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1. Voorwoord 

 

In het eerste volle jaar na de oprichting werd een belangrijk besluit genomen. Met het ‘energie-project’ 

in Rwanda werd grote vordering gemaakt.   

 

Om te beginnen besloot het bestuur een ‘changemaker’ toe te voegen aan de doelstelling. Dit is 

oogarts en chirurg Vinay Nangia, directeur en oprichter van het Suraj Eye Institute in Nagpur.  

Dat het weer een oogarts betreft is geen opzet geweest, maar ook geen toeval. Partners for Africa 

wordt hierin geadviseerd door Frans Hiddema, voormalig algemeen directeur van het oogziekenhuis in 

Rotterdam. Frans Hiddema, die zelf ook lange tijd in Afrika werkte, is nog altijd veel gevraagd als 

adviseur van ziekenhuizen in  zich ontwikkelende landen. Via hem leerden wij Vinay Nangia 

persoonlijk kennen toen hij dit jaar in Nederland op bezoek was.   

 

Deze tweede changemaker in India had tot gevolg dat wij de naam van de stichting moesten 

aanpassen. Op 6 juli 2020 werd ons ruimere aandachtsgebied ook in de statuten vastgelegd. Sindsdien 

heet de stichting Partners for Africa&Asia. 

 

Voor het Rwanda Charity Eye hospital werden de fondsenwerving en voorbereidingen voor een 

goedkopere en meer stabiele energievoorziening afgerond. De voordelen hiervan zullen in alle 

geledingen van het ziekenhuis merkbaar zijn.     

 

Ook dit jaar hebben wij ons met veel plezier ingezet voor de ‘changemaker’s die zulk belangrijk werk 

doen. Het charitatieve doel van beide ziekenhuizen is wat ons motiveert om ons voor hen in te zetten. 

Helaas konden we de oogziekenhuizen dit jaar niet bezoeken vanwege de reisbeperkingen en de covid 

situatie ter plekke. We hopen dat dat in 2021 weer wel kan.  

 

Annet Brouwer, voorzitter/secretaris 

Dick Wieringa, penningmeester 

Marie-Christine Trompenaars, algemeen bestuurslid 
 

 
 
 
 
 
 

“Zeker hier kan ik veel betekenen voor mensen die anders geen 
kansen hebben.” 

Piet Noë 
 

“We visited schools in the city and the rural areas and went from 
one slum to another in our mission to miss not a single child who 

needed us” 
Vinay Nangia  



2. Inleiding 

 

In de loop van het jaar kregen we te maken met de gevolgen van een nieuw bekend geworden virus: 

leveringen en transport van materialen liepen grote vertraging op, reizen was beperkt mogelijk. Dit 

heeft ook invloed gehad op wat de stichting kon realiseren.  

 

2.1 Visie 

Veelbelovende ontwikkelingen worden vaak op kleinere schaal ingezet door mensen die ‘groot’ denken. 

Hiervoor zijn mensen nodig die de leiding willen en kunnen nemen. Mensen die de kennis hebben, de 

ervaring, de ondernemingsgeest en een groep betrokkenen om zich heen weten de verzamelen. Wij 

noemen dit de ‘local changemakers’. De stichting Partners for Africa&Asia gelooft in dergelijke 

particuliere initiatieven die stevig verankerd zijn in de gemeenschap. Alleen als er een groot draagvlak 

is kan dat initiatief ook op lange termijn succesvol worden. ‘Local changemakers’ vervullen een 

voorbeeldfunctie voor hoe ook op grote schaal doelen bereikt kunnen worden.  

 

2.2 Missie 

Blind zijn of slecht kunnen zien heeft een enorme invloed op ontwikkelingskansen en 

levensomstandigheden. Naar school kunnen gaan, een beroep kunnen leren en een inkomen kunnen 

verdienen wordt onmogelijk, maar zijn wel de basisvoorwaarden voor een zelfstandig leven. Dat is 

helaas voor zeer velen niet vanzelfsprekend. Daar staat tegenover dat blindheid meestal vermijdbaar is 

en dat er voor slecht zien hulpmiddelen zijn. Een oogarts en zijn staf kunnen daarom zoveel betekenen 

voor het sociale welzijn van een ander. Het aantal mensen wereldwijd dat slecht of niet ziet neemt toe. 

Vooral in zich ontwikkelende landen. Meer beschikbare, laagdrempelige oogheelkundige zorg is heel 

erg nodig. Daarom zet onze stichting zich in om dit nog meer op de kaart te zetten.      



 

2.3 Doelstelling 

 

Vanuit onze comfortabele positie in Nederland probeert de stichting Partners for Africa&Asia iets te 

betekenen voor de partners in zich ontwikkelende landen waar wij mee samenwerken. Het gaat er om 

dat zij met hun teams hun werk zo goed mogelijk kunnen doen. Dit zien wij ruimer dan het financieren 

van een nieuwe aanschaf of het doneren van geld. Wij zijn er ook voor bijvoorbeeld het leggen van 

contacten, het op zoek gaan naar gevraagde kennis of ervaring, vertegenwoordiging van hen in 

Nederland of regelwerk. Wij doneren hiervoor onze tijd, onze ervaring en we kunnen ons netwerk 

inzetten. Geld is soms nodig, maar niet altijd een oplossing voor een probleem of het antwoord op een 

vraag.     

De samenwerking met onze beide 

partnerorganisaties moet een directe link 

hebben met het verbeteren van  de 

levensomstandigheden van een doelgroep. In 

ons geval zijn dit mensen die geen 

vanzelfsprekende toegang hebben tot 

gezondheidszorg en patiënten die een 

behandeling moeten ondergaan maar de 

financiën hiervoor niet hebben. 

Zowel het Rwanda Charity Eye Hospital als 

het Suraj Eye Institute zijn opgericht als 

charitatieve instelling. Zij maken het 

mogelijk dat alle behandelingen aan deze 

groepen aangeboden kunnen worden.  

 

Beide ziekenhuizen staan voor de allerbeste 

zorg die er binnen hun vakgebied is. Je kan er 

dus ook terecht voor behandeling van ernstige 

aandoeningen, transplantatie van het 

hoornvlies, en andere specialistische 

ingrepen. Beide ziekenhuizen beschikken 

over moderne apparatuur en goed opgeleid 

personeel. Ze ontvangen geen financiële steun 

vanuit de overheid of anderszins. Door de mix 

van betalende of verzekerde patiënten, en 

patiënten zonder financiële draagkracht 

kunnen deze ziekenhuizen het financieel 

redden.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

3. Resultaten 2020 

 

3.1 Rwanda Charity Eye Hospital 

 

Een hoogtepunt dit jaar was de aanschaf van 223 zonnepanelen met toebehoren, en apparatuur die een  

stabiele elektriciteitsvoorziening ondersteunt. Voor de inkoop en installatie van de zonnepanelen ging 

het ziekenhuis een contract aan met een bedrijf uit de regio dat ervaring had met vergelijkbare projecten.  

Op de achtergrond bleef de stichting dit jaar nauw betrokken. Er bleken nog heel wat keuzes gemaakt 

te moeten worden die het nodige uitzoekwerk vroegen. Besloten werd bijvoorbeeld om voor een systeem 

te kiezen dat geen zonne-energie opslaat. De aanschaf van batterijen is kostbaar, en de levensduur is 

relatief kort. Het afval is milieuvervuilend. Het benodigde aantal betekende ook een extra risico op het 

ontstaan van brand. Maar we wilden wel voor een maximaal resultaat gaan door het aantal zonnepanelen 

te berekenen op een overcapaciteit. Dan kan het ziekenhuis bij een toename van het aantal patiënten op 

zonnige uren nog steeds volledig op zonne-energie draaien. Voor de perioden dat de zon niet schijnt 

blijft het ziekenhuis aangesloten op het elektriciteitsnetwerk. Maar de rekening zal, bij gelijk gebruik, 

fors omlaag gaan. Het bedrag dat wordt uitgespaard gaat  ingezet worden voor de medische zorg.  

 

Medisch directeur/oogarts Piet Noë  

en 

administratief/financieel directeur 

Pierre-Claver Ndahayo 

 

openden in 2019 aan de rand van hoofdstad Kigali 

het eerste charitatieve ziekenhuis in Rwanda,  

 

het Rwanda Charity Eye hospital 

 

De gekochte andere apparatuur heeft tot doel om een stabiele toevoer van elektriciteit via het net te 

garanderen. Uitval van stroom via het net komt regelmatig voor, en tijdens een operatie kan dat ernstige 

gevolgen hebben. Door het toegenomen aantal behandelingen en ingrepen was een extra investering  

noodzakelijk geworden. 

Panelen, andere onderdelen en bijkomende apparatuur moesten uit verschillende landen komen. De 

covid-19 pandemie heeft de levering behoorlijk vertraagd, maar eind 2020 was zo goed als alles binnen.  

In de zeecontainer kwam ook een, uit donaties betaalde, grote partij ‘wegwerp’ medische hulpmiddelen 

mee. Denk hierbij aan verbandmateriaal, naalden, operatiemateriaal etc.   



3.2 Suraj Eye Institute 

 

 

Het Suraj Eye Institute (SEI) was nieuw voor ons en het afgelopen jaar stond 

vooral in het teken van de verdere kennismaking. India staat voor een 

enorme opdracht: 20% van alle blinden wereldwijd woont in dit land. En 65-

70% hiervan woont op plekken waar medische zorg niet voorhanden is.  

 

 

Het Suraj Eye Institute is net als het Rwanda Charity Eye  Hospital opgericht als een charitatief 

ziekenhuis. Daarnaast staat het ook voor een andere uitdaging: de letterlijk en figuurlijk vaak grote 

afstand tussen de woonplaats en de medische zorg. Daarom heeft het SEI vanaf het begin sterk ingezet 

op zogenaamde ‘outreach projecten’. De medische zorg komt hiermee letterlijk naar de patiënten toe. 

Scholen, marktplaatsen en openbare gebouwen zijn plekken waar een team of mobiele kliniek 

neerstrijkt om mensen te screenen en zo mogelijk te behandelen. Als het nodig is volgt een uitnodiging 

voor ziekenhuisbezoek. Ook worden afspraken gemaakt met overheidsziekenhuizen over aanvullende 

services. Medewerkers van het SEI houden hier frequent spreekuur en nemen eigen apparatuur mee.   
 

 

Medisch directeur/oogarts Vinay Nangia 

 

opende in 2002 in Nagpur in India 

een charitatief ziekenhuis,  

 

het Suraj Eye Institute  

 

 

 

Ongeveer de helft van het aantal ziekenhuispatiënten werd doorgestuurd na screening door de 

outreach-teams. De andere helft van de patiënten is in de positie om zelf het ziekenhuis te vinden en te 

bezoeken.  

Het SEI is initiatiefnemer van onderzoeksprojecten in de regio en zoekt hiervoor internationale  

samenwerking. Het ziekenhuis verzamelt data, en Vinay Nangia publiceert regelmatig zijn resultaten 

en conclusies in internationaal verband. Vinay Nangia is lid van vele internationale netwerken.  

Tot slot heeft het SEI een programma om oogartsen verder op te leiden in een specialisatie 

 

 



4. Fondsenwerving 

 

De fondsenwerving voor een goedkopere en betrouwbaardere elektriciteitsvoorziening in het Rwanda 

Charity Eye hosppital werd afgerond. Dit ging niet alleen om de aanschaf van zonnepanelen met alle 

toebehoren, maar ook om extra apparatuur om de cruciale ziekenhuisapparatuur te beschermen tegen 

een fluctuerende elektriciteitsvoorziening of zelfs tijdelijke uitval.  

Dit maakt het opereren veiliger voor de patiënten,  maar ook administratieve ondersteuning moet 

overdag doorgang kunnen vinden.  

 

Er werd een grote donatie gedaan die vrij te besteden is. Deze werd gereserveerd voor de bouw van 

een gastenverblijf voor medisch personeel dat tijdelijk in het Rwanda Charity hospital komt werken. 

Zij logeren nu nog in een ziekenhuiskamer. 

 

Via gerichte actie kwam een bedrag van ruim 1500 euro binnen dat was bestemd voor behandeling van 

patiënten die dit zelf niet kunnen betalen.  

 

5. Onze organisatie 

 

Het bestuur bleef ongewijzigd. Het bestuur ontvangt geen beloning of andere vergoeding voor 

gemaakte kosten of gedoneerde tijd.  

 

6. Beleid  

 

Ons beleidsdocument hebben wij opgesteld voor de jaren 2019 – 2021. Hierin stellen wij: “De stichting 

zal de komende drie jaren met één tot vijf ondernemende particulieren in landen met een opkomende 

economie samenwerking aangaan. Het aantal projecten zal worden bepaald door de omvang van de 

samenwerking en de beschikbare tijd van de bestuursleden. De stichting start met één project. Na 

verloop van tijd zal de stichting beslissen op welke termijn en met welk project de stichtingsactiviteit 

zal worden uitgebreid. Nieuwe projecten dienen zich aan via het netwerk van de bestuursleden of via 

een verzoek aan het bestuur. De inhoud van de samenwerking en de toegevoegde waarde voor een 

project zijn voor het bestuur belangrijker dan het verruimen van het aantal projecten.” 

 

Het volledige beleidsdocument vindt u op www.partnersforafrica.nl 

 

 

 

http://www.partnersforafrica.nl/


7. Financiële verantwoording 
 

7.1 Jaarrekening 2020 

 

 
 

 

 

Baten & Lasten

2020 2019

Baten

Donaties Rwanda Charity Eye Hospital 68,847.02 49,510.00

Reservering stichtingskosten (4% op actieve fundraising ) 1,200.01 2,000.00

                                                                     Totaal opbrengsten 70,047.03 51,510.00

Lasten

Rwanda Charity Eye Hospital - bouw gastenhuis 30,997.02

Rwanda Charity Eye Hospital - patientenzorg 1,510.00

Rwanda Charity Eye Hospital - solar energy/electricity supply 73,448.00

Stichtingskosten

             Oprichting stichting 321.51

             Statuten, website, overige stichtingskosten 898.11

             Bank 198.94 139.38

                                                                     Totaal kosten 107,052.07 460.89

Totaal resultaat -37,005.04 51,049.11

Balans

2020 2019 2018

31 dec. 31 dec. 31 dec.

Activa

Debiteuren 0.00 0.00 0.00

Bankrekening 14,044.07 51,049.11 0.00

Totaal activa 14,044.07 51,049.11 0.00

Passiva

Bestemmingsreserves:

             Rwanda Charity Eye Hospital 12,402.00 49,510.00 0.00

Vrije reserve (Eigen Vermogen) 1,642.07 1,539.11 0.00

Crediteuren 0.00 0.00 0.00

Leningen 0.00 0.00 0.00

Saldo passiva+EV 14,044.07 51,049.11 0.00



7.2 Toelichting 

 

In 2020 kwam het laatste deel van de donaties voor de elektriciteitsvoorziening van het Rwanda 

Charity Eye hospital binnen. Hierin was ook een bedrag begroot voor het transport vanuit China resp. 

Europa. Het totaal benodigde bedrag werd in 2020 overgemaakt naar het ziekenhuis.  

 

De overige stichtingskosten omvatten naast de hosting van de website, de kosten voor de Kamer van 

Koophandel, kosten voor een flyer en de contributie van de branchevereniging Partin. Deelname aan 

workshops, informatiedagen e.d. worden door de bestuursleden zelf betaald.   

 

De huidige bestemmingsreserve voor het Rwanda Charity Eye Hospital komt van twee bronnen die 

beiden hebben aangegeven dat het kan worden besteed aan een nader te bepalen doel dat verbetering 

van de patiëntenzorg als direct gevolg heeft. De plannen hiervoor zijn in de maak.  

 

 

 

 

 

 

 

 


