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Em outubro de 2015, o centro de trauma de MSF em Kunduz,
no Afeganistao, foi atingido por ataques aéreos dos Estados
Unidos, o que resultou na morte de 14 profissionais, 24
pacientes e quatro acompanhantes. Mais de 1 milhdo de
pessoas foram privadas do acesso a cuidados cirdrgicos de
alta qualidade. Transmitimos nossos sentimentos aos ami-
gos e familiares de todos os que morreram. MSF atuava em
Kunduz gracas aos acordos com todas as partes do conflito
de que elas respeitariam a neutralidade da instalacdo. E ne-
cessaria uma investigacao independente e imparcial sobre o
ataque, pois nao podemos depender somente das investiga-
coes internas militares dos Estados Unidos. Em uma época
em que ataques a instalacdes de salde sao intensificados e
civis estao pagando o preco, um assunto que costuma ser
ignorado recebeu atencao internacional. Também nos lem-
bramos de nossos colegas que perderam suas vidas em um
acidente de helicoptero no Nepal e do colega que foi morto na
Republica Centro-Africana.

Em janeiro, um hospital de MSF em Cordofao do Sul, no
Sudao, foi bombardeado pela Forca Aérea Sudanesa. Insta-
lacoes médicas foram bombardeadas na Ucrania, mas é na
Siria onde cuidados médicos sdo alvos deliberados e indis-
criminados de violéncia. Leis aprovadas em 2012 passaram
a criminalizar efetivamente a oferta de assisténcia médica
a oposicdo na Siria. Desde entao, forcas do governo ataca-
ram instalacoes e profissionais médicos. Em 2015, houve 94
ataques aéreos e bombardeios a 63 instalacées apoiadas por
MSF. No Iémen, ataques aéreos da coalizao liderada pela
Arabia Saudita destruiram um hospital apoiado por MSF. A
légica da “seguranca a qualquer preco” significa que a ajuda
humanitaria é bem-vinda quando atua a favor dos interesses
de seguranca nacional, mas é restrita e até atacada quando
ndo o faz. No Sudao do Sul, civis continuam expostos a vio-
léncia extrema. Em 2015, estupros, sequestros e execucoes
foram praticas comuns em partes do pais. As tentativas
regionais e internacionais de resolver o conflito falharam.
Instalacdes médicas de MSF foram saqueadas ou atacadas
em trés ocasioes.

O conflito e a violéncia forcaram milhares a fugir de suas
casas e de seus paises em 2015. Refugiados cruzaram para
a Tanzania para fugir da violéncia no Burundi. Mais de 1,5
milhdo de refugiados sirios e refugiados palestinos da Siria
chegaram ao Libano desde 2011. Na Jordania, ha mais de
600 mil refugiados sirios. Na regido do Lago Chade, na Africa
Ocidental, 2,5 milhdes de pessoas de Camardes, Chade,
Niger e Nigéria abandonaram suas casas apds ataques do
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Boko Haram. Contraofensivas das forcas armadas aumen-
taram ainda mais o sofrimento. MSF atua em todos esses
paises. Grande parte da responsabilidade global de receber

refugiados recai sobre os paises fronteiricos com zonas de
conflito, um fato que raramente vira manchete.

Durante 2015, ao menos 3.771 pessoas morreram na ten-
tativa de atravessar o mar para a Europa. MSF conduziu
operacdes de busca e resgate no mar e prestou assisténcia
nos pontos de entrada da Europa e na “rota de migracdo”.
Em razao da falta de alternativas seguras, as pessoas re-
correm a traficantes e arriscam suas vidas para escapar de
guerras e perseguicoes, ou para buscar uma vida melhor e
mais segura. Essa crise de ajuda humanitaria é, em gran-
de parte, resultado da falha da Unidao Europeia de colocar
em vigor politicas humanas e eficientes para lidar com o
movimento sem precedentes, mas previsivel, de pessoas.
Lideres mundiais deram as costas esperando que a situacao
ficasse confinada em paises distantes, apesar de muitas
vezes estarem contribuindo para o sofrimento. Quatro dos
cinco membros permanentes do Conselho de Seguranca da
ONU estao envolvidos nos bombardeios a civis sirios: Russia,
Estados Unidos, Franca e Inglaterra. Um milhao de pessoas
fugiram para a Europa em 2015, e quase 50% delas sao
sirias. A Unido Europeia delegou o gerenciamento de suas
fronteiras a Turquia, repassando bilhoes de euros em troca
da repressao dos sirios que tentam chegar a Europa.

No fim de 2015, o surto de Ebola foi considerado encerrado
em Serra Leoa e na Guiné, mas novos casos foram relatados.
Os sistemas de salde publica nos paises afetados da Africa
Ocidental ficaram devastados. E fundamental restabelecer
os cuidados de saude, mas isso é muito complicado pela
falta de pessoal médico treinado. Mais de 880 profissionais
médicos contrairam Ebola e mais de 500 morreram.

Em 2015, a Campanha de Acesso a Medicamentos de MSF
lancou a campanha “Dose justa” para reduzir o preco da
vacina contra a pneumonia para 5 ddélares por crianca.
Houve também um grande surto de zika nas Américas. Ha
poucos exames de diagndstico disponiveis, e nao ha vacina
especifica contra o virus. E necessario investir em pesquisa
e desenvolvimento para garantir que diagndstico, vacinas e
tratamentos sejam efetivos, acessiveis e econdmicos, além
de adaptados aos contextos em que sao mais necessarios.
Fora dos holofotes, dezenas de milhares de profissionais
de MSF tratam pessoas que vivem com HIV e tuberculose,
malaria e desnutricao, oferecem cuidados materno-infantis
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especializados e realizam campanhas de vacinacao e cirur-
gias em quase 70 paises. Queremos homenagear essas pes-
soas e agradecer a nossos apoiadores por tornarem nosso
trabalho possivel.

MSF-Brasil

O ultimo ano foi de cendrios extremos em nossos projetos
pelo mundo. A partir do Brasil, nossa equipe trabalhou ardu-
amente para apoiar MSF nos locais onde a organizacao atua.
Ao longo do ano, 104 profissionais brasileiros partiram para
ajudar na resposta a crises humanitarias.

A Unidade Médica Brasileira (Bramu) iniciou uma avaliacdo
do acesso a diagndstico e tratamento para a doenca de Cha-
gas em seis estados brasileiros. O levantamento continuara
ao longo de 2016 em parceria com a Fiocruz a fim de sub-
sidiar reflexdes que contribuam para melhorias na atencao
a salde dessa populacao. Além disso, os profissionais da
Bramu ofereceram apoio técnico e estratégico a projetos em
nove paises, sobretudo na area relacionada com Outras Situ-
acdes de Violéncia (0SV) e doencas emergentes. Apds peticdo
lancada por MSF-Brasil, que reuniu mais de 27 mil assina-
turas, o Instituto Bio-Manguinhos/Fiocruz se comprometeu
a ampliar pesquisas e testes de termoestabilidade da vacina
conjugada contra sarampo e rubéola que esta produzindo.

Durante o ano, MSF-Brasil ajudou também a ampliar o conhe-
cimento sobre crises humanitarias e aproximou ainda mais
0 publico brasileiro de nosso trabalho. A exposicdo itinerante
“Caminhos da Vacina” passou por Belo Horizonte, Porto Alegre,
Rio de Janeiro e Sao Paulo; quase 8 mil pessoas foram conferir
os desafios de nossas equipes para realizar campanhas de
vacinacdo em alguns dos locais mais remotos do mundo. Além
disso, realizamos palestras, exibicoes de filmes e debates em
26 cidades do Brasil. Para marcar a data do bombardeio de
nosso hospital de trauma em Kunduz, no Afeganistao, reali-
zamos um ato na praia de Copacabana em novembro, quando
diversos profissionais e apoiadores de nossa organizacao se
reuniram em homenagens as vitimas do ataque.

Embaixadores MSF-Brasil*

Alberto de Faria Jeronimo Leite, Alex Pardellas Pereira, Antonino
Russo Junior, Barbara Alves de Lima Magalhaes, Basile George
Pantazis, Carlos Alberto Carvalho de Oliveira, Carlos Alberto da Costa,
Carlos Alberto Filgueiras, Carlos Henrique Chiossi, Cassio Eugenio
Garcia, Ceres Maria V de Mello Lima e Silva, Dacio Aguiar de Moraes
Neto, Dario Grechi Goulart, Eduardo Pires Simoes, Eliana Fernandes,
Elsia Maria Badofszky, Fernanda Franciulli de Araujo, Giancarlo Bibas,
Gilberto da Silva Coelho, Giorgio de Angeli, Gustavo Ribeiro Barnabé,
Henrique de Loyola Rodrigues Alves, Jane Hunnicutt Moreira Laub,
Jose Carlos Oiticica Bandeira, Juan Pablo de Jesus Pereira, Katia
Correa Lazera, Luciano Garcia Rossi, Luiz Carlos Cintra, Luiz Eduardo
Almeida de Oliveira, Magdalena Olivastro, Marcelo da Silva Pedro,
Marcilio Teixeira Marinho Filho, Marcos Antonio Rossi, Marcos de
Queiroz Bogado Leite, Maria Aparecida Meireles, Maria Cecilia
Fagundes Ramos, Maria Henriqueta Lindenberg do Monte, Maria Luiza
de Castro Andrade, Nawfal As Assa Mossa Alssabak, Norma Quintella,
Paulo Iwao Hashimoto, Paulo Lopes, Renata Pereira Meireles, Ricardo

Se nao fosse a contribuicao de nossos doadores, certamen-
te ndo teriamos conseguido alcancar tantas conquistas.
Alegra-me imensamente que, em 2015, 284.543 brasileiras
e brasileiros tenham se disposto a nos ajudar a salvar vidas.
Diante das diversas emergéncias no mundo todo, agradeco
seu apoio e espero que continue conosco também nos pro-
ximos anos.

Joanne Liu - Presidente Internacional de MSF

Jérome Oberreit - Secretario-geral Internacional de MSF
Susana de Deus - Diretora-geral de MSF-Brasil

Receitas e despesas

Receitas

Doacdes irrestritas R$ 104.391.239

Doacdes restritas R$ 3.134.580
Material didatico dengue e Chagas R$ 14.580
Burundi R$ 3.027.897
Guiné R$ 10.000
Libano R$ 81.9647
Sudao do Sul R$ 136
Outras receitas R$ 1.713.110

Total
Despesas

R$ 109.238.929

Recursos destinados a projetos R$ 76.206.020

Outras atividades humanitarias R$ 762.262
Unidade Médica Brasileira (Bramul) R$ 1.180.593
Advocacy R$ 281.177
Comunicacao R$ 2.698.110
Recursos humanos para projetos R$ 1.648.439
Captacao de recursos R$ 21.842.986
Administracao R$ 4.619.341

Total R$ 109.238.929

As informacdes referentes a atuacdo de MSF em 69 paises descritas
neste material sdo uma versao reduzida da publicacdo internacional.
O conteludo, na integra, esta disponivel em <www.msf.org.br>.

H Bammann, Salim Cafrune Elahel, Sergio Guatelli, Sergio Sieberer,
Shu Su Yen, Susy Aparecida Serrao, Telma Racy, Werner Martins Vieira.

Parceiros e apoiadores corporativos

ABIH-RJ, Adsumus Servicos Informacionais, Artur Lopes & Associados
Assessoria Empresarial Ltda., Azul Linhas Aéreas, Associacao Bem-
Te-Vi Diversidade, Bomax no Brasil Equipamentos Industriais Ltda.,
Bravura e Fortuna Participacoes Ltda., Café ExportIndistriae Comércio
Ltda., Companhia Bozano, Companhia de Seguros Alianca da Bahia,
Consesp, Dream Factory, Ecosilva Comércio Servico Gerenciamento de
Aparas Eireli, Eduardo Antonio Lucho Ferrao Advogados Associados,
Empiricus, FS Company, Globosat, Grupo Api, Grupo Icatu Seguros,
Hotel Emiliano, Industria de Motores de Anauger S/A, IndUstria e
Comércio Barcha Ltda., Infoglobo, Inox-Tech Servicenter, Itabus,
JCDecaux, KPMG, Lello Participacdes Ltda., Madrugao Comeércio de
Suplementos Alimentares Ltda., Multifranqueadora Ltda., Multiplus,
Ok Imdveis Ltda., Outback Steakhouse, Pianheri e Comercial Assuncao
Ltda-me., Rede Internacional de Universidade Laureate, TAM.

*0 titulo Embaixadores foi criado para reconhecer e retribuir a expressiva contribuicao de um grupo de doadores brasileiros. Os embaixadores citados autorizaram a
divulgacao de seus nomes. Para mais informacdes, acesse www.msf.org.br/campanha-embaixadores.
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Afeganistao

Em 3 de outubro de 2015, o hospital de trauma de MSF em
Kunduz foi destruido por um ataque aéreo no qual 42 pessoas
foram mortas. Até o momento em que este relatdrio foi para
a grafica, MSF ainda ndo havia decidido sobre a retomada
das atividades e estava no processo de analise e compreen-
sdo das circunstancias do ataque. A organizacao busca um
acordo explicito com todas as partes do conflito, incluindo as
autoridades afegas e as Forcas Armadas dos Estados Unidos,
para que nao haja interferéncia militar ou uso da forca contra
instalacoes médicas, profissionais, pacientes ou ambuladncias
e para que MSF possa oferecer cuidados com seguranca. MSF
abriu o hospital em Kunduz em 2011 com o objetivo de prestar
atendimento cirurgico a vitimas de traumas e pessoas feridas
pelo conflito. Era o Unico centro do tipo em todo o nordeste do
Afeganistao, mantido de forma independente por MSF. O hos-
pital de 84 leitos atendia moradores de Kunduz e de provin-
cias vizinhas. Entre janeiro e agosto, mais de 2.400 pacientes
foram admitidos, a maioria ferida em acidentes de transito
ou domésticos, e 12% apresentavam ferimentos causados por
explosoes, tiros ou bombardeios. No mesmo periodo, MSF
realizou 18.088 consultas ambulatoriais e 4.667 intervencoes
cirtirgicas. Nas trés semanas apés o anuncio da “temporada
de combates” anual, tratou 204 pacientes com ferimentos de
guerra; 51 deles eram mulheres e criancas. Em junho, abriu
uma clinica de estabilizacao em Chahardara, a 15 quildmetros
da cidade de Kunduz, pois as pessoas estavam com dificul-
dade de acessar o centro de trauma por causa do conflito e
de bloqueios na estrada. Em 1° de julho, homens das Forcas
Especiais Afegas entraram no complexo hospitalar de MSF,
atacaram e ameacaram nossos profissionais e detiveram
trés pacientes. Depois de uma hora, os homens soltaram os
pacientes e sairam do hospital. MSF condenou esse incidente
como uma violacao inaceitavel do direito internacional huma-
nitario. No hospital de Ahmad Shah Baba, no leste de Cabul,

AFEGANISTAQ ¢

MSF concentrou seu apoio na modernizacao das instalacoes.
Junto ao Ministério da Salde, garante o tratamento de des-
nutricdo, atendimento pediatrico, planejamento familiar, ati-
vidades de promocdo de salde e vacinacées, bem como apoia
o programa de tratamento de tuberculose (TB). Em parceria
com a International Psychosocial Organization, MSF presta
servicos de salde mental e aconselhamento psicossocial. Em
média, foram realizados 1.400 partos por més e 16.654 con-
sultas de pré-natal. Em locais remotos dos suburhios do leste
de Cabul, mais de 5.370 mulheres gravidas foram vacinadas e
6.721 criancas com menos de 5 anos de idade foram avaliadas
para deteccao de desnutricao. MSF manteve a maternidade no
hospital de Dasht-e-Barchi, no oeste de Cabul, inaugurada em
2014. Naquele ano, foram realizados 10.727 partos normais e
558 cesarianas, e 1.303 bebés foram internados na unidade
neonatal. No fim do ano, até 300 mulheres eram admitidas
na enfermaria por semana, e 40 bebés nasceram por dia. O
hospital-maternidade de Khost tem o objetivo de reduzir as
mortes maternas da provincia, oferecendo cuidados neona-
tais e maternos gratuitos de alta qualidade. Em 2015, cerca de
um em cada trés nascimentos da provincia de Khost ocorreu
no hospital maternidade de MSF e, em dezembro, os partos
atingiram um recorde de cerca de 58 por dia e 1.733 por més.
O hospital Boost, em Helmand, continuou operando, apesar
dos confrontos nos arredores de Lashkargah. Em 2015, MSF
iniciou ampla reforma no hospital, e até o fim do ano 12.721
bebés tinham nascido ali. MSF apoia o hospital com cirurgia,
medicina interna, servicos de emergéncia e tratamento inten-
sivo. Em meados de 2015, comecou a auxiliar no diagndstico
e acompanhamento de pacientes com TB, e 181 pacientes
iniciaram o tratamento de primeira linha. A desnutricao con-
tinua sendo uma das principais causas da mortalidade infantil
na regido, e o centro de nutricdo terapéutica intensiva tratou
2.281 criancas. MSF atua no pais desde 1980.
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Africa do Sul

Em Khayelitsha, MSF continua cuidando de criancas com
HIV que nao respondem ao tratamento, além de prestar
suporte a jovens e gestantes soropositivos. Equipes também
oferecem teste e tratamento para HIV e tuberculose (TB). No
programa para o tratamento de HIV-TB em KwaZulu-Natal,
MSF testou mais de 60 mil pessoas, distribuiu 750 mil
preservativos e realizou circuncisao em 3.600 homens que
escolheram se submeter ao procedimento, que reduz o risco
de transmissao do HIV. Em Rustenburg, onde se estima que
uma em cada trés mulheres tenha sido estuprada em algum
momento, MSF inaugurou um centro de tratamento médico
e psicoldgico para sobreviventes de violéncia sexual. Em
abril de 2015, uma equipe do projeto em Eshowe ofereceu
cuidados médicos e psicossociais e levou dgua e saneamen-
to para mais de 7 mil imigrantes vitimas de violéncia em
Durban. MSF também participa de uma campanha pelo fim
da ruptura de estoques de medicamentos. Um relatdrio da
campanha revelou que a escassez de medicamentos em
clinicas do pais representa uma ameaca a saude publica
e ao progresso alcancado no programa antirretroviral sul
-africano. MSF atua no pais desde 1999.

Armenia

Para responder a epidemia de tuberculose (TB) no pais e ao
maior numero de pessoas que sofrem com a forma multirre-
sistente da doenca, MSF comecou a oferecer apoio ao Cen-
tro Nacional de Controle da TB da Arménia (NTCC) em 2005.
Atualmente, a organizacdo trabalha em sete regides do pais,
bem como em prisdes. Ao final de 2015, 226 pacientes com
tuberculose resistente a medicamentos (TB-DR] estavam em
tratamento em instalacdes apoiadas por MSF. Em novembro,
MSF também ajudou o NTCC a retomar as cirurgias toraci-
cas no hospital central para pacientes com TB. Desde 2013,
MSF tem apoiado o Ministério da Salde local na introducao
dos medicamentos bedaquilina e delamanida, e entre abril
de 2013 e dezembro de 2015 81 pacientes com as formas
multirresistente e ultrarresistente a medicamentos da do-
enca (TB-MDR e TB-XDR, respectivamente) comecaram o
tratamento com tais medicamentos. MSF estd mudando o
foco do suporte aos tratamentos “convencionais” de TB para
a gestao do tratamento de pacientes com TB-MDR e TB-XDR
ao receber novos medicamentos para TB. Isso faz parte da
parceria endTB, financiada pela Unitaid. MSF atua no pais
desde 1988.
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Argelia

Em 2015, MSF inaugurou um novo programa para ampliar a
disponibilidade de tratamento de HIV para grupos de pessoas
vulneraveis, como imigrantes, usuarios de drogas intraveno-
sas e profissionais do sexo. MSF esta atuando junto a orga-
nizacoes argelinas em centros mantidos pelo Ministério da
Saude e por outros parceiros, incluindo um em Annaba. Os
objetivos do projeto sao aumentar a conscientizacao sobre
estratégias de prevencao de HIV; realizar testes na comuni-
dade; criar vinculos fortes com centros de referéncia de HIV
para oferecer-lhes suporte técnico; e doar equipamentos
laboratoriais. A equipe também apoia a descentralizacao do
tratamento. MSF atuou na Argélia pela primeira vez em 1998.

Bielorrussia

MSF inaugurou seu primeiro projeto na Bielorrussia, onde a
incidéncia de tuberculose resistente a medicamentos (TB-DR)
é extremamente alta. Estima-se que mais da metade dos pa-
cientes com TB do pais tenham a variante multirresistente
da doenca (TB-DR]. MSF oferece apoio ao Ministério da Sau-
de em trés dispensarios de TB na capital, Minsk, e atua em
um centro de hospitalizacao em Volkovichi para aprimorar o
tratamento ambulatorial de TB-DR. Mais de 100 pacientes
com TB receberam diagndstico anterior ao tratamento, tra-
tamento com sessdes de aconselhamento e apoio alimen-
tar para ampliar o tempo de permanéncia. Doze pacientes
com tuberculose ultrarresistente a medicamentos (TB-XDR)
foram tratados com os novos medicamentos bedaquilina e
delamanida. MSF atua no pais desde 2015.

Bolivia

Uma estratégia integrada com o Ministério da Salde para
o tratamento da doenca de Chagas foi implementada este
ano. MSF esta facilitando o acesso ao tratamento para pes-
soas que sofrem com complicacdes secundarias. Em 2015,
foi iniciada a segunda fase de um projeto de diagnéstico e
tratamento em Monteagudo. Até o momento, 3.286 pesso-
as foram examinadas, das quais 1.186 tiveram confirmada
a presenca de Chagas e 224 iniciaram tratamento. MSF tem
trabalhado com o programa nacional para reforcar a vigilan-
cia comunitaria e ajudou na desinfeccao de residéncias. Este
ano, MSF testou o Emocha, um aplicativo mével que consiste
no envio de SMS gratuito a uma central de informacoes no
caso de deteccao de barbeiros para acionar uma equipe de
controle vetorial. MSF atua no pais desde 1986.



Bangladesh

Muitos refugiados rohingyas que escaparam da violéncia
em Mianmar vivem perto da fronteira com Bangladesh ha
décadas, mas ainda sofrem com a discriminacao e a exclu-
sao do acesso a cuidados. Perto do campo Kutupalong, em
Cox’s Bazar, MSF atendeu cerca de 93 mil pacientes, reali-
zou 2.700 internacoes e 3.300 consultas de saide mental.
Cerca de 16 mil consultas de pré-natal e 5 mil de pds-natal
foram realizadas.

Em Kamrangirchar e Hazaribagh, MSF realizou mais de 8
mil consultas em fabricas e curtumes, e estd buscando am-
pliar o acesso a cuidados para trabalhadores que moram
em favelas. A organizacdo ampliou seu programa de violén-
cia do parceiro sexual e intimo em Kamrangirchar, ofere-
cendo apoio médico e psicoldgico a quase 400 pessoas que
foram estupradas e apoio psicolégico a mais de 700 vitimas
de violéncia do parceiro intimo. Apds concluir com sucesso
uma pesquisa para melhorar o tratamento de leishmanio-
se cutanea pos-calazar, MSF fechou o projeto em Fulbaria,
distrito de Mymensingh. MSF atuou no pais pela primeira
vez em 1985.

Burundi

MSF comecou a atuar na capital, Bujumbura, em abril de
2015 em resposta a violéncia que antecedeu as eleicoes
no pais. Entre maio e julho, 120 pessoas foram atendidas.
A organizacdo também treinou profissionais no tratamento
de vitimas de trauma e doou medicamentos e suprimentos.
Desde julho, mantém um centro de trauma no hospital Ar-
che, em Kigobe, onde atende vitimas de violéncia. Até o fim
do ano, 693 pessoas haviam sido tratadas.

O projeto de malaria em Kirundo foi repassado ao Ministério
da Saude apds a integracao do uso de artesunato injetavel a
politica nacional de tratamento da doenca. Trata-se de um
tratamento mais curto e eficaz do que a quinina e com efeitos
colaterais mais amenos.

Cinco anos apds a inauguracdo, o centro de tratamento de
fistula obstétrica em Urumuri foi repassado ao hospital re-
gional de Gitega. A fistula é uma ruptura no canal vaginal que
causa incontinéncia e até exclusdo social. Desde 2010, MSF
tratou quase 1.800 mulheres com fistula.

MSF atua no pais desde 1992.

Camaroes

Em 2015, milhares de pessoas que fugiram da violéncia do
Boko Haram, na Nigéria, chegaram a Camarodes. Estima-se
que ha 70 mil refugiados e 90 mil deslocados no pais. MSF
prestou atendimento médico e ofereceu servicos de agua e
saneamento em diversas localidades no norte do pais. Cer-
ca de 58 mil pessoas foram vacinadas contra cdlera e téta-
no em agosto. Em Mokolo e Mora, MSF ofereceu cuidados
nutricionais e pediatricos, realizando um total de 12.921
consultas. Em junho, comecou a prestar apoio ao hospital
local de Kousseri. Apds dois ataques suicidas em Maroua
em julho, MSF ajudou autoridades locais a tratar os feridos.

A organizacao continuou a oferecer cuidados a refugiados
centro-africanos e as comunidades locais de Gbiti e Batou-
ri, além de Garoua-Boulal, onde, em julho, repassou suas
atividades no hospital protestante a Cruz Vermelha fran-
cesa apos tratar 1.635 criancas desnutridas. No centro de
nutricao terapéutica de Gbiti, com 90 leitos, mais de 1.800
criancas desnutridas foram tratadas.

MSF atua no pais desde 1984.

Camboja

A resisténcia a artemisinina, o medicamento mais eficaz no
combate a malaria, foi identificada em algumas areas do
pais. A disseminacao da forma resistente da doenca para ou-
tras regides representaria um enorme risco de saude publi-
ca. MSF deu inicio a um projeto que oferece prevencao, diag-
nostico e tratamento na provincia de Preah Vihear. Ao longo
do ano, a organizacdo trabalhou com o Ministério da Saude
e comunidades locais para promover a conscientizacao e au-
mentar a deteccdo do niUmero de casos.

MSF deu inicio ao repasse do ultimo de seus programas de
tratamento de tuberculose (TB) na provincia de Kampong
Cham as autoridades de salde cambojanas e outras organi-
zacbes. Seus profissionais também realizaram trés rodadas
de identificacao de casos ativos de TB nos distritos de Thoung
Khmum e Krouch Chhmar. Embora isso represente o fim da
resposta de MSF a TB no Camboja, foi estabelecido um acor-
do com as autoridades de saude prevendo a inauguracao de
um programa de tratamento para hepatite C em 2016.

MSF atua no pais desde 1979.
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Chade

Até maio, quase 18 mil refugiados nigerianos haviam
chegado ao Chade para escapar do Boko Haram. Milhares
se reuniram, sem qualquer assisténcia, na regido do Lago
Chade. MSF lancou uma resposta em marco e intensificou
suas atividades ao longo do ano.

Em Baga Sola, realizou mais de 33.400 consultas médicas
e quase 900 de salde mental, distribuindo também mais de
2 mil kits de higiene e 660 de purificacao de agua. Em Bol,
clinicas moéveis realizaram mais de 2.700 consultas e dis-
tribuiram 350 kits de higiene e 264 de purificacao de agua.

Em Bokoro, na regidao de Hadjer Lamis, tratou 4.400 crian-
cas no centro de nutricao. Ali, MSF também apoia o pro-
grama de imunizacao do governo, tratando pacientes com
malaria, diarreia e infeccoes no aparelho respiratdrio. Além
disso, garante acesso a agua limpa e organiza atividades de
promocdo de salde.

Em Am Timan, na regidao de Salamat, equipes realizaram
mais de 24.400 consultas ambulatoriais e 4.400 de pré-natal,
tratando 8.100 criancas com malaria e auxiliando 2.100 par-
tos. Cerca de 1.620 voluntarios participaram de atividades de
conscientizacao e realizaram testes para a deteccao do HIV,
e 68 novos pacientes iniciaram tratamento de tuberculose.

Em Moissala, na regidao de Mandoul, foi realizada quimio-
prevencao sazonal da malaria, alcancando cerca de 400
mil criancas. Uma unidade de combate a malaria recebeu
mais de 990 criancas. Ao todo, 28.800 criancas receberam
a vacina oral contra a pélio, e 14 mil, a vacina pentavalente.
Mais de 48 mil criancas foram vacinadas contra o sarampo.

No programa de Abéché, na regido de Ouaddail, MSF reali-
zou 928 intervencdes cirdrgicas. Em abril, 80 mil criancas
foram vacinadas durante um surto de sarampo em Goz
Beida, na regiao de Dar Sila.

O projeto que atendia refugiados centro-africanos em Bi-
toye, na regiao de Gore Sido, e um programa de cuidados
de salde basicos e especializados em Tissi, Dar Sila, foram
encerrados. O programa de pediatria e nutricao em Mas-
sakory, Hadjer Lamis, foi repassado ao Ministério da Saude.

MSF atua no pais desde 1981.
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Colombia

Em 2015, MSF priorizou a oferta de cuidados de salide men-
tal em detrimento de programas relacionados com o conflito
apos reducao da violéncia como consequéncia das negocia-
cdes de paz. As clinicas de MSF em Cauca Pacifico foram
fechadas. Uma equipe de resposta de emergéncia foi estru-
turada para atuar em Narino, Norte de Santander e Uraba,
respondendo a 39 emergéncias por causa do conflito entre
abril e junho, quando o cessar-fogo entre o governo e as Farc
foi suspenso. No municipio de Tumaco, em Narifo, equipes
ofereceram apoio de salide mental a mais de 1.500 pessoas e
cuidados a 240 vitimas de violéncia sexual. Em Buenaventura,
um centro criado para oferecer orientacao a vitimas de vio-
léncia atendeu 1.099 pessoas. MSF atua no pais desde 1985.

Costa do Marfim

Em Katiola, na regiao de Hambol, MSF apoia uma unidade
de cuidados obstétricos e neonatais emergenciais no hospi-
tal regional e administra a maternidade, centros cirurgicos
e leitos da UTI e neonatais. Em 2015, o hospital recebeu 98
mil mulheres em idade reprodutiva, 14.800 gestantes e 14
mil recém-nascidos. Equipes cuidaram de 755 emergéncias
obstétricas, gestacoes de alto risco e partos complicados,
atenderam a 600 emergéncias ginecoldgicas e auxiliaram
em 2.600 partos. Desde maio, MSF tem apoiado unidades de
atendimento neonatal e obstétrico em regides distantes para
ampliar o acesso a cuidados de qualidade. Na segunda me-
tade do ano, 106 mulheres foram tratadas. MSF atua no pais
desde 1990.

Egito

O ndmero de pessoas em fuga que chegam ao Egito aumen-
tou muito em decorréncia do conflito e da instabilidade em
paises como Siria, Iraque, Sudao, Sudao do Sul e Libia. O nu-
mero de pessoas que embarcam em viagens maritimas para
a Europa também cresceu. MSF oferece reabilitacdo, bem
como fisioterapia e apoio social, sobretudo a vitimas de vio-
léncia em seus paises de origem ou durante a jornada até o
Egito. Em 2015, foram admitidos 1.663 pacientes. Foram re-
alizadas quase 2.800 consultas médicas e distribuidos mais
de 2.300 kits de higiene. MSF também propds ao Ministério
da Saude e Populacao e instituicoes médicas egipcias o apoio
aos esforcos nacionais para combater a hepatite C. MSF atua
no pais desde 2010.
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Etiopia

Até maio, MSF manteve uma clinica no campo de refugiados
de Leitchuor e levou clinicas méveis aos campos de transito
de Burbiey e Matar. Reduziu as atividades em Leitchuor
apos relocacao de mais de 40 mil refugiados para Jewi por
causa das inundacoes da estacao das chuvas e agora man-
tém o principal centro de saude de Jewi. Em 2015, foram
conduzidas mais de 19.600 consultas ambulatoriais.

O centro de salde de MSF em ltang, perto dos campos de
Kuce e Tierkidi, realizou mais de 200 mil consultas e tratou
70 mil pacientes com malaria. MSF vacinou 29.196 pessoas
em Kule e 23.317 em Tierkidi contra a meningite. Equipes
ofereceram cuidados nos campos de Pugnido, perto de
Gambella, e mais de 9.700 consultas ambulatoriais foram
realizadas. A terceira fase da vacinacdo em Gambella foi
concluida em fevereiro, com 13.862 criancas vacinadas
contra doenca pneumocacica e 3.376 contra difteria, coque-
luche, tétano e hepatite B.

No centro de recepcao de Dolo Ado e nos campos de re-
fugiados somalis de Buramino e Hiloweyn, mais de 2.800
criancas receberam nutricado complementar, e 1.300
consultas de pré-natal foram realizadas. No hospital de
Degehabur, MSF continuou a oferecer servicos médicos.
Em Jehrar, equipes apoiaram criancas com desnutricao
aguda e pessoas vulneraveis. Na zona de Wardher, MSF
se concentra na saude materno-infantil. Cuidados basicos
de saulde estao disponiveis no centro de salde de Yucub e
nas clinicas madveis. Em 2015, MSF realizou mais de 22.400
consultas ambulatoriais e 2.700 de pré-natal, internou mil
pacientes para tratamento e admitiu quase mil pessoas no
programa de nutricao terapéutica.

A organizagao continuou seu programa para pacientes com
calazar em Abdurafi. Foram realizados testes em mais de
2.500 pessoas, e 315 pacientes infectados foram tratados.
Além disso, 249 pacientes de Abdurafi receberam apoio
nutricional por desnutricao aguda grave.

Em fevereiro, MSF inaugurou um projeto de saide mental
para refugiados eritreus nos campos da regiao de Tigray. Ao

todo, mais de 600 consultas foram realizadas.

MSF atua no pais desde 1984.
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Federacao Russa

A tuberculose resistente a medicamentos (TB-DR) é uma
ameaca a vida na Chechénia, resultado de anos de diagnés-
ticos insuficientes e tratamentos interrompidos. Um progra-
ma abrangente de MSF, incluindo diagnédstico, tratamento e
aconselhamento, é integrado a instalacdes do Ministério da
Saude. Em 2015, MSF repassou a gestao dos pacientes com
tuberculose multirresistente (TB-MDR] ao ministério e se
concentra na forma ultrarresistente (TB-XDR) da doenca.
O programa inclui apoio laboratorial, promocao de saude e
apoio psicossocial.

MSF também mantém um programa de saude mental em
Grozny e em distritos montanhosos, apoiando a unidade
de reanimacao cardiaca do Hospital Emergencial Repu-
blicano de Grozny, por meio da doacao de medicamentos
e equipamentos e de treinamentos em coronariografia e
angioplastia. Em Moscou, ofereceu cuidados basicos de
saude a imigrantes de antigas republicas soviéticas com
acesso limitado a servicos publicos, encaminhando-os para
cuidados especializados em hospitais estatais, quando ne-
cessario. MSF atua no pais desde 1992.

Franca

Em setembro, MSF comecou, junto com Médicos do Mundo,
a oferecer cuidados de salde a cerca de 6 mil refugiados e
imigrantes no acampamento “Selva”, em Calais. A cidade
fica proximo ao Eurotunel, por onde muitos tentam chegar
a Gra-Bretanha usando caminhdes. MSF estruturou um
ambulatério para melhorar as condicoes de trabalho e o
cuidado a pacientes, pois o local é sujeito a inundacdes.
Foram oferecidas consultas médicas, cuidados de enfer-
magem e fisioterapia para 100 a 120 pessoas por dia. MSF
também forneceu dgua e saneamento, montou 66 banhei-
ros quimicos e estruturou um sistema de coleta e gestdo
de lixo. Como as pessoas estavam vivendo em pequenas
tendas vulneraveis ao clima chuvoso e frio, a organizacao
construiu 80 abrigos de madeira.

Em Grande-Synthe, em resposta as péssimas condicoes em
que cerca de 2.500 refugiados e imigrantes estavam viven-
do, MSF estruturou 22 latrinas e dois pontos de distribuicao
de 4gua, e construiu novas instalacdes. Em novembro e de-
zembro, foram realizadas mais de 2.100 consultas médicas
na regiao. MSF atua no pais desde 2015.
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Filipinas

Até junho de 2015, as atividades estabelecidas para ajudar
as comunidades afetadas pelo tufao Haiyan, ocorrido em
2013, foram encerradas. Elas incluiam apoio a cuidados
materno-infantis no hospital provincial de Leyte e a reabili-
tacao de trés hospitais nas ilhas de Leyte e Samar. Durante
o ano, MSF realizou avaliacdes em diferentes locais do pais
para identificar a possivel necessidade de programas de
longo prazo. Como resultado, um programa de salde se-
xual e reprodutiva serd inaugurado na capital, Manila, em
2016. Em colaboracao com a organizacao nacional Likhaan,
ele incluird exames precoces e vacinacao contra o papilo-
mavirus humano (HPV) para evitar o céncer cervical. MSF
atua no pais desde 1987.

Georgia

A Gedrgia apresenta uma das taxas de tuberculose mul-
tirresistente (TB-MDR) mais altas do mundo. Como parte
da parceria endTB, MSF apoia o Ministério da Salde desde
2014 com aintroducao dos medicamentos bedaquilina e de-
lamanida. Entre julho de 2014 e dezembro de 2015, 146 pa-
cientes comecaram o tratamento com bedaquilinae 11 com
delamanida. MSF conduziu os preparativos para um exame
clinico com o objetivo de identificar regimes de tratamento
novos, mais curtos e menos toxicos para pacientes com
TB-MDR, utilizando esses medicamentos. MSF continuou a
facilitar o transporte de amostras de escarro de Abkhasia
para o laboratdrio de TB em Thilisi. Em 2015, foram proces-
sadas 523 amostras. MSF atua no pais desde 1993.

Guiné Bissau

Em 2015, MSF continuou gerindo a ala pediatrica do hospi-
tal regional de Bafata, enquanto outra equipe apoiou quatro
centros de salde rurais. Mais de 30 mil consultas foram
realizadas com criancas de até 5 anos de idade. Em julho,
MSF e o Ministério da Saude vacinaram mais de 28.500
criancas em resposta a um surto de sarampo na regiao.
Entre julho e dezembro, a organizacao realizou campanhas
de conscientizacdo na cidade para evitar a cdlera, que é en-
démica no pais. Durante esse periodo, também ministrou
cursos sobre o tratamento da doenca e a implementacao de
protocolos de saneamento e fornecimento de agua limpa.
Além disso, auxiliou na elaboracao do plano nacional de
resposta a epidemia de Ebola. MSF atua no pais desde 1998.
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Grécia

Mais de 856 mil refugiados e imigrantes chegaram a Grécia
em 2015, hoje o principal ponto de entrada para aqueles
que tentam alcancar a Europa.

Em Lesbos, MSF abriu clinicas nos campos de Moria e Kara
Tepe e montou uma clinica mével no porto, onde milhares
esperavam para viajar para Atenas. Melhorou as instala-
coes de agua e saneamento, promoveu a gestao de residuos
e instalou banheiros quimicos e pontos de 4gua em Moria. A
equipe também organizou o transporte de recém-chegados
até centros de registro, localizados a 70 quildmetros dali.
Em Matamados, MSF abriu um centro de transito, realizou
mais de 16.100 consultas médicas, e 3 mil pessoas recebe-
ram apoio de saude mental.

Em Samos, uma equipe movel recebia pessoas e as trans-
feria ao centro de registro no porto principal. MSF também
distribuiu itens de ajuda humanitaria e uma média de 540
refeicdes por dia no centro de recepcao. Foi a Unica orga-
nizacdo humanitaria presente em Agathonisi, uma ilha
perto de Samos, onde recebia refugiados e fornecia abrigo
e cuidados.

Em Kos, autoridades locais fecharam o campo Captain
Elias. Imigrantes e refugiados tiveram de dormir ao relento
em Kos até MSF montar um campo onde oferecia assistén-
cia junto a outras organizacoes. Em Kos e Leros, realizou
mais de 14 mil consultas, ofereceu apoio de salde mental a
6 mil pessoas e distribuiu 35.358 kits de ajuda.

Em Atenas, MSF realizou 708 consultas médicas no centro
temporario de Eleonas. Vitimas de tortura receberam cuidados
especializados no centro de reabilitacao de Kypseli, em colabo-
racao com a Babel e o Conselho Grego para Refugiados.

No campo temporario de Idomeni, perto da fronteira com a
Antiga Republica lugoslava da Macedonia, realizou mais de
13 mil consultas médicas e sessdes de salide mental para
mais de 14 mil pessoas; doou itens de ajuda humanitaria;
montou abrigos, chuveiros e latrinas para mais de 1.500
pessoas; e manteve a rede elétrica e de saneamento. Quan-
do o campo foi fechado, MSF ofereceu abrigo, cuidados mé-
dicos e distribuiu alimentos e dgua em pontos da estrada
até a fronteira. MSF atua no pais desde 1991.



Guine

Em 2015, MSF continuou a responder a epidemia de Ebola na
Guiné. Em marco, foi testada uma vacina voltada a profissio-
nais de saude que atuam diretamente no combate a doenca
em Conacri, Forécariah e Coyah, e aqueles que estiveram em
contato com novos casos confirmados. MSF estruturou uma
equipe de resposta rapida para viajar para onde ha identifi-
cacao de novos casos, analisando necessidades e propondo
uma abordagem adaptada. O centro de tratamento de Ebola
em Guéckédou foi fechado. MSF inaugurou novos centros em
Nongo e Boké. O fim da epidemia na Guiné foi declarado em
29 de dezembro, mas novos casos foram identificados em
2016. Desde marco de 2014, 3.804 casos foram identificados
e 2.536 mortes, confirmadas.

Muitos guineanos HIV-positivo abandonaram o tratamento
por medo de contrair Ebola em instalacées de salide. MSF
implementou uma estratégia de reabastecimento semestral
de medicamentos (R6M) para que pacientes em condicées
estaveis buscassem seus medicamentos duas vezes ao ano.
Mais de 90% das pessoas incluidas no R6M ainda estavam
em tratamento em marco de 2015.

MSF atua no pais desde 1984.

Honduras

Honduras tem vivido anos de instabilidade politica, econdomi-
ca e social, com um dos indices de violéncia mais altos do
mundo. MSF continuou oferecendo cuidados emergenciais as
vitimas de violéncia em dois centros de saude e no principal
hospital de Tegucigalpa em colaboracdo com o Ministério da
Saude. Em 2015, tratou 1.367 vitimas de violéncia, incluindo
593 vitimas de violéncia sexual, realizando também 1.436
consultas de saide mental. O tratamento para casos de estu-
pro inclui profilaxia pos-exposicdo para evitar a infeccao por
HIV, protecao contra outras doencas sexualmente transmis-
siveis, hepatite B e tétano. MSF também treinou profissionais
médicos para atender vitimas de violéncia sexual.

A pilula do dia seguinte ainda é proibida em Honduras.
MSF advoga pelo acesso das vitimas de violéncia sexual a
cuidados de saude de acordo com os protocolos interna-
cionais e destaca as consequéncias psicoldgicas e médicas
da gravidez resultante do abuso sexual. MSF atua no pais
desde 1974.

HAITI © Shiho Fukada/Panos

Haiti

MSF mantém uma unidade para vitimas de queimaduras no
hospital de Drouillard, hoje o centro nacional de encaminha-
mento para pacientes com queimaduras. Em 2015, foram
feitas mais de 17.550 consultas, incluindo mais de 3.550
intervencoées cirdrgicas, 12.100 sessdes de fisioterapia e
1.600 consultas de salde mental.

Em Tabarre, o hospital de Nap Kenbe de MSF atendeu mais
de 13 mil pacientes emergenciais, realizou mais de 6.400
intervencoes cirlrgicas e ofereceu apoio social e de saude
mental e fisioterapia para reabilitacao.

O centro de estabilizacdo e emergéncia de MSF em Martis-
sant, que oferece servicos 24 horas, atendeu 50 mil pacien-
tes. Destes, 30 mil receberam tratamento para traumas aci-
dentais, e 5 mil, para traumas violentos. O restante sofria de
queimaduras, complicacdes obstétricas e outros ferimentos.

Avioléncia sexual e de género recebe pouca atencao no Haiti.
Em maio, MSF abriu a clinica Pran Men'm, que oferece os
cuidados emergenciais necessarios durante as 72 horas
apds um episédio de violéncia, além de cuidados médicos
e psicolégicos de longo prazo. Mais de um terco dos 258
pacientes tinha menos de 18 anos.

Localizado no bairro de Delmas 33, em Porto Principe, o
Centre de Référence des Urgences en Obstétrique (CRUO, na
sigla em francés) de MSF oferece servicos como atendimento
po6s-natal, planejamento familiar, prevencao a transmissao
do HIV de mae para filho, atendimento neonatal e apoio de
salide mental. MSF realizou mais de 18.300 consultas e 6 mil
partos, e recebeu 2.500 bebés e 144 gestantes com célera.

Mais de 2.300 pacientes foram recebidos no centro de trata-
mento de célera (CTC) de Diquini, em Delmas, mantido por
MSF em parceria com o Ministério da Saude, e cerca de 750
foram tratados no CTC Delmas Figaro. MSF fechou o CTC
de Martissant, mas ainda realiza atividades de resposta e
vigilancia.

O hospital de Chatuley, em Léogéane, construido com con-
téineres em 2010 como ampliacdo de uma resposta inicial
ao terremoto, foi fechado. Em 2015, a equipe ajudou em 747
partos, recebeu 300 bebés e tratou 60 criancas. MSF atua no
pais desde 1991.
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lémen

Até o fim do ano, a Organizacdo das Nacdes Unidas (ONU]
estimava que 2.800 pessoas haviam sido mortas e cerca de 2,5
milhoes deslocadas internamente por causa da guerra civil no
pais. O sistema de saude foi dizimado: os profissionais médicos
fugiram do pais, instalacdes foram destruidas, e suprimentos
médicos, cortados. Um hospital que MSF apoia foi destruido
em Haydan, provincia de Saada, em 26 de outubro. A retomada
do trabalho s¢ foi possivel em dezembro com o uso de uma
parte ndo danificada do edificio. Outro ataque atingiu uma
clinica em Al-Houban, provincia de Taiz, em 2 de dezembro,
ferindo nove pessoas. Em maio, uma equipe comecou a atuar
no hospital de Al Jomhouri, na cidade de Saada, fornecendo
cuidados para uma populacao de cerca de 700 mil pessoas.
Mais de 6.110 pacientes foram atendidos na emergéncia, e
mais de 2.900 cirurgias, realizadas. Em novembro, outra equi-
pe comecou a apoiar o hospital de Shiara, no distrito de Razeh.
Mais de cem partos foram auxiliados por semana, e mais de
mil pacientes, atendidos na emergéncia. Um conflito intenso
eclodiu na provincia de Ad Dhale em abril, mas foi cessado em
agosto, quando a frente de batalha se dirigiu para Ibb. MSF
ampliou o suporte aos hospitais do Ministério da Salde e a
clinicas de cuidados basicos, como Al Salaam e Al-Azarig.
Equipes realizaram mais de 60 mil consultas ambulatoriais e
de emergéncia, mais de 700 procedimentos cirdrgicos e cerca
de mil encaminhamentos. Entre marco e julho, Aden viveu sob
intenso combate. No distrito de Sheikh Othman da cidade de
Aden, MSF continuou a manter o centro de trauma, e muitos
dos pacientes eram criancas feridas por minas terrestres e
bombas nao explodidas. Equipes realizaram 7.778 consultas
de emergéncia e 4.300 intervencoes cirlrgicas ligadas a
violéncia. A cidade de Taiz é palco de confrontos intensos
desde julho. Habitantes ficaram presos em um territério
sitiado, e em agosto foi iniciado um bloqueio aos suprimentos
médicos. MSF doou materiais para hospitais dos dois lados
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da frente de batalha e realizou mais de 15.400 consultas de
emergéncia, 6.800 consultas para pessoas com ferimentos
de guerra, 1.100 intervencdes cirdrgicas e 10.900 curativos.
Em novembro, MSF abriu um hospital materno-infantil no
bairro de Al-Houban, onde realizou cerca de 7.800 consultas
ambulatoriais e 7.500 de emergéncia. MSF continua seu
projeto no hospital de Al-Salam. Quando o acesso a cuida-
dos foi reduzido em outras unidades médicas, a organizacao
ampliou as atividades no hospital de Amran, realizando 3 mil
intervencoes cirurgicas e 28.200 consultas de emergéncia.
Mais de 5.500 pacientes deram entrada no hospital, e mais
de 2.900 partos foram realizados. MSF apoiou o centro de
saude de Huth, concluindo 9.300 consultas de emergéncia.
O deslocamento de pessoas aumentou e MSF comecou a
conduzir clinicas maveis, além de ajudar com atividades
ligadas a agua e saneamento em Khamir e Huth. Em maio,
MSF abriu um projeto para apoiar o centro de sadde de Beni
Hassan e usou clinicas moéveis para dar assisténcia a 15 mil
pessoas deslocadas internamente. A equipe realizou con-
sultas ambulatoriais e distribuiu itens de ajuda humanitaria
e 240 mil litros de agua por dia. Em julho, o programa foi
transferido para o hospital do distrito de Abs para que a po-
pulacao tivesse acesso a servicos como emergéncia, cuida-
dos maternos e cirurgia. Desde agosto, MSF apoia o hospital
de Jamoorhi, na cidade de Hajjah, e mais de 4.550 pacientes
foram recebidos na emergéncia. Em Sana’a, no hospital de
Al Gumbhuri, ofereceu tratamento antirretroviral para 770
pessoas com HIV. Dois ciclones atingiram a costa sudeste
do Iémen em novembro. MSF estabeleceu uma clinica mével
em Mukalla, Hadramout, onde cerca de 300 consultas foram
realizadas. Houve distribuicao de cobertores, galoes e kits de
higiene para 200 familias deslocadas. No distrito de Borom, a
equipe montou 14 tanques para o fornecimento de dgua para
mais de 400 familias. MSF atua no pais desde 1994.



f- LR
Sami Siva A

. INDIA

India

MSF continua operando clinicas mdveis semanais no sul de
Chhattisgarh e em Andhra Pradesh e Telangana em respos-
ta ao conflito. Foram realizadas mais de 56.400 consultas,
e mais de 13.800 pacientes com malaria foram tratados.
Em Chhattisgarh, o centro de salde materno-infantil do
distrito de Bijapur oferece cuidados obstétricos, neonatais
e pediatricos.

A clinica de MSF em Mumbai atende pessoas com HIV,
tuberculose resistente a medicamentos (TB-DRJ, hepatites
B e C e casos de coinfeccao. Em Manipur, estado com um
dos mais altos indices de HIV do pais, MSF comecou a tratar
pessoas com HIV coinfectadas com hepatite C, que repre-
sentam mais de 25% dos casos. O programa de cuidados
integrais para pessoas com HIV-TB teve continuidade em
Churachandpur, Chakpikarong e Moreh.

O calazar é endémico no distrito de Vaishali de Bihar. Apés
esforcos de MSF, em outubro de 2014 o governo adotou a
anfotericina B lipossomal em dose Unica como principal
linha de tratamento. Em 2015, a organizacao tratou 582
pacientes com calazar, metade do nimero do ano anterior.
Em novembro, foi criado um projeto de gestao de febre no
hospital do distrito de Asansol, em Bengala Ocidental, em
colaboracao com o departamento estadual de saude. MSF
tratou 178 criancas com febre aguda, cujas causas comuns
sao doencas como dengue e chikungunya.

Os programas de saude mental foram mantidos em diver-
sos distritos na Caxemira. Um novo centro de tratamento
para vitimas de violéncia sexual e baseada em género foi
aberto em Déli. A clinica Unmeed Ki Kiran, no norte da cida-
de, oferece cuidados médicos a pessoas que tenham sofrido
violéncia sexual ou estejam sujeitas a violéncia doméstica,
inclusive criancas. MSF distribuiu 500 kits de higiene e 500
kits para abrigo, além de mil mosquiteiros, para familias
deslocadas por enchentes em Chennai. Em agosto, repas-
sou seu projeto de nutricao apés o atendimento comunitario
ser integrado com éxito ao sistema publico de salde. Entre
2009 e 2015, mais de 17 mil criancas com menos de 5 anos
de idade que sofriam de desnutricao aguda foram tratadas.

MSF atua no pais desde 1999.
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Iraque

Ha mais de 3,2 milhdes de iraquianos deslocados pela vio-
léncia. Em 2015, MSF ampliou suas atividades no pais para
oferecer atendimento a familias deslocadas, comunidades
anfitrids empobrecidas e refugiados sirios em 11 provincias:
Dohuk, Erbil, Sulaymaniyah, Ninive, Kirkuk, Salaheddin,
Diyala, Bagda, Najaf, Karbala e Babil.

Em Dohuk, realizou 21.775 consultas para deslocados
abrigados em edificios inacabados. Depois que eles foram
transferidos para acampamentos com servicos médicos,
mudou seu foco para o distrito de Tal Afar, em Ninive, onde a
infraestrutura médica havia sido destruida. Equipes moveis
realizaram 19.505 consultas. MSF operou clinicas moveis
entre as cidades de Mossul e Erbil, e estabeleceu uma
unidade cirurgica emergencial. Equipes méveis ofereceram
atendimento basico e de saiide mental em Kirkuk e em seu
entorno. No total, as equipes realizaram 48.895 consultas.

Em Karbala, Najaf e Babil, MSF realizou mais de 1.500
sessoes individuais de salde mental, e 9.220 pessoas parti-
ciparam de sessdes psicossociais em grupo. A organizacao
treinou profissionais do Ministério da Salde e professores no
atendimento de satide mental. As atividades em Bagda come-
caram em marco no distrito de Abu-Ghraib, com uma clinica
moével atendendo a comunidade local e aos deslocados.

Desde maio de 2012, MSF oferece servicos médicos no
campo de Domeez, onde vivem 40 mil refugiados sirios. Nos
campos de Sulaymaniyah e Arbat, realizou atividades de
promocao de saude, dgua e saneamento. Em Erbil, psico-
logos e psiquiatras de MSF ofereceram apoio a refugiados
sirios nos campos de Kawargosk, Gawilan e Darashakran.

Em setembro, MSF respondeu a uma epidemia de cdlera na
regiao central do Iraque. Realizou avaliacoes dos servicos
de agua e saneamento e ofereceu apoio ao Ministério da
Salde com treinamento, promocao de saude e atividades
de higiene e controle de infec¢ao nos hospitais que lidaram
com a epidemia. Desde agosto de 2006, médicos iraquianos
tém encaminhado vitimas de violéncia para o hospital de
cirurgia reconstrutiva de MSF em Ama, Jordania.

MSF comecou a atuar no pais em 2003.
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Ira

Apesar de melhorias nos servicos de salde, muitos no Ira
ainda tém dificuldade de acesso ao tratamento do qual ne-
cessitam. Em resposta, MSF mantém desde 2012 um centro
de salide em Darvazeh Ghar, uma das areas mais pobres de
Teera, cujo objetivo é reduzir a incidéncia de doencas entre
mulheres vulneraveis e criancas com menos de 15 anos de
idade. Sao oferecidos cuidados médicos e psicolégicos, bem
como apoio social a ex-dependentes quimicos (incluindo
criancas) e suas familias, gestantes, trabalhadores da indus-
tria sexual, criancas envolvidas no trabalho infantil e outras
pessoas em situacao marginal. Em 2015, foram realizadas
6.583 consultas ambulatoriais, 1.899 consultas ginecoldgicas
e obstétricas e 1.742 consultas de salde mental. Atencao
especial foi dedicada aos grupos em situacao de maior risco
de contrairem infeccoes e doencas sexualmente transmissi-
veis, como o HIV, a hepatite C e a tuberculose. Este ano, 764
sessoes voluntarias de aconselhamento e diagndstico para
HIV foram realizadas.

MSF atua no pais desde 1990.

Jordania

Desde o inicio do conflito na Siria, a Jordania recebeu mais
de 600 mil refugiados sirios. Em 2015, MSF expandiu um
projeto que oferece tratamento para doencas cronicas.
Em Irbid, realizou mais de 20 mil consultas. Um projeto
de maternidade e saldde neonatal foi transferido para um
hospital especializado, onde a equipe recebeu mais de
3.900 gestantes e realizou 3.400 partos e consultas de
salde mental para 274 pacientes. A unidade de terapia
intensiva neonatal foi ampliada, recebendo 498 bebés. No
hospital de Ar Ramtha, MSF tratou 863 sirios feridos, dos
quais 315 foram encaminhados para cirurgia, e realizou
mais de 1.600 sessoes individuais de aconselhamento. Na
instalacao pos-operatdria de MSF no campo de refugiados
de Zaatari, foram realizadas mais de 1.540 sessoes psi-
cossociais. O projeto de cirurgia reconstrutiva em Ama foi
transferido para um novo hospital, e MSF realizou mais de
880 intervencdes cirdrgicas. Ali, abriu um laboratério de
microbiologia para aprimorar o tratamento de infeccoes
resultantes de ferimentos.

MSF atua no pais desde 2006.
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Italia

Ha muito tempo, a Italia é ponto de chegada de imigrantes
e refugiados. Em 2015, MSF apoiou a agéncia de satde da
provincia de Ragusa, na Sicilia, com a avaliacdo médica das
pessoas que desembarcavam e ofereceu cuidados 24 horas.
Ali, lancou um programa de salide mental em 16 centros de
recepcao e realizou 1.052 consultas individuais e 69 sessoes
em grupo para 549 pessoas. Imigrantes e refugiados que
haviam enfrentado viagens traumaticas e dificeis também
receberam primeiros socorros psicolégicos na chegada a
Sicilia. Uma equipe ficou de sobreaviso para atuar em por-
tos da Italia até 72 horas depois de receber um alerta e foi
acionada 14 vezes em oito locais, auxiliando 2.500 pessoas.

No primeiro centro de recepcao de Pozzallo, na Sicilia, MSF
realizou mais de 3 mil consultas médicas. Em 2015, advo-
gou continuamente por mudancas no sistema de recepcao
italiano. Em novembro, foi lancado um relatério detalhando
problemas no principal centro de recepcao em Pozzallo,
como superlotacao e condicdes de higiene precarias, e com
recomendacoes para melhorias. Nenhuma mudanca foi
feita, e no fim do ano MSF encerrou as atividades no centro.

Em Roma, MSF prestou primeiros socorros psicolégicos a
imigrantes e refugiados em um centro provisdrio mantido
por ativistas da sociedade civil. Forneceu informacoes a
6.540 pessoas, realizou sessoes individuais ou em grupo
de salde mental para 903 pessoas e 79 consultas psicolé-
gicas individuais.

Em colaboracao com a organizacao Medici Contro la Tor-
tura, a organizacao inaugurou um centro que oferece as-
sisténcia médica, psicoldgica, social e juridica a qualquer
imigrante, refugiado ou solicitante de asilo que tenha sido
torturado ou esteja sujeito a violéncia direcionada. Mais de
340 consultas foram feitas.

Em Gorizia, uma equipe oferecia cuidados médicos, abrigo
e assisténcia a centenas de refugiados. Em dezembro, MSF
abriu um centro temporario no local, onde trabalhava em
colaboracao com o servico de salde local e a Cruz Verme-
lha, e distribuia itens de ajuda. Nas trés primeiras semanas
do projeto, mais de 200 pessoas receberam abrigo.

MSF atua no pais desde 1999.
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Em novembro de 2015, MSF repassou todos os seus projetos
ao governo. Durante quase 10 anos no pais, a organizacao
ofereceu cuidados de salde materna, planejamento familiar e
tratamento de HIV.

No hospital de St. Joseph, em Roma, bem como em seis clini-
cas de salde, MSF ofereceu planejamento familiar e cuidados
de saude pré e p6s-natais. Em um ano, o nimero de mulheres
dando a luz nesse hospital aumentou 45%. Em 2015, a média
mensal de partos realizados ali foi de 130. MSF também
preparou profissionais locais para prestar cuidados integrados
a pessoas que sofrem com a coinfeccao de HIV-tuberculose.
Conselheiros locais e profissionais comunitarios de salde
iniciaram e acompanharam o tratamento antirretroviral (Tarv).
No momento da saida de MSF, mais de 80% das pessoas na
primeira linha do Tarv tinham atingido carga viral indetectavel.
O Unicef assumiu a oferta de cuidados maternos gratuitos no
hospital de St. Joseph, e MSF continua a defender a implemen-
tacdo de cuidados maternos gratuitos por todo o pais. MSF
atua no pais desde 2006.

Libia

Em 2015, por causa do controle do grupo Estado Islamico
sobre diversas cidades e de combates entre faccdes poli-
ticas, tornou-se extremamente dificil manter estoques de
medicamentos e material médico no pais. Profissionais de
saude internacionais deixaram a Libia, e hospitais e clinicas
deixaram de funcionar normalmente. MSF doou medica-
mentos e vacinas aos hospitais de Al-Beyda e Al-Marj, e
melhorou as condicdes de higiene no hospital de Al-Qubba.
Também doou insumos para o comité local de crise em
Al-Marj, proximo da costa do Mediterraneo, para ajudar a
lidar com os corpos que chegavam a praia — pessoas que
se afogaram na tentativa de cruzar o mar.

Com a continuidade do conflito em Benghazi, MSF am-
pliou a capacidade do hospital de Al-Abyar de estabilizar
os feridos. Doou medicamentos aos trés Unicos hospitais
em funcionamento em Benghazi, fez doacoes a centros de
diabetes e doencas renais e distribuiu alimentos a 2.400
familias deslocadas em parceria com uma ONG libia. Em
novembro, MSF comecou a apoiar o hospital de Zuwara, no
oeste da Libia. MSF atua no pais desde 2011.
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Libano

Desde o comeco da crise da Siria em 2011, estima-se
que mais de 1,5 milhdo de refugiados sirios e refugiados
palestinos da Siria tenham chegado ao Libano. O pequeno
pais luta para atender as enormes necessidades médicas
e humanitarias dessas pessoas. MSF continua a oferecer
cuidados de salde basica e reprodutiva, atividades de pro-
mocao de salde, aconselhamento e tratamento de doencas
cronicas a libaneses vulneraveis e a refugiados sirios, tendo
realizado 126 mil consultas ambulatoriais e 768 partos.
No sul de Beirute, MSF atua em Shatila, um campo de
refugiados palestinos criado em 1949 e aonde chegaram
recentemente refugiados palestinos da Siria e refugiados
sirios. Os cuidados oferecidos abrangem salde béasica para
criancas com menos de 15 anos de idade, tratamento de
doencas cronicas, servicos de apoio a salde mental e um
centro de saude para mulheres que auxilia cerca de 170
partos por més.

No bairro de Abu Samra, em Tripoli, MSF também oferece
servicos de salde reprodutiva, tratamento de doencas
agudas e cronicas, vacinacoes de rotina e aconselhamento.
Nos distritos de Jabal Mohsen e Bab el Tabbaneh, oferece
tratamento de doencas agudas, servicos de satde reprodu-
tiva e aconselhamento para a populacao local.

Em janeiro, MSF distribuiu itens de inverno para cerca de
4.700 refugiados sirios no distrito de Akkar em resposta
a uma forte tempestade e temperaturas abaixo de zero. A
organizacao passou a atuar na cidade de El Abdeh tratando
doencas cronicas e agudas e oferecendo cuidados pré e
pos-natais.

MSF repassou seu programa de salde mental destinado a
populacao palestina da area de Sidon para a Agéncia das
Nacoes Unidas de Assisténcia aos Refugiados da Palestina.
A equipe mudou o foco para atender palestinos do Libano,
refugiados palestinos da Siria recém-chegados e sirios. Ali,
MSF apoiou trés centros de saude, oferecendo tratamento
de doencas agudas e cronicas, cuidados de saude mental e
servicos de salde reprodutiva e materna, além de um siste-
ma de encaminhamento para pacientes com necessidades
de atendimento especializado.

MSF atua no pais desde 1976.
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Liberia

A Libéria foi declarada livre do Ebola em maio de 2015, mas
novos casos foram relatados em julho e novembro. Ao longo
do ano, MSF organizou sessoes de treinamento para isola-
mento e tratamento rapidos em quatro distritos do pais e, em
centros de saude de Monrdvia, ofereceu apoio a melhoria das
medidas de controle e prevencao de infeccoes.

Em Monrdvia, MSF repassou uma unidade de transito de
Ebola ao International Rescue Committee e o centro de tra-
tamento de Ebola (CTE) ao Ministério da Saude. Durante os
primeiros meses do ano, 81 pacientes passaram por triagem
e sete deles foram diagnosticados com Ebola. Estima-se que
haja cerca de mil sobreviventes de Ebola em Monrodvia e no
condado de Montserrado, que sofrem com dores nos olhos e
nas articulacoes e com o estigma. MSF abriu uma clinica de
sobreviventes em Monrdvia, que oferece atendimento ambu-
latorial e consultas de salde mental, além de ter realizado
mais de 500 encaminhamentos. Também trata pacientes que
nao sao formalmente identificados como sobreviventes e,
portanto, enfrentam dificuldades no acesso a cuidados.

MSF abriu o hospital pediatrico de Bardnesville Junction em
abril na tentativa de responder as falhas no atendimento es-
pecializado para criancas, provocadas pela epidemia de Ebo-
la. Em marco, MSF vacinou 542 criancas no distrito de Peace
Island, em Monrodvia, em resposta a um surto de sarampo.

MSF atua no pais desde 1990.

Madagascar

Em junho, MSF respondeu a uma crise de desnutricao apos
um periodo de escassez nas colheitas em decorréncia da falta
de chuvas. No distrito de Ambovombe, na regiao de Androy,
139 criancas foram tratadas no centro intensivo de nutricao
terapéutica, e 1.486, no ambulatdrio. Apds reducao do nime-
ro de casos por causa da volta das chuvas, MSF continuou
monitorando o status nutricional da populacao. Na regiao de
Atsimo-Andrefana, testou 4.190 pacientes com suspeita de
malaria, dos quais mais da metade tiveram resultado positivo
e foram tratados com artemisinina. MSF apoiou dois hospitais,
16 clinicas e 18 centros de saide com a doacao de medicamen-
tos contra malaria e equipamento médico.

MSF atua no pais desde 1987.
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Malaui

O Malaui vivenciou enchentes severas em 2015: 176 pessoas
morreram e mais de 200 mil ficaram desabrigadas. MSF
conduziu uma operacao de emergéncia de cinco meses no
sul do pais. Foram realizadas 40 mil consultas por meio de
clinicas modveis, bem como a distribuicao de kits para trata-
mento de agua e mosquiteiros, além de 3 milhoes de litros
de dgua potavel. A atuacdo ajudou a conter uma epidemia de
célera que comecara no vizinho Mocambique e se espalhara
para o Malaui: 279 casos foram relatados em instalacoes que
recebem apoio de MSF em Nsanje e Chikhwawa.

Apesar do progresso na prevencdo nos ultimos anos,
estima-se que haja 1 milhao de pessoas vivendo com HIV
no Malaui; apenas metade delas recebe tratamento. O pais
lancou um plano para acelerar a luta contra o virus, aumen-
tando os recursos e concentrando-se na assisténcia aos
mais vulneraveis, como profissionais do sexo. No distrito
de Chiradzulu, o processo de transferéncia ao Ministério da
Saude iniciado em 2014 prosseguiu, devendo chegar ao fim
em meados de 2018. Ali, MSF ofereceu apoio a mais de 33
mil pessoas com HIV e implementou pontos de atendimento
e monitoramento de carga viral em sete centros de saude.
Em dezembro, MSF concluiu o repasse ao ministério do pro-
jeto de combate ao HIV que mantinha ha 18 anos em Thyolo.

Em Nsanje, a organizacao continua a supervisionar a
implementacdo da politica de tratar com antirretroviral
(ARV) todas as soropositivas gestantes e em amamentacéo,
independentemente do seu quadro clinico, para impedir a
transmissdo aos bebés.

MSF continuou um projeto de trés anos em duas das trés
prisoes centrais do pais a fim de adaptar modelos de atendi-
mento para reduzir a transmissao de HIV e tuberculose nes-
ses ambientes superlotados. O projeto Corredor prosseguiu,
oferecendo testes de HIV e outras doencas sexualmente
transmissiveis a motoristas de caminhao e profissionais do
sexo em Mwanza e Zalewa, proximo a Mocambique.

Em abril, apés um surto de violéncia xenéfoba na Africa do
Sul, MSF ajudou o Ministério da Saude a oferecer cuidados
médicos e psicoldgicos a 3.831 malauianos; a maioria havia
sido obrigada a voltar a seu pais de origem. Trés meses
depois, organizou clinicas méveis no vilarejo de Kapise para
mocambicanos que fugiam da violéncia esporadica em Tete.
A entrada de refugiados prosseguiu em 2016. MSF atua no
pais desde 1986.
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Mali

Apesar do acordo de paz entre o governo e os principais
grupos armados do norte do Mali em junho, a situacao de
seguranca continuou volatil. Confrontos dificultaram o aces-
so das organizacdes humanitarias, e a falta de suprimentos
médicos e de funcionarios reduziu a pouco ou nada a oferta
de servicos de saude. No sul do pais, houve incidentes de
seguranca, incluindo o ataque de militantes isldmicos a um
restaurante em marco e o ataque a um hotel de luxo em
novembro, ambos na capital, Bamako.

Na regido de Gao, MSF continuou a oferecer apoio ao hos-
pital do distrito de Ansongo, cuidando de servicos ambula-
toriais, salde materna, nutricdo, cirurgia e laboratério. Em
setembro, foi lancado um projeto para atender gestantes
e criancas com menos de 5 anos de idade que integram a
populacdo pastoril sazonal na regido. Além disso, mais de
46 mil criancas com menos de 5 anos de idade receberam
tratamento preventivo contra a malaria no periodo de pico da
doenca, entre agosto e novembro. Elas também receberam
vacinas contra tuberculose, pdlio, pneumococo, rotavirus,
sarampo e febre amarela.

A partir de agosto, para facilitar o acesso a salde dos
moradores da regido de Kidal, ao norte de Gao, uma equipe
ofereceu apoio a dois centros de salde na cidade, trabalhan-
do com a organizac3o local SoliSa (Solidarité au Sahel). Em
Timbuktu, MSF apoiou o hospital regional de 86 leitos, com
foco nas emergéncias médicas e cirdrgicas. Foram realiza-
dos em média 390 internacdes e 80 partos por més. Mais
de 40% dos habitantes da regiao de Timbuktu vivem a mais
de 15 quildmetros de um centro de satde. Equipes moveis
de MSF prestam apoio a trés centros de saude periféricos.
Essas clinicas tiveram de ser suspensas durante meses por
falta de seguranca.

A principal causa de mortalidade infantil no sul do pais,
relativamente pacifico, é a malaria. Em 2015, MSF continuou
a se concentrar na saude infantil e na desnutricdo aguda no
distrito de Koutiala, regido de Sikasso, onde oferece suporte
a cinco centros de salde e apoia a unidade de referéncia
pediatrica. MSF gerencia ha quatro anos um programa de
prevencao quimica contra a malaria, e em 2015 o tratamento
foi oferecido a 190.067 criancas.

MSF atua no pais desde 1992.
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Mauritania

Cerca de 50 mil refugiados que deixaram o Maliem 2013 por
causa da crise politica e de seguranca no pais vivem hoje
no campo de refugiados de Mbera, na Mauritania. Ali, MSF
oferece cuidados de salde basicos e emergenciais, além
de servicos ginecoldgicos e obstétricos, bem como assiste
comunidades locais das regides proximas de Bassikounou e
Fassala. Ao oferecer apoio a hospitais e clinicas do governo,
MSF garantiu que todos nas areas economicamente mar-
ginalizadas tivessem acesso a cuidados de saude gratuitos
pela primeira vez. Em 2015, a maioria dos procedimentos
cirdrgicos responsaveis por salvar vidas foi composta por
cesarianas e cirurgias intestinais e ortopédicas. MSF atua
no pais desde 1994.

Mexico

Durante os primeiros oito meses do ano, cerca de 19 mil
migrantes foram registrados nos abrigos em que MSF atua e
quase 50% deles receberam algum tipo de apoio. Mais de 900
consultas médicas e 1.100 de saude mental foram realizadas
em Ixtepec, Tenosique, San Luis Potosi, Apaxco, Lecheria,
Huehuetoca e Bojay. Um novo centro para migrantes vitimas
de tratamento desumano foi inaugurado na capital. As pes-
soas identificadas receberam apoio e foram encaminhadas
por MSF e outras organizacdes que trabalham na regido. Em
Colonial Jardin, Acapulco, MSF ofereceu assisténcia de salde
mental a vitimas de violéncia e realizou mais de 3 mil consul-
tas. O projeto em Nuevo Laredo, Tamaulipas, foi repassado a
autoridades de salde, mas MSF continuou em Reynosa e em
outros hospitais menores na fronteira com os Estados Unidos
para realizar servicos como a oferta de cuidados de salde
mental e atendimento a vitimas de violéncia sexual.

MSF continuou a atuar junto a autoridades de saude na
resposta a doenca de Chagas em San Pedro Pochutla, es-
tado de Oaxaca. A organizacao prosseguiu oferecendo apoio
psicoldgico aos pais dos 43 estudantes desaparecidos em
Ayotzinapa, estado de Guerrero.

Operacdes também foram iniciadas em Tierra Caliente,
onde a violéncia forcou o fechamento de diversos postos ru-
rais. MSF comecou a atuar no hospital de Arcelia, realizando

servicos obstétricos emergenciais e cesarianas.

MSF atua no pais desde 1985.
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Mianmar e Indonésia

No fim de julho, o ciclone Komen provocou fortes enchen-
tes em partes de Mianmar. Nos municipios de Sagaing e
Rakhine, MSF distribuiu dgua e kits de higiene para reduzir
os riscos de doencas e forneceu mosquiteiros para evitar
enfermidades como malaria e dengue.

MSF apoiou clinicas mdveis do Ministério da Salide em cam-
pos de deslocados em Pauktaw e Sittwe e vilarejos étnicos de
Rakhine, e ajudou atividades médicas em Maungdaw. Equipes
realizaram 84.689 consultas ambulatoriais, apoiaram campa-
nhas de vacinacao e fizeram mais de 900 encaminhamentos.

MSF atendeu mais de 35 mil pessoas que vivem com HIV
nas regioes de Yangon e Tanintharyi e nos estados de Shan
e Kachin. Cuidados médicos e psicossociais foram ofereci-
dos a mais de 700 pessoas que tinham sido detidas depois
de resgatadas de barcos piratas abandonados na baia de
Bengala em maio e junho. Foi iniciado um projeto de salude
mental para refugiados rohingyas de Mianmar no campo de
Lhokseumawe, em Aceh, Indonésia.

MSF atua em Mianmar desde 1992 e comecou a trabalhar
na Indonésia em 1995.

Mocambique

MSF continua a atuar com o Ministério da Saude para de-
senvolver estratégias inovadoras de combate ao HIV/Aids e a
tuberculose. O pais adotou em 2013 um plano para acelerar
o combate ao HIV, mas 11,5% dos adultos ainda tém o virus, e
o nimero continua aumentando, em parte por causa de pro-
blemas como a falta de profissionais de saude. MSF oferece
servicos que incluem cuidados especializados a pessoas em
estagios avancados de Aids e estratégias para que pessoas
estaveis e saudaveis obtenham os medicamentos. Em Mapu-
to, MSF tem como foco pessoas com HIV/Aids que precisem
de atendimento especializado, incluindo os que nao tiveram
bom resultado com antirretrovirais; 28.394 pessoas tiveram
a carga viral monitorada em 2015. No projeto Corredor, na
rota comercial que liga o porto de Beira a regidao mineira de
Tete, foram oferecidos testes de HIV e de deteccao de doen-
cas sexualmente transmissiveis a 967 caminhoneiros e 548
profissionais do sexo. Houve surtos de célera no centro e no
norte do pais; MSF tratou 416 pacientes.

MSF atua no pais desde 1984.
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Nepal

Dois terremotos atingiram o Nepal, em 25 de abril e 12 de
maio de 2015, causando a morte de cerca de 8.500 pessoas
e deixando outras 20 mil feridas. Depois do primeiro — de
magnitude 7,8 —, equipes de MSF chegaram rapidamente
ao pais e concentraram esforcos em alcancar os habitantes
das regioes montanhosas remotas. O epicentro foi no distri-
to de Gorkha, 80 quilometros a oeste da capital, Katmandu.

MSF organizou um sistema de clinicas em helicdpteros
para oferecer cuidados e encaminhamento dos casos de
emergéncia. Clinicas regulares foram levadas a vilarejos de
seis distritos. As necessidades mais agudas eram de saude
mental, principalmente entre criancas com menos de 5
anos de idade e gestantes.

Em Arughat, distrito de Gorkha, MSF montou um hospital infla-
vel de 20 leitos. Este substituiu o centro de salude local, destrui-
do pelo terremoto, até que o Ministério da Satde pudesse abrir
uma nova estrutura. MSF ja estava em campo no momento do
segundo terremoto e iniciou o atendimento logo depois.

Com a destruicao de vilarejos e a aproximacao das mon-
coes, a prioridade era a distribuicao de abrigos e as obras
de saneamento. MSF transportou 6 mil barracas tamanho
familia, 13 mil chapas metalicas e 3 mil kits de recons-
trucdo até as montanhas. Em Katmandu, preparou uma
rede de 4gua em um acampamento com 7 mil deslocados.
Entre abril e julho, realizou mais de 2.500 consultas e
ofereceu apoio psicolégico a 7 mil pessoas, além de tratar
240 pacientes com necessidades emergenciais no hospital
ortopédico da capital.

MSF reduziu suas atividades em julho, mas manteve dois
projetos. Em Sangha, trabalhou no Centro de Reabilitacao
para Traumas da Espinha, construindo uma nova ala de
reabilitacdo para 50 pacientes. No centro de satde de Cha-
rikot, distrito de Dolakha (epicentro do segundo terremotol,
ofereceu apoio a servicos laboratoriais e de raio X.

Em 2 de junho, trés de nossos colegas e um piloto perderam
suas vidas em um acidente de helicoptero. Sandeep Mahat,
Jessica Wilford e Sher Bahadur Karki (Raj), e o piloto Subek
Shrestha, voltavam para Katmandu do distrito de Sindhu-
palchowk quando o acidente ocorreu. E com grande tristeza
que nos despedimos deles.

MSF comecou a atuar no pais em 2002.



Niger

A violéncia do grupo Boko Haram na Nigéria fez com que
pessoas fugissem pela fronteira para a regiao de Diffa, no
Niger, e a resposta militar provocou mais deslocamentos.
Até o fim do ano, mais de 300 mil que retornavam para suas
casas, além de refugiados e deslocados na regido de Diffa,
viviam em condicdes precarias. MSF trabalhou com o Minis-
tério da Saude no principal centro de salde materno-infantil
da cidade de Diffa, no hospital distrital da cidade de Nguigmi
e em centros de salde dos distritos de Diffa, Nguigmi e
Bosso. Também ofereceu cuidados e atividades voltadas
para agua e saneamento no campo de Assaga, que abrigava
12 mil refugiados nigerianos, e de Yebi, onde 30 mil pessoas
buscavam reflgio. Realizou mais de 142 mil consultas na re-
gido e em Assaga vacinou 2.700 criancas contra o sarampo.
A resposta de emergéncia a célera iniciada em dezembro de
2014 na regiao de Diffa foi finalizada em janeiro.

Entre abril e junho, equipes vacinaram mais de 101.500
pessoas em Dogondoutchi e Gaya, regidao de Dosso, em res-
posta a um surto grave de meningite. Em Niamey, capital do
pais, MSF apoiou 430 leitos em um hospital no subdrbio de
Lazaret e em 10 clinicas da cidade. Mais de 4.800 pacientes
foram tratados em Niamey.

MSF mantém projetos médicos e de nutricao em Guidan
Roumdji e Madarounfa — nesta ultima regido, apoiou quatro
centros de saide em Dan Issa durante o pico da temporada
de malaria, realizando mais de 10 mil consultas.

Em Madaoua e Bouza, MSF apoia 11 centros de nutricao
ambulatoriais, centros de nutricao intensiva e unidades pe-
diatricas dos hospitais distritais. Em Bouza, MSF introduziu
um programa integral de prevencao e cuidados que inclui
monitoramento de criancas abaixo de 2 anos de idade,
tratamento e prevencao das principais causas de morte.

Em Magaria, o pico da temporada de desnutricao foi
particularmente grave. MSF apoiou o centro de nutricao
intensiva, a unidade pediatrica do hospital distrital — onde
até 800 criancas foram hospitalizadas em outubro — e sete
centros de nutricdo ambulatoriais.

MSF atua no Niger desde 1985.

Nigeria

Mais de 2 milhoes de nigerianos tiveram de deixar suas
casas no nordeste do pais como consequéncia da violéncia
ligada ao grupo Boko Haram. A populacao de Maiduguri,
capital do estado de Borno, mais que dobrou com a che-
gada dos deslocados. Desde meados de 2014, MSF oferece
cuidados médicos as pessoas deslocadas pela violéncia e
a comunidade anfitria em Maiduguri e arredores. Em 2015,
foram realizadas cerca de 10 mil consultas por més em
quatro clinicas. Em maio, a equipe comecou a oferecer
consultas de pré-natal e atendeu mais de 16.200 mulheres.
De junho em diante, uma clinica pediatrica admitiu cerca
de 100 criancas por més.

MSF atua no estado de Zamfara desde 2010, depois de
um surto de envenenamento de criancas por chumbo. O
projeto agora oferece cuidados a criancas com menos de 5
anos de idade em cinco vilarejos. Internacdes estao dispo-
niveis em uma clinica pediatrica administrada por MSF e
pelo Ministério da Saude. Mais de 19.300 consultas foram
realizadas, e 3.200 criancas, internadas. Em junho, MSF
comecou um programa no estado de Niger para lidar com
a exposicao das criancas a chumbo, causada, em geral,
pela mineracao insegura.

MSF iniciou um programa no estado de Kebbi, com trés
clinicas moveis e um centro de saude para criancas com
menos de 15 anos de idade. Uma clinica de malaria foi
aberta em agosto, e mais de 4 mil pacientes foram trata-
dos. MSF expandiu seus servicos em outubro para incluir
pessoas de todas as idades e realizou 5.400 consultas.
Em agosto, uma equipe cirdrgica fez sua primeira visita
ao estado de Sokoto para operar 25 criancas que sofriam
de noma [(infeccdo facial que causa gangrena), fendas
no palato, labio leporino e outras desfiguracdes faciais.
O programa de obstetricia de emergéncia no hospital
governamental de Jahun, no estado de Jigawa, admitiu
em média 900 pacientes por més. Em 2015, os cirurgides
realizaram cerca de 2.400 intervencoes, 300 delas por fis-
tula obstétrica. Cerca de 60% dos pacientes tinham entre
15 e 19 anos. MSF também participou de campanhas de
vacinacao emergenciais contra a meningite e o sarampo.

MSF atua no pais desde 1971.
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Palestina

A expansdo continua dos assentamentos israelenses na
Cisjordania aumentou a tensdo em 2015. Moradores da Faixa
de Gaza ainda sofrem as consequéncias da guerra de 2014.
Em 2015, segundo a Organizacao das Nac¢des Unidas (ONU],
170 palestinos e 26 israelenses foram mortos, e mais de
15.300 palestinos e 350 israelenses foram feridos. Progra-
mas de salde mental de MSF na Cisjordania e em Jerusalém
Oriental ofereceram apoio psicoldgico e social as vitimas da
violéncia politica. Foram realizadas 5.522 consultas individu-
ais e em grupo. Em Gaza, dois centros de trauma e queima-
duras de MSF trataram mais de 2.500 pacientes, a maioria
criancas. Em geral, as queimaduras resultaram de acidentes
em lares afetados pelo conflito. Uma campanha de MSF
sobre os riscos de queimaduras chegou a 35.500 criancas
em escolas e creches. Junto ao Ministério da Saude, MSF re-
alizou 390 cirurgias nos hospitais Al Shifa e Nasser. A maioria
sofria de queimaduras. Casos complexos sao encaminhados
para a Jordania, mas o componente administrativo causou
atrasos, e apenas seis de 67 pacientes foram transferidos.

MSF atua no pais desde 1989.

Papua Nova Guiné

MSF comecou a apoiar o hospital Gerehu, em Port Moresby,
em marco de 2015, ampliando sua capacidade de examinar,
diagnosticar, tratar e acompanhar pacientes com tubercu-
lose (TB). Na provincia do Golfo, o programa de tratamento
de TB foi ampliado. MSF apoiou o hospital geral de Kerema
e atividades de conscientizacao em dois centros de salde.
Foram realizadas mais de 2.800 consultas ambulatoriais,
e 2.347 pessoas com suspeita de TB foram examinadas.
Entretanto, a auséncia de um sistema eficaz de acompa-
nhamento resultou em um grande numero de pacientes
que abandonaram o tratamento antes da conclusao, o que
aumenta a incidéncia de casos de tuberculose resistente
a medicamentos (TB-DR). Em 2015, 15 casos de TB-DR
foram detectados e tratados. O Projeto Regional de Trata-
mento de Treinamento de Port Moresby foi repassado ao
Departamento Nacional de Saude. MSF comecou o repasse
gradual do hospital de Tari as autoridades provinciais de
saude, onde vitimas de violéncia sexual, doméstica e geral
continuarao a ter suas necessidades atendidas.

MSF comecou a atuar no pais em 1992.
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Paquistao

No Paquistdo, o acesso a cuidados de satde de qualidade
ainda é um desafio significativo para muitos. Habitantes
das comunidades isoladas nas montanhas entre Paquistao
e Afeganistao e nas areas afetadas pelo conflito, refugiados
afegaos e moradores de favelas sao alguns dos grupos que
necessitam de assisténcia médica. Mulheres morrem regu-
larmente por complicacdes evitaveis da gravidez, cuidados
neonatais estao fora do alcance de muitos, e uma em cada
10 criancas morre antes de completar 5 anos de idade.

Inaugurado por MSF em 2011, o hospital pediatrico de Quet-
ta, capital do Baluchistao, recebeu cerca de 1.300 pacientes
e 1.900 criancas com desnutricao grave em 2015. Mais de
4 mil consultas de salde mental individuais e em grupo
foram realizadas. Em Kuchlak, a 20 quildmetros ao norte de
Quetta, MSF mantém um centro de salde materno-infantil.
Mais de 9.100 criancas foram vacinadas contra doencas
da infancia. Em Kuchlak e no hospital Benazir Bhutto, em
Marriabad, MSF tratou 1.700 pacientes com leishmaniose
cutanea, doenca parasitaria debilitante e deformante trans-
mitida por mosquitos.

Na fronteira com o Afeganistdao, no hospital central de
Chaman, MSF atua com as autoridades de salde e atende
moradores, refugiados afegaos e pessoas que atravessam a
fronteira em busca de assisténcia médica. Foram realizadas
10.900 consultas de pré-natal e 4.400 partos. A sala de
emergéncia para casos de traumas atendeu 5.800 pacien-
tes. Mais de 1.500 criancas desnutridas com menos de 5
anos foram tratadas, e 8.200 receberam vacinas. No hospital
civil de Nawagai, na area tribal de Bajaur, 43 mil consultas
ambulatoriais e 30 mil consultas de emergéncia foram rea-
lizadas. O projeto € mantido por profissionais locais.

MSF oferece servicos obstétricos de emergéncia no hos-
pital para mulheres de Peshawar. Ha 33 leitos obstétricos
e 18 na unidade neonatal. Mais de 5.200 pacientes foram
recebidas e 4.700 bebés nasceram em 2015.

Uma clinica na favela de Colonia Machar, mantida por MSF e
pela SINA Health Education & Welfare Trust, ofereceu mais
de 102 mil consultas. A equipe vacinou 31 mil criancas con-
tra o sarampo durante uma campanha de 15 dias em abril
e iniciou um programa de diagnostico gratuito e tratamento
de alta qualidade para pessoas com hepatite C.

MSF atua no pais desde 1986.



Quénia

MSF continuou atuando no hospital e em quatro postos
de saude de Dagahaley, em Dadaab, o maior campo de
refugiados de longo prazo do mundo. Em maio, por causa
da inseguranca, profissionais foram evacuados e dois dos
quatro postos de salde mantidos por MSF foram fechados.
Em 2015, MSF realizou 182.351 consultas ambulatoriais e
admitiu 11.560 pacientes no hospital. Em resposta a um sur-
to massivo de cdlera, apoiou 47 instalacdes em 17 condados,
oferecendo cuidados a mais de 8.300 pacientes.

Em Ndhiwa, onde 24% dos adultos sao HIV-positivo, MSF
continuou a apoiar autoridades locais, melhorando o acesso
a testes de HIV, oferecendo circuncisdo masculina voluntaria
e prevenindo a transmissao de mae para filho. MSF concluiu
o repasse de seu programa de HIV e tuberculose (TB] do
hospital de Homa Bay para o Ministério da Saude. Até 2015,
mais de 7.300 pessoas estavam recebendo tratamento antir-
retroviral (ARV) no programa.

Na clinica de Lavender House, em Mathare, MSF continuou
seu programa voltado para vitimas de violéncia sexual e de
género. Mais da metade das 2.429 pessoas atendidas tinha
menos de 18 anos de idade e um quarto tinha menos de 12.
Ali, também mantém o departamento de trauma, manejando
emergéncias médicas ambulatoriais e estabilizando pa-
cientes. O call center atendeu mais de 4.200 chamadas de
emergéncia. MSF apoia o setor de emergéncia do hospital
Mama Luci Kibaki, que recebeu 25.481 pacientes.

Na clinica Green House, em Eastlands, 30 pessoas com TB
multirresistente a medicamentos (TB-MDR) foram tratadas,
e trés com TB ultrarresistente (TB-XDR) receberam o medi-
camento bedaquilina.

Em Kibera, a maior favela de Nairdobi, MSF mantém duas
clinicas, que atendem 240 mil habitantes. Em 2015, a
organizacao realizou 132.500 consultas e 2.469 partos na
maternidade de Kibera do Sul.

Em abril, um ataque a universidade de Garissa deixou 100
mortos. MSF cuidou dos sobreviventes e ofereceu assistén-
cia no aeroporto, onde cerca de 300 estudantes evacuados
passaram a noite.

MSF atua no pais desde 1987.
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Serra Leoa

Em 2015, houve novos casos de Ebola em Serra Leoa, mas
a Organizacdo Mundial da Sadde (OMS) declarou o fim do
surto no dia 7 de novembro. MSF continuou sua resposta,
e o centro de tratamento de Ebola (CTE] Prince of Wales
School, de Freetown, forneceu cuidados médicos e apoio
psicoldgico a pacientes até fevereiro. Dos 400 pacientes
internados, 170 foram confirmados com o virus. Foi aberta
uma unidade em Freetown para atender gestantes com
Ebola e seus bebés, particularmente vulneraveis a doenca.
No pico da epidemia, a taxa de mortalidade entre gestan-
tes chegou a 90%. Mais tarde, a equipe também atendeu
pacientes que nao eram gestantes, mas precisavam de
atencao médica, como as criancas. Muitos sobreviventes de
Ebola relataram problemas nos olhos e nas juntas, além
de ansiedade e depressao. MSF abriu uma clinica para eles
em Freetown, onde foi oferecido apoio médico e psicoldgico.
Pacientes eram encaminhados conforme necessario e re-
cebiam cuidados no hospital oftalmolégico de Kissy.

Até o fim de maio, equipes de vigilancia de MSF apoiaram
0 Ministério da Saldde no acompanhamento de alerta de
Ebola e auxiliaram profissionais de descontaminacao que
atuavam em favelas de Freetown, cuja acao foi fundamen-
tal no controle da infeccdo. MSF também forneceu aos
profissionais da area da saude equipamentos de protecdo
pessoal, como 6culos, mascaras cirdrgicas, roupas e luvas.

O CTE de Kailahun foi fechado no inicio de 2015, depois que
0 Ministério da Saude recebeu um treinamento completo
sobre biosseguranca e protocolos de isolamento, processo
de encaminhamento e vigilancia da doenca. O centro de
tratamento de Magburaka foi fechado em maio, e o de Bo,
em outubro.

Durante o surto de Ebola, o programa de vacinacao de
rotina foi preterido, o que resultou no reaparecimento de
doencas passiveis de prevencao. Em abril, MSF respondeu
a um surto de maléaria em Freetown e até junho equipes
tinham apoiado 10 unidades de salde publica. Em janeiro,
MSF também supervisionou uma distribuicao em massa de
medicamentos antimalaria na Provincia Ocidental, atingin-
do 1,8 milhao de pessoas.

MSF atua no pais desde 1986.
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Republica Centro-Africana (RCA)

A crise politica que desencadeou o conflito em 2013 continua
a assolar a Republica Centro-Africana (RCA). Estima-se que
haja 447 mil deslocados no pais, com dezenas de milhares vi-
vendo em abrigos superlotados. Neste ano, clinicas madveis,
atividades de apoio e campanhas de vacinacao foram inter-
rompidas, e instalacoes de MSF e de outras ONGs foram rou-
badas, atacadas e saqueadas. Em Batangafo, MSF continuou a
oferecer cuidados na instalacao de referéncia e em cinco pos-
tos de saude. Apesar da violéncia na regido, MSF manteve um
programa de cuidados para comunidades com necessidades
urgentes em 13 provincias e 15 locais. Equipes conduziram
campanhas de vacinacao, clinicas mdveis e cirurgias de emer-
géncia, servicos de maternidade, atendimento especializado
para vitimas de violéncia sexual e tratamento para desnutri-
cao, HIV e tuberculose. Em Ndele, Kabo e Batangafo, foram re-
alizadas trés rodadas de tratamento preventivo para a malaria
entre julho e novembro, alcancando cerca de 14 mil criancas.
Em julho, MSF vacinou 220 mil criancas em 13 provincias con-
tra sarampo, difteria, febre amarela, pdlio e outras doencas.
Na capital, Bangui, realizou 4.100 cirurgias e prestou atendi-
mento médico e psicoldgico a 675 vitimas de violéncia sexu-
al. MSF também ofereceu 37 mil consultas no enclave PK5.
Durante o ano, realizou até 400 consultas por dia no hospital
de M’poko, e 15.400 casos emergenciais foram tratados e/ou
encaminhados a instalacdes em Bangui. No centro de sau-
de Castor, MSF ajudou em mais de 7.400 partos, recebendo
10.500 pessoas no hospital e oferecendo cuidados abrangen-
tes a 275 vitimas de violéncia sexual. Em setembro, a morte
de um mototaxista deu inicio a episddios de violéncia, quando
MSF tratou quase 200 feridos em dois dias. Entre outubro e de-
zembro, realizou 9.800 consultas por meio de clinicas moéveis.
A organizacdo continuou a oferecer cuidados nos projetos ja
existentes em Kabo (Ouham), Boguila (Ouham-Pendé), Paoua
(Ouham-Pendé), Carnot (Mambéré-Kadéi) e Ndélé (Bamingui
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-Bangoran), enquanto os departamentos de maternidade e ci-
rurgia do hospital de Paoua foram repassados ao Ministério
da Saude em abril. O grande projeto de emergéncia que teve
inicio em Bossangoa (Ouham) em 2013 continuou a oferecer
atendimento por meio do hospital e de um centro de saude
em Nana-Bakassa, prestando apoio também a trés postos de
saude (Bowara, Benzambé e Kouki). Em maio, o programa de
nutricao e o departamento ambulatorial foram repassados ao
Ministério da Saude. Em Berbérati (Mambéré-Kadé), MSF re-
cebeu 6 mil criancas no hospital regional e realizou mais de 20
mil consultas ambulatoriais em quatro centros de saude. Ao
todo, 1.800 criancas receberam tratamento para desnutricao
aguda. Em maio, 28 mil criancas foram vacinadas contra o sa-
rampo em Berbérati e Mbako. Em Bambari (Ouaka), MSF ofe-
receu cuidados a populacdo local e a cerca de 80 mil refugia-
dos, e 1.380 criancas receberam tratamento para desnutricao
aguda. Em Bria (Haute-Kotto), ofereceu cuidados a criancas
com menos de 15 anos de idade, incluindo tratamento para
HIV, e 16.600 criancas foram vacinadas contra o sarampo. Em
Zémio (Haut-Mbomoul), ofereceu cuidados para HIV no hospi-
tal local e apoiou quatro postos de salde e oito pontos de tra-
tamento de malaria. Em Bangassou, na provincia de Mbomou,
MSF continuou a trabalhar no hospital de referéncia, onde re-
alizou mais de 48 mil consultas ambulatoriais em 2015. Equi-
pes também comecaram a oferecer apoio a centros de saude
em Niakari e Yongofongo. Em fevereiro, quase 4.900 criancas
foram vacinadas contra o sarampo em Rafai e, em agosto, 37
mil foram vacinadas em Bangassou. Entre abril e setembro, a
equipe de emergéncia de MSF na RCA treinou 80 profissionais
do Ministério da Salde e doou medicamentos a cinco postos
de salude em Kouango e Vakaga. A equipe também vacinou
9.700 criancas contra o sarampo e a pneumonia em Gadzi em
dezembro e ofereceu cuidados a deslocados pela violéncia em
Bangui. MSF comecou a atuar no pais em 1997.



Republica Democratica do Congo (RDC)

Na regiao de Katanga, dezenas de milhares de pessoas foram
afetadas por uma epidemia de sarampo em 2015. Em abril,
MSF iniciou atividades na zona de salde Malemba Nkulu e
interveio em mais da metade das zonas afetadas, oferecen-
do cuidados a pacientes de até 100 centros de salde e apoio
ao tratamento de quase 30 mil afetados pela doenca, além de
vacinar 962 mil criancas. Clinicas moéveis de MSF responde-
ram a desnutricdo e a malaria entre deslocados dos campos
de Nyunzu e Kabalo, em Katanga, além de vacinarem criancas
contra sarampo. Mais de 30.100 pessoas foram tratadas para
malaria em Kikondja, e vacinacdes contra sarampo foram re-
alizadas em Kikondja, Bukama e Kiambi. Uma equipe de Kivu
do Sul também vacinou 81.590 criancas contra o sarampo em
Haut Lomami. No hospital de Shamwana, MSF realizou 76.293
consultas ambulatoriais e 1.680 sessdes individuais de sau-
de mental. MSF distribuiu itens emergenciais e de primeira
necessidade a deslocados em Mweso e realizou mais de 185
mil consultas ambulatoriais. Foram realizados 6.500 partos e
mais de 13.200 sessdes individuais de salde mental, e mais
de 4 mil criancas receberam tratamento para desnutricao.
Em Walikale, MSF realizou 133 mil consultas ambulatoriais.
Mulheres com gestacao de alto risco foram acompanhadas e
acomodadas no centro para mulheres do hospital de Masisi.
MSF tratou 343 vitimas de violéncia sexual, realizou 168.801
consultas ambulatoriais e promoveu atividades de educacao
em salde para mais de 18 mil pessoas. O hospital geral apoia-
do pela organizacao em Rutshuru realizou mais de 33.300 con-
sultas de emergéncia e internou mais de 3.700 pacientes para
cirurgia. Em Goma, MSF tratou mil pessoas com célera e, em
seu projeto de HIV, ofereceu deteccao e tratamento, incluindo
para pacientes coinfectados por tuberculose (TB). A organi-
zacao iniciou um projeto em Lulingu voltado para criancas e
gestantes. Em um projeto semelhante em Kalehe, Hauts-Pla-
teaux, apoia o centro de saude de referéncia de Numbi, onde
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mais de 37 mil consultas de salde reprodutiva foram realiza-
das e cerca de 35.700 criancas foram vacinadas. Com o supor-
te ao hospital geral de Shabunda, o hospital de Matili e sete
centros de saude, MSF leva cuidados a populacao deslocada
e a comunidades locais em areas de conflitos. Um aumento
dos casos de maldria nos ultimos anos excedeu em 300% a
capacidade do hospital de Baraka apoiado por MSF. Uma uni-
dade de 125 leitos foi construida, 187 mil consultas ambula-
toriais, realizadas, e 17 mil pacientes, internados. O hospital
de Kimbi e centros de salde associados e comunitarios rea-
lizaram 149.500 consultas ambulatoriais e trataram 125.600
pacientes com malaria, 373 pessoas com TB e 311 com HIV.
MSF iniciou um projeto em Bikenge voltado para mulheres
gravidas, criancas com menos de 15 anos de idade, vitimas de
violéncia sexual e emergéncias cirurgicas. A equipe realizou
cerca de 24.710 consultas, tratou 116 vitimas de violéncia se-
xual e auxiliou em 1.090 partos. MSF iniciou um projeto para
auxiliar deslocados e pessoas que regressavam para casa em
Boga. Atividades de educacao de saude atingiram 25 mil pes-
soas e 381 vitimas de violéncia sexual foram atendidas. O Pool
de Emergéncia de Bunia respondeu a 12 emergéncias, como
surtos de cdlera, meningite e sarampo. MSF trabalhou em Bili
e Bossobolo, e clinicas méveis operaram em Boduna, Gbagiri,
Gbangara, Nguilizi e Gbabuku, quando mais de 62.500 consul-
tas ambulatoriais foram realizadas em resposta a um grande
fluxo de refugiados provenientes da Republica Centro-Africa-
na. Em Kinshasa, MSF e sete unidades parceiras apoiaram o
Ministério da Saude na gestdo de um grupo de mais de 5.300
pessoas que vivem com HIV/Aids, realizando 43 mil consultas
ambulatoriais e 32.600 sessoes educativas. O Pool de Urgén-
cia do Congo e a equipe de emergéncia de MSF receberam
171 alertas e atuaram em sete emergéncias de desnutricao,
sarampo, colera e crise de refugiados, beneficiando mais de
300 mil pessoas. MSF atua no pais desde 1981.
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Siria

Desde o inicio do conflito em 2011, cerca de 4,3 milhdes de
pessoas fugiram do pais, e estima-se que 6,6 milhdes tenham
sido deslocadas internamente. Areas civis sdo bombardea-
das com frequéncia, muitas vezes com ataques duplos, em
que a investida inicial é seguida de outro ataque sobre as
equipes de resgate ou as instalacoes que recebem os feridos.
Ao menos 1,5 milhdo de pessoas estao sitiadas. O governo si-
rio continua a negar a MSF o acesso a areas sob seu controle,
e a organizacao ndo esta presente fisicamente em areas con-
troladas pelo Estado Isldmico (El) desde que uma equipe foi
sequestrada e posteriormente liberada pelo grupo em 2014.
As atividades de MSF estdo limitadas as regides controladas
pela oposicao ou restritas ao apoio transfronteirico a redes
médicas do pais. Em 2015, MSF continuou operando seis ins-
talacoes médicas no norte da Siria e ampliou o apoio a cerca
de 70 mantidas por médicos sirios. Durante o ano, 23 pro-
fissionais de saude sirios apoiados por MSF foram mortos,
e 58, feridos. Além disso, 63 hospitais e clinicas assistidos
por MSF sofreram ataques em 94 ocasioes; desses, 12 foram
totalmente destruidos. Em marco, MSF lancou um relatdrio
mostrando os desafios de fornecer ajuda na provincia de Ale-
ppo', onde a intensificacdo de confrontos em Hama e Idlib
forcou milhares a fugir. A situacdo também piorou muito na
cidade de Aleppo, com ataques contra infraestruturas civis. O
hospital de MSF em Azaz realizou mais de 32.500 consultas
ambulatoriais, 17 mil de emergéncia, 409 partos, 1.200 inter-
vencoes cirdrgicas e atendeu 6 mil pacientes em consultas
de pré e pos-natal e de planejamento familiar. Em agosto,
MSF tratou pacientes com sintomas de exposicao a agen-
tes quimicos. Foram relatados ataques a nove instalacdes
médicas ao redor de Aleppo em maio, incluindo um hospi-
tal apoiado por MSF. Em junho, por causa da inseguranca,
MSF fechou seu hospital em Maskan, onde foram realizadas
5.384 consultas ambulatoriais e 2.495 de emergéncia. Mais
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de 7.800 kits de inverno foram entregues até o fim do ano,
apesar de ataques a comboios de ajuda humanitaria terem
causado atraso na entrega dos suprimentos. MSF apoiou
a reabilitacdo de sistemas e infraestruturas de salde apés
a destruicdo de grande parte de Kobane (Ein Al Arab). No
nordeste da Siria, MSF auxiliou 1.559 partos e realizou mais
de 35 mil consultas para deslocados e a populacao local,
incluindo para doencas cronicas e salde materno-infantil.
MSF manteve a unidade de queimados de Atmeh, em Idlib,
onde mais de 6.800 consultas e 5.500 intervencoes cirurgicas
foram realizadas, e 3.100 pacientes receberam servicos de
saude mental. Mais de 7 mil criancas foram vacinadas contra
0 sarampo e mais de 3.500 recém-nascidos, contra hepatite
B. Mais de 1 milhao de pessoas em bairros controlados pela
oposicao estao sitiadas em Damasco e Homs, e centenas
de milhares em Deir ez-Zor e outras areas. Ali, a entrega
de suprimentos é altamente restrita. Quando comboios sao
permitidos, itens como materiais cirdrgicos, antibidticos e
alimentacao terapéutica sao confiscados nos pontos de ve-
rificacao. A evacuacao médica de pacientes em estado grave
raramente é permitida. Em média, mais de 300 mil consul-
tas foram realizadas por més nas instalacoes apoiadas por
MSF nas areas sitiadas. A organizacao apoiou seis hospitais
e postos de saude no local, ajudando redes médicas sirias
a atenderem 118 mil pacientes em consultas ambulatoriais,
registrarem 5.800 pacientes para cuidados médicos, auxilia-
rem 2 mil partos e tratarem mais de 8 mil vitimas de violén-
cia. Um relatdrio lancado por MSF no inicio de 2016 mostrou
que 154.647 feridos de guerra foram recebidos em 2015 nos
hospitais e clinicas apoiados por MSF no noroeste, oeste e
centro da Siria (provincias de Aleppo, Homs, Hama, ldlib,
Lattakia e Damasco), e 7.009 mortes foram documentadas.
Mulheres e criancas representaram de 30% a 40% das viti-
mas. MSF atua no pais desde 2009.

T www.msf.org.br/aleppo-medical-aid-besieged
Zwww.msf.org.br/siria-2015-feridos-e-mortos-na-guerra



Sudao

A falta de acesso ao Nilo Azul forcou o encerramento das
atividades de MSF em Darfur Ocidental. Além disso, blo-
queios e obstaculos administrativos em Darfur do Sul im-
possibilitam respostas emergenciais e a realizacao de ser-
vicos nas trés areas mais afetadas pelos conflitos do Sudao.
O hospital de MSF em Frandala, Cordofao do Sul, havia
realizado 80 mil consultas antes de ser bombardeado em
janeiro, fazendo com que MSF se retirasse da regiao.

O projeto em ELl Sireaf continuou atendendo deslocados
e realizou mais de 54 mil consultas. A clinica de MSF em
Tawila realizou mais de 59 mil consultas, aplicou 16.700
vacinas de rotina em criancas e tratou 1.300 criancas com
desnutricao. Um projeto com base na remota Dar Zaghawa
realizou 54.200 consultas voltadas as pessoas que vivem
em Um Bauru, Furawiya e Jurajeem.

Campanhas de vacinacao contra o sarampo em El Sireaf e
nos campos de deslocados de Zam Zam e Korma imuniza-
ram 135 mil criancas. Em Kerenek, MSF apoiou trés clinicas
em Hajar Tama, Goderni e Kongi, e uma clinica mével em
Watsani, realizando mais de 33.800 consultas ambulatoriais.

Um surto de febre hemorragica viral em novembro fez com
que MSF estabelecesse uma enfermaria de isolamento no
hospital de Al-Geneina e duas clinicas moéveis para identi-
ficacao, tratamento e encaminhamento de casos. Mais de
3 mil pessoas com febre foram examinadas, mil delas com
confirmacao de malaria e cinco com suspeita de febre he-
morragica viral. A equipe também apoiou o hospital de El
Fasher por um més durante um surto de dengue, atuando
com a ONG Zulfa para construir 11 salas para cuidados basi-
cos de salde e prestando servicos clinicos até o fim de julho.

MSF respondeu a surtos de sarampo em Darfur Ocidental,
vacinando criancas entre 6 meses de vida e 15 anos de ida-
de e oferecendo tratamento em clinicas moveis. O calazar é
endémico na area de Atbara, em Al Gedaref. MSF examinou
mais de 1.500 pessoas e tratou 359 pacientes da doenca no
hospital rural publico de Tabarak Allah.

Em Nilo Branco, MSF continuou oferecendo cuidados aos
80 refugiados sul-sudaneses de Elsalam. Fora de Kasha-
fa, a equipe realizou 44.300 consultas. MSF atua no pais
desde 1979.

Sudao do Sul

Mais de dois anos de conflito e violéncia contra civis tiveram
um preco alto para a populacao do Sudao do Sul. Mais de 1
milhdo de pessoas foram deslocadas, e milhares ficaram
sem acesso a assisténcia médica e humanitaria por meses,
sobretudo nos estados de Jonglei, Unity e Alto Nilo. Insta-
lacoes de MSF foram atacadas. Para piorar a crise humani-
taria, houve escassez de medicamentos até nas areas nao
afetadas pelo conflito, e o pais passou pela pior temporada
de malaria em anos. MSF tratou 295 mil pacientes com ma-
laria em 2015, quase 10 vezes mais que em 2014.

A intensificacao do conflito no estado de Unity entre abril e
novembro forcou centenas de milhares de pessoas a fugir.
Muitas se esconderam em bosques e pantanos, e MSF re-
cebeu relatos de execucoes, estupros em massa, seques-
tros e destruicao de vilarejos inteiros. Cinco profissionais
sul-sudaneses de MSF foram mortos, e 13 estao desapare-
cidos. MSF teve de se retirar temporariamente de Nyal em
maio e duas vezes de Leer, em maio e outubro.

A populacio do complexo de Protecao de Civis (PoC) da Or-
ganizacao das Nacdes Unidas (ONU] em Bentiu, Unity, au-
mentou de 45 mil para 100 mil em 2015. MSF mantém o
Unico hospital desse PoC. Muitos pacientes com ferimentos
resultantes da violéncia foram encaminhados para o hospi-
tal de MSF em Lankien para receber atendimento cirtrgico.
Milhares também fugiram para o estado de Jonglei, onde
MSF abriu um projeto em Old Fangak, com centro de saude
e clinicas moveis. No estado do Alto Nilo, o conflito dificul-
tou o acesso das populacdes a projetos de MSF ao longo do
Nilo Branco, em Malakal, Wau Shilluk e Melut. A populacao
do PoC de Malakal aumentou de 21 mil para 48 mil pessoas.
Em Wau Shilluk, MSF expandiu seu centro de saude.

Pelo segundo ano consecutivo, a temporada de malaria foi
agressiva no Sudao do Sul, particularmente no noroeste.
O impacto do surto foi agravado pela escassez de medica-
mentos para a doenca nas instalacdes nao pertencentes a
MSF. O pais foi afetado pelo segundo surto de célera em
dois anos. MSF apoiou a unidade de tratamento de célera do
hospital de Bor, estado de Jonglei. Outra equipe que atuava
na capital, Juba, abriu um centro de tratamento de célera e
vacinou mais de 160 mil pessoas.

MSF comecou a atuar no pais em 1983.

Médicos Sem Fronteiras - Relatério Anual 2015



Quirguistao

E pratica-padrdo do pais internar pacientes de tuberculose
(TB), mas, desde que MSF comecou a atuar no distrito de
Kara-Suu, provincia de Osh, o foco tem sido o tratamento
ambulatorial para limitar o tempo do paciente no hospital e
melhorar a adesao ao tratamento. Ali, MSF presta servicos de
TB resistente a medicamentos (TB-DR), como deteccao preco-
ce, consultas, apoio social e psicoldgico, e atua em trés clinicas
de TB, fornecendo medicamentos e treinando profissionais do
Ministério da Saude. MSF realiza 20 consultas domiciliares
mensais para pacientes incapazes de ir até as clinicas. Em
2015, 127 pacientes com TB-DR foram inscritos no programa
de tratamento da organizacao. MSF atua no pais desde 2005.

Suazilandia

A Suazilandia apresenta a mais alta incidéncia de tubercu-
lose (TB) do mundo, e cerca de 80% desses pacientes estao
infectados com o HIV. Desde 2007, MSF colabora com o
Ministério da Salde para enfrentar a dupla epidemia. Em
2015, comecou a tratar pacientes com TB ultrarresistente a
medicamentos (TB-XDR) usando dois novos medicamentos:
bedaquilina e delamanida.

Em Shiselweni, MSF continuou a apoiar a integracao do
atendimento para HIV e TB em 22 clinicas. Como parte
desse apoio, vem operando 20 pequenos laboratérios. Em
2015, esses laboratorios fizeram 47.842 testes bioquimicos
e 30.726 testes de carga viral. Com o objetivo de aproximar
os servicos das comunidades e lares, MSF criou iniciativas
como clubes comunitarios de pessoas que fazem o trata-
mento antirretroviral. Com o resultado positivo do projeto-
-piloto, essas iniciativas serao agora implementadas como
estratégia nacional.

Em Matsapha, coracao industrial da Suazilandia, onde a
incidéncia de HIV é a mais alta, MSF continuou a oferecer
cuidados com servicos integrados para HIV e TB. Em 2015,
as equipes realizaram 34.101 consultas. Além disso, MSF
inaugurou um novo projeto de apoio ao hospital nacional de
TB em Moneni, para onde sao encaminhados os casos de
TB resistente a medicamentos (TB-DR) no pais. Até o fim do
ano, a equipe tinha tratado 117 pacientes com TB-DR.

MSF atua no pais desde 2007.
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Tanzania

MSF oferece assisténcia na Tanzania a refugiados do Burun-
di e da Republica Democrética do Congo (RDC) que vivem
em campos superlotados. Casos de malaria sdo abundan-
tes, e muitos sofrem de infeccdo respiratdria e diarreia. Em
2015, havia na Tanzania quase 200 mil refugiados, a maioria
da RDC e do Burundi. Muitos estdo no pais desde os anos
1990, mas o nimero de refugiados do Burundi aumentou
por causa da instabilidade politica nesse pais em maio.

Apds um surto de célera ser relatado entre os recém-che-
gados, MSF montou um centro de tratamento da doenca
em dois locais de transito de refugiados em Kigoma, tendo
comecado a trabalhar no campo de Nyarugusu em maio,
preparando um centro de tratamento dessa doenca. Em
junho, o campo ficou superlotado, e organizacées humanita-
rias enfrentaram dificuldades para oferecer agua, alimento,
abrigo e servicos médicos.

MSF comecou a operar clinicas moveis e programas ambula-
toriais de nutricao, apoiando o centro de nutricao terapéutica
intensiva no hospital da Cruz Vermelha tanzaniana. MSF
também distribuiu cerca de 90 milhdes de litros de agua.

Em colaboracdo com o Ministério da Salde, a Organizacao
Mundial da Saide (OMS) e o Alto Comissariado das Nacdes
Unidas para Refugiados (Acnur], MSF apoiou uma campa-
nha de vacinacao oral contra célera; 232.997 doses foram
distribuidas. A transmissdo da doenca foi interrompida.
Nao houve surto de célera no campo de Nyarugusu. MSF
tratou 18.836 pessoas nesse campo principalmente para
diarreia ou infeccoes respiratérias. Perto do fim do ano,
equipes comecaram a oferecer servicos de salde mental, e
cerca de 600 consultas foram realizadas por semana.

Em outubro, MSF montou um hospital de 100 leitos no cam-
po de refugiados de Nduta, com tratamento de desnutricao
e cuidados de saude reprodutiva e para vitimas de violéncia
sexual. Entre outubro e dezembro, profissionais realizaram
17.591 consultas ambulatoriais, auxiliaram 62 partos e
realizaram 9.535 testes de malaria (6.201 tiveram resultado
positivo). Além disso, MSF doou 3.500 barracas e distribuiu
mais de 1,5 milhdo de litros de agua.

MSF atua no pais desde 1993.



UGANDA © Karin Ekholm/MSE

Turquia

Mais de 2,5 milhdes de sirios haviam buscado reftgio na
Turquia até o fim de 2015, e sua situacao permanece extre-
mamente dificil. Em junho, MSF recebeu autorizacdo das
autoridades turcas para ampliar atividades de apoio direto
aos refugiados.

Em parceria com a Unidao de Organizacoes de Cuidados
Médicos e de Emergéncia (UOSSM], MSF realiza cirurgias
reconstrutivas em Hatay e apoia a clinica de saide mental
mantida pela UOSSM. Em Kilis, atua com a Assembleia de
Cidadaos de Helsinki, cuja clinica realizou 35.636 consultas
ambulatoriais e 10.508 de pré e pds-natal. Em parceria com
a organizacao Physicians Across Continents, MSF abriu uma
instalacao em Gaziantep voltada para mulheres e criancas
sirias, e ja tinha tratado 117 pacientes entre a abertura da
instalacao, em 21 de dezembro, e o fim do ano.

MSF manteve o apoio a organizacao Hayata Destek na
implementacao de um programa de sadde mental para refu-
giados sirios. Em maio, um projeto de dgua e saneamento foi
concluido em Surug, fornecendo latrinas, chuveiros e dgua a
refugiados de Kobane, Siria, que viviam em campos tempo-
rarios. Em colaboracdo com a Hayata Destek, MSF distribuiu
alimentos e itens de higiene a 20 mil refugiados em Akcakale
que foram deslocados de Tal Abyad, Siria. Apoiou um centro
de cuidados de salide mental da Blue Crescent Relief and
Development Foundation, em Akcakale, para refugiados
sirios. MSF atua no pais desde 1999.

Uganda

MSF inaugurou um projeto no distrito de Kasese, sudoeste
de Uganda, voltado para adolescentes e comunidades de
pescadores nos lagos George e Edward, grupos expostos
ao HIV e a outras doencas sexualmente transmissiveis. As
atividades sdo integradas ao sistema publico de satde. MSF
apoia o laboratério de HIV no distrito de Arua em um pro-
jeto financiado pela Unitaid, e em 2015 comecou a oferecer
diagnostico antecipado para bebés de maes soropositivas,
a fim de que iniciassem o tratamento antirretroviral assim
que possivel, se necessario. A pedido do Ministério da Sau-
de, MSF doou 81 mil tratamentos para a malaria, além de
operar clinicas moveis e encaminhar pacientes ao hospital
regional de Lira.

MSF atua no pais desde 1986.
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Ucrania

Em janeiro e fevereiro de 2015, combates entre o exército
ucraniano e as autoproclamadas Republicas Populares de
Donetsk e Lugansk chegaram ao pior nivel desde agosto de
2014, com efeitos devastadores para civis na zona do confli-
to. Instalacoes médicas foram atacadas, privando milhares
de pessoas do acesso a servicos de saude. Um cessar-fogo
entrou em vigor no dia 18 de fevereiro, trés dias depois da
assinatura do acordo de Minsk Il.

Ao longo do ano, MSF doou medicamentos e equipamentos
a mais de 350 instalacoes nos dois lados da linha de frente,
possibilitando o tratamento de mais de 9.900 pacientes
feridos e mais de 61 mil com doencas cronicas. Equipes
realizaram cerca de 159.900 consultas de salde basica e 12
mil consultas de satide mental junto ao Ministério da Saude.

Embora os combates tenham diminuido apds Minsk |1, o fogo
de artilharia continuou em muitas areas. O fornecimento de
medicamentos ja havia sido afetado ou interrompido aquela
altura, e os precos tinham aumentado. Havia dificuldades
na obtencao de antibidticos, analgésicos e remédios psiqui-
atricos, bem como medicamentos para doencas crénicas,
como pressao alta e diabetes.

O fornecimento de medicamentos para pacientes com
tuberculose (TB] e HIV foi afetado. MSF se tornou uma das
principais fornecedoras de medicamentos para males cro-
nicos aos hospitais, centros de saude e lares para idosos e
deficientes no restante do pais. Além disso, operou clinicas
maéveis em 80 cidades e vilarejos nos arredores de Donetsk,
Lugansk, Artemovsk, Mariupol e Debaltseve. Psicélogos de
MSF ofereceram sessdes de orientacao individual e em gru-
po para pessoas afetadas pelo conflito, incluindo deslocados,
feridos, idosos e criancas. Profissionais de salde, professo-
res e assistentes sociais também receberam treinamento. O
programa de tratamento de TB multirresistente a medica-
mentos (TB-MDR) mantido por MSF no sistema penitenciario
de Donetsk desde 2011 prosseguiu até outubro.

MSF conseguiu trabalhar nos dois lados da linha de frente
na maior parte do ano, mas em setembro a permissao de
trabalho da organizacao foi negada na autoproclamada
Republica Popular de Lugansk, e, no final de outubro, o di-
reito de trabalhar na autoproclamada Republica Popular de
Donetsk foi revogado. Os projetos foram fechados, deixando
milhares sem acesso a cuidados essenciais. MSF atua no
pais desde 1999.
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Tadjiquistao

Em 2015, MSF iniciou o tratamento de cinco pacientes com
tuberculose (TB) com o medicamento bedaquilina, um dos
primeiros a serem desenvolvidos contra a doenca em 50
anos. No hospital de Dushanbe, junto ao Ministério da Saude,
MSF apoia um programa de cuidados para jovens com TB e
suas familias. Desde 2014, tem usado coquetéis de medica-
mentos adaptados para criancas com tuberculose multirre-
sistente (TB-MDR), e 16 delas iniciaram o tratamento este
ano. Outros aspectos do programa incluem apoio nutricional
e psicossocial para ajudar na adesao ao tratamento, ativida-
des para reduzir o estigma e rastreamento sistematico das
pessoas com quem o paciente esteve em contato. Ferra-
mentas de diagnéstico, como inducdo de escarro e lavagem
gastrica, foram usadas no pais pela primeira vez, e a equipe
introduzira outros métodos no futuro. O protocolo pediatrico
para TB desenvolvido por MSF foi adotado como protocolo
nacional. Em 2015, MSF inaugurou um projeto em Kulob
voltado para o tratamento pediatrico de HIV e TB.

MSF atua no pais desde 1997.

Uzbequistao

MSF estd implementando e avaliando um regime de tra-
tamento mais curto para a tuberculose multirresistente
a medicamentos (TB-MDR] no Uzbequistao, com duracio
de nove meses em vez dos dois anos habituais. A organi-
zacdo espera iniciar testes clinicos em 2016, combinando
novos medicamentos com outros ja existentes para tratar
as formas resistentes da doenca. As iniciativas visam ao
desenvolvimento de regimes de tratamento mais breves,
eficazes e tolerdveis para aqueles que sofrem com TB.

Na Republica Autonoma do Caracalpaquistao, MSF man-
tém um projeto de longo prazo de TB em colaboracdo
com autoridades de salde centrais e regionais, ajudando
pacientes no manejo dos efeitos colaterais e oferecendo
apoio psicossocial para melhorar a adesao ao tratamento.
Em Tashkent, apoia o Centro de Aids local para melhorar o
acesso a diagnéstico e tratamento para pessoas que vivem
com a doenca. Em 2015, a equipe iniciou 700 pessoas no
tratamento antirretroviral, oferecendo orientacao e exames
para detectar infeccoes oportunistas.

MSF atua no pais desde 1997.
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Zimbabue

MSF continua apoiando o Ministério da Salude e da Crianca
(MoHCC) no combate ao HIV/Aids. Para melhorar o manejo
dos casos com quadro estavel, foram introduzidos em Gutu,
Buhera, Chikomba, Epworth, Makoni, Mutare, Mutasa e
Nyanga modelos de atendimento nas comunidades, que en-
volvem a formacdo de grupos comunitarios — constituidos
hoje por mais de 5.040 pessoas — cujos membros se reve-
zam para buscar medicamentos antirretrovirais. Em 2015,
MSF testou 58.434 pessoas para monitorar sua carga viral.
Em Mutare, apoia 0 MoHCC na implementacao do monito-
ramento de carga viral e modelos alternativos de reposicao
de medicamentos na provincia de Manicaland. Cuidados
pediatricos e para adolescentes inclui aconselhamento
voltado a adesdo ao tratamento e sessdes com grupos de
apoio. MSF também oferece terapia antirretroviral (ARV) de
segunda linha para os pacientes que ndo responderam a
primeira linha.

MSF oferece tratamento dentro das comunidades sempre
que possivel, atendendo 31 pacientes com tuberculose
multirresistente a medicamentos (TB-MDR) em Epworth,
Buhera e Gutu. Os programas de combate ao HIV-TB em
Buhera e Nyanga foram repassados ao MoHCC.

MSF tratou e ofereceu apoio psicossocial a vitimas de violén-
cia sexual nas clinicas de Epworth e de Mbare, onde realizou
2.325 consultas. Foram conduzidas atividades de conscienti-
zacao sobre a importancia de buscar cuidados de salide em
até 72 horas apds o abuso para evitar gravidez indesejada,
HIV e outras infeccoes sexualmente transmissiveis.

A organizacao também realizou 1.615 consultas de salde
mental para 330 detentos com distUrbios mentais na prisao
de seguranca maxima de Chikurubi e no presidio feminino
de Chikurubi, em Harare. Em colaboracdao com o MoHCC,
iniciou um projeto de saude mental na ala psiquiatrica do
hospital central de Harare.

Em 2015, mais de 30 mil moradores dos subulrbios de
Harare sujeitos a surtos de doencas receberam agua limpa
e melhores condicoes de saneamento. MSF reabilitou 20
pocos artesianos, colaborando com outras organizacoes
parceiras, como a Africa Ahead, para evitar a contaminacao
da agua.

MSF atua no pais desde 2000.



Um percurso de obstaculos rumo a
Europa

Até o fim de 2015, estimava-se que havia cerca de 60
milhdes de deslocados em todo o mundo por causa de
conflitos, perseguicdes e condicoes de vida insustentaveis
em seus paises. Ao constatar que o nimero de pessoas que
tentavam a perigosa travessia pelo Mediterraneo crescia a
cada dia, e ciente da falta de esforcos para busca e resgate
no mar, MSF decidiu que impedir que milhares delas se
afogassem era uma prioridade humanitaria. A organizacdo
passou, entdo, a operar trés embarcacoes de busca e res-
gate no Mediterraneo.

Estima-se que cerca de 1 milhao de imigrantes e refugiados
tenham cruzado o mar para a Europa esse ano, fazendo
MSF ampliar as operacoes. O foco voltou-se para respostas
moveis que atendessem pessoas em movimento. Apesar
da mobilizacdo de comunidades locais, elas encontravam
condicoes de recepcao precarias e desumanas, cercas de
arame farpado, soldados intimidadores e fronteiras fecha-
das. No entanto, boa parte da responsabilidade global de
receber refugiados acaba recaindo sobre os paises que tém
fronteira com areas de conflito.

Rota dos Balcas

Depois de chegar a Grécia, a maioria dos migrantes e
refugiados em 2015 viajou pela Antiga Republica lugoslava
da Macedénia (Fyrom) e pela Sérvia, de onde eles partiram
para Hungria, Croacia e Eslovénia rumo ao norte da Euro-
pa. MSF prestou 40 mil consultas as pessoas ao longo do
caminho, muitas vezes tratando problemas causados pela
viagem cruel e pela falta de abrigo e saneamento adequado.
Na Sérvia, na fronteira coma Fyrom, a organizacao distribuiu
itens de ajuda humanitaria e montou clinicas, banheiros e
barracas aquecidas. Entre junho e dezembro, realizou 9.184
consultas médicas. Em Belgrado, realizou 3.950 consultas
entre abril e setembro. Na fronteira com a Croacia, operou
clinicas moveis e montou tendas para mais de 2 mil pes-
soas. Entre setembro e dezembro, realizou mais de 15.200
consultas. Na Hungria, 400 pessoas receberam cuidados de
MSF em quatro dias na cidade de Roszke, até a fronteira
ser fechada. MSF apoiou o Ministério da Sadde no campo de
transito de BreZice, na fronteira da Eslovénia com a Croacia.
Na Crodacia, a clinica de MSF atendia por dia cerca de 5 mil
refugiados a espera de transferéncia para a Hungria.

Mares Mediterraneo e Egeu

Em 2015, MSF conduziu operacdes de busca e resgate na
tentativa de reduzir a perda de vidas no mar e oferecer
ajuda a sobreviventes de perigosas travessias de barco. Ao
todo, mais de 23 mil pessoas foram assistidas. A iniciativa
foi lancada apds uma decisao da Unido Europeia e da Italia,
no fim de 2014, de descontinuar a operacao de resgate Mare
Nostrum que ja salvou mais de 170 mil vidas.

Centenas de milhares de refugiados e migrantes desespe-
rados pagam grandes quantias a traficantes, as vezes as
economias de uma vida inteira, para chegar a Europa pelo
mar. A maioria viaja para a Turquia ou para a Grécia pela
parte leste do Mediterrdneo, uma jornada que leva entre 45
minutos e trés horas. Outros, no entanto, partem da Libia
para a ltalia, uma travessia que pode levar varios dias.

Naufragios sao comuns, sobretudo quando as condicdes
climaticas sao desfavoraveis, e porque as embarcacoes
geralmente utilizadas sdo precarias e superlotadas. Mais
de 3.700 pessoas perderam suas vidas no mar em 2015.

Entre maio e setembro, em parceria com a Migrant Offsho-
re Aid Station (Moas), MSF resgatou 6.985 pessoas no
Mediterraneo central a bordo do MY Phoenix. Dessas, 1.646
receberam consultas médicas. O navio Bourbon Argos res-
gatou 9.560 pessoas e prestou assisténcia médica a 4.443
durante oito meses no mar. Um terceiro navio, o Dignity I,
zarpou em junho e resgatou mais de 6 mil pessoas.

Além dos cuidados, foram fornecidos alimentos, agua, rou-
pas, informacodes e conforto para os resgatados. As queixas
mais comuns eram dores de cabeca, cansaco, infeccoes de
pele e das vias aéreas superiores, sarna, enjoo e hipoter-
mia. Algumas pessoas estavam desidratadas ou sofriam de
asfixia por terem ficado aglomeradas nos barcos. Equipes
também cuidaram de queimaduras causadas por vazamen-
to de combustivel e infeccdes decorrentes de abuso sexual.

Apesar das condicdes climaticas dificeis, s6 em novembro,
cerca de 150 mil pessoas cruzaram o mar da costa da Tur-
quia até as ilhas gregas. Entre setembro e novembro, mais
de 320 perderam a vida no mar Egeu enquanto tentavam
chegar a Europa. Entre 7 e 28 de dezembro, em colabo-
racao com o Greenpeace, MSF resgatou diretamente 455
pessoas e levou 5.600 até um local seguro. MSF tratou
pessoas em terra e 30 delas foram encaminhadas para
receber mais assisténcia.

Médicos Sem Fronteiras - Relatério Anual 2015



Visao global das operacoes de MSF — 2015

Dez maiores acoes com base
nos gastos dos projetos

Destaques das atividades

Principais atividades e nimeros gerais dos projetos de MSF pelo mundo

7 Euros / ao longo de 2015.
Pais milhoes
Republica Democratica do 1003 Atividade Total
Clingio Consultas ambulatoriais 8.132.100
Sudao do Sul 81,7
Republica Centro-Africana 52,9 Internacées (pessoas hospitalizadas) 594.900
[émen 38,4
— Casos de malaria tratados 2.299.200
Haiti 32,1
Iraque 310 Casos de desnutricao grave admitidos em programas 40.500
: intensivos ou ambulatoriais ’
Niger 28,5 . . . o .
Pessoas vivendo com HIV/Aids sob cuidados médicos no fim 333.900
Afeganistéo 27,2 de 2015 '
Libano 27,1 Pessoas em tratamento antirretroviral de primeira linha no fim 930.400
Etiépia 26,6 de 2015 '
. . ) Pessoas em tratamento antirretroviral de segunda linha no
Locallza(}ao dos projetOS fim de 2015 (pessoas que nao responderam ao tratamento de 9.700
o primeira linha)
pror;}:;as g
. Partos (incluindo cesareas) 219.300
Africa 256 57%
hein (4 Intervencoes cirurgicas, incluindo cirurgia obstétrica, sob
SR 125 28% anestesia geral ou epidural 83.500
e Oriente Médio 9 P
Ameéricas 22 5% Pacientes tratados por violéncia sexual 11.100
Europa 38 9%
D efiias 5 1% Pacientes em tratamento de primeira linha para tuberculose 18.100
Pacientes em tratamento para tuberculose multirresistente, 2000
Origem dos nossos com medicamentos de segunda linha ’
recursos financeiros Atendimentos individuais de saide mental 184.600
Euros / % Atendimentos de salide mental em grupo 39.300
milhoes
DoacGes privadas 1.332,1 92 Pessoas tratadas para a célera 32.600
Doacdes governam. 94,6 7
Outros 171 1 Pessoas vacinadas contra o sarampo em resposta a surtos 1.537.400
Total 1.443,8 Pessoas tratadas para o sarampo 45.600
Como aplicamos NoSS0S recursos Pessoas vacinadas contra a meningite em resposta a surtos 326.100
Euros / % Imigrantes e refugiados resgatados e assistidos no mar 23.700
milhdes °
Projetos d isténci
r,ocjf o° : a55|s.t§n_C|a 1.057,6 82 Estes destaques ndo dao uma visdo completa das atividades e sao limitados
medica e humanitaria aos locais onde o pessoal de MSF teve acesso direto aos pacientes.
Ag§es para conseguir 163,8 13
mais doadores
Custos administrativos 61,3 5
Imposto sobre a renda 0,0 =
Total 1.282,8
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