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Wir investieren in eine bessere (Zahn-) Zukunft

Unsere Stiftung setzt sich
seit 10 Jahren fur die Zahn-
gesundheit von Kindern in
der Mongolei ein. Zu Beginn
lag unser Schwerpunkt auf
der Soforthilfe in den Wai-
senhdusern von Ulaanbaatar.
Wir waren schockiert zu se-
hen, wie viele der Kinder
bereits stark beschadigte
Zahne hatten — oft sind unter den Milchzdhnen bereits
die bleibenden Zahne von Karies befallen.

Wir mussten einfach helfen, und so startete unser ers-
tes Programm in den Waisenhdusern und Kinderta-
gesstatten der Hauptstadt Ulaanbaatar. Die Nachricht
von unserer Arbeit fiir die Armsten verbreitete sich
schnell, und wir erhielten immer mehr Anfragen. Bald
durchquerten wir das riesige Land mit mobilen Be-
handlungsstationen und Teams von Zahnarzten und
behandelten Tausende von Kindern.

Inzwischen haben wir die Zdhne von lber 20’000 Kin-
dern versorgt. In etwa einem Viertel der Falle kann
jedoch selbst die moderne Zahnmedizin nichts mehr
ausrichten, und wir missen den Zahn ziehen - mit
Folgen fir den Rest des Lebens des Kindes. Stark be-
schadigte Zahne sind nicht nur ein Gesundheitspro-
blem, sondern beeintrachtigen auch die Bildungs-
chancen und damit die beruflichen Perspektiven.

Dieser Jahresbericht handelt jedoch nicht

nur von Behandlungen, sondern von Praven-

tion. Wir kénnen (und werden) in den kom-
menden Jahren Tausende weiterer Kinder be-
handeln. Aber wenn wir keine Veranderung in
der Erndhrung und der Zahnhygiene erreichen,
wird es immer wieder eine neue Generation von
Kindern geben, die mit Zahnschmerzen aufwachen,
kaum essen kénnen und die Schule verpassen.

Gemeinsam mit Behorden und Schulen in der Mongo-

lei muss sich unsere Arbeit auf den Aufbau einer zahn-
medizinischen Gesundheitserziehung konzentrieren. Das
Kernelement dabei sind die sogenannten ,Zahnfeen”.

Seit 2024 entwickeln wir diesen neuen Berufszweig fir die
Mongolei und bilden Zahnpflegepadagog:innen aus. Sie
gehen von Schulklasse zu Schulklasse und klaren die Kinder
und vor allem deren Eltern darliber auf, wie Zahnpflege in
den normalen Alltag integriert werden kann. Das Ziel muss
sein, dass wir in einigen Jahren vielen Kindern bei den Kontroll-
untersuchungen sagen kénnen, dass alles in Orclnung ist — heute
gibt es kaum ein Kind, das keine Behandlung be jt.

Unterstlitzen Sie uns bei diesem neuen grossen Zicl, ein nachhalti-
ges Préaventionsprogramm fiir die Zahngesundheit von Kindern in
der Mongolei aufzubauen.

Dr. med. dent. Tsengelsaikan Nyamdor;j
Neue erste Vorsitzende 2026 des Stiftungsrats

Behandlungsarbeiten im Rahmen des Mobile Dental Trek Bulgan 2025



Gaby Schmidt-Corsitto beim Unterricht in einer Klasse, Umnugovi-Aimag, 2025

Eine Karies-Epidemie bei Kindern in der Mongolei

Zahnkaries bei Kindern ist in der Mongolei das grésste Gesund-
heitsproblem. Klinische Beobachtungen, von privaten Organisatio-
nen durchgeflihrte Projektumfragen und internationale Ver-
gleichsdaten zeigen, dass selbst bei Kindern im Alter von nur
drei Jahren eine aussergewodhnlich hohe Kariespravalenz vor-
liegt. Haufig tritt aggressive frihkindliche Karies (ECC) auf, die,
wenn sie unbehandelt bleibt, zu massiven Schiaden oder zum
vorzeitigen Verlust der Milchzéhne fihrt.

Die Hauptursachen die zuckerhaltigen Getrénken
und Sussigkeiten, die Uberall angeboten werden.
Sie sind preiswert und gesellschaftlich akzep-
tiert. Haufiger Zuckerkonsum Uber den Tag ver-
teilt fihrt zu einer permanenten Saurebelas-
tung der Zdhne und beginstigt die rasche
Entstehung von Karies-Schaden.

Gleichzeitig fehlt es fast vollstandig an sys-
tematischer Aufklérung Uber Erndhrung
und Mundhygiene. Vielen Eltern und Be-
treuungspersonen mangeln grundle-
gende Kenntnisse Uber die Bedeutung

der Milchzadhne, die altersgerechte Zahnpflege und die
praventive Wirkung von Fluorid. Préventionsprogram-
me sind weder im Bildungs- noch im primaren Ge-
sundheitssystem strukturell verankert, und es gibt noch
keine Praventions-Berufe.

Die Zerstérung der Milchzahne bleibt nicht ohne Fol-
gen. Entziindliche Prozesse in den Milchzéhnen kon-
nen die Zahnknospen der bleibenden Zéhne schadi-
gen, was zu Durchbruchstérungen, Fehlstellungen und
neuer Karies im bleibenden Gebiss fiihrt.

Zusammenfassend lasst sich sagen, dass frihkindliche
Karies in der Mongolei ein vermeidbares Gesund-
heitsproblem ist, das bislang noch nicht systematisch
angegangen wird. Internationale Erkenntnisse zeigen,
dass friihzeitige, strukturierte Praventionsprogramme —
mit besonderem Schwerpunkt auf Erndhrungsbera-
tung, Mundhygieneanleitung und Elternbildung - ent-
scheidend zur Senkung der Kariespravalenz beitragen
kénnen. Der Aufbau solcher Praventionsstrukturen
ware daher aus medizinischer, sozialer und gesund-
heitsokonomischer Sicht dringend erforderlich.
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Instruktor:innen flr Zahngesundheit fir die Mongolei

Die Pravention von Zahnerkrankungen ist eine zentrale
Saule moderner Gesundheitssysteme. Karies und Par-
odontitis gehdren weltweit zu den héaufigsten chroni-
schen Erkrankungen bei Kindern und Jugendlichen,
sind jedoch weitgehend vermeidbar. Ein bewahrter
Ansatz zur nachhaltigen Verbesserung der Mundge-
sundheit ist der Einsatz von speziell ausgebildeten
Prophylaxe-Lehrkréften. Dieses Konzept hat sich in Eu-
ropa seit Jahrzehnten etabliert und massgeblich zur
ausgezeichneten Mundgesundheit der Bevdlkerung
beigetragen.

In der Mongolei existiert ein solcher Berufszweig noch
nicht — dies eroffnet groBes Potenzial flr Pravention
und Gesundheitsaufklarung.

Bedeutung von Prophylaxe-Instruktor:innen

Prophylaxe-Lehrkréfte sind Spezialisten flr praventive
Zahnmedizin. Zu ihren Aufgaben gehéren die Vermitt-
lung altersgerechter Mundhygiene-Kompetenzen, Er-
ndhrungsberatung mit Schwerpunkt auf Zahngesund-
heit, die Durchfiihrung von FluoridierungsmaBnahmen
sowie die Motivation der Menschen zu regelmassigen
zahnarztlichen Kontrolluntersuchungen. Sie arbeiten
eng mit Zahnarzten, Schulen, Kindergéarten und Eltern
zusammen.

Die besondere Starke dieses Berufs liegt in seiner nie-
derschwelligen, kontinuierlichen Praventionsarbeit.
Anstatt erst bei akuten Problemen einzugreifen, be-
ginnen Prophylaxe-Instruktor:innen frithzeitig und be-

gleiten Kinder Gber mehrere Jahre hinweg.
Dies beugt nicht nur Krankheiten vor, son-
dern senkt auch die Kosten im Gesundheits-
system und verbessert langfristig die Lebens-
qualitat.

Arbeiten mit bew&hrten Praventionsprinzipien

Die Umsetzung konnte schrittweise erfolgen: zu-
nachst durch ein Pilotprojekt in stadtischen Zentren
und ausgewdhlten Provinzen, kombiniert mit mass-
geschneiderten Schulungen, die lokale Gegebenhei-

,Oh, wie gerne putzt das Krokodil sich die Zéhne!”

ten, Sprache und Kultur bericksichtigen. Inhalte aus

dem Schweizer Lehrplan kénnen libernommen und an

den Kontext angepasst werden. Eine enge Zusammen-
arbeit mit dem Ministerium fir Gesundheit und Bildung
sowie mit lokalen NGOs ist in diesem Zusammenhang
wichtig.

Langfristig werden mongolische Praventions-Instruktor:innen
in der Lage sein, Schulen, Kindergarten, Waisenhauser und
Gemeinden eigensténdig zu betreuen. Daneben bieten mobile
Zahn- und Praventionsprogramme die Mdglichkeit, abgelegene
Regionen zu erreichen.

Eine nachhaltige Veranderung erreichen

Das Konzept der Zahngesundheits-Instruktor:innen ist ein wirksames,
nachhaltiges Instrument zur Verbesserung der Mundgesundheit. Sei-
ne Umsetzung in der Mongolei wirde nicht nur die Zahngesundheit
der Kinder deutlich verbessern, sondern auch das Wissen, die Eigen-
verantwortung und eine Kultur der Pravention starken. Das Modell leistet
einen wichtigen Beitrag zur langfristigen Gesundheit junger Menschen.



Mitten in den Ger districts OHC Clinic - Empfang

UB City map mit dem OHC Die neuen Behandlungsplatze

Oral Health Center - Haupteingang Schulungsraum 1



Stabile Zahnbehandlungen im belasteten Quartier

Uns ist heute klar, dass wir — gemeinsam mit unseren
Partnern und der Regierung — grosse Anstrengungen
in die Aufklarung und Pravention leisten mussen.
Gleichzeitig vergessen wir jedoch unsere dringendste
Verantwortung nicht: Auf den Dental-Treks, in den Ger
districts und in den Waisenhdusern begegnen wir
Schmerz und Leid, was wir nicht ignorieren kdnnen.
Wir behandeln weiterhin Kinder in stadtischen und
landlichen Gebieten kostenlos. Im Jahr 2025 haben wir
5278 Kinder behandelt, mehr als je zuvor in einem
Jahr.

Nach zehn Jahren Arbeit mit mobilen Stationen in
Zelten, Sporthallen, Gemeindezentren und Klassen-
zimmern machen wir nun den Schritt zu einer stabilen
Zahnklinik dort, wo sie am dringendsten bendtigt wird:
in der Nahe der geschatzten 200.000 Kinder, die
grosstenteils in Zelten (den Gers) in der Hauptstadt
leben. Das Oral Health Center der Misheel Kids
Foundation befindet sich im Bezirk Songinokhairkhan.
Dieser ist mit einer Gesamtbevélkerung Gber 350°000
Menschen in ca. 95.000 Haushalten der zweit-
bevolkerungsreichste der neun Bezirke von UB.
Songinokhairkhan weist die hochste Armutsquote
unter allen neun Bezirken der Hauptstadt auf.

Die anstrengende Bauphase liegt hinter uns, wobei
die letzten Arbeiten an der Innenausstattung noch
ausstehen. Zum Zeitpunkt der Erstellung dieses
Berichts sind die Arbeiten unterbrochen, da die
Mongolei von einer Kaltewelle heimgesucht wurde wie

selten zuvor. Nachts sinken die Temperaturen
unter -40 °C. Doch der Frihling wird kommen.

Die Klinik fir Mundgesundheit wird vier
Aufgaben erfillen:

e Wir konnen nun Kinder aus armen Familien
mehrmals behandeln und kompliziertere
zahnarztliche Eingriffe durchfihren.

e Sie ermoglicht regelmassige zahnarztliche Vorsorge-
untersuchungen in den Ger districts — etwas, das es
zuvor nicht gab.

e Wir verfigen Uber Schulungsrdume, in denen wir Eltern
aus der Nachbarschaft lber die Zahnpflege ihrer Kinder
aufklaren kénnen.

e Und — was am wichtigsten ist — ab dem Frihjahr werden wir
regelmassige Schulungen fir Instruktor:innen anbieten, die
das Herzstlick des neuen Praventionsprogramms bilden.

Diese vollig neuen Moglichkeiten verandern unsere Arbeit
grundlegend. Wir freuen uns sehr, einen grossen Schritt in
Richtung einer nachhaltigen Gesundheitsversorgung machen zu
kénnen. Im Namen des gesamten Teams mochte ich allen
Unterstiitzern meinen aufrichtigen Dank aussprechen.

Wir méchten uns herzlich bei Tavan Jivan LLC und insbesondere bei
Herrn Khosbayar Otgonbayar fiir das grosses Engagement und die
Unterstlitzung bedanken. Die letzen Arbeiten am Oral Health Center
gehen voran, und dank ihrer Hilfe konnten wir alle unerwarteten Heraus-
forderungen meistern, die der Bauprozess flr uns bereithielt.

Regelmassige Kontrolluntersuchungen werden méglich
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Ein Lacheln in die entlegensten Winkel bringen

Jahr fur Jahr erhalten wir zahlreiche Anfragen von den unterschiedlichsten Gemeinden, die uns bitten,
ihren Kindern kostenlos zahnérztlich zu behandeln. Jede einzelne Anfrage wird von unserem Team sorgfél-
tig geprift. Die Auswahl fallt uns nie leicht. Auf die Entscheidung folgen Online-Besprechungen, in denen
wir klaren, was in Bezug auf Organisation, Logistik und Personal vorbereitet werden muss.

Oft erreichen wir die Dorfer erst spét in der Nacht, wo der Blirgermeister und sein Stellvertreter schon vor
dem Dorf warten, um uns dann in ihr Dorf zu begleiten. Die Behandlungsraume, die sie fir uns vorgesehen
haben, sind meist schon vorbereitet. Am nachsten Morgen verwandeln sich diese Raumlichkeiten innerhalb we-
niger Stunden in eine funktionierende mobile Zahnarztpraxis. Wihrend sich das Arzteteam auf die zahnéarztliche
Behandlung der Kinder konzentriert, besucht die Instruktorinnen jedes Klassenzimmer und fiihren gemeinsam mit
den Klassenlehrern und dem Schulsozialarbeiter Aufklarungsstunden zum Thema Mundgesundheit durch.

In einer Klasse fiel mir auf, dass ein Kind einen Lutscher auf seinem Tisch hatte. Ich nutzte dies als Beispiel, um den
Kindern zu erklaren, dass ein Lutscher hauptsachlich aus Zucker besteht und lange im Mund verbleibt, wodurch er
den Zahnschmelz sowohl der Milchzdhne als auch der gerade durchgebrochenen bleibenden Zdhne schadigt. Am
Ende der Unterrichtsstunde geschah etwas sehr Bewegendes: Die Erstklassler kamen nacheinander zu mir und uber-
reichten mir ihre Lutscher und andere Sissigkeiten. Dieser Moment hat uns tief beriihrt und deutlich gezeigt, wie
wichtig Mundgesundheits-Erziehung schon im friihen Alter ist.

Namuunaa Erdenetuya, Projekt Koordinatorin MKF / Kinder-Zahnarztin

LAls wir mit den Gesundheitsuntersuchungen fir alle Kinder im Gurvantes Sum be-
gannen, waren wir zutiefst besorgt lber das, was wir vorfanden. Unter den vielen
gesundheitlichen Problemen stachen Zahnkrankheiten als das am weitesten
verbreitete Problem hervor, von dem unsere Kinder betroffen waren. Das war
alarmierend, denn die allgemeine Gesundheit eines Kindes beginnt mit ge-
sunden Zéhnen und einem gesunden Mund. Ohne diese Grundlage ist alles an-

dere gefdhrdet.
Die Wappen der Provinzen und Dank der ,Mobile Dental Trek”-Aktion der Misheel Kids Foundation erhielt jedes Kind in
fo;fer, die wir 2025 besucht unserem Sum die Chance, wieder schmerzfrei und ohne Zahnkrankheiten zu lacheln.
aoen.

Heute sind unsere Kinder geslinder und selbstbewusster.”

Herr Oyuntsetseg, Leiter des Gesundheitszentrums von Gurvantes Sum, Provinz Umnugovi

Eine Zahnburste fir jedes Kind
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Ger districts — Uber 90 % der Kinder haben stark beschadigte Zéhne
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Gemeinsam haben wir in den Ger districts die Zahne von 2’987 Kindern gerettet

Good Neighbors Mongolia arbeitet seit 2023 mit der Misheel Kids
Foundation zusammen. In diesem Zeitraum haben wir gemeinsam
das Projekt ,,Gesunde Zdhne — gesundes Kind” durchgefihrt, mit
dem Ziel, die Mundgesundheit der im Kinderpatenschaftspro-
gramm registrierten Kinder zu verbessern. Im Rahmen des Pro-
jekts wurden nicht nur zahnérztliche Behandlungen fiir Kinder
angeboten, sondern auch regelmaéssig Schulungen und Bera-
tungen zur Mundgesundheit fiir Eltern und Erziehungsbe-
rechtigte durchgefihrt.

Fir Kinder aus den Zielhaushalten sind regelméssige
Zahnpflege sowie der Zugang zu zahnérztlichen Untersu-
chungen und Behandlungen oft eingeschrénkt. Dies
wird durch verschiedene Faktoren beeinflusst, darunter
unzureichende elterliche Sorge und begrenzte finan-
zielle Mittel.

Im Rahmen des Projekts arbeiteten die Zahnérzte
der Misheel Kids Foundation mit grossem Enga-
gement daran, die Mundgesundheit jedes Kindes

vollstdndig wiederherzustellen, wéhrend sie

gleichzeitig jedes Kind und seine Eltern Uber

Mundgesundheit aufkldrten. Den Behand-

lungsergebnissen zufolge wurden bei jedem

Kind mindestens 3 und bis zu 11 Zdhne
zahnérztlich behandelt wurde.

Einer der wichtigsten Hohepunkte des

Projekts ,Gesunde Zihne - Gesundes

Kind” 2025 war die Schulung des Schul-

arztes und der Grundschullehrer der

Schule Nr. 117 in Ulaanbaatar zu Zahngesundheits-In-
struktor:innen. Die geschulten Lehrer organisierten
anschliessend Zahn-Lektionen mit den Schdilerinnen
und Schdilern in ihren Klassen, um ihnen das richtige
Zéhneputzen beizubringen und sie (ber Mundge-
sundheit aufzuklaren. Die Auswertungen zeigen, dass
sich das Wissen und das Verhalten der Schiiler:innen
dieser Schule klar verdndert hat, was zu einer Redukti-
on von Zahnerkrankungen fihrte.

Im Namen der behandelten Kinder, ihrer Eltern und
Familienangehdrigen méchten das Team der Misheel
Kids Foundation und ihre Griinderin, Gabriella
Schmidt-Corsitto, ihren aufrichtigen Dank ausspre-
chen.

Good Neighbors Mongolia

Gaby Schmidt-Corsitto mit Soyolmaa Tsend, von Good
Neighbors Mongolia, Projektleiterin Takhilt



Mit vereinten Kraften etwas bewegen

In den letzten zehn Jahren hat sich die Art der Arbeit
von NGOs erheblich gewandelt. Wéhrend Organisa-
tionen friher weitgehend unabhéangig in ihrem eige-
nen Umfeld agierten, erfordern die komplexen Her-
ausforderungen von heute — insbesondere in den Be-
reichen Gesundheit und Okologie — kooperative An-
sdtze, an denen zahlreiche Akteure beteiligt sind. Kei-
ne Organisation |8st gesellschaftliche Probleme allein.

Der Aufbau vertrauensvoller Partnerschaften, die unser
Fachwissen erganzen, ist ein zentraler Pfeiler unserer
Arbeit. Diese Reise begann in Waisenhdusern und
Kindertagesstatten, wo wir eng mit Betreuern zusam-
menarbeiteten, um die Ernahrung der Kinder zu ver-
bessern — eine wesentliche Grundlage fiir die Mund-
gesundheit.

Die mobile Dental Treks ab 2018 startet ohne Unter-
stlitzung lokaler Behdrden. Unsere Behandlungsplétze
wurden oft in traditionellen Nomaden-Gers unter
schwierigen Bedingungen aufgebaut. Als unsere Ar-
beit Anerkennung und das Vertrauen der lokalen Re-
gierungsvertreter gewann, hat sich die Zusammenar-
beit auf Sum-Ebene (Dorfebene) deutlich verbessert.
Heute behandeln wir in Sporthallen und lokalen Kran-
kenhdusern mit zuverlassiger Stromversorgung. Lokale
Provinzen und Sums helfen zunehmend auch bei der
Logistik, einschliesslich Transport, Unterkunft und Ko-
ordination flr unser gesamtes Team. Parallel dazu ha-
ben wir starke Partnerschaften mit lokalen Schulen;
Gemeinsam mit Schuldrzten, Sozialarbeitern und Leh-

rern fihren wir in den Klassenzimmern Auf-
kldrungsarbeit zur Mundgesundheit und Er-
ndhrung durch. Lokale Krankenhauser unter-
stitzen unsere Bemihungen zusatzlich mit ei-
genem Personal. Diese Fortschritte haben unsere
operative Effizienz erheblich verbessert. Wir sind
nun in der Lage, zwei bis drei Dorfer pro Trek zu
erreichen — etwas, das in der Vergangenheit logis-
tisch nicht machbar war.

Seit 2022 arbeiten wir auch in den Ger districts von

UB. In enger Zusammenarbeit mit den Behdrden der
Khoroo (Bezirke) haben wir Behandlungs- und Aufkla-
rungswochen organisiert. Partnerschaften mit anderen
NGOs wie Good Neighbors International, der Christina
Noble Children’s Foundation, OneSky Mongolia und dem
Rainbow Center haben unsere personellen Kapazitaten ge-
starkt. Gemeinsam erreichen wir eine breitere Bevolkerung.
Dabei spielen auch die Schulen in diesen Bezirken eine wichti-
ge Rolle, indem sie Eltern zusammenbringen, damit diese an
unseren Aufklarungsseminaren zur Mundgesundheit tailnehmen.

Eine langjéhrige Zusammenarbeit mit der Nati :n Universitat
flr Zahnmedizin in Ulaanbaatar ist nach wie vor cinic wichtige Saule
unserer Arbeit. Derzeit bauen wir einen Forschungsaustausch zur Ka-
riesprévalenz auf und hoffen, Studierende der Zahnmedizin und der
Zahnhygiene in unseren Programmen einsetzen zu kdnnen.

~Wenn du schnell vorankommen willst, geh allein; wenn du weit
kommen willst, geh gemeinsam.”

Afrikanisches Sprichwort
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Neue Plane und Perspektiven — Hohepunkte 2026/2027

Wir treten in eine vollig neue Ara der Arbeit ein. Im
Jahr 2016 begannen wir mit der Behandlung von 81
Kindern. Mittlerweile sind es Tausende, und wir moch-
ten dies auch weiterhin erméglichen. Doch nun geht
es vor allem darum, gemeinsam eine verlassliche
zahnérztliche Versorgung aufzubauen, die mit Préven-
tionsarbeit in jedem Kindergarten und jeder Schulklas-
se beginnt. Dies erfordert andere Arbeitsziele und
neue, enge Partnerschaften.

Im Jahr 2026, unserem zehnjdhrigen Jubildum, wird
der Schwerpunkt auf der Eréffnung des Oral Health
Centers mit allen vier oben beschriebenen Dienstleis-
tungen liegen. Ein stabiles Behandlungsteam muss
aufgebaut werden. Die Schulen missen uns kennen-
lernen. Und das Ausbildungsteam fir die Elterninfor-
mation und die Ausbildung von Zahnpflege-
Instruktor:innen wird seine Arbeit aufnehmen.

Wir haben noch eine groBe Anschaffung fir die Klinik,
die wir bisher nicht finanzieren konnten: ein groBes,
fest installiertes Rontgengerat. Zunéchst werden wir

mit den mobilen Geraten arbeiten, die wir
auf den Dental Treks einsetzen, doch dies
reicht fir den standigen Behandlungsbetrieb
einer Zahnklinik nicht aus.

Nachdem der Betrieb im Center gesichert ist,

wird der Fokus auf der Zusammenarbeit mit den
Behorden liegen. Das Praventionsprogramm muss

mit dem Staat abgestimmt und mit Schulen und
Institutionen koordiniert werden. Die Berufsbezeich-
nung ,Zahngesundheits-Instruktor:in” sollte offiziell
anerkannt werden. Europa zeigt, dass in diesem Be-
reich eine Professionalisierung notwendig ist, wenn die-
se Aufklarungsarbeit konsequent und fiir jede neue Schu-
lergeneration durchgefiihrt werden soll. Diese Aufgabe
Ubersteigt ehrenamtliche Arbeit.

Wir hoffen auch, dass das staatliche Krankenversicherungs-
system erkennt, dass es langfristig erhebliche Kosten einspa-
ren kann, wenn es in Prévention investiert. Wenn man die Pra-
valenz- und Intensitatsrate in der Mongolei und beispielsweise
in Deutschland ansieht, hat die Mongolei derzeit etwa 14-mal so
viele Behandlungen. Das kostet wirklich Geld.

Langfristig arbeiten wir, wie jede NGO, darauf hin, dass wir nicht
mehr gebraucht werden. Wir reduzieren gemeinsam die Karies bei
Kindern in der Mongolei. Das ist nicht nur eine Frage der Aufklarung,
sondern auch von Regelungen. Wussten Sie zum Beispiel, dass gestiss-
te Getranke in der Mongolei 2,5-mal so viel Zucker enthalten wie in Eu-
ropa? Wir kdnnen hier nur darauf hinweisen. Es liegt an den einflussrei-
cheren Kreisen, so etwas zu andern.

Technik-Spende aus Taiwan von der stellvertretenden Konsulin Sophie Chang fiir das Oral Health Center

N
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Jahresabschluss 2025 & Budget 2026

o Exchange rate 2025 Expected exchange rate

1 CHF 4108 1 CHF 4500
Ausgaben  Budget2025 Abschiuss2025  Budget2026
Projekte in CHF in CHF
Ulaanbataar Waisenhduser & Daycare Laufende Zahnbehandlungen 78°000'000 ¥ 28'723'066 ¥ 6’992 CHF 32000000 ¥ 7111 CHF
Mobile Dental Treks Aimags Treks & Behandlung in entlegenen Regionen 180'000°000 280618230 68'310 CHF 221'400°000 ¥ 49'200 CHF
Mobile Klinik Ger Districts UB Behandlungswochen in den UB Ger districts 122'500'000 £ 191119163 46'524 CHF 0F 0 CHF
Baukosten Oral Health Center Renovation Haus, Innenausbau Behandlunsplétze, Schule 1'260°000°000 ¥ 995'580'304 242'352 CHF 435500000 ¥ 96’778 CHF
Training Dental Health Instructors Ausbildungs-Programm von Schul-Instruktor:innen 24'000"000 F 28'712'300 ¥ 6’989 CHF 49'056'000 ¥ 10901 CHF
Betriebskosten Oral Health Center Personal-, Behandlungs- und Materialkosten 139900°000 0F 0 CHF 392'567'000 ¥ 87'237 CHF
Kosten der Stiftung
Projektkoordination & Verwaltung Gesamtleitung, Fundraising, Finanzen, Biroarbeit 67'600'000 ¥ 69126715 F 16’827 CHF 78000000 ¥ 17’333 CHF
Dienstleistungen von Drittparteien Grafik, Kommunikation, Buchhaltung 317900000 ¥ 84'738'400 ¥ 20'628 CHF 92'000'000 ¥ 20’444 CHF
Infrastruktur/Druck/Gebiihren Raummieten, Informationsmaterial, Gebliihren etc. 93'300°000 34'259'335 F 8340 CHF 36'000'000 ¥ 8000 CHF
Total Kosten 1997200000 # 1'712'877'514 ¥ 416’961 CHF 1'336'523'000 ¥ 297005 CHF

Sachspenden und Freiwilligenarbeit in CHF in CHF
Ehrenamtliche Arbeit MK Stiftung Grafik, Kommunikation, Fundraising 35'700°000 17'050'000 ¥ 4’150 CHF 22956000 5101 CHF
Sach- & Materialspenden MSM Group, Trisa, Ivoclar, Magic Medical Care 43'700'000 18'975'000 ¥ 4'619 CHF 67'975°000 15106 CHF
Staatliche Sachleistungen Mongolei  Unterkunft, Verpflegung, Behandlungsrdume 107°100°000 F 116'857'000 F 28'446 CHF 140°000°000 # 31111 CHF
Finanzielle Unterstiitzung

Unterstlitzung Mongolei Private Spenden, Projekt-Partnerschaften 234’800°000 7 157'887'813 ¥ 38’434 CHF 220000000 48’889 CHF
Unterstiitzung Europa Stiftungen und Privatpersonen 1524'700°000 ¥ 1'411'020'645 F 343481 CHF 845592000 ¥ 187909 CHF
Unterstiitzung durch Unternehmen  Kempinski UB, Saraa's Horsetreks 51'200'000 ¥ 26'000'000 * 6’329 CHF 40°000°000 # 8'889 CHF
Gesamteinnahmen 1'997°200°000 # 1'747°'790'459 ¥ 425’460 CHF 1'336'523'000 # 297005 CHF

Gewinn/Verlust 2025 34'912'944 8'499 CHF
Stiftungsvermdgen 31.12.2024 296'256'281 F 72'117 CHF

Stiftungsvermdgen neu 331'169'225 ¥ 80'616 CHF




Ausfiihrungen zum Jahresabschluss — mehr Behandlungen und die Inflation

Der Jahresabschluss 2025 weist einen kleinen
Gewinn aus. Er beinhaltet zudem umfangreiche
Investitionen in Hohe von rund einer Milliarde
Tugrik, etwa 250.000 CHF, fiir das Oral Health
Centre. Es ist erfreulich, dass dank Spenden aus
Europa auch die Abschlussarbeiten im Jahr
2026 bereits gesichert sind. Wir hoffen zudem,
die letzte gréBere Anschaffung, ein Panorama-
Rontgengerat, bis zum Sommer 2026 tatigen zu
kénnen. Wir beginnen mit den mobilen z Ront-
gengerat, die wir auch auf unseren Treks einset-
zen.

Ein Blick auf die Ausgabenposten

Die Ausgaben liegen unter dem Budget. Dies
ist auf Bauarbeiten zurlickzufuhren, die erst im
laufenden Jahr 2026 abgeschlossen werden.

Die Kosten fiur die direkte Behandlungsarbeit
wahrend der Dental Treks in die Provinzen und
Ger districts liegen jedoch Uber dem Budget.

Dafiir gibt es drei Griinde. Zum einen konnten
wir Ende 2024 eine finfte mobile Behand-
lungseinheit in Betrieb nehmen, was 2025 zu
einem neuen Rekord von 5.278 behandelten
Kindern fihrte. Um dies zu bewéltigen, benéti-
gen wir jeweils einen flnften Zahnarzt mit Assis-
tenzkraft. Und mit mehr Behandlungen steigen
auch die Ausgaben fir Materialien zur zahnarzt-
lichen Behandlung - der groéB3te Kostenfaktor
unserer Arbeit. Drittens hat die Mongolei leider
eine relativ hohe Inflation von rund 10 %. Dies
zeigt sich in zusatzlichen Ausgaben fir Material,
Unterkunft und Verpflegung, Benzin sowie in
notwendigen Gehaltsanpassungen fiir Arzte
und Assistenten. Glicklicherweise wurde der
Kostenanstieg teilweise durch die Abwertung
des Tugrik gegenliber den europdischen Wah-
rungen CHF und € ausgeglichen.

Die Betriebskosten des Oral Health Center sind
noch keine vorhanden, da die Bauarbeiten nicht
wie erhofft im September abgeschlossen wer-
den konnten. Da die Stromversorgung in Ula-
anbaatar, die wahrend des extrem kalten Win-
ters 2025-2026 nicht gewdhrleistet war, seit
Mitte Februar'26 stabil luft, sind die Arbeiten
nun abgeschlossen. Sobald alle Inspektionen
und Zertifizierungen durchgefiihrt wurden, kon-
nen wir im Juni 2026 eréffnen.

Wir haben diese Verzégerung durch zwei mobi-
le Behandlungswochen in den Ger districts
ausgleichen, in denen wir fast 3.000 Kinder be-
handelten.

Finanzierung

Die Sachspenden und die Unterstlitzung bei
den Arbeitsressourcen durch staatliche Stellen,
die wir fir die Aimag-Treks erhalten, haben
stark zugenommen. Trotzdem war es auch 2025
die finanzielle Unterstlitzung aus Europa, insbe-
sondere aus der Schweiz, dem Geburtsland der-
Grinderin der Misheel Kids Fondation, die die
Behandlung der Kinder erméglicht hat.

Wir haben jedoch auch langjéhrige Partner in
der Mongolei, wie das Kempinski Hotel Khan
Palace Ulaanbaatar und dessen ,Be Health”-
Programm oder die MSM Group LLC Mongolia.

International unterstiitzen Unternehmen wie der
Trisa AG oder die Ivoclar Vivadent AG unsere
Arbeit mit bedeutenden Sachspenden.

Verteilung von Spenden ohne Investition Oral Health
Center
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Mobile Dental Trek Team — Umnugovi 2025

18

Bild: Trekteam Umnugovi

Zahnérzte: Namuunaa Erdenetuya (Projektkoordinatorin) | Togtokhjargal Munkhbat | Ganbayar Bayarsaikhan | Murun Natsagdorj | Bolortuya Chuluunk-
huu

Assistenten: Nomin-Erdene Ariunzaya (Student) | Zolboo Chuluunbaatar (Student) | Nomintuya Bayantur (Studentin) | Bolormaa Bayantogtokh | Bujinlk-
ham Tsatsraltuya (Studentin) | Bayarmaa Gombosuren (Studentin)

Bildungsteam: Nomin-Erdene Ariunzaya (Lehrerin) | Gabriella Schmidt-Corsitto (Griinderin & Geschéftsfiihrerin) | Battur Ulziinyam (Social-Media-Mana-
ger, Ubersetzer)

Fahrer: Batkhishig Bazarsad | Enkhbaatar Batmunkh | Erdenebulgan Bazarsad

MKF-Einsatzteam 2025: Gabriella Schmidt-Corsitto (Mitbegriinderin & Geschéftsfiihrerin), Khishigjargal Okhinoo, LL.M. (Interne Finanzkontrolleurin &
Rechtsberaterin), Namuunaa Erdenetuya (Projektkoordinatorin), Murun Natsagdorj (Blroleiterin), Ariunzul Munkhbat (Projektassistentin), Battur Ulziinyam
(Social-Media-Manager)



My story with Misheel Kids Foundation

Mein Name ist Battur Ulzi- Qualitat der Fillungen hielt im Vergleich
inyam. Ich bin 27 Jahre alt zur staatlichen Behandlung viele Jahre lang.
und arbeite seit drei Jahren
als Social-Media-Manager
bei der Misheel Kids Foun-

Von unertréglichen Schmerzen befreit zu
sein, war flr mich ein Privileg, denn so konnte
ich mich auf das Lernen konzentrieren und dar-

dation. an arbeiten, den Kreislauf der Armut zu durch-

Meine Verbindung zur Stif- brechen. Jetzt, als Teil dieses grossartigen Teams,

tung ist sehr personlich, sehe ich, dass sich im Vergleich zu vor zehn Jahren

denn ich bin am Stadtrand nicht viel gedndert hat und viele Kinder, die eine

von Ulaanbaatar aufge- Behandlung bendtigen, keine kriegen. Ich freue

wachsen und besuchte ab mich, meinen Beitrag dazu zu leisten, das Bewusst-
meinem zehnten Lebensjahr aufgrund familidrer Pro- sein fur die gravierenden Herausforderungen im Be-
bleme und finanzieller Not die Kindertagesstatte ,Ba- reich der Mundgesundheit in der Mongolei zu scharfen.

yasgalant Kinderhilfe Mongolei”. Fir Familien, die in Meine eigene Geschichte hilft mir zu verstehen, dass es

Armut lebten, war es oft unméglich, fiir die Mundge- bei Karies nicht nur um Zahne geht; sie beeintrachtigt das

sundheit ihrer Kinder zu sorgen; obwohl Behandlun- Selbstvertrauen, die Bildung und die Zukunft eines Kindes.

gen in staatlichen Krankenhéusern angeboten werden, Ich bin zutiefst dankbar, Teil einer Organisation zu sein, die

eine wichtige Licke in der Gesundheitsversorgung schliesst
und jeden Tag dafiir sorgt, dass kein Kind aufgrund von Armut

kamm es Monate dauern, wadhrend die Schmerzen, die
die Kinder empfinden, nicht so lange warten konnten.
Ich kenne diesen Schmerz aus eigener Erfahrung -
starke Zahnschmerzen in der Nacht, Weinen und die

zurlickgelassen wird.

Hoffnung, dass der Schmerz am nachsten Tag ver- Wenn Sie mehr lber meine Arbeit bei der
schwinden wirde. In diesen Tagen fiel es mir schwer, Misheel Kids Foundation erfahren mach-
zu essen, zu lernen und mich im Unterricht zu konzen- ten, scannen Sie bitte den QR-Code. Vie-
trieren, und es war bedriickend zu sehen, wie viele len Dank, dass Sie sich fir die Situation der
meiner Freunde in Bayasgalant und in der Schule mit Mundgesundheit in der Mongolei interes-
dem gleichen Problem zu kampfen hatten. Glickli- sieren.

cherweise erhielt ich eine kostenlose zahnarztliche Be-
handlung von der Misheel Kids Foundation, und die

Battur Ulziinyam beim Fotografieren auf dem Umnugovi-Trek



Partner

Swiss Agency for Development and Cooperation SDC, Ulaanbaatar Mongolia — SmileClinix, Switzerland — FLYART visu-
al design, Switzerland - Saraa's Horse Trek, Mongolia — Magic Medical Care LLC, Ulaanbaatar — Embassy of Federal
Republic of Germany, Ulaanbaatar - MSM Group LLC Mercedes Mongolia, Mongolia — Kempinski Hotel Khan Palace,
Ulaanbaatar — Chris Guinness, Double Check Translation, Mongolia — Local Mongolian Government from Provinces,
Sums and Districts

Unternehmen und institutionelle Spender

Trisa of Switzerland - Ivoclar Vivadent AG Liechtenstein — Good Neighbors Mongolia — Christina Nobel Child-
ren’s Foundation Mongolia — National Amusement Park LLC - Taipei Trade and Economic Representative office
in Ulaanbaatar Sandvik Mongolia LLC Mongolian — British Chamber of Commerce — EU Delegation to Mon-
golia — Dr.Ernst Ginther Broder Stiftung Switzerland - Stiftung Laurenz fir das Kind Basel Switzerland —
North Data Marburg — ElImex / GABA Schweiz — Dental Clinic Dr. Jablonski Lollar Germany — Dental Clinic
Dr. Nalan Sinanoglu Marburg Germany — La Fondation Philanthropique Famille Sandoz, Switzerland — Cor-
nelius Knlpffer Stiftung, Switzerland — Yvonne und Peter Imholz Stiftung, Switzerland - Kiwanis Club
Rheintal Switzerland — Inner Wheel Club of Winterthur, Switzerland — Weitere Stiftungen in der Schweiz,

die nicht genannt werden wollen.

Private Unterstiitzer:innen

Dr. Tsengelsaikhan Nyamdorj — Regula Sandi — Hans Ulrich Baier — Guido Kunze — Sonja Finders —
Hedwig Duttmann - Luzia Link — Mareike & Ingo Schulz — Dr. Ulrich Schwarz — Edith Lange — Maritta
Mengel - Isabella Schatz — Gabriela & Robert Meier-Schmuki — Nicole Thirlemann — Eileen Madi-
gan — Family Sumser-Hellstern — Nadia Suter — Christof Bonn — Klaartje Genbrugge — Orkhontuya
Badamdamdin — Mariline Cooke — Joelle Schmidt-Corsitto — Nicole van Oers — Anne Kallmann

Herzlichen Dank fiir die grosse Unterstiitzung!
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