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Apreciados amigos y amigas,

Os presentamos en estas paginas el balance del trabajo realizado en 2011. Desgra-
ciadamente, tal y como venimos contando en anteriores memorias y editoriales de
nuestra revista, tenemos que hablar una vez mas de un aflo complicado, marcado por
la profunda crisis econdémica a escala mundial, que esta afectando principalmente a
los sectores mas vulnerables de la sociedad, y de su repercusioén en el sector de la coo-
peracién en el Estado espanol y en Cataluia en forma de recortes presupuestarios.

A pesar de ello, en medicusmundi Catalunya en 2011 hemos continuado nuestro
trabajo de fortalecimiento de los servicios publicos de salud en Angola y Mozam-
bique, para mejorar el acceso de la poblacion a la red sanitaria, desarrollando ya
de pleno el convenio con AECID que firmamos a finales de 2010 y que se alargara
hasta 2014. En Ecuador, hemos continuado con la prevencién de riesgos de desas-
tres naturales, para minimizar los efectos de estos en la salud de la poblacién, linea
de trabajo iniciada a finales de 2009. En Bolivia, hemos seguido con la mejora de
la planificacion y gestion de los servicios sanitarios en el municipio de Riberalta y
hemos empezado un nuevo proyecto de salud sexual y reproductiva. Y por ultimo,
en los campamentos de refugiados saharauis de Tindouf, en Argelia, se ha dado un
gran impulso al laboratorio de produccidon de medicamentos, empezando obras de
ampliacién y mejora gracias a un nuevo programa de 3 afios con la ACCD.

El trabajo en Catalufa se ha centrado en la educacién para el desarrollo y la inci-
dencia politica a través de nuestras campanas. En consorcio con Farmamundi han
continuado los talleres de “Medicamentos que no curan” sobre el acceso a los me-
dicamentos y su uso racional, y se ha estrenado “Derecho a la salud en Africa”, que
hasta 2013 abordara las problematicas que dificultan el derecho a la salud en este
continente. Sin olvidar los actos de clausura de “Salud para el Desarrollo” y la labor
de incidencia en el Parlamento cataldn para lograr una politicas de cooperacion
mas coherentes y eficaces.

Ademas del trabajo conjunto con Farmamundi, hemos seguido estando presentes
en muchas mas redes y plataformas, como la Federacion de Asociaciones de Medicus
Mundi Espafa (FAMME), la Federacién Catalana de ONGD, la Coordinadora de ONG y
Movimientos Sociales de Lleida, la red Agora Nord Sud, el Proyecto Fiare, Naima+, etc.

En resumen, un afno mas de trabajo en el Norte y en el Sur, para hacer realidad el
derecho a la salud de todas las personas, nuestra misién desde el inicio de esta
aventura en 1963 y que el préoximo afno cumplird 50 afos. Gracias a todas y todos
por hacerlo posible y os invitamos ya ahora a celebrar préximamente con noso-
tros este aniversario.

napeaipn -

Rosa Puigpinés Riera
Presidenta de medicusmundi Catalunya
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medicusmundi es una Organizacién No
Gubernamental (ONG) internacional, que
se dedica a la cooperacién sanitaria para
el desarrollo de los paises mas desfavore-
cidos. Es una organizacion sin animo de
lucro, independiente tanto confesional-
mente como politicamente y su actua-
Cién se basa en el respeto a los derechos
humanosy la dignidad de la persona.

Fue fundada en Alemania en 1962, y ac-
tualmente agrupa organizaciones de Ale-
mania, ltalia, Holanda, Suiza, Polonia, Be-
niny Espafa. En el Estado espafiol existe la
Federacién de Asociaciones de Medicus
Mundi de Espania, la cual se articula en 16
Asociaciones territoriales con autonomia
de funcionamiento y asume la gestion
de proyectos sanitarios, individualmente
o con el apoyo de otras asociaciones. Es
miembro fundador de la Coordinadora Es-
panola de ONGD y en el afio 1991 recibio
el premio Principe de Asturias de la Con-
cordia por su labor humanitaria.

La asociacion medicusmundi Catalun-
ya, integrada en la FAMME, se constitu-
y6 en 1991 con la unién de las antiguas
delegaciones de Barcelona y Lleida, fun-
dadas en 1963 y 1974 respectivamente.
Estd inscrita en el Registro de Asociacio-
nes de la Generalitat de Catalufa con el
numero 12.885 y en el Registro de ONG
de la Agencia Catalana de Cooperacion
al Desarrollo con el nimero 109.

medicusmundi Catalunya es miembro
fundador de la Federacion Catalana de
ONGD, en 2002 fue declarada entidad
de utilidad publica y en 2003 recibid la
Cruz de Sant Jordi por parte del Gobier-
no de la Generalitat de Catalufa.

En Catalufha estd presente en Barcelo-
na, con la oficina central, y en Lleida y
Sant Cugat del Vallés, con delegaciones
y grupos de voluntariado.

QUIENES SOMOS

NUESTRA MISION

Contribuir a generar cambios en la so-
ciedad, fomentando una cultura de so-
lidaridad y compromiso ciudadano, que
haga posible la erradicacién de la po-

breza y permita que la salud sea un de-
recho al alcance de todas las personas.

NUESTROS VALORES
- Solidaridad

- Etica

« Integridad

- Independencia

- Profesionalidad

- Participacién

« Pluralidad

4 ‘: fra tem curg
9 atamente
RATUITO

REDES

medicusmundi Catalunya cree en el tra-

bajo en red y la suma de esfuerzos, es

por ello que forma parte de:

- Federacién de asociaciones de Medi-
cus Mundi Espafa (FAMME) y a través
de esta:

- Medicus Mundi Internacional

- Coordinadora de ONGs para el De-
sarrollo-Espafa (CONGDE)

- Red Activas (antiguo GIE)

 Federacion Catalana de ONGDs para
el Desarrollo (FCONGD)

« Coordinadora de ONGs y Movimien-
tos Sociales de Lleida

« Agora Nord-Sud

« FETS (Financiacion Etica y Solidaria)
+ Proyecto FIARE

+ Oikocredit

« Consejo de Coordinacion Pedagdgica
de Barcelona

 Xarxa Sant Cugat Solidari

- Naima+ (red de ONG internacionales
que trabajan en salud y VIH en Mo-
zambique)

+ Health SWAp, Mozambique

« CONGA (Coordinadora de ONG de
Angola)

- Asociacién de ONG de Bolivia

- Coordinadora de ONG de desarrollo
espanolas en Ecuador-COEEC



Asamblea General

La base de medicusmundi Catalunya,
como asociacién, son los socios y socias,
personas que tienen derecho a partici-
par con voz y voto en la Asamblea Ge-
neral, presentarse para formar parte de
los érganos de gobierno y, por descon-
tado, participar en las actividades que
promueve la asociaciéon. Ademas, cola-
boran econdmicamente de manera pe-
riddica a través de las cuotas de socio.

A fecha 31 de diciembre de 2011 la
Asamblea General de medicusmundi
Catalunya estaba formada por 621 per-
sonas asociadas, de las cuales 289 eran
mujeres y 332 hombres. En toda Espaiia,
la Federacion de Asociaciones de Medi-
cus Mundi suma 6.219 socios y socias.

Junta Directiva (de abril
de 2011a abril de 2012)

Presidenta:
Rosa Puigpinds

Vicepresidente:
Ramon Lépez

Secretaria:
Anna Merlos

Tesorero:
Joan Sanchez

Vocales:
Montse Cofan
Monica Vera
Sonia del Pozo
Antoni Soriano

Asesores:
Pepa Sardanés
Isabel Vargas
Alex Lloberas

ORGANIGRAMA

Oficina técnica de Barcelona

Director:
Francesc Alvarez

Direccién de proyectos:
Violante Tomei

Técnico de proyectos:
Vasco Coelho

Responsable
contabilidad de proyectos:
Consuelo Hernandez

Responsable de contabilidad y
finanzas:
Maria José Montejo

Responsable de comunicacion,
EpD y voluntariado:
Margarida Garcia

Responsable de secretaria y logistica:

Isabel Mayoral

Campana “Derecho a la Salud en
Africa”

Coordinadora: Maria Elena Garcia
Técnico: Carles Ibafiez

Talleres “Medicamentos que no
curan”:

Aimada Solé

Julia Pardo

Estudiantes en practicas

Méonica Cabrera (secretaria'y
administracion)

Georgina Salvador (departamento de
proyectos de cooperacién)

Mas informacién en www.medicusmundi.es/catalunya
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Oficina técnica de
Maputo (Mozambique)

Representante de Pais:
Ivan Zahinos Ruiz

Técnica de proyectos:
Begona Hermida Val

Administradora:
Rachida Melo

Oficial administrativo:
Manuel Chicunisse Mapingue

Contable:
Aissa Mahomed Hassan

Coordinador de logistas:
Atanasio Fiosse Gune

Logista:
José Carlos Castelo Branco Sing

Asistenta:
Graciete Eugenio Tembe

Personal contratado
en los proyectos

En 2011 han trabajado en nuestros pro-
yectos como personal expatriado y lo-
cal un total de 113 personas.

Detalle de sus nombres y cargos en el
apartado “La accién de medicusmundi
Catalunya en el Sur” de esta Memoria.

Voluntariado y colaboraciones

En 2011 hemos contado con la colabo-
racion desinteresada de 39 personas.

Detalle de sus nombres y tareas en el
apartado “Voluntariado y colaboracio-
nes” de esta Memoria.
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LA ACCION DE MEDICUSMUNDI
CATALUNYA EN EL SUR

Los proyectos que medicusmundi Catalunya lleva a cabo en los paises del Sur tienen por
objetivo contribuir a su desarrollo sanitario.

-

\
PARTIMOS DE LA BASE QUE:

« La salud es un derecho humano
reconocido en la Declaracion
Universal de Derechos Humanos
de 1948.

“Toda persona tiene derecho a un nivel
de vida adecuado que le asegure, asi
como a su familia, la salud y el bien-
estar y, en especial, la alimentacion, el
vestido, la vivienda, la asistencia mé-
dicay los servicios sociales necesarios”

Parrafo 1. Articulo 25. Declaraciéon
Universal de los Derechos Humanos

- Un mayor desarrollo sanitario
ayuda a romper el circulo vicioso
que alimenta la pobreza, porque
invertir en salud es promover las

(
MEDICUSMUNDI CATALUNYA
TRABAJA PARA:

- Fortalecer las redes sanitarias en
el sur para:

« Garantizar el acceso
+ Mejorar su calidad

- Prevenir enfermedades
» Promover la educacion sanitaria

« Contribuir al desarrollo integral
de los paises del Sur

medicusmundi Catalunya integra
sus intervenciones en la dindmi-
ca propia de los sistemas de sa-
lud locales y de sus estratégias,
haciendo mas acompanamiento

capacidades humanas.
J

que ejecucion directa.

~

(
LINEAS DE ACCION:

» Atencion Primaria de Salud:

« Construccion, rehabilitacion,
equipamiento y mantenimien-
to de infraestructuras sanitarias

« Formacion del personal sanita-
rio local

« Apoyo a la planificacion y ges-
tion de los distritos

« Apoyo a programas prioritarios
(VIH/sida, malaria, maternidad
segura, epidemias...)

+ Derechos sexuales y reproduc-
tivos

« Educacién sanitaria

+ Gestiodn de riesgos ante desastres
en el sector salud

J
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PROYECTOS DE COOPERACION

E%2 4
- /

L:‘Q

vV
‘W’
A \ campamentos |

de refuglados
saharauis - RASD

NS J

Alo largo del afo 2011, medicusmundi Catalunya ha gestionado 16 proyectos y programas*
en Angola, Mozambique, Republica Arabe Democratica Saharaui, Ecuador y Bolivia.

El conjunto de la Federacién de Asociaciones de Medicus Mundi en Espaina ha gestionado
en 2011 un total de 156 proyectos en 20 paises de Africa, América Latina y Asia.

*En esta memoria aparecen 13 fichas de proyectos, ya que algunas agrupan varias fases, consideradas
como proyectos diferentes, que suman este total de 16 proyectos.
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[ conVENIO 1 AFRICA LUSOFONA |

MEJORA DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE
SALUD EN LA ZONA SUR DE LA PROVINCIA DE CABO
DELGADO, MOZAMBIQUE

Este proyecto forma parte de un programa de 4 afios que se
lleva a cabo también en Angola, para mejorar y fortalecer la

red de atencién primaria de salud de ambos paises, trabajando
conjuntamente con sus ministerios de salud y sus profesionales
sanitarios, en especial en las zonas rurales, con menos acceso a
los servicios.

Zona: Provincia de Cabo Delgado, Mozambique

Ambito territorial: Distritos de Balama, Montepuez y Namuno

Ambito tematico: Atencion Primaria de Salud

Poblacion beneficiaria: 491.743 personas

Contraparte local: Ministerio de Salud de Mozambique (MISAU)

Financiadores:

AECID, Gobierno Vasco, ayuntamientos de Abrera, Gava,
Granollers, Lleida, Matadepera y Olot, y medicusmundi
Catalunya

Global: 3.293.933,08 €
Ejecutado en 2011:839.270 €

Duracién prevista: Diciembre 2007 — Mayo 2012
(prorrogado, fecha final inicial 30/11/11)

Presupuesto:

MMC esta presente en Mozambique desde el afo 1995 con
proyectos de fortalecimiento de los servicios de salud.

Objetivo general:

Fortalecer el desarrollo de la Atencién Primaria de Salud en la
zona sur de la provincia de Cabo Delgado.

Actividades:

- Mejora de la infraestructura, equipamiento y mantenimiento
de la red sanitaria primaria: construccion y equipamiento del
centro de salud de Nropa.

- Apoyo a la planificacion y gestion de las direcciones de salud
de los distritos y del Hospital Rural de Montepuez.

- Asesorfa para la mejora de la calidad y eficiencia de los servicios
de atencion primaria de salud.

- Formacion del personal de salud de los tres distritos.

- Fortalecer la estrategia de salud comunitaria en los distritos
(actividades de informacion, educaciéon y comunicacion y
atencion domiciliaria para personas con VIH)

Centro de Salud de Nropa el dia de la inauguracion

[ convENIO I AFRICA LUSOFONA |

MEJORA DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE
SALUD EN EL MUNICIPIO DE VIANA, ANGOLA

Este proyecto forma parte de un programa de 4 afos que

se lleva a cabo también en Mozambique, para mejorar y
fortalecer la red de atencidn primaria de salud de ambos paises,
trabajando conjuntamente con sus ministerios de salud y sus
profesionales sanitarios, en especial en las zonas rurales, con
menaos acceso a los servicios.

Zona: Provincia de Luanda, Angola

Ambito territorial: Municipio de Viana

Ambito tematico: Atencion Primaria de Salud

Poblacion beneficiaria: 750.000 personas

Contraparte local: Ministerio de Salud de Angola

AECID, PNUD y medicusmundi Catalunya
Global: 2.231.233,18 €

Ejecutado en 2011:674.917 €

Diciembre 2007 — Mayo 2012
(prorrogado, fecha final inicial 30/11/11)

Financiadores:

Presupuesto:

Duracidn prevista:

MMC estd presente en Angola desde el afio 1990 con proyectos
de fortalecimiento de los servicios de salud.

Objetivo general:

Fortalecer el desarrollo de la Atencion Primaria de Salud en el
municipio de Viana.

Actividades:

- Mejora de la infraestructura, equipamiento y mantenimiento
de la red sanitaria del municipio: construcciéon de dos Centros
de Consejo y Test Voluntario de VIH (CATV).

- Mejora de los procesos de planificacién y gestion del Sistema
Nacional de Salud en el ambito descentralizado.

- Implementacion del Programa de Mejora de la Calidad de los
servicios de atencién primaria de salud.

- Formacién de los profesionales de la red sanitaria (sanitarios
y personal de gestion), educadores sociales y agentes
comunitarios mejorando su capacidad técnica.

- Fortalecer la estrategia de salud comunitaria en los distritos
(actividades de informacién, educacion y comunicacion
mediante activistas y creacion de Grupos de Ayuda Mutua
para personas con VIH).

- Introduccion del enfoque de género en todo el proyecto.

Formacion del personal de limpieza de los centros de salud
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| CONVENIO 11 AFRICA LUSOFONA |

FORTALECIMIENTO DE LOS SERVICIOS PUBLICOS
DE SALUD EN LAS ZONAS DE INTERVENCION DE
LA COOPERACION ESPANOLA. ACCION 1: CABO
DELGADO, MOZAMBIQUE

Esta accion en la zona de Cabo Delgado, se enmarca dentro de
un programa de 4 afos que se realiza también en Angola, para
mejorar y fortalecer la red de atencién primaria de salud de
ambos pafses, trabajando conjuntamente con sus ministerios
de salud y profesionales sanitarios bajo la estrategia de la
atencién primaria de salud.

Zona: Provincia de Cabo Delgado, Mozambique

Ambito territorial: Distritos de Montepuez, Balama, Namuno,

Ancuabe, Meluco y Macomia

Ambito tematico: Atencion Primaria de Salud

Poblacion
beneficiaria:

Directa: 373 personas
Indirecta: 1.671.996 personas

Contraparte local: Ministerio de Salud de Mozambique (MISAU)

Financiadores: AECID y medicusmundi Catalunya

Presupuesto: Global: 2.724.349,64 €

Ejecutado en 2011:94.031 €

Duracion prevista: Enero 2011 - Diciembre 2014

MMC trabaja en Mozambique desde el afio 1995. Este convenio
actual es la continuacion de convenios y programas anteriores.

medicusmundi

catalunya

| CONVENIO 11 AFRICA LUSOFONA |

FORTALECIMIENTO DE LOS SERVICIOS PUBLICOS
DE SALUD EN LAS ZONAS DE INTERVENCION DE LA
COOPERACION ESPANOLA. ACCION 2: BIE, ANGOLA

Esta accién en la provincia de Bié, se enmarca dentro de un
programa de 4 afos que se realiza también en Mozambique,
para mejorar y fortalecer la red de atencién primaria de salud de
ambos paises, trabajando conjuntamente con sus ministerios
de salud y profesionales sanitarios bajo la estrategia de la
atencién primaria de salud.

Zona: Provincia de Bié, Angola

Ambito territorial: Municipios de Kamakupa y Catabola y

ciudad de Kuito

Ambito tematico: Atencion Primaria de Salud

Poblacion
beneficiaria:

Directa: 337 personas
Indirecta: 1.325.408 personas

Contraparte local: Ministerio de Salud de Angola

Financiadores: AECID y medicusmundi Catalunya
Global: 1.864.665 €
Ejecutado en 2011: 83.894 €

Duracion prevista: Enero 2011 - Diciembre 2014

Presupuesto:

MMC trabaja en Angola desde el ano 1990, principalmente en
la zona de Luanda, esta nueva intervencion en Bié supone un
cambio de zona.

Objetivo general:

Fortalecimiento del sector publico de salud a través de la
expansion y mejora de la red sanitaria, la formacién del personal y
el abordaje comunitario con énfasis en el enfoque de género y el
derecho a la salud.

Resultados esperados:

- Mejorada la red sanitaria primaria (infraestructuras y
equipamiento), en los Distritos de Namuno y Ancuabe.

- Mejorado el proceso de Planificacién a nivel Distrital
(Montepuez, Balama, Namuno).

- Aumentada la cantidad y calidad de los recursos humanos en
las Unidades Sanitarias.

- Mejorada la calidad de servicios y de atencion de los técnicos
de salud en las unidades sanitarias de los 3 distritos.

- Aumentada la participacion comunitaria en salud.

Objetivo general:

Fortalecimiento del sector publico de salud a través de la
expansion y mejora de la red sanitaria, la formacion del personal y
el abordaje comunitario con énfasis en el enfoque de género y el
derecho a la salud.

Resultados esperados:

- Mejorado el proceso de planificacién en el ambito provincial y
municipal (Kamacupa y Catabola).

- Aumentada la cantidad y la calidad de los recursos humanos
en las Unidades Sanitarias.

- Mejorada la calidad de los servicios y la atencion de los
técnicos de salud en las Unidades Sanitarias de los 2
municipios.

- Aumentada la participacion comunitaria en salud.

Visita de supervision en el centro de salud de Kwekwe

Inauguracion del curso de parteras en Bié
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| FORMACION DEL PERSONAL SANITARIO EN MOZAMBIQUE |

MEJORA DE LA FORMACION EN EL CENTRO DE
FORMACION DE INHAMBANE

MMC estd presente en Mozambique desde el afio 1995y
concretamente en la provincia de Inhambane desde 2005,
cuando se inici¢ la fase de identificacion de este proyecto de
formacion sanitaria que esta funcionando desde abril de 2006.

Esta ultima fase de 3 afos se orienta a la mejora de la
formacién del Centro de Formacion en Salud de Inhambane,
contribuyendo a incrementar y mejorar los recursos humanos
del sistema de salud.

Zona: Provincia de Inhambane Mozambique Formacién de formadores en el CFS de Inhambane

Ambito territorial: Ciudad de Inhambane

Ambito tematico: Formacion de personal sanitario

Poblacién Directa: 750 personas
beneficiaria: Indirecta: 1.267.035 personas

Contraparte local: Ministerio de Salud de Mozambique (MISAU)

Financiadores: Agencia Catalana de Cooperacion al
Desarrollo y medicusmundi Catalunya
Presupuesto: Global: 872.193,00 €

Ejecutado en 2011:67.091 €

Duracion prevista: Enero 2008 — Marzo 2011

Objetivo general:

Ampliar y fortalecer la capacidad técnica y de gestion del érea Biblioteca del CFS de Inhambane

de formacién en salud en la provincia de Inhambane.

Resultados esperados:

- Mejorada la calidad de la ensefanza y el aprendizaje en la
formacion inicial.

- Aumentada la capacidad pedagdgica y de gestion de la
formacién continuada.

Aula de formacién del CFS de Inhambane

Y
Wiy

Formacién de agentes de laboratorio en el CFS de Sala técnica del CFS de Inhambane
Inhambane
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| PROGRAMA SALUD ERATI, MOZAMBIQUE |
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FORTALECIMIENTO DE LA RED PRIMARIA DE SALUD EN EL VALLE DEL RiO LURIO Y FORMACION DE
RECURSOS HUMANOS EN LA PROVINCIA DE NAMPULA, MOZAMBIQUE - FASES 11 Y I

El Programa de Salud de Erati, lo llevamos a cabo Ayuda

en Accion, el Consejo Interhospitalario de Cooperacion y
medicusmundi desde 2005 con el objetivo de fortalecer el
sistema sanitario de la provincia de Nampula, al norte de
Mozambique, y que aun siendo una de las mas pobladas y que
mas contribuye al PIB del pafs, presenta los peores indicadores
de salud y desarrollo.

Concretamente en el distrito de Erati, en el ano 2004 el 68% de
su poblacién se encontraba en situaciéon de pobreza absoluta.
La red sanitaria era precaria y el sistema de transferencia entre
los centros deficiente, situacion agravada por los problemas

de transporte e infraestructuras, sobretodo en época de

lluvias. En este contexto los problemas de salud eran muchos,
principalmente los derivados del consumo de aguas no seguras
y la mortalidad materna e infantil.

Del analisis de esta situacion nacié este Programa, con 4
grandes lineas de accion:

1. Salud comunitaria y prevencion del VIH/Sida

2. Apoyo a la Direccion Distrital de Salud y a la Red de Atencion
Primaria

3. Apoyo a la Red de Atencion Secundaria (Hospital de Namapa)
4. Apoyo a la formacién de recursos humanos
medicusmundi se ha encargado de las lineas 2 y 4

Zona: Provincia de Nampula, Mozambique

Generalitat Valenciana, medicusmundi
Comunidad Valenciana-Alicante y
medicusmundi Catalunya

Financiadores:

Presupuesto:
FASE Il Global: 1.102.521 €

Ejecutado en 2011:114.053,90 €
FASE Il Global: 477.296,14 €

Ejecutado en 2011:357.972,11 €

Ambito territorial: Distritos de Erati y Memba

Ambito tematico:  Atencidn primaria de salud

Poblacion Directa:
beneficiaria: - 641 personas (fase II)
- 321 (fase ll)

Indirecta: 500.000 personas

Contraparte local: Ministerio de Salud de Mozambique (MISAU)

Test de malaria

Duracidn prevista:
FASE Il Noviembre 2008 — Marzo 2011
FASE Il Abril 2011 - Marzo 2012

Cuando termine la tercera fase, se iniciard una Ultima fase
de cierre para consolidar los impactos alcanzados y lograr
la transferencia a las autoridades locales, asegurando la
sostenibilidad del Programa.

Objetivo general:

Fortalecimiento de los servicios de atencién primaria de salud
de los distritos de Frati y Memba.

Resultados previstos:
- Mejorada la capacidad de gestion y planificacion sanitaria.

- Mejoradas las infraestructuras y equipamientos sanitarios.

- Mejorado el sistema de transferencia de pacientes de los
centro de atencion primaria hacia centros de salud superiores,
especialmente, en el caso de mujeres embarazadas hacia la
Maternidad.

- Fortalecidos los recursos humanos de la red sanitaria,
aumentando su formacion y capacitacion.

- Fortalecida la estrategia de salud comunitaria en el distrito de
Erati.

*Proyecto en consorcio con medicusmundi Comunidad Valenciana-Alicante. Forma parte
del Programa de Salud de Erati, en el que también participan Ayuda en Accién y el Consejo
Interhospitalario de Cooperacion (CIC).

Control pediatrico
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| MEDICAMENTOS ESENCIALES EN EL SAHARA |

AMPLIACION DEL LABORATORIO DE PRODUCCION
Y MEJORA DE LOS PROCESOS DE ELABORACION
DE MEDICAMENTOS EN LOS CAMPAMENTOS
SAHARAUIS EN TINDOUF, ARGELIA

La presencia de MMC en los campamentos se remonta a 1992.
Después de varias fases de construccién, equipamiento de

un laboratorio y formacion del personal, en 1998 se inicio la
produccion de medicamentos, que ha continuado hasta hoy.

El objetivo ha sido siempre mejorar la atencién sanitaria de la
poblacion de los campamentos, contribuyendo a una mayor
disponibilidad de medicamentos esenciales y a hacer un uso
racional de estos.

Zona: Campamentos de refugiados de Tindouf,

Argelia

Ambito tematico: Acceso a los medicamentos

Poblacién beneficiaria: 160.000 personas

Contraparte local: Ministerio de Salud de la Republica Arabe
Saharaui Democratica (RASD)

Financiadores: Agencia Catalana de Cooperacion al
Desarrollo y medicusmundi Catalunya

(fase actual)

Presupuesto: Global: 981.371,96 €

Ejecutado en 2011: 160.000 €

Duracion prevista: Febrero 2011 — Diciembre 2013

Objetivo general:

La fase actual prevé adecuar las infraestructuras, los
equipamientos y los procedimientos de trabajo del Laboratorio
de Medicamentos Esenciales Mohamed Embarek Fakal-la segun
las normas de buenas practicas, con el fin de mejorar el acceso
y la disponibilidad de medicamentos para la poblacion de los
campamentos de refugiados saharauis.

Resultados esperados:

- Rehabilitado y condicionado el laboratorio de medicamentos
esenciales.

- Remodelado el sistema de procedimientos y de gestion del
laboratorio para que sea operativo y eficiente.

- Estandarizadas e implementadas las técnicas de andlisis de control
de calidad de las materias primeras y del producto acabado.

- Realizadas las formaciones para la capacitacion metodoldgica
y técnica del personal.

)

| ATENCION PRIMARIA DE SALUD EN BOLIVIA |

FORTALECIMIENTO DE LA PLANIFICACION, GESTION Y
PRESTACION DE SERVICIOS DE LA RED DE ATENCION
PRIMARIA DE SALUD DE RIBERALTA, BOLIVIA

Nuestra presencia en Bolivia se remonta al afo 1993,
primeramente con proyectos especificos de control del Chagas y
la tuberculosis y mas adelante de fortalecimiento integral de los
servicios de atencién primaria de salud.

Este proyecto en Riberalta se orienta a la mejora de las
capacidades de planificacién y gestion del sistema sanitario para
lograr asi una mejora de los servicios prestados a la poblacién.

Zona Departamento del Beni, Bolivia

Ambito territorial: Municipio de Riberalta

Ambito tematico: Atencion Primaria de Salud

Poblacion
beneficiaria:

Directa: 157 personas
Indirecta: 91.263 personas

Contraparte local: Ministerio de Salud y Deportes de Bolivia

(DILOS)

Agencia Catalana de Cooperacion al
Desarrollo y medicusmundi Catalunya

Global: 1.046.214,50 €
Ejecutado en 2011: 55.033,67 €
Duracion prevista: Diciembre 2007 - Febrero 2011

Financiadores:

Presupuesto:

Objetivo general

Mejorar la cobertura y calidad de la red sanitaria local del
municipio de Riberalta

Resultados esperados:

- Fortalecidos la capacidad gestora y los procesos de
planificacion y prestacion de servicios de la red sanitaria.

- Creado un Centro de Comunicacion e Informacién de Salud.

- Mejorada la atenciéon primaria de salud en la zona rural y en la
urbana.

- Apoyo a la creacion de una seccion de educacién comunitaria
en salud.

- Fortalecidos los programas prioritarios de la red sanitaria.
- Fortalecida la red de laboratorios.

- Mejorado el Sistema de Informacion Sanitaria a nivel local.

Hospital de Riberalta
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| GESTION SISTEMAS DE SALUD EN BOLIVIA |

FORTALECIMIENTO DE LOS PROCESOS DE GESTION,
INFORMACION Y COMUNICACION EN EL SISTEMA
DE SALUD DEL MUNICIPIO DE RIBERALTA, BOLIVIA

Nuestra presencia en Bolivia se remonta al afo 1993,
primeramente con proyectos especificos de control del Chagas y
la tuberculosis y mas adelante de fortalecimiento integral de los
servicios de atencién primaria de salud.

Este proyecto en Riberalta busca mejorar la gestion de la
informacion sanitaria en el sistema de salud local, haciendo
hincapié en las herramientas informaticas y la planificacion.

Zona: Departamento del Beni, Bolivia

medicusmundi

catalunya

| SALUD SEXUALY REPRODUCTIVA EN BOLIVIA |

FORTALECIMIENTO DE ESTRATEGIAS PARA
MEJORAR EL CONOCIMIENTO Y LOS SERVICIOS DE
SALUD SEXUALY REPRODUCTIVA EN EL MUNICIPIO
DE RIBERALTA, BOLIVIA

El desconocimiento de los derechos sexuales y reproductivos,
asi como otros factores estructurales como la discriminacion de
género, comportan una escasa demanda de servicios de salud
sexual y reproductiva por parte de las mujeres, incrementando la
mortalidad materna e infantil.

Zona: Departamento del Beni, Bolivia

Ambito territorial: Municipio de Riberalta

Ambito territorial: Municipio de Riberalta

Ambito tematico: Salud sexual y reproductiva

Ambito tematico: Politicas sanitarias y gestion administrativa

Poblacion
beneficiaria:

Directa: 321 personas
Indirecta: 91.263 personas

Ministerio de Salud y Deportes de Bolivia
(DILOS)

Contraparte local:

Financiadores: Ayuntamiento de Barcelonay

medicusmundi Catalunya

Presupuesto: Global: 441.857,40 €

Poblacion
beneficiaria:

Directa: 700 personas
Indirecta: 101.283 personas

Ministerio de Salud y Deportes de Bolivia
(DILOS)

Agencia Catalana de Cooperacion al
Desarrollo y medicusmundi Catalunya

Global: 900.562,62 €
Ejecutado en 2011: 240.000 €

Contraparte local:

Financiadores:

Presupuesto:

Ejecutado en 2011:23.139,24 €

Duracion prevista: Febrero 2011 — Diciembre 2013

Duracion prevista: Septiembre 2008 - Febrero 2011

Objetivo general:

Fortalecer los procesos de planificacion y gestion en el sistema
local de salud.

Resultados esperados:

- Reforzada la capacidad de gestién municipal de los servicios
de salud.

- Fortalecidas las capacidades de planificacion y gestion de la
Red de Salud local.

- Desarrolladas herramientas informaticas para mejorar el acceso a
la informacion y comunicacion.

- Reforzada la biblioteca del sector salud en el municipio.

Formacién en gestion y planificacion

Objetivos:
- Fortalecer el ejercicio de los derechos sexuales y reproductivos
en el municipio de Riberalta.

- Fortalecer el desarrollo de estrategias para mejorar la oferta y la
demanda de servicios de salud sexual y reproductiva de la Red
de Salud.

Resultados esperados:

- Diseflada e implementada una estrategia de comunicacion
en Salud Sexual y Reproductiva y Derechos Sexuales y
Reproductivos.

- Mejoradas las condiciones para la atencién cualificada
materna y neonatal.

- Fortalecidas las estrategias de prevencion, diagnostico y
seguimiento de cancer de cuello uterino.

- Reforzados los servicios integrales de anticoncepcion.

- Fortalecido el trabajo comunitario en SSR y Género por parte
de asociaciones locales.

Taller de formacién de los informadores de salud
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| GESTION DE RIESGOS ANTE DESASTRES EN ECUADOR |

MEJORA DE LA PREPARACION DE LA RED DE SALUD PARA LA ATENCION EN EMERGENCIAS Y DESASTRES DE
LA PROVINCIA DE BOLIVAR, ECUADOR - FASES 1 Y 1l

Actualmente no disponemos de medios para frenar o Objetivos:

interrumpir un desastre natural, pero si que tenemos los - Fortalecer la planificacion, la preparacion y las capacidades
instrumentos para prepararnos ante su posible llegada y ante posibles desastres de la red de salud de la provincia de
minimizar sus efectos en las infraestructuras, la economia y la Bolivar.

salud de las personas. : . .
- Reducir la vulnerabilidad de las comunidades frente a un

desastre natural mejorando la comunicacién y el acceso
al sistema de salud creando conexiones con los saberes
ancestrales (fase I).

Con esta idea, naci6 a finales de 2009 esta nueva linea de
trabajo, orientada a la prevencién de los riesgos para la salud
de los desastres naturales en la provincia de Bolivar, en Ecuador.
Nace del andlisis de todas las amenazas (terremotos, fuertes
lluvias, desprendimientos de tierras, caida de ceniza, etc.) que

Resultados esperados:

afectan la zona a menudo, la vulnerabilidad de su poblacién y - Mejorado la seguridad hospitalaria de las unidades de
los mecanismos de respuesta al desastre del sistema de salud. salud de Facundo Vela, Matapalo, Chimbo y Las Naves en la
provincia de Bolivar, implementando medidas de refuerzo en
Zona: Provincia de Bolivar, Ecuador las infraestructuras y el equipamiento.
Ambito tematico: Accion humanitaria - Gestion de riesgos - Incrementado el nimero de personal cualificado en
Poblacién Directa: 76 profesionales sanitarios preparacion ante desastres y respuesta ante situaciones de
beneficiaria: Indirecta: 181.607 personas emergencia de la red de salud de Bolivar.
Contraparte local: Direccion Provincial de Salud de Bolivar - - Mejorada la capacidad de gestion y planificacion de la red
Ministerio de Salud de Ecuador de salud para la atencion en emergencias y desastres de la
rovincia de Bolivar.
Financiadores: AECID y medicusmundi Catalunya P
- Mejorada la resiliencia de las comunidades mediante la
Presupuesto: . - : - o
implementacion de mecanismos de preparacién comunitaria
FASE Global: 269.179,10 € y cuidado de la salud ante situaciones de desastres.
Ejecutado en 2011:89.726,37 €
FASE Il Global: 390.838,65 €

Ejecutado en 2011: 104.223,64 €

Duracion prevista:
FASE Il Diciembre 2009 — Junio 2011
FASE Il Septiembre 2011 — Diciembre 2012

Simulacro de actuacién en caso de emergencia Firma del convenio de colaboracién con las autoridades
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Visita de supervision

Centro de salud

Campesina con su hijo

| DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS EN ECUADOR |

MEJORAR LA INFORMACION Y SENSIBILIZACION
SOBRE LA EXIGIBILIDAD DE LOS DERECHOS
SEXUALES Y REPRODUCTIVOS EN LA PROVINCIA DE
GUAYAS, ECUADOR

El proyecto plantea incidir en el cumplimiento de los Derechos
Sexuales y Derechos Reproductivos, fortaleciendo los niveles de
informacion y difusion sobre estos derechos, modificando las
concepciones imperantes sobre sexualidad que no garantizan un
enfoque de derechos y libertades e incidiendo en la capacidad
de las mujeres para el cumplimiento de sus derechos.

Zona: Provincia de Guayas, Ecuador

Ambito territorial: Sectores de Guasmo, Flor de Bastion y
Bastion Popular de la ciudad de Guayaquil

Ambito tematico: Salud sexual y reproductiva

Poblacién Directa: 2.745 mujeres
beneficiaria: Indirecta: 31.486 personas

Contraparte local: Fundacion CEPAM-Guayaquil

Financiadores: Ayuntamiento de Sant Cugat, CEPAM y
medicusmundi Catalunya

Presupuesto: Global: 18.624,60 €

Ejecutado en 2011: 18.624,60 €

Duracion prevista: Octubre 2010 - Junio 2011

Objetivo general:

Fortalecimiento de las capacidades de las mujeres como
orientadoras y lideres de opinién en materia de derechos
sexuales y reproductivos en los sectores de Guasmo, Bastion
Popular y Flor de Bastion de la ciudad de Guayaquil.

Resultados esperados:

- Capacitadas 45 mujeres como orientadoras de derechos
sexuales y reproductivos, para desarrollar acciones de
informacion y promocion de estos derechos.

- Capacitadas 20 orientadoras como lideres de opinién
y participacion de estas en espacios y/o medios de
comunicacion para la exigibilidad de estos derechos por parte
de la ciudadania.

Taller de género y salud
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| DESARROLLO LOCAL EN ECUADOR |

PROGRAMA ALIANZAS PARA EL DESARROLLO DE BOLiVAR*

Proyecto realizado por la red Agora Nord Sud, de la que forma
parte medicusmundi Catalunya, junto con Veterinaris sense
fronteres, Enginyers sense fronteres, Entrepobles y Setem.

Incide en la mejora de las condiciones de vida, el incremento
productivo -en cantidad y calidad-, el acceso &gil a crédito y
financiacion, y la comercializacion de productos a los mercados
locales, nacionales e internacionales, dirigiéndose a los sectores
mas desfavorecidos de la provincia de Bolivar.

Zona: Departamento de Bolivar, Ecuador

Ambito territorial: Cantones de Las Naves , Echeandia y
Guaranda

Ambito tematico: Desarrollo local

Poblacion 2.039 familias

beneficiaria:

Contraparte local: En Catalunya: Agencia Catalana de
Cooperacioén al Desarrollo (ACCD),
Consorcio de Promocion Comercial de

Cataluna (COPCA) y Agora Nord Sud

En Ecuador: Grupo Social Fondo
Ecuatoriano Populorum Progressio
(FEPP), Fundacién Maquita Cusunchic
Comercializando como hermanos
(MCCH), Instituto de Ecologia y
desarrollo de las Comunidades Andinas
(IEDECA), Corporacién de Promocion de
Exportaciones e Inversiones (CORPEI) y
Comercializadora Solidaria Camari.

Financiadores: Agencia Catalana de Cooperacion al

Desarrollo

Presupuesto: 1.800.000,00 €

Duracion prevista: Enero 2008 — Marzo 2011
(prorrogado, fecha final inicial 30/11/11)

Produccién de queso

Objetivos:

- Mejorar el nivel de vida de las familias campesinas y reducir la
vulnerabilidad en las zonas de intervencion.

- Fundamentar un modelo técnico de desarrollo integral ,
humano y sostenible en toda la cadena productiva.

- Establecer principios y criterios practicos para una
cooperacion interinstitucional a nivel ecuatoriano y catalan.

Lineas de accion:

- Fortalecimiento socio-organizativo.

- Uso adecuado de los espacios yermos.
- Sistemas de riego.

- Produccién agropecuaria.

- Estructuras financieras locales.

- Empresas y comercializacion.

- Construccion de redes de entidades.

* Proyecto realizado por Agora Nord/Sud, red de ONGD a la que pertenece medicusmundi
Catalunya

Reunién de campesinos y campesinas



(s

PERSONAL EN LOS PROYECTOS

medicusmundi

catalunya

Para desarrollar los proyectos de cooperacion al desarrollo en Mozambique, Angola, Bolivia, Ecuador y los campamentos de refugia-
dos saharauis de Tindouf, Argelia, hemos contado con un total de 113 personas®, entre personal expatriado y personal local.

ANGOLA

Convenio AECID
Africa Luséfonaly ll
(ver también el

personal de Convenio

en Mozambique)

Proyecto Viana
Convenio AECID |

Coordinadora

- Irantzu Ortega

Administradora

- Lurdes Fonseca
(hasta abril)

Coordinador Médico

- Kibingo Wasefu-Odilao

Supervisor Sanitario

- Joaquim Hernani

Contable

- Makieleka Lusuamu

Educadores sociales

- Moises Antonio Ngongo

- Odete da Conceicao
Antonio

Logista

- Jorge Helder Jodo

Conductores

- Antonio Adriano
Joaguim

- Jodo Jose Mulombo
Morais

Proyecto Bié

Convenio AECID Il

Administrador

- José Luis Cenal
(desde marzo)

MOZAMBIQUE

Oficina Técnica en Maputo

Representante de pais

- Ivén Zahinos Ruiz

Técnica de proyectos

- Begofa Hermida Val

Administradora nacional

- Rachida Melo

Oficial administrativo

- Manuel Chicunisse
Mapingue

Contable

- Aissa Mahomed Hassan

Coordinador logistico

- Atanasio Fiosse Gune

Logista

- José Carlos Castelo
Branco Sing

Convenio AECID
Africa Lus6fonaly i
(ver también el personal
de Convenio en Angola)

Proyecto Cabo Delgado

Sur (Convenio AECID I)

Coordinadora

- Neus Peracaula

Técnicos sanitarios

- Laia Claramunt

- Anastacio Cardoso

Auxiliar administrativa

- Jacinta Rosério Adriano
(hasta julio)

Logistas

- Habil Jodo Antonio Azize

- Abudorramane Anli
Mepava

Conductores

- Felisberto Daudo

- Faustino Augusto

Programa cuidados
domiciliarios VIH
(actividad del proyecto
CD Sur Convenio AECID I)
Coordinadora-
administradora

- Tanit Iglesias

20 activistas

Proyecto Cabo Delgado
(Convenio AECID 1)
Administrador

- Pau Mora (desde julio)

Proyecto
Inhambane

Coordinador

- Viceng Martinez
Secretaria

- Manuela Julio Nasciment
Logista

- Hélder Anténio de Sousa

Proyecto
Erati (Fase Il y Ill)

Coordinadores

- Pablo Haro Pérez (hasta
febrero)

- Cristina Sonzogni (desde
mayo)

Administrador

- Javier Pérez (hasta
febrero)

Técnicos de salud

- Elena Cataldn

- Julio Morais (abril-
agosto)

- Joaquim Giralt (desde
octubre)

Logistas

- Lourengo Augusto Paulo

- Delio Clemete Dija

- Celso Bruno Jamaldine

Conductores

- Carlos Paulino

- Francisco Guedes
Arnaldo

BOLIVIA

Proyecto Riberalta
fortalecimiento
planificacion red de salud

Coordinadora

- Amelia Rodriguez

Técnico de salud

- Julio Morais (hasta
febrero)

Comunicadora

- Cicely Goda Asebey
(hasta enero)

Administrador

- Ivdn Tamayo (hasta
febrero)

Logista

- Tito Centeno Meave

Asistente logista y

conductor

- Pablo Aguilera Chono
(hasta enero)

Conductor

- Gonzalo Rivero Cala

Proyecto Riberalta
fortalecimiento gestion
del sistema de salud
Coordinadora

- Amelia Rodriguez
Logista

- Tito Centeno Meave
Conductor

- Gonzalo Rivero Cala

Proyecto Riberalta

salud sexual y

reproductiva

Coordinadora

- Amelia Rodriguez

Técnica de salud

- Mirtha Grande (desde
mayo)

Comunicadora

- lIse Prado

Antropoélogo

- Oswaldo Plaza Carlos

Logista

- Tito Centeno Meave

Conductor
- Gonzalo Rivero Cala

ECUADOR

Proyecto Bolivar
prevencién de riesgos de
desastres

Fasel

Coordinadora

- Cruz Rejas (hasta junio)

Administradora-Logista

- Verdnica Vanessa
Espinoza (hasta junio)

Voluntaria (apoyo)

- Lorena de Haro (hasta
junio)

Faselll

Coordinador

- Justo A. Calvo (desde
septiembre)

Administradora-Logista

- Veronica Vanessa Espinoza
(hasta junio)

Educadora social

- Maria Susana Salas
Noblecilla

Proyecto
salud sexual y
reproductiva
(Bolivar)

Coordinadora

- Cruz Rejas
Administradora-Logista

- Veronica Vanessa Espinoza
Voluntaria de apoyo

- Lorena de Haro

ARGELIA
CAMPAMENTOS
DE REFUGIADOS
SAHARAUIS EN
TINDOUF

Proyecto
laboratorio de
medicamentos
esenciales

Coordinadora proyecto
- Maria Elena del Cacho

Director laboratorio
- Mohamed Lamin Abdi

Subdirector y técnico

- Mayidi Abah

Técnicos

- Salama Azman Hussein
- Mulay Masoud

- Salama Azman Bnu

- Bachir Saleh

- Brahim Ahmed

- Salama Azman Hussein
- Mahfuda Mohamed Chej
Administrativa

- Fatimetu Ahmed

total.

*NOTA: Esta cifra contabiliza todo el personal local y
expatriado contratado (excluye la voluntaria de Ecua-
dor por no estar contratada, y en el caso de dos per-
sonas en un mismo cargo a lo largo del afo, o de una
misma persona desarrollando dos cargos, se conta-
biliza sélo una). En el listado se detallan los nombres
del personal local hasta el cargo de conductor, pero
los equipos se completan con personal de limpieza,
asistentes, guardas y activistas, reflejados en esta cifra
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LA ACCION DE MEDICUSMUNDI
CATALUNYA EN EL NORTE

En medicusmundi Catalunya entendemos que la verdadera lu-
cha por el desarrollo de todos los pueblos pasa por una distri-
bucion de la riqueza mas justa y por un cambio en los actuales
modelos de propiedad privada, produccién, distribucién y con-
sumo.

Es por ello que nuestra actuacién en el Norte, orientada a la
transformacion social, comprende actividades de sensibiliza-
cion, educacion para el desarrollo e incidencia politica, con
objeto de hacer crecer la conciencia y la practica ciudadana
de compromiso y solidaridad.

DERECHO A LA SALUD EN AFRICA

www.derechoalasaludenafrica.org

Tematica

Campana de Educacién para el Desarrollo que pretende
abordar los diferentes factores que impiden disfrutar

del derecho a la salud en el continente africano y Africa
subsahariana en particular, zona que afronta una importante
y variada carga de enfermedades con consecuencias
evidentes en su desarrollo social y econédmico. No se quiere
hacer sélo un retrato de la situacién, que puede parecer
incluso inabordable, sino mostrar que a la vez que hay

que mejorar la cooperacion que se estd haciendo desde
Cataluna, el Estado espafiol y Europa, hay iniciativas de éxito
en funcionamiento, alejadas de la visién afropesimista que a
menudo se tiene.

La campana pretende:

1. Ofrecer a la sociedad catalana informacién y conocimientos
sobre la situacion actual del derecho a la salud en Africa,
para favorecer compromisos y actitudes criticas y de
cambio hacia una sociedad global mas justa.

2.Fomentar un debate sobre el andlisis de la efectividad
de la Ayuda Oficial al Desarrollo en las politicas de salud
en el continente africano y reforzar el papel de las ONG
y la sociedad civil en la reivindicacion de la mejora y la
coherencia de las politicas de cooperacién internacional.

catalunya
africa
dretala

salut al'africa

Publico objetivo

La campana se dirige al publico en general, a pesar de que
algunas actividades se dirigen en especial a los profesionales
de la sanidad y la cooperacién y a los estudiantes de
secundaria y de las universidades catalanas.

Socios

Esta campana se ha ideado, disefiado y se ejecuta en
consorcio con Farmacéuticos Mundi.

Duracion

Inicio: 2011 - Finalizacion: 2013

Financiacion

- Agencia Catalana de Cooperacion al Desarrollo (ACCD)
- Ayuntamiento de Barcelona

Actividades afno 2011

- Muestra de Filmes y Documentales en los cines Girona de
Barcelona (4 sesiones).

- Muestra de Filmes y Documentales en diversas poblaciones
catalanas: Olot, Terrassa, el Prat de Llobregat, Vielha y Girona.

- Muestra de Filmes y Documentales en la Universidad Autbnoma
de Barcelona (1 sesion).

- Muestra de Filmes y Documentales en la Universidad Rovira i
Virgili de Tarragona (1 sesion).

- Jornada “;Qué estd cambiando en la cooperacion en salud?” el
16 de noviembre en Barcelona.

- 5 representaciones de la performance teatral “Un pequerio
gesto, grandes cambios” con la compafia de teatro Frec a
frec en institutos de secundaria y fiestas de cooperacion de
diversos municipios.

- 5 boletines electronicos (periodicidad mensual, se inician en
julio).

Para realizar estas actividades hemos contado con la

colaboracion de un Consejo Asesor de expertos formado por

9 personas (ver el apartado "Voluntariado y colaboraciones”de

esta Memoria).




MEDICAMENTOS QUE NO CURAN

www.medicamentsquenocuren.org

Tematica

medicusmundi

catalunya

SALUD PARA EL DESARROLLO

www.saludxdesarrollo.org

Tematica

Partiendo de la idea de que cooperar no es dar los

que nos sobra esta campana pretende sensibilizar a la
poblacion catalana en relacion al uso y la disponibilidad
de medicamentos, tanto en el Norte como en el Sur, y dar
a conocer las consecuencias nefastas de las donaciones
inadecuadas en los paises en desarrollo y denunciar como
mas de 2.000 millones de personas en el mundo no tienen
acceso a medicamentos esenciales de calidad.

Publico objetivo

La campana se dirige a la poblaciéon catalana en general, a

través de la web y de charlas.

Ademas, consta de dos actividades especialmente disefadas

para dos publicos concretos:

- Charlas con el personal sanitario y estudiantes de disciplinas
sanitarias.

- Dindmica para chicos y chicas de 12 a 18 afos, con
materiales pedagogicos especificos.

Campana de sensibilizacién para dar a conocer la vinculacién
entre derecho humano y salud, y entre salud y desarrollo, para
contribuir, a medio plazo, a mejorar la cooperacion sanitaria
que se realiza desde Catalunya.

Tratando la salud como derecho humano y como medio
para conseguir el desarrollo humano vy, en Ultima instancia,
la erradicacion de la pobreza, analizamos la situacion de
desigualdad en salud, asi como los avances o retrocesos
acaecidos en los Ultimos afos y hacemos propuestas de
mejora.

Publico objetivo

Se dirige a la poblacion catalana en general, aunque hay
actividades concretas para un publico mas especializado,
formado por personal sanitario, de las administraciones,
estudiantes de masteres de cooperacion y de disciplinas
sanitarias y personas vinculadas al mundo de la cooperacion
internacional.

Socios

Socio

Esta campana fue impulsada en 2003 por Cruz Roja Catalunya,
Farmacéuticos Mundiy medicusmundi Catalunya.

A partir del afo 2004 la desarrollan Farmacéuticos Mundi y
medicusmundi Catalunya.

Esta campana se ha ideado, disefiado y se ejecuta en
consorcio con Farmacéuticos Mundi.

Duracion

Duracion

La duracion inicial prevista era de enero de 2008 a diciembre
de 2010, pero finalmente finalizd en febrero de 2011.

Inicio: 2003 - Finalizacién: vigente mientras haya demanda de
charlas y talleres.

Financiacion

Financiacion

A lo largo de todos estos afos de campana se ha contado
con el apoyo de:

- Agencia Catalana de Cooperacion al Desarrollo (ACCD)
- Diputacion de Barcelona

- Ayuntamiento de Sant Cugat del Valles

- Ayuntamiento de Lleida

Desde el curso 2008-2009 la campana funciona sin
financiacion publica, Unicamente a demanda de los centros
educativos.

- Agencia Catalana de Cooperacion al Desarrollo (ACCD)
- Ayuntamiento de Barcelona

Actividades afio 2011

Actividades afno 2011

13 charlas en escuelas e institutos de Tarragona, Granollers,
Sitges y Terrassa, en las que han participado un total de 390
alumnos de secundaria y médulos formativos.

Las actividades se desarrollaron principalmente entre 2008
y 2010, pero en 2011 se llevaron a cabo las acciones de
incidencia politica, que siguen también en 2012.

- Acto de clausura de la campana y presentacion de
propuestas (en febrero)

- Comparecencia en el Parlamento catalan para presentar
las propuestas de mejora de la campana y, en especial, la
propuesta acerca de los recursos humanos en los paises
en vias de desarrollo (septiembre) (ya en 2012 se lograra la
aprobacion de una propuesta de resolucion al respecto).

Para realizar estas actividades hemos contado con la

colaboracion de un Consejo Asesor de expertos formado en
2010 por 11 personas.
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ALIANZA TASA ROBIN HOOD

www.facebook.com/tasarobinhood
Tematica

A través de FAMME nos hemos
unido a esta iniciativa global
liderada por Intermén Oxfam
para reclamar una tasa del
0,05% sobre las transacciones
financieras internacionales
especulativas. Con esta tasa se
recaudarian mas de 300.000
millones de euros en todo el
mundo, que se destinarfan

a reducir las desigualdades
sociales, combatir la pobreza
y luchar contra el cambio
climético.

TAsAY
ROBIN
HOOD

Desde medicusmundi Catalunya hemos participado en la
Fiesta de la Esperanza de Intermon, celebrada el 10 de abril
en Barcelona y dedicada en 2011 a la tasa Robin Hood, y
hemos colaborado en la difusion de la campana a través de
nuestros canales de comunicacion.

EXPOSICIONES
Las enfermedades de la pobreza

Conjunto de 20 paneles explicativos del estado de salud

en Angola y Mozambique y de la tarea que ha realizado
medicusmundi Catalunya en el marco del programa Africa
Lusdfona, y que se ilustran con fotografias de Flaviano de Pablo.

La version en castellano se expone de la mano de
medicusmundi Madrid y medicusmundi Cantabria en
diferentes espacios. La version en cataldn se ha expuesto en
diferentes espacios desde finales de 2007 y concretamente
en 2011 en: la Facultad de Farmacia de la Universidad de
Barcelona, en el Instituto Callipolis de Tarragona y en los
centros de atencion primaria de salud de Gava y Rubif.

Objetivos del Milenio

Disefiada en el marco de la campana “La Salud en el Milenio:
una firma pendiente’, junto a Farmamundi, aborda los objetivos
de desarrollo del milenio en materia de salud. En 2011 se ha
expuesto en el Colegio Oficial de Farmacia de Lleiday en las
oficinas centrales de Banca Civica en Barcelona.

Hijos del sol y del viento

Nuestro colaborador Flaviano de Pablo y Paco Delgado, de la
ACAPS, muestran a través de sus fotograffas como es la vida
en los campamentos de refugiados saharauis de Tindouf,

en Argelia, donde medicusmundi Catalunya desarrolla un
proyecto de produccion de medicamentos desde hace mas
de una década. La muestra ha visitado en 2011 el Hospital de
Mataro y el Hospital Universitario de Bellvitge.

FERIAS Y MUESTRAS
162 Muestra de Asociaciones de Barcelona

Celebrada el 24 y 25 de septiembre en Plaza Catalufa,
en el marco de las Fiestas de la Merce: stand compartido
con Farmamundi con informacién y venta de materiales
promocionales.

Fiesta de la Cooperacion y Fiesta de Otorio de Sant Cugat
del Valles

El 29 de mayo y 26 de noviembre respectivamente:
participacion como miembros de la Xarxa Sant Cugat Solidari
con la difusién de materiales informativos.

Solidarium de Lleida

Feria de entidades solidarias de la ciudad de Lleida, celebrada
los dias 15y 16 de octubre: difusion de materiales e
informacion y representacion de la performance teatral “Un
pequenio gesto, grandes cambios” de la campana "Derecho a la
salud en Africa”

Fiesta solidaria de Vilanova i la Geltru

Celebrada el 22 de octubre: representacion de la performance
teatral “Un pequeno gesto, grandes cambios” de la campanfa
“Derecho a la salud en Africa”

PUBLICACIONES
Revista

Publicacién editada

en cataldny castellano
dirigida a nuestra base
social y a la sociedad en
general, con informacién
sobre nuestra tarea y
articulos del mundo de
la cooperacion. En 2011
se han publicado los
numeros 132y 133.

Memoria 2010

Recopilacion de las actividades y
proyectos realizados a lo largo del afio,
para informar de manera clara y transparente
a la sociedad catalana.

Informe Salud 2011

La Federacién de Asociaciones de Medicus Mundi Espafa, de
la cual forma parte medicusmundi Catalunya, ha realizado un
nuevo informe de “La salud en la cooperacién al desarrollo

y la accion humanitaria, 2011, publicado a finales de afio.
Esta publicacién que alcanza ya su décima edicion ha sido
premiada por el Diario Médico con el premio “Mejores ideas
de la sanidad 2011"

Il Jornada de Actualizacion en Multiculturalidad y Salud -
compilacion de ponencias

Publicacion que recoge las ponencias y mesas redondas de
dicha jornada organizada por medicusmundi Catalunya en
colaboracién con la UdL en Lleida el 16 de marzo.
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COMUNICACION EN INTERNET

A través de nuestra web institucional y de las webs especificas de
las campanas puede sequirse la actualidad de la asociacion:

|
|

- www.medicusmundi.es/catalunya (integrada en la web de
FAMME www.medicusmundi.es)

- www.derechoalasaludenafrica.org

- www.medicamentsquenocuren.org

- www.saludxdesarrollo.org

- www.stopmalarianow.org

- www.sidafrica.net

La campafa “Derecho a la salud en Africa’ cuenta también
con Twittery Facebook.

También disponemos de un canal de Youtube y de la
television online www.medicusmundi.tv

APARICIONES EN PRENSA

En 2011 medicusmundi Catalunya ha estado presente en los
medios de comunicacion 150 veces en forma de entrevistas y
noticias.

Resumen de las apariciones en los medios de comunicacion

- 12 apariciones en prensa escrita

- 8 entrevistas radiofénicas o emision de informacion en radio
- 9 entrevistas televisivas o emision de informacion y reportajes
- 121 noticias en webs externas.

PARTICIPACION EN MASTERS, CONGRESOS Y JORNADAS

medicusmundi Catalunya participa activamente en
numerosas actividades docentes para aportar su
conocimiento en salud, desarrollo y cooperacion y trabajar
en red para fortalecer y mejorar la cooperacion catalana.
Entre otros, destacamos la participacién con ponencias,
presentaciones y docencia, en:

|
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- Master en Salud Internacional y Medicina Tropical de la UAB.
- Master de Medicina Tropical de la UB.
- Escuela de Enfermeria de Bellvitge de la UB.

- Curso de“Introduccion a la cooperacion internacional y la
ayuda humanitaria sanitario-farmacéutica”de la Facultad de
Farmacia de la UB.

- Postgrado de Cooperacién de la Universidad Rovira i Virgili
de Tarragona.

- Jornadas organizadas por Red Activas en Barcelona sobre la
Eficacia de la Ayuda en Salud Sexual y Reproductiva.

- La experiencia de la cooperacién en Africa explicada a
alumnos de secundaria de diversos institutos de educacion
secundaria.

En Lleida, organizada por el grupo de voluntariado de esta
poblacion, medicusmundi Catalunya celebrd la Il Jornada de
Actualizacion en Multiculturalidad y Salud, el 16 de marzo,
con la colaboracién de la Universidad de Lleida, el Centro de
Vacunaciones Internacionales Eixample y el Institut Catala de
la Salut - APS Lleida.

Y en Mozambique, medicusmundi organizé la segunda edicion
de las jornadas “Cooperacién en el sector salud en Mozambique:
aspectos contemporaneos”, celebradas en la Universidad
Eduardo Mondlane de Maputo los dias 10y 11 de octubre.

medicusmundi
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AGORA NORD SUD

medicusmundi Catalunya forma parte de la red Agora Nord
Sud junto con Entrepobles, Veterinaris sense Fronteres,
Enginyers sense Fronteres y Setem.

En 201 1,Agora Nord Sud ha seguido desarrollando, hasta
marzo, el proyecto de cooperacion “Alianzas para Bolivar”
en Ecuador (ver la ficha en el apartado “La accién de
medicusmundi Catalunya en el Sur”de esta Memoria) y en
Cataluna ha realizado diversas actividades de formacion e
incidencia politica.

Formacion externa

- Seminario sobre cooperacién empresarial

Formacion interna

- Impacto de la extraccion petrolifera en América del Sur a
cargo del investigador boliviano Pablo Villegas.

- Desarrollo y post-desarrollo, decrecimiento y buen vivir, a
cargo de Eduardo Gudyna del Centro Latinoamericano de
Ecologfa Social de Uruguay.

Incidencia politica

Manifiestos y declaraciones: uno de los principales temas de
trabajo en 2011 ha sido el papel de la empresa privada en la
cooperacion. Se ha elaborado un posicionamiento al respecto
y se ha organizado el seminario ya citado.

Debates con los representantes de los partidos politicos:
organizacion de dos debates, el primero en mayo para
conocer los programas de cooperacion de cada partido
de cara a las elecciones municipales 2011, y el segundo en
octubre de cara a las elecciones generales.

Federacion Catalana de ONGD: en 2011 algunos miembros
de las entidades de Agora han participado en la Junta
Directiva de la Federacion y en comisiones de trabajo

También se ha seguido el trabajo de la Coordinadora de ONG
de Espafia en politicas de cooperacion.

Ag ora-DC/

Nord-Sud

ONG C
Entrepobles - Eng:nyﬂna Sense Fronteres - Medicus Mundi
SETEM - Veterinaris Sense Fronteres
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VOLUNTARIADOY
COLABORACIONES

medicusmundi Catalunya es una aso-
ciacion abierta a la participacion de la
sociedad. Nuestros voluntarios y volun-
tarias dedican parte de su tiempo, de
manera comprometida, responsable
y desinteresada, a colaborar en activi-
dades muy diversas de la asociacion, y
cuentan con un acuerdo de compromi-
soy seguro de voluntariado. De manera
mas puntual participan, también desin-
teresadamente, nuestros colaboradores
y colaboradoras.

En 2011 hemos contado con la cola-
boracion de 39 personas, de las cuales
11 son miembros y asesores de junta,
12 son voluntarias, 8 colaboradoras y 8
expertas que nos han asesorado en la
campafa “Derecho a la salud en Africa”

Cabe destacar el trabajo del Grupo de
Lleida, que con su activa participacién
hace posible la presencia de medicus-
mundi Catalunya en esta provincia. En
2011 han organizado la Il Jornada de
Actualizaciéon en Multiculturalidad y
Salud, y nos han seguido representan-
do en las reuniones de la Coordinado-
ra de ONGs y movimientos sociales de
Lleida y en el Solidarium, la Feria de En-
tidades Solidarias de la ciudad.

RELACION DE PERSONAS
VOLUNTARIAS:

Grupo de Lleida:
Mariola Espejo
Montse Esquerda
Eva Miquel
Esperanca Surds

Comunicacion:
Flaviano de Pablo
Alfonso Caracuel

Sensibilizacion y EpD:
Maria Cristina Alvarez

Marketing:
Nuria Garcia

Proyectos de cooperacion:
América Pérez
Lorena de Haro

Subvenciones:
Anna Guix

Financiacion y empresas:
Josep Tusell

Asesores de la Junta Directiva:
Pepa Sardanés

Isabel Vargas

Alex Llobera

RELACION DE PERSONAS
COLABORADORAS:

Grupo de Lleida:
Francesc Domingo

Comunicacion:
Jaume Ruiz-Olalla

Traducciones:
Silvia Aymerich

Sensibilizacion y EpD:
Aimada Solé

Proyectos de cooperacion:
Cecilia Camilién

Proyecto Sahara:
Maria Elena del Cacho
Carles Codina

Montse Cofan
Victoria Luanco

Asesoramiento legal:
Jordi Moraté

Consejo Asesor de la campaiia
“Derecho a la salud en Africa”:
Viceng Cararach

Eduard Soler

Rita Marzoa

Ivan Zahinos

Oscar Mateos

Josep Maria Royo

Enric Prats

Quique Bassat

M. Cristina Alvarez

iIMUCHAS GRACIAS A
TODOS Y TODAS POR
VUESTRA COLABORACION!
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La politica financiera de medicusmun-
di Catalunya garantiza que los recursos
captados se destinan a la mision de la
organizacién. En nuestra web, en el
apartado “Como nos financiamos’, pue-
de consultarse la politica de inversiones
y la politica de transparencia y rendi-
cién de cuentas.

medicusmundi Catalunya somete
anualmente sus cuentas, desde el afio
1992, a una AUDITORIA EXTERNA. Las
cuentas completas del ejercicio eco-
némico de 2011 han sido auditadas y
aprobadas sin reservas por Emili Coll i
Collet (Registro Oficial de Auditores de
Cuentas del Ministerio de Economia y
Hacienda - ROAC - N° S1968). Estén a
disposicion de las personas interesadas
en la sede de la asociaciéon y también en
nuestra web.

Como se detalla en los graficos, nues-
tros recursos provienen tanto de fondos
publicos como privados. De entre los
privados, en 2011 destacamos las cuo-
tas regulares de nuestros 621 socios y
socias, las aportaciones de 80 donantes
(personas que colaboran econémica-
mente de manera puntual o periddica,
pero sin adquirir los derechos y obliga-
ciones de las personas asociadas), asi
como las colaboraciones puntuales a
través de los programas de puntos de
Caixabank y Banca Civica.

* El gjercicio 2011 tiene un resultado
negativo de 7.706,05€.

medicusmundi
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LAS CUENTAS,
CLARAS

ORIGEN DE LOS RECURSOS*

Fondos privados Intereses y otros
145.916,45€ 7.443,19€
5,85% 0,30%
Administraciones
localesy %?véggzlgé Gobierno espanol
’ 4 68‘V 1.377.682,07€
e 55,23%
Gobiernos ———

autondémicos
861.428,67€

34,54%
TOTAL 2.494.320,84€

DESTINO DE LOS RECURSOS*

Gastos de
administraciéon
265.095,30€

10,60%
Comunicaciony

captacion de fondos
29.799,04€
1,19%

Proyectos de
desarrollo
2.107.264,12¢€
84,22%

Proyectos de ——
educaciony
sensibilizaciéon
99.868,43€
3,99%

TOTAL 2.502.026,89€

RECURSOS POR PAISES

Bolivia
251.189,19¢€
Angola 11,92%
484.780,04€
23,01% Ecuador
149.699,80€
7,10%
Mozambique )
1.092.761,54€ — Argelia
51,86% (campamentos
saharauis-RASD)

128.833,55€
TOTAL 2.107.264,12€

6,11%
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(que quiere decir gracias en lengua changana, una lengua que habla la poblacion
changana establecida en el sur de Mozambique, parte de Sudafrica y en Malawi)

IKANIMAMBO!

_J

...alos socios y socias

...alos voluntarios y voluntarias
...al Grupo de Lleida

...al personal de aquiy de alla
...a las contrapartes locales

...a nuestros financiadores

POR VUESTRO APOYO, VUESTRO TIEM-
PO, VUESTRA COLABORACION DESIN-
TERESADA, POR TRABAJAR CON NO-
SOTROS PARA QUE LA SALUD SEA UN
DERECHO AL ALCANCE DE TODAS LAS
PERSONAS

FINANCIADORES

Programa Naciones Unidas para el
Desarrollo (PNUD)

Agencia Espainola de Cooperacién
Internacional al Desarrollo (AECID)

Ageéncia Catalana de Cooperacio al
Desenvolupament (ACCD)

Generalitat Valenciana
Gobierno Vasco

Diputacién de Lleida
Ayuntamiento de Abrera
Ayuntamiento de Barcelona
Ayuntamiento de Gava
Ayuntamiento de Granollers
Ayuntamiento de Lleida
Ayuntamiento de Matadepera

Ayuntamiento de Sant Cugat del Vallés

CAMFIC - Sociedad Catalana de
Medicina Familiar y Comunitaria

Hospital Clinic de Barcelona

OTROS COLABORADORES

ACAPS - Federacion de Asociaciones
Catalanas Amigas del Pueblo Saharaui

AAPSIB - Asociaciéon de Amigos del
Pueblo Saharaui de Islas Baleares
Africa 70

Bioser S.A.

Cinta Plast

Consenur S.A.

Consorcio de Salud y Social de Catalufa
CSC Consultoria i Gestié SA

Facultad de Farmacia UB - Servicio de
Desarrollo del Medicamento
Hewlett Packard Espafiola S. A.
Intraser S.L.

Levox Industrial S.L.

Lisot

Merck Millipore

MRW

Notaria Mercedes Martinez Parra
Ravermon

Unidad de Medicina Tropical y Salud
Internacional Drassanes

Sr. Ramon Ramon

CONTRAPARTES LOCALES

Angola

Ministerio de Salud de Angola
Direccién Provincial de Salud de Luanda
Direccion Provincial de Salud de Bié
Reparticion Municipal de Salud de Viana
Reparticion Municipal de Salud
Camacupa

Reparticion Municipal de Salud de Kuito
Reparticion Municipal de Salud de
Katabola

Mozambique

Ministerio de Salud de Mozambique
Ministerio de Negocios Extranjeros y
Cooperacion de Mozambique
Direcciéon Provincial de Salud de Cabo
Delgado

Direccién Provincial de Salud de Nampula
Direccion Provincial de Salud de
Inhambane

Servicios Distritales de Salud, Mujer

y Accién Social de los distritos de
Montepuez, Balama, Namuno, Macomia,
Meluco, Ancuabe, Erati y Memba

Centro de Formacién de Salud de
Inhambane

Centro de Formacion de Salud de
Pemba

Sahara
Ministerio de Salud de la Republica
Arabe Saharaui Democrética

Bolivia
Ministerio de Salud de Bolivia
Directorio Local de Salud de Riberalta

Ecuador

Ministerio de Salud de Ecuador
Fundacion Centro Ecuatoriano para
la Promocién y Accion de la Mujer
(CEPAM-GUAYAQUIL)

Grupo Social Fondo Ecuatoriano
Populorum Progressio (FEPP)
Fundacién Maquita Cusunchic
Comercializando como hermanos
(MCCH)

Instituto de Ecologia y desarrollo de las
Comunidades Andinas (IEDECA)
Corporacién de Promocion de
Exportaciones e Inversiones (CORPEI)
Comercializadora Solidaria Camari

INSTITUCIONES COLABORADORAS

Colegio Oficial de Médicos de Barcelona
Colegio Oficial de Médicos de Tarragona
Colegio Oficial de Médicos de Girona
Colegio Oficial de Médicos de Lleida
Colegio Oficial de Enfermeria de
Barcelona

Colegio Oficial de Enfermeria de Lleida
Colegio Oficial de Farmacéuticos de
Barcelona

Colegio Oficial de Farmacéuticos de
Tarragona

Colegio Oficial de Farmacéuticos de
Lleida

GRACIAS, ESPECIALMENTE,
a los trabajadores y trabajadoras de
Radio Televisién Espanola.



medicusmundi

catalunya

C/ Secretari Coloma, 112, 1°. Edificio Podium
8024 Barcelona
Tel. 93 418 47 62
Fax 93 213 19 81
e-mail: catalunya@medicusmundi.es
www.medicusmundi.es/catalunya



