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Según la OMS, los países en desarrollo acogen a un 93% de los enfermos del planeta, 

teniendo solo un 18% de los ingresos y con el 11% del gasto sanitario. 

Esta situación se agrava en los países en desarrollo dadas sus severas carencias en los 

sistemas sanitarios, gobiernos e infraestructuras. 

No solo se enfrentan a la dificultad de pagar el precio de los productos sanitarios: la falta de 

infraestructura hace imposible llegar a los pacientes; la escasez de agua potable, tomarlas; 

la falta de cadena de frío, conservar las vacunas; la inexistencia de dosis pediátricas 

adaptadas, administrarlas, y la carencia de beneficio para la industria, el desarrollo de 

soluciones para las enfermedades olvidadas causantes de la muerte de miles de personas al 

día. 

La gran preocupación es la falta de medios materiales, como equipamiento de protección, 

camas de aislamiento o respiradores, y de recursos humanos, sobre todo en los países más 

vulnerables. 

 

En África occidental y central, en tanto, más de un tercio de todas las personas aún no 

tienen acceso a agua limpia. Esto genera que las condiciones de higiene sean 

tremendamente frágiles. 

Para obtener agua en Gambia tienes que salir de tu casa y acudir a grifos generales. La 

higiene, por lo tanto, no es una prioridad porque no hay agua para continuamente lavarse 

las manos. 

Además, la alta densidad poblacional de algunas zonas de este continente hace que sea aún 

más difícil contener la pandemia. 

Gambia sufre muchas debilidades fruto de unos sistemas sanitarios más que precarios, 

grandes cantidades de población hacinadas en viviendas informales y una dificultad extrema 

para que los medios sanitarios lleguen a toda la población por las pobres infraestructuras. 

DIAGNOSTICO 
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Está claro por tanto que, la llegada de inmigrantes con coronavirus ha incrementado 

además el número de casos positivos acumulados en Canarias, sumando a fecha de 25 de 

Junio un total de 2421 y la cifra de casos activos, que han pasado de 73 a 85, según los datos 

actualizados por la Consejería de Sanidad del Gobierno regional a fecha de 21 de Junio de 

2020 (Telde Actualidad, 2020)2. 

 

De ello la puesta en marcha de una campaña de entrega de protección 
sanitaria para la población más necesitada con el envío de 30.000 mascarillas, 
10.000 guantes de exploración y 150 trajes EPI, 84 Elastómeros Ortopédicos, 
protección covid-19, etc. 

 
 

En Banjul, y en toda Gambia, son días de contradicciones. Un confinamiento total era, para 

muchos, una utopía: si no se trabaja no se gana dinero, y sin dinero no se come. El resultado 

es un parón parcial que no es efectivo para contener la expansión del virus. Y aunque toda 

la familia se quede en casa, si uno de sus miembros va a trabajar al mercado cada día puede 

infectar —y convertir en estéril el confinamiento— a sus familiares. 

 

 
El Covid-19 no ha frenado la llegada de migrantes, que no ha hecho sino incluso aumentar y 

crecer un 600% (año 2020/21)1. Este hecho muestra como continúan llegando inmigrantes 

irregulares portando el Covid-19, lo cual supone un peligro sanitario para Canarias, por lo 

que, a este respecto, es de vital importancia hacer un acercamiento a la temática, por lo 

que se presenta la necesidad de ayuda tanto para Canarias como para los países de 

procedencia, como el caso de Gambia. 
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Tras unos 4 meses aproximadamente, se han vivido situaciones dramáticas, desesperantes, 

sobre todo en Gambia, casi una cuestión de vida o muerte para sus ciudadanos dados los 

escasos recursos de los que disponen, poniéndose además en riesgo la vida y la seguridad 

en las Islas Canarias, fruto de esta emigración ilegal, clandestina por supuesto y que en los 

últimos tiempos acrecienta aún más el peligro al ser personas que en la mayoría de las 

ocasiones han sido sobre todo como se señala en los siguientes artículos de prensa, 

portadoras del Covid-19. 
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En Banjul, pocos días después del primer caso de coronavirus, una mujer se convertía en el 

ejemplo de todas las dificultades. Atenta a las necesidades del mercado, la mujer vendía 

guantes protectores y gel para lavarse las manos. Sin ningún tipo de protección ni mascarilla 

para ella misma, se arriesgaba al contagio para ganar 25 dalasi (unos cincuenta céntimos de 

euros) por los guantes y 200 dalasi (unos cuatro euros) por el gel. 

Gambia se sitúa en África Occidental y cuenta con una superficie de unos 11.000 kilómetros 

cuadrados, es de los países más pequeños del mundo, alcanzando una población de 

2.280.102 personas. 
 

 
Gambia ocupa el lugar 168 de los 187 países en el Índice de Desarrollo Humano, y 94 entre 

las 108 naciones en vías de desarrollo en el Índice de Pobreza Humana. Aproximadamente el 

59,3 por ciento del total de la población vive con menos de un euro por día y el 57,6 por 

ciento por debajo del umbral de pobreza nacional. 

El 40 % de la población reside en zonas rurales, donde el 73,9 % vive por debajo del umbral 

de pobreza. Más del 60 % de los habitantes de Gambia depende de la agricultura para 

OBJETIVOS 
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subsistir. Gran parte de la población pobre y extremadamente pobre son agricultores y 

trabajadores agrícolas, sobre todo mujeres y jóvenes. 

 

Es uno de los países más pobres de África, según el Índice de Desarrollo Humano de 

Naciones Unidas. Solo el 40% de su población mayor de 15 años es capaz de leer y escribir y 

tiene una tasa de 0,038 médicos por cada mil habitantes. La tasa de paro juvenil es muy alta, 

aunque no existen cifras oficiales; por eso muchos jóvenes sueñan con migrar. 

 

 
 

Hemos provisto de material sanitario y apoyo global fundamental apoyando, impulsando y 

aliviando todas las necesidades sanitarias de la población. Reduciendo la pobreza y la 

desigualdad, las carencias básicas, vestuario y con ello contribuyendo al marco económico 

y social. Potenciando la lucha directa contra la pobreza y en defensa de los derechos 

humanos. 

Este proyecto ha buscado un solo camino hacia la integralidad de ser, pensar y actuar en 

un constante de mejorar sus condiciones de vida. 

 

 

GAMBIA. SANIDAD 

 
El gobierno de Gambia es el mayor proveedor de salud del país. 

El sistema sanitario público se compone de tres niveles: 
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• el terciario, integrado por seis hospitales de referencia operados por el gobierno 

• 38 centros de salud en el nivel secundario 

• 492 puestos médicos distribuidos por todo el país en el nivel primario. El sistema privado 

aporta 34 clínicas. 

 
El eje central sanitario en Gambia es el antiguo ROYAL VICTORIA TEACHING HOSPITAL, 

actualmente EDWARD FRANCIS SMALL TEACHING HOSPITAL. 

 
Gambia cuenta con menos de un médico por cada 1000 

habitantes y muchas comunidades 

siguen acudiendo primero a curanderos locales. Si bien 

es cierto que la salud ha sido identificada como área 

prioritaria por el Gobierno, datos del último informe del 

Programa de Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD) 

destacan que el acceso a la sanidad es todavía una de 

las mayores privaciones que tiene la población y que varía en función de la localización 

geográfica y la edad. 

 
Gestión y organización: La gestión de los recursos para la atención de la salud, tanto 

humana como financiera y material, sigue estando centralizada en la sede de salud. Los 

sistemas de salud divisionales son muy débiles, sin vínculos operacionales claros con el nivel 

central, la comunidad y los otros proveedores en los sistemas de curación privados y 

tradicionales. 

 

Tal y como desprendían desde la oficina africana de la ONU para la Alimentación y la 

Agricultura (FAO en sus siglas en inglés), el líder del programa de Resiliencia, Jean Senahoun, 

calcula que más allá del alcance sanitario de la Covid-19, la crisis económica derivada de las 

medidas para contenerla dejará en una situación límite a casi seis millones de personas más 

sólo en el oeste. “Si no se da una respuesta, el número de personas con necesidad de 

asistencia alimentaria crecerá por encima de los 17 millones durante la próxima estación de 

escasez, entre junio y agosto del 2020, una cifra muy superior a los 11,1 millones del mismo 
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periodo del año pasado”. 

 

Es necesario mejorar la eficiencia y eficacia en la organización y gestión del sector de la 

salud, los recursos son precarios e insuficientes, por lo cual es indispensable dotar al 

Hospital Real Victoria de todos elementos necesarios para hacer frente a la situación 

derivada del Covid-19, para poder abastecer con mascarillas y trajes EPI con la protección 

adecuada y ajustada al entorno de trabajo y todo ello, con el fin de evitar contagios y la 

posible transmisión del virus a un mayor número de personas. 

Es por ello que hemos conseguido enviar 30.000 mascarillas sanitarias, 10.000 guantes de 

exploración y trajes EPI desde Gran Canaria a Gambia con destino final el Hospital EDWARD 

FRANCIS SMALL TEACHING HOSPITAL. 

 

 
  

Importancia 
 

Con este proyecto, hemos conseguido paliar en ciertas medidas las consecuencias de contagios por la 
dificultad de disponer de suficientes medios sanitarios de protección, evitando consecuencias 
devastadoras para un país en precariedad sanitaria. 
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Después de las continuas conversaciones con el personal del Hospital EFSTH de Gambia y 

debido a sus necesidades se ha hecho llegar mascarillas, guantes de exploración (10.000) y 

demás material de protección sanitarias a actores humanitarios para la protección frente al 

Covid-19, debido a su escasez en el hospital de Gambia. 

 
Se dio una intervención de apoyo, se ha dotado de material al Hospital de Gambia en 

función de sus necesidades, para atender principalmente a los sanitarios que están en 

primera línea y dar apoyo en el suministro tanto a pacientes positivos en Covid-19, como 

con síntomas leves de un posible Covid-19 y a la espera de ser ingresados y brindar una 

protección de prevención y control de infecciones. 

 

Se consiguió dar lugar a una intervención de emergencia, basada en dos pilares 

fundamentales: económica y psicológica, incluyendo una serie de medidas que consisten en 

el acceso a la protección básica para los profesionales sanitarios y paliar en la medida de lo 

posible la incertidumbre. 

 

Se entregó las 30.000 mascarillas, 10.000 guantes de exploración, 150 trajes EPI, 

elastómeros ortopédicos, anteriormente citados al Hospital EFSTH (EDWARD FRANCIS 

SMALL TEACHING HOSPITAL) de Banjul en los plazos establecidos.  

 
Para el envío del material se planificó la intervención de 2 verificadores de la ONG SER 

HUMANO para el desplazamiento y entrega del material. 

PLANIFICACIÓN 
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Tras las conversaciones con el Hospital EFSTH, adjuntamos la petición por parte de la directiva 

del                         HOSPITAL EFSTH de dicho material. 
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                     Adjunto documento de Salvoconducto de guantes de exploración.
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ENVIO CONTENEDOR MARITIMO 
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• Contacto: 

 

 
ASOCIACIÓN BENÉFICA ONG SER HUMANO 

• Tlfs.:+34 928934944/+34 696770662. 

• Correo:abongserhumano@hotmail.com, 

• Web: ongserhumano.com /  

• Dirección: c/Manuel de Falla 70,CP 35013 

Las Palmas de Gran Canaria. España. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Dña. Cornelia Erdmann 

Presidenta 

 
 
 
 
 
 
 

En Las Palmas de Gran Canaria, a 6 de abril de 2021 
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