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Este año 2025, ha sido un año de intensos retos donde hemos crecido, aprendido, tenido logros, tambien pérdidas,
pero lo mas importante y valioso para nosotros como organizacion es poder ver que en medio de las dificultades
seguimos avanzando hacia la meta propuesta,  lo que se traduce en más y mejores ayudas para la población donde
desarrollamos nuestros proyectos.
Hemos visto huertos florecer, mejoria notable en los niños que habiamos diagnósticado con desnutrición y a los
cuales les pudimos ofrecer  el tratamiento adecuado, patologias que requerian cirugias resueltas.
Trabajo en red con  otras ONGs,  fortalecimiento de la economia local mediante el empoderamiento delas  mujeres
locales.

GRACIAS al apoyo de Ashurst hemos impedido el cierre de la Escuela Cristiana de Sibanor, ademas de
ofrecerle desayunos saludables a los niños .

La erradicacion de la desnutricion infantil continua siendo nuestro
MAYOR RETO.



Es nuestro sueño el poder  alcanzar el cumplimiento de los
Objetivos de desarrollo sostenible (ODS),  conocidos también
como objetivos globales,   los cuales son 17 objetivos
integrados e interrelacionados  cuya finalidad es  acabar con
la pobreza,   incorporados a los desafíos globales que nos
enfrentamos día a día.

En SALUD MISION  mediante la creacion e implementacion
de nuestros proyectos  trabajamos  por el cumplimiento de
cinco (5) de estos objetivos  (2,3,4,5 y 10).

 Según datos recogidos por UNICEF, la mayoría de los niños
con desnutrición viven
en África y Asia, En 2020, más de la mitad de los niños
menores de 5 años afectados
por el retraso del crecimiento vivían en Asia y dos de cada
cinco en África.En 2020,
más de dos tercios de los niños menores de 5 años afectados
por la desnutrición
aguda vivían en Asia y más de una cuarta parte en África.
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MISION



Nuestro enfoque esta dirigido a la   SALUD y la EDUCACION, 
 siendo nuestro proyecto prioritario la ERRADICACION DE LA
DESNUTRICION INFANTIL, mediante el diagnóstico precoz y el
tratamiento oportuno.

Ofrecemos  de forma gratuita el tratamiento para esta patologia,
realizamos  seguimiento de su evolucion hasta obtener su total
mejoria. 
Derivamos al Hospital los casos de desnutricion severa, muy
severa o grave, ya que requieren otros tipos de tratamiento.

 
Para facilitar el acceso a una alimentacion saludable creamos
huertos escolares y fortalecemos los ya existentes para ofrecer
proteina de origen vegetal ya que el acceso a la proteina de
origen animal es muy escaso o ausente.

¿Como lo Hacemos?
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377
 NIÑOS/AS ATENDIDOS

De los cuales 114 (30,24%) presentaba
algún grado de desnutrición.
Repartimos 1000 tratamientos  que
compramos a las madres locales, para
ser repartidos entre los niños con DN
(desnutricion) Moderada.
Recibieron tratamiento gratuito para
otras patologías y se incluyeron en lista
de espera a los que requerian correccion
de hernias de forma quirurgica.

106 adultos
Recibierón atención médica y de
enfermería, donde  se les adminstró
el tratamiento farmacologico  que
requerían para las  patologías
diagnústicadas y en algunos casos se
incluyeron en las listas de espera
quirurgicas.

LOGROS OBJETIVOS
SOSTENIBLES

Hemos Impedido que por falta de recursos
económicos se produzca el cierre de la Escuela
Cristiana de Sibanor (Colindante al Hospital).
la cual tiene actualmente

 63 niños matrículados
 entre 3 a 6 años, donde se les da prioridad a las
niñas (40 en total)
Se realizaron talleres de formacion al personal que
labora en el Hospital, escuela de enfermeria y al
personal de la Escuela sobre: Primeros auxilios
basicos, Reanimacion Cardiopulmonar basica,
manejo de heridas y quemaduras entre otros
temas. 06

Creación de un huerto Escolar
Donamos diferentes tipos de
semillas.
 Les proporcionamos las
herramientas necesarias para
cultivar la tierra.
Se formó al personal que quedaría
como responsable del huerto.

Les ofrecemos un desayuno
saludable a los niños que asisten
a la Escuela, la mayoria de ellos
solo tienen acceso a dos (2)
comidas/dia.



Luchamos contra la desigualdad,
proporcionando mejoras en las
infraestructuras sanitarias de colegios,
hospitales, creacion de pozos de agua,
huertos escolares.

Se da formación sobre la utilización de
herramientas adecuadas para enseñar e
integrar a aquellos niños que presenten
cualquier tipo de discapacidad (evitando
asi su rechazo)   al personal escolar que
trabaja actualmente en el  colegio que
apoyamos.

Nuestro propósito es empoderar a las  mujeres
Gambianas en cada etapa de su desarrollo  para
mejorar sus condiciones de vida,  contribuyendo
así a cambiar la realidad social que tienen que
enfrentar diariamente, mediante:

El acceso  a la educación y a la alimentación
en igualdad de condiciones.
Les ayudamos en la toma de desiciones en lo
que respecta a su salud y autocuidado.
Fortalecemos el emprendimiento,  apoyando
de forma económica grupos de madres que
se encargan de preparar los tratamientos
para los niños con desnutrición

LOGROS DE OBJETIVOS
SOSTENIBLES
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Entrega de semillas al Colegio Terreno donde se va a dar inicio al
 huerto escolar.

Huerto escolar PRIMERA FASE

Ya hemos recolectado entre otros: cebollas,
pimentones, tomates, calabacines

Escuela que actualmente apoyamos, donde se
eencuentra el huerto escolar
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 Hemos realizado mejoras en  la zona de comida de los
niños/as. 
Asegurando asi que tuviesen una mejor higíene en el momento
de consumir los alimentos.

ANTES DURANTE DESPUES
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Deteccion de niños con
desnutrición 

Atencion Médica y de
Enfermería

Talleres de formación al personal
sanitario que labora en el hospital

Aplicación de encuestas a las
madres de niños/as diagnósticados

con diferentes grados de
desnutrición
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Situación Nutricional Encontrada

Sin déficit Nutricional

Desnutrición Moderada

Desnutrición Severa

69,8%

15,1%

15,1%

 Aunque el porcentaje de
Niños sin  “déficit

Nutricional”  sea alto,
muchos de éstos niños/as
se encuentran en el limite

nutricional ya que la
mayoría solo tiene acceso

a dos (2) comidas al dia 

Población donde desarrollamos
nuestro  trabajo

Zonas rurales de Bulanjor, Sibanor



TRATAMIENTO CON MUNKO

Repartimos  Munko (alimento preparado de forma casera
por madres locales),  segun dosis necesarias a cada
familia donde se encuentran los niños con Desnutrición
Moderada.

Se reparten dosis en casos necesarios (donde no
se observa mejoria completa)

Los Niños/as que
presentaban
Desnutrición Severa
reciben el tratamiento
por parte del Ministerio
de Sanidad de Gambia.
 Se inscriben en el
programa de
malnutrición del
Hospital donde se les
realiza seguimiento
hasta su completa
mejorìa.

¿Que hicimos con estos datos?
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Una vez finalizado el tratamiento, se les hace
seguimiento una vez al mes hasta su completa
mejoría



Alimento casero preparado a base de: Cacahuete, Maiz, Frijoles,   cuyos resultados
obtenidos han sido muy positivos en el tratamiento de la Desnutrición Moderada.
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MUNKO

Proceso de Preparacion del Munko Proceso Final y Reparticion



En base a lo observado durante nuestra atención médica y de
enfermería podemos concluir que:

En las poblaciones rurales encontramos porcentajes altos
de desnutrición entre la población atendida (30,24%).

El porcentaje de niñas desnutridas frente a los niños es
mayor (64%)

La base de la alimentación es el arroz en el 85% de los casos
observados, el consumo de proteína es muy escaso o
ausente.

El hambre de los niños no se termina con buenos
deseos , PERO SI CON ACCIONES RADICALES y
CONTINUADAS.

CONCLUSIONES

ASPECTO
DESTACADO 1

ASPECTO
DESTACADO 2

ASPECTO DESTACADO 3
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Es importante la creación de huertos
sostenibles para asegurar una fuente de
proteínas de origen vegetal y así mejorar la
calidad de la nutrición en los niños.

Hemos podido observar que los niños de la
Escuela de Sibanor han mejorado su estado
nutricional desde que se les estamos
proporcionando un desayuno más saludable,
(alto en proteína)

La desnutrición Infantil continúa siendo un
problema importante que va en contra de los
derechos de los niños según los lineamientos
de la OMS.



GRACIAS al apoyo de todos y cada uno de nuestros voluntarios que
de forma desinteresada invierten su tiempo, energía, alegría y
sobre todo su GRAN CORAZON, hemos podido avanzar y asi ayudar
a un numero mayor de personas que se encuentran en situación de
vulnerabilidad.

GRACIAS a Arshurst por su valioso apoyo en todo lo concerniente ,
a la Escuela Cristiana de Sibanor, sin su ayuda no hubiese sido
posible continuar su labor, los niños no tendrian acceso a los
desayunos saludables.

GRACIAS a las donaciones recibidas por parte de Arshurst  y otroa
personas que de forma particular nos continuan apoyando hemos
podido dar inicio al huerto escolar.
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