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INLEIDING

Onder de naam AARDBEVING SYRIE-TURKIJE heeft het Belgisch Consortium voor Nood-
situaties (Consortium 12-12) op 12 februari 2023 een solidariteitsoproep gelanceerd om
te reageren op de humanitaire noodsituatie na de aardbevingen in het zuidoosten van
Turkije en het noorden van Syrié.

ALGEMENE CONTEXT

Op maandag 6 februari 2023 werd het grensgebied tussen Turkije en Syrié getroffen door twee
aardbevingen met een kracht van 7,8 op de schaal van Richter. Begin maart was het totale dodental
opgelopen tot meer dan 50.000 mensen, voornamelijk op Turks grondgebied. De behoefte aan
humanitaire hulp voor meer dan 100.000 gewonden en miljoenen getroffenen is enorm.

Voor de aardbeving hadden naar schatting meer dan 15 miljoen mensen in Syrié, dat al 12 jaar in
oorlog is, humanitaire hulp nodig. Vandaag zijn ongeveer 8,8 miljoen mensen getroffen door de
aardbeving.

De Wereldgezondheidsorganisatie (WHO) heeft de aardbeving die het zuidoosten van Turkije en
het noorden van Syrié heeft verwoest, "de ergste natuurramp in een eeuw" genoemd die een land
in de Europese regio heeft getroffen.

INSCHAKELING VAN HET CONSORTIUM 12-12

Op 12 februari 2023 lanceerde het Consortium 12-12 een oproep voor de slachtoffers van deze
natuurramp onder de naam AARDBEVING SYRIE-TURKIJE.

De lidorganisaties van het Consortium 12-12 zijn het Belgische Rode Kruis/Rode Kruis-Vlaanderen,
Caritas International, Dokters van de Wereld, Handicap International, Oxfam-Belgié, Plan
International Belgié en UNICEF Belgié.

Het doel van deze gezamenlijke oproep is om fondsen te werven voor humanitaire hulp in de
twee landen die door de aardbevingen zijn getroffen. Alle leden van het consortium zijn in beide
landen actief - via hun lokale partners en/of de Turkse of Syrische afdelingen van hun internationale
netwerk of federatie - met uitzondering van Handicap International en Plan International, die enkel
in Syrié actief zijn.

Op korte termijn zetten de 12-12 leden alles in het werk om zoveel mogelijk levens te redden,
mensen helpen overleven via de verdeling van zuiver water, dekens, beschuttingsmateriaal,
voeding, vaccinatie en basisgezondheidszorg bescherming en opvang van alleenstaande kinderen.

Op langere termijn komt daar ook nog de heropstart van het onderwijs en de verstrekking van
psychosociale trauma behandeling bij alsook de fysieke heropbouw van ziekenhuizen, scholen,
woningen.



WAARVOOR DIENEN DE FONDSEN VAN SYRIE-TURKLJE 12-12?

De ingezamelde fondsen via de oproep 12-12 dienen uitsluitend om de humanitaire
noodhulpprogramma’s van de 7 lidorganisaties van het Consortium 12-12 mee te financieren in de
volgende domeinen:

* dringende gezondheidszorg;

* zorgen voor toegang tot voeding;

* watervoorziening en hygiéne;

* onderwijs voor kinderen;

* psychosociale begeleiding;

* bescherming van de meest kwetsbaren, zoals minderjarigen, jonge meisjes,
mensen met een beperkte mobiliteit en ouderen.

Wat de geografische dekking betreft, zijn de 12-12 fondsen uitsluitend bestemd voor de
financiering van hulp aan getroffen bevolkingsgroepen in Turkije en Syrié.

INHOUD VAN DIT RAPPORT

Dit rapport geeft een overzicht van de acties van de zeven lidorganisaties van het Consortium 12-12
in Syrié en Turkije, aangevuld met directe getuigenissen van hoe ze beleefd werden op het terrein.
De inhoud van dit rapport is rechtstreekse informatie van de leden en betreft de periode van 12
februari 2023 tot 10 maart 2023.

De acties worden in alfabetisch volgorde van de lidorganisaties voorgesteld.

FINANCIELE INFORMATIE

De acties van de lidorganisaties van het Consortium 12-12 worden meegefinancierd dankzij de giften die
werden verzameld via de 12-12 oproep. Tot nu toe (per 14 maart 2023) heeft deze oproep € 13.548.423
opgebracht (op de rekening 12-12 van het Consortium).!

De 12-12 fondsen worden voor een bedrag ter hoogte van 13 miljoen € (per 14 maart 2023) als volgt
verdeeld onder de zeven humanitaire lidorganisaties op basis van een verdeelsleutel:

* Belgische Rode Kruis: 30%

e (aritas International: 7,79%

e Dokters van de Wereld: 6,56%

* Handicap International: 5,24%

* Oxfam Belgié: 13,22%

* Plan International Belgié: 14,56%
* UNICEF Belgié: 22,53%

Deze verdeelsleutel wordt jaarlijks berekend op basis van het aantal giften dat elke organisatie ontvangt
en de kosten die ze maken voor de fondsenwervingen. Het aandeel in de verdeelsleutel voor het
Belgische Rode Kruis wordt afzonderlijk berekend voor de Vlaamse en de Franstalige Gemeenschap.

1| Dit bedrag omvat niet de donaties die elke lidorganisatie afzonderlijk voor de slachtoffers van de ramp heeft ingezameld.



FISCALE AFTREKBAARHEID

De Syrié-Turkije 12-12 oproep loopt door tot en met 31 juli 2023. Voor elke gift van € 40 of meer
wordt een fiscaal attest in 2024 opgemaakt.

DANK

Het Consortium 12-12 en de lidorganisaties danken alle donateurs: particulieren, overheden (steden
en gemeenten, provincies, regio’s...), bedrijven en alle sectoren (cultuur, onderwijs...) alsook alle
andere spontane initiatieven die de actie Syrié-Turkije 12-12 steunen.

Consortium 12-12is ook alle Vlaamse en Franstalige media enorm dankbaar, alsook de mediaregies
en de vele andere partners. Dankzij hun gezamenlijke acties en de mobilisatie van hun teams werd
deze oproep vanaf het lanceren in de schijnwerpers gezet en in het bijzonder op de solidariteitsdag
van 6 maart 2023. Dankzij deze steun kreeg de actie alle nodige zichtbaarheid om het publiek te
sensibiliseren en te mobiliseren.

Met de steun van:

: \ 4 : Provincie provincie met de steun van ‘4
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Belgische Rode Kruis
Croix-Rouge de Belgique

ACTIES EN CONCRETE RESULTATEN

Met nota bene de ingezamelde fondsen van het Consortium 12-12 steunt het Belgische Rode Kruis
de humanitaire hulpverlening in Syri€ en Turkije, samen met de rest van de wereldwijde Rode
Kruis en Rode Halve Maanbeweging. De Syrisch Arabische Rode Halve Maan en de Turkse Rode
Halve Maan spelen een centrale rol in de hulpverlening aan de meest kwetsbaren die getroffen zijn
door de ramp, en dit in een regio die reeds hard getroffen is door jarenlang conflict.

De Rode Kruis en Rode Halve Maanbeweging biedt dankzij zijn lokale verankering al humanitaire
hulp in de getroffen gebieden sinds de ochtend na de eerste aardbeving, en blijft deze hulp ook
verderzetten.

In Syrié in het bijzonder zijn meer dan 4.000 vrijwilligers en werknemers van de Syrisch Arabische
Rode Halve Maan actief op dit moment. Ze bereikten intussen meer dan twee miljoen mensen in
Aleppo, Zuid-ldleb, Latakia, Tartous, Hama en Homs met noodhulpgoederen, zoals voedsel, hygiéne
artikelen, shelter en huishoudartikelen.

Verder werd gezondheidszorg verleend in alle getroffen gebieden via mobiele hulpposten, medische
teams en directe ondersteuning aan ziekenhuizen en gezondheidscentra. In totaal werden op deze
manier bijna 530.000 mensen bereikt. Ook mentale gezondheid en psychosociale ondersteuning zijn
een belangrijk aspect van gezondheidszorg na rampen; waarbij intussen 3.600 mensen geholpen
werden, waaronder vele kinderen.

De Syrisch Arabische Rode Halve Maan houdt ook 215 noodopvangcentra open voor slachtoffers
van de aardbeving. Bijna 58.000 mensen hebben gebruikt gemaakt van deze centra om een veilig
onderdak en voedsel te bekomen. Herstellingen aan deze opvangcentra waren nodig, maar konden
snel uitgevoerd worden.

Een ander belangrijk onderdeel van de activiteiten van de Syrisch Arabische Rode Halve Maan is
het evacueren van getroffen gezinnen uit hun beschadigde en onveilige huizen. Er werden reeds
3.200 gezinnen geholpen aan een veilige verblijfplaats, zowel door opvang te bieden in de getroffen
regio’s als door bijstand bij transport naar veiligere regio’s.

Deze resultaten werden mede dankzij de steun van de 12-12 fondsen bereikt. De activiteiten werden
uitgevoerd door de Syrisch Arabische Rode Halve Maan, met ondersteuning van de wereldwijde
Rode Kruis en Rode Halve Maanbeweging.

In Turkije ondersteunt de Rode Kruis en Rode Halve Maanbeweging ook, en financiering van de 12-
12 fondsen zal ingezet worden om ook daar de hulpverlening verder op te schalen.

HUMANITAIRE BEHOEFTEN

De aardbeving trof Turkije en Syrié in een bijzonder koude periode, met vriestemperaturen in de
getroffen regio’s. Meer dan twee miljoen mensen moesten vluchten uit hun huizen en onderdak
zoeken in noodopvangcentra en bij gastgezinnen. Het totale aantal ontheemden blijft tot op de dag
van vandaag onduidelijk, daar sommigen onderdak vonden bij familie of in huurhuizen.

In Syrié in het bijzonder komt deze ramp bovenop een reeds bestaande complexe humanitaire
context, veroorzaakt door meer dan een decennium van gewapend conflict.

De meest getroffen regio’s zijn volgens de Syrisch Arabische Rode Halve Maan Aleppo, Idleb, Latakia,
Tartous, Hama en delen van Homs. In deze gebieden zijn naar schatting 6.1 miljoen mensen getroffen
door de aardbeving. Hiervan heeft 2.5 miljoen nood aan bijstand door de Syrisch Arabische Rode
Halve Maan.



In Turkije zijn niet minder dan 16 miljoen mensen, uit 11 provincies, getroffen. De Turkse Rode
Halve Maan wil 1.25 miljoen mensen bereiken met humanitaire hulp.

De eerste prioriteit is om de meest kwetsbaren te bereiken, zoals gescheiden families, gezinnen met
een vrouwelijk gezinshoofd, kinderen, personen met een beperking, ouderen en andere groepen
met speciale behoeften.

De Rode Kruis en Rode Halve Maanbeweging zal de Turkse en/of Syrisch Arabische Rode Halve
Maan ondersteunen bij volgende activiteiten:

* Essentiéle noodhulpgoederen verdelen, waaronder voedsel en water, materialen om onderdak
te voorzien en huishoudartikelen. Daarnaast zullen ook cash geld en waardebonnen verdeeld
worden om in de basisbehoeften te voorzien;

* Gezondheidszorg voorzien door mobiele en fysieke hulpposten, om aan de meest acute noden
van de bevolking te voldoen en dit zowel op medisch als psychologisch vlak;

* De bestaansmiddelen van de getroffen bevolking ondersteunen met zowel financiéle als
materiéle steun, bijvoorbeeld door werktuigen en zaden te verdelen om aan landbouw te
kunnen doen;

* Voorzien van water en sanitaire voorzieningen, herstellen van getroffen infrastructuur, het
promoten van lichaamshygiéne en het verdelen van hygiéne artikelen;

* Het versterken van de dienst ‘Restoring Family Links', die gescheiden families terug opspoort;
* Promoten van veilige en gelijkwaardige toegang tot basisbehoeften voor alle getroffenen.

GETUIGENIS

"Veel ziekten kunnen zich in deze omstandigheden makkelijk verspreiden.”

Mohamad Hawout, leider van een mobiel
medisch team in Aleppo, legt uit hoe de
Syrisch Arabische Rode Halve Maan mensen
met medische noden helpt, en welke de
gezondheidsrisico’s zijn voor mensen die in de
drukbezette opvangcentra verblijven.

“We leveren medische zorgen aan mensen die in
de opvangcentra verblijven na de aardbeving die
Aleppo trof. Ons team levert deze diensten aan in
bijzonder moeilijke omstandigheden. Sommige
centra vangen meer dan 3.000 mensen op. De
situatie in deze opvangcentra is zeer slecht, omdat
we een groot aantal personen moeten opvangen op
zeer beperkte ruimte, en soms is er maar één toilet.
Mensen kunnen zich ook amper wassen, omdat er
te weinig badkamers zijn.”

© Olav A. Saltbones /Norwegian Red Cross
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ACTIES EN CONCRETE RESULTATEN

De aardbeving trof een regio waar Caritas al aanwezig was, zowel in Turkije als in Syrié. De teams
van Caritas konden meteen worden gemobiliseerd om zich in te spannen voor de overlevenden.
Caritas was zelf ook het slachtoffer van de natuurramp, want de kantoren in Iskenderun werden
verwoest. Diverse medewerkers verloren hun woning.

In Turkije konden teams van Caritas tot nu toe hulp bieden aan circa 10.000 personen. In Syrié ging
het om afgerond 20.000 personen, met inbegrip van meer dan 5.000 mensen in de streek van Idlib,
waar nog altijd oorlog heerst.

In Turkije waren de allereerste interventies erop gericht om samen te werken met alle lokale en
spontane initiatieven die op gang kwamen. Al snel kwam er een codrdinatie met de bevoegde
autoriteiten. Het internationale netwerk van Caritas begon te mobiliseren om middelen in te
zamelen.

In de eerste uren en dagen na zo'n ramp moet je inspelen op de meest elementaire noden (onderdak,
drinkwater en voedsel, eerste zorgen, bescherming). De overlevenden werden geterroriseerd, ze
beleefden tientallen opeenvolgende aardschokken. Er moet onderdak worden gevonden voor al
diegenen die bang zijn om naar huis terug te gaan. En er is bijzondere aandacht nodig voor kinderen
die hun familie kwijtspeelden, voor personen die extra kwetsbaar zijn.

In Syrié rukten de teams van Caritas in Aleppo en Lattakia meteen uit. Deze teams hadden al veel
ervaring opgedaan met humanitaire programma’s. De epicentra van de aardbevingen liggen op
Turks grondgebied. Maar in het noorden van Syrié, waar op sommige plaatsen nog altijd oorlog
woedt, waren er al veel langer massale verwoestingen; de nieuwe ramp maakt de situatie dus alleen
maar erger. Veel infrastructuur en openbare diensten waren al vernield door elf jaar van conflict. In
het algemeen is er rampzalig veel armoede. Ook in Syrié werd gereageerd om een aantal basisnoden
meteen zoveel mogelijk te lenigen: de nood aan onderdak, drinkwater en voedsel, eerste zorgen,
bescherming.

In het noordwesten van Syrié, in de omgeving van de stad Idlib, is er nog altijd oorlog. Gewapende
groepen strijden er om de streek onder hun controle te brengen. Toegang krijgen tot deze streek
is bijzonder lastig, zelfs onmogelijk voor bijvoorbeeld de teams van Caritas Syrié die in Aleppo of
elders wel actief zijn. In deze streek doen wij een beroep op de capaciteit van een andere lokale
partner, die daar al actief is.

HUMANITAIRE BEHOEFTEN

De noden zijn erg goed vergelijkbaar in beide getroffen landen. De overlevenden onderdak geven
blijft de grote prioriteit. We praten hier over miljoenen personen zonder huisvesting (hun woning
werd verwoest of dreigt in te storten), die leven in erg moeilijke weersomstandigheden in deze
winterperiode.

De meeste te verdelen artikelen en goederen (tenten, dekens, kookplaten, kleren, drinkwater en
voedsel) kunnen ter plaatse of in naburige regio’s worden gekocht.

Er is ook een bijzondere ‘niche’ waarop Caritas zich richt in beide landen: de zorg voor de talloze
burgers die ontheemd zijn.
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Sommigen willen weg uit het rampgebied en proberen onderdak en hulp te vinden in andere steden
of regio’s, soms bij familieleden of vrienden; soms zoeken ze gewoon veiligheid en hulp. Caritas was
al aanwezig in diverse steden of regio’s. In Turkije krijgen overlevenden bijvoorbeeld ondersteuning
in Izmir, Istanbul en Ankara.

In Syrié worden ontheemde personen en families opgevangen door teams van Caritas in Homs,
Hama, Tartus enz.

Voor de drie zones (zuiden van Turkije, noorden van Syrié en een zone in het noordwesten van Syri€)
maakte Caritas International (Belgi€) al 160.000 euro vrij, middelen die mee werden gefinancierd
vanuit 12-12. Er gaat vooral geld naar het vervullen van noden die levensreddend zijn: collectieve
opvangcentra met de verdeling van drinkwater, voedsel, kleren, dekens, slaapmateriaal, hygiénische
artikelen. Er blijft speciale aandacht gaan naar de kwetsbaarste overlevenden; denk aan kinderen
die hun familieleden kwijt zijn of oudere en zieke personen die niet zelfstandig kunnen leven.

In de komende weken zullen we op dit soort noden moeten blijven inspelen. Pas daarna kunnen
we denken aan ondersteuning om woningen te herstellen en activiteiten weer op gang te trekken;
hiervoor zal nauw overleg met andere spelers - met name overheden - noodzakelijk zijn, tenminste
daar waar het mogelijk is.

Samen met de internationale humanitaire gemeenschap breekt Caritas ook een lans voor het
voorstel om diverse sancties en obstakels weg te werken die nu de hulpverlening in de weg staan in
het noordwesten van Syrié waar er nog oorlog is.

GETUIGENIS

“In leven blijven is veel belangrijker dan geld of een huis."

De Syrische Bushra vertelt over haar situatie na de recente aardbeving: “Wij wonen met vijf personen in
ons huis. In de slaapkamers en elders zitten er nu heel wat scheuren in de muren.” Bushra is één van de vele
duizenden mensen die hun leven plotseling zagen veranderen in de nacht van 6 februari.

“Mijn man was bij het leger maar is nu met pensioen”, legt Bushra uit. “Ons gezin leeft alleen met het geld dat hij
als pensioen ontvangt. Onze drie kinderen gaan naar school. We hebben geld nodig om dat te kunnen betalen en
om te zorgen voor eten, drank, kleren.”

En Bushra gaat voort: “Een ander huis
hebben we niet maar een architect vertelde
ons dat we onze woning wel onmiddellijk
zouden moeten verlaten. Precies omdat er
nu zulke grote scheuren in zitten. Een nieuwe
grote aardbeving zou ons huis kunnen doen
instorten, met vreselijke gevolgen, ook voor
onze kinderen.”

“Bij één van de vorige schokken zijn we
blootvoets naar buiten gelopen om ons leven
te redden. In leven blijven is veel belangrijker
dan geld of een huis.”

“Het is wel erg moeilijk om het in deze
omstandigheden vol te houden. Zeker nu het
zo koud is en er soms ook sneeuw valt.”

© Caritas Syrié

Verdeling van hulpgoederen in Lattakia
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ACTIES EN CONCRETE RESULTATEN

In Syrié (Afrin, Idlib, Aleppo, Hama, Kobane):

In Afrin en Idlib blijven onze teams zorg verlenen aan de slachtoffers van de aardbevingen. Dokters van
de Wereld beheert 3 medische centra in Afrin en 5 medische centra in Idlib. Naast deze centra hebben
ze ook een mobiel medisch team ingezet en bieden ze mentale hulp aan de slachtoffers.

InIdlib hebben onze teams een tiental ziekenhuizen ondersteund door 500 kits met chirurgisch materiaal
te verdelen, waardoor gewonden verzorgd konden worden.

Ook in Aleppo en Hama heeft de organisatie mobiele medische teams ingezet, die gezondheidszorgen
hebben verleend en geneesmiddelen hebben verstrekt aan de slachtoffers. Deze teams hebben
patiénten doorverwezen naar andere ziekenhuizen, afhankelijk van hun specifieke behoeften. Meer dan
1.500 slachtoffers in de gemeenschappen en kampen hebben mentale hulp ontvangen, met speciale
aandacht voor slachtoffers van gendergerelateerd geweld.

Daarnaast heeft de organisatie activiteiten rond mentale gezondheid specifiek voor kinderen
georganiseerd, en meer dan 150 bijeenkomsten gehouden om kinderen en volwassenen te informeren
over hun recht op de beschikbare diensten. Er werden 1.000 kits voor baby's (hygiéneproducten,
melkpoeder, enz.) verspreid onder gezinnen die hieraan behoefte hadden.

In Kobane heeft Dokters van de Wereld een nachtploeg voor noodhulp opgericht in het
gezondheidscentrum van Mishtanauer, en bijna 1.000 sessies voor pyschosociale hulp aangeboden aan
mensen die in tenten of in de stad wonen.

In Turkije (Antakya, Hatay):

Dokters van de Wereld heeft de behoeften van de getroffen bevolking onmiddellijk in kaart gebracht.
Daarnaast heeft de organisatie een opsporings- en reddingsteam van deskundigen en honden op de
been gebracht om de slachtoffers van onder het puin te bevrijden.

Bovendien heeft de organisatie een vaste post voor noodhulp in een ‘container’ opgezet en twee mobiele
medische teams ingezet. Deze teams bestonden uit psychologen, psychosociale hulpverleners, artsen,
verplegend personeel, enz. die naar de moeilijk bereikbare gebieden zijn getrokken, waar de bevolking
geen enkele hulp ter beschikking had.

De teams hebben medische hulp geboden aan 3.700 mensen (verwondingen, griep, darmaandoeningen,
chronische ziekten, huidproblemen, enz.). Er werden ook 1.400 geneesmiddelen verspreid (voor de
opvolging van chronische aandoeningen, hart- en vaatziekten, enz.).

Daarnaast hebben deze mobiele teams mentale eerste hulp verleend aan 350 slachtoffers (individuele
of groepssessies) om hen te helpen het trauma van de ramp te verwerken. Talrijke kinderen die in
de kampen aanwezig zijn, hebben ook deelgenomen aan therapeutische activiteiten (kunsttherapie,
tekenen) zodat zij hun gevoelens konden uitdrukken. Zij woonden ook sessies bij rond geweldpreventie
(en met name seksueel geweld). Daarnaast heeft Dokters van de Wereld 900 mensen geinformeerd
over hun recht op hulp en op aanwezige diensten.

Tot slot heeft de organisatie meer dan 400 hygiénekits en 200 winterkits (dekens, warme kleding, enz.)
verdeeld, en de toegang tot sanitaire voorzieningen verbeterd.
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HUMANITAIRE BEHOEFTEN

Behoeften Syrié:

De situatie is bijzondere alarmerend in het noordwesten van Syrié, waar 4,1 miljoen mensen reeds
afhankelijk zijn van humanitaire hulp en in extreme omstandigheden leven als gevolg van het twaalf
jaar durende conflict. In het noordwesten werden tal van gebouwen en woningen vernield, en zijn
de gezondheidsstructuren die al ontoereikend waren, niet langer operationeel. Ziekenhuizen zijn
beschadigd en overbelast, en alle klinieken van Dokters van de Wereld zijn geheel of gedeeltelijk vernield.
De getroffen mensen hebben nood aan gezondheidszorg, mentale hulp, hygiénekits en winterkits
(warme kleding, dekens, matrassen, enz.). Ontheemden hebben bovendien nood aan bescherming
om het risico op gendergerelateerd geweld (waaronder seksueel geweld) te voorkomen. Tot slot wordt
de toegang tot humanitaire organisaties bemoeilijkt door de vernietiging van de stad Antakya, een
belangrijk aanvoerpunt voor humanitaire hulp aan Syrié. Deze organisaties moeten ongehinderd hulp
kunnen verlenen volgens de humanitaire beginselen.

Behoeften Turkije:

Door de beschadigingen, de vernielingen en de overbevolking in de ziekenhuizen en gezondheidscentra
in Antakya, hebben duizenden mensen moeilijk toegang tot gezondheidszorg. De getroffen personen
met wie de organisatie in contact komt kampen met verkoudheden, griep, lichte verwondingen,
darmaandoeningen, luchtweginfecties (stof, verontreiniging), huidproblemen (schurft), enz. Deze
mensen, diesomsin afgelegen gebiedenwonen, hebben behoefte aan medische zorg en geneesmiddelen
(hart- en vaatziekten, chronische aandoeningen, enz.). Bovendien vertonen heel wat slachtoffers angst,
symptomen van depressie en posttraumatische stress, en hebben zij behoefte aan psychosociale
ondersteuning, wat essentieel is om ervoor te zorgen dat zich geen ernstigere mentale problemen
ontwikkelen.

Mensen die op dit moment in tenten of vluchtelingenkampen wonen, lopen een hoog risico op
gendergerelateerd geweld en dwangarbeid (kinderen), en hebben nood aan bescherming. De slachtoffers
van de aardbevingen hebben ook behoefte aan winterkits (warme kleding, dekens) en hygiénekits.

GETUIGENIS

"Ze moeten er eerst over kunnen praten om zichzelf te bevrijden."

Ayse Calayit, psychologe bij Dokters van de Wereld, getuigt: "Na de ramp zijn onze teams de slachtoffers
onmiddellijk te hulp geschoten. We hebben vaste gezondheidsposten opgezet en twee mobiele teams ingezet die
naar de gemeenschappen zelf zijn gegaan (Antakya, provincie Hatay) om hulp te bieden aan de mensen die het
meest hulpbehoevend en geisoleerd waren (medische zorgen, warme kleding, enz.). Wat vandaag het sterkst opvalt,
is de psychologische impact op de slachtoffers: zij bevinden zich in shock. In ontkenning. Het dringt niet door wat
hen is overkomen. Het verlies van hun naasten, hun bezittingen, hun woning. Ze hebben behoefte dat er naar hen
geluisterd wordt en dat zij hierover kunnen praten om het te kunnen verwerken. Het is essentieel dat zij mentale hulp
krijgen om eventuele psychische problemen in de toekomst te voorkomen. Zij beleven werkelijk een drama. In het
licht van dit trauma organiseren onze teams individuele
en collectieve sessies, in het bijzonder met kinderen.
Door deel te nemen aan kunstzinnige activiteiten
(tekenen, enz.) kunnen Zzij zichzelf uitdrukken en hun
angsten enigszins loslaten. Maar ook onze teams zelf
Zijn getroffen. Drie van onze collega’s zijn omgekomen.
Anderen hebben naasten verloren. De mobiele
medische teams slapen in tenten, buiten, in de tuin van
het kantoor, dat vernield is. Zij hebben veel ervaring
met noodhulp, maar deze interventie vergt desondanks
een zeer sterke moreel en enorm veel kracht.”

Ayse Calayit, psychologe bij Dokters van de Wereld, voert
een gesprek met Seuf Umut, 3,5 jaar, in een tent in Harbiye
(Antakya), in het kader van de mobiele medische klinieken
van Dokters van de Wereld.

©Olivier Papegnies/Dokters van de Wereld
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humanity & inclusion

ACTIES EN CONCRETE RESULTATEN

Handicap International is al sinds november 2012 actief in Syrié. Hierdoor konden lokale teams
zeer snel na het moment van de ramp worden ingezet. In samenwerking met lokale partners
werden in totaal 200 medewerkers gemobiliseerd, waaronder 15 kinesitherapeuten, 17 prothese-
en orthesetechnici en 50 psychologen en psychosociale werkers. Er werd hulp geboden in 2
gouvernementen in het noordwesten van Syri€, namelijk Idlib en (het noordelijk deel van) Aleppo.

Deeerstefocuslagop defysiekeenmentalerevalidatievanslachtoffers. Hiervoorwerd samengewerkt
met 9 partnerziekenhuizen en een aantal opvangcentra. Kinesitherapeuten zorgden voor een snelle
start van revalidatiesessies bij slachtoffers om zo permanente handicaps te voorkomen. Deze
personen werden ook voorzien van mobiliteitshulpmiddelen zoals krukken, een rolstoel of een
rollator. Teams van psychologen gaven psychologische ondersteuning aan slachtoffers om enerzijds
de traumatische gebeurtenissen te verwerken en anderzijds te zorgen voor de aanvaarding van
een nieuwe persoonlijke realiteit, zoals bijvoorbeeld een amputatie van een ledemaat, waarmee
bepaalde slachtoffers zullen mee leren leven. Ook familieleden en andere naasten van slachtoffers
werden ondersteund via psychologische hulp.

Omdat Handicap International al werkte in de regio kon zeer snel reeds aanwezig medisch materiaal
en mobiliteitshulpmiddelen verdeeld worden. Op 19 februari 2023 zorgden lokale leveranciers,
waarmee Handicap International al geruime tijd samenwerkt, voor een aanvulling van de voorraad.
Een deel van dit materiaal was nog voorradig in Syri€, een ander deel werd geimporteerd vanuit
Turkije. Op 28 februari 2023 kwam een grotere levering van 1.500 noodhulppakketten met
slaapbenodigdheden en 130 rolstoelen aan in Turkije om verdeeld te worden in Noord-West Syrié.

Een tweede focus zijn de bewustmakingssessies over het gevaar van rondslingerende explosieven
als gevolg van het gewapende conflict. De aardbeving heeft gezorgd voor nieuwe complexe
situaties, zoals puin ruimen op locaties waar zich mogelijk explosieven bevinden. Reeds bestaande
sessies werden aangepast en bijkomende gevaren ten gevolge van de aardbeving werden hierin
opgenomen.

Handicap International gaf 2.085 gewonde personen kinesitherapeutische zorg en verdeelde 1.852
mobiliteitshulpmiddelen. 3.312 personen kregen psychologische eerste hulp. 3.046 personen
volgden een bewustmakingssessie over het gevaar van rondslingerende explosieven.

Al deze acties worden meegefinancierd met de fondsen van de oproep Syrié Turkije 12-12.

HUMANITAIRE BEHOEFTEN

Het gevolg van 12 jaar oorlog heeft een enorme impact op de medische sector in het noordwesten
van Syrié. Vele ziekenhuizen en medische centra zijn vernield of beschadigd door bombardementen
of ander gewapend geweld. Het gezondheidssysteem is zodanig geraakt dat het niet in staat is om
een ramp van deze grootteorde aan te kunnen. Ziekenhuizen worden overspoeld door patiénten.
Hierdoor zijn er tekorten aan medisch materiaal en mobiliteitshulpmiddelen voor slachtoffers.

De meest voorkomende verwondingen zijn breuken, verbrijzelde en afgerukte ledematen en open
wonden. Ook psychologische trauma's, angstaanvallen en stress als gevolg van de shock wanneer
mensen gebouwen zien instorten of naasten verliezen.
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De combinatie van een aardbeving in een gebied dat al getroffen wordt door een jarenlang conflict
maakt de situatie extra complex. Door de omvang van de schade werden overlevenden van de
aardbeving gedwongen hun huizen te verlaten en zijn, uit angst voor nieuwe aardbevingen en
naschokken, naar open gebieden getrokken die mogelijk verontreinigd zijn door explosieven.
Anderen hebben vanwege de intense kou besloten hun intrek te nemen in beschadigde gebouwen
waar mogelijk explosieven liggen onder het puin ten gevolge van eerdere gevechten.

Ookreddingswerkers, die zich niet altijd bewust zijn van het gevaar van deze explosieven enwanhopig
op zoek zijn naar mensen die onder het puin liggen, riskeren hun leven tijdens hun zoektocht. In
het noordwesten van Syrié zijn er maar een beperkt aantal graafmachines aanwezig, dus veel
reddingswerk gebeurt met de hand, waardoor het risico op ongevallen groot is. Reddingswerkers
zijn namelijk gefocust op het vinden van overlevenden, niet op het lokaliseren van explosieven. Ze
moeten weten wat de risico’s zijn, hoe explosieven eruit zien en wat ze moeten doen om het risico
tot een minimum te beperken.

GETUIGENIS

“In totaal zat ik nog 30 uur vast onder het puin."

"Mijn zus hoorde me huilen. Ze heeft onmiddellijk de rest van
de familie verwittigd dat ik nog leefde. Ze zijn teruggekomen en
begonnen de stukken puin weg te halen. Eerst konden ze mijn arm
en mijn haar vrijmaken. Mijn familie bleef graven totdat een deel
van mijn lichaam niet meer was bedolven. Ze brachten me water
en sap om te drinken. In totaal zat ik nog 30 uur vast onder het
puin."

Het been van Rema (13 jaar) zat volledig verbrijzeld door het
gewicht van het puin. Een medisch urgentieteam heeft haar
been ter plaatse moeten amputeren vooraleer ze naar een
partnerziekenhuis van Handicap International in Jindires werd
gebracht, een kleine stad op enkele kilometers van de Turkse
grens. Rema werd wakker in haar ziekenhuisbed met haar
moeder en tante naast haar. De rest van het grote gezin - ze
heeft nog 5 zussen en 2 broers - heeft het ook overleefd.

Vanaf het moment dat Rema toekwam in het ziekenhuis van
Handicap International werd ze opgevolgd door Asma, een
kinesitherapeute. Asma heeft veel ervaring met slachtoffers
met ernstige trauma's. Ze had meteen een gesprek ingepland
met de ziekenhuispsycholoog om na te gaan of Rema zich
bewust was van het feit dat ze haar been definitief heeft
verloren en in hoeverre ze haar amputatie al kon aanvaarden.

Nadienzijn de revalidatiesessies zeer snelvan start gegaan. "We
Zijn begonnen met enkele ademhalingsoefeningen’, vertelt Asma.
"Dit doen we om na te gaan of ze last heeft van fantoompijn, een
veelvoorkomende klacht na amputaties. Daarna volgden enkele
evenwichtsoefeningen, zowel zittend als staand, met de bedoeling
om de spieren te versterken."

"Hetis belangrijkom zosnel mogelijk met deze revalidatieoefeningen
te starten om complicaties te voorkomen. Vooral na een ingrijpende
operatie zoals een amputatie is dit essentieel. De sessies duren
gemiddeld 45 minuten, maar de duur hangt ook of van Rema's
toestand. Het is nog te vroeg om over een prothese te praten.

© Handicap International

De 13-jarige Rema wordt verzorgd in een partner- o .
ziekenhuis van Handicap International in het Voorlopig is ons doel dat Rema zich met behulp van krukken kan

Syrische Jindires. bewegen en zo een eerste stap zet naar zelfstandigheid."
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OXFAM

Belgie

ACTIES EN CONCRETE RESULTATEN

In Syrié hielpen we 48.000 mensen van 39 gemeenschappen in 68 opvangcentra. We controleerden
er ook de stabiliteit van 400 gebouwen. Dit is nodig om getroffenen van wie de woning de schokken
weerstond te kunnen opzoeken.

Watersnood in Syrié

We richtten onze eerste focus ook op de watervoorraad en de installatie van sanitaire voorzieningen. Met
tankwagens voerden we meer dan twee miljoen liter drinkbaar water aan in 49 tijdelijke opvangplaatsen
en richtten 40 waterreservoirs in.

We repareerden de aardbevingsschade aan pompen en waterkanalen op 70 sites verspreid over het land
en verdeelden 2.200 hygiénekits (met verbanden, zeep, dekens en luiers). Dit zijn dringende prioriteiten
in een land waar sinds 2022 opnieuw een cholera-epidemie woedt; de hygiéne gaat er momenteel snel
achteruit.

Momenteel zetten we onze schouders onder het heropstarten van beschadigde bakkerijen. Zeer
binnenkortzullenwe ook financiéle steun biedenaan mensenin hoge nood, zodat zij basislevensmiddelen
en voeding kunnen kopen.

Onze teams in Turkije en de 78 vrouwencooperaties hebben:
* Dekens uitgedeeld, alsook generatoren, tijdelijk onderdak, drinkbaar water, hygiénekits,
elektrische verwarming, kledij en luiers;

* 500 berichten van familieleden van verdwenen mensen doorgegeven aan Turkse zoek- en
reddingsteams;

* 125 plaatsen geidentificeerd waar de hulpdiensten nog niet raakten en de overheden op de
hoogte gebracht van hun noden;

* Publieke keukens geopend om warme maaltijden te verdelen;
* Partners gevonden bij andere NGO's en in de privésector om onze steun te kunnen vergroten;
* 60 vrijwilligers gemobiliseerd.

HUMANITAIRE BEHOEFTEN

Een maand na de aardbevingen in Turkije en Syrié richten de teams van Oxfam en hun partners hun
inspanningen op een veelheid aan noden. We voorspellen dat we minstens 3 jaar lang zullen moeten
tussenkomen in de regio. Onderdak, voeding, water, hygiéne, bescherming voor allerlei geweld en
misbruik: nu en in de nabije toekomst zullen we aan deze dringende behoeften blijven tegemoet komen.

Crisis in een crisis in Syrié

De aardbeving in het noordwesten van het land trof zowat 8,8 miljoen mensen in Syrié. Een maand later
blijven de noden enorm groot. Syrié is getekend door 12 jaren oorlog en 90% van de bevolking leeft er
onder de armoededrempel. De plannen voor steun van de VN zijn er maar voor 48% gefinancierd, en dit
terwijl 9,3 miljoen Syriérs al voor de aardbeving in grote voedselonzekerheid verkeerden.
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Al een maand wonen meer dan 160.000 mensen in collectieve opvangplaatsen (scholen, moskeeén,
kerken, enzovoorts), wat een drukte veroorzaakt waaraan de sanitaire infrastructuur (toiletten, douchen,
riolen) niet is aangepast. Vooral vrouwen bevinden zich in moeilijke omstandigheden, zonder enige
privacy. Vaak wonen meerdere families in één enkel klaslokaal, soms meer dan 50 mensen.

Een titanenuitdaging voor Oxfam in Turkije: 1,5 miljoen mensen helpen

In Turkije zijn er minstens 45.000 doden te betreuren. 500.000 appartementen zijn overstroomd.
Meer dan twee miljoen mensen wonen in collectieve opvangplaatsen (scholen en dergelijke meer), in
landbouwserres en een flink deel ook in hun auto’s. Deze kwetsbare logeerplekken bieden vaak geen
enkele toegang tot sanitaire voorzieningen. We zien dan ook een onrustwekkende toename in het aantal
huidziekten, zoals schurft, vooral bij kinderen.

GETUIGENIS

"Ik sprong uit bed toen ik de aarde voelde beven."

De aardbeving verraste de familie Oguz, net zoals alle andere inwoners van Gaziantep, in hun slaap om vier
uur ‘s nachts. Emine Oguz (60) woonde samen met zijn zonen Ismail (26) en Ahmet (28), zijn schoondochter
Ayse (26) en zijn twee kleinzonen in een appartement. Hun gebouw stortte gelukkig niet in, maar de schade is
tot vandaag zo ernstig dat ze onmogelijk kunnen weten wanneer ze er weer zullen kunnen wonen.

We ontmoetten het gezin in de buitenwijken van Gaziantep in een expositieruimte, omgebouwd tot
opvangplaats voor de overlevenden. De nacht van 6 februari roept nog steeds veel emoties op bij Emine:
"Ik sprong uit bed toen ik de aarde voelde beven. Alles bewoog met gewelddadige kracht. We slaagden erin om het
gebouw te verlaten, en we zijn urenlang buiten gebleven in de ijzige kou".

Tijdens die noodlottige nacht was de zoon van Emine zodanig bezorgd over de kou dat hij terug naar binnen
ging, het instabiele gebouw in. Hij wilde er dekens te vinden om zijn gezin te beschermen tegen de bijtende
temperatuur.

De stabiliteit van hun gebouw is momenteel nog een vraagteken, dus de gezinsleden weten niet wanneer
ze hun tijdelijke schuilplaats zullen kunnen verlaten. Het is mogelijk dat de overheid het gebouw waarin hun
appartement zich bevindt zal slopen. De toekomst van het gezin is dus zeer onzeker.

De werkgever van de zoon van
Emine, bakker en het enige werkende
lid van het gezin, kwam om tijdens
de aardbeving. De bakkerij waarin
hij werkte ligt ook volledig in puin. De
familie Oguz is maar één voorbeeld
van de 14 miljoen mensen die, zoals
zij, zwaar lijden onder de aardbeving
in Turkije (er waren ook 8,8 miljoen
getroffenen in Syri€). Deze omvangri-
jke groep heeft nood aan dringende
steun op de korte en lange termijn.

Emine Oguz (midden) en zijn familie in
de expositieruimte van Gaziantep, die
omgebouwd werd tot opvangplaats voor
de overlevenden van de aardbeving.

© Tineke Dhaese/Oxfam
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INTERNATIONAL

ACTIES EN CONCRETE RESULTATEN

Plan International voorziet in kritieke behoeften in door aardbevingen getroffen gebieden in Syrié.
Ons doel is essentiéle levensreddende steun en ondersteuning op langere termijn te verlenen om in
kritieke behoeften te voorzien en het herstel van de meest kwetsbare meisjes, jongens en hun gezinnen
te ondersteunen aan de hand van een partnerschapsbenadering. Plan International zet zich in voor de
bescherming van ontheemde kinderen in Syrié en gebruikt haar genderexpertise om de unieke behoeften
en uitdagingen van meisjes en jonge vrouwen aan te pakken.

Plan International ondersteunt de partners van Plan International in Syrié om een antwoord te kunnen
bieden aan de behoeften.

Prioriteiten in de getroffen gemeenschappen zijn onder meer:
* De levering van de belangrijkste hulpgoederen - dekens, voedselpakketten, kleding en hygiénekits;
* |dentificatie en follow-up van niet-begeleide kinderen, hun verzorging en psychologische eerste hulp;
* Hetverlenen van psychosociale steun aan kinderen en hun ouders;
* De bescherming van kinderen, vooral meisjes, tegen geweld, seksuele uitbuiting en misbruik;
* Reparatie en heroprichting van schuilplaatsen en scholen;
* Reparatie en heroprichting van watersystemen en sanitaire voorzieningen;
* Hetverlenen van alternatief onderwijs terwijl de werkzaamheden aan de gang zijn.

HUMANITAIRE BEHOEFTEN

In het noordwesten van Syrié zijn meer dan 8,8 miljoen mensen getroffen, en de gezondheidscluster
heeft melding gemaakt van 4.500 doden en 8.700 gewonden. De woningen van ongeveer 2,7 miljoen
mensen in Syrié zijn beschadigd door de aardbeving. De noordwestelijke regio van Syrié is het zwaarst
getroffen. Daar zijn al 4,1 miljoen mensen afhankelijk zijn van humanitaire hulp. Door de aardbeving
ontheemde gezinnen en gemeenschappen wonen in tijdelijke onderkomens, schoolgebouwen of bij
gastgezinnen De tijdelijke onderkomens zijn overbevolkt en er is een beperkte beschikbaarheid van
veilige ruimtes, waardoor het vermogen van beschermingsactoren om te reageren en de continuiteit
van het onderwijs in gevaar komt.

De grootste behoeften zijn nog steeds NFI's (non food items) en basissteun zoals kleding, dekens,
voedselmanden, hygiénekits en waardigheidskits. Binnen de kinderbescherming in noodsituaties zijn
psychologische eerste-hulpsessies, kernboodschappen ter voorkoming van seksuele uitbuiting en
misbruik, bewustmakingssessies over beschermingsproblemen en verwijzingen naar de dichtstbijzijnde
gemeenschapscentra van cruciaal belang. Op het gebied van onderwijs zijn de reparatie van scholen,
water- en sanitaire voorzieningen, psychosociale steun voor leerlingen en leraren, schoolmateriaal en
steun voor alternatief/tijdelijk onderwijs de belangrijkste behoeften.
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Wat de schuilplaatsen betreft, moet volgens structurele beoordelingen 21% van de beoordeelde
gebouwen in Aleppo worden versterkt en zijn tijdelijke schuilplaatsen en tenten nodig tot de reparaties
en de heropbouw plaatsvinden. Veel water- en sanitaire voorzieningen zijn beschadigd, waardoor het
risico op het uitbreken van acute diarree en cholera toeneemt.

Plan werkt samen met lokaal partners om onmiddellijk hulpgoederen, NFI's, voedsel, onderdak, WASH,
onderwijs, beschermingen psychosociale ondersteuningte verstrekken aan door de aardbeving getroffen
bevolkingsgroepen in Aleppo, Hamas, Idlib en Latakkia in het noordwesten van Syrié. Tot nu toe zijn in
Aleppo 800 voedselpakketten, 800 hygiénekits, matrassen en dekens uitgedeeld. In samenwerking met
onze partners zal in de week van 13 maart een evaluatie van de behoeften plaatsvinden.

GETUIGENIS

"De steun die we kregen maakt me erg blij."

I

© MECC

Naya, 12, verzamelt hygiénekits voor haar familie in Aleppo.

Naya is een tiener van 12 jaar dat al 12 jaar oorlog heeft meegemaakt. Nu wordt ze ook geconfronteerd met de
vreselijke gevolgen van de aardbeving. Naya en haar familie moesten hun woning verlaten en hun toevlucht
zoeken in een gemeenschappelijk onderkomen. De muren van de woning zijn beschadigd en ze voelt zicht niet
veilig om naar huis te gaan. “We vertrokken zonder onze schoenen. Onze vader is terug naar huis gegaan om onze
schoenen te halen.”

Naya en haar familie kregen voedselpakketten en hygiénekits als onderdeel van de respons van Plan
International om levensreddende steun te bieden aan door de aardbeving getroffen gezinnen in Syrié.

“De steun die we kregen maakt me erg blij, vooral nu we ze hard nodig zullen hebben”, vertelt Naya toen haar werd
gevraagd naar de steun die ze kreeg.
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ACTIES EN CONCRETE RESULTATEN

UNICEF was reeds ter plaatse voordat de ramp zich voordeed en beschikte tevens over een voorraad
noodgoederen. UNICEF-teams konden zo snel in actie komen en onmiddellijk de meest dringende
behoeften identificeren van de mensen die door de aardbeving getroffen werden.

De levensreddende hulp die werd geboden omvatte het volgende:

In Syrié:

* Ondersteunden gezondheidscentra en mobiele gezondheidsteams van UNICEF meer dan
294.000 getroffen mensen met essentiéle benodigdheden en medische consultaties;

* Kregen ruim 130.000 getroffen kinderen jonger dan vijf jaar voeding toegediend;

* Kregen bijna een half miljoen mensen toegang tot levensreddende diensten en benodigdheden
inzake water, sanitaire voorzieningen en hygiéne;

* Werd psychosociale steun verleend aan 100.000 kinderen en verzorgers, waaronder
psychologische eerste hulp, opvoedingssessies voor ouders, en recreatieve activiteiten en
psychosociale steun op het gebied van geestelijke gezondheid;

* Werden schoolbenodigdheden en recreatiepakketten uitgedeeld in scholen en opvangcentra
om kinderen de kans te geven verder te leren.

In Turkije:

* Werden aan bijna 319.000 mensen noodzakelijke goederen uitgedeeld zoals winterkleding,
elektrische kachels en warme dekens;

* Ontvingen 299.000 mensen, waaronder 169.000 kinderen, essentiéle hygiéneproducten;
* Kregen meer dan 500.000 mensen psychosociale steun via opgeleide maatschappelijk werkers;

* Werden kindvriendelijke ruimtes opgezet in de buurt van tijdelijke opvangcentra waar meer dan
28.000 kinderen psychosociale zorg kregen en konden deelnemen aan recreatieve activiteiten.

* Zijn 87 tenten omgebouwd tot tijdelijke leercentra waar dagelijks 3.600 kinderen worden
opgevangen.

HUMANITAIRE BEHOEFTEN

De aardbevingen in Syrié en Turkije troffen begin februari 2023 miljoenen mensen. Zij waren zo dodelijk
en ongekend hevig, dat ze resulteerden in de massale vernietiging van gebouwen en andere onmisbare
infrastructuur. Honderdduizenden gezinnen werden gedwongen hun huizen te verlaten en kwamen in
uitzichtloze omstandigheden terecht.

Gezien de ernst van de situatie, begonnen de UNICEF-teams in Syrié en Turkije een race tegen de klok.
Zij kwamen onmiddellijk in actie om levensreddende hulp te bieden aan de slachtoffers in beide landen
en om een noodplan op te stellen zodat ze in de meest dringende noden van de getroffen bevolking
konden voorzien.
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Omdat de noden zo groot zijn, richt UNICEF zijn inspanningen op de volgende strategische onderdelen:

* Medisch materiaal en hulpgoederen
- Medische apparatuur aanvullen;
- Verdelen van warme dekens en winterkledij;
- Uitdelen van essentiéle goederen.

* Water en hygiéne
- Toegang tot zuiver water mogelijk maken;
- Uitdelen van essentiéle sanitaire benodigheden en hygiénekits.

* Bescherming
- Kinderen en hun families evacueren en in veiligheid brengen;
- Psychologische steun verlenen aan de getroffenen;
- Afgescheiden en niet-begeleide kinderen identificeren en waar mogelijk herenigen met hun familie;
- Financiéle bijstand verlenen om gezinnen te ondersteunen.

* Gezondheid en voeding
- Toegang tot eerstelijnsgezondheidszorg mogelijk maken;
- De voeding van jonge kinderen controleren door ouders voor te lichten over goede en
gezonde praktijken.

* Onderwijs
- Kinderen toegang geven tot formeel of niet-formeel onderwijs;
- Verdelen van kits voor onderwijs of de ontwikkeling van jonge kinderen, of pedagogisch
materiaal verdelen.

Voor deze interventies is 369 miljoen USD nodig: 196 miljoen USD voor onze activiteiten in Turkije en
172,7 miljoen USD voor onze activiteiten in Syrié.

Met deze middelen zullen de UNICEF-teams levensreddende hulp kunnen bieden aan 3 miljoen mensen,
waaronder 1,5 miljoen kinderen, in Turkije en 5,4 miljoen mensen, waaronder 2,6 miljoen kinderen, in Syrié.

GETUIGENIS

Drinkbaar water voor de getroffen kinderen en hun families

Vo6oér de aardbevingen had Syrié het grootste aantal binnenlandse ontheemden ter wereld. De aardbevingen
van februari hebben de situatie nog verergerd en nog eens honderdduizenden mensen werden gedwongen
te verhuizen.

Van de ene dag op de andere bevonden de slachtoffers zich in tijdelijke onderkomens met beperkte toegang
tot basisvoorzieningen zoals water, sanitaire voorzieningen en hygiéne. Hierdoor werden kinderen blootges-
teld aan vele ziekten zoals cholera en is het risico op diarree, één van de belangrijkste doodsoorzaken bij
kinderen onder de vijf jaar, toegenomen.

Deze kinderen en hun gezinnen hadden
dringend behoefte aan zuiver water, en hy-
giénische en sanitaire voorzieningen. UNICEF
kwam onmiddellijk in actie om hen hiervan
te voorzien en de toegang tot deze diensten
opnieuw mogelijk te maken. Door water aan
te voeren, afval te beheren, septische tanks te
legen en hygiénekits te verdelen, kon UNICEF
bijna een half miljoen mensen toegang tot
veilig water en andere hygiénische en sani-
taire voorzieningen garanderen.

In Aleppo (foto) heeft UNICEF bijvoorbeeld

veilig drinkwater geleverd per tankwagen  Jongeren, getroffen door de aardbevingen, vullen er hun jerrycans

: ; met schoon en drinkbaar water waarvan de kwaliteit door UNICEF
om in de meest dr|n.gende behoeften van de werd getest. Ze zijn opgelucht om van deze interventies gebruik te
slachtoffers te voorzien. kunnen maken.

© UNICEF/Al-Asadi
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