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desde el año 2011 se libra una guerra civil en Siria y hasta 
el momento más de 150.000 personas han perdido la vida. 
En total más de ocho millones de sirios necesitan ayuda 
humanitaria, de ellos la mitad son niños y niñas. Atrás de 
estas cifras se esconden grandes sufrimientos persona-
les. Desde el estallido de la guerra, action medeor apoya al 
personal médico con medicamentos de primera necesidad 
para atender a las personas heridas y enfermas. En 2013 la 
institución de beneficencia ha enviado, a pesar de los gran-
des desafíos logísticos, 152 toneladas de medicamentos a 
Siria y los asentamientos de refugiados contiguos.

Una catástrofe de otra índole sufrieron las personas en las 
Filipinas. El tifón Haiyan destruyó en noviembre de 2013 
en cuestión de pocas horas los medios de subsistencia de 
cientos de miles de personas y le costó la vida a aproxima-
damente seis mil personas. La disposición para ayudar de 
nuestros patrocinadores fue grande. action medeor pudo 
brindar una ayuda médica inmediata y amplia en el territorio 
en crisis también con el apoyo de donaciones en especie.
Después de las catástrofes los proyectos de reconstrucción 
son una parte importante entre las tareas de action medeor: 
tres años después del fuerte terremoto en Haití se ejecu-
tan proyectos importantes, por ejemplo, para contrarrestar 
la desnutrición de los niños y niñas. En Paquistán se im-
plementan medidas que garanticen no sólo que las conse-
cuencias de las catástrofes del pasado sean aliviadas, sino 
que las situaciones de crisis en el futuro puedan ser supe-
radas de mejor manera.

La cooperación para el desarrollo es uno de los ejes cen-
trales de action medeor. Las medidas de prevención, por 
ejemplo en el combate a la malaria, son parte de ellas, así 
como el fortalecimiento de los servicios de salud primarios 
y la mejora de la salud materno-infantil. Tenemos como ob-
jetivo importante, apoyar a las contrapartes en los países 
para que puedan proporcionar ayuda médica y farmacéuti-
ca de manera independiente. Una aportación es a través de 
la asesoría farmacéutica especializada de action medeor.

Os agradecemos a vosotros, nuestros amigos y patrocina-
dores, por vuestro compromiso mostrado durante el año 
pasado. Además de muchas donaciones privadas también 
numerosas empresas se han comprometido con los objeti-
vos de action medeor. Saludamos a la Cámara de Farma-
ceúticos de Nordrhein como nuestro nuevo socio. También 
agradecemos a Anke Engelke, quien acompaña con mucho 
compromiso a action medeor desde hace diez años. En 
el año 2014 action medeor cumple 50 años de haber sido 
creada – agradecemos a nuestros compañeros de camino, 
tanto honorarios como profesionales, por el valioso apoyo 
brindado. Continúen apoyándonos para hacer realidad el 
derecho humano a la salud de manera global.

Atentamente,

Bernd Pastors		    Christoph Bonsmann

Portavoz de la Junta Directiva	   Junta Directiva

Tönisvorst, junio de 2014

Estimadas/os amigos y patrocinadores  
de action medeor,
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En 1963 ciudadanos comprometidos de los alrededores de 
Krefelder y Vorster comenzaron a recolectar y clasificar me-
dicamentos bajo la supervisión del Dr. Ernst Boekels. Mu-
chas personas escucharon del proyecto y quisieron ayudar. 
De todo el territorio alemán venían camiones articulados a 
Vorst. Su cargamento: medicamentos.

1964 La iniciativa de ayuda tomaba proporciones cada vez 
mayores y la  asociación action medeor fue constituida el 13 
de agosto (medeor: “yo curo, yo ayudo”).

1967 Debido a que muchos de los medicamentos recolec-
tados no correspondía a las necesidades de los centros de 
salud, action medeor decidió producir genéricos que se 
ajustaran a las personas en los países en desarrollo.

1974 Se construyó el primer gran almacén: La corporación 
ferroviaria de Krefelder puso a disposición un terreno, don-
de action medeor contruyó un edificio  administrativo y un 
almacén de 2.000m2.

1998 Gracias al generoso legado de la Sra. Else Eberle de 
Stuttgart se amplió el almacén y se construyó otro edificio 
administrativo.

2001 action medeor creó una fundación, hecho que le po-
sibilita brindar ayuda a largo plazo, debido a que el capital 
acumulado se conserva de manera permanente.

2005 action medeor abre una oficina en Tanzania. Desde 
Dar es Salaam son abastecidos con medicamentos los cen-
tros de salud. En 2013 se inauguró una segunda oficina en 
Masasi al sur de Tanzania.

Juntos a favor de la salud – 50 años de 
institución benéfica de medicamentos

1964

1967

1974

1998

Se fundó
action medeor e.V.

Ciudadanos compro-
metidos comenzaron a 
recolectar y clasificar 
medicamentos.

Producción propia
de genéricos.

Construcción del primer
gran almacén y de un
edificio administrativo.1963

En el año 2014 action medeor celebra 50 años de existencia. Todo comenzó con una idea: reco-
lectar muestras médicas para las misiones en países en vías de desarrollo.



En la actualidad action medeor es la institución benéfica 
de medicamentos más grande de Europa y celebra su 50 
aniversario junto a 61 trabajadores profesionales y 25 hono-
ríficos y con más de 24.000 donantes.

“medeor” significa en latín “yo ayudo, yo curo” y representa 
los fundamentos de action medeor. Ninguna persona pa-
dece o muere por enfermedades que pueden ser evitadas 
o tratadas – esta ha sido la visión de action medeor desde 
el inicio. La institución benéfica brinda ayuda rápida y sin 
complicaciones en situaciones de emergencia y catástrofe. 
El objetivo principal es la atención de las personas que lo 
requieren con medicamentos y artículos médicos de prime-
ra necesidad. En los proyectos de cooperación al desarro-
llo action medeor crea servicios sanitarios primarios, brin-
da capacitaciones en salud y  combate las enfermedades 
relacionadas a la pobreza como la malaria, la tuberculosis 
y el VIH/sida. Action medeor también brinda asesoría en 
asuntos farmacéuticos y capacita a personal farmacéutico 
especializado. A través de ello, los socios locales reciben el 
apoyo para poder brindar una atención médica y mejorar de 
manera duradera las estructuras de salud.

Como parte de la sociedad civil, action medeor también 
busca la solidaridad y el apoyo de la opinión pública. A tra-
vés de charlas, exposiciones y días de acción, action me-
deor informa sobre los vínculos entre la pobreza y la enfer-
medad y sensibiliza a las personas sobre una forma de vida 
sostenible. 

En ello, action medeor une sus fuerzas a las de otras orga-
nizaciones y redes para influir positivamente en las políticas 
sobre salud y desarrollo a nivel nacional, europeo e inter-
nacional. 

La solidaridad y el amor por el prójimo son los valores de 
action medeor. Actuar de manera responsable significa para 
action medeor también trabajar con los socios locales, así 
como con las y los propios trabajadores, de manera partici-
pativa y en situación de igualdad, y realizar con regularidad  
rendiciones de cuenta sobre su trabajo - tanto hacia el inte-
rior como hacia el exterior de la institución.
 

1998

2001

2005

2014
Construcción del primer
gran almacén y de un
edificio administrativo.

El almacén se amplía
a 4 000 m2.

Creación de la Fundación
action medeor.

Fundación de action
medeor International
Healthcare gGmbH
en Tanzania.

Celebración de 
50ª aniversario de 
action medeor e.V.

© action medeor/Breuer
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action medeor – la farmacia de
emergencia del mundo en el año 2013

“La farmacia de emergencia del mundo” – este eslogan resume la ayuda de action 
medeor. El lema de esta ventanilla de una farmacia hace referencia a la ayuda con me-
dicamentos de primera necesidad en situaciones de emergencia y catástrofe. El lema 
también  alude a los miles de centros de salud en lugares remotos que action medeor 
abastece con medicamentos  y artículos médicos de primera necesidad.

»



action medeor – la farmacia de
emergencia del mundo en el año 2013

En el 50 aniversario action medeor quiere dar a conocer el trabajo de la institución benéfica a 
través de este eslogan y recaudar fondos. La foto fue tomada en las cercanías de una estación 
de salud móvil en Haití. action medeor prestó aquí ayuda inmediata después del devastador 
terremoto y trabaja desde entonces a favor de una mejor atención médica y la reconstrucción 
de los centros de salud. 

7,9 millones de euros Con un
ingreso de  

61el conocimiento 
especializado de 

trabajadores 
profesionales y 25 honoríficos,

143.154 personas se benefician de los proyectos en los ámbitos de la 
ayuda en situaciones de emergencia y para la reconstrucción.

1.299.090

4.000 m2en un 
almacén de  

se 
aprovisionan  170 diferentes 

medicamentos  

450 artículos médicos de primera necesidad. y

18.637 paquetes con un 
peso total de 500 t. fueron 

enviados a 

100 países.

Se posibilitó 
el acceso a  

en donativos monetarios
y en especie,  

personas a una asistencia 
sanitaria primaria.  



INDONESIA

JAPANJAPAN

Países con proyectos
de ayuda humanitaria

Países con proyectos
de cooperación al desarrollo

Países con proyectos
de asesoría farmacéutica especializada

Países en los que se brinda
ayuda con medicamentos
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Ayuda a nivel mundial 
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Casi un tercio de la población mundial vive sin una atención médica básica. 
Las razones principales son que sobre todo en los países en vías de desarrollo 
los medicamentos de primera necesidad no están disponibles, son de mala 
calidad o no son asequibles. En este año 2013 murieron millones de personas 
por enfermedades que se pueden prevenir o tratar de manera sencilla. 

»
© action medeor/Betzelt



tivamente pequeña. La entrega de medicamentos se lleva a 
cabo a cambio del pago de los costes de producción o es 
financiada a través de la recaudación de donativos.

Action medeor también ofrece los medicamentos a precio 
de producción a otras organizaciones de ayuda nacionales 
e internacionales,  tanto eclesiásticas como seculares. El 
requisito es que la utilización de los medicamentos sea para 
los fines establecidos en los estatutos.

“La catástrofe humanitaria en Siria me conmueve mucho. 
Estoy muy feliz de que a través de nuestros envíos de me-
dicamentos hayamos podido aportar a aliviar al menos un 
poco el sufrimiento de las personas.”

Dirk Angemeer
Responsable del Departamento de Ayuda con Medicamentos

AYUDA CON MEDICAMENTOS   |   11

En 2013 action medeor envió 18.637 paquetes con medica-
mentos y artículos médicos de primera necesidad a un total 
de 101 países. Los envíos de ayuda alcanzaron un peso 
total de 500 toneladas. Los genéricos son producidos por 
encargo de action medeor por fabricantes farmacéuticos 
que producen cada vez más en países asiáticos. Los es-
tándares de calidad reconocidos internacionalmente, que 
son controlados por los farmacéuticos de action medeor, 
garantizan la alta calidad de los medicamentos.

Los medicamentos son almacenados y aprovisionados en 
la sede principal de action medeor en Tönisvorst en el Bajo 
Rin. En una superficie de 4.000m2, action medeor tiene pre-
parados más de 170 diferentes tipos de medicamentos. Es-
tos han sido catalogados por la Organización Mundial de 
la Salud (OMS) como elementales para la atención médica 
primaria. Un almacén aduanero  propio garantiza la posibi-
lidad de obtener medicamentos de países fuera de la UE. 
Action medeor brinda ayuda con medicamentos en casos 
de emergencia y catástrofe, como en 2013 después del ti-
fón de Haiyán en las Filipinas o para ayudar a las personas 
afectadas por la guerra civil en Siria. Con la ayuda con me-
dicamentos action medeor también quiere poner a disposi-
ción de las personas de países en vías de desarrollo, medi-
camentos y artículos médicos de primera necesidad de alta 
calidad y a precios asequibles.  Para ello, action medeor 
trabaja de manera cercana con centros de salud en los paí-
ses receptores. Desde su fundación, la institución benéfica 
ha establecido contacto con más de 10.000 socios en 140 
países a nivel mundial. También las unidades de salud más 
pequeñas pueden cubrir sus necesidades farmacéuticas a 
través de action medeor, ya que la cantidad mínima es rela-

Action medeor ayuda
a nivel mundial 
Ayuda con medicamentos 
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La producción se realiza de acuerdo a los estándares de 
calidad internacionales y los reglamentos actuales de la 
farmacopea británica (BP), europea (Ph.Eur.) y/o americana 
(USP). Todos los potenciales productores deben realizar un 
proceso de cualificación previa, antes de poder ser con-
siderados como proveedores para action medeor. Los far-
macéuticos de action medeor comprueban los documentos 
importantes para garantizar la calidad, como el permiso de 
fabricación, los datos de la empresa (Site Master File) y los 
informes de las auditorías. En el proceso de licitación cada 
productor debe rellenar un formulario para cada producto 
y este es evaluado por el departamento de Farmacia. Ade-
más de la producción según las especificaciones (sobre 
todo BP, Ph.Eur, USP) también se preguntan muchos otros 
detalles. Todos los proveedores son examinados de manera 
regular por la autoridad responsable en sus países corres-
pondientes. Adicionalmente, action medeor realiza - con 
el apoyo de expertos farmacéuticos internacionales - sus 
propias auditorías a los fabricantes que han sido elegidos.

Action medeor tiene el estatus legal de un fabricante farma-
céutico y un permiso de comercio al por mayor según el art. 
52ª AMG (legislación alemana sobre medicamentos). Las 

etiquetas de información de los productos están traducidas 
a cuatro idiomas (inglés, francés, español, portugués) y son 
colocadas en los recipientes de los medicamentos por los 
fabricantes. Para todos los procedimientos  relacionados a 
la calidad y la seguridad de los medicamentos en action 
medeor existen procedimientos establecidos (Standard 
Operating Procedures) que son comprobados y actualiza-
dos con regularidad por el área de garantía de calidad.

Action medeor está sujeto a la supervisión de la autoridad 
regional competente (el gobierno provincial del distrito de 
Düsseldorf) que comprueba estrictamente el cumplimien-
to de las especificaciones legales sobre fármacos. A través 
de la licitación de todas las adquisiciones en las platafor-
mas internacionales, siguiendo las estrictas normas de la 
Dirección General de la Comisión Europea para la Ayuda 
Humanitaria (ECHO, por sus siglas en inglés) se garantiza 
la transparencia, cuestión muy importante, en el trabajo de 
action medeor. 

Un eficiente sistema de garantía de calidad asegurar la alta calidad en el surtido de action medeor. 
Todos los productores fabrican siguiendo los estándares GMP (Buenas Prácticas de Manufactura) 
de la Organización Mundial de la Salud (OMS) y su cumplimiento se comprueba periódicamente. 

Surtido adaptado a las necesidades –
Alta calidad a bajos precios
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La farmacéutica de action
medeor, Shushan Tedla, en el 

almacén de central dedistribución 
de medicamentos en la ciudad

de Cebú en las Filipinas. 

Syria y
Filipinas

Los Emergency Health Kits que pesan casi una tonelada 
cada uno llevan entre otras cosas, analgésicos, vendaje, 
instrumentos quirúrgicos y todo lo que normalmente se ne-
cesita en una situación de catástrofe. Con cada Kit se pue-
de atender médicamente a aproximadamente 10.000 per-
sonas por tres meses. El aprovisionamiento permanente, 
una logística profesional y el trabajo conjunto con organiza-
ciones internacionales posibilita que action medeor tenga 
la capacidad para transportar en 24 horas estos envíos de 
emergencia hacia los países alrededor del mundo. 

En noviembre de 2013 las Filipinas se vieron azotadas por 
un tifón que le costó la vida a más de 6.000 personas y 
dejó grandes daños en la infraestructura y el medio ambien-
te. Las terribles imágenes de la devastación crearon una 
gran solidaridad, muchas personas apoyaron la llamada de 
ayuda de emergencia para las Filipinas de action medeor 
a través de donaciones. Después del devastador huracán 

Haiyan se transportaron doce toneladas de medicamen-
tos de action medeor y 18 filtros de agua transportables 
PAUL a las islas filipinas y se repartieron en 53 centros de 
salud: paquetes de emergencia que llevaban, entre otras 
cosas, antibióticos, analgésicos y medicamentos contra 
las enfermedades por lobrices. Para poder abastecer con 
medicamentos las regiones afectadas, action medeor creó 
una central de distribución de medicamentos en la ciudad 
de Cebú.

Asimismo, la población siria afectada por la guerra civil ne-
cesita urgentemente medicamentos para la atención mé-
dica. Más de 150.000 personas han perdido la vida en el  
conflicto que se ha prolongado ya por tres años. Hay miles 
de personas heridas para cuya atención a menudo no se 
dispone de medicamentos en los hospitales. No existen 
vías seguras para el transporte de la ayuda hacia los territo-
rios sitiados. Sin embargo, a pesar de que el transporte es 
difícil, action medeor ha enviado más de 152 toneladas de 
medicamentos a los territorios en crisis, gracias al trabajo 
de socios confiables.

action medeor almacena en su almacén un total de 170 medicamentos diferentes y 450 artículos 
médicos de primera necesidad – entre ellos también paquetes de ayuda ya preparados para casos 
de emergencia.

Ayuda inmediata con medicamentos 
en casos de emergencia y catástrofe 
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La ayuda con medicamentos y equipamiento médico para los centros de salud es el eje central de 
action medeor. En Tanzania la ayuda se organiza de la manera más directa a través de la filial local 
y sin ánimo de lucro action medeor International Healthcare gBmbH.

Ayuda para centros de salud –
desde Tanzania de la manera más directa

En muchos países africanos, en especial en las regiones 
rurales, la atención sanitaria es muy deficiente. Sobre todo 
hay una gran carencia de medicamentos de primera necesi-
dad. Para mejorar la atención médica en el año 2005 se creó 
en Dar es Salaam, al oeste de Tanzania, la filial sin ánimo de 
lucro action medeor International Healthcare gGmbH.

Su objetivo es fortalecer las estructuras locales y mejorar el 
abastecimiento de medicamentos. Con ello, la filial tiene el 
mismo objetivo que action medeor e.V. en Alemania. El eje 
central de trabajo es la atención de la población con me-
dicamentos de primera necesidad y equipamiento médico. 
Para lograrlo se creó una red de transporte y distribución 
que busca, además de llegar a los hospitales de las gran-
des ciudades, también cubrir las unidades de salud más 
pequeñas y lejanas. Todos los centros de salud en Tanza-
nia que hasta el momento habían sido abastecidos desde 
Tönisvorst, ahora son abastecidos desde Dar es Salaam a 
través de empresas de transporte o autobuses. 

Con el almacén en Dar es Salaam, action medeor ha logra-
do cubrir un gran vacío en la atención médica. Sin embargo, 
para lograr abastecer los centros de salud al sur de Tanza-
nia, action medeor abrió en agosto de 2013 un segundo 

Trabajadores del centro de distribución
de medicamentos en Masasi. Tanzania

action medeor
International Healthcare gGmbH

Valor de los medicamentos
entregados:		       1.216.612,73 Euros

– de ellos, financiados
por donaciones: 		      199.493,58 Euros

Número de centros de 
salud abastecidos:	      	 282

Número de trabajadores/as:	  15

centro de distribución en Masasi, a 600km de distancia. El 
obispo de Tunduru, Castor Paul Msemwa, puso a disposi-
ción el edificio que se necesitaba a través de su diócesis 
en Masasi. Para la instalación también recibimos el apoyo 
de la institución Hamburger Intralogistik-Spezialisten Jun-
gheinrich – quien es desde hace muchos años socio es y 
patrocinador de action medeor – a través de la cual se fi-
nanció el equipamiento del almacén, entre otras cosas, con 
carretillas y armarios para las habitaciones.

Los dos centros de distribución locales se encargan no sólo 
de la garantía de calidad, toda la cadena de distribución 
y el almacenamiento de los medicamentos, sino que ofre-
cen también - gracias al actual equipo de 15 trabajadores y 
trabajadoras altamente cualificadas – una asesoría compe-
tente en la selección de los medicamentos. Cada vez más 
hospitales y centros de salud valoran y utilizan el servicio 
confiable y la entrega incluso en regiones lejanas. En el año 
2013 se entregaron a través de ambos centros de distribu-
ción medicamentos y aparatos médicos por un valor de 1,2 
millones de euros a 282 centros de salud.
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La entrega de medicamentos se realiza a cambio del cos-
te de producción, y cuándo los centros de salud no logran 
cubrir este precio, se financia a través de las donaciones de 
action medeor e.V. En 2013 el 16 por ciento de los produc-
tos se financiaron a través de donaciones.

Tanzania

Los directores honorarios de la gGmbH son Christoph 
Bonsmann y Bernd Pastors, quienes conforman a la vez la 
Junta Directiva de action medeor e.V. en Tönisvorst. Fritz 
Steinmausen es el director de país en Dar es Salaam.
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A nivel mundial aumenta el número de fenómenos naturales extremos y de 
catástrofes creadas por el ser humano. Terremotos, epidemias y conflictos 
armados – siempre que hay personas en situaciones de emergencia, action 
medeor brinda ayuda médica inmediata y acompaña la reconstrucción.
»
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action medeor ayuda a personas 
en situación de emergencia
Proyectos de ayuda humanitaria

Aliviar el sufrimiento de las personas en una situación de 
emergencia y salvaguardar la dignidad de las personas 
damnificadas es la tarea de la ayuda humanitaria – sin dis-
tinción de procedencia, idioma, religión, opiniones políticas 
o género. Action medeor se compromete con los principios 
humanitarios de la neutralidad, la imparcialidad, la indepen-
dencia y la humanidad. Tan pronto como se  garantiza la 
supervivencia, se puede comenzar a reconstruir y si es po-
sible mejorar las estructuras de salud destruidas y ayudar 
a las personas damnificadas a superar de la mejor manera 
posible la situación de crisis. En el 2013 action medeor eje-
cutó 20 proyectos de ayuda humanitaria y brindó con ello 
una ayuda por un valor de aprox. 1,8 millones de euros. La 
ayuda humanitaria se financia de las donaciones, las funda-
ciones y el Ministerio de Asuntos Exteriores alemán.

Para realizar las tareas de la ayuda humanitaria de mane-
ra eficiente, transparente y efectiva, action medeor trabaja 
según los estándares reconocidos internacionalmente, en-
tre ellos el “Code of Conduct” (Código de comportamien-
to para instituciones de beneficencia internacionales en la 
ayuda en caso de catástrofe) y los “Sphere Project” (Carta 
humanitaria y estándares mínimos en la ayuda humanitaria). 
Las situaciones de emergencia crean grandes desafíos, ya 
sea por riesgos de seguridad o una infraestructura daña-
da. Por ello, las contrapartes locales son de gran de im-
portancia, ya que son quienes evaluan qué tipo de ayuda 
se necesita y con qué urgencia. Las organizaciones socias 
en los respectivos países y las alianzas y redes nacionales 
e internacionales garantizan junto con action medeor que la 
ayuda llegue de manera segura y que sea empleada en el 
terreno lo más rápido posible. La contribución concreta de 

action medeor se define conjuntamente con las instancias 
de coordinación nacional e internacional. 

Como miembro de la alianza Aktion Deutschland Hilft (Ac-
ción Alemania Ayuda, ADH), una agrupación de doce re-
conocidas organizaciones humanitarias alemanas, action 
medeor se beneficia de la fuerza combinada de todas las 
organizaciones miembro. En caso necesario,  Aktion Deuts-
chland Hilft hace un llamado a las donaciones y las distribu-
ye de manera proporcional entre las organizaciones miem-
bros. En el año 2013, action medeor recibió un donativo por 
un valor de 904.950 euros.

“Me alegro mucho de los avances en nuestros proyectos en 
Haití, Paquistán y Kenia. Todavía hay mucho qué hacer, sin 
embargo, la mejora a largo plazo de las condiciones de vida 
de las familias ya son visibles. Esto nos motiva a todos.”

Alexandra Geiser
Responsable del Departamento de Ayuda Humanitaria
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Amplios sectores de las regiones costeras fueron destrui-
dos casi por completo, hubo inmensos daños en edificios 
y terrenos agrícolas. Miles de personas no tenían acceso a 
agua potable y alimentos incluso varios días después del 
tifón. Por las inundaciones en las regiones costeras se des-

truyeron una gran parte de los medios de subsistencia. La 
demanda de alimentos de la población entera era enorme. 
También la atención médica de la región se vio gravemente 
afectada: casi 3.000 centros de salud tenían graves daños 
y no podían brindar atención. La situación de salud de las 

Las Filipinas sufre por su posición geográfica con regularidad de catástrofes naturales como terre-
motos, erupciones de volcanes, inundaciones y tifones. El 7 de noviembre de 2013, el tifón Haiyán 
embistió las islas del océanos pacífico con vientos de hasta 350 km/h de velocidad y dejó tras de 
sí una franja de devastación de cientos de kilómetros. 

Distribución de ayuda material 
y atención médica de emergencia
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Perfil del proyecto:

Ubicación del proyecto:	 Leyte, Samaroriental y 
			   Antique (Filipinas)

Duración del proyecto: 	 noviembre 2013 – 
			   febrero 2014

Volumen de
financiamiento: 		  115.000 Euros

personas damnificadas era precaria debido a las heridas, 
la falta de instalaciones sanitarias y la destrucción de las 
unidades de salud. Action medeor se activó tan sólo unas 
pocas horas después del huracán y apoyó las organizacio-
nes Community-based Health Programme Tandag (CBHP) y 
Panay Center for Disaster Response (PCDR) en la distribu-
ción de la ayuda material y la asistencia médica en la zona 
de desastre.

Más de 10.000 familias fueron apoyadas con ayuda material 
de primera necesidad. 7.700 familias recibieron alimentos 
(arroz, pasta, frijoles, huevos, carne seca, azúcar y aceite 
de cocina) y artículos de higiene. Con el objetivo de apoyar 
a las personas en la rehabilitación de sus medios de subsis-
tencia lo más pronto posible y facilitarles la reconstrucción, 
se añadieron materiales de construcción y sets de herra-
mientas para la reparación de las viviendas, así como semi-
llas a 3.000 familias para un huerto y para la siembra en los 
campos. Además se colocaron 18 filtros de agua portátiles 
(Portable Aqua Unit for Lifesaving, PAUL) en las comunida-
des con carencia de agua potable. 

La trabajadora de action medeor, Katharina Wilkin,
durante la entrega del cargamento de medicamentos. Filipinas

Estos fueron instalados en zonas con una calidad del agua 
especialmente mala y en barrios con un alto índice de dia-
rrea y se entregaron a la población después de una capaci-
tación introductoria. Con la ayuda de equipos de médicos y 
ayudantes voluntarios se pudo brindar tratamiento médico 
y  abastecer de medicamentos de action medeor a apro-
ximadamente 4.000 personas enfermas y heridas. El tifón 
destruyó las cañerías de agua potable y los desagues, y los 
manantiales se contaminaron. Existía el peligro de que el 
agua sucia propagara enfermedades. Sobre todo los niños 
y niñas estaban en riesgo. Gracias a action medeor muchos 
niños y niñas pudieron recibir tratamiento contra la diarrea. 

Como regalo de navidad las niñas y niños de las regiones 
especialmente afectadas por el tifón en Leyte y Samar re-
cibieron pequeños juguetes. Los ayudantes voluntarios de 
CBHP organizaron juegos grupales con los niños y lograron 
hacer olvidar la catástrofe por unas horas.
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Tres años después del fuerte terremoto, action medeor sigue 
estando activamente involucrado en la reconstrucción y la 
mejora de la situación de la salud, junto con la contraparte 
local Oganizasyon Sante Popile (OSAPO). La organización 
socia tiene un centro de salud con una cobertura de 52.000 
personas. Action medeor apoya a OSAPO con medicamen-
tos, la infraestructura técnica para el suministro energético 
a través de energía solar y a través de capacitaciones para 
el personal médico. Con el proyecto, trescientos niños y 
niñas desnutridos reciben un tratamiento nutricional indivi-
dualizado. Para ello, se prevé la construcción de un centro, 
donde se puedan realizar los procedimientos clínicos ne-
cesarios para el diagnóstico y el tratamiento. El centro nu-
tricional también deberá servir como lugar de reunión para 
la capacitación continua en el tema ‘nutrición saludable’ y 
deberá ser ideado respondiendo a las necesidades de los 
niños y niñas. Para mejorar la situación nutricional de ma-
nera profunda y sostenible, se han plantado 100 huertas 
con el apoyo de action medeor. Además medeor apoya a la 
población en la creación de un criadero de aves de corral. 
Las familias reciben como paquete inicial herramientas de 
jardín, semillas, aves de corral y comida para los animales. 

A través de talleres se imparten  conocimientos necesarios, 
de forma que no solo se mejora de manera sustancial la si-
tuación nutricional de muchos niños y niñas, sino que tam-
bién se crea una fuente de ingresos sostenible para toda 
la familia. Para mejorar la situación higiénica y sanitaria a 
menudo desastrosa de una gran parte de la población, se 
apoyará  la construcción de letrinas en 300 hogares.

Más de la mitad de la población de Haití está desnutrida, hay grandes limitaciones para el acceso 
al agua potable y más de tres cuartas partes de la población no tiene acceso a instalaciones sani-
tarias. Las niñas y niños suelen ser los más afectados por esta situación de carencia: su sistema 
inmunológico es más débil que el de los adultos, por ello son más susceptibles a las enfermedades.

Mejor de la situación higiénica, 
nutricional y de salud

Perfil del proyecto:

Ubicación del proyecto:	 Montrouis, Rousseau  
			   (Haití)

Duración del proyecto: 	 febrero 2013  – 
			   enero 2015

Volumen de
financiamiento: 		  820.565 Euros

Niños que han participado de manera exitosa 
durante tres meses en el programa de nutrición.  Haití 
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Prevención de catástrofes

Familia ante su nueva casa
a prueba de inundaciones. Paquistán

En septiembre de 2013 action medeor inició un proyecto 
para la prevención en catástrofes de tres años, financiado 
por el Ministerio Federal de Cooperación Económica y De-
sarrollo de Alemania (BMZ, por sus siglas en alemán). Junto 
con la organización socia Participatory Village Development 
Programme (PVDP) se apoya a 29 comunidades especial-
mente damnificadas en el distrito Mirpurkhas en la creación 
de medidas de prevención y abastecimiento. A través de  
la construcción de centros de acogida y de evacuación a 
prueba de inundaciones, se espera minimizar las pérdidas 
por futuras inundaciones desde el principio. Además, action 
medeor apoya la formación de auxiliares de veterinario y la 
capacitación de los pequeños agricultores en el cultivo y la 
ganadería adaptada a la región. Con la participación de las 
mujeres se plantan huertas de hortalizas y se practican mé-
todos para la conservación de los alimentos. Estas medidas 
fortalecen la situación nutricional de manera sostenible y la 
estabilizan en las situaciones de catástrofe. Para garantizar 
la sostenibilidad de las medidas más allá de la duración del 
proyecto, se involucra a las autoridades locales en las acti-
vidades y se fortalece su conocimiento sobre medidas para 
la prevención en las situaciones de catástrofe. Una parte 
importante de todas las medidas son los eventos de infor-

mación y capacitación. Con el proyecto se fortalecen las 
capacidades de las personas para la autoayuda. Por ello, al 
inicio del proyecto se crean comités comunitarios, quienes 
serán los encargados de la organización y la responsabi-
lidad de todas las actividades del proyecto a largo plazo. 
Estos comités deben adquirir las capacidades para ponerse 
a salvo por sí mismos en el momento oportuno en futuras 
inundaciones y reducir los daños potenciales en sus medios 
de subsistencia. En los pueblos también se capacita y equi-
pa a auxiliares de salvamento, quienes en el caso de una 
catástrofe puedan hacerse cargo de los primeros auxilios.

Como lo han confirmado las numerosas inundaciones en los últimos años, Paquistán es especial-
mente susceptible a las catástrofes naturales. Más de 25 millones de personas se vieron afecta-
das por la inundación del siglo en 2010. Cuando ocurre una catástrofe, la población en  situación 
de extrema pobreza, a menudo debe enfrentar las consecuencias sola.

Perfil del proyecto:

Ubicación del proyecto:	 Nankot, Mirpurkhas  
			   (Paquistán)

Duración del proyecto: 	 septiembre 2013  – 
			   agosto 2016

Volumen de
financiamiento: 		  608.080 Euros



22   |   THEMA

La salud es un derecho humano. Sin embargo, este derecho le es negado a 
muchas personas a nivel mundial. Si el acceso a la asistencia médica es de-
ficiente, los principales damnificados son los niños, las mujeres embarazadas 
y las madres, así como las minorías sociales y étnicas. 
»

© action medeor/Breuer
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Mejoras sostenibles junto
a las personas en el territorio
Cooperación al desarrollo

El objetivo de los proyectos de cooperación al desarrollo 
es mejorar la asistencia médica de manera duradera en 
los países empobrecidos y combatir las enfermedades re-
lacionadas a la pobreza como el VIH/sida, la malaria y la 
tuberculosis. Igual de necesario es crear servicios de sa-
lud básicos así como una asistencia médica primaria. En el 
año 2013 action medeor apoya 23 proyectos de salud en 
Asia, África y América Latina por un valor total de 1.221.431 
euros. Casi un 41 por ciento de este total fueron financia-
dos por fondos de terceros a través del Ministerio Federal 
de Cooperación Económica y Desarrollo de Alemania. Los 
proyectos de cooperación al desarrollo son complejos y a 
largo plazo. Ellos engloban medidas de prevención y de 
formación, así como el acompañamiento médico, la aten-
ción de los pacientes y la formación y especialización de 
auxiliares médicos locales que se encargan de difundir el 
conocimiento. En varios proyectos de salud action medeor 
trabaja en cooperación y asociación con contrapartes loca-
les competentes. Las organizaciones socias locales cono-
cen mejor tanto las necesidades como las posibilidades en 
sus regiones.

Un objetivo importante de la cooperación es fortalecer la 
organización propia de las contrapartes locales y apoyarlas 
en la implementación de las actividades de desarrollo iden-
tificadas por ellas. La cooperación se lleva a cabo en un diá-
logo horizontal y siguiendo criterios claros para garantizar 
una ejecución de los proyectos exitosa. Una garantía im-
portante es la medición regular del impacto. Los resultados 
logrados se comprueban siguiendo indicadores de objeti-
vos definidos con anterioridad y se crean informes finales. 

Para promover la sostenibilidad de los proyectos de salud 
se capacita a los técnicos del proyecto y también se invo-
lucra activamente a la población local. Las personas de los 
proyectos de salud no sólo se benefician de la mejora en 
la oferta médica, sino que se convierten en multiplicadores 
importantes. En el marco de evento de difusión, capacita-
ciones y asesorías, ellas obtienen conocimiento sanitario 
importante, el cual comparten con otras personas de su 
círculo social para garantizar las transformaciones eficaces 
y continuas.

“Me estremece que hoy en día cientos de miles de mujeres 
sigan muriendo a consecuencia del del embarazo y el parto. 
Estoy feliz que aportemos a través de nuestros proyectos a 
que las mujeres se empoderen.”

Andrea Eller                
Responsable del Departamento de Cooperación al Desarrollo
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En el norte de Kenia existen muy pocos centros de salud. 
Apenas existen calles asfaltadas y escaso transporte pú-
blico. Las personas a menudo deben trasladarse durante 
horas para llegar donde un médico. Para las madres en tra-
bajo de parto esto suele significar que paren en su casa 
sin asistencia médica. La consecuencia es un alto índice de 
mortalidad infantil y  materna.

Para mejorar la asistencia médica, action medeor apoya 
a siete centros de salud que atienden a una población de 
198.000 personas – muchas de ellas nómadas – en las re-
giones de West-Pokot, Turkana y Marsabit. Junto al Deuts-
chen Institut für Ärztliche Mission - Instituto Alemán para la 
Misión Médica (Difäm, por sus siglas en alemán) y el African 
Inland Church (AIC), action medeor aprovisiona a los cen-
tros de salud ya existentes con el equipo necesario y los 
realiza trabajos de renovación necesarios. Se construyen 
salas de parto y habitaciones para  la atención hospitalaria 
de las mujeres embarazadas así como sanitarios y duchas.

La especialización del personal médico de los centros de 
salud también es una parte importante del proyecto. A tra-
vés de capacitaciones se busca capacitar al personal de 
salud para que pueda realizar el diagnóstico necesario y 
brindar un tratamiento médico adecuado, además de reco-

nocer a tiempo los embarazos de riesgo. Muchas personas 
acuden al centro de salud con enfermedades prevenibles y 
bastante fáciles de tratar, las cuales pueden convertirse en 
peligrosas debido a la desnutrición y las malas condicio-
nes higiénicas. Por ello, es tan importante que las perso-
nas sean tratadas rápidamente y que reciban la medicación 
adecuada.

Las personas en el norte de Kenia deben afrontar un sinnúmero de problemas. Llueve muy espo-
rádicamente, a menudo pasan meses sin precipitaciones y las sequías perjudican regularmente la 
nutrición. La atención médica es muy deficiente.

Apoyo a centros de salud

Perfil del proyecto:

Ubicación del proyecto:	 Marsabit, Turkana y
			   West-Pokot (Kenia)

Duración del proyecto: 	 mayo 2012  – 
			   diciembre 2014

Volumen de
financiamiento: 		  618.000 Euros

Campaña de vacunación
contra el tétanos Kenia
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Lucha contra la malaria y el VIH/sida
En Togo la malaria es una de las principales causas de muerte en niños menores de 5 años. El país 
carece de medios y recursos económicos: por cada 1.000 habitantes hay menos de un médico, 
farmacéutico o enfermero.

Kenia Evento de difusión sobre la lucha
contra la malaria y el VIH/sida. Togo

Aproximadamente 30.000 niños y adultos pueden recibir 
un tratamiento gratuito contra la malaria en doce centros 
de salud. Las personas acuden ahora a los centros de sa-
lud con los primeros síntomas de malaria para hacerse las 
pruebas. También esto reduce la propagación de la enfer-
medad. En las comunidades donde se está ejecutando el 
proyecto ya se puede observar un descenso en especial de 
los casos graves de malaria.

Para lograr una educación efectiva contra la malaria, tres 
habitantes en 50 pueblos fueron capacitados como mul-
tiplicadores en la prevención de la malaria, en una traba-
jo realizado en cooperación con Amitié et Action pour le 
Développement (2AD). Ellos y ellas informan a la población 
sobre medidas de prevención para evitar las infecciones de 
paludismo. Esto incluye, eliminar los posibles criadero de 
los mosquitos anopheles cerca de las casas - que son los 
que contagian la enfermedad - y la protección nocturna con 
redes mosquiteras.

Se entregaron 7.500 redes mosquiteras impregnadas de re-
pelente a un precio altamente subvencionado. Los técnicos 
de 2AD informan a la población en capacitaciones interacti-
vas y foros de debate sobre el correcto uso y cuidado de las 
redes mosquiteras. En la actualidad casi 70 por ciento de 
los habitantes duermen bajo redes mosquiteras. Otra par-
te del proyecto es la formación de un grupo de teatro que 
sensibilice a las personas sobre las formas de contagio del 
VIH y las medidas de prevención necesarias y el cual tiene 
muy buena acogida entre el público. Para la difusión sobre 
el VIH/sida también se utiliza una proyección de cine con un 
foro de debate al final. 

Perfil del proyecto:

Ubicación del proyecto:	 Maritime, Plateaux, 
			   Central & Kara (Togo)

Duración del proyecto: 	 enero 2013 – 
			   diciembre 2015

Volumen de
financiamiento: 		  194.000 Euros

© action medeor/Breuer
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En general, la población rural tiene pocas oportunidades 
de obtener información sobre  salud y principalmente sobre 
salud sexual y reproductiva. El hospital estatal más cercano 
está ubicado en Tapachula, a tres horas en vehículo desde 
el sitio del proyecto – llegar hasta allí es imposible para mu-
chas personas por razones económicas, sociales y cultura-
les. Una gran parte de las mujeres paren en casa. Algunas 
de ellas son acompañadas por comadronas tradicionales, 
quienes también se encargan de la atención de la salud 
pre y post natal, y asumen el cuidado y asesoramiento de 
las familias. Sin embargo, ellas han adquirido sus conoci-
mientos sobre todo a través de "aprender haciendo". Otro 
problema son los frecuentes embarazos en adolescentes 
en la región. Por ello, es urgente el trabajo educativo sobre 
derechos y salud sexual y reproductiva.

El proyecto que se ejecuta en cooperación con la organi-
zación Madre Tierra México tiene el objetivo de mejorar la 
atención sanitaria básica para la población rural y garanti-
zar, sobre todo, la asistencia médica proporcionada a las 
mujeres embarazadas. Para ello se construyó un centro 
de salud con una sala de maternidad en la que se pueden 

atender hasta 250 pacientes al mes. Además, se capacita 
a comadronas  tradicionales, quienes cuentan con la con-
fianza de la población. Otro aspecto importante del trabajo 
en la región radica en la educación de la población a través 
de campañas de salud y educación sobre salud sexual y 
reproductiva.

Los pequeños agricultores y los pueblos indígenas en el extremo sur de México no tienen sufi-
ciente  acceso a la atención sanitaria. La mortalidad materna y de lactantes es particularmente 
alta. También la mortalidad infantil es alarmante, sobre todo por enfermedades que podrían ser 
atendidas y curadas con tratamientos sencillos.

Asistencia sanitaria básica

Perfil del proyecto:

Ubicación del proyecto:	 Comunidad Unión Jamaica 
			   El Triunfo, Chiapas (México)

Duración del proyecto: 	 octubre 2011 – 
			   septiembre 2014

Volumen de
financiamiento: 		  470.060 Euros

El equipo del nuevo
centro de salud. México
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Salud materno-infantil

Guatemala

En Izabal, la región del proyecto ubicada al este del país, 
mueren incluso más mujeres que en otras regiones de Gua-
temala. La razón de ello es que la atención de las mujeres 
embarazadas a través del sistema público de salud es ex-
tremadamente deficiente: apenas existe un cuidado prena-
tal de las mujeres y el médico más cercano se encuentra 
a menudo muy lejos. Las parteras tradicionales a menudo 
tienen una formación insuficiente y están mal equipadas. 
Sólo la mitad de todas las mujeres en el departamento de 
Izabal dan a luz asistidas por un médico o una enfermera.

Con el fin de mejorar la situación de las mujeres en Gua-
temala, se está formando a ocho capacitadoras, quienes 
serán las responsables de la formación y especialización 
de 60 comadronas tradicionales. A través de prácticas en 
un hospital adquieren adicionalmente conocimientos médi-
cos modernos. Las comadronas también reciben el equipo 
apropiado para realizar su trabajo.

Además, el proyecto incluye la capacitación de alumnos y 
alumnas para que sean multiplicadores en el ámbito educa-
tivo y puedan transmitir sus conocimientos en la escuela, 
para combatir, entre otras cosas, el elevado número de em-
barazos en adolescentes.

La tasa de mortalidad materna en Guatemala es una de las más altas de América Latina. En el año 
2011 fallecieron 153 por cada 100.000 mujeres durante el embarazo o como resultado de este. 
En Alemania, en comparación, este valor es de siete por cada 100.000 mujeres.

Perfil del proyecto:

Ubicación del proyecto:	 Livingston, Izabal  	
			   (Guatemala)

Duración del proyecto: 	 octubre 2013 – 
			   marzo 2016

Volumen de
financiamiento: 		  152.412 Euros

Participantes de la formación especializada
en el ámbito de la asistencia médica
duante el parto junto a la trabajadora
de action medeor, Christina Padilla.
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Ayuda para la auto-ayuda. Este es un aspecto central en el trabajo de acción 
medeor. A través de la asesoría farmacéutica especializada se promueve la 
fabricación local de medicamentos. El objetivo es transmitir a las personas 
en el territorio los conocimientos  que necesitan  para poder brindar por sí 
mismos la asistencia médica y farmacéutica.

»

© action medeor/Breuer
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Transferencia de conocimiento –
una ayuda para la autoayuda
Asesoría farmacéutica especializada

Qué millones de personas no tengan acceso a medicamen-
tos asequibles y de calidad, también es debido a la falta 
de infraestructura médica y de profesionales capacitados. 
A través de la asesoría farmacéutica especializada, action 
medeor busca mejorar la atención sanitaria en los países 
empobrecidos de manera eficaz y sostenible. Eso significa 
también que los fármacos puedan ser producidos a nivel 
local bajo estándares de calidad adecuada. Sin embargo, 
los países en desarrollo cuentan con recursos insuficientes 
para el ámbito de la investigación y el desarrollo. Al mismo 
tiempo la necesidad de la investigación para la prevención, 
el diagnóstico y las posibilidades terapéuticas de la malaria, 
el VIH/sida y otras enfermedades relacionadas a la pobre-
za es particularmente alta. Por esta razón, action medeor 
promueve la formación de profesionales farmacéuticos y 
apoya de esta manera la producción y el desarrollo local de 
medicamentos. 

Para permitir la producción de fármacos y aumentar la dis-
ponibilidad de medicamentos, medeor acción apoya, entre 
otras cosas, el Laboratorio farmacéutico en la Universidad 
de Salud y Ciencias Afines de Muhimbili (MUHAS) en Dar 
es Salaam (Tanzania). Allí se producen sobre todo medica-
mentos para el VIH/sida y la malaria. Además de la investi-
gación realizada en la propia universidad, el laboratorio de 
producción y formación llamado Pharm R&D Lab también 
apoya la fabricación farmacéutica regional de medicamen-
tos genéricos. Los estudiantes de farmacia reciben aquí una 
educación universitaria práctica.

Con la formación de profesionales farmacéuticos, action 
medeor promueve el fortalecimiento de las capacidades 

locales para romper el círculo vicioso de enfermedades y 
pobreza. Con el apoyo de la Agencia de Cooperación Téc-
nica Alemana (GIZ), action medeor realiza programas de 
formación sobre el tema de las "Buenas  Prácticas de Ma-
nufactura (GMP, por sus siglas en inglés) para los emplea-
dos de compañías farmacéuticas. El objetivo de los talleres 
es proporcionar a los participantes no sólo los elementos 
básicos de las GMP, sino también las actualizaciones en el 
campo de las directrices internacionales y del programa de 
pre-acreditación de la OMS. En los talleres sobre el con-
trol de calidad y el desarrollo de medicamentos genéricos, 
también se profundiza en los desafíos y las dificultades del 
contexto local.

“action medeor mantiene un contacto constante con los 
fabricantes de medicamentos no europeos. Me complace 
ver los avances que se han logrado en la producción de 
medicamentos siguiendo las GMP.”

Dr. Irmgard Buchkremer-Ratzmann
Responsable del Departamento de Asesoría Farmacéutica Especializada
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Formación farmacéutica básica

Sudán del Sur

Sudán del Sur es el país más reciente del mundo. Tras más de 30 años de guerra civil, en julio de 
2011 Sudán del Sur celebró su independencia de Sudán y es ahora una nación en construcción. A 
pesar de los acuerdos de paz y la independencia lograda, el país sigue marcado por los conflictos. 

Participantes de la formación farmacéutica básica
y Shushan Tedla, farmacéutica de action medeor.

En el recién formado estado falta personal farmacéutico ca-
pacitado. Esto significa que la dosificación, la distribución 
y el almacenamiento de medicamentos en los centros de 
salud se realiza a menudo por personal sin formación far-
macéutica. Esto sucede principalmente en las unidades de 
salud de las zonas rurales.

Con el fin de mejorar las capacidades en el área de "Gestión 
médica y uso racional de medicamentos ", action medeor 
realizó en colaboración con la organización local Ecume-
nical Pharmaceutical Network (EPN) una formación farma-
céutica básica dirigida a 23 empleados de centros de salud 
de Ecuatoria Oriental. La capacitación incluyó dos módulos: 
"aplicación médica útil de medicamentos" y "prácticas de 
farmacia para los centros de salud". Entre los contenidos 
de formación estaban, entre otros, los medicamentos esen-
ciales, formas de pedido y almacenamiento, asesoramiento 
farmacéutico, por ejemplo, en lo relativo a la dosificación 
óptima y las instrucciones para su uso.

La formación se complementó con visitas de supervisión 
en el lugar de trabajo. El objetivo de esta capacitación es 
mejorar la calidad de la atención médica y por lo tanto tam-
bién la seguridad de la población. A través de la formación 
del personal local se asegura que las mejoras se realicen a 
largo plazo. Además, se equipó cinco centros de salud con 
estanterías para el almacenamiento de medicamentos.

Perfil del proyecto:

Ubicación del proyecto:	 Estado de Ecuatoria 		
			   Oriental (Sudán del Sur)

Duración del proyecto: 	 enero 2013 – 
			   septiembre 2013

Volumen de
financiamiento: 		  55.500 Euros
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Sudán del Sur

El personal de la facultad desempeña un papel importante 
para garantizar la seguridad de los fármacos y ayuda a re-
conocer la falsificación de medicamentos. action medeor 
apoya su trabajo a través de proveer equipo de laboratorio, 
principios activos y materiales de uso como filtros de mem-
brana y jeringas desechables.

action medeor también ha financiado aquí un estudio sobre 
la estabilidad y el almacenamiento óptimo de los antibióti-
cos. Para ello, los estudiantes llevaron a cabo una encuesta 
sobre el uso de antibióticos en salas de hospitales y far-
macias públicas y elaboraron una guía de consejos para el 
buen almacenamiento y administración de los medicamen-
tos. Con el fin de mejorar el nivel de formación y el sumi-
nistro de medicamentos, la Universidad se involucra - con 
el apoyo de action medeor - también en la capacitación del 
personal técnico farmacéutico de las instituciones públicas 
y de la industria farmacéutica de Ghana. En un taller de va-
rios días, los y las participantes son capacitados junto a un 
equipo de expertos y asistentes locales e internacionales, 
tanto a nivel teórico como en el trabajo práctico de labo-
ratorio. El programa incluye conferencias sobre métodos 

de análisis alternativos de los medicamentos y el estudio 
de las sustancias farmacéuticas, así como las prácticas de 
laboratorio con un aparato de análisis para determinar el 
contenido de sustancias.

El laboratorio de análisis de la Facultad de Química Farmacéutica de la Universidad Kwame Nkru-
mah de Ciencia y Tecnología (KNUST) en Ghana es un centro importante para el estudio de produc-
tos farmacéuticos. Aquí se verifica y evalúa la calidad de los medicamentos.

Formación de
personal especializado

Perfil del proyecto:

Ubicación del proyecto:	 Kumasi (Ghana)

Duración del proyecto: 	 abril 2012 – 
			   – marzo 2013

Volumen de
financiamiento: 		  30.396 Euros

Estudiante de la Facultad de Química y Farmacia 
durante el análisis de diferentes antibióticos. Ghana
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Resumen de los proyectos
Continente País Objetivo principal del proyecto Duración Contraparte local

Ayuda Humanitaria América Haití Atención médica y tratamientos nutricionales para las y los niños afectados por el terremoto de 2010 y sus famili     as. Feb 2012 – Feb 2015 FEJ Stiftung RTL 122.171

Haití Atención médica y educación para las y los niños afectados por el terremoto de 2010 y sus familias. Marzo 2012 – Mayo 2014 CSDI, Sofonias Stiftung RTL 183.124

Haití Ayuda médica de emergencia y seguridad alimentaria para las personas damnificadas por el huracán Sandy. Dic 2012 – Enero 2013 FEJ, NPH, OSAPO ADH, Stiftung RTL 9.903

Haití Mejora de la salud infantil a través del acceso a atención médica, alimentación e instalaciones sanitarias. Feb 2013 – Enero 2015 OSAPO Stiftung RTL 543.679

Haití Renovación y construcción de la escuela primaria St. Joseph y realización de charlas móviles. Mayo 2013 – Feb 2014 CSDI Rhein-Zeitung/HELFT UNS LEBEN 50.185

Haití Atención sanitaria y tratamientos nutricionales para las y los niños afectados por el terremoto de 2010 y sus fam      ilias. Oct. 2013 – Agosto 2014 FEJ Rhein-Zeitung/HELFT UNS LEBEN 11.846

Haití Apadrinamientos de estudiantes. Enero 2012 – Dic. 2014 Don Bosco Mondo Stiftung RTL 18.266

Asia India Mejora del acceso al sistema de salud y seguridad alimentaria para los miembros de la étnia Yanadi. Mayo 2012 – Mayo 2014 GARDS Oedt-Stiftung 6.018

India Ayuda médica de emergencia y seguridad alimentaria para las personas damnificadas por el ciclón Phailin. Dic. 2013 – Dic. 2013 GARDS 7.814

Japón Asistencia psicosocial. Junio 2012 – Marzo 2013 NICCO ADH 9.828

Japón Distribución de ayuda para personas con discapacidad. Junio 2012 – Enero 2013 AAR Japan ADH 24.758

Japón Creación de un memorial y un centro de encuentro para las víctimas del tsunami. Sep. 2012 – Marzo 2013 NICCO ADH 1.003

Japón Adquisición de un vehículo acondicionado para personas con discapacidad para el “Japan Disability Forum”. Sep. 2012 – Enero 2013 AAR Japan ADH 5.407

Paquistán Mejora de la asistencia e información médica. Julio 2011 – Feb 2014 PVDP ADH 74.511

Paquistán Mejora de la calidad del agua potable y del conocimiento sobre higiene. Sep. 2013 – Agosto 2016 PVDP, Universidad Hyderabad ADH, Hilfswerk der Deutschen Lions 34.323

Paquistán Reconstrucción y promoción de medios de subsistencia más resistentes a través de medidas comunitarias de pre    vención de catástrofes. Septembre 2013 – Août 2016 PVDP BMZ, ESÜH 45.829

Paquistán Suministro de ayuda material. Oct. 2010 – Oct. 2013 PVDP AA 63.938

Paquistán Prevención de catástrofe a través de la construcción de viviendas seguras contra inundaciones. Marzo 2013 – Sep. 2013 PVDP, arche noVa ADH 124.109

Filipinas Distribución de bienes materiales y asistencia médica para la población afectada por el tifón. Nov. 2013 – Enero 2014 CBHP ADH 42.438

Filipinas Distribución de bienes materiales para la población afectada por el tifón. Nov. 2013 – Feb. 2014 CDRC, PDRC ADH 42.782

Cooperación al desarrollo África Ghana Mejora de la salud materna e infantil en 20 pueblos. Oct. 2013 – Dic. 2013 ATBAWA 7.718

Kenia Mejora de la atención médica. Mayo 2012 – Dic. 2014 AIC, Difäm ADH, Difäm 240.260

R.D. Congo Asistencia médica y psicosocial de pacientes VIH positivos. Enero 2010 – Dic. 2013 Pharmakina 45.736

R.D. Congo Información sobre VIH/sida y malaria, y distribución de redes mosquiteras. Nov. 2012 – Oct. 2015 AFPDE BMZ 90.679

R.D. Congo Información y pruebas de VIH/sida y creación de centros de pruebas. Nov. 2012 – Oct. 2015 APED BMZ 89.567

Sudáfrica Medidas educativas para personal sanitario para mejorar el servicio de una clínica de VIH/sida. Julio 2013 – Marzo 2014 Thabang Society Lappe-Stiftung 25.038

Sudáfrica Construcción de un centro de salud más grande para pacientes con VIH/sida. Dic. 2011 – Junio 2014 Thabang Society BMZ 146.264

Sudáfrica Capacitación de asistentes sociales a domicilio para la atención de pacientes con VIH/sida. Julio 2012 – Sep. 2013 ELIM 1.342

Tanzania Lucha contra la malaria: construcción de un centro para niños, remodelación del hospital, información. Nov. 2007 – Marzo 2013 Diocese of Mbinga Stiftung RTL 30.014

Tanzania Equipamiento médico para áreas de maternidad. Agosto 2012 – Mayo 2014 Catholic Archdiocese of Arusha FedEx Express 87.063

Togo Iniciativas económicas y fondos solidarios de medicamentos para personas infectadas de VIH/sida. Oct. 2010 – Oct. 2010 ARBES II 287

Togo Mejora de los derechos y la salud sexual y reproductiva para jóvenes y  trabajadoras sexuales. Nov. 2012 – Oct. 2015 PSAS BMZ 95.693

   Togo Lucha contra la malaria y el VIH/sida. Enero 2013 – Dic. 2015 2 AD Stiftung RTL, Lappe-Stiftung 91.760

Uganda Mejora de la asistencia médica para abuelas. Dic. 2013 – Nov. 2014 PEFO 7.306

Uganda Mejora de la asistencia médica para mujeres embarazadas infectadas de VIH. Dic. 2011 – Dic. 2013 ACCOD Better Care 9.945

América Bolivia Mejora de los derechos y la salud sexual y reproductiva para jóvenes. Agosto 2013 – Abril 2017 CSRA BMZ 118.022

Guatemala Mejora de la salud de las madres en comunidades indígenas y formación de comadronas tradicionales. Enero 2009 – Marzo 2013 PIES de Occidente BMZ 22.170

Guatemala Mejora de la salud básica a través de formación de promotores de salud y la utilización de plantas curativas tradi     cionales. Enero 2013 – Dic. 2014 Menachor 31.774

Guatemala Capacitación de maestros/as en el ámbito de los derechos y la salud sexual y reproductiva. Marzo 2013 – Oct. 2013 PIES de Occidente 17.430

Guatemala Mejora de la salud de los recién nacidos y las madres: información y capacitación de comadronas. Oct. 2013 – Marzo 2016 Ak´tenamit BMZ 14.937

Colombia Prevención de violencia de género y enfermedades de transmisión sexual. Julio 2010 – Feb. 2014 Taller Abierto BMZ 60.651

México Construcción de un centro de salud con área de maternidad, formación de promotoras y comadronas. Oct. 2011 – Sept. 2014 Madre Tierra Mexico BMZ 101.566

Asia India Aprovisionamiento de equipo médico para el tratamiento de pacientes con lepra. Feb. 2012 – Enero 2013 Dr. Rousselot 3.505

Asesoría farmacéutica África Ghana Apoyo del laboratorio de análisis de la Universidad de Ciencias y Tecnología, Especialización de Profesionales. Abril 2012 – Marzo 20133 KNUST FedEx Express 30.427

Ghana Estudio de factibilidad para un laboratorio de bioequivalencia y análisis. Nov. 2013 – Feb. 2014 GIZ 3.033

Kenia Formación para autoridades de la Comunidad Africana del Este: “Buenas prácticas de fabricación” y “Buenas prácti    cas regulatorias”. Nov. 2013 – Abril 2014 GIZ 1.924

Sudán del Sur Formación farmacéutica básica para el personal de centros de salud. Enero 2013 – Sept. 2013 EPN ADH 68.677

Tanzania Desarrollo de productos de medicamentos para el VIH/ sida. Abril 2011 – Abril 2015 MUHAS 4.639

Tanzania Apoyo en el desarrollo de sustancias secundarias. Junio 2013 – Dic. 2014 MUHAS, TFDA Lappe-Stiftung 3.288

   Tanzania Transferencia de tecnología, producción local de medicamentos antirretrovirales. Dic. 2006 – Junio 2014 TPI EU 122.468

Asia Filipinas    Construcción y funcionamiento de una farmacia de emergencia en Cebú. Nov. 2013 – Feb. 2014 Don Bosco Mondo ADH, Hilfswerk der Deutschen Lions, 
Stiftung RTL

26.943

especializada



Continente País Objetivo principal del proyecto Duración Contraparte local

Ayuda Humanitaria América Haití Atención médica y tratamientos nutricionales para las y los niños afectados por el terremoto de 2010 y sus famili     as. Feb 2012 – Feb 2015 FEJ Stiftung RTL 122.171

Haití Atención médica y educación para las y los niños afectados por el terremoto de 2010 y sus familias. Marzo 2012 – Mayo 2014 CSDI, Sofonias Stiftung RTL 183.124

Haití Ayuda médica de emergencia y seguridad alimentaria para las personas damnificadas por el huracán Sandy. Dic 2012 – Enero 2013 FEJ, NPH, OSAPO ADH, Stiftung RTL 9.903

Haití Mejora de la salud infantil a través del acceso a atención médica, alimentación e instalaciones sanitarias. Feb 2013 – Enero 2015 OSAPO Stiftung RTL 543.679

Haití Renovación y construcción de la escuela primaria St. Joseph y realización de charlas móviles. Mayo 2013 – Feb 2014 CSDI Rhein-Zeitung/HELFT UNS LEBEN 50.185

Haití Atención sanitaria y tratamientos nutricionales para las y los niños afectados por el terremoto de 2010 y sus fam      ilias. Oct. 2013 – Agosto 2014 FEJ Rhein-Zeitung/HELFT UNS LEBEN 11.846

Haití Apadrinamientos de estudiantes. Enero 2012 – Dic. 2014 Don Bosco Mondo Stiftung RTL 18.266

Asia India Mejora del acceso al sistema de salud y seguridad alimentaria para los miembros de la étnia Yanadi. Mayo 2012 – Mayo 2014 GARDS Oedt-Stiftung 6.018

India Ayuda médica de emergencia y seguridad alimentaria para las personas damnificadas por el ciclón Phailin. Dic. 2013 – Dic. 2013 GARDS 7.814

Japón Asistencia psicosocial. Junio 2012 – Marzo 2013 NICCO ADH 9.828

Japón Distribución de ayuda para personas con discapacidad. Junio 2012 – Enero 2013 AAR Japan ADH 24.758

Japón Creación de un memorial y un centro de encuentro para las víctimas del tsunami. Sep. 2012 – Marzo 2013 NICCO ADH 1.003

Japón Adquisición de un vehículo acondicionado para personas con discapacidad para el “Japan Disability Forum”. Sep. 2012 – Enero 2013 AAR Japan ADH 5.407

Paquistán Mejora de la asistencia e información médica. Julio 2011 – Feb 2014 PVDP ADH 74.511

Paquistán Mejora de la calidad del agua potable y del conocimiento sobre higiene. Sep. 2013 – Agosto 2016 PVDP, Universidad Hyderabad ADH, Hilfswerk der Deutschen Lions 34.323

Paquistán Reconstrucción y promoción de medios de subsistencia más resistentes a través de medidas comunitarias de pre    vención de catástrofes. Septembre 2013 – Août 2016 PVDP BMZ, ESÜH 45.829

Paquistán Suministro de ayuda material. Oct. 2010 – Oct. 2013 PVDP AA 63.938

Paquistán Prevención de catástrofe a través de la construcción de viviendas seguras contra inundaciones. Marzo 2013 – Sep. 2013 PVDP, arche noVa ADH 124.109

Filipinas Distribución de bienes materiales y asistencia médica para la población afectada por el tifón. Nov. 2013 – Enero 2014 CBHP ADH 42.438

Filipinas Distribución de bienes materiales para la población afectada por el tifón. Nov. 2013 – Feb. 2014 CDRC, PDRC ADH 42.782

Cooperación al desarrollo África Ghana Mejora de la salud materna e infantil en 20 pueblos. Oct. 2013 – Dic. 2013 ATBAWA 7.718

Kenia Mejora de la atención médica. Mayo 2012 – Dic. 2014 AIC, Difäm ADH, Difäm 240.260

R.D. Congo Asistencia médica y psicosocial de pacientes VIH positivos. Enero 2010 – Dic. 2013 Pharmakina 45.736

R.D. Congo Información sobre VIH/sida y malaria, y distribución de redes mosquiteras. Nov. 2012 – Oct. 2015 AFPDE BMZ 90.679

R.D. Congo Información y pruebas de VIH/sida y creación de centros de pruebas. Nov. 2012 – Oct. 2015 APED BMZ 89.567

Sudáfrica Medidas educativas para personal sanitario para mejorar el servicio de una clínica de VIH/sida. Julio 2013 – Marzo 2014 Thabang Society Lappe-Stiftung 25.038

Sudáfrica Construcción de un centro de salud más grande para pacientes con VIH/sida. Dic. 2011 – Junio 2014 Thabang Society BMZ 146.264

Sudáfrica Capacitación de asistentes sociales a domicilio para la atención de pacientes con VIH/sida. Julio 2012 – Sep. 2013 ELIM 1.342

Tanzania Lucha contra la malaria: construcción de un centro para niños, remodelación del hospital, información. Nov. 2007 – Marzo 2013 Diocese of Mbinga Stiftung RTL 30.014

Tanzania Equipamiento médico para áreas de maternidad. Agosto 2012 – Mayo 2014 Catholic Archdiocese of Arusha FedEx Express 87.063

Togo Iniciativas económicas y fondos solidarios de medicamentos para personas infectadas de VIH/sida. Oct. 2010 – Oct. 2010 ARBES II 287

Togo Mejora de los derechos y la salud sexual y reproductiva para jóvenes y  trabajadoras sexuales. Nov. 2012 – Oct. 2015 PSAS BMZ 95.693

   Togo Lucha contra la malaria y el VIH/sida. Enero 2013 – Dic. 2015 2 AD Stiftung RTL, Lappe-Stiftung 91.760

Uganda Mejora de la asistencia médica para abuelas. Dic. 2013 – Nov. 2014 PEFO 7.306

Uganda Mejora de la asistencia médica para mujeres embarazadas infectadas de VIH. Dic. 2011 – Dic. 2013 ACCOD Better Care 9.945

América Bolivia Mejora de los derechos y la salud sexual y reproductiva para jóvenes. Agosto 2013 – Abril 2017 CSRA BMZ 118.022

Guatemala Mejora de la salud de las madres en comunidades indígenas y formación de comadronas tradicionales. Enero 2009 – Marzo 2013 PIES de Occidente BMZ 22.170

Guatemala Mejora de la salud básica a través de formación de promotores de salud y la utilización de plantas curativas tradi     cionales. Enero 2013 – Dic. 2014 Menachor 31.774

Guatemala Capacitación de maestros/as en el ámbito de los derechos y la salud sexual y reproductiva. Marzo 2013 – Oct. 2013 PIES de Occidente 17.430

Guatemala Mejora de la salud de los recién nacidos y las madres: información y capacitación de comadronas. Oct. 2013 – Marzo 2016 Ak´tenamit BMZ 14.937

Colombia Prevención de violencia de género y enfermedades de transmisión sexual. Julio 2010 – Feb. 2014 Taller Abierto BMZ 60.651

México Construcción de un centro de salud con área de maternidad, formación de promotoras y comadronas. Oct. 2011 – Sept. 2014 Madre Tierra Mexico BMZ 101.566

Asia India Aprovisionamiento de equipo médico para el tratamiento de pacientes con lepra. Feb. 2012 – Enero 2013 Dr. Rousselot 3.505

Asesoría farmacéutica África Ghana Apoyo del laboratorio de análisis de la Universidad de Ciencias y Tecnología, Especialización de Profesionales. Abril 2012 – Marzo 20133 KNUST FedEx Express 30.427

Ghana Estudio de factibilidad para un laboratorio de bioequivalencia y análisis. Nov. 2013 – Feb. 2014 GIZ 3.033

Kenia Formación para autoridades de la Comunidad Africana del Este: “Buenas prácticas de fabricación” y “Buenas prácti    cas regulatorias”. Nov. 2013 – Abril 2014 GIZ 1.924

Sudán del Sur Formación farmacéutica básica para el personal de centros de salud. Enero 2013 – Sept. 2013 EPN ADH 68.677

Tanzania Desarrollo de productos de medicamentos para el VIH/ sida. Abril 2011 – Abril 2015 MUHAS 4.639

Tanzania Apoyo en el desarrollo de sustancias secundarias. Junio 2013 – Dic. 2014 MUHAS, TFDA Lappe-Stiftung 3.288

   Tanzania Transferencia de tecnología, producción local de medicamentos antirretrovirales. Dic. 2006 – Junio 2014 TPI EU 122.468

Asia Filipinas    Construcción y funcionamiento de una farmacia de emergencia en Cebú. Nov. 2013 – Feb. 2014 Don Bosco Mondo ADH, Hilfswerk der Deutschen Lions, 
Stiftung RTL

26.943

Volumen
presupues tario
 2013 en Euros

Agencia de co-financiación / 
fondos de terceros
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Resumen de la ayuda prestada,
los donativos y los fondos de terceros
GASTOS EN AYUDA CON
MEDICAMENTOS
100% / total:

7.091.381,95 Euros

GASTOS TOTALES*
100% / total:

12.689.415,48 Euros

40% Entregas financiadas con donaciones

2.836.420,22 Euros

60% Entregas a precio de coste

4.254.961,73 Euros

GASTOS DE PROYECTOS SEGÚN 
ÁREAS DE ESPECIALIZACIÓN
100% / total:

3.166.125,21 Euros

58,64% Proyectos de Ayuda Humanitaria

1.856.709,72 Euros

38,93% Proyectos de Cooperación al Desarrollo

1.232.536,52 Euros

2,43% Proyectos de Asesoría
Farmacéutica Especializada

 76.878,97 Euro

13,76% Gastos en comunicación,
recaudación de fondos y formación

1.745.751,23 Euros

79,64% Gastos en proyectos**

10.105.731,65 Euros

6,60% Gastos administrativos 

837.932,60 Euros

*     incluye gastos de personal
**   incluye ejecución de proyectos (9.432.798,49 Euros)
      y acompañamiento (103.836,72 Euros).
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INGRESOS DE TERCEROS
100% / total:

853.387,18 Euros

12,87% Deutsches Institut für 
             Ärztliche Mission e.V.

109.820,18 Euros

72,19% Bundesministerium für wirtschaftliche 
Zusammenarbeit und Entwicklung (BMZ),

Auswärtiges Amt (AA)

616.073,72 Euros

3,05% Rhein-Zeitung/HELFT UNS LEBEN e.V.

26.000,00 Euros

11,89% Deutsche Gesellschaft für Internatio-
nale Zusammenarbeit (GIZ) GmbH

101.493,28 Euros

La gestión transparente y responsable de los donativos es importante para action medeor. En relación al presupuesto total, 
el porcentaje de los gastos en comunicación, recaudación de fondos y capacitación representó un 13,76 por ciento. En este 
ámbito, action medeor utiliza diversos medios de difusión como los comunicados de prensa, campañas de publicidad, cartas 
de petición de donaciones, folletos y volantes, página electrónica y redes sociales, además del acercamiento personal directo 
a través de acciones de calle, puestos de información y charlas en las escuelas. En ello, se da gran importancia a tabajar de 
manera económica. Se busca hacer publicidad de manera gratuita o en condiciones especialmente económicas. En la página 

electrónica de action medeor encuentra una lista específica de las empresas de prestación de servicios con 
las que trabaja action medeor. El Instituto Central Alemán para Asuntos Sociales (DZI) 
audita a organizaciones de donación como action medeor de manera regular para 
verificar la ejecución seria y austera de los fondos provenientes de donaciones. Action 
medeor recibe cada año el sello de donantes desde su adjudicación. Además, action 
medeor es miembro del Consejo Alemán de Donaciones, la asociación que aglutina 
todas las organizaciones de donación sin ánimo de lucro.

INGRESOS DE DONATIVOS
100% / total:

7.907.887,27 Euros

24,72% Donativos con un receptor definido
             (incluido los aportes de Aktion
             Deutschland Hilft e.V.*)

1.955.069,45 Euros

56,94% Donativos de disposición libre 
(incluido los aportes de  Aktion

Deutschland Hilft e.V.**)

4.502.778,30 Euros

18,34% Donativos en especie

1.450.039,52 Euros

*       Fondos con un receptor definido de ADH: 688.046.30 Euros
**     Donativos de disposición libre de fondos ADH: 216.906,70 Euros
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Estado de los bienes hasta el 31 de diciembre de 2013

Deutsches Medikamenten-Hilfswerk action medeor e.V.

ACTIVOS (En Euros) 2013 2013 2012

A ACTIVO FIJO

I.   Bienes inmateriales 62.928,58 55.026,67

II.  Activo material 3.162.776,78 3.304.145,30

III. Activo financiero 116.743,14 3.342.448,50 116.523,62

B ACTIVO CIRCULANTE

I.    Bienes almacenados

      1. Materia prima, materiales de ayuda y administrativos 2.380.652,52 2.673.292,79

      2. Anticipos abonados 36.108,04 2.416.760,56 0,00 

II.   Créditos y otros bienes

      1. Créditos resultantes de entregas y prestaciones efectuadas 392.224,11 159.814,30

      2. Créditos a empresas con las que existe una proporción de participación 289.263,99 198.665,67

      3. Otros objetos que forman parte del patrimonio 440.203,21 1.121.691,31 86.778,69

III.  Créditos resultantes de proyectos grandes 547.191,01 526.998,00

IV.  Títulos 56.599,00 57.940,00

V.   Dinero efectivo en caja y haberes en entidades de crédito

      1. Efectivo en caja 4.226,60 5.116,29

      2. Haberes en entidades de crédito 3.990.912,93 3.995.139,53 4.105.223,11

C AJUSTE DE CUENTA ACTIVA 9.360,46 11.016,40

11.489.190,37 11.300.540,84

PASIVOS (En Euros) 2013 2013 2012

A PATRIMONIO NETO

Estado de cuentas 1/01/2013 9.731.008,55 10.444.799,19

Retiros de herencias 225.000,00 -170.250,26

Retiros de las reservas para actividades sin ánimo de lucro -200.000,00 -601.744,33

Total neto 101.662,35 37.864,61

Total de la gestión pasiva 20.090,58 20.339,34

Estado de cuentas 31/12/2013 9.877.761,48 9.731.008,55

B CUENTA ESPECIAL DE DONACIONES PARA ACTIVOS FIJOS 15.168,00 0,00

C RESERVAS

Otras reservas 131.758,86 42.871,00

D DONATIVOS Y FONDOS PARA PROYECTO TODAVÍA NO UTILIZADOS 954.772,74 1.080.714,55

E FONDOS DE PROYECTOS GRANDES TODAVÍA NO UTILIZADOS 0,00 25.450,25

F DEUDAS

1. Deudas con entidades de créditos 0,00 109,65

2. Deudas resultantes de compras y servicios 134.794,32 66.608,43

3. Deudas con empresas aliadas 0,00 791,40

4. Otras deudas 374.934,97 509.729,29 352.987,01

11.489.190,37 11.300.540,84
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Cuenta de pérdidas y ganancias
del 1/01 al 31/12/ 2013
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(En Euros) 2013 2013 2012

1.  Beneficios de la venta 4.254.961,73 2.854.937,59

2.  Ganancia de la utilización de donativos 5.724.125,79 5.853.465,96

3.  Ganancias de las aportaciones financieras de terceros para los proyectos 2.554.941,63 2.809.535,65

4.  Otras ganancias 72.678,01 12.606.707,16 77.641,97

5.  Gastos en materias primas y artículos de ayuda y administrativos -4.963.568,62 -4.453.019,40

6.  TOTAL EN BRUTO 7.642.138,54 7.142.561,77

7.  Gastos en personal

     a. Sueldos y salarios -2.015.006,35 -1.927.655,58

     b. Cargas de Seguridad Social y para la jubilación y previsión -410.235,15 -404.435,34

     c. Cargas sociales voluntarias -34.281,79 -2.459.523,29 -27.836,96

8.  Deducciones sobre los bienes inmateriales del activo fijo y los materiales inmovilizados -284.299,53 -304.114,65

9.  Otras cargas de explotación -4.982.024,05 -5.042.371,96

10. RESULTADOS DE EXPLOTACIÓN -82.708,33 -563.879,72

11. Otros intereses y ganancias similares 38.552,07 50.939,73

12. Intereses y gastos similares -34.090,80 -30.600,39

13. TOTAL NETO -78.247,06 -543.540,38

14. Retiros de las reservas para actividades sin ánimo de lucro 200.000,00 601.744,33

15. Total neto de la organización sin ánimo de lucro 101.662,35 37.864,61

16. Total neto de la gestión 20.090,58 20.339,34
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Organización y Personal

Asamblea General

La Asamblea General es el órgano superior de la asociación 
y, entre sus funciones están la aprobación del informe anual 
de actividades, la aprobación de la Presidencia, el Comité 
Consultivo y la Junta Directiva, así como la elección de la 
Presidencia y del Comité Consultivo. El 31 de diciembre de 
2013, la asamblea general estaba compuesta por 54 miem-
bros.

Presidencia

Entre las tareas de la Presidencia honoraria está la aproba-
ción del plan económico y la verificación del informe anual 
de actividades. La Presidencia se reúne cada dos meses, sin 
embargo, recibe un informe mensual de los estados financie-
ros. De la Presidencia se extraen tres comisiones con los ejes 
centrales de personal, finanzas y control, así como medicina 
y farmacia. Las comisiones tienen funciones de asesoría de la 
Presidencia. Los miembros de la Presidencia son: Heinz Gom-
mans (Presidente), Dr. Med. Thoman Menn (Vicepresidente), 
Dr. Marlis Hochbruck (vocal) y Siegfried Thomaßen (vocal). 

Comité Consultivo

Los miembros honorarios del Comité Consultivo son pro-
puestos por la Presidencia y electos por la Asamblea Gene-

ral para un período de tres años. Entre sus funciones está 
la de asesorar a la Presidencia en el cumplimiento de sus 
tareas, emitir una opinión sobre las propuestas de la Presi-
dencia ante la Asamblea General y formular una recomen-
dación. Las y los miembros del Comité Consultivo son: el 
obispo auxiliar Karl Borsch (Presidente), Walter Schöler (Vi-
cepresidente), Christine Busch (miembro del Consejo ecle-
siástico de la circunscripción), Otto Fricke, Uwe Schummer 
(diputados) y Dra. Gisela Schneider (Deutsches Institut für 
Ärztliche Mission).

Junta Directiva

La Junta Directiva está compuesta, de acuerdo a los estatu-
tos, por uno o más miembros profesionales. Ella dirige la aso-
ciación bajo responsabilidad propia y es nombrada y destitui-
da por la Presidencia. La Junta Directiva tiene la obligación de 
notificar a la Presidencia de todos los asuntos importantes. El 
portavoz de la Junta Directiva es Bernd Pastors, y Christoph 
Bonsmann es miembro de la Junta Directiva.

El Equipo

En el año 2013, 61 técnicos profesionales dedicaron su 
tiempo a action medeor, 25 personas a título honorífico 
apoyaron el trabajo de la institución benéfica realizando 
charlas y como expertos farmacéuticos. 
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El trabajo de action medeor es posible gracias a vuestro apoyo. Por ello, queremos agradecer 
especialmente a vosotros, las y los donantes desde action medeor y también en nombre de los 
trabajadores y trabajadoras de las organizaciones contrapartes en los países de los proyectos.

¡Gracias!

Y otro gran agradecimiento a los fondos de terceros

… a los socios en el ámbito de la ayuda humanitaria y la cooperación al desarrollo

….a los socios en el ámbito de farmacia



Deutsches Medikamenten-Hilfswerk
action medeor e.V.

St. Töniser Straße 21
D-47918 Tönisvorst
Tel: 0049 / (0) 21 56 / 97 88-0
Fax: 0049 / (0) 21 56 / 97 88-88
E-mail: info@medeor.de
www.medeor.de

¡Vuestra ayuda nos llega!

Volksbank Krefeld
Número de cuenta: 555 555 555
BLZ: 320 603 62
BIC: GEN ODE D1H TK
IBAN: DE12 3206 0362 0555 5555 55

action medeor
International Healthcare Tanzania

P.O. Box 72305
Dar es Salaam, Tansania
Tel: 00255 / (0) 22 286 31 36
Fax: 00255 / (0) 22 286 30 07
E-mail: medeortz@medeortz.co.tz

Otras oficinas:

An der Steig 12 | D-97334 Sommerach
Tel: 0049 / (0) 93 81 / 7 16 97 87
Fax: 0049 / (0) 93 81 / 4 8 44
E-mail: medeor-wuerzburg@medeor.de

Port-au-Prince, Haiti
E-mail: miriam.speh@medeor.org

Sparkasse Krefeld
Número de cuenta: 9993
BLZ: 320 500 00
BIC: SPKRDE33
IBAN: DE78 3205 0000 0000 0099 93

Donativos electrónicos:
www.medeor.de/spenden © action medeor/Breuer


