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Foto de portada:  
El 7 de octubre, el ejército 
israelí comienza a bombar-
dear la Franja de Gaza en 
respuesta al ataque que  
el ala militar de Hamás lleva  
a cabo en Israel.
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Gaza: basta ya
Escribimos estas líneas sin saber si se habrá 
producido un alto el fuego en Gaza cuando las leas*. 
MSF así lo hemos exigido sin cesar para que esta 
barbarie termine.
Desde la masacre de Hamás, el 7 de octubre, y los 
bombardeos intensos e indiscriminados del ejército 
irsaelí, hemos sido testigos del horror en Gaza: 
niñas y niños amputados, mujeres embarazadas 
que no pueden llegar a los hospitales para dar a 
luz, hogares hechos ruinas. Ya son más de 14 500 
personas fallecidas y 35 000 heridas**. 
Nuestros equipos están aterrorizados. Siguen 
trabajando de manera incansable en hospitales 
inundados por miles de personas con graves 
heridas y quemaduras. Hospitales, ambulancias, 
personal sanitario y pacientes han sido alcanzados 
por los combates y atacados.
Basta ya con esta falta de humanidad.
La población civil, los hospitales y el personal 
médico no pueden ser nunca un objetivo bélico. 
Basta. 
Ya.

El  altavoz
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* A 23 de noviembre de 2023.

** Fuente: Ministerio de Salud  
en la Franja de Gaza.



Al inicio de la guerra, MSF contábamos 
con 300 compañeros en la Franja de Gaza, 
la mayoría palestinos. A pesar de los 
bombardeos, siguieron atendiendo a los 
pacientes. Contamos el primer mes del 
conflicto a través de algunas de sus notas 
de voz. El pasado 14 de noviembre,  
conseguimos que un equipo de 15 trabaja-
dores entrara en Gaza como refuerzo*.

Voces desde Gaza

“Empezamos  
a operar  
en el suelo”

Primera semana
“Los ataques [aéreos] 
continúan en la ciudad  
de Gaza”

“La situación es horrible, con 
enormes bajas israelíes y 
palestinas”, describía nuestro 
coordinador general en Gaza, 
Matthias Kannes, el pasado  
10 de octubre. El zumbido de 
los ataques aéreos se escucha-
ba de fondo en su nota de voz.  
La tragedia solo acababa  
de comenzar. Al día siguiente, 
Darwin Díaz, coordinador 
médico en la zona nos contaba 
a qué nos estábamos enfren-

tando: “Hoy es el cuarto día  
de hostilidades. Hasta la fecha 
estamos trabajando 24/7  
para asistir a la población […] 
También es muy difícil para 
nuestros colegas palestinos 
porque perdieron sus casas  
en los ataques [aéreos]  
y varios de ellos perdieron  
a sus familiares”. 

Por Eva Garrido
Unidad de Contenidos Creativos
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Segunda y tercera  
semana

“La medicación está 
disminuyendo”

Un mes después
“Hay un francotirador 
que atacó a  
cuatro pacientes”

“Ya no hay agua potable. No 
tenemos electricidad. En los 
hospitales apenas se puede 
trabajar. La medicación está 
disminuyendo”, detallaba 
Mohammed Abu Mughaiseb, 
coordinador médico adjunto  
de MSF en Gaza, el 16 de 
octubre. Nueve días más tarde, 
nos hicimos eco de una de las 
historias más duras. Nuestro 
compañero y cirujano Moham-
med Obeid nos explicaba a 
través de una foto cómo había 

tenido que operar a un niño  
de 9 años en el suelo del 
Hospital Al Shifa y solo  
con una ligera sedación debido  
a la falta de medicamentos. 

“Nuestro quirófano estaba lleno. 
Empezamos a operar en  
el suelo. Le hemos amputado 
delante de su madre y de  
su hermana”, contaba quebrado. 
Esta semana, Cisjordania 
también empezó a ser  
bombardeada.

El 11 de noviembre, cuando el 
Hospital Al Shifa había sido 
bombardeado varias veces,  
Mohammed Obeid volvía a 
darnos testimonio del horror: 

“Hay un francotirador que atacó 
a cuatro pacientes […] Tenemos 
dos pacientes neonatos que 
han muerto porque la incuba-
dora no funciona y no hay 
electricidad […] Nadie nos 
escucha. Queremos que alguien 
nos garantice que pueden 
evacuar a los pacientes”.  
Un día más tarde y también 
desde Al Shifa, un cirujano nos 
aseguraba que el equipo 

médico había aceptado 
abandonar el hospital solo  
si antes se evacuaba a los  
600 pacientes y 37 bebés 
prematuros ingresados.  

“No queremos abandonar  
a nuestros pacientes”,  
sentenciaba.
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Reportaje



El doctor Aboubakr Bakri conoce muy bien Sudán  
y Médicos Sin Fronteras (MSF). Nació en la región 
sudanesa de Kordofán y lleva 15 años trabajando  
en MSF desde distintos contextos. Ahora se encuen-
tra en su país natal, sumido en una guerra desde  
el pasado mes de abril de la que ya no se habla.  
Con profesionalidad y el cariño que le tiene  
a su tierra, Bakri nos relata las heridas de guerra  
y sus consecuencias.
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Seguimos 
en Sudán

Zona de pediatría 
del Hospital Adré, 
en el este de Chad, 
donde niñas y 
niños son atendi-
dos por personal 
de Médicos Sin 
Fronteras.

asta el verano pasado, siempre había vuelto a mi 
país a través de Jartum, la capital, pero en julio 
llegué a través de Puerto Sudán. Me pareció 
extraño, especialmente al recordar la última vez 
que estuve allí. Solo tenía 9 años y siempre quise 
volver. No pensé que tendría que hacerlo en 
semejantes circunstancias. Cuando el avión 
estaba aterrizando, sentí una gran tristeza al 
pensar que mi familia no me recibiría en el 
aeropuerto y que no podría ver a muchos de mis 
amigos. Ahora se encuentran fuera del país o 
están en otros lugares que desconozco.

El día a día ha cambiado por completo incluso 
en lugares alejados de los focos del conflicto 
armado, como Puerto Sudán. La población 

H

Por el Dr. Aboubakr Bakri
Supervisor de proyectos MSF  
en África Oriental
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desplazada se ha concentrado en ciudades cada 
vez más masificadas. En el antiguo campus 
universitario hay familias que viven en refugios 
precarios que apenas pueden resistir la estación  
de lluvias. El acceso al agua potable es un gran 
problema y quienes logran conseguir una comida 
no saben si podrán recibir la siguiente. Es evidente 
que el hecho de vivir con esta incertidumbre 
mientras intentan salir adelante para mantener  
a sus familias afecta a su salud mental.

El sistema sanitario en un conflicto
En zonas de conflicto, y según nuestra experiencia,  
vemos cómo el sistema sanitario se va desmoro-
nando poco a poco. En primer lugar,  aumenta el 
número de pacientes que acuden a los hospitales, 
ya sea por traumatismos directos o porque 
muchos hospitales cierran y los pacientes acuden 
a los que quedan. Estos, a su vez, no pueden hacer 
frente a la enorme demanda. Entre estos pacien-
tes hay mujeres embarazadas, niños y niñas 
enfermos, personas mayores con enfermedades 
crónicas que necesitan medicamentos y personas 
que acuden a consultas de salud mental.

La situación es cada vez peor debido a la 
escasez de personal médico. Tras el comienzo de 
los enfrentamientos en Sudán y los ataques u 
ocupaciones de hospitales por parte de las fuerzas 
armadas, la mayoría del personal médico huyó a 
ciudades y pueblos vecinos, lo que provocó la 
dispersión del personal. Además del personal,  
el sistema sanitario también depende de los 
suministros, el equipamiento y la capacidad  
de camas. Todo ello también se ha visto afectado. 
Algunas instalaciones se encuentran inoperativas 
por la falta de combustible para los generadores  
o porque no hay agua potable y las plantas potabili-
zadoras han dejado de funcionar.

Cuando empezaron los enfrentamientos, 
nuestras principales prioridades en MSF eran  
dos. La primera era seguir adelante con nuestros 
proyectos en curso, que incluían el apoyo a 
hospitales en distintas partes del país. Y lo conse-
guimos, a excepción de unos pocos debido a los 

Una mujer refugiada  
alimenta a su hijo 
con un preparado 
alimenticio a base 
de cacahuete para 
tratar la desnutri-
ción aguda grave 
en la clínica de 
MSF en el campo 
de refugiados de 
Adré (Chad).

  Reportaje

Nuestras prioridades eran  
dos: seguir adelante con  
nuestros proyectos y reforzar  
el sistema sanitario en las  
zonas de conflicto.

ARABIA 
SAUDÍ
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Jartum

RCA SUDÁN  
DEL SUR

ETIOPÍA

ERITREA
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Mujeres refugiadas 
recogen agua  
en un punto de 
distribución 
instalado por MSF 
en el campo de 
Adré (Chad) con  
el fin de que niñas 
y mujeres no 
tengan que 
caminar durante 
kilómetros para 
conseguir agua en 
las fuentes 
tradicionales.

niveles de violencia. La segunda prioridad  
era acercarnos a los focos del conflicto armado  
y reforzar el sistema sanitario. 

A mediados de mayo conseguimos dar apoyo  
al primer hospital de Jartum y nos centramos en 
atender los traumatismos. Después fuimos 
ampliando gradualmente nuestra actividad hasta 
crear una red de seis hospitales y tres grandes 
centros de atención primaria en la capital.  
Cubrimos diferentes áreas: cirugía y ortopedia, 
atención materno-infantil, vacunación, nutrición  
y enfermedades crónicas. Además, la gente acude 
a nuestros hospitales para abastecerse de agua 
potable, electricidad o una comida caliente. A veces 
simplemente vienen en busca de un espacio 
seguro para hablar con nuestros equipos.

Fuera de Sudán 
También hemos reforzado nuestra respuesta en 
los países vecinos, en los que muchas personas 
han buscado refugio. En Chad, damos  apoyo  
al hospital de Adré, cerca de la frontera,  
y ayudamos a ampliar su capacidad y adaptar los 
servicios para incluir cirugías con las que tratar  
a las personas heridas por la guerra. Hicimos lo 
mismo en Wadai con una clínica en el campo de  
personas refugiadas. 

En Sudán del Sur, nuestros equipos prestan 
asistencia médica en la zona de Renk, donde 
reciben diariamente a unas mil personas, a veces 
más. Algunas de ellas están siendo reubicadas en 
otras zonas como Malakal, donde ya teníamos 
presencia y hemos aumentado nuestra respuesta.

Más allá de la guerra
Lo que más nos preocupa ahora es la aparición  
de brotes epidémicos. Ya estamos detectando 
casos de sarampión y malaria, así como  
posibles casos de cólera. También hay casos de 
desnutrición entre la población infantil  
y adulta, lo que es un signo de grave inseguridad 
alimentaria, y se prevé un aumento de la 
mortalidad materna y neonatal debido al limitado 
acceso a la atención sanitaria. La población 
sudanesa necesita que todas las organizaciones  
y actores humanitarios proporcionen más recursos.

Todo lo que MSF hemos conseguido hacer hasta 
ahora no habría sido posible sin la gran dedicación 
de mis colegas sudaneses, que no han dejado de 
trabajar a pesar de sufrir de lleno el impacto  
de la situación y de tener que cuidar de sí mismos  
y de sus familias. Me consta que algunos de ellos 
también estaban preocupados por cómo me 
afectaría este conflicto, pero agradezco que me 
hayan dado la confianza y la oportunidad de ir y,  
de alguna manera, apoyar a mis compatriotas. 

5 claves sobre  
la guerra en Sudán

En los últimos seis meses,  
la guerra en Sudán ha provo-
cado más de cuatro millones 
de personas desplazadas 
internas y más de un millón 
de refugiadas en países 
vecinos (Sudán del Sur, Chad 
y República Centroafricana). 

1  El sistema sanitario, muy frágil 
antes del conflicto, se encuentra 
ahora totalmente colapsado. 

 
2  La situación sanitaria en los 

campos de desplazados, super-
poblados, es nefasta y esto 
aumenta el riesgo de brotes  
de enfermedades.

3  Nuestros equipos se están 
encontrando con dificultades 
para trasladar suministros 
debido a la inseguridad,  
a procedimientos administrati-
vos y a las inundaciones.

 
4  Las necesidades superan 

ampliamente la capacidad de 
respuesta tanto en Sudán como 
en los países vecinos.

 
5  MSF prestamos atención 

sanitaria en diez estados  
de Sudán, a ambos lados del 
frente: urgencias, salud sexual  
y reproductiva, pediatría,  
enfermedades crónicas y  
desnutrición y traumatología,  
entre otros.
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¿Qué ha pasado?
El pasado 8 de septiembre,  
un terremoto de magnitud  
6,8 sacudió el centro de 
Marruecos. El seísmo afectó 
sobre todo a zonas rurales  
en la región del Atlas y, según 
cifras oficiales, provocó  
la muerte de cerca de 2900 
personas y dejó heridas  
a más de 6000.

¿Qué hemos hecho?
La movilización de las 
autoridades y la sociedad 
marroquíes cubrió rápida-
mente las principales 
necesidades. Nuestros 
equipos visitaron una 
treintena de localidades, 
donaron material médico  
y después se centraron  
en la atención psicológica.

¿Qué está pasando?
Hasta finales de septiembre, 
más de 400 000 personas 
cruzaron el Darién, la selva 
que une a Colombia  
y Panamá. Ese tramo de  
la ruta hacia EE. UU. se ha 
convertido en un infierno  
para los migrantes:  
sufren lesiones y se exponen 
a violencia física y sexual  
por parte de criminales. 

¿Qué hacemos?
MSF ofrecemos atención 
médica y psicológica  
en tres puntos del Darién 
panameño. La cifra, récord  
y sin precedentes, ha forzado 
que reclamemos más  
ayuda de organizaciones  
e instituciones.
 

Marruecos
La tierra tiembla

Desde los proyectos

Darién
400 000 migrantes en el infierno
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¿Qué ha pasado?
Durante el primer trimestre 
de 2023, un total de  
4677 personas migrantes  
llegaron a pie a la ciudad  
de Assamaka, en el norte de 
Níger, tras ser expulsadas  
de Argelia. Llegaron  
a encontrarse varadas en  
el desierto a temperaturas  
por encima de los 45° C.

¿Qué hemos hecho?
Apelamos a la comunidad 
internacional para que aten-
diera esta emergencia. Las  
autoridades gubernamentales 
y las organizaciones humani-
tarias se organizaron para  
proporcionar a estos migran-
tes agua potable y sanea-
miento, comida y refugio, así 
como servicios de protección.

¿Qué está pasando?
En las provincias de Kivu Sur 
y Maniema, las epidemias  
de cólera y sarampión son  
recurrentes. Las poblaciones, 
a menudo geográficamente 
aisladas, se encuentran sin 
acceso a la atención sanitaria, 
mientras que la malaria y  
la diarrea siguen provocando 
muertes evitables. 

¿Qué hacemos?
En Kalole (Kivu Sur) y  
Salamabila (Maniema),  
apoyamos a hospitales  
y centros de salud de  
referencia y ofrecemos un  
enfoque de atención descen-
tralizada en el corazón  
de las aldeas. En Salamabila  
atendemos a las víctimas  
de violencia sexual.

Níger
Varados a 45 ºC

República Democrática del Congo
Riesgo sanitario para poblaciones aisladas
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Asma Aweis Abdallah es una médica 
somalí con una larga experiencia. 
Actualmente es gerente de las 
actividades médicas de nuestro 
proyecto en el Hospital Regional de 
Bay en Baidoa, ciudad al suroeste  
de Somalia en la que nació.  
Se incorporó a este proyecto 
hace seis años.

Su trabajo consiste en planificar 
proyectos con el equipo de  
gestión del hospital, dependiente  
del Ministerio de Sanidad somalí. 
También hace seguimiento del 
estado de los pacientes. 

Mi momento  
del día
Cada vez que siento 
que he hecho algo 
bueno por los 
demás. 

Una comida
La fruta. 

Mi tiempo libre  
lo dedico a…
Leer, salir a correr o 
ver una película. 

Cuando era 
pequeña quería 
ser... 
Médica. Siempre 
quise serlo.

Asma, 
doctora en 
Somalia

Un poco 
sobre mí

Un día con…

12  Número 129  |  Diciembre de 2023  |  Médicos Sin Fronteras  



1
Mi día comienza a las 7:30 h 
con una reunión. Paso la mayor 
parte del tiempo entre  
las salas del hospital y la sala  
de reuniones. En esta foto 
estábamos evaluando  
un caso en el consultorio  
de Médicos Sin Fronteras en  
el hospital.

2 
Este es el servicio de  
neonatología del hospital.  
Un equipo formado por 
personal de medicina, enferme-
ría y obstetricia realizamos la 
ronda matutina.

3
Este es el doctor Adiqadir 
Armiye Abdullahi, compañero 
del servicio de neonatología. 
Cada día llevamos a cabo de 
manera conjunta la ronda 
matutina. Aquí estamos en la 
sala de neonatología del 
hospital.

4
En esta foto estoy examinando  
a un recién nacido que ingresó  
en nuestra sala de neonatología 
por una onfalitis (infección  
en el ombligo). El equipo médico 
le está brindando atención 
gratuita.

5 
En mi trabajo también 
mantengo reuniones con  
equipos de MSF en otros 
países. Aquí estoy tomando 
notas durante una reunión 
virtual con el equipo médico  
de nuestro proyecto en Nairobi,  
la capital de Kenia. 

4

5
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Santi Palacios
Fotógrafo

No se puede  
respirar

EnfocAH

Gris, casi blanco. Luego negro. 
Siempre tóxico. El humo lo 
envuelve todo cuando arde la 
montaña. No se puede respirar. 

Desde lejos no se les puede 
ver. De cerca se ven siluetas 
borrosas entre lo que parece 
niebla, aunque no lo es. Varios 
niños caminan por la ladera  
de una inmensa montaña de 
basura.

Estamos en el vertedero de 
Bhalswa, uno de los mayores  
de Delhi, la capital de la India,  
y uno de los epicentros  
de contaminación en esta 
megaurbe, que se considera  

la ciudad con el aire más 
contaminado del mundo.  

El aire aquí siempre es 
tóxico, pero cuando los gases 
que genera la putrefacción  
de los millones de toneladas de 
residuos acumulados provocan 
un incendio, la toxicidad se 
dispara.

Envueltos por el humo  
del incendio, buscan piezas de 
metal. Porque el metal no  
se quema y, si se encuentra,  
se puede revender.

Vertedero de Bhalswa, uno de 
los más grandes de Delhi (India)

Fotografía humanitaria:  
te contamos lo que no ves
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Por Valeria S. Chamorro e  Ivan M. García 
Servicio de Medios

Las canciones también son  
una buena forma de luchar contra  
el estigma, como haces  
en Te como a besos con el VIH.
A veces, a través de una canción es 
como más hermoso resulta hacer 
pensar a la gente o trabajar la empatía. 
La música es un medio muy amable 
para decir cosas y lanzar mensajes.  
Te lleva de una emoción a otra, te hace 
desahogarte, evadirte, reflexionar…

La puerta violeta es una canción 
contra la violencia machista.  
Parece que por cada barrera que 
tumban las mujeres, se levantan 
otros tantos muros.
Solo hay que mirar las cifras de este 
año y cómo están aumentando los 
asesinatos machistas o lo que está 
pasando en el mundo del fútbol.  
El machismo está demasiado arraigado 
en la cultura. Hay quien quiere incluso 
dar pasos hacia atrás. Así que…  
Habrá que seguir.

¿Qué música le pondrías  
al trabajo de MSF?
Claramente Girasoles. Hice esa canción 
para dedicársela a la gente que te hace 
seguir creyendo que todo vale la pena y 
que te hace pensar que la mayoría de 
las personas son buenas.

Tu canción La línea dice: “Ahorros  
de toda una vida, un viaje sin 
garantías, los recursos de tu 
continente llenando mi copa fría, 
enfrentarse a la muerte como única 
salida”. ¿Qué opinión te merece 
cómo Europa recibe a estas 
personas?
Me da mucha pena que no se valoren 
ciertas vidas por su procedencia o color 
de piel y que se distinga entre unas 
personas migrantes y otras. No siento 
orgullo por el maltrato a quienes  
solo buscan una vida mejor.

¿Nos falta empatía?
Es la gran enfermedad del mundo.  
Si fuésemos de verdad capaces  
de sentir en la piel de los otros, no nos 
quedaríamos de brazos cruzados. 
Deberíamos agitarnos un poco más 
ante la deshumanización. 

Estudiaste Psicología e ibas para 
cooperante. Podrías haber 
terminado trabajando en alguno de 
nuestros proyectos de salud mental.
Pues mira, nunca se sabe. En mi caso, 
está todo muy mezclado y cada  
vez hago más cosas con asociaciones  
y ONG. Mi vida tiene más sentido 
cuando me acerco a realidades mucho 
más difíciles que la mía.

Rozalén
Su compromiso con las causas sociales está claro, y su lucha 
más activa es a través de sus letras con temas sobre la 
salud mental o las muertes de migrantes camino a Europa. 
¿Su apuesta? La empatía: “Deberíamos agitarnos más 
ante la deshumanización”.

En otras palabras

La falta  
de empatía  
es la gran  
enfermedad  
del mundo 

Puedes leer  
la entrevista 
completa aquí: 
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La violencia sexual en República Centroafricana  
es una emergencia de salud pública oculta, ligada  
al conflicto armado y normalizada dentro de familias  
y comunidades. Muchas supervivientes no buscan 
asistencia médica ni denuncian, se enfrentan a una 
grave estigmatización y a la impunidad de los 
agresores. Con todo en contra, algunas han empezado  
a romper el silencio. En la capital, Bangui, hemos 
puesto en marcha el proyecto Tongolo −que significa 
estrella en sango− para ofrecer atención integral  
a las supervivientes. 

Alzar la voz  
aun con todo  
en contra

Primer plano

“Fui agredida en mi país [Costa 
de Marfil], cuando trabajaba de 
comadrona en un pueblo.  
Cuando acabó la agresión,  
empezó mi calvario. ¿Cómo  
enfrentarse al estrés después 
de una violación?”. Marie 
Laurence Kome explica que 
comenzó a sanar cuando encar-
celaron a sus agresores. Luego, 
en una formación de MSF, se 
reconoció en lo que explicaban 
sobre supervivientes de violen-
cia sexual y empezó a compartir 
su experiencia. Actualmente 
coordina el equipo de matronas 
de nuestro proyecto en Tongolo. 

“Recibir atención médica en 
las primeras 72 horas tras la 
agresión es vital para prevenir 
enfermedades. También lo  
es la atención en salud mental”.

“Me violaron, me golpearon, 
hicieron conmigo todo lo que 
quisieron. Después entré en 
coma”. Aunque su madre le 
aconsejó no hablar de lo sucedi-
do por miedo a que la repudiara 
su marido, Euphrasie Yandoka 
dio un paso al frente por ella y 
por otras mujeres en su misma 
situación y fundó ANAF, una 
organización de apoyo a las 
mujeres y niñas víctimas de 
violencia sexual. “Cada día, en 
nuestro país violan a mujeres. 
Nos hemos convertido en 
objetos, en instrumento de los 
militares, en un arma de guerra. 
Por eso necesitamos justicia. 
Os necesitamos a vosotros. 
Tenemos que ir a la radio, a las 
redes sociales, a YouTube,  
a Twitter, a todo. Que hablen  
de nosotras”.

“Cuando acabó  
la agresión, empezó  
mi calvario”

“Que hablen  
de nosotras”

Por Silvia Fernández
Servicio de Medios

Fotos
Juan Carlos Tomasi
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“Mataron a mi marido, a mi 
papá. Me obligaron a tener sexo 
delante de mis hijos, así... con 
el embarazo. […] Siete personas 
me obligaron a tener relaciones. 
Durante dos días, sangraba y 
sangraba. El bebé nació muerto. 
He pasado por cosas muy difíci-
les. Una vida dura”. Natasha fue 
atendida en nuestro proyecto 
Tongolo, pero todavía sigue 
luchando para superarlo. “Me 
examinaron. Me dieron los 
medicamentos y me vacunaron 
gratis. Allí [en Tongolo] me 
ofrecieron un psicólogo que me 
da consejos y va al lugar donde 
guardo mis problemas. Él me 
aconseja y yo empiezo a olvidar 
la tristeza, los problemas, las 
preocupaciones”.

“Siete personas  
me obligaron  
a tener relaciones”

Conoce más a fondo  
sus historias en el reportaje 
interactivo del Diari ARA
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Desde aquí queremos  
dar las gracias a todas las 
personas que trabajáis  
a diario, comprometidas, 
para hacer posible esta 
campaña. También a  
todas aquellas que habéis 
conocido a MSF gracias  
a estos equipos.

¿Te interesa formar  
parte de este equipo?  
Entra aquí e infórmate:

¡Estamos  
de aniversario!

Tú eres MSF

El pasado mes de octubre, nuestra campaña de captación 
en calle cumplió 20 años. En todo este tiempo, nuestros 
equipos han hablado con millones de personas para 
invitarlas a formar parte de esta cadena humanitaria que 
empieza con cada uno nuestros socios y socias, contigo.

Nos llena de orgullo, además, que más de 214 000 
personas en toda España colaboren actualmente  
con Médicos Sin Fronteras gracias a esta campaña.  
¡Quizá tú seas una de ellas! Con motivo de este 
aniversario, hablamos con Pablo Grinstein, uno de los 
primeros trabajadores de esta campaña y que tiene  
una historia especial.

Pablo, ¿cómo conociste a Médicos Sin Fronteras?
En ese momento estaba estudiando y buscaba un trabajo  
a tiempo parcial. Me llegó que en Médicos Sin Fronteras 
buscaban personas para lanzar una campaña piloto para 
hacer socios en calle. La verdad es que no conocía la 
organización, pero recuerdo que me impactó mucho porque 
yo estudiaba enfermería con la idea de trabajar en el SEM 
(Sistema d’Emergències Mèdiques), en las ambulancias,  
y al conocer a MSF entendí que era como trabajar  
en una ambulancia a gran escala.

¿Qué recuerdas de esa primera vez?
Éramos de las primeras organizaciones que hacía esta 
campaña aquí en España y la gente ya conocía mucho a MSF. 
También la ilusión. Poder formar parte de una organización 
médica con un componente de denuncia, muy autocrítica, 
para mí era brutal.

Estuviste trabajando… 
Varios años.  Durante todos mis estudios estuve coordinando 
campañas de captación en calle. Pero, además, trabajando 
en calle recibes periódicamente formaciones para entender 
partes específicas de MSF, y tuve la oportunidad de conocer 
gente que trabajaba en la Unidad de Emergencias o que 
acababa de llegar de diferentes proyectos. Pronto tuve claro 
que donde quería aplicar mis conocimientos de enfermería 
era en los proyectos.

Y lo lograste
Sí. Acabé enfermería, estuve trabajando como enfermero, 
hice un máster en epidemiología, y entré en la organización.  
Mi primera misión fue en República Centroafricana.  
Luego muchas otras: Etiopía, Congo, Siria, Sudán del Sur…

¿Cómo te ayudó tu experiencia con la campaña de calle 
durante estos años?
Pues creo que estoy especialmente sensibilizado con el uso 
de los recursos, y también me ha ayudado mucho a saber 
explicar mejor la organización en los diferentes países. 

En una palabra, ¿qué es para ti Médicos Sin Fronteras? 
Un montón de cosas, pero sobre todo: compromiso. 

¡Gracias!
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El martes 24 de octubre, con motivo  
del Día Internacional contra el Cambio 
Climático, desde nuestro proyecto 
Humanidad Inconformista derribamos 
en la plaza Bib-Rambla de Granada  
un dominó gigante para concienciar 
sobre los efectos de la crisis climática.  
Las fichas, de dos metros de altura, 
reflejaban las causas, consecuencias  
e impactos en la salud de personas que 
viven en crisis humanitarias o en 
situación de vulnerabilidad. Una idea 
que nace del equipo ganador del 
Hackatón de Humanidad 
Inconformista.

El testamento solidario es una  
manera muy especial y personal de 
colaborar con una ONG. Cuando 
decides convertir tu testamento en 
un testamento solidario incluyendo  
a Médicos Sin Fronteras haces posible 
que, en un futuro, la ayuda médica  
de emergencia siga llegando a quienes 
más la necesitan. 

Un día salimos a la calle y descubrimos 
que la gente joven no nos conocía  
o no nos conocía bien. No pasa nada.  
Nos gustan los retos. Tanto es así, que  
el pasado 21 de noviembre lanzamos 
#AsíSomosMSF Inconformistas  
ante el sufrimiento y el silencio, un 
proyecto digital con el que nos iremos 
dando a conocer en nuestras redes 
sociales de una manera muy visual  
y con contenido de valor para que la  
generación Z nos conozca y la millennial 
no se olvide de nuestra labor. 
¡Esperamos tus impresiones!

Enrédate

Descubre 
asisomosmsf.es 

Si quieres conocer más sobre  
esta forma de colaboración,  
no te pierdas el vídeo que hemos 
preparado para dar respuesta  
a las cinco preguntas que más nos  
hacéis sobre testamento solidario.  
Entra en www.testamentoMSF.org  
para verlo o en el siguiente código: 

Para más información,  
contacta con Maite Alzueta, 
responsable de Testamento 
Solidario.
herencias@msf.org  
900 494 275

Así fue nuestro dominó 
climático en Granada 

El “efecto 
dominó”  
de la crisis 
climática

5 preguntas  
sobre  
testamento  
solidario

#AsíSomos 
MSF
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SOMALIA

msf.es

Cuando hayas leído esta 
revista, compártela  
con alguien de tu entorno. 
Si somos más, llegamos  
más lejos.

Estamos a tu  
disposición en:

sas@msf.es
900 373 295

Haz un donativo al  
Fondo de Emergencias  
y podremos actuar rápidamente  
donde más se necesite 

Por teléfono  
900 494 264

Por bizum al 
02709

Entrando en 
msf.es/donar 

O con el cupón  
adjunto

YEMENUCRANIASUDÁNSIRIA
GAZA



RELLENA Y RECORTA ESTE CUPÓN, HUMEDECE LA PARTE ENGOMADA,  
CIÉRRALO Y DEPOSÍTALO EN CUALQUIER BUZÓN DE CORREOS. NO NECESITA SELLO.

MÉDICOS SIN FRONTERAS ESPAÑA trata tus datos personales con el fin de gestionar la rela-
ción contigo y enviarte información —incluyendo mediante medios electrónicos— sobre nuestras 
actividades y campañas. En el enlace www.msf.es/tus-datos-personales puedes acceder a nuestra 
Política de Privacidad, que incluye información completa sobre el tratamiento de tus datos y cómo 
ejercer tus derechos de acceso, rectificación, supresión, limitación, portabilidad y oposición.

Sí, quiero ser socio/a de Médicos Sin Fronteras colaborando con: 

10 € al mes € al mes
€ al año
€ al trimestre

El importe que desees

Prefiero hacer un 
donativo puntual de: €

El importe que desees

Contigo, llegamos más lejos:
Invita a tus familares y amigos a unirse a  
Médicos Sin Fronteras entregándoles este cupón 
o si lo prefieres, haz un donativo puntual.  
¡Muchas gracias!

Datos personales*  
NOMBRE 

APELLIDOS

GÉNERO      MASCULINO        FEMENINO          OTRO

FECHA DE NACIMIENTO  

NIF**  

MÓVIL  TELÉFONO FIJO

E-MAIL

CALLE

Nº  RESTO DE LA DIRECCIÓN

C. P.  POBLACIÓN 

PROVINCIA    PAÍS                     

¿EN QUÉ IDIOMA PREFIERES QUE NOS COMUNIQUEMOS CONTIGO? ***
 CASTELLANO        CATALÀ          EUSKARA         GALEGO   

 * Imprescindibles para poder enviarte el recibo de tus aportaciones.
 **  Imprescindible para deducir tus aportaciones en la declaración del IRPF.
***  Atenderemos tus preferencias siempre que sea posible.

C408

Firma  
Titular de la cuenta

Fecha

Domiciliación bancaria

Adjunto un cheque a nombre de Médicos Sin Fronteras
NO OLVIDES RELLENAR TUS DATOS PERSONALES.

Transferencia bancaria a:  
  BANCO SANTANDER: ES31 0049 1806 95 2811869099
  BBVA: ES09 0182 6035 49 0000748708
  CAIXABANK: ES57 2100 3063 99 2200110010

POR FAVOR, ENVÍANOS EL COMPROBANTE QUE TE DARÁ EL BANCO.

Con 10 euros, vacunaremos  
a 26 niños contra el sarampión

Forma de pago
Si eliges la domiciliación bancaria, nos facilitas las tareas administrativas.
Para hacerte socio/a, solo domiciliación bancaria. Muchas gracias. 

IBAN ENTIDAD AGENCIA CONTROL NÚMERO DE CUENTA

No olvides firmar este cupón.

Titular cuenta

Donativo con tarjeta bancaria: entra en msf.es/dona

Donativo por Bizum al 02709
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