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Personal médico de MSF hace
una revision a un bebé recién
nacido en el Hospital Emirati
de Rafah, sur de Gaza.

¢Sabias que he%os liberado *
mas de 7 000 000 de mosquitos
con la bacteria Wolbachia en
Honduras para reducir las muertes
y enfermedades causadas por el
dengue y otros arbovirus?

Edita Médicos Deposito legal Disefio

Sin Fronteras B-25942/89 Estudio Diego Feijoo
C/ Zamora, 54-58

08005 BARCELONA Impresion

T 933046 100 Litografia Rosés

2

Numero 130 | Marzo de 2024 | Médicos Sin Fronteras



El altavoz
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No a las politicas Y * Y
migratorias inhumanas

Alertamos de los devastadores efectos que tendra
el nuevo Pacto de Migracion y Asilo de la Union
Europea (UE), un acuerdo que perpetua las politicas
migratorias inhumanas y socava el derecho

a buscar asilo.

Buscar refugio no es un crimen. Y asise lo

hemos hecho saber al presidente del Gobierno,
Pedro Sanchez, a quien entregamos en el

Palacio de la Moncloa las 22 901 firmas recogidas
durante la presidencia espainola del Consejo

de la UE para pedir el fin de la violencia

y las detenciones arbitrarias en las fronteras

de Europa.

Solicitamos a los lideres europeos que
reconsideren sus decisiones y prioricen proteger
laviday la salud de las personas que llegan

a Europa en busca de seguridad y proteccion.







© MSF

Gaza: muerte
y desesperacion

Por Jinane Saad y Eva Garrido
Departamento de Comunicacion

18 de marzo de 2024

Los bombardeos indiscriminados en Gaza son ya una
rutina. También la muerte y la desesperacion. Seguin
las autoridades sanitarias locales, mas de 31 000
personas han perdido la vida en la Franja de Gaza
desde el inicio de la ofensiva militar de Israel, que ya
va camino de seis meses, y cada vez es mas dificil
encontrar agua potable, comida o un quiréfano libre.
En Rafah, al sur de la Franja, se hacinan refugiadas
mas de 1,5 millones de personas bajo laamenaza

de un posible ataque militar a gran escala.

uestros pacientes
sufren lesiones catastroficas, amputaciones,
aplastamiento de miembros y quemaduras
graves», describio el secretario general de MSF,
Christopher Lockyear, durante su intervencion
en el Consejo de Seguridad de las Naciones
Unidas (CSNU) el pasado 22 de febreroy en la que
hizo un llamamiento para exigir un alto el fuego
inmediato y duradero en Gaza.

«Los médicos no pueden tratar estas lesiones

en un campo de batalla o entre las cenizas de

Mas de 1,5 millones  hospitales destruidos. Se estan quedando sin

de personas se gasas para detener los sangrados. Las usan una

refugian en Rafah, . -

sur de Gaza, vez, exprl.n.wen la sangrg, Iag lavan, Ia.s esterilizan

en condiciones y las reutilizan para el siguiente paciente»,

de hacinamiento. continuo.
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Ningun lugar es seguro en Gaza

Segun la ONU, al menos la mitad de las
instalaciones de agua y saneamiento en Gaza han
quedado destruidas o daifladas, mientras que el
70 % de la poblacion bebe agua salinizada o
contaminada. Se calcula, ademas, que hay 50 000
mujeres embarazadas y que desde el pasado

mes de octubre han nacido mas de 20 000 bebés.

A medida que los ataques del Ejército de Israel
iban avanzando alo largo de la Franja, la poblacion
huia cada vez mas al sur. Actualmente, mas
de 1,5 millones de personas se refugian en Rafah,
una ciudad fronteriza con Egipto donde antes
de este castigo colectivo vivian cerca de 300 000
personas.

«Con tanta gente desplazada, la situacion en
Rafah es aterradora. Todos los lugares estan
superpoblados con gente viviendo en tiendas de
campafia, escuelas y hospitales», asegura Pascale
Coissard, coordinadora de emergencia de MSF
en Gaza. Coissard ha llegado a conocer a una
mujer que tuvo que dar a luz en una letrina por
falta de asistencia médica. Su bebé nacié muerto.

Rafah era el ultimo lugar de la Franja donde
refugiarse, tanto dentro como fuera de Gaza,
porque los gazaties que no cuentan con pasaporte
extranjero tienen prohibido salir de la Franja.
Ahora, en el momento en el que escribimos estas
lineas, Rafah estda amenazada por un posible
ataque militar a gran escala.

Seraun peso para la conciencia colectiva
Durante estos meses, instalaciones médicas,
personal sanitario, pacientes y poblacion civil han
sido atacados. Hasta comienzos de marzo,

MSF pudimos confirmar la muerte de cinco
compafieros y compafieras: dos médicos, un
enfermero, un técnico de laboratorio y una
fisioterapeuta. Otros compafieros han perdido

a miembros de su familia.

«Las consecuencias de echar por tierra el
derecho internacional humanitario repercutiran
mucho mas alla de Gaza. Sera una carga duradera
para nuestra conciencia colectiva. Esto no es solo
inaccion politica, se ha convertido en complicidad
politica», indicd Lockyear ante el CSNU.

Unailusion de ayuda

La entrada de ayuda humanitaria por el sur de
Gaza ha sufrido constantes restricciones y la que
llega a entrar, como indico Lockyear durante su
intervencion en el Consejo de Seguridad, ha sido
y es unailusion frente a las necesidades de la
poblacion gazati. Aparte del hacinamientoy la
falta de aguay comida, las enfermedades
transmisibles se estan propagando, el clima
invernal ha empeorado aiin mas las condiciones
de vida y nuestros equipos estan viendo un
aumento paulatino de los casos de desnutricion

entre los pacientes de la clinica Al Shaboura. Para
las personas que viven en el norte de la Franja esta
ayuda es inalcanzable. “A veces comemos comida
de pajaro, de burro... Hierba que recogemos de las
esquinas de las calles”, nos contaba a principios
de marzo Suhail Habib, un compafiero supervisor
de vehiculos, atrapado en el norte de Gaza.

El Hospital materno-infantil Emirati en Rafah
solo puede hacer frente a los partos mas urgentes
y potencialmente mortales. Para reducir el riesgo
de morbilidad y mortalidad entre madres y recién
nacidos, MSF hemos incorporado 18 camas en
la sala posparto hasta alcanzar una capacidad de
26 camas. «Sin suministros suficientes y con

Reiteramos nuestro
llamamientodeun

alto el fuego inmediato
yduradero

demasiados pacientes, el sistema sanitario esta
desbordado y las madres se ven obligadas a recibir
el alta pocas horas después de dar a luz», explica
Rita Botelho da Costa, responsable de actividades
de matronas de MSF.

Nuestros equipos en Rafah también estan
preocupados por el creciente riesgo de brotes y
afecciones médicas relacionadas con la falta de
agua limpia. Hasta el 2 de febrero, casi el 30 % de
las afecciones de los pacientes menores de 5 afos
que acudian a los centros de atencion primaria de
MSF en Rafah se debian a diarrea o enfermedades
de la piel. «<Hemos observado que, debido a la falta
de agua limpia para beber u otros usos, los
pacientes sufren trastornos intestinales y el virus
de la gripe, que circula ampliamente», afirma
Mohamed Abu Zayed, responsable de promocion
de la salud de MSF en Gaza. Para intentar hacer
frente a esta situacion, actualmente nuestros
equipos de agua y saneamiento proporcionan una
media de 220 000 litros de agua potable al dia a
unas 40 000 personas.

La situacion en Rafah se deteriora dia tras dia
y un ataque militar podria resultar catastrofico.
Seguiremos pidiendo un alto el fuego inmediato
y duradero para evitar mas muertes en Gazay
que se restablezca el flujo de ayuda humanitaria
del que depende la poblacion gazati para
sobrevivir. £%
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Hala es una paciente del Desplazados internos

Hospital de campaiialndonesio  en Rafah junto a un camion

de Rafah. Se rompio la pierna cisterna de MSF para conseguir
cuando un proyectil entré enla agua potable. Actualmente
casa donde se refugiaba repartimos 220 000 litros
después de que la suya fuera de agua potable al dia en Rafah.
bombardeada.

© MSF

© MSF

Mientras pedimos un alto el
fuego inmediato y duradero, los
incesantes bombardeos siguen
matando, hiriendo y desplazando
ala poblacion y dejandola sin
agua limpia, alimentos, refugio

y atencion médica. LIBAND
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O Mas de 1,5 millones de
personas desplazadas viven
en condiciones horribles en
el sur de Gaza.

© Los trabajadores sanitarios
se ven obligados a evacuar
los hospitales o priorizar a quién
salvar y a quién no.

© Hospitales y centros de salud
se han visto obligados a cerrar.

O Los suministros que entran
en Gaza no se corresponden en
absoluto con la magnitud
de las necesidades.

© La poblacion del norte
de Gaza se ha quedado sin
ayuda debido a los incesantes
bombardeos.
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Desde los proyectos

®

Burkina Faso
Vacunas y programas
contra la desnutricion

¢$Qué ha pasado?

El conflicto armado en
Burkina Faso ha provocado
alteraciones en el sistema

de salud publica. En Kantchari,
al este del pais y bajo bloqueo
desde 2023, miles de
personas desplazadas
llegaron cuando las estruc-
turas sanitarias carecian

de capacidad para cubrir

la atencidn sanitaria
necesaria.

®

¢Qué hemos hecho?

En colaboracion con el
Ministerio de Sanidad, hemos
implementado la estrategia
In & Out, que consiste en
intervenir en las comunida-
des durante un maximo de
cuatro semanas. Con ello
hemos logrado coberturas
de vacunacion y salvar

a muchos nifios menores de
5 afios que se encontraban
en estado de desnutricion.

O+

© EHAB ZAWATI

Noroeste de Nigeria

Atencion médica a pesar de lainseguridad

¢Qué ha pasado?

La poblacion de esta region
sufre las consecuencias

de la violencia extremay del
deterioro econdémico. En los
ultimos anos, hemos sido
testigos de brotes de
enfermedades y de un
constante empeoramiento

de los niveles de desnutricion.

¢Qué hemos hecho?

A pesar de lainseguridad,
nuestros equipos siguen
desarrollando actividades
nutricionales en 32 centros
ambulatorios y en 10 centros
para pacientes hospitalizados
alolargo de 5 estados.
También dan respuesta a bro-
tes de difteria, sarampion,
meningitis o colera.
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®

Afganistan

3000 niios y ninas atendidos al mes

¢Qué ha pasado?

El sistema sanitario

se enfrenta a una falta de
personal y de financiacion,
y no puede dar una respuesta
adecuada a la poblacion.
Muchas personas no tienen
acceso a atencion sanitaria,
lo que aumenta el riesgo

de enfermedades graves

y mortalidad.

®

¢Qué hemos hecho?

En agosto de 2023, iniciamos
actividades en el Hospital
Regional de Mazar i Sharif:
apoyamos la sala de emer-
gencias pediatrica y admiti-
mos a 3000 nifios y ninas

al mes. También gestionamos
la unidad de neonatologiay la
unidad de cuidados intensi-
vos neonatales.

© ORIANE ZERAH

Sudan

Presentes en 11 estados

¢Qué ha pasado?

Casi 8 millones de personas
han huido de sus hogares
en el ultimo afio a causa del
conflicto que enfrenta al
Ejército con el grupo parami-
litar Fuerzas de Apoyo
Rapido. La violencia ha sido
mas intensa en la zona
metropolitana de Jartum

y en laregion de Darfur.

¢Qué hemos hecho?

Pese a las dificultades
burocraticas, apoyamos
estructuras de salud

y ponemos en marcha
clinicas maviles. También
trabajamos en los campos
de refugiados de Chad.
Tratamos heridas de guerra
y a nifios desnutridos, mejora-
mos las condiciones de
higiene y asistimos partos.
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MSF por dentro Lateoria

El primer paso en la Academia MSF
es asistir alas clases tedricas.
Normalmente, se imparten enun
aula del hospital y se desarrollan
diferentes actividades didacticas.
También usamos tablets para
reforzar conocimientos a través

de materiales en linea.

Curar
y formar

Por Alicia Gonzalez Garcia
Academia MSF

Infografia: Estudio Diego Feijoo

MSF apostamos por el talento de
los paises donde intervenimos

y por ello casi el 83 % de nuestros
compafieros y compafieras son
contratados localmente. Con el fin
de apoyar a perfiles médicos y
paramédicos en las competencias
que necesitan reforzar, ya que

no siempre pueden acceder a
formacion de calidad y especifica,

en 2017 fundamos la Academia MSF
para la Asistencia Sanitaria.

Durante su horario de trabajo, son
formados en el hospital con
metodologias didacticas
innovadoras y practicas. Ademas,
contamos con mentorias
individuales para acompaiar al
alumnado durante toda la formacion.
El objetivo de este proyecto

es contribuir a que la calidad de la
atencion sanitaria mejore y dejar

una huella a largo plazo en los lugares
donde intervenimos. Desde 2017,
han pasado por nuestra academia
2360 alumnas y alumnos,

bien de manera presencial

o en formato online.

-
| {
Conoce mas afondo .
la Academia MSF EI Erl
ensu web |nt_er- . & - & - &)
nacional (en inglés):
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Las practicas

iLlega el momento de poner en
practicalo aprendido! Paraello,
solemos contar con un ‘laboratorio
de habilidades’, también en el centro
meédico, donde el alumnado emplea
maniquies o material biomédico
paradesarrollar todo el conocimiento
adquirido en las clases tedricas.

La mentoriaclinica

El tercery ultimo paso es la aplica-
cion de todo este conocimiento con
los pacientes. El alumnado cuenta
con una mentoria clinica individual
durante el trato con los pacientes en
las diferentes areas del hospital.

Nos adaptamos

Estas ilustraciones son un ‘
ejemplo de adaptaciones

desarrolladas para el programa v’p
de formacion de cuidados de

enfermeria clinica que se
imparte en algunos paises
de Africay en Yemen.
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Undiacon...

Aminata,
matronay
mentora
en Burkina
Faso

Aminata Dia, senegalesa,

es responsable de los proyectos
de matronas que desarrollamos
en Burkina Faso desde 2015.

El afio pasado, trabajé como
responsable de laimplementacion
del programa de salud sexual

y reproductiva en un centro médico
en Dafra (en el sur de la ciudad

de Bobo Dioulasso). Este aino, como
parte de la Academia MSF, esta

a cargo de las formaciones de
simulacion en materia de maternidad
en Bobo para personal de MSF

y del Ministerio de Sanidad.

3

Un poco

sobre mi

Una comida En mi tiempo

Verduras y arroz libre...

senegalés. Cocino o leo.

Un lugar Cuando era

La familia. pequena

Detesto queria ser...

la soledad. Matrona, y mi suefio
se hizo realidad
gracias al apoyo
de mi maravillosa
familia.

12
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1

En mi nuevo puesto superviso
la formacion practica, doy
asesoramiento y realizo
mentorias clinicas.

En esta foto estoy en una sala
de parto dando apoyo a las
parteras del Ministerio

de Sanidad para reconocer

y gestionar emergencias
obstétricas.

2

Aqui estoy acompafiando a un
agente del ministerio durante
una consulta con una mujer
embarazada con el fin de que
nuestros protocolos se apliquen
correctamente.

3

Ademas, participo activamente
en la implementacion del
método “separacion cero” en los
nuevos centros construidos por
MSF para este fin en Bobo
Dioulasso. A través de este
método intentamos que, entre
otros aspectos, madres y bebés
permanezcan juntos en las
mejores condiciones posibles.
Esta es una de mis comparfieras
parteras.

4

En esta foto estoy cerrando
los ultimos detalles antes
de dar una formacion a los
facilitadores de MSF y del
Ministerio de Sanidad.

5

Otra parte de mi trabajo es
realizar visitas con ginecologos
y equipos de guardia para ver
casos urgentes y asi tomar las
mejores decisiones para
nuestras pacientes. En esta
ocasion, estoy junto a agentes
del ministerio examinando a
una mujer que ya esta de parto.

06

Aqui estoy en una sala

de formacion repasando

la simulacion que voy a llevar
a cabo con personal de MSF
y del ministerio.
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EnfocAH

66

Laalegria es nuestro
mejor escudo

Maysun
Fotografa

Maysun es una periodista visual
independiente e hispanopalestina,
especializada en noticias y reportaje
documental. Ha cubierto conflic-
tos sociales y politicos o temas
medioambientales por todo

el mundo, con especial énfasis en
Oriente Proximo. Su trabajo ha sido
publicado en medios de primer
orden como TIME, National
Geographic o The New York Times.

Fotografia humanitaria:
te contamos lo que no ves

Soy palestina. Naci con una herencia
maldita: la del desarraigo, la del trauma
generacional, la de la pérdida y la del dolor
debajo de la piel.

Durante 20 afios, he tratado de compren-
der qué es ser palestina. ¢Es un regalo
o una maldicion? Nacida en la diaspora,
sin fluidez en arabe ni pleno conocimiento
de mi cultura, ¢soy suficientemente
palestina?, ¢,0 esa incertidumbre no es mas
que el trauma compartido por tantos
en la misma situacion?

iMe bafié tantas veces en el mar de
lagrimas que mi pueblo llora en silencio,
pensando encontrar respuesta a mis
infinitas preguntas! Pero en momentos
de alegria como el que senti fotografiando
la boda de mi primo Ahmad en Shuafat

Baile durante la boda de Ahmad,
primo de Maysun, en Shuafat
(Jerusalén)

(Jerusalén), comprendi que nuestra esencia
no esta en la muerte, la pérdida o el dolor,
sino en la alegria de las pequefias cosas,
los bailes, la musica o la gastronomia.
Nuestra identidad esta en la resiliencia
con la que afrontamos la vida, con la que
resistimos y encontramos felicidad

a pesar de todo. La alegria es nuestro
mejor escudo.

14

Numero 130 | Marzo de 2024 | Médicos Sin Fronteras



En otras palabras

Jose Luis Sastre

El periodista de la Cadena SER afirma
que parainformar bien sobre las crisis
humanitarias hay que hablar de las
consecuencias en la poblacion civil.

Por Valeria S. Chamorro
Servicio de Medios

¢Tenias un plan B?

¢ Te puedes creer que no lo he pensado?
Quizas Historia del Arte. Pero se
despertd en mi una vocacion bastante
temprano y tenia claro que queria
trabajar en la SER. Tuve la suerte de
conseguirlo y aqui estamos.

¢Ha cambiado el tratamiento de la
informacion internacional?

Cuando Rusia invadié Ucrania, infor-
mamos de los frentes y resistencias
militares, pero no nos olvidamos de la
poblacion civil: de las familias pasando
frio o de las despedidas en la estacion.
Ahora con la guerra de Israel sobre

la Franja de Gaza es imposible que

no tengamos esta imagen en nuestra
memoria. Creo que, por suerte, esa
forma de mirar no solo la tenemos
incorporada, sino que la ciudadania
nos la exige.

En tu columna Cuando caducala
compasion hablas de como evitamos
las imagenes del dolor.

Si, pero no hemos perdido ni la capaci-
dad de conmovernos, ni la humanidad.
Estamos sometidos a tal bombardeo
de imagenes que llega un momento

en el que no puedes asimilarlo todo,
pero la gran mayoria de la gente hace

lo que puede.

66

No hemos perdido
nila capacidad de
conmovernos, nila

humanidad

¢El periodista seguira siendo clave
ante lainteligencia artificial?
Espero que si, pero no sé si la inteligen-
cia artificial nos ganara en la funcion
de poner sujeto, verbo, predicado;

o en lamanera de mirar el mundo.
Estamos tan perdidos en eso que

no sé ni hacia dénde ira el periodismo
ni las necesidades que se generen

en el lector y en nosotros como
consumidores de informacion.

«Ramon Lobo hacia que este oficio
valiese la penan, dijiste. { Merece

la pena el sacrificio que pide el
periodismo?

Claro que exige sacrificio en horas o
renuncias a cambio de otras cosas, pero
el sacrificio no debe confundirse con

la precariedad. El periodismo tiene que
pagarse de una manera dignay creo
que en eso tenemos también otra
asignatura pendiente.

Muchas veces comentas que eres
colaborador de MSF. {Qué valores
compartes con la organizacion?
Hablo mucho de MSF porque es una
organizacion que hace una labor que,
de verdad, creo que es imprescindible.
Que haya gente que esté trabajando
en conflictos por los que hemos
decidido ni siquiera interesarnos...
Eso si es sacrificio de verdad.

Puedes leer O] %
la entrevista i
completa aqui: [Elras
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Primer plano

Zancadas

de esperanza
para atravesar
el Darien

Natalia Romero e lvan M. Garcia
Comunicacion Colombia y Espaiia

Fotos de Juan Carlos Tomasi

540 000 migrantes atravesaron un
tramo de 100 km de la selva del Darién
en su ruta a Estados Unidos en 2023.
Estas personas no solo se exponen a
los riesgos topograficos de estos
5000 km? de naturaleza salvaje entre
Colombia y Panama, sino también
arobos, secuestros y violencia sexual.

Keiber Bastidas
Venezolano,
26 afios

66

Si uno se caia ahi,
se moria

«El Darién es lo peor que he
tenido que vivir en mi vida. No
se lo deseo a nadie. Pensamos
que iba a ser un poquito mas
facil, pero de verdad es dificil.
Lloraba ella, mi esposa, y llora-
ba yo. Es que, si uno se caia ahi,
se moria. Mi esposa no sabe
nadar y lloraba cada vez que
habia que cruzar un rio. Dura-
mos caminando cinco dias con
los nifios. Hay un pedazo de la

selva en donde esta un tronco
muy grueso en el medio del rio.
iUn tronco gigante!

Y del otro lado cae una cascada
que es bien honda. La gente
tiene que lanzarse, amarrarse
con una cuerda para pasar

y algunos pasaban por la orilla
de la piedra y se resbalaban.
Después de que pasamos
nosotros en esa cascada murid
un sefior. Pasamos demasia-
dos precipicios. Supimos de
varios grupos a los que robaron,
a nosotros no. Lo que si es

gue tenemos todos los dedos
pelados con llagas de sangre.
Yo no volveria a pasar esa selva
porque la verdad es demasia-
do fuerte. Estuve a punto de
caerme por los acantilados con
mi nifio en brazos y veia como
se caia la gente».

Yucleisy

de Los Angeles
Rondon
Venezolana,

24 afos

66

¢Pero qué podemos
hacer si tenemos
que buscar un mejor
futuro?

«Vengo de Huaquillas (Ecuador).

Alla no nos daba para mucho.
El arriendo, por las nubes.
Teniamos que salir a pedir.

Se nos hizo dificil ya hasta
mandarle a los que tenemos en
Venezuela. Vamos para Cara-
cas primero. Tengo mis hijas
alla con mi mama. Una tiene
7y la otra 8. Yuriani y Elianyely.
Tengo 4 afnos que no las veo.
Luego iremos para el Darién.
He escuchado del peligro,

de las cosas malas que veremos
en el camino, que hay hasta
muertos. ¢,Pero qué podemos
hacer si tenemos que buscar
un mejor futuro? Los nifios*
preguntan por qué les hacemos
esto. Dicen que ya estan cansa-
dos. Que cuando vamos

a llegar, que no quieren dormir
en la calle. La culpa la tenemos
nosotros por no luchar por
nuestro pais. Nos acobardamos
y buscamos un camino mas
facil, que a la final no nos salio
tan facil porque a mi se me
mato un hijito de 2 afiitos en
Ecuador. Estaba lavando y no
me percaté de que se habia
levantado... Se me cay6 en un
cubo de agua. Es un recuerdo
muy feo que me va a quedar
para toda la vida. Apenas tengo
un afio sin él y me echo la culpa
porque si no hubiera salido

de mi pais, quiza hubiera podi-
do darle una mejor vida y que
no se me hubiera ahogado».

*Yucleisy migra con su pareja,
un hijo y otra familia mas.
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Tu eres MSF

30 anos de compromiso

y un futuro

Por Maite Alzueta
Testamento Solidario

Pilar y Fernando llevan 30 aios colaborando
con Médicos Sin Fronteras y en 2022 decidie-
ron incluirnos en su testamento junto a otras
dos organizaciones. Hemos querido hablar con
ellos y saber las motivaciones que hay detras
de una decision tan generosa.

Llevais 30 aiios siendo socios de MSF,

équé os mueve a colaborar?

iNo recordabamos que llevaramos tanto tiempo con
Médicos Sin Fronteras! Hace muchos afios, habia muchas
menos organizaciones y veiamos que Médicos Sin
Fronteras era una de las mas activas y aparecia en los
medios ayudando en todo el mundo. A pesar de situaciones
econdomicas complejas que hemos podido llegar

a pasar, siempre hemos mantenido nuestra aportacion

con MSF.

¢Por qué decidisteis dar este paso de incluirnos

en vuestro testamento?

No tenemos hijos y pensamos que nuestra familia esta bien
cubierta. Nos parecia que una buena alternativa era dejar
todo lo que hemos conseguido con nuestro esfuerzo de afios
de trabajo a organizaciones o entidades que realmente lo
necesitan y que consideramos que hacen una muy buena
labor como es este caso de MSF.

¢Cuales fueron vuestras motivaciones para escoger
MSF entre una de ellas y estar ambos de acuerdo?

Como bien comentabas, llevamos muchos afios colaborando
y siempre nos ha parecido una organizacion seriay que

nos da mucha confianza, asi que ambos estuvimos de
acuerdo desde el principio en que MSF tenia que ser una de
ellas. Ademas, lo que nos gusta como organizacion es que
esta ayudando en todo el mundo, e incluso en los sitios mas
remotos, para cubrir necesidades médicas de todas las
personas que lo necesiten.

¢Habéis tenido alguin freno o dificultad desde

que pensasteis en tomar la decision hasta que

la formalizasteis?

Ninguna. Cuando tomamos la decision de incluir a una
organizacion, fue pedir la informacion que necesitdbamos
y llevarlo a cabo ante el notario, pero nada que se nos
hiciera complicado en el proceso.

¢Como sabiais que existia esta posibilidad?

No recordamos bien el momento exacto, pero siempre
hemos visto anunciado que existia esta opcion en las
diferentes comunicaciones de la organizacion,
oincluso de otras.

¢0s habéis sentido satisfechos con la ayuda prestada
por parte de nuestra organizacion en el proceso?

Sin duda. Siempre habéis estado disponibles para resolver
las dudas que pudieran habérsenos planteado.

Si quieres informarte, puedes hacerlo en
testamentoMSF.org o contactar con Maite Alzueta,
responsable de Testamento Solidario, y ella resolvera todas
tus dudas: 900 494 275 herencias@msf.org
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Enredate

iSiguenos
en WhatsApp
y Thread

Nuestra presencia en redes sociales

no tiene fronteras y sigue creciendo.
Porque somos mas que médicos

y médicas. También informamos y
contamos historias. Es justo lo que
haremos a partir de ahora en WhatsApp
y Threads. Te animamos a que nos
sigas y compartas nuestros contenidos.
Contigo, nuestro mensaje llegara aun
mas lejos. iMuchas gracias y nos vemos
en las redes!

Valencia se
pone a prueba
con nuestro
escape room

Se ha declarado un brote de ébola,
formas parte del equipo sanitario

de Médicos Sin Fronteras y tienes

20 minutos para resolver las pistas

y dar el relevo a tus colegas en la zona
de alto riesgo del centro de tratamiento.
Bajo esta premisa, asistentes

al Salon del Comic de Valenciay

el alumnado de la Facultad de Medicina
se han puesto en la piel de estos
equipos gracias a nuestro escape
room ‘Stop Ebola’.

Siguenos
en WhatsApp:

Siguenos
en Threads:

Visita nuestro
escape room:

‘Mujer tenia
que ser’ con
Lola Vendetta

Con motivo del pasado 8 de marzo, la
artista Raquel Riba Rossy y MSF nos
unimos para reivindicar el Dia de la
Mujer y romper estereotipos a través
de ‘Lola Vendetta', el personaje
principal de las ilustraciones de Riba
Rossy. El resultado fue este disefio que
podras encontrar en nuestra tienda en
formato camiseta y bolsa.

Consiguelas
aqui:
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Cuando hayas leido esta
revista, compartela
con alguien de tu entorno.

Si somos mas, llegamos
mas lejos.

sas@msf.es
900 373 295

VOCOO66

iSiguenos! msf.es

© ANA LEMOS

Testamento solidario
de Medicos Sin Fronteras

Hay muchas maneras de ayudar a los demas.
Una de ellas es incluir a Médicos Sin Fronteras
en tu testamento.

Ademas de tener en cuenta a tus seres mas
queridos, también puedes ayudar a muchas mas
personas. Tu gesto se transformara, en el futuro,
en atencion médica para quien mas la necesite.

Es una alternativa de donacion sencillay
econdémica, y no requiere de gran patrimonio.

TestamentoMSF.org

Cada vez hay mas personas que deciden optar
por esta via de colaboracion, y asi extender para
siempre su compromiso de solidaridad.

Puedes contactar con Maite Alzueta,
responsable de Testamento Solidario,
y ellaresolvera todas tus dudas:

900494 275
herencias@msf.org
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Contigo, llegamos mas lejos:

Invita a tus familares y amigos a unirse a
Maedicos Sin Fronteras entregandoles este cupon
o si lo prefieres, haz un donativo puntual.
iMuchas gracias!

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

O 10€almes O ¢€almes
Con 10 euros, vacunaremos =
a 26 nifios y nifias contra O €al aho
el sarampion O €altrimestre

El importe que desees

Prefiero hacer un O €

donativo puntual de: El mporte que desees

Datos personales*
NOMBRE

APELLIDOS

GENERO O MASCULINO O FEMENINO O OTRO

FECHA DE NACIMIENTO

NIF*

MOVIL TELEFONO FIJO

E-MAIL

CALLE

Ne RESTO DE LA DIRECCION

C.P. POBLACION

PROVINCIA PAIS

¢EN QUE IDIOMA PREFIERES QUE NOS COMUNIQUEMOS CONTIGO?***
OCASTELLANO  OCATALA O EUSKARA O GALEGO

C408

|

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

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

O Domiciliacién bancaria

Titular cuenta

IBAN ENTIDAD AGENCIA CONTROL NUMERO DE CUENTA

No olvides firmar este cupén.

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

(O Transferencia bancaria a:
O BANCO SANTANDER: ES31 0049 1806 95 2811869099
O BBVA: ES09 0182 6035 49 0000748708
O CAIXABANK: ES57 2100 3063 99 2200110010
POR FAVOR, ENVIANOS EL COMPROBANTE QUE TE DARA EL BANCO.

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

(O Donativo por Bizum al 02709

Firma Fecha | |
Titular de la cuenta

MEDICOS SIN FRONTERAS ESPANA trata tus datos personales con el fin de gestionar la rela-
cion contigo y enviarte informacion —incluyendo mediante medios electrénicos— sobre nuestras
actividades y campafias. En el enlace www.msf.es/tus-datos-personales puedes acceder a nuestra
Politica de Privacidad, que incluye informacién completa sobre el tratamiento de tus datos y como
ejercer tus derechos de acceso, rectificacion, supresion, limitacion, portabilidad y oposicion.

FRANQUEO
EN DESTINO
F.D.
Apartado F.D. N° 203

08080 Barcelona

ESPANA
am

MEDICOS
IN FRONTERAS

0
-
2 "

DOBLAR POR AQUI

RELLENA Y RECORTA ESTE CUPON, HUMEDECE LA PARTE ENGOMADA,
CIERRALO Y DEPOSITALO EN CUALQUIER BUZON DE CORREOS. NO NECESITA SELLO.
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