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Qui SOM?

QuÈ HeM FeT aMB Mil 
eurOS?

COM Han eVOluCiOnaT elS 
nOSTreS PrOJeCTeS?

FaSeS Del  Gli

Per QuÈ SuD-aMÈriCa?

Gli PerÚ

Gli eQuaDOr

Per QuÈ l’ÀFriCa?

Gli lunSar

Gli BaMaKO

Gli KuMaSi

COM Ha eVOluCiOnaT el Gli?

rai-aJuDeS MenJaDOr

rai-CaSalS D’eSTiu

rai-HÀBiTS SaluDaBleS

rai-CuiDa’M

COM Ha eVOluCiOnaT rai?

COM Han eVOluCiOnaT elS PrOJeCTeS 
De COl·laBOraCiÓ?

CuiDa ’M

FunDaCiÓ BarraQuer

nueSTrOS PeQueÑOS HerManOS 

VOie De l’eSPOir

Vall D’HeBrOn inSTiTuT De reCerCa

Creu rOJa

PaliaTiVOS Sin FrOnTeraS

ullS Del MÓn

unrWa

aSSOCiaCiÓ COMParTir

CaSal DelS inFanTS

alTreS PrOJeCTeS
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Un any més, la Fundació Probitas ha apostat pels menors que viuen en situacions de 
vulnerabilitat a diferents indrets del món. A la recòndita selva amazònica del Perú, en 
un assentament de refugiats a l’Equador o a Badalona o Múrcia; per a nosaltres, tots 
són importants.

L’any 2014 hem posat en marxa iniciatives noves, com l’ajuda psicològica per a 
menors en situació de risc social en el marc del programa RAI-Cuida’m. Pel que fa 
a RAI-Casals, s’ha treballat especialment per reforçar activitats en el mes d’agost. 
Gràcies a la col·laboració amb ajuntaments i entitats d’acció social durant aquest 
mes, hem aconseguit reduir les despeses i augmentar el nombre de beneficiaris. 

En l’àmbit internacional i, al marge de les col·laboracions que portem a terme amb 
altres entitats, hem iniciat la fase d’autosuficiència en la gestió del projecte de reforç 
del laboratori clínic a Bamako. Malauradament, però, el virus de l’Ebola ha tingut un 
impacte negatiu en els nostres projectes a l’Àfrica. D’una banda, per la morbimortalitat 

de l’epidèmia i, d’altra banda, pel col·lapse del sistema sanitari, que ha impedit 
atendre parts i tractar menors amb malària, pneumònia o diarrea. En definitiva, 
l’epidèmia ha fet que les morts per malalties evitables es multipliquin. 

Un any més, volem agrair el suport que ens donen els accionistes de Grifols. Gràcies a 
la seva contribució, podem planificar les nostres intervencions i augmentar l’abast de 
la nostra activitat. 

Sergi Roura
President del Patronat

Marta Segú
Directora general
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PATRONAT
PRESIDENT
Sergi Roura

President de Grifols Therapeutics, Inc.

VOcALS
Tomás Dagá

Advocat i soci director d’Osborne Clarke
(Advocats i economistes associats)

Esperanza Guisado
Directora de Relacions Institucionals de Grifols

Ignacio Calero
Advocat d’Osborne Clarke

Emilia Sánchez Chamorro
Directora de Projectes i Innovació

de l’Ordre Hospitalari de Sant Joan de Déu

Javier Roura
Director financer de Grifols

Raimon Grifols 
Advocat i soci director d’Osborne Clarke

Joaquim Triadú
Representant de la Fundació FC Barcelona

Marta Segú
Directora General de la Fundació Probitas

cOL·LABORADORS
José Antonio Camacho

GH Medio Ambiente

Xavier Cura
Grifols Engineering

Manuel Fernández
Grifols Engineering

Daniel Fleta
Director Grifols Engineering

Ramon Garriga
Grifols International, SA

Joan Joseph
Assessor tècnic Projecte GLI

Anna Romeu
GH Corporate Office

Manel Ruiz
Grifols Movaco-Ventas Diagnostic

Sonia Sánchez
Grifols Engineering

Gustau Tomàs
Grifols Movaco Ventas Logística Hospital

Mireia Torcal
GH Medical Affairs Diagnostic

EQUIP
Marta Segú 

Directora General 

Juan Ignacio García
Coordinador de projectes 

internacionals

Mireia Roura
Tècnica de projectes 

Olga Sancho
Tècnica de projectes 

David Boteller
Becari

Belén Roura
Becària

QUI SOM?
Som una organització privada sense ànim de lucre impulsada per 

Grifols l’any 2008 amb la missió de transferir experiència, recursos  
i coneixement a les poblacions vulnerables com a motor de canvi  

i de transformació social.



Memòria anual 2014
Fundació Probitas

5

SOcIS

QUÈ HEM FET AMB
MIL EUROS AL 2014?

l a  F u n D a C i Ó

a COMuniCaCiÓ

a inFraeSTruCTureS SaniTÀrieS

a aTenCiÓ MÈDiCa

a reFOrÇ De laBOraTOri i DiaGnÒSTiC

a eDuCaCiÓ i aCCiÓ SOCial

a SeGureTaT aliMenTÀria 

a PrOJeCTeS De COl·laBOraCiÓ aMB alTreS enTiTaTS

a ‘GlOBal laBOraTOrY iniTiaTiVe‘ (Gli)

a reFOrÇ D’aliMenTaCiÓ inFanTil (rai)

a eSTruCTura

Infografia elaborada amb dades de 2014

a rai - HÀBiTS SaluDaBleS

a rai - CUIDA’M

a rai - aJuDeS al MenJaDOr

a rai - CASALS D’ESTIU

270 €

130 €

19 €

42 €

12 €
13 €

8 €
GLI PERú
51 €

GLI EQUADOR
47 €

GLI LUNSAR
27 €

GLI KUMASI
15 €

GLI BAMAKO
4 €

161 €88 €

102 €

458 €

144 €

285 €

11 €
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l a  F u n D a C i Ó

cOM HAN  
EVOLUcIONAT  
ELS NOSTRES  
PROJEcTES?

a PrOJeCTeS De COl·laBOraCiÓ aMB alTreS enTiTaTS

a ‘GlOBal laBOraTOrY iniTiaTiVe‘ (Gli)

a reFOrÇ D’aliMenTaCiÓ inFanTil (rai)

201420132010 2011 2012

108.234 €

180.450 €

2.320.944 €1.930.045 €435.264 € 912.950 € 1.133.050 €

804.716 €
435.264 € 781.038 €

858.092 €

744.807 €

171.562 €

345.728 €

726.225 €
1.199.220 €

376.917 €
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GLI
GLOBAL LABORATORY INITIATIVE

Aquest model propi, impulsat el 2010, ens ha permès reforçar les capacitats de 6 laboratoris de 
diagnòstic clínic en 5 regions vulnerables del planeta. S’han atès uns 73.596 pacients i s’han 

diagnosticat 25.433 malalties transmissibles i cròniques.

En aquest mapa es representa la mida dels països segons el nombre absolut de malalties prevenibles més 
comunes (infeccioses, mortalitat maternoinfantil i deficiències nutricionals). La gran part d’aquestes  

morts tenen lloc a l’hemisferi sud.
Font: Worldmapper

TUBERcULOSI VIH/SIDA MALÀRIA
MALALTIES 
cRÒNIQUES

Encara que la malaltia 
provoca 1,5 milions de 

morts l’any, entre 2010 i
2013 es van salvar 37 

milions de vides gràcies a 
l’accés al diagnòstic i  

al tractament.

El 54,2% dels 35 milions 
de persones amb VIH no 

sap que està infectat. 
Només 14 milions tenen 

accés al tractament.

Malgrat les 584.000 morts 
del 2013, el 62%  

dels pacients sospitosos  
de patir la malaltia va rebre 

una prova de diagnòstic 
ràpid en comparació amb el 

40% del 2010.

Les malalties no 
transmissibles maten  

38 milions de persones 
l’any. Només el 50%  
dels afectats sap que  

està malalt.

SOcIS



8

P r o g r a m E s  P r o P i s

G L I

Memòria anual 2014
Fundació Probitas

El 2014 hem treballat amb especialistes en ciències ambientals i biotecnologia associats a la 
Universitat Autònoma de Barcelona per incorporar criteris ambientals en el disseny dels futurs 
GLI. L’objectiu és desenvolupar un EcO laboratori que permeti gestionar de manera sostenible  

els residus i els recursos hídrics i energètics.

Hem implementat el SOFT-GLI en els projectes de Kumasi i l’Equador, que ens ha permès guanyar 
eficiència en la gestió del laboratori, el registre de pacients i el seguiment dels resultats 

analítics. Aquests serveis sanitaris ja poden realitzar estudis epidemiològics i conèixer  
la distribució de les malalties.

cONTROL I SEGUIMENT DE 5 GLI

IMPLEMENTAcIÓ DE 5 PROJEcTES INTEGRALS DE SALUT 

FASE 1 FASE 2 FASE 3 FASE 4
realització de 7
avaluacions de 

necessitats i 
diagnòstics de 

situació

reforç de 6
infraestructures i 

instal·lació de 163 
equips de laboratori

Formació i capacitació 
de 5.762

persones locals

implementats 
3 programes 

transversals de 
salut

FASES DEL GLI

Dades de 2011 a 2014

SOcIS
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PER QUÈ SUD-AMÈRIcA?
El 77% dels casos de VIH registrats a l’Amazones peruà correspon a població indígena. Els processos migratoris, la barrera 

cultural, les activitats d’extracció il·legals i la insuficiència i deficiència dels serveis de salut en són algunes de les causes.

L’Equador és el país que rep més refugiats de tota l’Amèrica del Sud. Els 12.981 refugiats reconeguts que han fugit del conflicte 
armat a colòmbia han accentuat l’índex de pobresa de la província fronterera de Sucumbíos. Sense accés a serveis sanitaris ni 

serveis educatius de qualitat, la situació de la població empitjora amb la desforestació i l’extracció de recursos petrolífers. 

GLI PERÚ GLI EQUADOR
L’adaptació de la normativa nacional de VIH a la realitat de la població 
indígena amb un enfocament intercultural millora progressivament el 
diagnòstic i el tractament precoç del VIH i de la SIDA a Condorcanqui i 
Datem del Marañón, a l’Amazones peruà. A més, el projecte ha reforçat 
les capacitats de 2 laboratoris, ha aportat equips per al diagnòstic del 
VIH/SIDA i per al seguiment dels pacients i ha aconseguit augmentar la 

participació comunitària i la prevenció.

La millora de l’equipament i el reforçament d’un 
laboratori, l’increment de l’abast dels programes de salut 
pública a les comunitats d’acollida de refugiats a la línia 
de frontera i els processos de participació comunitària 
s’ha traduït en un augment del 50% de les visites de la 

població colombiana al centre de salut Puerto el carmen.

SOcIS
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GLI PERÚ
D’estar ‘embruixat’ a la realitat de ser una persona amb VIH 

Fa tres anys, Evaristo, membre de la comu-
nitat Awajún de la província de Condorcanqui 
a la regió d’Amazones, va començar a perdre 
pes i a empal·lidir. La seva feina diària de tala 
d’arbres per als comerciants de fusta cada 
vegada el cansava més. Va utilitzar algunes 
herbes, que, segons la tradició awajún, apor-
ten energia. Les molèsties, però, no van desa-
parèixer.

Evaristo va recordar el seu cosí, que, amb els 
mateixos símptomes, i convençut que era víc-
tima de bruixeria, finalment, va acabar allun-
yant-se del tractament tradicional i va acudir al 
centre de salut de Huampami. Va donar positiu 
en un primer test ràpid de VIH. Ara bé, per 
rebre antiretrovirals, el cosí d’Evaristo va haver 
d’esperar que arribessin els resultats d’una 
prova de confirmació des de Lima. Va esperar 
diversos mesos. Quan van arribar, ja era mas-
sa tard, havia mort.

Aquestes circumstàncies van fer que Evaristo 
anés al mateix centre de salut. Malaurada-
ment, la prova ràpida de VIH també va ser 
positiva. La diferència amb el seu cosí, però, és 
que ell no va haver d’esperar la confirmació 
de Lima per començar el tractament. La nova 

norma del Ministeri de Salut permet que una 
persona que ha donat positiu en un segon 
test de VIH d’una altra marca pugui accedir al 
tractament.

A petició del personal del laboratori, la dona 
d’Evaristo també es va fer les proves, i va do-
nar positiu. Evaristo, desconcertat, no entenia 
on es podia haver contagiat, però sospitava 
que era el resultat d’una vida sexual poc o gens 
responsable.

Hi ha dues diferències més entre Evaristo i el 
seu cosí. A més d’haver facilitat el tractament 
del VIH/SIDA de manera precoç amb el test de 
confirmació in situ, el  projecte GLI també ha 
permès que Evaristo pugui accedir a un segui-
ment del seu estat immunològic al laboratori 
referencial de la xarxa de salut de condor-
canqui.

Implementat a través del Comitè Espanyol per 
a UNIcEF i UNIcEF Perú, el treball en xarxa 
realitzat amb el ministeri de Salut permetrà 
que Evaristo rebi una atenció òptima al nou 
centre per al Tractament Integral del VIH/
SIDA, que,  encara que amb recursos limitats, 
ofereix medicaments antiretrovirals.

Mares i fills de la comunitat indígena d’alto Canampa, a 
Datem del Marañón

14
professionals
formats en el 
tractament integral  
de pacients amb VIH

1.574
persones de
comunitats indígenes 
cribades

1
estudi antropològic
realitzat per adaptar  
la normativa nacional 
de VIH a la realitat de 
la població indígena

5.730
membres de la 
comunitat reben
informació sobre la 
prevenció del virus

SOcIS
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GLI EQUADOR
Refugiats colombians: la consciència en salut que cura ferides

“El més destacable és que les comunitats 
d’acollida de refugiats aprenguessin a iden-
tificar els seus problemes, que en són molts, 
i a prioritzar-los, afrontar-los i involucrar-se 
en la seva resolució”. Després d’un any i mig 
de coordinació de GLI-Equador, Juan José 
Montero, metge comunitari amb 20 anys 
d’experiència resumeix d’aquesta manera 
com les 23 comunitats beneficiàries del pro-
jecte han aconseguit superar determinades 
limitacions generades pel seu context difícil, i 
han perdut la por d’exigir els seus drets.

Intentant fugir del conflicte armat colombià, 
els refugiats i sol·licitants d’asil arriben a 
les comunitats frontereres de l’Equador amb 
comptagotes i de manera ininterrompuda, 
molt sovint sense res. En total, hi ha unes 
50 comunitats localitzades a les ribes dels 
rius San Miguel i Putumayo, limítrofs amb 
Colòmbia, que viuen amb un accés limitat als 
serveis bàsics i en un context de confluència 
amb guerrillers, tràfic de béns i de perso-
nes, i pous de petroli. 

Per a GLI-Equador, Oxfam Itàlia ha estat soci 
implementador de l’ACNUR, i alhora soci de 
Probitas en el disseny de la intervenció.

“Encara que són processos molt lents, te-
nien una gran necessitat de sentir-se acom-
panyats. Sempre han seguit les indicacions i 
ara han aconseguit millorar la higiene, amb 
la separació de les deixalles, i han aconseguit 
mantenir en unes condicions òptimes els 
dipòsits en què emmagatzemen l’aigua po-
table, indica com a exemple Montero. L’aug-
ment de la participació de la comunitat en 
aspectes de la seva pròpia salut era un dels 
tres objectius del projecte.

El reforç del laboratori del centre de salut 
Puerto el carmen ha permès optimitzar-ne 
el funcionament i incrementar-ne l’abast; 
s’ha registrat un augment del 74,91% del 
nombre de tests realitzats. A més, i malgrat 
les nombroses limitacions, les brigades flu-
vials han millorat l’abast dels programes de 
salut pública a les comunitats.

Juan José Montero imparteix un taller a la comunitat de Providència

10,18%  
d’augment en 
l’atenció de població 
equatoriana i refugiada 
al centre de salut 
Puerto el carmen 

240
treballadores del 
sexe han rebut 
formació sobre salut 
sexual reproductiva i 
prevenció del VIH

402
famílies refugiades 
han rebut atenció 
sanitària mitjançant 
brigades fluvials

794
persones han 
participat en tallers 
d’atenció i promoció  
de la salut

SOcIS
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 PER QUÈ L’ÀFRIcA?
El percentatge de mortalitat en infants de menys de 5 anys és 7 vegades més gran a l’Àfrica que a 

Europa. Més de la meitat d’aquestes morts són causades per malalties que  es  podrien evitar fàcilment 
(malària, diarrea i infecciones respiratòries). Més del 50% de les 800 dones que continuen morint cada 

dia per complicacions en el part i l’embaràs viuen a l’Àfrica subsahariana.

GLI KUMASI
(Ghana)

GLI BAMAKO
(Mali)

GLI LUNSAR
(Sierra Leone)

La implementació del SOFT-GLI en abril i la capacitació 
de 14 professionals han permès passar del “paper 
i bolígraf” a la gestió informatitzada del laboratori 
del Maternal and Child Health Hospital (MCHH). Amb 

la digitalització de l’historial de 13.211 pacients en 
9 mesos, s’ha pogut observar un descens anual del 

43,09% dels casos diagnosticats de malària.

La població del barri Téléphone sans fils ha augmentat la 
confiança en el centre de salut Valentín de Pablo gràcies 

al reforç del laboratori. Aquest servei, que actualment 
ofereix 46 tests analítics, ha registrat un increment del 

33% del nombre de proves en un any.

Durant el 2014  gairebé s’han pogut acabar les obres 
de rehabilitació del nou laboratori. Malauradament, el 
desenvolupament del projecte s’ha vist afectat pel virus 
de l’Ebola, que ha impactat fortament el Saint John God 

Hospital. Per lluitar contra la malaltia, hem col·laborat en 
l’enviament d’un contenidor amb material sanitari,  

equips de protecció i medicaments.

SOcIS
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GLI LUNSAR
’Al final, l’alt cost de les mesures de seguretat  

repercutirà en el pacient’
El virus de l’Ebola, un any després de la seva 
aparició, continua fent estralls a Sierra Leone. 
Segons les dades de l’OMS, amb data de 4 de 
març, dels 11.466 casos confirmats han mort 
3.546 persones. La transmissió no s’atura i 
s’han detectat casos nous a Port Loko, distric-
te al qual pertany l’Hospital de Mabesseneh i 
on Probitas porta a terme el projecte GLI-Lun-
sar. El germà Michael Musa Koroma, director 
del centre, ens explica com ha estat la reober-
tura de l’hospital després del tancament de 
sis mesos.

Quants morts per virus de l’Ebola heu regis-
trat entre el personal de l’hospital i com han 
afectat aquestes defuncions el funciona-
ment del centre?
Deu. Ara, el personal té por de cometre errors 
i contagiar-se. El cost de la gran quantitat 
de mesures de seguretat que necessitem al 
final repercutirà en el preu que paguen els 
pacients, que fins ara és molt baix. A més, 
la pèrdua de la figura del missioner Manuel 

García Viejo, que assumia un paper important 
en operacions d’emergència, és molt difícil de 
reemplaçar.

Quina és la percepció actual de la població 
per que fa al virus de l’Ebola?
Actualment, la gent pensa que es tracta d’una 
malaltia estranya i que no s’ha manifestat 
com s’esperava. Com que els símptomes de 
la malaltia són similars a altres malalties 
comuns, la població anava a l’hospital quan ja 
era massa tard.

Quines malalties no s’han pogut atendre 
durant el tancament de l’Hospital?
La majoria de malalties com la malària, in-
feccions respiratòries, tuberculosi i compli-
cacions derivades del part no s’han pogut 
tractar.

Què penses sobre la implicació internacio-
nal en la gestió de la crisi?
La mobilització internacional ha estat lenta i 
tardana. Els organismes internacionals han 

fallat a l’hora de donar una directriu correc-
ta. Van enviar personal d’oficina inexpert en 
comptes d’assignar treballadors de camp.

Què destacaries de la resposta de la gent 
sobre els esforços per combatre l’ebola?
Penso que cal enfortir els sistemes sanitaris i 
que cal construir un pont entre els hospitals i 
les comunitats locals.

SOcIS
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GLI BAMAKO
L’equitat trenca la trampa de la pobresa al barri TSF

Fa onze anys, Fakama Sissoko i Sissoko 
Django, amb 8 fills i 22 néts, van canviar, sen-
se saber-ho, el futur deTélephone sans fils 
(TSF). Barri vulnerable situat entre la riba del 
riu Níger i les fàbriques de la immensa Ba-
mako, TSF va anar creixent espontàniament 
alimentant-se de fluxos migratoris vinculats 
a l’èxode rural i l’oferta laboral industrial. Avui 
dia, 15.000 persones censades conviuen amb 
els pescadors de l’ètnia bozo.

Desproveïda de centre de salut, d’escola, 
d’electricitat i de xarxa de sanejament, la 
població vivia atrapada dins la trampa de la 
pobresa. “El meu home i jo érem funciona-
ris i teníem més poder adquisitiu. Per això, el 
2004, vam decidir crear una associació social 
sense ànim de lucre que, gràcies a les quotes 
de persones com nosaltres, portés a terme 
accions beneficioses per a la comunitat”, 
explica l’actual vicepresidenta de la Mutuelle 
Benkan.

Actualment, l’entitat està formada per 789 
membres i representa i promou els interes-
sos de la població mitjançant 22 associacions. 

“La societat s’ha anat sensibilitzant i acti-
vant. Gràcies al contacte amb diverses ONG, 
hem aconseguit tenir escola, centre de salut i 
accés a l’aigua potable” afirma Sissoko.

En aquest context, el projecte GLI implemen-
tat al centre de salut Valentín de Pablo ha 
aconseguit diagnosticar, tractar i prevenir 
les malalties més prevalents en coordinació 
amb les directrius del ministeri de Salut.

“El GLI ha aportat una veritable equitat. Les 
persones més vulnerables ara tenen accés a 
un diagnòstic biològic de qualitat i els resul-
tats finals ens permeten aplicar un tracta-
ment efectiu i no empíric”, afirma el Dr. Has-
sane Boré, director mèdic del centre.

A la fase final, la implementació d’energia 
fotovoltaica, el suport a la xarxa de saneja-
ment i la millora de la gestió de la farmàcia 
del centre Valentín de Pablo permetran a la 
Mutuelle portar a terme altres accions d’in-
terès general, i consolidar el seu camí cap a 
la sostenibilitat.

IMPACTE ABANS I DESPRÉS DE GLI A LES CONSULTES MÈDIQUES DEL CENTRE VALENTÍN DE PABLO

Sissoko Django i Fakama Sissoko

Consultes curatives
Dosis de vacunes administrades

Consultes prenatals

0 5000 10.000 15.000

DeSPrÉS De Gli

aBanS De Gli

302,9%
en vacunació

12,5%
en atenció a dones 
embarassades

25,2%
en consultes

SOcIS
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GLI KUMASI
L’experiència de la implementació de SOFT-GLI:  

Queda molt per fer!
“Un gran salt. No crec en la casualitat, crec en 
la causalitat. Fa uns tres anys em vaig inte-
ressar en el projecte i la Fundació Probitas 
em va donar l’oportunitat de col·laborar-hi. 
La meva formació acadèmica és sanitària i 
els meus coneixements i la meva experièn-
cia sempre han estat relacionats amb l’àmbit 
analític. 

En aquell moment, la Fundació necessitava 
millorar i fusionar la recollida de dades i 
mostres dels laboratoris, operació que in-
tentava reforçar a través del programa GLI. 
Així que vam anar per feina i vam crear un 
petit programari, SOFT-GLI, que actualment 
s’utilitza en dos projectes GLI: GLI-Equador i 
GLI-Kumasi. 

Vaig fer la primera visita de camp aproxi-
madament un any després d’iniciar la meva 
col·laboració. A l’Hospital Materno-Infantil 
McHH de Kumasi (Ghana) vaig poder compro-

var personalment el caos i la sobreocupació 
que regnava al laboratori: 15 tècnics en uns 
15 metres quadrats. Les dades, que s’apun-
taven en un gran llibre, eren pràcticament 
inexistents. Per tot arreu hi havia brutícia, el 
material de laboratori era obsolet, el submi-
nistrament d’aigua i d’electricitat, deficient 
i la política d’eliminació de residus, simple-
ment, no existia. Vaig pensar: “És increïble, és 
fantàstic, queda molt per fer!”
Després d’aquesta visita, ens reuníem en el 
marc del SOFT-GLI amb l’informàtic i sempre 
volíem més. Volíem una eina per al control 
d’existències, la inclusió de perfils analítics, 
diferents nivells d’accés i moltes més coses. 

En una segona visita a Ghana, vaig començar a 
veure un laboratori nou, hi començava a haver 
un determinat ordre, neteja i material nou. Jo 
i el meu company i coordinador de projectes 
internacionals, Juan Ignacio García, vam ser els 
encarregats d’instal·lar el SOFT GLI i formar el 

personal. Vaig pensar: “És increïble, és fantàstic, 
queda molt per fer!”

Cada vespre tornàvem a l’hotel a peu i ens topà-
vem amb una rasa, una claveguera a cel obert. 
Un gran salt. I vaig pensar: “És un projecte de 
desenvolupament i no pas d’emergència!”

Manel Ruíz
Grifols Movaco, Ventas DiagnostiC 
Col·laborador de la Fundació Probitas

SOcIS
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cOM HEM   
EVOLUcIONAT?

2011 2012 2013 2014

GLI BAMAKO
108.234€

GLI BAMAKO
9.431€

GLI KUMASI
16.344€

GLI EQUADOR
154.675€

GLI EQUADOR
5.586€

GLI LUNSAR
11.416€

GLI PERÚ
157.802€

GLI PERÚ
133.487€

GLI LUNSAR
70.748€

GLI EQUADOR
121.719€GLI KUMASI

140.226€

GLI KUMASI
39.735€

GLI BAMAKO
30.698€

GLI BAMAKO
11.228€

108.234 € 180.450 € 345.728 € 376.917 €

SOcIS
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RAI
PROGRAMA DE REFORÇ 

D’ALIMENTACIÓ INFANTIL
Un de cada quatre menors es troba en risc de pobresa. Espanya inverteix en infància només un 
1,4% del PIB en comparació del 2,2% de la mitjana europea. La dotació pressupostària destinada 
a aquesta partida des del 2010 ha caigut fins als 6.370 milions. A través del programa RAI, hem 

ajudat a pal·liar aquesta situació amb diverses iniciatives:

cUIDA’MHÀBITS SALUDABLEScASALS D’ESTIUAJUDES AL MENJADOR 
12 tractaments destinats a menors 

amb patologies i malalties no 
cobertes pel Sistema Nacional  

de Salut.

2 projectes han promogut 
els hàbits saludables en 774 

beneficiaris.

2.253 ajudes han proporcionat una 
alimentació equilibrada i un entorn 

protegit durant les vacances escolars.

5.262 beques han garantit com a 
mínim un àpat al dia al menjador 

escolar.

Dades de 2012 a 2014

SOcIS
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RAI-AJUDES AL MENJADOR
El nou model de concessió d’ajudes al menjador implantat per la conselleria d’Ensenyament ha aconseguit 

incrementar la cobertura i establir uns criteris equitatius a Catalunya. No obstant això, hi ha moltes famílies 
que no poden copagar el servei, estan fora del circuit social o no compleixen els requisits fixats encara que 
es troben en situació de pobresa. En aquest curs escolar, 113 directors d’escola, amb el suport de 19 serveis 

socials, han facilitat a 2.122 menors l’accés al menjador escolar a través de Probitas. En la majoria dels casos,  
el nostre suport ha servit per complementar les ajudes públiques assignades per la Conselleria  

i alguns ajuntaments.  

OFEREIx UN PLAT NUTRITIU AL 
DIA A MENORS EN RISc PER UNA 
NUTRIcIÓ INADEQUADA

FRENA L’ABSENTISME I  
L’ABANDONAMENT PREMATUR  
DELS ESTUDIS

GARANTEIx L’EQUITAT EN 
EL SISTEMA EDUcATIU I LA 
IGUALTAT D’OPORTUNITATS 

EL MENJADOR éS UN ESPAI 
D’INTEGRAcIÓ, UNA EINA LÚDIcA I 

EDUcATIVA IMPORTANT, ESPEcIALMENT 
PER ALS MENORS VULNERABLES 

PER QUÈ éS IMPORTANT L’AccéS 
AL MENJADOR EScOLAR?

SOcIS
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TERRASSA

BARBERÀ DEL VALLÈS

MONTCADA I REIXAC

SANTA COLOMA

CORNELLÀ

SANT ADRIÀ DEL BESÒS

L’HOSPITALET

BARCELONA

BADALONA

GRANOLLERS

SANT JOAN DESPÍ

MOLLET DEL VALLÈS

BADIA DEL VALLÈS

PARETS DEL VALLÈS

CANOVELLES

SALT

LAS TORRES DE COTILLAS

ALGUAZAS

MURCIA

PreSSuPOST PrOBiTaS

PreSSuPOST PrOBiTaS

PreSSuPOST PrOBiTaS

MuniCiPiS

MuniCiPiS

MuniCiPiS

DireCTOrS D’eSCOla

DireCTOrS D’eSCOla

DireCTOrS D’eSCOla

SerVeiS SOCialS

SerVeiS SOCialS

SerVeiS SOCialS

BeneFiCiariS

BeneFiCiariS

BeneFiCiariS

1000 200 300 400 500

419.848 €

715.848 €

743.618 €*

10

17

19

39

89

113

10

17

19

1.114

2.026

2.122

2012-13

2013-14

2014-15

RESULTATS

* Quantitat provisional

SOcIS
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MENJAR A L’EScOLA  
EN cOMPTES DE NOMéS DEL BANc D’ALIMENTS

Com en altres  102.600 llars catalanes, 
la de la Cinthia no disposa de cap tipus 
d’ingrés familiar. Amb un exmarit absent i 
uns bessons de 10 anys, aquesta ciutadana 
espanyola nascuda fa 34 anys a l’Equador 
cada dia busca recursos al banc d’aliments 
d’una parròquia del seu barri.

“Estic molt preocupada, però intento que 
els meus fills no s’adonin de la nostra 
situació”, explica. Des que el 2001 va aterrar 
a Barcelona, la Cinthia ha tingut cura de 
nens, d’avis i ha netejat cases. Fa temps, 
però, que s’enfronta a una manca persistent 
de recursos. Amb el subsidi familiar de 426 
euros esgotat, “amb el qual feia miracles”, 
comenta, ara està a l’espera de rebre una 
renda mínima d’inserció.

Afortunadament, els seus fills no han hagut 
de patir els efectes de la crisi els mesos 
de juliol i agost, gràcies a l’ajuda de la 
Fundació Probitas per al casal d’estiu. 
Encara que l’objectiu de RAI-Casals d’estiu 
és assegurar un àpat equilibrat al dia i un 
espai de protecció, “els nens es morien de 
ganes d’anar al casal. Van ser els primers 
a preparar les maletes per marxar de 

colònies”, assegura. A més, destaca que si no 
fos pel casal, “es passarien tot el dia mirant 
la televisió a casa”.

Durant el curs escolar, els nens poden 
accedir diàriament al servei de menjador 
al seu centre d’ensenyament, totalment 
de franc; servei que els garanteix un àpat 
equilibrat al dia. L’any passat la Fundació 
Probitas els va ajudar a pagar la meitat del 
cost del menjador. Aquest any, però, gràcies 
al canvi en el sistema de concessions, han 
rebut una beca completa de la Generalitat. 

“És una gran ajuda, i molt important. És molt 
diferent que mengin a casa que a l’escola”, 
explica la Cinthia, que recalca que és l’única 
manera que els seus fills accedeixin a 
productes frescos, com carn, peix, fruita i 
verdures. A més, no haver d’anar a recollir-
los al migdia significa disposar de més 
temps per poder buscar feina.

SOcIS
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RAI-cASALS D’ESTIU
23 casals durant el mes de juliol i només 7 en agost. Aquesta dada del districte de Ciutat Vella (Barcelona) 

posa de manifest la poca oferta existent en un mes en què tot sembla “tancat per vacances”. A més, també hi 
ha moltes desigualtats socials que dificulten l’accés de menors especialment vulnerables a aquests espais 
socioeducatius. Per aquest motiu, aquest any ens hem centrat en el mes d’agost, període en què hem pogut 

organitzar 6 casals nous en espais cedits pels ajuntaments. La col·laboració amb entitats locals i sense ànim de 
lucre ens ha permès distribuir 1.622 ajudes a infants en situació d’alt risc social els mesos d’estiu.

SÓN UN ESPAI 
DE PROTEccIÓ I 
D’INcLUSIÓ SOcIAL

AUGMENTEN LA 
SOcIALITZAcIÓ I  
LA cONVIVÈNcIA 

PROPORcIONEN EQUITAT SOcIOEDUcATIVA

PERMETEN A MENORS EN  
RISc AccEDIR A AcTIVITATS  

DE TEMPS LLIURE

SÓN SERVEIS BÀSIcS  
I ESTRATÈGIcS QUE OFEREIxEN  

UNA ALIMENTAcIÓ ADEQUADA 

PER QUÈ SÓN TAN IMPORTANTS?

SOcIS
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RESULTATS

BADALONA

TERRASSA

L’HOSPITALET

SANT JOAN DESPÍ

BARBERÀ 

CORNELLÀ

MONTCADA

SANTA COLOMA

BARCELONA

SANT ADRIÀ DEL BESóS

MOLLET 

CANOVELLES

GRANOLLERS

PARETS

MuniCiPiS

MuniCiPiS

eSCOleS

eSCOleS

enTiTaTS aJuDeS  
al JuliOl

aJuDeS  
al JuliOl

aJuDeS  
a l’aGOST

0 50 100 150 200 250 300

aJuDeS  
a l’aGOST

enTiTaTS

7

53
25

408

738

223

88445

150

14

2013

2014

TOTal aJuDeS al 2013 TOTal aJuDeS al 2014

631 1622

SOcIS
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RAI- HÀBITS SALUDABLES
A Espanya, el 33% dels menors de 14 anys pateixen sobrepès o obesitat. Paradoxalment, la majoria d’aquest 
casos s’associen a la pobresa. A més, hi ha una malnutrició oculta, a causa, entre altres factors, de la mala 

qualitat i de la manca de varietat de la dieta, els mètodes de cocció i la impossibilitat de cuinar. L’adquisició 
d’hàbits saludables a través de l’alimentació, la higiene i l’esport durant els primers anys de vida és fonamental 

per al bon desenvolupament dels menors. En aquesta línia, hem organitzat 3 Jornades socials destinades a  
235 beneficiaris, hem aconseguit que 465 menors facin activitats extraescolars i tallers durant l’hora del 

menjador i hem ajudat a organitzar 74 tallers, alguns d’aquests tallers s’han fet a l’hort comunitari.

AFAVOREIxEN EL DESENVOLUPAMENT 
MENTAL DELS MENORS

POTENcIEN ELS VALORS  
ASSOcIATS A L’ESPORT

INVOLUcREN LES FAMÍLIES  
EN L’ALIMENTAcIÓ

EVITEN EL SOBREPÈS  
I L’OBESITAT INFANTIL

AJUDEN A cONÈIxER ELS ALIMENTS 
SALUDABLES I EL SEU ORIGEN

PREVENEN MALALTIES 
cARDIOVAScULARS, TRASTORNS 

ENDOcRINS I cONSEQÜÈNcIES 
PSIcOSOcIALS

PER QUÈ SÓN TAN IMPORTANTS?

SOcIS
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‘JORNADES SOcIALS’ PROMOcIÓ DELS HÀBITS 
SALUDABLES A BADALONA SUD

Mitjançant el conveni signat amb l’Àrea 
Social del Fc Barcelona, hem organitzat 
3 jornades a Montcada, Badalona i 
canovelles.

El projecte global que impulsem juntament 
amb el consorci Badalona Sud i la 
cooperativa Encís ha fet possible:

∙ combatre el sedentarisme a través de 23 
activitats extraescolars (futbol i dansa), 
amb 512 usuaris menors durant dos cursos 
escolars. Alguns equips han participat en 
competicions esportives acompanyats 
pels seus monitors, joves del barri que han 
rebut el suport i la formació necessaris.

∙ Sensibilitzar 73 menors sobre hàbits 
saludables durant l’hora del menjador 
escolar a través de tallers.

∙ Realitzar 32 activitats sobre hàbits 
saludables destinades a les famílies. 
Algunes d’aquestes activitats s’han 
desenvolupat a l’hort comunitari, que, a 
més de ser un instrument pedagògic, s’ha 
convertit en un punt de trobada de moltes 
entitats del barri.

BeneFiCiariS SeGOnS l’eDaT:

De 6 a 8 anYS

De 9 a 11 anYS

De 12 a 13 anYS

32

140

63

L’esforç comú de 3 serveis socials, de la 
comissió d’Infància de Badalona, de 12 
escoles i de la Fundació Secretariat Gitano 
ha permès a 235 infants i joves participar 
en un projecte amb els objectius següents:

∙ Fomentar els hàbits saludables  
a través de l’esport  

∙ Transmetre valors de creixement 
personal i empatia

∙ Sensibilitzar els infants sobre 
l’adquisició d’hàbits d’higiene

SOcIS
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RAI-cUIDA’M
Hi ha menors amb patologies o malalties que no estan cobertes pel Sistema Nacional de Salut, però que 

dificulten seriosament el seu desenvolupament i la qualitat de vida. L’any 2013 vam implementar un protocol 
amb la Unitat de Treball Social de l’Hospital Sant Joan de Déu i el programa Cuida’m a partir del qual hem pogut 

oferir un tractament adequat a 12 menors en situació de risc social.

QUÈ HEM AcONSEGUIT?

I A MéS...

MENORS HAN POGUT PARTICIPAR EN 
ACTIVITATS ESPORTIVES GRÀCIES A LA 
DONACIó DE CADIRES ADAPTADES.

ADOLESCENTS SENSIBILITZATS SOBRE 
LA DIFICULTAT DE L’ESPORT.

PROFESSIONALS FORMATS EN EL PROGRAMA AMBIT  
(programa impartit per l’organisme Anna Freud Centre)

120

400

2

TraCTaMenTS aDMiniSTraTS: 

ODONTOLOGIA ORTODÒNcIA

OFTALMOLOGIA SALUT MENTAL ALTRES

5 2

2 2 1

SOcIS
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cOM HA 
EVOLUcIONAT RAI?

201420132012

49.817€

170.998€
24.962€

706.582€423.070€

530.265€

171.562€

19.751€

1.199.220€726.225€171.562€

rai - HÀBiTS SaluDaBleS

rai - CUIDA’M

rai - aJuDeS al MenJaDOr

rai - CASALS D’ESTIU

SOcIS
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P r O J e C T e  P r O P i  i n T e r n a C i O n a l

RIcHARD TOLL
aCCÉS a la SaluT i a la SeGureTaT aliMenTÀria 

Per a FaMílieS VulneraBleS

30

70

55

-

155

37

67

88

50

242

67

137

143

50

397

BeneFiCiariS Del PrOJeCTe BeneFiCiariS Del PrOGraMa
De reFOrÇ eSCOlar

PREESCOLAR 
(3-6 ANyS)

REFORç ESCOLAR 
(6-13 ANyS)

FORMACIó PROFESSIONAL 
(14-18 ANyS))

ACTIVITATS GENERADORES 
D’INGRESSOS, ASSOCIACIó 
DE MARES

TOTAL GENERAL

Aquest projecte té com a objectiu oferir un suport integral a nens i joves de 3-18 anys 
per tal d’aconseguir un adequat desenvolupament físic, psíquic i emocional que els 
permeti una vida digna. Des d’oferir un àpat nutritiu al dia als més petits, fins a la formació 
professional dels joves sense recursos, passant pel reforç escolar, l’atenció psicosocial 
i l’atenció mèdica i seguiment nutricional que realitza la infermera del centre. Però la 
vocació de sostenibilitat i autosuficiència del programa ha dut a les mares dels menors 

atesos en el centre a associar-se per tal d’obtenir mitjans de subsistència que els permetin 
sortir del cercle viciós de la pobresa que les atrapa i les reté si no s’actua també en l’àmbit 
de les activitats generadores d’ingressos: un hort comunitari, un molí de mill i una 
màquina per a espellofar l’arròs són els 3 projectes iniciats el 2015 en els que aquestes 
famílies han dipositat les seves màximes esperances per al futur. Des de Probitas els hem 
donat suport per a què aquest somni sigui una realitat en un futur pròxim.

aluMneS 
BeneFiCiariS Que 

Han PaSSaT De CurS 

JOVeS Que Han 
aCOnSeGuiT aCaBar 
la SeVa FOrMaCiÓ

100% 80%
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PROJEcTES DE
cOL·LABORAcIÓ

A més dels nostres projectes, col·laborem amb entitats públic-privades aportant recursos 
econòmics, suport tècnic especialitzat i visibilitat. Les cooperacions que hem establert amb 

diferents organitzacions a través de 22 projectes el 2014 i que suposen una inversió de 744.807 
euros, han contribuït a millorar la qualitat de vida de 1.144.602 persones.

UNRWA

SAUcE

PALIATIVOS SIN FRONTERAS

RENé MOAWAD FOUNDATION

OBRA SOcIAL SAN JOAN DE DéU

EMALAIKAT

cREU ROJA

ORDE HOSPITALARI DE SANT JOAN DE DéU 

Períodes referents a la vigència de la col·laboració amb la Fundació Probitas. 

IPI cOOPERAcIÓ

MATRES MUNDI

VOIE DE L’ESPOIR

AZIMUT

FUNDAcIÓ JUAN cIUDAD

cASAL DELS INFANTS

HOSPITAL SANT JOAN DE DéU. cUIDA’M

ASSOcIAcIÓ cOMPARTIR

NUESTROS PEQUEÑOS HERMANOS

VALL D’HEBRON 
INSTITUT DE REcERcA 

(VHIR) 

Jordània · 2014 · 50.000 €

Cambodja · 2013-2014 · 20.330 €
(330 euros executats el 2014)

Camerun · 2014 · 7.918€

líban · 2012-2015 · 14.813 €

València · 2013-2014 · 10.053 €

Kenya · 2012-2015 · 45.500 €

Tanzània · 2013-2015 · 22.153 €

Ghana · 2013-2015 · 25.000 € 

etiòpia · 2012-2015 · 122.568 €

etiòpia · 2014-2015 · 50.000 €

Costa de Marfil · 2014 · 10.671 €

Costa d’ivori · 2013-2015 · 7.307 €

Bolívia · 2014-2015 · 75.000 €

Marroc · 2014-2015 · 15.000 €

Catalunya · 2010 · 174.000 €

Hondures · 2014-2015 · 20.000 €

Haití · 2014-2015 · 18.903 €

angola · 2014-2015 · 29.460 €

ULLS DEL MÓN
Mali · 2014-2015 · 80.000 €

GESTA

GUNé

FUNDAcIÓ BARRAQUER

Senegal · 2011-2015 · 9.087 €

executat el 2013

Senegal · 2013-2015 · 16.446 €
(446 executats en 2014)

Senegal · 2014 · 6.698 €

reFOrÇ De laBOraTOri i DiaGnÒSTiC

inFraeSTruCTureS SaniTÀrieS 

aTenCiÓ MÈDiCa

eDuCaCiÓ i aCCiÓ SOCial 

SeGureTaT aliMenTÀria

*

*

SOcIS

COL.LABORACI�
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cOM HAN EVOLUcIONAT ELS 
PROJEcTES DE cOL·LABORAcIÓ?

2010 2011 2012 2013 2014
435.264 € 804.716 € 781.038 € 858.092 € 744.807 €

176.000€

82.987€

40.444€ 33.904€45.942€

75.000€ 32.105€
152.886€

149.920€
163.107€

137.436€

230.322€

259.264€ 350.876€ 491.424€
361.518€

338.345€

220.933€

160.310€

110.131€

11.063€

inFraeSTruCTureS SaniTÀrieS

aTenCiÓ MÈDiCa

reFOrÇ De laBOraTOri i DiaGnÒSTiC

eDuCaCiÓ i aCCiÓ SOCial

SeGureTaT aliMenTÀria 

SOcIS

COL.LABORACI�
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cUIDA’M
HOSPiTal SanT JOan De DÉu

27 infants de països amb pocs recursos han vist com canviava la seva vida gràcies a 
l’accés a tractaments mèdics de gran complexitat. A moltes zones del planeta és molt 
difícil poder tractar algunes patologies, com les cardiopaties, l’estenosi o l’escoliosi. Per 

aquest motiu, un total de 91 famílies van sol·licitar adherir-se a aquest programa impulsat 
per l’Hospital de Sant Joan de Déu el 2004 i del qual Probitas n’és soci principal des de 

2012.

BeneFiCiariS nOMBre De CaSOS el 2014

SuPOrT eCOnÒMiC reSPeCTe el COST Del PrOGraMa el 2014

nOMBre De CaSOS TraCTaTS DeS Del 2004

Probitas Altres socis

Casos intervinguts a  
l’Hospital Nacional del Niño 
(Lima, Perú)

12 anys
Tetralogia de Fallot

Filipines

1 anys
nefrectomia

Gàmbia

2 anys
Tetralogia de Fallot

Marroc

1 anys
Paràlisi obstètrica 
membre superior

Bolívia

11 anys
Malaltia de Hirschprung
República Dominicana

8 anys
atrèsia anal

Gàmbia

6 anys
neuropatia sensitiva

El Salvador

10 anys
Colesteatoma congènit

Perú

5 anys
Malformació a la mà

Serra leone

10 anys
arítmies cardíaques

Hondures

16 anys
Otitis mitjana crònica

Guinea Ecuatorial

7 anys
Peus equinovars i 

artrogriposi severa
República Dominicana

174.000  PrOBiTaS

249.859  TOTal inVerSiÓ 

2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014

12 
10 

5 

27
17

38

14
242425

151419
7
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FUNDAcIÓ BARRAQUER
OBrinT elS ullS al SeneGal

Amb un oftalmòleg per cada 130.000 persones, la població de Richard Toll registra 
una elevada prevalença de patologies oculars que perjudica la productivitat social 
i econòmica d’aquesta ciutat envoltada de camps de sucre. Un equip de la Fundació 

Barraquer format per dos oftalmòlegs i dos optometristes ha contribuït a lluitar contra  
la ceguesa evitable i la discapacitat visual de la regió.

1.1501.160

231

96 Catarates

400 Glaucomes

BeneFiCiariS DireCTeSPaCienTS aTeSOS

ParellS D’ullereS DiSTriBuÏDeS

DiaGnÒSTiCS

HOreS De FOrMaCiÓ

*Resultats registrats el novembre del 2014

4
Formats

5 
Pendents

VOlunTariS COMuniTariS

eQuiPS FOrMaTS

22h de formació teoricopràctica en futbol i bàsquet

6h de formació en hàbits saludables

2
Pendents

3
Bàsquet

3
Futbol

riCHarD TOll

NUESTROS PEQUEÑOS HERMANOS
eSPOrT, SaluT i DeSenVOluPaMenT

Les activitats esportives organitzades en el marc d’aquesta acció de cooperació a 
escoles marginals de Tabarre i Kenscoff (Port-au-Prince) han ajudat els orfes víctimes del 

terratrèmol haitià a augmentar les seves possibilitats de desenvolupament i de créixer. 
Després de rebre una primera formació sobre salut comunitària, 11 entrenadors locals 

actuen avui com a transmissors d’hàbits saludables i mesures preventives de salut sexual.
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VOIE DE L’ESPOIR
MillOra De l’eQuiPaMenT Del laBOraTOri Del CenTre De SaluT

Dos equips de laboratori han permès a aquest centre humanitari fer anàlisis de sang, 
prescriure de forma correcta els medicaments i posar fre als desplaçaments, referències 

i diagnòstics empírics. El centre, amb 11.136 beneficiaris que viuen a la commune de 
Bigerville sur l’Axe (Abidjan, Costa d’Ivori), pal·lia la gairebé inexistència d’estructures 

sanitàries de la zona.

VALL D’HEBRON INSTITUT DE REcERcA
MillOra De la QualiTaT De ViDa De MalalTS De TuBerCulOSi a CuBal 

Encara que és la primera causa de mort i malaltia, l’Angola rural desconeix les dades 
reals de malalts de tuberculosi, especialment de tuberculosi multiresistent (MDR-TB),  
i no sap com implantar el tractament. L’equip de diagnòstic GeneXpert® instal·lat a la 

primera fase del projecte permetrà conèixer la prevalença real de la malaltia a la regió i 
detectar de forma precoç l’MDR-TB. D’aquesta manera millorarà el pronòstic de  

les persones afectades.

3.566   Hemogrames

8.385

PaCienTS aTeSOS PaCienTS aTeSOS i nO TraCTaTS  
Per ManCa De SerVei al CenTre

HeMOGraMeS i anÀliSiS BiOQuíMiQueS 
realiTZaTS el 2014 TÈCniCS FOrMaTS

*Resultats registrats el desembre de 2014 *Resultats registrats l’agost de 2014

307
Planificats

193 
Inclosos

estudis de 
sensibilitat 

Tècniques 
GeneXpert®  

PaCienTS inClOSOS a l’eSTuDiTÈCniQueS De BiOlOGia MOleCular realiTZaDeS

43 en atenció de pacients amb tuberculosi

Pacients tractatss Pacients no tractats

0 2000 4000 6000 8000 10.000 12.000

7 en gestió de laboratori

28 en la tècnica GeneXpert®

129
realitzats 72

realitzats

371
Pendents

328 
Pendents

9.279
2013

2012-2013

2014

11.136
2014

anàlisis 
bioquímiques
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cREU ROJA
MillOra De la SeGureTaT aliMenTÀria De 1.500 FaMílieS MaSSaiS

El districte de Simanjiro, afligit per la sequera, ara disposa de tres preses d’aigua  
que donen de beure al bestiar. Les dues sessions formatives per conscienciar sobre 

l’ús correcte de l’aigua i les 20 escoles agràries instal·lades també serviran per millorar 
l’estat nutricional de 9.000 massais amb el cultiu del blat de moro, melca, gira-sol  

i mongetes.

PALIATIVOS SIN FRONTERAS
MeDeCineS i lliTS Per a MalalTS TerMinalS

Les cures pal·liatives es troben al final de la llista de prioritats del Camerun, malgrat això, 
encara hi ha organitzacions que lluiten a favor del dret a morir sense dolor i amb dignitat. 

Les dues unitats per a malalts terminals de Bikop i Yaoundé, que atenen unes cent 
persones l’any, han pogut substituir els seus llits improvisats per 6 llits abatibles..

88

194

28
3 molins
per obtenir i embotellar  
oli de gira-sol

MalalTS TerMinalS BeneFiCiariS  
DelS MeDiCaMenTS

eSTuDianTS De MeDiCina i inFerMeria  
FOrMaTS en CureS Pal·liaTiVeS

POBlaTS inClOSOS al PrOGraMa  
Pal·liaTiu DOMiCiliari

aCTiViTaTS GeneraDOreS D’inGreSSOS

100%
Famílies 

100%
Acres

100%
Famílies

reBen llaVOrS De BlaT 
De MOrO i Gira-SOl 

4.500 aCreS Per al 
CulTiu HaBiliTaT

aCCÉS a lOTS 
D’eineS aGríCOleS i 

FerTiliTZanTS 

*Resultats registrats el juny de 2014
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ULLS DEL MÓN
reDuCCiÓ De la CeGueSa eViTaBle a MOPTi

Amb l’objectiu d’instaurar un sistema d’atenció ocular integrada i autosostenible en 
aquesta regió maliana, 220 docents han rebut formació en salut ocular primària i s’han 
capacitat 23 agents de salut. En l’àrea de sensibilització 13.350 persones han participat 

en xerrades de formació

UNRWA
COnTrOl De la DiaBeTiS enTre elS reFuGiaTS PaleSTinS a JOrDÀnia 

El diagnòstic de la diabetis als camps de Wihdat i Irbid ha millorat amb la implantació 
d’una tècnica de diagnòstic innovadora:  el mesurament de l’hemoglobina glicosilada. A 
causa de la manca de sensibilització i determinats patrons socioculturals, el 39% de la 

població està en risc de patir diabetis.

4.141 

607

TÈCniCS De laBOraTOri FOrMaTS  
en DiaBeTiS i en el Seu TraCTaMenT

nOMBre D’ullereS DiSTriBuÏDeS

*Resultats registrats el desembre de 2014*Resultats registrats a desembre de de 2014

100%
de la població 
diabètica de
Wihdat atesa

12.423
anàlisis 

realitzades

154%
de la planificació

128%
de la planificació

el 112,4% 
de la planificació

beneficiaris detectats 
cada tres mesos amb  

la nova tècnica 

19.371 1.024
PerSOneS aTeSeS 

Per MOTiuS De SaluT 
OCular

PerSOneS OPeraDeS  
De CaTaraCTeS

10
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ASSOcIAcIÓ cOMPARTIR
reFOrÇaMenT De TreS CenTreS De SaluT a HOnDureS 

Dermatitis, malalties respiratòries, gastrointestinals i dengue són les malalties més 
prevalents de Nueva Suyapa, Villa Nueva i Los Pinos. Els laboratoris dels centres de salut 
d’aquestes tres poblacions s’han beneficiat d’equipaments i consumibles. Des d’una visió 

comunitària i de capacitació dels líders locals es vol disminuir l’índex de morbimortalitat i 
augmentar la cobertura de l’atenció integral de la dona.

cASAL DELS INFANTS
CenTre D’iniCiaTiVeS COMuniTÀrieS Per a l’eDuCaCiÓ i l’eSPOrT

Amb l’objectiu de millorar les condicions de vida dels joves de Bni Makada (Tànger, 
Marroc), aquest centre pretén millorar les oportunitats educatives amb activitats 

d’educació no formal, reforç escolar, temps lliure i inserció laboral des d’una visió 
comunitària i participativa.

44

10

40 277 127
800 de 1.403 

13.514 
eDuCaCiÓ nO FOrMal         

BENEFIcIARIS PER AcTIVITAT:

reFOrÇ eSCOlar        aCTiViTaTS eSPOrTiVeS    SerVei D’OrienTaCiÓ  
i inSerCiÓ laBOral

PaCienTS aTeSOS Per PaTOlOGieS reSPiraTÒrieS, 
GaSTrOinTeSTinalS, DerMaTOlÒGiQueS i De 
TranSMiSSiÓ SeXual

*Resultats registrats el desembre de 2014*Resultats registrats el desembre de 2014

PaCienTS Que reBen un 
TraCTaMenT aDeQuaT

PaCienTS DeTeCTaTS i 
TraCTaTS De DenGue

80%

infants i joves reben sensibilització
sobre malalties 

3
1.800 

centres disposen 
de 5 mètodes anticonceptius

pacients tenen un millor coneixement 
d’aquests mètodes

De 8 associacions
i 3 escoles
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ALTRES PROJEcTES

SAUcE 
Suport al centre de salut  

de Battambang

El centre ha atès 1.820 pacients, 690 dels 
quals es van derivar a hospitals, i ha atès 

8.047 persones a pobles remots. A més de 
54 formacions sanitàries, s’ha millorat la 
infraestructura d’un centre, que és la cara 
visible en salut d’aquest projecte integral 
que va néixer amb la finalitat de formar 

persones discapacitades víctimes  
de les mines.

EMALAIKAT 
Projecte oftalmològic  

a Turkana

Gràcies a les campanyes realitzades  
a la regió nòmada del nord-est de Kenya, 
42.570 pacients amb problemes oculars 
han rebut atenció sanitària. S’han fet 844 

intervencions de cataractes i 2.497 de 
tracoma. Per combatre la xeroftàlmia, 
79.406 infants han rebut vitamina A i  

s´ha finançat la formació de  
12 persones locals.

GESTA AFRIcA 
Suport al programa nacional de lluita 

contra la ceguesa

La unitat quirúrgica mòbil ha millorat 
l’atenció ocular al Senegal amb 
l’adquisició d’un microscopi i un 

autoclau, i amb una campanya que ha 
atès 286 pacients sense necessitat de 
fer cap intervenció quirúrgica. A causa 
del brot del virus de l’Ebola, l’equip va 

desaconsellar fer la segona campanya.

RMF 
Atenció mèdica  

en centres educatius

6.425 infants visitats gràcies a aquest 
servei de revisions mèdiques escolars a 
Zgharta, una de les regions més pobres 
i amb més emigració del Líban. L’atenció 
mèdica ha augmentat un 20%, gràcies a 
la incorporació de més de 400 refugiats 
siris al projecte. S’ha duplicat la detecció 
de càries (1.845 casos) i s’ha detectat un 

augment considerable de l’obesitat.
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ALTRES PROJEcTES

FUNDAcIÓ GUNé 
Reforçament dels serveis  

de salut de Kolda

Encara que el brot del virus de l’Ebola 
detectat a Guinea va dificultar el 

desplegament d’aquest projecte que 
pretén disminuir la morbimortalitat 
maternoinfantil al remot municipi 

senegalès de Diaobé, 29.510 persones 
han participat a les campanyes de salut 
comunitària i planificació familiar. La 

rehabilitació de la maternitat també ha 
incrementat un 53% la vacunació infantil.

OHSJD 
Construcció d’un centre  

de salut a Amrahia

Després d’un any de construcció, el districte 
de Tema disposarà, el març de 2015, 

d’un nou centre de salut. Amb l’objectiu 
de formar part del servei públic ghanès, 
aquesta nova infraestructura evitarà els 

desplaçaments de la població especialment 
vulnerable i permetrà combatre les 

altes prevalences de malària, diarrea i 
infeccions respiratòries.

IPI-cOOPERAcIÓN 
Desenvolupament de la salut materna  

i neonatal a Etiòpia

El 2015 el nou centre de maternitat i les 
cases d’espera de l’Hospital Woldiya seran 
una realitat. Mentre duren les obres, s’ha 
començat a formar el personal local en 

emergències obstètriques i neonatals.  S’ha 
sensibilitzat una part de la població i com a 
conseqüència, l’hospital i altres centres del 

voltant han atès el doble de dones que  
l’any 2013.

AZIMUT 360 
Energia fotovoltaica per al  

Centre de Salut de Gonfreville

Un sistema fotovoltaic híbrid ha permès a 
aquest centre situat a la Costa d’Ivori atendre 

pacients i disposar d’energia les 24 hores 
sense interrupcions, i conservar de manera 

adequada vacunes i medicaments. 
S’està capacitant dos tècnics per mantenir 

la instal·lació, que disposarà d’un sistema de 
seguiment a distància, i s’està formant el 

personal en l’ús eficient de l’energia.
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AcTIU 2014 2013
Actiu circulant

altres deutors

Deutors diversos 66.101 3.767

Tresoreria

Bancs i institucions de crèdit. Comptes corrents a la vista 359.230 121.557

Total actiu circulant 425.331 125.324

TOTAL AcTIU 425.331 125.324

PASSIU 2014 2013
Fons propis

Fons dotacional 60.000 60.000

Resultat d’exercicis anteriors -41.379 -48.974

Excedents de l’exercici -5.330 -7.695

Total fons propis 24.051 18.721

creditors a curt termini

Beneficiaris creditors 0 0

Proveïdors i altres creditors

Deutes per compres o prestacions de serveis 356.641 66.409

Administracions públiques 18.997 15.109

Altres passius corrents 25.603 25.085

Total creditors a curt termini 401.280 106.603

TOTAL PASSIU 425.331 125.324

DESPESES 2014 2013
Despeses de personal 263.684 224.008

Ajudes monetàries i altres despeses 2.351.347 1.942.395

Altres despeses

Serveis exteriors 34.485 75.836

Tributs 50 44

Total despeses d’explotació 2.385.619 2.018.275

Resultats positius d’explotació  5.435 7.718

Despeses financeres 105 23

Resultats positius de les activitats ordinàries 5.330 7.695

Excedent positiu de l’exercici (benefici) 5.330 7.695

INGRESSOS 2014 2013
Ingressos de la Fundació per les activitats

IIngressos de promocions, patrocinadors i col·laboracions 2.655.000 2.250.000

Total ingressos d’explotació 2.655.000 2.250.000

Resultats negatius d’explotació 0 0

Resultats financers 0 0

Resultats negatius de les activitats ordinàries 0 0

Excedent negatiu de l’exercici (pèrdua) 0 0

IMPAcTE EcONÒMIc

Nota: A 31 de desembre, Probitas Fundació Privada té a la seva disposició, meritada i pendent d’aplicar, la 
quantitat de 3.482.752 euros corresponent a exercicis anteriors, més 4.127.760 euros que corresponen al 0.7% 
del resultat del 2014 del grup consolidat Grifols, totalitzant 7.610.512 euros.

BALANÇ DE SITUAcIÓ (31 DE DESEMBRE DE 2014) cOMPTE DE RESULTATS (31 DE DESEMBRE 2014)
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I AQUÍ
C. Jesús i Maria, 6 / 08022 Barcelona

Tel. +34 935 710 500
fundacion.probitas@grifols.com

www.fundacionprobitas.org
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