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De un vistazo  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Acciones en España 

. Más de 56.000 personas han llegado 

a España en 2018 a través de las 

costas 

. 29.567 personas atendidas a través 

del programa de acogida e 

integración 

 . 2.593 plazas de acogida temporal 

creadas en 46 provincias en 2018 

 Acciones en Líbano 

. 16.294 personas han recibido 

atención primaria en salud 

. Atendidas 1.688 personas con 

enfermedades crónicas 

 

 

Acciones en Grecia 

. 50.500 personas han llegado a Grecia 

en 2018 (cifra superior a las que 

llegaron en 2017) 

. Más de 17.000 consultas médicas 

realizadas por Cruz Roja Española (2017-

2018) en el centro de salud de Atenas 

. 8.590 servicios de mediación y 

acompañamientos realizados en 2018 
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Contexto 

Los conflictos, la violencia generalizada, las violaciones de derechos humanos o 
las catástrofes naturales son las causas principales de los masivos movimientos de 
población producidos en los últimos años. Según datos de ACNUR, 
aproximadamente 68,5 millones de personas en todo el mundo se han visto 
obligadas a huir de sus hogares. Entre ellas hay casi 25,4 millones de personas 
refugiadas, más de la mitad menores de 18 años. 

Además, se estima que hay 10 millones de personas apátridas a quienes se les ha 
negado una nacionalidad y acceso a derechos básicos como educación, salud, 
empleo y libertad de movimiento1. 

En 2018 España se convirtió en la principal ruta de personas migrantes y 
refugiadas por mar a Europa, con más de 56.000 llegadas2. Esto se debe en gran 
medida a que el número de entradas en Italia y Grecia ha descendido 
notablemente. A pesar de los acuerdos entre la UE y Turquía y la UE y Libia, se 
estima que al menos 2.277 personas perdieron la vida sólo en 2018, 
manteniéndose el Mediterráneo como la ruta migratoria más mortal del mundo. Se 
calcula que al menos 40.000 personas habrían muerto en esta ruta en lo que 
llevamos de siglo XXI. 

Las personas solicitantes de asilo y refugiadas llegan a España al verse forzadas a 
huir de sus países de origen para salvar sus vidas. Huyen de la guerra, la 
persecución, la discriminación y otras violaciones de los derechos humanos. Lo 
dejan todo atrás. 
 
Su salud, tanto física como psicológica, se encuentra en la mayoría de los casos 
mermada; muchos no conocen el idioma, por lo que carecen de capacidad de 
comunicación; no conocen nuestro sistema, ni nuestra organización; no disponen 
de redes sociales, y no poseen medios económicos que les permitan satisfacer las 
necesidades más básicas. Por todo ello no pueden vivir de forma autónoma. 
 

 

 

  

																																																													
1 https://www.acnur.org/es-es/datos-basicos.html 
2 https://www.cear.es/2018-el-ano-que-espana-se-convirtio-en-la-principal-entrada-por-mar-a-europa/ 
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Acciones de la Cruz Roja 

Española 
Cruz Roja Española sigue trabajando tanto a nivel 
nacional como internacional, apoyando a otras 
Sociedades Nacionales que prestan asistencia a las 
personas migrantes que han llegado a Europa. Los 
objetivos de la intervención de Cruz Roja Española 
continúan siendo:  
 

• Atender las necesidades humanitarias de los 
migrantes, independientemente de su condición 
jurídica, proteger y tratar con dignidad a las 
personas en movimiento y evitar la pérdida de 
vidas.  

 
• Facilitar la acogida e integración de refugiados y 

solicitantes de asilo, incluida su inserción laboral.  
 

• Sensibilizar sobre la situación y derechos de las personas migrantes y 
refugiadas, previniendo la exclusión social, la discriminación, el racismo y la 
xenofobia. 

 
 

 

Acciones en España 
Durante 2018 se tramitaron en España 55.668 solicitudes de protección 
internacional, un 75 % más que en el año 2017. La mayor parte de las solicitudes 
—un 84 %— fueron presentadas en territorio, un 11 % en puestos fronterizos y un 3 
% en los CIE. Los países de origen de estas personas son, por este orden, 
Venezuela, Colombia, Siria, Honduras y El Salvador.    
 
La mayoría de las personas solicitantes llegaron a nuestro país por sus propios 
medios, tan solo 104 personas lo hicieron gracias a los compromisos de 
reubicación y reasentamiento adquiridos por el Gobierno español. 
 
Desde el programa de acogida e integración gestionado por Cruz Roja Española, 
hemos prestado apoyo a 29.567 personas, y se ha atendido a un 32 % de las 
reubicadas/reasentadas en España durante el 2018, de las cuales 21 procedían de 
Italia y 13, de Líbano.  
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Los principales países de procedencia de las personas participantes en el programa 
siguen reflejando el auge de solicitantes procedentes de Latinoamérica, con 
Venezuela a la cabeza: 1) Venezuela (24,8 %), 2) Colombia (12,28 %), 3) Ucrania 
(8,6 %), 4) Siria (6,4 %), 5) Palestina (5,8 %). Un 40,2 % de las personas atendidas 
fueron mujeres y un 23,45 %, menores de 18 años.   
 
El continuo incremento de solicitantes de protección internacional en España ha 
hecho necesario seguir ampliando la capacidad del sistema de acogida e 
integración. En este sentido, en CRE hemos aumentado el número de recursos 
disponibles, alcanzando las 2.593 plazas de acogida temporal en 46 provincias en 
el mes de diciembre 2018, lo que supone un 14,6 % más que en 2017 (2.261 plazas 
en 44 provincias). Para ello, se cuenta con el apoyo del Ministerio de Trabajo, 
Migraciones y Seguridad Social. 
 
La actividad de Cruz Roja se lleva a cabo en el marco del Programa de Acogida e 
Integración de Personas Solicitantes de Protección Internacional, del Ministerio 
de Trabajo, Migraciones y Seguridad Social. Con este programa se pretende 
hacer frente, no solo a las necesidades básicas de alojamiento y manutención de 
estas personas, sino también a necesidades de naturaleza física, psicológica, 
sanitaria, comunicativa, social, jurídica, formativa y laboral, entre otras. Es decir, 
en todo momento se busca atender las necesidades específicas de cada una de las 
personas con las que CRE trabaja. 
 
Es importante destacar que desde el instante en que las personas ingresan en el 
programa, se trabaja con el fin de prepararlas para que puedan llevar una vida 
autónoma y para que construyan nuevas redes de apoyo social y consigan 
integrarse en nuestra sociedad. 
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El proceso de acogida e integración social de las personas solicitantes y 
beneficiarias de protección internacional en España gira en torno a cinco ejes 
fundamentales: 
 

Ø Cubrir las necesidades básicas de información en un idioma que 
puedan entender, así como las relacionadas con la manutención, la 
seguridad, la salud, el vestuario y el alojamiento. En el momento de la 
llegada se les proporciona alojamiento en un hostal; posteriormente, en 
un centro, y por último, en viviendas autónomas. 
 

Ø Fortalecer la situación de salud mental de las personas atendidas, 
teniendo en cuenta las diferentes necesidades de hombres y mujeres. Se 
trabajan los problemas de adaptación y el duelo migratorio, entre otros. 
Se impulsa el desarrollo y se refuerzan competencias y habilidades 
psicosociales, la promoción de la salud y la integración social. 
 

Ø Prestar asistencia jurídica para garantizar el ejercicio igualitario del 
derecho a la Protección Internacional (PI). Para ello se ofrece asistencia 
legal básica sobre el procedimiento de PI, se presta asesoría y apoyo para 
la tramitación de solicitudes y otras gestiones relacionadas con la 
concesión, inadmisión o denegación de la correspondiente solicitud. 
Asimismo, se brinda asesoramiento y apoyo a otras gestiones: detección y 
aplicación del protocolo ante casos de trata, apátrida, extranjería, etc. 
 

Ø Reforzar de las competencias y habilidades para fomentar la 
autonomía personal. Mediante un itinerario de intervención sociolaboral 
personalizado, se apoya a las personas en el conocimiento del entorno, la 
igualdad de género, el aprendizaje del idioma, la orientación y 
capacitación laboral, la búsqueda de vivienda, etc. 
 

Ø Promover la creación de redes y la participación ciudadana 
igualitaria en la sociedad de acogida. Se promueve la actividad 
voluntaria y la vida asociativa, así como la participación en actividades 
de ocio y tiempo libre. 

 
 
Por otro lado, Cruz Roja trabaja para visibilizar las dificultades a las que se 
enfrentan las personas que se ven obligadas a dejar sus países de origen, sus 
familias y sus medios de vida al tener que emigrar. Para ello pone en valor las 
capacidades que traen y aportan a nuestra sociedad. También se llevan a cabo 
acciones para dar a conocer maneras con las que poder contribuir a su 
integración. 
 
Por ejemplo, desde Cruz Roja se informa y sensibiliza a las entidades privadas, 
públicas y a la población en general sobre la necesidad de acceso a una vivienda 
digna de las personas solicitantes y beneficiarias de protección internacional y 
apatridia. Además de ofrecer orientación, asesoramiento y mediación, se 
pretende acabar con los prejuicios sobre el alquiler y la convivencia con este 
colectivo. 
 



Crisis de Refugiados en Europa –Informe de Situación nº22	

	

	
7 
 

Estas actividades se emprenden en colaboración con el Ministerio de Trabajo, 
Migraciones y Seguridad Social y con el Fondo de Asilo, Migración e Integración 
(FAMI).  
 

 
 

 

Apoyo a otras Sociedades Nacionales 

Continuamos apoyando las intervenciones de otras Sociedades Nacionales que 
están respondiendo a las necesidades de las personas refugiadas y solicitantes de 
asilo que llegan a Europa. 

Cruz Roja ha realizado 51 intervenciones en 7 países. En estos momentos, aunque 
la operación de mayor envergadura de Cruz Roja Española concentrada en Grecia, 
finalizó en enero de 2019, continuamos apoyando otras Sociedades Nacionales en 
su respuesta a los migrantes y personas refugiadas. 
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Grecia  

 

En febrero de 2019 finalizó la misión de CRE en Grecia. El proyecto de Cruz Roja 
“Aumentando la resiliencia de la población migrante y refugiada en Grecia”, 
financiado por la Comisión Europea, fue concluido con éxito en enero de 2019 tras 
asistir a más de 20.000 personas.  

La operación desarrollada por Cruz Roja Española en Grecia, ha tenido tres fases 
diferenciadas en el tiempo adaptadas a la evolución de la situación y necesidades  
 

- Septiembre de 2015 se inició el despliegue de dos Unidades de Respuesta 
a Emergencias de Cuidados Básicos de Salud, en las islas de Chíos y Samos, 
con el fin de dar una respuesta inmediata a la situación de emergencia 
ante la crisis de refugiados en Europa, proporcionando ayuda humanitaria a 
la población afectada. 

- De marzo 2016 a enero 2018 Cruz Roja Española (CRE) estuvo trabajando 
conjuntamente con la Cruz Roja Helénica (CRH) y la Federación 
Internacional de la Cruz Roja y la Media Luna Roja (FICR) en los centros de 
acogida de refugiados Ritsona y Skaramagas en la región de Ática, Grecia. 

- De agosto 2017 a enero 2019 hemos dado respuesta a las necesidades 
básicas del gran número de refugiados y solicitantes de asilo desplazados a 
la zona urbana de Atenas y Thessaloniki. Se han fortalecido servicios ya 
existentes (Centro de Salud de Cruz Roja Helénica de Ambelokipi) y se han 
creado servicios nuevos como las clínicas móviles y el servicio de 
mediación, traducción y acompañamiento a migrantes.  

	
Cruz Roja Española ha contribuido a mejorar la salud de miles de migrantes y 
solicitantes de asilo al ofrecerles servicios sanitarios, apoyo psicosocial e 
información vital que les ha ayudado durante su proceso de integración en la 
sociedad griega. En este esfuerzo debemos reconocer la gran coordinación que ha 
existido con la Sociedad Nacional. 
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En CIFRAS, durante todas las dos últimas fases de nuestra intervención en Grecia 
(2016-2019), nuestra respuesta en salud ha sido:  

CAMPOS DE REFUGIADOS 

 

Consultas Médicas Skaramagas (2016-2018) 

 edad 0 a 4 edad 5 a 17 edad 18 a 49 edad 50+ Total 

Mujer 2.796 3.383 10.852 1.744 18.775 

Hombre 2.928 3.809 6.485 2.072 15.294 

Total 5.724 7.192 17.337 3.816 34.069 

Consultas Médicas RITSONA (2016-2018) 

 edad 0 a 4 edad 5 a 17 edad 18 a 49 edad 50+ Total 

Mujer 1.408 1.496 5.486 918 9.308 

Hombre 1.697 1.792 4.031 1.004 8.524 

Total 3.105 3.288 9.517 1.922 17.832 
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ZONA URBANA ATENAS 

 

Los equipos de la Cruz Roja Española y la Cruz Roja Helénica, también realizaron 
intervenciones en  

- apoyo psicosocial  
- promoción de higiene  
- servicios de mediación y acompañamiento 

 

 

 

 

Consultas Médicas CENTRO SALUD ATENAS (AMBELOKIPI Agosto 2017- Dic 2018) 

  edad 0 a 4 edad 5 a 17 edad 18 a 49 edad 50+ Total 

Mujer 3.746 4.317 88 0 8.151 

Hombre 4.164 5.198 134 2 9.498 

Total 7.910 9.515 222 2 17.649 

Consultas Médicas UNIDAD MOVIL1  ATENAS (Agosto 2017- Dic 2018) 

  edad 0 a 4 edad 5 a 17 edad 18 a 49 edad 50+ Total 

Mujer 83 206 1.342 276 1.907 

Hombre 207 654 1.560 260 2.681 

Total 290 860 2.902 536 4.588 

Consultas Médicas UNIDAD MOVIL 2  ATENAS (Agosto 2017- Sept 2018) 

  edad 0 a 4 edad 5 a 17 edad 18 a 49 edad 50+ Total 

Mujer 129 206 12 0 347 

Hombre 146 359 102 2 609 

Total 275 565 114 2 956 
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ESIRAS 
Cruz Roja Española continúa coordinando y ofreciendo soporte técnico para la 
implementación del proyecto ESIRAS (Empleabilidad e Integración Social de 
Refugiados y Solicitantes de Asilo) que están llevando a cabo siete Sociedades 
Nacionales en ocho ciudades europeas: Graz (Austria), Jelling (Dinamarca), 
Liubliana y Maribor (Eslovenia), Milan (Italia), Nicosia (Chipre) y Paris (Francia). 
Esta acción conjunta está financiada por la Dirección General de Empleo, Asuntos 
Sociales e Inclusión de la Comisión Europea (DG EMPL) a través del Programa 
Europeo de Empleo e Innovación Social (EaSI) que tiene como contraparte a la 
Federación Internacional de Sociedades de la Cruz Roja y la Media Luna Roja. Su 
objetivo es responder al desafío que supone la integración de personas refugiadas 
y solicitantes de asilo en dichas ciudades de manera flexible e innovadora. 

El proyecto que se inició en enero de 2018 tiene prevista su finalización a finales 
de agosto de 2019. Los socios se han reunido en tres ocasiones para compartir 
experiencias y poner en común los aprendizajes y desafíos derivados de la 
implementación, los días 20 y 21 de junio de 2018 en Milán, el 15 y 16 de 
noviembre de 2018 en Nicosia y el 8 y 9 de Abril de 2019 en París. 

Hasta marzo de 2019, ESIRAS ha registrado un total de 1.266 participantes en 
el programa llegados a Europa entre 2014 y 2019 principalmente. El 29% de ellos 
son mujeres y un 42% son menores de 25 años. Sus principales países de origen son 
Siria, Eritrea, Afganistán, Cameroon, Nigeria, Guinea, Irán, Tibet e Iraq. Mientras 
que el 38% cuenta ya con una respuesta afirmativa en relación a su solicitud de 
asilo, la mayor parte de ellos (60%) se encuentra aún pendiente de la resolución 
de su solicitud. Tan solo un 32% de las personas registradas tiene dependientes a 
su cargo. Respecto a su nivel educativo, solo el 24% tiene estudios superiores o ha 
completado algún ciclo de formación profesional.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ACTIVIDAD DE ESIRAS (2018) 

101 personas han encontrado empleo 

102 personas han realizado prácticas en 

empresas 

212 personas han completado cursos de 

formación profesional 
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En octubre los equipos locales de ESIRAS llevaron a cabo una encuesta de 
satisfacción con un total de 69 participantes y 29 socios locales. El 75% de las 
personas participantes encuestadas y el 79% de los socios locales consultados 
expresaron estar muy satisfechos con el proyecto. Los participantes consideran 
que ESIRAS les ha ayudado a sentirse mejor integrados en la comunidad, mejorar 
sus habilidades y la satisfacción general con sus vidas. Las entidades que 
colaboran en la implementación del proyecto con las Sociedades Nacionales, 
destacan la participación proactiva y el gran interés mostrado por las personas 
que participan en las actividades que son implementadas. 

 

“Jamila. Participante de ESIRAS en Graz" 

 

En la web del proyecto - www.esiras.eu - es posible acceder a más testimonios de 
personas que participan en el proyecto así como a información sobre el proyecto y 
su implementación en cada ciudad. También es posible seguir las actividades del 
proyecto en redes sociales a través de #ESIRAS. 

 

 

 

 

 

 

“Gracias al apoyo continuo de 
la Cruz Roja, pude mejorar 
mis habilidades de alemán. 
Desde el proyecto ESIRAS 
espero encontrar un trabajo 
adecuado para mí” 
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Serbia  

Según datos de ACNUR3, las cifras muestran que aunque en 2018 el número de 
migrantes que tratan de llegar a sus destinos en Europa a través de Serbia es 
menor que en los dos años anteriores, el flujo migratorio hacia Europa sigue 
siendo una realidad. En 2018, más de 16.500 personas han solicitado asilo en el 
país. 
 
La Cruz Roja de Serbia, está implementando el proyecto “Lucha contra la Trata de 
personas a través de actividades de prevención y apoyo a Víctimas de Trata”, en 
coordinación con la Cruz Roja Española.  
 
Este proyecto inició en mayo 2018, incorporando nuevas actividades de apoyo 
directo a las víctimas, que en proyectos anteriores la Cruz Roja de Serbia no 
habían sido consideradas. Ha sido un gran paso en la Sociedad Nacional, ya que 
además de actividades de información, sensibilización y formación, ha decidido 
incluir actividades de apoyo directo a las víctimas, actividades que son 
coordinadas con el Centro de atención de Víctimas de Trata (Ministerio de Asuntos 
Sociales). 
 
El número de personas beneficiarias de las actividades de la Cruz Roja de Serbia 
en 2018 se muestran en el siguiente cuadro: 
 
 

ACTIVIDAD Número de personas 
beneficiadas 

Sesiones de sensibilización entre niños y 
jóvenes, población local vulnerable y 
migrantes y refugiados. 

 
Total sesiones: 217                                     
Total participantes: 4.768 

Personas Víctimas de Trata que reciben apoyo 
para cubrir necesidades básicas 15 personas identificadas. 

 

 

 

	

 

  

																																																													
3 https://reliefweb.int/sites/reliefweb.int/files/resources/68410.pdf 
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Líbano  

El Líbano, tras 8 años desde el inicio del conflicto bélico en Siria, se ha convertido 
en el país con mayor número de refugiados per cápita del mundo 4. Actualmente 
residen 1.500.000 personas refugiadas sirias de las cuales el 63 % se hayan 
registradas en las agencias de Naciones Unidas (facilitando, en parte la recepción 
de ayuda). A estas personas se suman los 28.800 palestinos refugiados en Siria y 
los más de 278.00.000 refugiados palestinos (hombres y mujeres) repartidos estos 
desde los años sesenta a lo largo de 12 campos de refugiados establecidos de 
norte a sur del país. Esta situación ha provocado que  servicios públicos básicos, 
como la salud y la educación, se vean colapsados y que el país se encuentre con 
necesidades humanitarias a las que no puede dar respuesta. 
 
Cruz Roja Española, en coordinación con la Cruz Roja Palestina en Líbano y la Cruz 
Roja Libanesa, contribuye a garantizar el acceso a la salud de la población 
refugiada y población local en situación de vulnerabilidad.  
 
La Cruz Roja Libanesa, con el apoyo de Cruz Roja Española, continúa prestando 
servicios de salud de atención primaria a través de sus Unidades Móviles de Salud. 
Estas unidades consiguen acceder a zonas en las que estos servicios son 
deficitarios o no existen.  
 
Desde enero de 2018 a marzo 2019, Cruz Roja ha ampliado sus intervenciones en 
zonas urbanas y semiurbanas del distrito de Saida, prestando servicios de atención 
primaria a 17.563 personas, de las cuales el 67% han sido mujeres y el 68% de la 
población atendida era procedente de Siria. 
 
 
 

UMM SAIDA Total 
Pacientes Hombres Mujeres % pob 

siria   
Consultas 
Medicina 
General 

Consultas 
Ginecología 

- 
Obstreticia 

Consultas 
Pediatría 

Enero-
Diciembre/2018 16.294 5.377 10.917 (67%)   

10.990   6.228 3.236 6.830 

Enero-
Marzo/2019 1.269 419 850 

(66%)       
832   1.578 468 1.008 

Fuente: registros CRL/2018-2019. 

 

																																																													
4  https://www.acnur.org/noticias/press/2019/3/5c840de14/el-alto-comisionado-para-los-refugiados-pide-continuar-
apoyando-al-libano.html 
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Fuente: registros CRL/2018-2019. 

 
 

 

 
 
A través de las Unidades Móviles, se han tratado 1.688 casos de enfermedades 
crónicas, facilitándose el tratamiento necesario. Siendo atendidas 720 de ellas en 
el primer trimestre de 2019. A lo largo de todo este periodo, en colaboración con 
otros servicios de la Cruz Roja Libanesa y de entidades socio-sanitarias presentes 
en el país, se han realizado 306 derivaciones de casos urgentes a hospitales. 
 
Además de las consultas médicas realizadas, la unidad móvil de Saida han 
desarrollado actividades centradas en la promoción de la salud y de tipo 
psicosocial beneficiando a 10.499 personas (6.171 participaron de las actividades 
psicosociales). 

0	 5000	 10000	 15000	 20000	

pacientes	

Hombres	

Mujeres	

%	población	siria	
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Otra intervención realizada por la Cruz Roja Libanesa con el apoyo de Cruz Roja 
Española, ha sido la formación de agentes comunitarios (aprox. 266 voluntarios y 
voluntarias, además de trabajadoras sociales) que han prestado servicios a un 
total de 14.628 personas. 
 
En cuanto a la intervención de la Media Luna Roja Palestina en el Líbano, Cruz 
Roja Española contribuye a poder llevar a cabo diferentes intervenciones: 
 

§ Servicio de copago. Este servicio permite a las mujeres dar a luz en 
condiciones mínima necesarias de seguridad. De enero a abril de 2019 se 
han atendido 42 partos (32 mujeres sirias).  

§ Adquisición de equipamiento y suministros médicos  
§ Rehabilitación del servicio de ginecología y obstetricia del hospital de 

Balsam.  
§ Acciones formativas del personal sanitario. 

 
La siguiente tabla muestra el número de personas a las que la Cruz Roja Libanesa 
y la Cruz Roja Palestina en Líbano ha prestado servicios de salud, con el apoyo de 
Cruz Roja Española desde el inicio de su colaboración en 2013: 
 

Servicio de Salud Prestado (2013-2019) Nº personas 

Consultas médicas realizadas 257.776 

Consultas en ginecología y Salud Sexual Reproductiva 41.345 

Consultas pediátricas realizadas 51.608 

Personas vacunadas 5.582 

Participantes sesiones informativas de promoción de la 
salud 89.107 

Actividades psicosociales 3.045 

         Fuente: registros CRL/MLRP 2013-2019 

Recursos audiovisuales realizado por el Movimiento Internacional de la Cruz Roja 

en la región: 

− Vivir en un campo de refugiados:  
https://www.youtube.com/watch?v=ywmE7iM-GS0  

− Video interactivo: https://www.brothersacrossborders.com/ 
− Testimonios del Programa ‘Madad’ de Turquía, Líbano, Jordania, Irak y 

Egipto: http://www.comm.madad.dk/ 
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Una vida: una historia  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ghada Salem  

Trabajadora social en el Hospital de Hamshari 

en Saida (región sur del Líbano). 

 

Hamshari es el hospital de referencia de la 

Media Luna Roja Palestina y es el único hospital 

de la MLRP que fue construido para este 

propósito.                

Ghada lleva 7 años trabajando como trabajadora 

social en Hamsari, y en estos años de trabajo ha 

visto un cambio en el perfil de los pacientes que 

acuden al hospital. Desde que empezó la crisis 

siria el número de pacientes sirios se ha  

incrementado exponencialmente.  

“El 80% de los casos sociales que atiendo son 

pacientes sirios que han llegado a Líbano 

escapando de la guerra en su país. Las familias 

sirias instaladas en Saida cuentan con escasos 

recursos económicos y la mayoría viven en 

condiciones muy precarias; Otro de los cambios 

que ha notado Ghada en los últimos años es el 

aumento de adolescentes embarazadas: “en los 

casos que veo a diario, hay cada vez más 

adolescentes embarazadas, de 15 y 16 años. La 

práctica del matrimonio precoz está cada vez 

más extendida entre las familias sirias que 

acuden al hospital. Hace falta incrementar las 

actividades de sensibilización sobre derecho 

sexual y reproductivo y reforzar las consultas de 

planificación familiar. 
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Dr. Hammoud. Responsable del Departamento 

Médico Logístico de la Media Luna Roja 

palestina 

 

El hospital de Hamshari, hospital de referencia de 

la Media Luna Palestina, está ubicado en la ciudad 

de Saida. El hospital está a pocos metros de uno de 

los campos de refugiados palestinos más grandes 

del país, Ein Al-Hilwe creado en 1948. 

Como hospital de referencia, Hamshari, cuenta con 

el Almacén Central de la Media Luna Roja Palestina 

(MLRP). Este espacio almacena el stock de material 

médico y medicamentos que, trimestralmente, se 

distribuye a los otros cuatro hospitales de la MRLP, 

según sus previsiones.  

El Dr Hammoud, como ingeniero médico y 

farmacéutico es el encargado del departamento 

“las necesidades en material médico y medicinas 

es constante. Desde este almacén central 

distribuimos el material según la previsión y 

necesidades de los otros cuatro hospitales en las 

diferentes zonas del país; pero, a decir verdad, no 

siempre podemos cubrir las necesidades que tienen 

los hospitales, sobre todo cuando se trata de 

material médico específico o medicamentos no 

esenciales. El personal médico de los hospitales 

trabaja con mínimos. Los hospitales de la MLRP 

hemos vivido con déficit de material, dependemos 

en gran parte de ayuda exterior”. 
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Gracias  
 
La intervención de Cruz Roja Española es posible gracias a las contribuciones 
recibidas tanto de la Administración pública como de particulares.  
 
APORTACIONES DE LA POBLACIÓN ESPAÑOLA.  
 
ENTIDADES ESTATALES Y EUROPEAS: Agencia Española de Cooperación 
Internacional para el Desarrollo (AECID), Departamento de Protección Civil y 
Ayuda Humanitaria de la Comisión Europea (ECHO), Dirección General de Empleo 
Unión Europea (UE),  Ministerio de Trabajo Migraciones y Seguridad Social y FAMI 
 
GOBIERNOS AUTONÓMICOS: Agencia Catalana de Cooperación para el Desarrollo 
(ACCD), Comarca de Teruel, Comunidad Autónoma de Madrid (CAM), Fondo Alavés 
de Emergencia, Fondo Catalán de Cooperación, Fondo Mallorquín, Fondo 
Menorquín de Cooperación, Generalitat Valenciana, Gobierno Autonómico Balear, 
Gobierno de Cantabria, Gobierno Vasco, Junta de Comunidades de Castilla-La 
Mancha.  
 
DIPUTACIONES Y CABILDOS: Cabildo de Gran Canaria, Diputación de Alicante, 
Diputación Provincial Córdoba, Diputación Provincial Cuenca, Diputación 
Provincial Guadalajara, Diputación Provincial Huelva, Diputación Provincial Jaén, 
Diputación Provincial Zaragoza y Diputación Foral de Guipúzcoa. 
 
AYUNTAMIENTOS: Alcobendas, Aldaya, Alcázar de San Juan, Argamasilla de Alba, 
Barakaldo, Barbastro, Barcelona, Ejea de los Caballeros, Esplugues de Llobregat, 
Etxebarri, Huesca, Granada, Guadalajara, Igualada, Laguna del Duero, Logroño, 
Madrid, Majadahonda, Mataró, Molins del Rei, Ontinyent, Palafrugell, Palma del 
Río, Playa de Aro, Pradejón, Pozuelo de Alarcón, Quart de Poblet, Rubi, 
Salamanca, Sangüesa, Sant Sadourni, Teruel, Toledo, Utrera, Valladolid, Valleseco 
y Villatorres. 
 
MOVIMIENTO INTERNACIONAL DE LA CRUZ ROJA Y DE LA MEDIA LUNA ROJA:  
Cruz Roja Sueca, Comité autonómico de Cruz Roja en Cantabria, Asamblea Local 
Cruz Roja Soria, Asamblea Local Hinojosa del Duque.  
 
DONACIONES PRIVADAS:  
Fundación Probitas, Grupo Ayuda a refugiados de Alcázar de San Juan, Grupo de 
accionistas Infarco, Ilustre Colegio de Abogados Santa Cruz de Tenerife y 
Universidad de Castilla-La Mancha. 
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Más información – Enlaces de 

interés  
• Cruz Roja Española www.cruzroja.es 

 
• Federación Internacional de la Cruz Roja y de la Media Luna Roja 

www.ifrc.org 
 

• Fotos FICR de las operaciones en los distintos países: 
https://www.flickr.com/photos/ifrc/albums  
         

• FICR (Llamamientos e Informes de Situación y campaña global)  
http://www.ifrc.org/global/rw/protecthumanity/#intro  
 

• ACNUR: ACNUR publica cifras actualizadas de las llegadas a los respectivos 
lugares en:  http://www.unhcr.gr/Arrivals/  

 

 
Las fotografías publicadas en este Informe son propiedad de la Cruz Roja 
Española, de la Federación Internacional de Sociedades Nacionales de la Cruz 
Roja y de la Media Luna Roja, o del Comité Internacional de la Cruz Roja.  
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