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Raimon Grifols / Avocat et associé directeur de Osborne Clarke
Antonio Paez / |G Opérations Cliniques Grifols

Tomas Daga / Avocat et associé directeur d'Osborne Clarke
Ignacio Calero / Avocat de Osborne Clarke
Esperanza Guisado / Directrice des relations institutionnelles de Grifols
Joaquim Triadt / Représentant de la Fondation FC Barcelona /
b

Oriol Bota / Représentant du Sant Joan de Déu-Prov. Sant Rafael

Mis en ceuvre en 2012, dans le but de
réduire le risque de malnutrition (par
exces ou par défaut), chez les enfants en
risque d’exclusion sociale :

RAI-Aides a la cantine scolaire. Offrir un
repas nutritif par jour aux enfants les plus
vulnérables.

RAI-Centres de loisirs d’été. Fournir aux
enfants en risque d’exclusion des outils
socio-éducatifs, ainsi qu’un repas nutritif
dans un espace protégé.

RAI-Habitudes saines. Promouvoir une
alimentation saine a travers la réalisation

Marta Segu / Directrice Générale
Olga Sancho / Chef de projet
Merce Claret / Chef de projet
Javier Zulueta / Chef de projet
Clara Sistac / Assistant de projet

Ramon Garriga / Grifols International S.A
Joan Joseph / Conseiller Technique du projet GLI

Manel Ruiz / Grifols Movaco-Sales Diagnostic

d’activités avec les enfants défavorisés et Francesc Verdaguer / Grifols Engineering
leurs familles, et la formation spécifique des Rubén Campanario / Grifols Engineering
moniteurs Roberto Rodriguez / Grifols Engineering

RAI-Cuida’m. Assistance médicale aux
enfants démunis et souffrant de pathologies
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non couvertes par le service de santé )
publique, qui font obstacle a leur croissance. "~
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Programme développé en 2010 qui vise %
a renforcer les capacités des laboratoires e
de diagnostic clinique dans des régions
vulnérables.

Collaboration avec des organisations de coopération
internationale, afin d'améliorer la qualité de vie des
personnes vulnérables.

Phase 1 : Diagnostic de la situation
et évaluation des besoins, « Needs
Assessment »

Phase 2 : Renforcement des
infrastructures et fourniture
d’équipements de laboratoire

Phase 3 : Formation et capacitation
du personnel local

Phase 4 : Promotion d’autres
programmes intersectorielles de santé

Phase 5 : Mesure de I'efficacité, -
I'efficience et de l'impact
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Soins médicaux : Améliorer la santé des
populations des pays du sud, notamment les
enfants, en mettant 'accent sur I'élargissement des
programmes de lutte contre les maladies que I'on
pourrait prévenir.

Education et action sociale : Offrir une aide
intégrale aux enfants et aux jeunes menacés
d’exclusion sociale, en mettant I'accent sur
I'enseignement, la santé et la nutrition.

Renforcement de laboratoire et diagnostic :
Amélioration de la capacité résolutive des
laboratoires, en intensifiant la formation du personnel
locale et en renforgant I'équipement a I'aide de
techniques innovantes.

Infrastructures sanitaires : Création ou rénovation
des infrastructures de maniére a prodiguer les soins
nécessaires aux populations les plus défavorisées.
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FONDATION
EN A COUP D'OEIL

NUESTROS PEQUENOS HERMANOS (Ha'l'ti)o

DEPUIS 2008, LES ACTIONNAIRES

GRIFOLS S.A. GIVES LE 0,7 % DES IDEI (G“atema'a)OOAsomAmON COMPARTIR (Honduras)
|E:'>ENEF|CES ANNUELS DE LA SOCIETE OCOOPERAC,ON SOCIAL (Nicaragua)
A LA FONDATION PROBITAS.

OGLI—EQUATEUR
OGLI—PEROU

GLI-COCHABAMBA (Bolivie) O
CEUVRE SOCIALE SAINT JEAN DE DIEU (Bolivie)
BANC DE RECURSOS (Bolivie)o

2012 2013 2014 2015
1.133.050 € 1.930.045 € 2.320.944 € 2.928.157 €




CUIDAM (Barcelone-Espagne)
RAI-Catalogne/Murcia/Madrid (Espagne)

ORENE MOAWAD FOUNDATION (Liban)

OUNRWA (Jordanie)

OMEDICUS MUNDI (Algérie)

FUNDACIO BARRAQUER (Sénégal)
ALVES (Sénégal)

GESTA AFRICA (Sénégal) O GLI-BAMAKO (Mali)

) ULLS DEL MON (Mali)
UNOMASUNO (Gambie)

IPI-COOPERACIO (Ethiopie)
ARQ. SENSE FRONTERES (Burkina Faso) MATRES MUNDI (Ethiopie)

GLI-LUNSAR (Sierra Leone)o %GU,KUM AS! (Ghana)

VOIE DE L'ESPOIR (Céte d'lvoire) SOINS PALLIATIFS SANS FRONTIERES (Cameroun)

) ORDRE
AZIMUT 360° (Cote d'lvoire)

HOSPITALIER
SAINT JEAN
DE DIEU
(Ghana)

OFEPADE (Rép. Dém. du Congo)

O GLI-KIGOMA (Tanzanie)

OVALL D’HEBRON INSTITUT DE RECERCA (Angola)

O SOLIMAD (Madagascar)
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5.385

garcons
et filles

RAI - AIDES A LA CANTINE
SCOLAIRE

De 3 a 12 ans : Offrir des aides a la cantine au sein des
créches et des écoles primaires.

2014/15 - 2.154 bénéficiaires / 2015/16 - 2.573 bénéficiaires
Collége (enseignement secondaire) : Assurer un repas
sain dan les colleges en réalisant, aussi des activités socio-
educatives ainsi que des activités visant a promouvoir des
habitudes saines.

2014/15 - 132 bénéficiaires / 2015/16 - 186 bénéficiaires

Petits déjeuners : Promouvoir des petits déjeuners sains dans
les créches et les écoles primaires.

2014/15 - 340 bénéficiaires

Q

28
garcons
et filles

RAI- CUIDA’M

Bénéficiaires directs : En coordination avec I'Hopital Sant

Jean de Dieu de Barcelone et d’autres centres, des soins en
odontologie, en orthodontie, en ophtalmologie, en psychologie et
en psychiatrie infantile sont prodigués.

2.304
garcons
- et filles s

e

RAI - CENTRES DE LOISIRS D’ETE

Centres aérés en partenariat : Soutenir des activités organisées
par des entités d'action social installées dans les quartiers,
pendant mois de juillet et en ao(t.

Centres aérés propres : Organiser des activités au mois d’aot
dans des espaces cédés par les mairies et gérés par des
organismes d’action sociale choisies par la Fondation.

Juillet : 1.227 bénéficiaires / Aot : 1.077 bénéficiaires

garcons
et filles

RAI - HABITUDES SAINES

Godters : Fournir aux centres d’attention intégrale d’enfants
vulnérables des aides leur permettant d’acheter des aliments frais
et d'offrir des goUters sains.

2.260 bénéficiaires

Journées sociales : Organiser des journées visant a promouvoir
le sport et une alimentation saine, en partenariat avec le Football
Club Barcelone (FCB).

253 bénéficiaires

Cours d’animateurs socio-éducatives : Offrir aux jeunes qui
rencontrent des difficultés sociales la possibilité d’obtenir le diplome
officiel, complété par une monographie sur les habitudes saines.
100 jeune

Formation aux habitudes saines : Organiser des activités, des
ateliers ainsi que des formations portant sur les habitudes saines
aux familles des enfants bénéficiers et aux moniteurs qui travaillent
chez nos partenaires.

404 enfants, jeunes, éducateurs et familles
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Barcelona
Santa Coloma de
Sant Adria de B¢
Badalona

Lleida




EVOLUTION DU BUDGET

%, .
# 526.568€
423.070€

170.998€

EVOLUTION DU BENEFICIAIRE
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[GLOBAL LABORATORY INITIATIVE]

GL

Programme développé en 2010
qui vise a renforcer les capacités
des laboratoires de diagnostic
clinique dans des régions
vulnérables.
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2010 2011 2012 2013 2014 2015

hématologie 486 359 1.846 2.096 2927 3121

GLI-BAMAKO

[Mali]

Dans le quartier Téléphone sans
Fils au Centre de soins Valentin de

Pablo. total 4.700 3.810 |[9.177 |8.250 | 10.842 | 11.483

Il a triplé le nombre de

e - . 5000
vaccinations infantiles.
4500
Le nombre de femmes
enceintes fréquentant 4000
a augmenté de 12 % et 3500
consultations de 25,2 %.
3000

2012/ Création d'infrastructures
et fourniture d'equipements.
2013/ Démarrage du nouveau
laboratoire.

2014/ Aide aux autres
programmes intégrales de
santé.

2015/ Projet d’un laboratoire
autonome.

2500

2010 2011 2012 2013 2014 2015

I biochimie hématologie -microbiologie




GLI-KUMASI

A I'Hépital Maternel et Infantil.
3
Plus de 20.000 patients - T —

numérisés et 305.594 tests
analytiques effectués. Pre-GLI

2013/ Travaux d’amélioration
favorisant I'acces a I'eau

courante et a I'électricité. 150000
pimisator dos espaces of
laboratoire. ‘biochimie 927 2025 3503 100000
2014-2015/ Formation du hématologie 23.369 53.887 133.843 75000
personnel local. Installation microbiologie  16.645 21.185 33.367

du logiciel GLI pour faciliter la - 4.645 5.156 7.185 50000

estion de laboratoire.
04L__l___l;

[ biochimie hématologie microbiologie autre AUIE Qi 2UlS

GLI-PEROU

———

Au centre de soins de santé de San
Lorenzo et Laboratoire intermédiaire
de Nieva. Dans les provinces de
Datem del Marafon et Condorcanqui
respectivement.

2014/ Création d'infrastructures
et fourniture d'équipements.

2015/ Démarrage des
laboratoires.

En 2015, on a testé 15.674
personnes et par premiere
fois il y a 143 personnes qui
recoivent traitement ARV

"in situ". Formation du personnel local.

Adaptation du protocole de Installation du |Og|C|e| GLI
VIH/SIDA chez les populations REGION/PROVINCE PERSONNES SOUS ARV 2014-2015 TOTAL

indigénes, en fonation de leurs Amazonas/Condorcanaui 102

caractéristiques géographiques Loreto/ Datem del Marafion 41 n
et culturelles. Besoin d’'une

assistance intégrale "in situ".

Acide al puesto de salud.
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GLI-EQUATEUR

Dans la province de Sucumbios, dans le centre de soins de santé de Puerto

El Carmen, Tarapoa et San Valentin.

Augmentation exponentielle
de la population de réfugiés
colombiens pris en charge
pendant I'exécution du
projet : 61,33 %.

2013/ Création d'infrastructures
et fourniture d'équipements.

2014/ Démarrage du laboratoire

et formation du personnel local.
Installation du logiciel GLI et

les activités du projet a OXFAM
Italie, organisation avec qui un
accord de collaboration a été
signé, conjointement avec le
représentant du ministere de la
Santé, pour garantir la pérennité
du projet a partir de 2016.

Les objectifs de cet accord sont les suivants :

1. Améliorer les indicateurs de prise en charge de
4 laboratoires de la région.

programme d’éducation sanitaire 2. Améliorer les capacités techniques et de gestion des

au sein des communautés de
réfugiés colombiens.

2015/ En 2015, '’ACNUR (Haut

Commissariat des Nations unies

pour les réfugiés) a transféré

laboratoires cliniques.

3. Consolider les actions planifiées par les 2 Comités de
santé locaux dans le canton de Putumayo.

4. Renforcer les soins apportés aux populations vivant au
bord du cours d’eau a travers les brigades médicales
fluviales et d’autres activités out-reach.

GLI-LUNSAR

Dans la commune de Mabesseneh,
a Saint John of God Hospital,
province de Lunsar.

2013/ Rénovation de I'Hopital
avec l'installation d’électricité
solaire photovoltaique.

2014/ Epidémie du virus Ebola.
Fermeture de I'hdpital quelques
mois. Finalisent les travaux de
rehabilitation et provision des
equipments de laboratoire.

2015/ Réouverture du centre
aprés I'épidémie d'Ebola.
Début des activités avec 30
lits et consultations externes.
181 transfusions sanguines
réalisées chez les adultes et
442 chez les enfants.

2012 2013 2014 2015
hématologie 10.973 16.464 2.876 4.438
microbiologie 16.602 22.892 7.105 8.140

otros 1.121 2.019 0

372

[ biochimie hématologie microbiologie
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GLI-KIGOMA

Dans le district de Kasulu et dans
les centres de soins de santé de
Makere et Kiganamo.

2015/ Diagnostic de la
situation en partenariat avec
la Croix-Rouge Tanzanie et CR
d’Espagne. Les pathologies
les plus fréquentes sont le
paludisme, le VIH/SIDA et

les infections respiratoires.
Création d’infrastructures et
fourniture d’équipements.
Lancer en parallele un travail
avec la communauté afin de
promouvoir I'utilisation des
centres de soins de santé
ruraux venant compléter et
renforcer la capacité locale des
laboratoires et du personnel.

GLI-COCHABAMBA

Dans les centres de Villa Rivero, Arani et San Benito, dans la zone

d’influence de I’Hépital de Punata.

Renforcement du diagnostic de
la maladie de Chagas, la Bolivie
étant le pays d’Amérique Latine
le plus touché. En effet, plus de
1.000.000 de personnes sont
frappées par cette maladie.

Modele de gestion globale des
patients atteints de la maladie
de Chagas.

2015/ Diagnostic de la
situation en partenariat avec
I'association locale CEADES

et I'Institut de Salut Global de
Barcelona (ISGlobal) afin de
renforcer le diagnostic précoce
de la maladie de Chagas a

Cochabamba, le département
qui enregistre le plus grand
nombre de cas en Bolivie.

L'objectif est la création
d’infrastructures et fourniture
d’équipements. Lancer en
parallele un travail avec la
communauté de maniere

a accroitre I'utilisation des
services des centres de soins
de santé ruraux et a favoriser
la décentralisation du systeme
pour diagnostiquer et traiter la
maladie de Chagas ainsi que
d’autres maladies dominantes.

‘,_-_. il
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8 projets
4 projets 1.171.705 bénéficiaires
9.839 bénéficiaires

9 projets
136.083 bénéficiaires 4 projets
1.890 bénéficiaires




SENEGAL
Assistance intégrale

menaceés

d’exclusion sociale.
Responsabilisation des
meres des mineurs
vulné

rompre le cercle
vicieux de la pauvreté

.5

JORDANIE

UNRWA

Diagnostic précoce du
diabéte

suivi
de 4 141 personnes
diabétiques

.

CAMEROUN

Palliatifs sans frontiéres

Aide a 'acces
aux médicaments,

formation du personnel
local ;
besoin
de soins palliatifs

¥
i

GUATEMALA

The Ohio State University/
IDEI-Guatemala

fournir le matériel de
laboratoire nécessaire

tests de
diagnostic

améliorer le diagnostic
de la tuberculose chez
les patients atteints du
VIH/SIDA

Ml .
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Arquitectes sense
Fronteres

renforcer le réseau
éducatif et la santé

diminuer le nombre
de maladies liées a I'eau

LY

Y - :
T Y



Renforcement du
diagnostic et lutte contre
les maladies prévalentes.

L

installé dans le cadre de
la premiere phase de ce
projet permet de connaitre
la prévalence réelle de la
maladie dans la région

et de

multirésistante, ce qui
conduit a I'amélioration du
pronostic des personnes
touchées.

Amélioration des
infrastructures
et équipements.

Le travail est

sélectionnées,
ainsi que vers le
renforcement des centres
atravers la

Par ailleurs, le personnel
des centres de santé
est formé et un

des équipements et
infrastructures est mis en
oceuvre.

Amélioration des
infrastructures et
équipements.

formation des
ressources humaines
et accompagnement
technique pour

Infrastructures et Soins médicaux
formation pour améliorer
la santé maternelle et

infantile.

Le projet cherche a
améliorer la santé des de pays a
femmes enceintes et faibles resources pour
de leurs enfants dans qu'ils
la région a travers
g #

et
infantiles. Par ailleurs,

I'établissement deviendra
un

grace a
I'élaboration de plans
d’étude spécifiques.
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Projet global de dépistage,
traitement et d'éducation
pour la santé de la
drépanocytose.

Projet d’agrandissement du
centre de santé de Touba
Kolong et construction du
pavillon maternité.

Amélioration des
équipements du laboratoire
de Bingerville.

Renforcement du systeme
de santé communautaire

au sein des communautés
vulnérables de Tegucigalpa.

Renforcement du systeme de
santé communautaire au sein
des quartiers vulnérables de
Tegucigalpa.

Amélioration de la prévention
et du traitement de la cécité
évitable dans la région de
Mopti.

Construction d’un pavillon
de soins de santé mentale a
I'hopital San Juan de Dios de
Cochabamba.

Mission chirurgicale
ophtalmologique a
Richard-Toll.

Construction d’'un batiment
pour la polyclinique d’Uvira,
province de Sud-Kivu,

a I'est de la République
démocratique du Congo.

Construction d’'un centre de
santé dans la ville d’Amrahia.

Energie photovoltaique
pour le centre médical de
Gonfreville.

Sport, santé et
épanouissement pour les
enfants vulnérables et les
orphelins de Port-au-Prince.

Renforcement de la santé
maternelle et néonatale en
Ethiopie.

Soutien au programme
national de lutte contre la
cécité au Sénégal.

Soutien a I'envoi d'un
conteneur avec matériel
informatique pour équiper
les salles informatiques des
colleges boliviens.



[AMELIORATION DE LALIMENTATION INFANTILE]
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D'autres entités Associacié Esplai Masia Espinés; Centre obert Pas a Pas Lleida; El Far, Servei Protestant;
Esclat Associacié Solidaritat i Servei Santa Teresina; Fundacié IDeA; Fundacié Privada Germina; Fundacio
Salut Alta; Grup d’Esplai La Fabrica; ISOM, integracié social menors; Salesians Girona; Salesians La Mina;
Salesians Mataro.
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[GLOBAL LABORATORY INITIATIVE]

GLI
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PROBITAS

C. Jesus i Maria, 6 / 08022 Barcelona / Tel. +34 935 710 500 / fundacion.probitas@grifols.com / www.fundacionprobitas.org
Siese opérationnel: Avinguda de la Generalitat 152-158 / 08174 Sant Cugat del Vallés - Barcelona



