TRIBUNE Bonjour la Suisse

1630

Ein herzlicher Empfang

Adrian Ritter

Freischaffender Journalist

Rund ein Drittel der Arztinnen und Arzte in der Schweiz kommt aus dem Ausland.
Weshalb haben sie sich fiir ein Leben hierzulande entschieden? Welches sind kultu-

relle Stolpersteine, die es zu umschiffen gilt? Und was halten sie von der Schweizer

Gesundheitspolitik? Diesen und weiteren Fragen mochten wir in der neuen, in lo-

ser Folge erscheinenden Artikelserie «Gruezi Schweiz» nachgehen. In dieser Aus-

gabe stellen wir den Allgemeinmediziner und Kardiologen Adam Tageldin vor. Im
Sudan aufgewachsen, hat er sich nach einer Arztelaufbahn in Deutschland 2018 in

der Schweiz niedergelassen.

Adam Tageldin kam nicht mehr aus dem Staunen. Der
damals 14-jahrige Gymnasiast stand an einer Strasse in
der sudanesischen Hauptstadt Khartum. Uber ihm
hing an einem Haus das Schild einer Arztpraxis, auf
dem stand: «Jeden Donnerstag kostenlose Behand-
lung». Das werde ich auch so machen, wenn ich einmal
Arzt bin, dachte er — damit auch armere Menschen wie-
der gesund werden konnen. Dass er Arzt werden will,
war fiir Adam Tageldin schon klar. Seine Begeisterung
fiir die Medizin riithrte von den Arztinnen und Arzten,
die regelmaissig in sein Dorf kamen, um die Kinder zu
impfen. Als Jugendlicher half er freiwillig mit und wies
den aus der Stadt anreisenden Arzten den Weg in der
ihnen unvertrauten Provinz Darfur.

Hat nie schlechte Erfahrungen gemacht bei seiner Integration in die Schweiz:
Adam Tageldin, seit Friihling 2018 Allgemeinmediziner und Kardiologe in Egg bei Ziirich.
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Per Stipendium in die DDR

Mit der Aufnahmepriifung fiir einen der wenigen Stu-
dienpldtze in Medizin in Khartum klappte es nach dem
Gymnasium allerdings nicht. Dafiir erhielt er ein staat-
liches Stipendium, um im Ausland studieren zu kon-
nen. So kam er 1988 nach Jena in die damalige DDR.
Eine fremde Welt, in der er sich erst zurechtfinden
musste — unter anderem mit einem Deutsch-Intensiv-
kurs. Ein Jahr spater erlebte er den Fall der Berliner
Mauer hautnah mit. Fiir ihn persénlich dnderte sich
wenig: Zielstrebig schloss er sein Studium ab und war
anschliessend in verschiedenen Spitdlern im wieder-
vereinigten Deutschland als Assistenzarzt tatig. Dabei
war fiir ihn klar, dass er nach dem Facharzttitel in den
Sudan zurtickkehren und dort als Arzt den Menschen
helfen wollte.

Es sollte anders kommen. Zwar wurde Adam Tageldin
Facharzt fiir Innere Medizin und kehrte 2005 nach
Darfur zuriick. Aber er fand das Grauen vor: Blirger-
krieg, zerstorte Dorfer, Massaker an der Zivilbevolke-
rung. «Nach zwei Monaten musste ich zu meiner eige-
nen Sicherheit fliehen», erzdhlt er. Er kehrte nach
Deutschland zuriick, bildete sich weiter, erwarb unter
anderem den Facharzttitel Kardiologie und war als
Oberarzt an verschiedenen Spitdlern tatig.

Kein Bedarf an Kardiologen

Mit seiner Frau und den Kindern lebte er in Frankfurt
am Main. Als er sich dort mit einer kardiologischen
Praxis niederlassen wollte, merkte er, dass dies wegen
eines Uberangebots nicht méglich ist: «Da riet mir ein
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befreundeter sudanesischer Psychiater, es ihm gleich-
zutun und mich in der Schweiz niederzulassen.» Adam
Tageldin kannte das Land von einigen Weiterbil-
dungen und wusste um den Arztemangel und das gute
Gesundheitswesen.

Dann geht es Schlag auf Schlag. Er besucht einen Kurs,
der ihn auf die Eroffnung einer Arztpraxis in der
Schweiz vorbereitet, und meldet sich auf drei ausge-
schriebene Praxen, fiir die eine Nachfolge gesucht
wird - in Chur, Biilach und Egg bei Ziirich. Im Mai 2018
zieht Adam Tageldin ins 8600-Einwohner-Dorf Egg.
«Der administrative Aufwand war gross», blickt er auf
die Praxisiibernahme zuriick. Nach drei Monaten hat
er alle notigen Papiere und Bewilligungen zusammen.
Weil die Praxis seines Vorgangers klein ist, mietet er
neue Raumlichkeiten, die er sich mit einem Internis-
ten teilt.

Aktive Integration

Von Anfang an bemiiht er sich um die Integration im
Dorf, schickt etwa der Lokalzeitung einen Text, um
sich vorzustellen. Seine Praxis ist rasch gut besucht.
Sowohl die Patientinnen und Patienten seines Vorgan-
gers wie auch neue Patienten suchen ihn auf. Die Be-
volkerung schitzt seine vielfaltige Ausbildung — plotz-
lich gibt es einen Kardiologen im Dorf, und die Reise
nach Ziirich ertibrigt sich. Schnell schliesst er Freund-
schafen im Dorf. Soeben ist er dem lokalen Gewerbe-
verein beigetreten und bereits angefragt fiir Referate
zu Gesundheitsthemen.

«Auch mit dem Schweizerdeutschen klappt es schon
sehr gut», erzahlt er lachend. Sobald auch seine Frau
mit den Kindern von Frankfurt nach Egg umzieht, will
er mit ihr noch einen Schweizerdeutsch-Kurs besu-
chen - und fiir seine Patienten zudem Italienisch ler-
nen. Vorerst ist er noch auf der Suche nach einem
Wohnhaus in Egg. Dabei darfer auf tatkraftige Mithilfe
zdahlen: «Ich habe mehrere Patienten, die mir E-Mails
mit interessanten Objekten schicken.»

Seine dunkle Hautfarbe ist in der Schweiz ebenso we-
nig ein Thema, wie sie es zuvor in Deutschland jemals
war. «Ich habe nie schlechte Erfahrungen gemacht»,
sagt Tageldin. Die Offenheit, mit der er empfangen
wird, kommt nicht von ungefahr. Adam Tageldin ist es
selber wichtig, den Menschen herzlich zu begegnen.
Das heisst vor allem auch: zuhoren. «Man weiss ja, dass
dies an sich schon heilsam ist», sagt er. Und wer den
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Menschen herzlich begegne, werde diese Herzlichkeit
ebenfalls geschenkt bekommen, so seine Erfahrung.

Hoffnung fiir Sudan

Die Begeisterung flr die Schweiz ist bei Adam Tageldin
deutlich spiirbar. Er mag die multikulturelle, sprach-
liche Vielfalt des Landes und freut sich darauf, in den
Alpen wandern zu gehen, sobald er Zeit dazu findet.
Das Gesundheitssystem der Schweiz erlebt er als her-
vorragend. Vor allem schitzt er die Kommunikation,
die viel ausgepragter seials in Deutschland, sowohl die
Kommunikation zwischen den Arzten - etwa in Arzte-
netzen — wie auch diejenige zwischen Arzten und Spi-
talern.

Gibt es auch etwas, was die Schweiz vom Ausland ler-
nen kann? Adam Tageldin winkt ab — da wiisste er
nichts. Die Situation sei derart anders als etwa in sei-
nem Heimatland Sudan. Diesbeziiglich allerdings hat
er Hoffnung: Die neue Regierung wolle weniger Geld
ins Militdr und mehr ins Gesundheitswesen investie-
ren. Er hofft, dass der Sudan es der Schweiz gleichtut
und die Gesundheitsversorgung dezentraler gestaltet.
Zu oft miissten Patientinnen und Patienten bisher
stundenlang in die Provinzhauptstadte reisen, um sich
behandeln zu lassen. «Nicht selten kommen sie vollig
erschopft und schon im Endstadium einer Erkrankung
dort an und versterben kurz danachv, erzahlt er.
Adam Tageldin will mithelfen, die medizinische Infra-
struktur in landlichen Gebieten aufzubauen. Deshalb
hangt am Haus seiner Praxis heute kein Schild «Am
Donnerstag kostenlose Behandlung», wie er sich das
als Jugendlicher vorgestellt hatte. «Mit der obligatori-
schen Krankenversicherung ist das in der Schweiz
auch nicht nétig», sagt er. Aber er will eine Hilfsorgani-
sation grunden und einen Teil seines Einkommens
und zusdtzliche Spenden dafiir einsetzen, ldndliche
Gesundheitsstationen mitzufinanzieren. Damit in Zu-
kunft auch im Sudan die Medizin fir alle zuganglich
ist.

Bildnachweis
Adrian Ritter

Fir unsere Serie «Grlezi Schweiz» suchen wir auslandische
Arztinnen und Arzte, die uns einen Einblick in ihr Leben und ih-
ren Berufsalltag gewahren. Wir freuen uns liber eine Kontaktauf-
nahme: mscholer[atlemh.ch
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