Revista de Juan Ciudad ONGD - 1er semestre 2015

10 2015
nosm’nu, SAN JOSE.
. MONI m




SUMARIO

Editorial

Opinién: Ciudadania responsable
frente a caida compromiso politico

Cartas: Peru y Madrid
Noticias: Juan Ciudad ONGD

Entrevista: Moisés Martin Bosca,
director UMICOI

Reportajes:

Objetivos de Desarrollo Sostenible
Informe Mundial sobre Discapacidad
Delegaciones:

Navarra, Castilla y Ledn, Valencia
y Cataluia

Voluntariado:
Perud, Senegal y Sierra Leona

Colaboradores:
Fallece Ansumanah Kromah

Sobre el terreno: Bolivia

Ayuda Humanitaria: envios 2015
Ponte al dia:

Nuevos materiales de REDES

Nuevo Informe de ACNUR

Proyectos de Cooperacion:
Bolivia y Cuba y nuevo Manual OH

STAFF

Es 23 de marzo de 2014 las auto-
ridades de Guinea Conakry infor-
man a la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS) de un brote de enfer-
medad por virus del Ebola.

No sera hasta el 8 de agosto
cuando dicho organismo declare
que la epidemia constituye una
“Emergencia de Salud publica de
importancia Internacional”.

Son estos casi seis meses que
tardo la comunidad internacional en
reaccionar, encargada de los asun-
tos de salud, lo que me ha sugerido
la necesidad de hacer una reflexion
en alto sobre si podemos hablar de
post-Ebola.

Quisiera ser optimista, pero la re-
alidad impone el ritmo de cémo de-
bemos afrontar los
acontecimientos.

Es verdad, y tenemos que reco-
nocer, que aunque existe Ebola en
algunas partes de Africa Occidental,
Liberia como tal esta “Libre de
Ebola” y todos nos congratulamos
con el pueblo de Liberia, porque aun
recuerdo que el 6 de agosto de 2014
la presidenta Ellen Johnson Sirleaf
declaré el estado de emergencia en
Liberia, advirtiendo la necesidad de
tomar medidas extraordinarias “por
la supervivencia misma de nuestra
nacion”.

Tremendo ¢ verdad? En el mismo
mensaje decia “El alcance y la es-
cala de la epidemia, la virulencia y
letalidad del virus ahora, superan la
capacidad y la responsabilidad legal

¢ Podemos hablar de ?

de cualquier agencia o ministerio del
gobierno”.

Un jarro de agua fria que dejaba
atonito a quien lo escuchaba desde
fuera, y supongo que sin esperanza
y con el corazon roto a aquellos que
se encontraban en Liberia convi-
viendo con este virus tan letal.

El 9 de mayo de 2015 la OMS de-
clara a "Liberia libre de transmision
del virus del Ebola”. Han pasado
nueve meses desde aquel discurso
de la presidenta Sirleaf, devastador
y quebrantador de esperanza.

“Logro monumental” ha declarado
la OMS al haber podido controlar los
contagios hasta el nivel cero, en el
pais que ha sufrido mas muertos y
el brote mas grande.

Hemos sido testigos, a través de
los medios de comunicacion, de es-
cenas muy tragicas a causa del
Ebola, que afecté a varios paises en
Africa Occidental: centros hospitala-
rios cerrados, pacientes tirados por
los suelos donde moririan, real-
mente un pais con una epidemia
letal y colapsado por la falta de re-
cursos humanos, logisticos, estruc-
turales y econémicos, y que aun no
se habian repuesto de una guerra
civil que duro6 17 afos.

En estas circunstancias la OMS
afirma “Hacemos un tributo al Go-
bierno y al pueblo de Liberia por su
inquebrantable valor y su determina-
cién para derrotar al Ebola. Médicos
y enfermeras siguieron tratando a
los pacientes, incluso cuando no
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habia material de proteccion ade-
cuado (...) En total, fueron infecta-
dos 375 trabajadores Sanitarios, de
los cuales 189 murieron”.

Para nosotros estos nueve meses
que han pasado desde la declara-
cion por la OMS el 8 de agosto de
la “Emergencia Internacional por la
Epidemia de Ebola” han tenido mu-
chas consecuencias. Algunos Her-
manos, Hermanas y colaboradores
fueron victimas de la entrega en el
servicio. Ademas, hemos vivido mu-
chas experiencias que nos han
aportado mucha fuerza y energia;
amigos que nos han apoyado de di-
ferentes maneras, voluntarios y vo-
luntarias han colaborado con
nosotros, aqui y alli, y nos han dado
premios y reconocimientos.

Pero el mayor premio recibido
han sido las grandes muestras de
afecto de todas estas personas que
nos han ayudado a hacer presencia
institucional y a preparar las bases
para la reapertura de los hospitales
en Liberia y Sierra Leona, ayudan-
donos a sacar lo mejor de cada uno
de nosotros.

El 26 de agosto, tres semanas
después de la declaracion del Es-
tado de Emergencia en Liberia, el
primer grupo enviado por Juan Ciu-
dad ONGD vy la Orden Hospitalaria
ya estaba alli. Llegaron en el mo-
mento algido del brote. Cuando se-
manalmente se declaraban mas de
400 nuevos casos, alli estabamos
noso-tros transmitiendo esperanza

y trabajando en la preparacién de
instalaciones, personal, formacion...

Tres meses de intenso trabajo
para hacer realidad la operatividad
de nuestros hospitales.

Y ahi seguimos, ahora en el mo-
mentum post-Ebola, que no signi-
fica que los retos se han superado,
ya que hemos terminado con el
Ebola en Liberia, pero no con las
causas que han sido responsables
de la magnitud de esta epidemia.

“Mientras la OMS esta segura de
que Liberia ha interrumpido la trans-
mision, la epidemia persiste en Gui-
nea Conakry y en Sierra Leona, por
lo que existe un gran riesgo de que
personas infectadas en esos paises
ingresen en Liberia a través de las
porosas fronteras”.

La OMS invita a estar alerta, aun-
que esta convencida de que el go-
bierno de Liberia esta al tanto de la
situacion y tiene capacidad, expe-
riencia y el apoyo internacional para
impedir ese tipo de contagios.

No obstante, la OMS ha infor-
mado que mantendra personal de
control y de apoyo hasta final de
ano, no solo como tareas de vigilan-
cia, también para ayudar en el pro-
ceso de recuperacion y
fortalecimiento de los servicios de
salud.

Nuestro compromiso es seguir alli
con nuestra presencia; POST-
EBOLA Si, pero también, ALERTA,
VIGILANDO y FORTALECIENDO.
Por José M? Viadero, Dir. JCONGD

Esta foto realizada por Jos¢é M* Viadero el 15 de junio de 2015 en el
Hospital San José de Monrovia es esperanzadora, y muestra que poco a
poco se esta recuperando la normalidad. Aunque Liberia esta libre de
Ebola, la amenaza seguira existiendo mientras no desaparezca
definitivamente de Sierra Leona y Guinea.
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La responsabilidad ciudadana destaca
frente a la caida del compromiso politico

“El recorte de politicas sociales, entre ellas la
cooperacion, no es una solucion a la crisis sino todo lo
contrario. Contar con politicas publicas que protejan a
las personas, sus derechos y el planeta que habitamos
es la inica manera de salir de las multiples crisis que

como humanidad afrontamos”.

Mercedes Ruiz-Giménez, Presidenta de la CONGDE

La Coordinadora de ONG para el Desarrollo de
Espafia (CONGDE) present6 el pasado mes de
mayo el "Informe del Sector de las ONGD", un es-
tudio que desgrana los datos mas recientes
(2013) de las ONG que integran la Coordinadora.

La fotografia arroja la imagen de un sector que, a
pesar del impacto que ha sufrido por la crisis y los
recortes en la politica de cooperacion, mantiene
sus estructuras y consigue garantizar la atencién
a las poblaciones mas vulnerables de 110 paises
del mundo.

Con presencia en estos 110 paises situados en
regiones desfavorecidas, las ONG de Desarrollo
(ONGD) apoyan a 35 millones de personas vul-
nerables. Aunque la crisis y los enormes recortes
en cooperaciéon han causado un importante im-
pacto en el sector, las principales actuaciones de
cooperacion y ayuda humanitaria se mantienen.

Frente al escaso compromiso politico, destaca la
responsabilidad ciudadana con la solidaridad y la
justicia global. Aun en un periodo de crisis como
el actual, las cuotas de las personas asociadas a
las ONG de Desarrollo se mantienen y el volun-
tariado incluso aumenta.

El compromiso ciudadano
Una de las grandes fortalezas del Sector es su
base social. Con 1,9 millones de personas, las
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ONGD cuentan con un importante respaldo ciu-
dadano. Aunque esta cifra ha disminuido un 8%
con respecto a 2008, la razon de tal caida se
debe en gran medida a las 28 ONG que han des-
aparecido y también a una disminucién en cuotas
de entidades privadas y donaciones puntuales.

En contraposicion, destaca el compromiso de las
personas asociadas a nuestras ONG que mantie-
nen su colaboracion, asi como el voluntariado que
incluso asciende un 7,5%. Este dato es especial-
mente relevante teniendo en cuenta las graves
consecuencias que las politicas de austeridad
estan causando en nuestro entorno mas cercano
y demuestra el firme compromiso de nuestra so-
ciedad con la solidaridad entre los pueblos.

Caida de fondos

Si comparamos los ingresos de 2008 a 2013 —es
decir, desde el inicio de la crisis—, la disminucion
se sitta en un 23%. Ahora bien, si la comparacion
la hacemos con 2010, la disminucion alcanza el
40%.

Este desplome tiene consecuencias inmediatas
en el trabajo que realizan las ONG y, por tanto, en
la vida de las personas con las que trabajamos.
El numero de proyectos de desarrollo ha dismi-
nuido un 55%; es decir, de realizar 6.200 proyec-
tos en 2008, hemos pasado a realizar 2.800.



Clinica San Juan de Dios de Cusco

Estimados Bienhechores:

Es sumamente grato saludarlos cor-
dialmente en nombre de cuantos integra-
mos la Familia Hospitalaria de la Clinica
San Juan de Dios de Cusco.

Por medio de estas lineas, queremos
expresarles nuestro sincero agradeci-
miento por el valioso y constante apoyo
destinado a nuestro Centro, a través de
la donacién consistente en alimentos, uti-
les de aseo, insumos meédicos entre
otros, que contribuyen en la atencién de
las necesidades basicas de nuestros pa-

CARTAS

misma que redunda en beneficio
de nuestra Obra Social y las
personas asistidas.

Reiteramos nuestra gratitud y
reconocimiento a todos y cada
uno de los colaboradores de
Juan Ciudad ONGD, quienes con
empefio y esfuerzo hacen posible
que este importante apoyo llegue
a nuestro Centro.

Sin otro particular, hago uso de
la ocasion para expresarles nues-
tras muestras de estima y deferen-
cia personal.

cientes hospitalizados y el abasteci-
miento de insumos para las areas de
consulta ambulatoria.

Asimismo, confirmarles la recepcion
de la donacién del ultimo contenedor, la

Juan Ciudad ONGD

Queridos amigos/as y colaboradores,

Desde Juan Ciudad ONGD queremos saludaros y en-
viaros nuestro mas sincero agradecimiento a cada uno
de vosotros, ya que han sido momentos muy dificiles y
complicados los que hemos vivido desde que comenzé
en marzo de 2014 la epidemia de Ebola, y sin ese apoyo
que nos habéis hecho llegar de maneras muy diversas,
no habriamos podido seguir adelante.

En junio de 2014 la Orden Hospitalaria de San Juan de
Dios y Juan Ciudad ONGD lanzamos la campana “Pare-
mos el Ebola en Africa del Oeste”, y en los meses siguien-
tes perdimos a un total de 18 Hermanos, colaboradores
y trabajadores de nuestros hospitales en Liberia y Sierra
Leona.

Gracias atodas las donaciones y ayuda recibida, entre
ellos la tuya, pudimos enviar 27.500 kg de material sani-
tario y para la proteccion del personal, medicinas y ali-
mentos, ademas de realizar los trabajos necesarios para
adecuar las infraestructuras y personal a los protocolos
de seguridad de Ebola, pudiendo reabrir de nuevo el Hos-
pital San José de Monrovia en noviembre de 2014 y el
Hospital San Juan de Dios de Lunsar en enero de 2015.

Desde entonces se han atendido a mas de 6.000 per-
sonas, siendo las areas de maternidad y pediatria las pri-
meras que volvieron a prestar servicios sanitarios a la
poblacion de Liberia y Sierra Leona. Dos paises que es-
taban recuperandose de las heridas de la guerra 'y ahora
han sido golpeados por la epidemia del Ebola.

Fraternalmente
Hno. Félix Acuia
Director Ejecutivo Clinica SJD - Cusco
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Aun asi, la Orden Hospitalaria de San Juan de Dios ha
permanecido alli, ya que tenemos vocacion de perma-
nencia en los paises donde trabajamos, porque nuestra
presencia es necesaria en estos lugares, junto a las per-
sonas que sufren, para poder seguir apoyando sus fragi-
les sistemas sanitarios, viviendo y compartiendo su
realidad.

Actualmente la Orden Hospitalaria esta presente en 53
paises del todo el mundo, y Juan Ciudad ONGD trabaja
con los centros y hospitales que se encuentran en las re-
giones mas desfavorecidas de Africa, América Latina y
Asia.

Queremos compartir todo esto con vosotros, ya que hu-
biera sido imposible afrontar la crisis del Ebola sin vuestra
colaboracion y ayuda, asi como vuestra cercania, que
manifestada de formas diversas ha hecho posible que
afrontasemos esta catastrofe como una oportunidad para
sacar lo mejor que cada uno tenemos.

Como sabéis, el pasado 9 de mayo Liberia fue decla-
rada libre de Ebola, y aunque estamos contentos por ello,
no queremos que esta buena noticia nos distraiga y baje-
mos la guardia, pues en Sierra Leona, donde también te-
nemos un Hospital, y en Guinea Conakry, pais vecino,
aun sigue habiendo casos de esta terrible enfermedad.

Muchas gracias nuevamente y seguimos contando con
vosotros, porque sois muy importantes para nosotros,
tanto aqui como alli.

José M? Viadero, Director de Juan Ciudad ONGD
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Parte del equipo de JCONGD que
asistio al Congreso en Roma.

\

B 4 | ]
Foto de grupo del Pat!nato de laFJC céfebrado ¢l pasado junio en Sant Boi de Llobr¢ga

Patronato de la Fundacion Juan Ciudad

El pasado 12 de junio se reunio el Patro-
nato de la Fundacion Juan Ciudad en Sant
Boi de Llobregat (Barcelona), para revisar
las actividades y proyectos realizados en
los ultimos seis meses transcurridos desde
su ultima reunion, y analizar las cuentas del
afno 2014 de la Fundacion Juan Ciudad
(FJC), que fueron aprobadas.

Por parte de la Curia General de la Orden
Hospitalaria asistieron los Hermanos Jesus
Etayo (Superior General) y Moisés Martin
Bosca (Dir. Oficina de Misiones y Coopera-
cion Internacional), y los siguientes miem-
bros del Patronato: los Hermanos Miguel
Angel Varona (Presidente), José Antonio
Soria (Vicepresidente), José Luis Fonseca
(Tesorero), Calixto Plumed (Vocal), Victor
Martin (Vocal), Eduardo Ribes (Vocal), José

Luis Marzo (Vocal), Julian Sanchez (Dir.
FJC)y José Maria Viadero (Secretario y Dir.
JCONGD); ademas de Maria Ballesteros
(Secretaria de la FJC). Excusaron su au-
sencia los Hermanos Amador Fernandez
(Vocal) y Casimiro Duenas (Vocal).
También participaron en esta reunion para
informar de sus areas Fernando Huerta (Ad-
ministrador de la FJC), David Lépez (Coor-
dinador de Organizacién y Gestién de
Centros de la FJC), Roberto Lorenzo (Coor-
dinador de Proyectos para el Desarrollo de
JCONGD) y Adriana Castro (Responsable
de Comunicacién de la FJC); y se invit6 a
Lluis Guilera (Responsable de Comunica-
cion Provin. Aragoén),el Padre Llorens Puig
(Jesuita) y a Santiago Perez (Metrépolis).

La limosna a debate en Roma

El pasado abril el Superior General de la
Orden Hospitalaria de San Juan de Dios
(OHSJD), el Hno. Jesus Etayo, inauguro el
1er Congreso Internacional “La Limosna:
valor evangélico, mision carismatica, com-
promiso social”, celebrado en Roma con la
asistencia de mas de 50 Hermanos y cola-
boradores de todo el mundo.

El congreso duré del 14-16 de abiril, y
conto con la presencia de: Oficina de Misio-
nes y Cooperacion Internacional Curia Ge-
neral OHSJD (UMICOQI), Associazione con i
Fatebenefratelli per i Malati Lontani-AFMAL
(Italia), Sant John of God Development
Company (Irlanda), Fundagao Sao Joao de
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Deus (Portugal), Juan Ciudad ONGD (Es-
pana), Fundacién Teleton San Juan de Dios
(Peru), Fundacién Amigos del Hospital San
Juan de Dios — Caracas (Venezuela) y Fun-
dacién San Benito Menni (Espafia).

El objetivo del congreso gird en torno a la
captacion de fondos, el fundraising en la
OHSJD y sus Obras Sociales, y los diferen-
tes programas y proyectos en el marco de
la cooperacioén internacional.

Por JCONGD asistieron José M? Viadero
(Director), Roberto Lorenzo (Coord. Proyec-
tos), Ana Meyer(Técnico Proyectos) y Belén
Jiménez (Respon. Voluntariado).



Los centros de Monrovia y Lunsar han
atendido a cerca de 6.000 personas

A 10 de junio de 2015 la OMS confirma
que el Ebola ha provocado en total en lo
que va de epidemia, después de un afio y
tres meses de epidemia: 27.273 contagios
y 11.173 muertes, de las cuales, 4.806 se
produjeron en Liberia, 3.915 en Sierra
Leonay 2.437 en Guinea.

En la primera semana de junio el virus del
Ebola seguia activo en dos paises, Sierra
Leona y Guinea, con 31 casos nuevos. Li-
beria, por el contrario, se mantiene libre de
Ebola, a pesar de haber registrado el mayor
numero de fallecimientos hasta la fecha. Por
ello, este pais mantiene el sentimiento de
vulnerabilidad e inseguridad muy presente
entre la poblacion liberiana.

Hasta que no haya desparecido comple-
mente el virus del Ebola de la region, Africa
Occidental no puede bajar la guardia, por lo
que tanto en los paises aun afectados,
como los vecinos que han tenido casos, se
siguen manteniendo medidas de prevencion
y alerta, principalmente en Liberia.

Sistemas de salud danados

La virulencia que alcanzo la epidemia de
Ebola en los meses de verano del afio pa-
sado y el hecho de que aun no esté total-
mente controlada después de casi un afio y
medio, no han hecho sino agravar la situa-
cién de vulnerabilidad de la poblacién en
Africa Occidental.

Si antes del Ebola ya veniamos traba-
jando para poder fortalecer y mejoras los
sistemas sanitarios en ciudades como Mon-

rovia (Liberia), donde esta el Hospital San
José, o en zonas rurales como Mabesseneh
(Sierra Leona), donde esta el Hospital San
Juan de Dios de Lunsar; ahora la tarea re-
quiere un esfuerzo doble o triple, ya que aun
no estan restablecidos todos los recursos y
sistemas sanitarios que existian antes, y
que ya eran claramente insuficientes.

Sin embargo, cada dia se logra dar un
paso mas hacia adelante, y desde que
estos dos hospitales de la Orden Hospitala-
ria reabrieron sus puertas hace ya mas de
seis meses, se han atendido mas de 6.000
pesonas:

- en el Hospital San José de Monrovia a
3.500 mujeres embarazadas y asistido 533
partos (el 40% por cesarea debido a que
eran de riesgo).

- en el Hospital San Juan de Dios de Lun-
sar se han atendido a 2.460 personas en
consultas externas, cirugia, maternidad y
urgencias, entre otras especialidades.

La reapertura de estos dos hospitales ha
sido posible gracias a la solidaridad y las do-
naciones recibidas a través de la campana
"Paremos el Ebola en Africa del Oeste", por
lo que estamos muy agradecidos a todas
las personas que lo habéis hecho posible.

Juan Ciudad ONGD vy la Orden Hospita-
laria seguiran alli presentes, ya que su com-
promiso es sostenido en el tiempo, y por
eso estabamos antes del Ebola, durante la
epidemia, y continuaremos después junto a
la poblacion que lo necesite.
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Foto del Hno. Jos¢ M* Viadero
durante su visita al Hospital San
José de Monrovia en la sala de
triaje el pasado mes de junio.



El Hne, José M* Viadero se 'nﬁlos asistentes de la formacion de

\mlunmnad ternaci@fiallelpasado mes de marzo enhid.

Celebradas dos nuevas formaciones

En el primer semestre de 2015 se han
celebrado dos formaciones de Voluntariado
Internacional, coordinadas por Belén Jimé-
nez, responsable de Voluntariado de
JCONGD y la Hna. M? Rosa lzquierdo, res-
ponsable de la Fundacion Benito Menni.

En total ha participado 55 personas llega-
das de distintos puntos de Espana, intere-
sadas en el voluntariado internacional. El
objetivo es ofrecer algunas claves sobre los

valores y motiviaciones del voluntariado, y
conceptos como educacion para el desarro-
llo, interculturalidad, asi como herramientas
para la resolucion de conflictos y sobre
temas de seguridad sobre el terreno, entre
otros.

Las formaciones se celebraron en Madrid
los dias 21 y 22 de febrero y, 23 y 24 de
mayo. La proxima cita y ultima de este afio
tendra lugar los dias 19y 20 de septiembre.

Desayuno solidario con estudlantes

JCONGD ha participado en el Desayuno
Solidario que organizaron los estudiantes de
la Universidad de Cantabria el pasado 29 de
abril, gracias a la colaboracion del Servicio
de Voluntariado del Hospital Santa Clotilde
de Santander, coordinado por M? Rosa
Fombellida.

El objetivo de esta iniciativa fue sensibili-
zar y recaudar fondos destinados a apoyar
proyectos en paises desfavorecidos que
realizan distintas organizaciones. En esta
ocasion las destinatarias fueron JCONGD,
UNICEF y la Fundacion Naturaleza y Hom-
bre, que estuvieron presentes con puestos
informativos en los que voluntarios informa-
ban sobre las caracteristicas de cada una
de ellas.

Inauguracion del VII Mercadillo
Solidario el pasado mes de abril.

El VIl Mercadillo Solidario del Hospital San
Juan de Dios de Santurce ha conseguido
12.300 euros a través de la venta de articulos
originales y artesanos donados desinteresa-
damente por personas de la Margen |z-
quierda y de otras zonas del Gran Bilbao.

Los fondos se donaran integramente al
Hospital San José de Monrovia, que cuenta
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En el caso de JCONGD la ayuda ira des-
tinada al proyecto "Paremos el Ebola en
Africa del Oeste", con el fin de apoyar a los
Hospitales de la Orden Hospitalaria de San
Juan de Dios en Liberia y Sierra Leona.

Recaudan 12.300 euros para Liberia

con el Centro de Salud de New Kru Town, a
través de los proyectos de cooperacion de
JCONGD.

En el mercadillo se han puesto a la venta
2.500 obras de artesania, que han supuesto
mas de 16.000 horas solidarias, dedicadas
por los integrantes y simpatizantes de la Red
de Amigos del Hospital SJD Dios de Santurce.



Ailstgntes_ al:engiientro,organizado por la CONGDE y celebrado en Sevilla.

Encuentro Ciudadania al poder 3.0

La Coordinadora de ONG de Desarrollo
de Espafia (CONGDE) organizo en Sevilla
durante el 5 y 6 de junio pasado el en-
cuentro Ciudadania al poder 3.0: sumando
para transformar, en el que participé el de-

legado de JCONGD en Andalucia Ignacio
Romero. El objetivo era trazar una estra-
tegia comun para el trabajo conjunto en
las areas de sensibilizacién y Educacién
para el Desarrollo (EpD).

La OH premiada por su labor ejemplar

Entre septiembre de 2014 y abril de
2015 la Orden Hospitalaria (OH) de San
Juan de Dios recibié 15 premios en reco-
nocimiento a su excepcional labor desde
hace cerca de 500 afos, y el compromiso
de los Hermanos de San Juan de Dios y
sus colaboradores frente al Ebola.

Los premios recibidos han sido los si-
guientes, por orden cronoldgico:

[l Edicion Premios Nécora del Ayto. de
Noja (Cantabria), Premio Fundacion 2014
de la Soc. Espanola del Dolor (Madrid),
XXVII Edicion del Premio Ideales del Afio
del Periddico ldeal (Granada), Premio
Odontologia Solidaria por la lucha contra
el Ebola en Sierra Leona del Colegio de
Odontélogos (Barcelona), Premio Mejor
Labor Humanitaria 2014 de la Asoc. Cul-
tural Tertulia XV de Manzanares (Ciudad

Real), Xl Premio Internacional a la Soli-
daridad del Gobierno de Navarra (Pam-
plona), Premio Tribuna Férum categoria
"Medicina" (Tenerife), Premio Salud ABC
categoria Mejor Hospital del ABC (Madrid),
XXIII Premio Especial EDIMSA Editores
Médicos SL (Madrid), Premio Defensa de
los Valores Humanos de la Fundacion So-
cial Universal (Cordoba), Premio Convi-
vencia de la Fundacién Manuel Broseta
(Valencia), Premio Ciudadano Europeo del
Parlamento Europeo (Madrid y Bruselas);
Premios Enfermeria 2015 de “Coopera-
cion y Humanidades” del llustre Colegio
de Enfermeros de Sta. Cruz de Tenerife
(Tenerife), Medalla de Oro del Ayto. de
Arucas (Las Palmas de Gran Canaria) y
Medalla del Mérito Social Gobierno de
Castilla-La Mancha (Toledo).

JCONGD firma acuerdos de colabo-
racion con SECPRE y FUNCCET

El pasado 26 de enero JCONGD firmé
un acuerdo de colaboracion con la Socie-
dad Espanola de Cirugia Plastica, Repa-
radora y Estética (SECPRE), para seguir
incrementando y mejorando la labor que
vienen realizando conjuntamente desde
hace mas de diez afios, en el ambito del
voluntariado internacional en la Clinica
San Juan de Dios de Chiclayo, Perd,
donde realizan intervenciones a nifos y
nifias de familias sin recursos.

JCONGD vy la Fundacién Canaria para
el Control de las Enfermedades Tropicales
(FUNCCET) suscribieron el pasado 26 de
marzo un convenio para establecer siner-
gias en el ambito de la cooperacion inter-
nacional a través de proyectos cientificos,
cursos de formacion y campafas de edu-
cacion sanitaria relacionados con las en-
fermedades tropicales que se realizan en
el Instituto Universitario de Enfermedades
Tropicales y Salud Publica de Canarias.

Miembrps dela O
y FUNCCET,

73, JCONGD
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Moisés Martin Bosca naci6é en Alaquas, un pueblo cercano a Valencia, y es Hermano de la Orden
Hospitalaria de San Juan de Dios (OHSJD) tras hacer la Profesion en 1979. Es trabajador social y
Master en Cooperacioén al Desarrollo Sostenible y Ayuda Humanitaria. Actualmente dirige la ofi-
cina UMICOI, y cuenta con una dilatade carrera en los ambitos social, sanitario y de cooperacion
internacional, habiendo desempenado distintos puestos de responsabilidad, entre ellos el de
director de Juan Ciudad ONGD (JCONGD) del aiio 2000 al 2007.

¢Como ha sido su trayectoria hasta llegar al
mundo de la cooperacion internacional?

Durante seis afios fui director de JCONGD, pero antes
ya habia desempenado otros servicios de animacion y
gobierno de la OHSJD.

He trabajado en formacion de Hermanos y en pastoral
vocacional, también como superior de alguna comunidad
y he realizado servicios en el mundo de la discapacidad,
especialmente en Sant Boi, con personas de afectacion
severa, en el mundo rural y en centros para personas sin
hogar.

También tuve ocasion de estar en los inicios de una
Unidad de Cuidados Paliativos en Barcelona, y posterior-
mente he estado centrado en temas de cooperacion in-
ternacional cuando fui Consejero Provincial de la Prov. de
Aragon de la OHSJD, coordinando misiones, cooperacion
internacional y voluntariado; y posteriormente como di-
rector de JCONGD y ahora en Roma.

La Curia General de la OHSJD te encomendo

la tarea de poner en marcha la Oficina de Mi-
siones y Cooperacion (UMICOI) desde Roma.
¢Cual es tu cometido en esta nueva oficina?

Comenzamos de manera formal en 2007, tras el Capi-
tulo General de 2006, donde sali6 como una linea de tra-
bajo, y tras celebrarse los Capitulos Provinciales en
Espafia yo comencé a hacerme cargo de este nuevo reto
y compromiso de la OHSJD.

El objetivo era empezar a trabajar de una manera or-
ganizada, desde una estructura mas acorde con los tiem-
pos actuales y seguir dotando de profesionalidad el
ambito de la cooperacion internacional.

¢Como ha evolucionado en estos ocho aiios de
andadura?

Cuando comienzas algo nuevo tiene a su favor que
todo lo que hagas es positivo, ya que antes no habia otra
cosa. Pero también tengo que ser sincero y decir que a
mi me ayudé mucho mi experiencia en JCONGD.

En Espafia desde hacia bastante tiempo que ya existia
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una tradicion de trabajar en el area de la cooperacion in-
ternacional, con una idea de estructura, trabajo y coordi-
nacién que me ayudd mucho.

Cuando hablamos de la Oficina de Curia General
(UMICOI) se puede pensar que es una estructura, pero
realmente solo es una persona, aunque se cuenta con la
colaboracién del Consejero General para Africa y un Con-
sejero General de Europa. Por eso pretendemos que la
St. John of God Fundraising Alliance pueda funcionar
€COmo un equipo asesor, especialmente a la hora de trazar
lineas de trabajo y planes de futuro.

Por otra parte, el hecho de estar en la Curia General te
permite tener un acceso bastante cercano con el equipo
de gobierno, el Definitorio General, y esto lo veo también
como un medio para desarrollar los temas de trabajo en
la UMICOI ya que, a través de ello, te permite transmitir
las lineas de trabajo y, sobre todo, trazar estrategias de
futuro y las lineas de accion, junto con los responsables
geograficos.

¢Qué pasos se han dado?

Se han ido dando pasos en el sentido de que la Curia
General formaliz6 desde la UMICOI un proyecto anual en
el que se convoca a toda la OHSJD, lo que ayuda ade-
mas a crear una sensibilizacién en todo lo que supone
ser un todo como Orden.

A veces nos perdemos en mi estructura , mi centro, mi
Provincia... y sirve para tomar conciencia de que la reali-
dad de la OHSJD es mas amplia, contribuyendo a este
proyecto universal que formamos a nivel de toda la
Orden.

Otra de las iniciativas que hemos llevado a cabo ha
sido en el tema de animacién de las comunidades y tam-
bién de los centros, al unificar a toda la institucion en torno
a una semana al afio en el que la solidaridad y las misio-
nes son el tema central, y estan presentes a través de
unos encuentros de oracién a los que se invita a los co-
laboradores. En los ultimos afos esto lo estamos ha-
ciendo conjuntamente con las Hermanas Hospitalarias.

Otro aspecto importante es que todos esos proyectos
que convocamos anualmente tienen un seguimiento téc-
nico durante su ejecucion por alguna de las organizacio-
nes de la OHSJD. Muchos de ellos han sido seguidos por
JCONGD, a quien encomendamos desde la Curia Gene-
ral que técnicamente los siga, los evalle, y que ayude a
los centros a justificarlos.

Y desde UMICOI habitualmente soy quien visita estos
proyectos y mantengo el contacto, estudiando y valo-
rando las propuestas de nuevas actuaciones futuras.

En estos afios has viajado mucho. ;Cuales son
los retos que afronta cada continente?

Para mi Asia ha sido un descubrimiento, porque el
tiempo que estuve como Consejero Provincial de Aragon
y en JCONGD mantuve contacto con algunos centros
muy concretos de América Latina y Africa.

Por eso, Asia fue un descubrimiento al llegar a la Curia

Foto superior: el Hno. Moisés en la Clinica San Juan de Dios de Cuzco, Pert.
Foto izda. El Hno. Moisés en los actos de clausura del Centenerio

de la Muerte de San Benito Menni el 24 de abril de 2015 en el

Centro de las Hnas. Hospitalarias de Ciempozuelos.

General y empezar a conocer primero Timor, luego Filipi-
nas, Vietnam e India. Todo esto realmente me dio pistas
de trabajo y universalidad que hasta entonces no tenia.

En el continente asiatico los desafios consisten en in-
teriorizar mas un trabajo de red compartido y caminar
hacia un sentido de region. Por ejemplo, India ha vivido
siempre muy pendiente de algunas Provincias de Europa,
como probablemente pasaba antiguamente en América
Latina hacia Espafia, pero sin mucho contacto con el
resto del entorno de la region.

Asi que podriamos decir que estan en los inicios de un
proceso de formacién y gestion de proyectos y trabajo en
red dentro su region.

En Africa, por ejemplo, estan mas acostumbrados a la
elaboracion de proyectos desde unos parametros de
cooperacion internacional y de seguimiento, pero también
creo que deben seguir avanzando en ese sentido de tra-
bajo regional. De hecho, cada vez veo mas sensibilidad
para crear incluso una oficina que coordine el area de pro-
yectos a ese nivel. Y esto me parece muy positivo.

Y en América Latina yo creo que hay un fruto ya a este
respecto, mas avanzado, con Provincias que tienen res-
ponsables provinciales de cooperacion internacional,
donde se valoran los proyectos antes de presentarlos a
los respectivos Consejos Provinciales, etc.

Incluso a nivel de regién se ha conseguido crear en
comun, con el apoyo de JCONGD y desde la tutela de la
UMICOI, un Manual de Lineamientos para la Gestién y la
Recaudacion de Fondos, que creo que es un paso muy
adecuado y constituye una herramienta muy interesante
para seguir creciendo.

Ademas, la OHSJD ha creado en Latinoamérica y Ca-
ribe un equipo regional de cooperacion y solidaridad. Y
yo creo que estos son los pasos que marcan una cohe-
rencia en el desarrollo de la cooperacion internacional y
la recaudacion de fondos.

¢Quée papel juega Europa en todo esto?

A mi me parece que las ONGD de la OHSJD no se de-
berian centrar sélo en una realidad concreta. Creo que
Asia necesita estar un poco mas presente en las activi-
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Foto: El Hno. Moisés visitando un proyecto en el Centro de
San Juan de Dios de Koforidua, Ghana, en 2005.

dades y las acciones de nuestras organizaciones. Y
cuando digo esto me refiero no solo a proyectos, sino
también a voluntariado.

Cada vez estoy notando en Europa que hay una sen-
sibilidad favorable a crear un eje de trabajo comun, una
realidad que podiamos llamar proyeccion social o solida-
ridad, pero que agrupa todo lo que es cooperacién inter-
nacional, hermanamientos, la recaudacion de fondos y el
voluntariado.

Porque realmente es un tema transversal que ayuda a
desarrollar ese apoyo y acompafiamiento en el creci-
miento de las otras realidades que, por distintas circuns-
tancias, se encuentran en situacion de desigualdad con
respecto a otros lugares.

¢Porqué ha sido tan importante el Congreso
Internacional de la Limosna de abril en Roma?

Es un tema que ya se venia tratando hacia tiempo, y
tras el Capitulo General de la OHSJD de 2012 cobro
nueva fuerza. Se hizo una exhortacién a todas las Pro-
vincias a retomar el tema de la limosna.

¢ Por qué? Porque el tema de la limosna no es algo ac-
cesorio en la vida de la OHSJD. Es algo que colorea
nuestra tradicion, algo genuino de nuestra institucién, y
no soélo porque lo hacia San Juan de Dios, sino porque la
historia se ha impregnado de ello.

La mayoria de los centros han vivido gracias a la li-
mosna hasta hace pocos afios, que han llegado los con-
ciertos institucionales, que son un logro de la sociedad
del bienestar, y por eso quiza se empez6 a dejar a parte
la limosna.

Sin embargo, yo creo que la limosna sigue siendo va-
lida. Quiza algunos pueden decir que no la necesitan,
pero otros si la necesitan. Entonces, si yo tengo posibili-
dades de conseguir algo para ayudar a esos que si lo ne-
cesitan, yo estoy ejerciendo la hospitalidad.

¢Como podriamos definir la imosna?

La limosna es por tanto un medio mas de ejercer la
hospitalidad y algo que nos ha identificado siempre. El
mismo San Juan de Dios cuando pedia limosna, decia
que era un bien que nos haciamos a nosotros mismos
porque en la medida que nosotros ayudamos a otros
somos también mas personas, mas humanos, somos
mas de Dios.

Y en el Congreso celebrado en abril hemos conseguido

retomar este planteamiento. Eramos 53 personas, con
Hermanos y colaboradores de practicamente toda la
Orden en el mundo. Y yo creo que ha sido una oportuni-
dad de dar a conocer lo que se realiza en las Provincias
a nivel de recaudacion de fondos, de conocer las aspira-
ciones que tenemos de crecer, y sobre todo de planificar
un futuro.

Es cierto que hay mucha diferencia de realidades in-
cluso dentro de una misma region, pero también es cierto
que hay una voluntad de construir y seguir adelante.

¢Se han alcanzado compromisos?

Ojala podamos conseguir algunas de las conclusiones
que han ido salido en este Congreso, como trabajar mas
en red. A nivel de Espafa por ejemplo, donde hay una tra-
dicion de trabajar de obras benéficas de mucho tiempo,
pero ademas hay otras estructuras como son fundaciones
-la propia JCONGD-, hay un campo para crear una red
de trabajo mas compartido.

Tambien a nivel de la Orden a través de la Alliance u
otras estructuras, podamos crear plataformas donde
poder compartir todo eso que hacemos. De hecho, es po-
sible que en América Latina se cree una plataforma de
coordinacion para todas esas asociaciones que van cre-
ciendo, como la Fundacion Teleton de Perd, la Asociacion
de Amigos de San Juan de Dios de Caracas, hay otra
fundacion en Bolivia, en México... quiero decir, que todo
eso posibilita un crecimiento a ese nivel. Y tras este Con-
greso quiza todo eso ha salido un poco mas potenciado
y desarrollado, que es al final lo que queriamos lograr.

Y por otro lado también estaba el deseo de la Curia Ge-
neral de ponernos a disposicion. Por ello, abiertamente
hemos preguntado a los participantes, y especialmente a
los grupos de trabajo, en qué podemos ayudar, que es-
peran de nosotros y qué piensan que podemos ofrecer
para seguir avanzando en este tema.

¢Qué ha supuesto la crisis del Ebola para la
OHSJD?

La epidemia del Ebola ha sido como un huracan, ha
sido una gran tragedia que hemos sentido mucho. Tu lo
sabes porque te ha tocado mucho en primera persona
junto a los otros miembros del equipo de Juan Ciudad
ONGD.

Fluyen muchos sentimientos. Primero, yo creo que hay
que ser justo, es decir, que nos doli6 mucho. Nos senti-
mos con un dolor no sélo moral o de sufrimiento, sino de
impotencia. Es algo que nos sobrecogié tanto, que no po-
diamos prever, que en cierta manera nos inhabilita mas y
nos hace sentirnos sobrepasados.

Ademas, siempre que hay pérdidas de personas cuesta
muchisimo, y acontecié que desaparecié una comunidad
entera y después tantos trabajadores y colaboradores de
la OHSDJ en Liberia y Sierra Leona....

Junto a todo esto nosotros desde Curia General valo-
ramos mucho la respuesta que ha habido a nivel de toda
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la OHSJD de sensibilizacion, de hacernos llegar no sélo
recursos econémicos, sino disponibilidad o cercania. Y
también por todo lo que JCONGD ha sido capaz de llevar
a cabo y desarrollar.

La campafa "Paremos el Ebola en Africa del Oeste"
nacié en comun. La Curia General confié la coordinacion
de la crisis a JCONGD, y siempre que tenemos ocasion
nosotros agradecemos el enorme esfuerzo que se realizé
a todos los niveles.

En este sentido hemos visto como ha ido evolucio-
nando esta situacion, y actualmente estan funcionando
de nuevo los hospitales en Liberia y Sierra Leona. Desde
hace seis meses, Liberia esta libre de Ebola, Sierra Leona
y Guinea aun no.

Pero es una situacion que nosotros consideramos que
no ha terminado, ha pasado de la emergencia a la crisis.
Ha pasado la virulencia, ha pasado la emergencia, pero
ahora la crisis nos pone en contraste con un montén de
cosas que hay que hacer.

Es como un cambio de estacién en el que hemos pa-
sado del invierno al otofio, pero queremos aun ver llegar
a la primavera.

Tengo que ahondar en el agradecimiento a toda la
OHSJD porque realmente nos han llegado ofrecimientos
de colaboracion y ayudas desde todas las partes del
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ENTREVISTA

mundo, y no soélo a nivel interno, también de organizacio-
nes eclesiales como la Conferencia Episcopal Italiana o
Caritas de Italia, permitiéndonos trabajar en red con otras
instituciones de la Iglesia, y esto es muy evangélico.

Y en Espafia es JCONGD la que sabe cémo se ha tra-
bajado con otras entidades como Cruz Roja, Médicos Sin
Fronteras, o incluso el dialogo con los respectivos minis-
terios espafnoles de Sanidad, Exteriores, etc.

¢Que le dirias a todas las personas que apo-
yan y colaboran con la Orden Hospitalaria?

Yo les diria que no s6lo nos permiten ejercer la hospi-
talidad sino que se dan a ellos mismos la oportunidad de
ejercer al hospitalidad, porque es algo de todos.

Cuando nosotros recibimos todas estas ayudas no sélo
nos sentimos capaces de poder hacer, sino que nos sen-
timos solidarios de poder compartir con los otros. Es algo
que no es mérito nuestro, si no que es mérito de todos
los que o hacen posible.

Me gustaria recordar aquello que decia San Juan de
Dios "haciendo el bien a otros nos lo hacemos a nosotros
mismos". Asi que gracias. Sin ese apoyo nosotros no po-
driamos hacer, ya que nos faltaria algo, no sélo lo econé-
mico, si no el poder compartir con otros esa dimensién
nuestra de ser transmisores de hospitalidad. i

“N———
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bjetivos

de Desarrollo

ostenible

Existe un consenso internacional sobre la importancia de elaborar una
nueva agenda Post 2015 que complemente los Objetivos del Milenio. Para
ello, el Programa de Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD) y el Grupo
de las Naciones Unidas para el Desarrollo (GNUD) han puesto en marcha
un didlogo mundial sin precedentes, que servira para definir los nuevos
Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS).

En septiembre del afio 2000, la Organiza-
cion de las Naciones Unidas convoco en
Nueva York a 189 jefes de estado y de go-
bierno del mundo en la llamada Cumbre del
Milenio. El acuerdo al que llegaron final-
mente incluia, entre otras cosas, el compro-
miso de trabajar en la consecucion de unos
objetivos medibles y cuantificables, para re-
ducir la pobreza en el mundo a la mitad en
el afo 2015.

Estos acuerdos fueron bautizados como
los Objetivos de Desarrollo del Milenio
(ODM). Se trata de unas metas de minimos,
que servirian como punto de partida para
erradicar la pobreza extrema, promover la
dignidad humana y la igualdad, y alcanzar
la paz, la democracia y la sostenibilidad am-
biental con una fecha de cumplimiento de-
terminada: el afo 2015.

A dia de hoy y a pocos meses de que se
cumpla el plazo establecido, puede decirse
que se han logrado progresos importantes
en relacion con el cumplimiento de los Ob-
jetivos de Desarrollo del Milenio.

No obstante, pese a los avances registra-
dos, no podemos hablar de una experiencia
de éxito. La mayoria de los objetivos han
quedado a medio camino y la necesidad de
llegar a acuerdos que garanticen su cumpli-
miento y su revision de cara al futuro, es evi-
dente.

Los resultados alcanzados revelan que,
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aunque se han logrado avances importan-
tes, como la reduccion de la pobreza ex-
trema a la mitad o la igualdad en la
educacion primaria, el camino por recorrer
aun es largo y sin el compromiso real de los
paises implicados, el cumplimiento de los
ODM es imposible.

La crisis econdmica actual influye de ma-
nera evidente en los compromisos de finan-
ciacion y las politicas adoptadas por los
paises no siempre son adecuadas. Un
ejemplo de ello es el notable aumento de las
desigualdades internas en los Paises del
Sur. De hecho, el numero total de pobres en
el mundo se mantiene estable y las diferen-
cias generales en el estado de bienestar de
las personas han aumentado.

.Y ahora qué?

Existe un consenso en torno a la impor-
tancia de desarrollar una nueva agenda que
complemente los Objetivos del Milenio. Para
ello, el PNUD y GNUD han puesto en mar-
cha un dialogo mundial sin precedentes en
el que se ha invitado a participantes de lo
mas diverso.

Esto incluye a todos los niveles de go-
bierno, ademas de a grupos vulnerables,
mujeres, jovenes, personas con discapaci-
dad y al sector privado.

Las conclusiones de este dialogo han ser-
vido para elaborar una Agenda Post 2015 y



definir lo que han acordado en llamar Obje-
tivos de Desarrollo Sostenible (ODS).

Todas las opiniones extraidas de esta
consulta a nivel mundial coincidieron en
que, ademas de enfocar el trabajo hacia la
consecucion de los Objetivos de Desarrollo
del Milenio, es importante que los Estados
Miembros se esfuercen en corregir aquellos
aspectos que los ODM no contemplaban,
en especial, los relacionados con el desa-
rrollo sostenible.

Elementos como la pobreza multidimen-
sional, la precariedad y los derechos labo-
rales para los jovenes o la proteccion social
son algunos de los temas que mas con-
senso han generado. Los encuestados han
exigido una gobernanza mas responsable y
eficaz, mas libertad de expresién, imparcia-
lidad en la justicia, ciudades inclusivas...en
definitiva, un modelo de desarrollo mas sos-
tenible y un sistema de rendicion de cuentas
sobre los compromisos contraidos.

El proceso de consulta global ha durado
un ano vy, tras las correspondientes delibe-
raciones, se llego a la conclusion de definir
17 objetivos especificos, orientados a la ac-
cion, de caracter mundial y de aplicacion
universal, poniendo énfasis en la diversidad
de capacidades y realidades en los distintos
paises. En definitiva, la finalidad de estos
objetivos es combinar su dimension global
con metas especificas de cada pais que de-
beran ser definidas internamente.

17 ODS para el futuro

La pregunta es: ¢ aportan algo nuevo los
Objetivos de Desarrollo Sostenible? A priori,
podria concluirse que si. Ademas de refor-
zar el compromiso con la labor que queda
pendiente en relacion con los Objetivos de
Desarrollo del Milenio, los Objetivos de Des-
arrollo Sostenible (ODS) abren nuevos ca-
minos en torno a las desigualdades, el
crecimiento econémico, los empleos decen-
tes, las ciudades y los asentamientos huma-
nos, la industrializacién, la energia, el
cambio climatico, el consumo y la produc-
cion sostenibles, la paz, la justicia y las ins-
tituciones.

Ademas, la dimension ambiental esta pre-
sente en toda la agenda de desarrollo sos-
tenible que, a su vez, se ve enmarcada en

La fecha que se toma de referencia para medir su grado de cumplimiento es 1990.

1 Desde 1990 la pobreza
2 extrema se ha reducido a
la mitad
: 1 de cada 9 per-
Sl sonas pasan hambre
Y EL HAMERE todavia
2 Acceso a la escuela
primaria del 90% en
paises del Sur
: 58 mill de niflos
FDUCACIONBASICY, todavia no van al

colegio

Igualdad en educacion
primaria de nin@s

: Miles de mujeres
en el mundo se
enfrentan atin a la
discriminacion

4 Desde 1990, mueren
17.000 nifios menos
al dia
: Casi 6 mill de
nifios menores de 5 afios
mueren cada afio

REDUCIRLA
MORTALIDAD INFANTIL

un pacto por la asociacion mundial.

Los ODS dan un paso mas en los meca-
nismos de examen de la consecucion de los
objetivos y en su medicion (por género,
edad, raza, origen étnico, situacién migrato-
ria, discapacidad, ubicacién geografica y
otras caracteristicas pertinentes para los
contextos nacionales).

Pero sin una aplicacion efectiva ni com-
promisos visibles por parte de los Estados
Miembros, los ODS pueden convertirse en
una mala secuela de los Objetivos del Mi-
lenio.

Tres citas importantes en 2015 y
una mirada critica

Durante el afio 2015 se han previsto tres
reuniones internacionales de alto nivel de
cara a definir la nueva etapa. La primera de
estas reuniones, que se celebrara en Addis
Abeba en julio, sera la tercera Conferencia
Internacional sobre la Financiacién para el
Desarrollo. En esta reuniéon podra concre-
tarse un pacto para una alianza mundial.

La segunda sera la Cumbre Especial
sobre el Desarrollo Sostenible que tendra
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MEJORAR LA SALUD
EN LA MATERNIDAD

La muerte materna
reducida un 45% desde
1990 en Paises del Sur

: Solo el 50% de
embarazadas reciben
asistencia

3,3 mill. muertes menos
por malaria y 9,7 mill. de
tratamientos VIH.

625.000 muertes/aio por
malaria y nuevos contagios
de VIH en mujeres jovenes

2.300 mill de personas
consiguen accseso a
agua potable

:2.500 mill care-
cen de sanitarios basicos
(WC/ letrinas)

Medidas para reducir la
deuda y favorecer comer-
cio mejoran condiciones
en paises del Sur.

Las donaciones se alejan
de los paises mas pobres.

A
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¢ Cuales son los 17 Objetivos de Desarrollo Sostenible propuestos?

Poner fin a la pobreza en todas sus
formas en todo el mundo.

Poner fin al hambre, lograr la seguri-
dad alimentaria y la mejora de la nu-
tricion y promover la agricultura
sostenible.

Garantizar una vida sana y promover
el bienestar para todos en todas las
edades.

Garantizar una educacion inclusiva,
equitativa y de calidad y promover
oportunidades de aprendizaje du-
rante toda la vida para todos.

Lograr la igualdad entre los géneros
y el empoderamiento de todas las
mujeres y nifias

Dignidad
Personas
Planeta
Prosperidad
Justicia
Asociaciones

Garantizar la disponibilidad de agua
y su ordenacion sostenible y el sane-
amiento para todos.

Garantizar el acceso a una energia
asequible, segura, sostenible y mo-
derna para todos.

Promover el crecimiento econémico

sostenido, inclusivo y sostenible, el

empleo pleno y productivo y el tra-
bajo decente para todos.

Construir infraestructura resiliente,
promover la industrializacion
inclusiva y sostenible y fomentar la
innovacion.

Lograr que las ciudades y los asenta-
mientos humanos sean inclusivos,

seguros, resilientes y sostenibles.

Garantizar modalidades de consumo

y produccion sostenibles.

Adoptar medidas urgentes para com-
batir el cambio climatico y sus efec-
tos (tomando nota de los acuerdos
celebrados en el foro de la Conven-
cion Marco de las Naciones Unidas
sobre el Cambio Climatico).

Conservar y utilizar en forma soste-

nible los océanos, los mares y los re-

Proteger, restablecer y promover el
uso sostenible de los ecosistemas te-
rrestres, efectuar una ordenacion
sostenible de los bosques, luchar
contra la desertificacion, detener y
revertir la degradacion de las tierras
y poner freno a la pérdida de la di-
versidad biologica.

Promover sociedades pacificas e in-
clusivas para el desarrollo sosteni-
ble, facilitar el acceso a la justicia
para todos y crear instituciones efi-
caces, responsables e inclusivas a

todos los niveles.

Fortalecer los medios de ejecucion y

Reducir la desigualdad en y entre los
paises.

lugar en la Sede de las Naciones Unidas en
Nueva York en septiembre. Se trata de una
cita de suma importancia, en la que la nueva
agenda, asi como los Objetivos de Desarrollo
Sostenible, seran aprobados a nivel mundial.

La tercera reunion, en diciembre de 2015,
sera el 21° periodo de sesiones de la Con-
ferencia de las Partes de la Convencion
Marco de las Naciones Unidas sobre el
Cambio Climatico.

En este encuentro debera llegarse a un
acuerdo medioambiental a nivel mundial.
Sin este acuerdo, el cumplimiento de los
Objetivos de Desarrollo Sostenible no sera
posible.

Seis claves que refuerzan los ODS

La Agenda Post 2015 define, ademas,
seis elementos que contribuirian a enmarcar
y reforzar el caracter universal, integrado y
transformador de la misma. El cumplimiento
de estos valores garantizaria en cierta manera
la dimension sostenible de estos objetivos.

No debemos olvidar, no obstante, que las
crisis estructurales como la actual, influiran
de manera decisiva en este proceso. Los re-
sultados no podran alcanzarse si la ayuda
sigue empleandose como instrumento de
politica exterior y si no se adoptan nuevos
enfoques comerciales, de inversion, migra-
torios con caracter solidario. En la actuali-
dad, las politicas adoptadas en torno a
estos temas son contrarias a los Objetivos
de Desarrollo Sostenible.

En lo que respecta a la cooperacion al
desarrollo, en los ultimos afios se han recor-
tado de manera drastica las partidas presu-
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cursos marinos para el desarrollo

sostenible.

revitalizar la alianza mundial para el
desarrollo sostenible.

puestadas destinadas a este fin, lo que evi-
dencia que, sin lugar a duda, el apoyo a los
paises del Sur no esta entre las prioridades
de los paises del Norte.

La posible aprobacion de una Asociacion
Transatlantica para el Comercio y la Inver-
sion (TTIP) entre la Union Europea y los Es-
tados Unidos es un ejemplo claro de que la
Agenda Post 2015 no esta entre los objeti-
vos principales de estos paises. Numerosas
voces criticas consideran que, si la TTIP
sale adelante, este tratado dara poder de
las grandes empresas y desregularizara los
mercados, rebajando los niveles de protec-
cion social y medioambiental de forma alar-
mante.

En los proximos afios, el compromiso y la
determinacion seran fundamentales. Esta-
mos ante la posibilidad real de reducir las
desigualdades y garantizar un modelo de
sostenibilidad a nivel mundial.

Pero ello debe pasar por la pérdida de
poder por parte de las grandes empresas
multinacionales y las instituciones econoémi-
cas y financieras, entre otros. Mientras se
mantenga esta contradiccion entre pactos y
politicas, de nada serviran los Objetivos de
Desarrollo Sostenible.

Es el momento de adquirir compromisos
reales y firmes. De entender que el planeta
en el que vivimos tiene fecha de caducidad
y que el ritmo al que lo explotamos, con ni-
veles de consumo energético desorbitados,
politicas econdmicas insolidarias y tratados
inservibles nos aleja de esa meta que aun
no hemos llegado a comprender del todo: el
Desarrollo Sostenible. [l
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a personas:
de todas
las edades

Campaia de Mensajeros de la Salud en H bamba, promovida per la Clinica San Juan de Dios de Arequipa, Pert.

Las colaboraciones econémicas realizadas a Juan Ciudad ONGD tienen derecho a deduccién tanto
en el Impuesto de la Renta de las Personas Fisicas, como en el Impuesto de Sociedades.jInférmate! www.juanciudad.org

Socio colaborador Domiciliacion bancaria

Nombre Apellidos
Direccién N2 Piso Banco

Poblacion Direccion
Provincia Teléfono Poblacion
NIF (necesario para certificados de Provincia
Hacienda)

Muy Sres. mios:

Ruego a Vds. que, con cargo a mi cuenta
Deseo colaborar con los fines de Juan Ciudad ONGD IBAN
(Por favor sefiale con una X la/s opcion/es deseadal/s) se sirvan de pagar cada

mes| | trimestre! semestre
* Recibir mas informacioén sobre Juan Ciudad ONGD | | afo || Unica ||
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Anual bienhechor 6 euros y por el importe euros
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mensual| | trimestral | | semestral |
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Formas de pago
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Domiciliacién bancarial |

Banco Santander
(C/ Serrano, 211. Madrid)
IBAN ES63 0049 6096 4225 1013 7261

De conformidad con lo establecido en la L.O.P.D. 15/1999 le solicitamos el consentimiento para el tratamiento de sus datos personales en Ficheros titularidad de la Fundacion Juan
Ciudad con la finalidad de una adecuada gestiéon econémico administrativa y de comunicacién informativa con nuestros colaboradores. Igualmente le informamos que su datos seran
cedidos a su entidad bancaria para el cobro domiciliado de su donacién y a la Agencia Estatal de Administracién Tributaria, para la aplicacién de las deducciones tributarias por donacién
que le corresponden. Se ponen a disposicion de los interesados los formularios para poder ejercitar los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion de sus datos
personales en la direccion de la Fundacion Juan Ciudad. Herreros de Tejada, N° 3, 28016 - Madrid. También puede solicitarlo en lopd@sanjuandedios-fic.org

También informamos que Juan Ciudad ONGD es una Organizacion que se encuentra como beneficiaria de mecenazgo y acogida al régimen fiscal especial regulado en el Titulo Il
de la Ley 49/2002, de entidades sin fines lucrativos y de los Incentivos Fiscales al mecenazgo y que los donativos entregados a esta ONGD desgravan en la declaracion de la Renta.



Informe Mundial

sobre la

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) publicé recientemente el nuevo Informe
Mundial sobre la Discapacidad. Un importante documento que aqui te presentamos,
destacando aquellos puntos que nos parecen mas relevantes.

El informe mundial sobre la discapacidad reune toda la
informacion disponible, con el fin de mejorar la vida de las
personas con discapacidad y facilitar la aplicacion de la
Convencion sobre los Derechos de las Personas con Dis-
capacidad (CDPD).

Esta convencion fue aprobada por las Naciones Unidas
en 2006, pretende “promover, proteger y asegurar el goce
pleno y en condiciones de igualdad de todos los derechos
humanos y libertades fundamentales por todas las perso-
nas con discapacidad y promover el respeto de su digni-
dad inherente”.

La discapacidad forma parte de la condicion humana:
casi todas las personas sufriran algun tipo de discapaci-
dad transitoria 0 permanente en algiin momento de su
vida. Se estima que mas de mil millones de personas
viven con algun tipo de discapacidad. Cifra en alza debido
al envejecimiento de la poblacion y al crecimiento global
de los problemas crénicos de salud asociados a la disca-
pacidad, como por ejemplo la diabetes, enfermedades
cardiovasculares y los trastornos mentales.

Vulnerabilidad y personas con discapacidad

La discapacidad afecta de manera desproporcionada a
las poblaciones mas vulnerables. Las mujeres, ancianos,
asi como las personas con pocos ingresos o poca forma-
cion académica también tienen un mayor riesgo de dis-
capacidad.

A continuacién, detallamos algunos de los obstaculos
a los que se tienen que enfrentar las personas con disca-
pacidad. En ocasiones son barreras fisicas que entorpe-
cen sus rutinas diarias, pero otras veces son barreras
invisibles.

La formulacion de politicas y normas no siempre tiene
en cuenta las necesidades de la poblacion con discapa-
cidad. Un ejemplo lo vemos en las politicas educativas,
como la falta de incentivos econémicos y de otro tipo
orientados a facilitar la asistencia a la escuela de los nifios
con algun tipo de discapacidad.

Las creencias y perjuicios constituyen un obstaculo a
todos los niveles. No sélo en la escuela sino también en
el trabajo, en el que muchos de los directivos o puestos
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Clini€a San Juan dej de Cuzco, Pert1. Ly
intermedios creen que una persona con discapacidad es
menos productiva que uno de sus compareros no disca-
pacitados.

Ademas, la mala coordinacioén de los servicios, la insu-
ficiencia de personal y su escasa competencia pueden
derivar en problemas con la prestacion del servicio. Como
ejemplo de ello encontramos que algunos de los cuida-
dores de personas con discapacidad tienen una remune-
racion insuficiente y poca formacion.

Barreras visibles e invisibles

Uno de los obstaculos para las personas con discapa-
cidad mas perceptibles por todos es la falta de accesibi-
lidad a edificios, sistemas de transporte o a las
tecnologias de la informacion. La falta de acceso al trans-
porte es un motivo habitual que desalienta a las personas
con discapacidad a buscar un empleo o incluso llegar a
la consulta médica. En algunos casos de discapacidad in-
cluso es posible que estas personas no puedan acceder a
servicios tan basicos como teléfono, television o internet.

Muchas personas con discapacidad estan excluidas de la
toma de decisiones que les afectan directamente en su vida.

Revista “Entre todos” de JCONGD - 1er semestre 2015



Después de ver los obstaculos a los que se enfrentan
las personas con discapacidad podemos ver como se
desarrollan sus vidas. En general, las personas con dis-
capacidad tienen mayores riesgos sanitarios, es decir,
pueden experimentar mayor vulnerabilidad a enfermeda-
des secundarias prevenibles o no recibir servicios de re-
habilitacién para cubrir sus necesidades.

También se ha comprobado que obtienen peores re-
sultados académicos. El fracaso escolar se observa en
todos los grupos de edad, ya sean paises ricos o pobres,
pero siempre sera mas acusado en los paises con menos
ingresos, donde hay menos recursos para apoyar a las
personas con discapacidad.

Mayor probabilidad de empobrecimiento

Su participacién econémica es baja. Por lo general las
personas con discapacidad tienen mas probabilidad de
estar desempleadas y generalmente ganan menos
cuando obtienen un trabajo. Como consecuencia de esto,
poseen tasas mas altas de pobreza. En algunos casos
pueden tener gastos médicos adicionales, asistencia de
personal o dispositivos auxiliares y esto hace que se re-
sientan los ingresos percibidos en comparacion con fa-
milias con ingresos similares.

Aunque muchos paises han empezado a adoptar me-
didas para mejorar la vida de las personas con discapa-
cidad, es mucho lo que queda por hacer. En el presente
informe se sefala que muchos de los obstaculos para las
personas con discapacidad son evitables, por lo que
pueden superarse las desventajas asociadas a esos
obstaculos.

Para poder aplicar las recomen-
daciones es vital que cada pais
adapte dichas medidas a sus
contextos especificos, y
requiere la implicacion de
diferentes sectores y agentes.

posibilitar el acceso a todos los sis-
temas y servicios convencionales, con ello quedarian sa-
tisfechas las necesidades ordinarias como la salud y
bienestar, seguridad econémica y social, aprendizaje y
desarrollo de aptitudes.

apunta a la inversioén en programas
y servicios especificos para las personas con discapaci-
dad. La rehabilitacion, incluidos los dispositivos auxiliares
como sillas de ruedas o audifonos, mejorarian el funcio-
namiento y la autonomia. Hay que revisar los programas
y servicios existentes para valorar su rendimiento e intro-
ducir cambios que mejoren la cobertura, eficacia y eficien-
cia del servicio prestado, asi como la formacion del
personal. Dichos cambios han de centrarse en las nece-
sidades de cuidado para las personas con discapacidad.

adoptar una estrategia y un plan
de accion nacionales sobre discapacidad. Estrategias a
largo plazo con una visidon consolidada para mejorar el
bienestar de las personas con discapacidad. La formula-
cién, aplicacion y vigilancia de una estrategia nacional de-
beria aunar a todo el espectro de sectores y partes
interesadas.

destaca asegurar la participacion
de las personas con discapacidad. En este sentido se
pretende que las personas con discapacidad puedan con-
trolar su vida vy, por tanto, se les debe consultar sobre
cuestiones que les incumban directamente.

mejorar la capacidad de recursos
humanos. Una revision del conocimiento y las competen-
cias del personal en las areas pertinentes puede propor-
cionar un punto de partida para formular las medidas
apropiadas para su mejora. Se recomienda invertir en for-
macién dentro del servicio a los actuales responsables
de la prestacion y gestion del servicio.

establece proporcionar financia-
cién y mejorar la asequibilidad. Con la financiacién sufi-
ciente se puede asegurar que los servicios lleguen a todos
los beneficiarios potenciales y sean de buena calidad. Para
mejorar la asequibilidad de los bienes y servicios a favor
de las personas con discapacidad y compensar los costos
asociados a la discapacidad, se deberia tener en cuenta
una ampliacion de los seguros sanitarios y sociales.

fomentar la sensibilizacién publica
y la comprension de la discapacidad. Es fundamental me-
jorar la comprensién publica de la discapacidad y repre-
sentarla en su justa medida. Recopilar informacion sobre
conocimiento y actitudes acerca de la discapacidad
puede ayudar a identificar deficiencias en la comprension
publica sobre dicho tema. También se puede estudiar la
puesta en marcha, por parte del gobierno y diversas aso-
ciaciones y organizaciones benéficas, de campafias en
marketing social que ayuden a cambiar estas actitudes.

mejorar la recopilacién de datos
sobre la discapacidad. Se considera necesario normalizar
los datos y compararlos internacionalmente para medir y
vigilar los progresos que se realizan en materia de disca-
pacidad. Los datos también deben desglosarse por ca-
racteristicas de la poblacion para determinar patrones,
tendencias informacién sobre subgrupos de personas con
diferentes discapacidades.

reforzar y apoyar la investigacion
sobre discapacidad. La investigacién se considera esen-
cial para aumentar la comprension publica acerca de la
problematica de la discapacidad, informar también sobre
los programas sobre discapacidad y asignar los recursos
de manera eficiente.

Como conclusién este Informe mundial sobre la disca-
pacidad analiza la situacién actual de las personas con
discapacidad. Se pueden observar las lagunas existentes
en el conocimiento de este problema y la necesidad de
llevar a cabo mas investigaciones. Las recomendaciones
pueden contribuir a establecer una sociedad favorable
para el desarrollo de las personas con discapacidad, si
todos ponemos nuestro empefio para realizarlas. [ |
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El Hospital San Juan de Dios de Pamplona promovio
del 15 al 30 de abril de este ano la campana Danos la
Lata, con el apoyo del personal del centro, logrando re-
caudar 1.101 kilos de alimentos en conserva. Estos pro-
ductos seran enviados a centros y hospitales de la Orden
Hospitalaria en paises desfavorecidos de Africa y Amé-
rica Latina.

El grupo coordinador de la campafia estaba compuesto
por Roberto Santos, delegado de JCONGD, Pilar Huarte,
coordinadora de Voluntariado, Gema Escalada, respon-
sable Obra Social, y el equipo de eje solidario del Hospi-
tal, el Voluntariado y el Dpto. de Comunicacion.

AFAVORDE
LAS PERSONAS
SIN HOGAR

Sant Joan de Déu Serveis Socials de Valencia orga-
nizé su tercer concierto solidario en el Ateneo Musical del
Puerto con el Ensamble de clarinetes Fustavent, com-
puesto por 22 profesionales de la musica y dirigido por
Don José Vicente Herrera

El concierto se celebr6 el pasado 23 de mayo vy re-
caudo 545 euros, que seran destinados al Hospital de
San Juan de Dios de Lunsar, en Sierra Leona, a través
de JCONGD, para continuar con la campana "Paremos
el Ebola en Africa del Oeste".

La delegacion de JCONGD en Valencia también parti-
cipo el pasado 14 de febrero en la Asamblea Anual de la
ONG Solidaritat amb el Tercer Mén” de Tavernes de Vall-
digna. Asistieron el Hno. Benjamin Pamplona, delegado,
el Hno. José M? Muneta y José Vidal, voluntario.

Raquel Juanes, delegada de JCONGD, y el equipo de
personas voluntarias del Centro San Juan de Dios de
Valladolid que la apoyan, realizaron diversas actividades,
como la campafia Danos la Lata del 10 al 20 de febrero,
recaudando 200 kilos de alimentos en conserva; y la
campafa de recogida de productos de aseo y limpieza
Destino Limpio el pasado 28 de mayo, consiguiendo
1.435 kilos, con el apoyo del Ayto. de Laguna de Duero.

Ademas, el 13 de junio montaron un stand en el Dia
de las Familias del centro, consiguiendo fondos para el
envio de un contenedor de Ayuda Humanitaria a Bolivia.

u
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El Centro San Juan de Dios de Palencia también rea-
liz6 la campana Danos la Lata del 2 al 8 de marzo, y
logré recaudar 860 kilos de alimentos en conserva, asi
como articulos de aseo y zuecos hospitalarios. La ini-
ciativa ha sido promovida por Luis Turrién, coordinador
de Voluntariado de Palencia, con el apoyo del centro.

Lucia Guzman, dele-
gada en Catalufha de
JCONGD, ha impulsado
diversas acciones junto
al Hno. Eduardo Ribes,
para dar a conocer la or-
ganizacion y recaudar
fondos, con ayuda de
personas voluntarias.

Una de esas iniciati-
vas fue participar en el
Festival de la Infancia en la Fira de Barcelona del 27 de
diciembre de 2014 hasta el 4 de enero de este afo, con
un stand de JCONGD en el que se celebré un taller de
decoracién de magdalenas en el que participaron cerca
de 300 nifos, gracias a la colaboracion de Unilever.

Ademas, el pasado 2 de marzo el equipo de Misiones
y Cooperacion Internacional del Parc Sanitari Sant Joan
de Deéu participé en la carrera solidaria Barcelona Magic
Line, con equipo de profesionales y voluntarios.

Estos son algunos ejemplos de como los distintos cen-
tros apoyan la labor y difusion de JCONGD.
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Voluntariado en la Clinica SJD de lquitos

Entrevistamos a Alba Bermudez, Maria Ortega y Tamara Sanchez, que nos
cuentan su experiencia en la selva peruana.

Colaboramos en la Clinica San Juan de Dios de Iquitos
entre agosto y septiembre de 2014.

Las tres trabajamos en el Parc Sanitari Sant Joan de
Déu. Asi que vimos una sesion informativa sobre volun-
tariado internacional que se hacia en nuestro centro y
asistimos. Nos motivd y contactamos con Juan Ciudad
ONGD, que nos ofrecio tres destinos: Cuba, Peru y Se-
negal. Elegimos Peru por la facilidad del idioma.

Al llegar a la clinica de Iquitos observamos que no
habia una sala de cuidados adecuada. Asi que habilita-
mos una: montamos un carro de medicacion y uno de cui-
dados. También organizamos un pequefio almacén para
que las enfermeras tuvieran a su disposicion el material
necesario para atender a los pacientes. Después, y a pe-
ticién de las enfermeras del centro, organizamos talleres
de capacitacién sobre lavado de manos, toma de la pre-
sion arterial, administracion de medicacion, etc. Después
de practicar elaboramos una ficha para cada procedi-

miento para que lo tuvieran a mano ante la duda. Final-
mente, hicimos algunas tareas de asistencia directa a los
pacientes, que eran mayoritariamente nifios con proble-
mas ortopédicos.

Los profesionales de la clinica nos acogieron con
mucho carifio y respeto desde el primer dia. Tienen otra
forma de relacionarse, mucho mas calida que aqui.
Cuando nos veian nos abrazaban, se preocupaban de
nosotras... Y con el Hno. Jesus soliamos compartir la
cena y la experiencia del dia a dia.

Que se puede vivir con muchas menos cosas de las
que tenemos aqui. Y que la relacion con tus compaferos
de trabajo deberia ser mas cercana y acogedora.

Que es una oportunidad increible para conocer otra
forma de vivir y trabajar. Acercarse a otra cultura y des-
cubrir nuevas realidades.
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Un grupo de seis expertos de la prestigiosa Clinica Re-
menteria, liderados por su fundador el doctor Laureano
Alvarez-Rementeria, ha viajado durante diez dias en
marzo al Hospital San Juan de Dios de Thiés, donde han
colaborado en la especialidad de oftalmologia.

El resultado de su campafa ha sido la revisién de mas
de 150 pacientes y mas de 75 intervenciones quirdrgicas,
tres de ellas a nifos menores de 10 afios. La Fundacion
Juan Ciudad y la Fundaciéon Rementeria firmaron un
acuerdo de colaboracion en octubre de 2014.

El equipo de profesionales voluntarios lo formaron el
oftalmélogo Laureano Alvarez-Rementeria, la anestesista
Sara Martin Burcio, la DUE Maria Hueso Huertas, la op-
tometrista Vanesa Blazquez Sanchez y los colaboradores
Mari Luz Capelo y Eduardo Alvarez-Rementeria Calvo.

“La Fundacion Rementeria naci6 para la formacion, in-
vestigacion y cooperacion, y hoy estoy muy satisfecho del

La SECPRE vuelve a colaborar i
en la Clinica SJD de Chiclayo

Operan a 48 niiflos y nifias de familias sin recursos

Como viene siendo habitual desde hace mas de diez
anos la Sociedad Espafiola de Cirugia Plastica Repara-
dora y Estética (SECPRE) ha realizado una nueva cam-
pafna de colaboracion con la Clinica San Juan de Dios de
Chiclayo (Peru), donde han intervenido durante nueve
dias el pasado marzo a 48 nifios de familias sin recursos.

El equipo de voluntarios de la SECPRE ha estado for-
mado por los cirujanos: Dr. Jesus Barén, Diego Carrillo y
Lourdes Cosio, mas un anestesista y dos enfermeras.

Los nifios y nifias intervenidos presentaban patologias
como labio leporino, paladar hendido, polidactilias, sin-
dactilias y secuelas de quemaduras, entre otras. Durante
los tres primeros dias, el equipo de la SECPRE atendié
en consulta a cerca de 80 pacientes, y a partir del cuarto
dia comenzaron las intervenciones de cirugia plastica y
reparadora de los 48 casos que asi lo requirieron.

La estancia de este equipo médico en Chiclayo duré
dos semanas, y todos los pacientes intervenidos fueron

Expertos de la Clmlca Rementerla\“ |
colaboran en el Hospital SJD de Thies

Realizan 75 intervenciones y revisan la vista a mas de 150 pacientes

trabajo de cooperacion que hemos realizado, devolviendo
la vision a personas que estaban ciegas antes de nuestra
llegada”, explica el Dr. Alvarez-Rementeria.

También destaco que “El poder ayudar a los demas es
un privilegio y cuando vemos la necesidad que tienen tan-
tas personas, es cuando nos damos cuenta de lo privile-
giados que somos, y esperamos que éste sea el primero
de muchos viajes solidarios de la Fundacion”.

Desde JCONGD se ha facilitado el contacto con el Hos-
pital SJD de Thies, y el envio aéreo de Ayuda Humanitaria
con materiales oftalmoldgicos y equipamiento donados
por la Fundacion Rementeria, como un microscopio y un
autoclave.

Durante su estancia en Thies el grupo de voluntarios
sento las bases de cara a la formacion sanitaria en la es-
pecialidad de oftalmologia al personal del hospital, de
cara a las futuras campafas que puedan realizarse.

dados de alta antes de su regreso a Espafia.

Ademas, en el mes de enero de este afo la SECPRE
y JCONGD firmaron un acuerdo de colaboracion para
formalizar la periddica colaboracion que existe entre
ambas entidades.
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Zona Ebola

Carmen Cristébal Navas es pediatra del Hospital de Calahorra en La Riojay M? José
Rodriguez es enfermera en el Hospital La Fe de Valencia. Las dos formaron parte del
equipo de cuatro personas que, junto con la enfermera M? Angeles Benito y el doctor Llo-
renc Miralles, colaboraron un mes entre febrero y marzo de 2015 en el Hospital San Juan
de Dios de Lunsar (Sierra Leona), donde ain hay contagios de Ebola.

Carmen Cristobal Navas.

La estancia durante un mes en el Hospital San Juan de
Dios (SJD) en Sierra Leona ha sido fascinante. Los Her-
manos nos recibieron como si fuéramos parte de su gran
familia, comiamos con ellos todos los dias, nos pregun-
taban si teniamos problemas, como habia ido el dia, si
mejoraban los nifios ingresados... lo suyo es devocion y
carifio por la gente y lo que el Hospital representa.

No me costé adaptarme al personal del Hospital, los
doctores africanos me ensefiaban y me explicaban las
enfermedades que yo no dominaba como malaria o infec-
ciones cutaneas, entre otras.

Ademas, todo el personal intentaba que te encontraras
a gusto para poder trabajar y dar lo mejor de ti. Cuando
algun nifio moria después de haber intentado todo lo po-
sible para evitarlo, el sentimiento de tristeza se aduefiaba
de todos nosotros, pero ellos eran los primeros en seguir
adelante, y yo enseguida me contagiaba de ese impulso
y ese entusiasmo de continuar con el trabajo.

Las instalaciones estan en buen estado en general. La
verdad que hay suficiente material para trabajar tanto en
consulta como en el Hospital, incluyendo quiréfanos.

El dnico problema es el personal médico algo cualifi-
cado, porque es muy dificil encontrar un cirujano o un pe-
diatra local, por lo que médicos como nosotros somos de
gran ayuda sobre todo en los momentos criticos, como
en la reanimacioén del recién nacido o un nifio en estatus
convulsivo.

Uno de los problemas actuales es todavia el miedo de
los enfermos a acudir a un centro médico a recibir trata-
miento, porque piensan que el Ebola puede estar en cual-
quier lugar, incluso dentro del Hospital San Juan de Dios,
ya que aqui murié personal muy relevante, y ese hecho
se mantiene reciente.

Por esto, la gente prefiere darle a los nifios "hierbas na-
turales" y esperar a ver si curan. El problema es que la
malaria en los lactantes necesita tratamiento médico o
probablemente mueran.

De hecho, muchos nifios cuando llegaban al Hospital
tras cuatro dias de fiebre y convulsiones, a veces se nos
morian dos o tres horas después de ingresarlos. Hacias
lo imposible, pero sabias que ya era muy dificil salvarlo.

El balance ha sido positivo, muy positivo. La calidad hu-
mana de estas personas, el respeto por sus mayores, la
educacion con la que se dirigen a ti cuando te hablan, el
agradecimiento que te demuestran cuando te sientas a
hablar con ellos y ven que te interesas por su vida y su
cultura, la tranquilidad con la que se expresan, sin querer
correr por llegar los primeros, ni colarse a nadie, incluso
en la fila del reparto de alimentos... y la felicidad que tie-
nen sus rostros cuando les miras para saludarles. Eso no
tiene precio.

Gracias por permitirme pasar este tiempo rodeada de
personas que merecen la pena. También quiero pedir per-
doén a todos los nifios que llegamos tarde y no pudimos
ayudar.
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TARIADO

M? José Rodriguez. Enfermera

JEn qué consistio tu cometido alli?

Estuve trabajando con el grupo del Hospital SJD de
Lunsar encargado del seguimiento a las familias que han
tenido contacto directo con alguna persona que fallecio
por Ebola o que desarroll6 la enfermedad.

A estas familias se les visita todos los dias, incluidos
los festivos, y se les toma la temperatura a todos, se
habla con ellos e intentamos que nos cuenten si tienen
algun sintoma. Las preguntas no se las hacemos direc-
tamente, tenemos que empezar una conversacion amis-
tosa y entre frase y frase les preguntamos ¢estabas
cansada?, ;qué comiste ayer, si es que comiste algo?, y
asi hasta 13 items relacionados con los sintomas de
Ebola como fiebre, sangrado, dificultad respiratoria, etc.

. Como ha sido tu relacion con los Hermanos en Lunsar?
Los Hermanos nos han integrado rapidamente a su
vida diaria, lo que ha permitido mantener una relacion
muy estrecha de dialogo. Ademas, atendian rapidamente
nuestras demandas, como la conexién a internet, la com-
pra de un moévil, participar en la fiesta del patrén, comery
cenar todos juntos, y participar en los mitines diarios que
se celebraban todas las mafanas con todo el personal
del hospital, para ver qué problemas habia y las directri-
ces a seguir en cuanto al seguimiento de la enfermedad
relacionada con el trabajo dentro del hospital, etc.

El hecho de que el Hno. Michael Koroma sea enfer-
mero y el Hno. Néstor técnico de laboratorio hace que
tengan una vision muy realista de la enfermedad y de las
dificultades en la puesta en marcha del hospital.

Los Hermanos nos han acogido como si fuéramos uno
mas cosa, y es muy de agradecer, ya que echamos de
menos a nuestros seres queridos y amigos.

- Qué diferencias has notado entre Monrovia y Lunsar?

Hay una gran diferencia. La misioén de Liberia era una
misidon muy organizada, tanto en el Hospital San José
como desde Espana, para que cuando llegasen los uré-
logos del Hospital San Rafael nos pusiéramos a trabajar
inmediatamente e incidir en el mayor nimero de personas.

Ademas, no he podido evitar pensar en el padre Miguel
Pajares continuamente, al que conoci en Monrovia, e ima-
ginarme en qué condiciones estaria trabajando él cuando

llegé la epidemia de Ebola, la cantidad de gente que le
pediria ayuda, su propio equipo enfermo... Se me encogia
el corazén cada vez que la gente hablaba del Hno. Manuel
Garcia Viejo, porque yo me acordaba del padre Miguel.

El Hno. Manuel era muy querido y conocido tanto en el
hospital como en Sierra Leona, y de todas partes le traian
pacientes para que él los operase o los diagnosticara. La
consulta siempre la tenia llena y no tenia horario, aten-
diendo a la gente mafiana, tarde y noche.

Todo el mundo al saber que éramos espanoles nos pre-
guntaba si lo conociamos. Es una pena no haber cono-
cido a una persona tan maravillosa. Pienso que ha sido
una gran pérdida para el hospital y la comunidad africana.

.Como era el ambiente en las calles?

Muy despobladas, conociendo como es la vida en
Africa, y sobretodo con el referente que tengo de Liberia
donde todo el mundo hace vida en la calle. En Sierra
Leona, por el contrario, las calles estan casi desiertas.

Hay restricciones en cuanto a grandes aglomeraciones
de personas, asi como el lema de “do not touch” (no
tocar). Da pena, ya que el caracter de los sierraleoneses
es alegre, carifioso, les gusta cantar, bailar, etc. y estos
dias se vive un ambiente muy triste. Han sufrido mucho.

;Cémo vivia la poblacién la situacién del Ebola?

Tienen mucho miedo, y es para tenerlo. Todavia habia
muchos casos de Ebola en la zona de Lunsar, Port Loko,
zonas muy cercanas al hospital. No sélo el virus esta cau-
sando estragos, también las consecuencias derivadas de
esta enfermedad, que ha desmembrado a todo un pais
en cuanto a la economia, educacioén y sobre todo la salud.

El Ebola mata, pero la malaria también, la anemia se-
vera como consecuencia de la malaria, la fiebre alta con
convulsiones, que hemos podido vivir en primera persona
en las urgencias del hospital...

No habia dia que no viniera un bebé con 40° de fiebre
y en condiciones muy extremas, que en algunos casos
fallecia delante nuestro, tras intentar la reanimacion sa-
biendo que no lo ibamos a sacar adelante.

La situacion es dramatica, hay muchos huérfanos y
familias desestructuradas, pero es muy importante el tra-
bajo que se esta haciendo, aunque sea poco a poco.
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COLABORADORES

Hospital San José de Monrovia

Ansumanah Kromah
Técnico auxiliar de quiréfano

En el mes de junio falleci6 Ansumanah, profesional del
Hospital SJ de Monrovia durante mas de 30 anos. Persona
alegre y colaboradora, contaba con el aprecio de los Her-
manos y sus companeros, siendo ademas quien cuidé a los
enfermos de Ebola en la crisis de agosto 2014. ror Adriana castro

Ansumanah Kromah, de 57 afnos, estaba casado y
tenia 10 hijos. Pertenecia a la etnia mandinga y habia na-
cido en la frontera norte de Liberia con Guinea, por lo que
hablaba francés, inglés y varios dialectos locales.

"Era una persona clave en el Hospital San José de
Monrovia, que ya estaba trabajando alli cuando yo llegué
en los ochenta", recuerda el Hno. José M? Viadero, direc-
tor de Juan Ciudad ONGD (JCONGD).

La muerte de Ansumanah es un duro golpe para aque-
llas personas que lo conocieron y tuvieron la oportunidad
de trabajar con él, y que lo describen como alguien muy
responsable, discreto y de buen caracter, que era muy
querido por "su disponibilidad para ayudar a todo el
mundo siempre que se lo pidiese", afirma Viadero.

La crisis del Ebola

Uno de los momentos mas complicados en la historia
del Hospital San José (HSJ) de Monrovia tuvo lugar en el
mes de agosto de 2014, cuando la epidemia de Ebola al-
canz6 su maxima virulencia en Liberia, llegando incluso
a afectar a toda la Comunidad de religiosos del HSJ.

Ansumanabh fue la persona que se mantuvo en el hos-
pital, cuidando a los enfermos de Ebola, segun se iban
contagiando: primero el Hno. Patrick Nshamdze, (direc-
tor), luego los Hnos. Miguel Pajares (Superior) y George
Combey (asistente de farmacia), y las Hnas. Misioneras
de la Inmaculada Concepcion Chantal Mutwameme (su-
pervisora general) y Paciencia Melgar (responsable de
farmacia y proyectos para mujeres).

Salo sobrevivio Paciencia. Patrick y George fallecieron
en ELWA, Miguel fue repatriado a Espafia junto a la Hna.
Juliana, y Chantal fallecié en el HSJ, en cuyos jardines
fue enterrada por el propio Ansumanah, que conté en
aquellos criticos dias con la ayuda del enfermero William
Ekerum.

Como medida de seguridad todos los hospitales libe-
rianos fueron clausurados, entre ellos el HSJ, quedando
vacio tras la desaparicién de su Comunidad.

La Orden Hospitalaria y JCONGD trabajaron sin des-
canso para enviar a un equipo al HSJ, que salié desde
Madrid el 25 de agosto de 2014, compuesto por el Hno.
Justino Izquierdo, la Hna. M2 Angeles Llopart y Roberto
Lorenzo, Coordinador de Proyectos de JCONGD.
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"Ansumanah fue crucial en muchos aspectos durante
el proceso de reapertura del HSJ de Monrovia -explica
Roberto Lorenzo- era muy afable y tenia la confianza de
los Hermanos y el respeto de los trabajadores. Por eso lo
llamabamos a él para ayudarnos a resolver algun con-
flicto con los trabajadores, o para coordinar al personal
que organizo la ayuda recibida".

La reapertura costo tres meses de intenso trabajo, re-
abriendo el HSJ el 24 de noviembre de 2014, cuando co-
menzaron a atenderse nuevamente a las primeras
mujeres en el area de maternidad.

Trabajador excepcional

Ansumanah también trabajo junto al doctor Fernando
Rivilla, cirujano pediatrico del Hospital Universitario
Ramon y Cajal, que ha viajado en seis ocasiones a Mon-
rovia al HSJ: "Era una persona extraordinaria que no
media el tiempo. Era capaz de estar en el quiréfano hasta
que acabasemos con las intervenciones que nos habiamos
propuesto ese dia, aunque fuesen las tres de la manana".

La preocupacion de Ansumanah por el trabajo bien
hecho hizo que se convirtiera en una pieza fundamental
de todas las campafas que se llevaron a cabo.

Segun explica Rivilla "es la persona que mas nos ha
ayudado, muy profesional, tanto en el reclutamiento de
pacientes para su diagnostico, como enfermero en el qui-
réfano, ademas de implicarse mucho en el cuidado pos-
toperatorio, en la sala de curas, y haciendo de traductor
con las familias que no hablaban inglés".

Desde JCONGD enviamos todo nuestro apoyo a la fa-
milia de Ansumanah, esperando que estas letras sirvan
de recuerdo y reconocimiento a su persona, que demos-
tr6 ser un ejemplo de hospitalidad.




SOBRE EL TERRENO

En el marco del trabajo conjunto con la Oficina de Mi-
siones y Cooperacion Internacional de la Curia General
de la Orden Hospitalaria (UMICOI), en marzo de este afo
el coordinador de Proyectos de Juan Ciudad ONGD visitd
los centros de la Orden Hospitalaria de Bolivia y Argen-
tina.

Esperamos empezar en 2015 con la construccion de
una nueva unidad de ingresos para mujeres en el Instituto
Psiquiatrico San Juan de Dios de Cochabamba, que fue
el proyecto de la campafia de la Curia General en 2014.

La visita sirvi6 ademas para conocer en primera per-
sona la realidad de los centros y del trabajo que se lleva
a cabo a favor de las personas que mas lo necesitan y
que viven en situaciones de pobreza y vulnerabilidad.

AYUDA HUMANITARIA

Hacemos balance de estos primeros seis meses del
afo, antes de descansar en agosto para coger fuerzas.
Han sido muchos paquetes, cajas, palets... muchos kilos
recibidos, seleccionados, clasificados en nuestro alma-
cén, para poder llenar los 16 contenedores, 581 metros
cubicos, que hemos enviado en lo que llevamos de este
2015. Imaginense la superficie que ocupan dos piscinas
olimpicas, toda llena de cajas gigantes metalicas con una
altura de 2.40m....

Alimentos, material sanitario, medicinas, productos de
higiene, entre otros. Todos ellos recibidos desde casi
todos los puntos de Espafia, desde los centros de la
Orden Hospitalaria, desde nuestras delegaciones de
JCONGD (volcadas en las campafas como Destino Lim-
pio o Danos la Lata), desde empresas solidarias y hasta
particulares que se acercan a traer materiales a nuestra
oficina en Madrid.

Gracias a todos y cada uno, pues la valoracién econé-
mica de todo lo recibido hasta ahora asciende a mas de
650.000 euros, y lo que hemos gastado en llevarlo hasta
su destino poco mas de 26.000 euros.

Todo ello gracias a vosotros. Por eso, gracias desde
nuestros centros sociosanitarios en Lomé (Togo), Lunsar
(Sierra Leona), Monrovia (Liberia), Thies y Fatick (Sene-
gal), La Habana y Camagtiey (Cuba), y Chiclayo, Piura e
Iquitos (Peru), que han podido recibir tantas cosas nece-
sarias.

Roberto Lorenzo, Coordinador de Proyectos de JCONGD, primero por la dcha.
junto a personal del Centro de Rehabilitacion y Salud Mental San Juan de Dios
La Paz, y el Hno. Mosisés Martin, director de UMICOI, segundo por la izda.

Superior: Alfonso Mufioz, responsable del almacén de Ayuda Humanitaria de
JCONGD, cargando un contenedor en Madrid para Monrovia en marzo 2015.
Inferior: Recepcion de Ayuda Humanitaria en el Hospital SJ de Monrovia.
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CAMPANA DE REDES
Nuevos materiales de sensubulnzacuon

Este es el tercer afio de la campana de sensibilizacion y
educacién "Africa cuestion de vida, cuestion debida" de la
Red de Entidades para el Desarrollo Solidario (REDES).
La nueva edicion de la campafia incluye la publicacién de
varios materiales y el documento "La responsabilidad so-
cial de la empresa: Clave para el desarrollo de Africa".

El objetivo es dar a conocer las situaciones de expolio
de los recursos naturales en la regiéon subsahariana del
continente africano, y las consecuencias que esto genera
en su poblacién, asi como el importante papel que juegan
las empresas.

Aunque el tema de la Responsabilidad Social Empresa-
rial pueda parecer ajeno a la vida cotidiana de la comuni-
dad educativa, las actividades que propone la campafia
estan en relacién con nuestra propia responsabilidad como
consumidores, como trabajadores o usuarios de servicios
empresariales.

A 'FEE'S'P'ONSABILIDAD
"SOCIALDE LA EMPRE
CLAVE PARAEL®#S 4

T MATERIAL EDUCATI

" VIDEOS Y PRESENTACIONES

b /1 @ Educadién Formal -

www.africacuestiondevida.org

PUBGICACIONES

FJC y Everest
Mision en rio Ebola
Educacion para el Desarrollo

La Fundacién Juan Ciudad y

en marzo "Misioén en rio

ciones de Manuel Romero y
adaptacién a Lectura Facil de
Oscar Garcia Mufioz.

El libro habla en clave de
aventura de valores como la
hospitalidad, el respeto y la
solidaridad, a través de la
estancia de los Hermanos
Miguel Pajares y Manuel
Garcia Viejo en Africa, que
fallecieron en 2014 a causa
de la epidemia de Ebola.

la Editorial Everest publicaron

Ebola", escrito por el profesor
Antonio de Benito, con ilustra-

ACNUR
Tendencias Globales
Desplazamiento forzado en 2014.

Este nuevo informe del Alto
Comisionado de las Naciones
Unidas para los Refugiados
(ACNUR) fue publicado en junio
de 2015, y explica que el despla-
zamiento de poblacion a nivel
mundial provocado por las
guerras, los conflictos y la
persecucion se encuentra en el
nivel mas elevado jamas
registrado.

Afinales de 2014 hubo 59,5
millones de personas desplaza-
das forzosas.

El informe puede descargarse
en PDF de forma gratuita en:
www.acnur.es
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PROYECTOS DE COOPERACION

Por el Dpto. de Proyectos de JCONGD

Mejora de las infraestructuras del Instituto
Psiquiatrico San Juan de Dios de Cochabamba

El Instituto Psiquiatrico San Juan de Dios comenzé a
funcionar el 6 de septiembre de 1953. Es un centro es-
pecializado en salud mental, es propiedad de la Orden
Hospitalaria, y cuenta con un convenio suscrito con el Go-
bierno Nacional de Bolivia.

Tiene una capacidad de 220 camas para hospitaliza-
cion, cuya distribucion es:

Agudos (corta estancia) 20 camas
Intermedios (media estancia) 90 camas
Crénicos (larga estancia) 80 camas
Drogoalcohdlicos 30 camas

Presta servicios en: Atencion ambulatoria, prevencion
psiquiatrica y de drogodependencias, actividades curati-
vas (psicoterapia), rehabilitacion y reinsercion social,
apoyo diagnéstico, formacion profesional, centro docente
(nivel universitario), enfermeria, psicologia, auxiliares y
médicos residentes, consultorios, gabinete electroence-
falografia, y laboratorio.

Si bien el centro cuenta con el apoyo de autoridades y
personas locales para su funcionamiento ordinario, se en-
cuentra con dificultades para afrontar gastos extraordina-
rios.

Desde hace unos afios, el Instituto Psiquiatrico San
Juan de Dios se esfuerza en mejorar sus infraestructuras
y su equipamiento para conseguir ofrecer una atencion
de calidad para los pacientes que atiende.

Subvencion concedida por el Ayuntamiento de
Esplugues: 8.000 euros

Juan Ciudad ONGD viene apoyando su esfuerzo en
este sentido porque considera que realiza una labor ne-
cesaria y demandada por la poblacion.

La propuesta actual que nos han planteado consiste
en la remodelacion de la cocina y lavanderia del centro,
ya que se encuentran deterioradas para continuar brin-
dando un servicio de calidad.

Los beneficiarios de este proyecto son los 220 pacien-
tes que se encuentran ingresados en el Instituto Psiquia-
trico San Juan de Dios. No obstante, el centro cuenta con
un servicio de consultas externas (que realiza mas de
3.000 consultas al afio), por lo que el numero final de
beneficiarios directos podra ser mayor.

Se trata por tanto de jovenes y adultos de ambos sexos
que presenten patologia psiquiatrica, deficiencia mental,
multidiscapacidad, trastornos motor y/o trastornos graves
de la comunicacion.

Durante los ultimos afios, el Instituto Psiquiatrico ha ve-
nido desarrollando actividades de atencion primaria, se-
cundaria y terciaria en su propio centro, y a través de la
red de servicios con la incorporacion de la atencion am-
bulatoria y de enlace de salud mental en los servicios del
principal Hospital General Publico de la ciudad de Cocha-
bamba.

—_—

\'V
AJUNTAMENT D' ESPLUGUES
BAlX LLOBREGAT
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Fortalecida la capacidad asistencial en el Hogar Padre Olallo de Ca-
maguey, mediante la adquisicion de equipamiento especifico para
la atencion a pacientes de rehabilitacion fisica

La obra de San Juan de Dios en la isla de Cuba se re-
monta a principios del siglo XVII. En la capital, La Ha-
bana, el que fue primer hospital general de la isla, llevaba
el nombre del fundador de la institucion y, si bien es cierto
que en el dia de hoy solamente se pueden contemplar
signos de recuerdo de esa presencia (en la Plaza de San
Juan de Dioso la calle de San Rafael), no es menos cierto
que el centro llego a ser el espacio educativo de los nue-
vos profesionales de la medicina en el pais.

En Camaguey los efectos de la desamortizacion y del
paso de los afios no fueron tan devastadores como en
otras regiones y los edificios del Hospital y de la Iglesia
San Juan de Dios asi como la plaza del mismo nombre,
en la que ambos se encuentran, contindan siendo espa-
cios emblematicos de la ciudad que ademas es patrimo-
nio cultural de la humanidad.

A diferencia de lo que sucedi6 en otras regiones, en la
ciudad de Camagley la labor de los Hermanos se exten-
dio varias décadas hasta que, en el afio 1889, el afio de
la muerte del Hno. Olallo Valdés, (“el Padre Olallo” per-
sonaje entrafable, recordado y afiorado en la ciudad), se
puso fin a la obra y presencia.

Con la desaparicion de esta figura emblematica se
abrié un largo paréntesis de ausencia de los Hermanos
de San Juan de Dios en la isla que duraria mas de medio
siglo.

Con el estallido de la Revolucion en 1959, la sanidad
paso a ser objetivo prioritario del gobierno, situacién que
hizo languidecer la obra asistencial de los Hermanos de
San Juan de Dios. Finalmente, avanzados los afios se-
tenta, se optd por poner en marcha un centro de acogida
de ancianos en lo que anteriormente era el centro infantil,
actividad que se ha mantenido hasta nuestros dias.

Subvencion concedida por el Ajuntament
de Sant Boi de Llobregat: 8.300,00 euros

En diciembre del afio 1992 una comunidad de Herma-
nos se hace presente en la ciudad de Camagiiey para
iniciar un nuevo proyecto de la Orden Hospitalaria que
toma el relevo en la impronta, todavia recordada, dejada
por el Padre Olallo.

En el afo 1997, una vez superadas las multiples difi-
cultades de inicio, dado que era la primera obra que la
Iglesia Catodlica levantaba fuera de La Habana tras el
triunfo de la Revolucion, se inician las obras de reforma
y construccion en la finca adquirida.

Tras mas de dos afos de trabajo, en noviembre del
1999 se inaugura la obra asistencial, si bien el mes ante-
rior ya habia ancianos en el centro y el servicio de reha-
bilitacion atendia a personas enfermas.

La iniciativa que se presenta tiene como objetivo es-
pecifico contribuir a fortalecer el proyecto asistencial del
Hogar Padre Olallo en Camaguey. El fin ultimo de este
proyecto es mejorar la atencion sociosanitaria de los pa-
cientes de rehabilitacion y fisioterapia, en especial de la
tercera edad, que residen en el municipio de Camagtiey,
contribuyendo a la mejora de la asistencia en materia de
salud en toda la provincia.

Los Hermanos de San Juan de Dios iniciaron las obras
del Hogar Padre Olallo en el afo 2009. Este edificio,
anexo al que tienen en funcionamiento desde el afio
1999, pretende ampliar los servicios que, hasta el mo-
mento, se brindaban a la poblacién adulta mayor de la
zona, habilitando espacios de rehabilitacion fisica y fisio-
terapia. Ahora que las obras llegan a su fin, es necesario
equipar el nuevo centro.

Este proyecto pretende contribuir a este objetivo me-
diante la adquisicion de veinte camas hospitalarias y apa-
rataje complementario para las mismas.
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Manual de Lineamientos para la Gestion de
Proyectos y Recaudacion de Fondos

El presente Manual de Lineamientos
para la Gestion de Proyectos y Recau-
dacion de Fondos es el resultado de la
colaboracion Interprovincial de las Pro-
vincias de la Orden Hospitalaria en la
Region de América Latina, con el ase-
soramiento y acompafiamiento de la
Oficina de Misiones y Cooperacién In-
ternacional de la Curia General de la
Orden Hospitalaria (UMICOI) y Juan
Ciudad ONGD (JCONGD).

Ademas, es el resultado de un pro-
ceso de creacion sistematica de una
cultura de proyectos, facilitada por diver-
sos encuentros en los ultimos cuatro
afios, y del establecimiento de una

Mesa Técnica que fue responsable de
la metodologia y los planteamientos que
se exponen en el Manual.

En la elaboracién del documento han
estado implicados responsables del
area de Proyectos de las Provincias
Sudamericana Meridional, Sudameri-
cana Septentrional y Colombiana, con
la colaboraciéon de JCONGD, vy la super-
vision de la UMICOI.

Por parte de JCONGD han trabajado
activamente en este Manual los miem-
bros del Dpto. de Proyectos de esta
organizacion; Roberto Lorenzo (coordi-
nador de Proyectos) y Ana Meyer (téc-
nico de Proyectos).

Creacion de una Unidad de Cuidados Especiales en el Centro de
Rehabilitacion y Salud Mental SJD de la Paz

El Centro de Rehabilitacién y Salud Mental San Juan
de Dios esta ubicado en la zona sur de la ciudad de La
Paz, y tiene como fin prestar servicios a la poblacién de
escasos recursos con problemas de salud mental. Los
servicios que se prestan son a nivel departamental y na-
cional.

El centro actualmente ocupa un terreno de 6 Has, con
una superficie construida 15000 m2. distribuidos en 7 edi-
ficios, de los cuales 5 estan destinados para acoger a las
personas que padecen enfermedades mentales.

Cada edificio cuenta con capacidad para alojar a 32 pa-
cientes. Actualmente se encuentran internados 120 per-
sonas entre varones y mujeres.

El centro es consciente de la importancia de ofrecer
atencién especializada en salud mental a bajo coste y en

Aporte AFMAL.:
Aporte Juan Ciudad:

15.000,00 euros
15.000,00 euros

muchos de los casos de gratuidad, basado en principios
de equidad y solidaridad, para facilitar la accesibilidad.

Mediante este proyecto se pretende mejorar la atencion
especifica a los pacientes de las distintas Comunidades
Terapéuticas. Por ello, esta prevista la construccion de la
Unidad de “Cuidados Clinicos Especiales”, con la que se
podran prevenir situaciones de riesgo.

La financiacion de este proyecto fue posible gracias a
la colaboracion de AFMAL (Associazione con i Fatebene-
fratelli per i Malati Lontani) una ONG de la Orden Hospi-
talaria en ltalia.

El proyecto es un trabajo en conjunto con Juan Ciudad
ONGD en el marco de la Saint John of God Fundrasing
Alliance.
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Juan Ciudad ONGD Africa

Madrid: Herreros de Tejada, 3. 28016 Madrid

Andalucia: Hospital San Juan de Dios.
Eduardo Dato, 42. 41005 Sevilla

Aragoén: Hospital San Juan de Dios.

Paseo Colon, 14. 50006 Zaragoza

Asturias: Sanatorio Maritimo.

Avda. José Garcia Bernardo n° 708. 33203 Gijén
Baleares: Hospital Sant Joan de Deu.

Psg. Cala Gamba, 35. 07007 Palma de Mallorca
Canarias: Ciudad San Juan de Dios.

El Lasso s/n. 35080 Las Palmas de Gran Canaria
Cantabria: Hospital Santa Clotilde.

General Davila 35. Apdo. 37. 39006 Santander
Castilla y Leén: Centro San Juan de Dios. Avda. de
Madrid. 68.47008 Valladolid

Catalufa: Germans de Sant Joan de Deu.

Dr. Antoni Pujadas n°40. 08830 Sant Boi de
Llobregat (Barcelona)

Galicia: Hogar y Clinica San Rafael.

San Juan de Dios, 1. 36208 Vigo (Pontevedra)
Murcia: Albergue Jesus Abandonado.

Crta. Santa Catalina, 55. 30012 Murcia
Navarra: Hospital San Juan de Dios.

Beloso Alto, 3. 31006 Pamplona

Pais Vasco: Hospital San Juan de Dios.

Avda. Murrieta n°70. 48980 Santurce (Vizcaya)
Valencia: Sant Joan de Déu Serveis Socials.
Luz Casanova, 8. 46009 Valencia

Una iniciativa de los Hermanos de San Juan de Dios en Espana

América Latina

Asia





