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Test diagnóstico del mal de Chagas, Bolivia (© Juan Carlos Tomasi). 

INTRODUCCIÓN. LOS ENFERMOS OLVIDADOS. 
 
Cada día mueren en el mundo 8.000 personas a causa 
de enfermedades que, en la mayoría de casos, tienen 
solución, unas muertes que podrían ser evitadas pero 
que, por falta de voluntad y de interés, pasan 
desapercibidas: millones de personas que sufren de 
kala azar, de Chagas, de la enfermedad del sueño, de 
tuberculosis, de malaria o de sida infantil, en su 
inmensa mayoría en países pobres. 
 
Estas son seis de las catorce enfermedades que la 
Organización Mundial de la Salud (OMS) cataloga como 
"olvidadas": entre todas, se cobran 14 millones de 
muertes al año, un 90% de ellas en los países en 
desarrollo. Nuestros equipos sobre el terreno constatan 
el drama de estas muertes innecesarias. 
 
A pesar de los avances médicos, los enfermos de 
muchos países en los que trabajamos carecen de acceso 
a ellos, o incluso a tratamientos y diagnósticos 
existentes desde hace tiempo. Como organización 
médico-humanitaria, no podemos ignorar que en esos 
países sólo una de cada dos personas tiene acceso a 
medicamentos esenciales. 

Por ello, desde que en 1999 recibiéramos el premio 
Nobel de la Paz, la Campaña para el Acceso a 
Medicamentos Esenciales de MSF lucha para atajar 
esta crisis humanitaria global. Lo hacemos así y 
también buscando nuevos modelos de investigación y 
desarrollo (I+D) basados en las necesidades de los 
pacientes y no sólo en los beneficios económicos.  
 
Muestra de ello es nuestro trabajo sobre el terreno, así 
como nuestra participación en asociaciones público-
privadas como la iniciativa Medicamentos para 
Enfermedades Olvidadas (DNDi por sus siglas en inglés), 
para conseguir que el acceso a diagnósticos y 
tratamientos vitales que los enfermos necesitan no 
dependa sólo de la situación económica de sus países. 
 
Al final, estamos hablando de que en el mundo hay 
millones de personas olvidadas porque sufren 
enfermedades desconocidas o ya relegadas al pasado 
para la mayoría de la población. MSF presta su 
asistencia proporcionándoles tratamiento médico y, 
también, sensibilizando sobre su situación y buscando 
financiación en los países desarrollados. 

 

 

Médicos Sin Fronteras trabaja en más de 360 proyectos en unos 65 países; está al lado de los más olvidados, los 
más desatendidos, con más de 22.000 profesionales en todo el mundo trabajando para paliar el dolor ajeno. En 
2009, tratamos a 1,1 millones de personas con malaria, 20.000 pacientes de tuberculosis, 1.800 de enfermedad 
del sueño, 3.700 de kala azar, 493 de la enfermedad de Chagas y 164.000 personas con VIH/sida, de las cuales 
10.000 son niños. Sin embargo, todavía nos queda mucho dolor ajeno que tratar.
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LA CAMPAÑA PASTILLAS CONTRA EL DOLOR AJENO. 
 
En el primer mundo, si te duele algo, hay pastillas para mitigar el dolor. Están al alcance de la mano. ¿Pero y si lo que 
te duele es el dolor ajeno, el dolor de quienes no tienen pastillas para curarse… el dolor de los enfermos olvidados? 
 
¿No estaría bien que, nosotros que tenemos pastillas para todo, 
pudiésemos tomarnos una pastilla-caramelo que ayudara a calmar 
el dolor de los que no tienen acceso a los tratamientos que pueden 
curar o paliar el dolor de enfermedades olvidadas como el kala 
azar, la tuberculosis, la malaria, el Chagas, la enfermedad del sueño 
o el sida infantil? 
 
Las “Pastillas contra el dolor ajeno” son un símbolo de apoyo y de 
compromiso con MSF en su lucha por tratar a personas que 
padecen enfermedades olvidadas. Son caramelos de menta que se 
presentan en un envase de 6 unidades, una por cada enfermedad olvidada. Los fondos de esta acción se destinarán a 
financiar proyectos de MSF de tratamiento de estas enfermedades. Las “Pastillas contra el dolor ajeno” son un 
nuevo concepto de ayuda: simbolizan la situación médica que viven en los países de desarrollo. Con un sencillo gesto y de 
forma muy accesible, con tan sólo 1 euro podemos contribuir a mejorar la vida de miles de enfermos olvidados. 
 

Las “Pastillas contra el dolor ajeno” se podrán adquirir 
exclusivamente en farmacias. Con esto realizaremos una 
acción de sensibilización muy visible, en un lugar idóneo para 
empatizar con el dolor ajeno, la farmacia, y de la mano de un 
prescriptor excepcional, el farmacéutico. La acción irá 
acompañada de una intensa campaña informativa sobre la 
problemática de estas enfermedades y sus retos. El primer 
millón y medio de cajas de “Pastillas” ya están a 
disposición de las farmacias, aunque MSF espera superar 
esta cifra durante la campaña, que tendrá una duración 
inicial de un año. 

 
Este proyecto de campaña se lleva a cabo con el imprescindible apoyo y la complicidad de las distribuidoras 
farmacéuticas, los farmacéuticos, la sociedad civil en general y la base social de Médicos Sin Fronteras. Confiamos en 
que la colaboración de los medios de comunicación nos ayudará a sensibilizar sobre estas. 
 
En el ámbito específico de televisión y redes sociales, la 
campaña cuenta con un una quincena de vídeos de apoyo de 
personalidades del mundo del cine, la literatura, la música, la 
televisión, la gastronomía y la televisión. Destaca el anuncio 
protagonizado por el recientemente fallecido Luis García 
Berlanga y con fotografía de Javier Aguirresarobe. MSF 
quiere recordar la generosidad mostrada por el genial 
cineasta a la hora de apoyar este proyecto. 
 
Asimismo, respaldan la campaña el cantante Alejandro Sanz, 
los futbolistas Andrés Iniesta y Xabi Alonso, el escritor y 
periodista Juan José Millás, la deportista de montaña Edurne 
Pasabán, el humorista, presentador y productor de televisión 
Andreu Buenafuente, la actriz Pilar Bardem, el cocinero 
Ferrán Adrià, el escritor y divulgador científico Eduard 
Punset, el cantante Pau Donés, el actor Fernando Tejero, la actriz y presentadora de televisión Cayetana Guillén Cuervo, 
el periodista y presentador de radio y televisión Manel Fuentes, el grupo Estopa y la actriz de teatro Núria Espert.  
 
El objetivo de la campaña es estimular la conciencia de la sociedad española sobre la falta de acceso a 
medicamentos básicos en los países en vías de desarrollo y, también, dar la oportunidad a los ciudadanos de 
solidarizarse con todas estas personas a través de la compra de estas “Pastillas contra el dolor ajeno”, cuyo precio 
simbólico irá directamente destinado a financiar proyectos de tratamiento de enfermedades olvidadas. 

Porque no hay excusa: rescatar del olvido a estos millones de enfermos es tarea de todos.
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ALIANZAS ESTRATÉGICAS. 

Si hoy este proyecto es una realidad al alcance de todos, es gracias a la suma de muchos esfuerzos, una cadena de 
colaboraciones en la que han participado y colaborado activamente instituciones y organizaciones del sector farmacéutico, y 
que por supuesto tiene como protagonistas finales a los propios farmacéuticos, en contacto directo con sus clientes. 
 
Y es que sólo esta suma de esfuerzos puede garantizar que la campaña “Pastillas contra el dolor ajeno” tenga la repercusión y 
el éxito que merece. Para ello, es fundamental contar con el apoyo, la complicidad y el entusiasmo del sector farmacéutico en 
España: los Colegios Oficiales de Farmacéuticos, las Distribuidoras farmacéuticas, Farmamundi como ONG del sector, y los 
propios profesionales al frente de las oficinas de farmacia, y sumándose a todos ellos, las Instituciones Públicas (tanto el 
Ministerio de Sanidad como las diferentes Consejerías de Salud). 
 
Los Colegios Oficiales de Farmacéuticos. Son el músculo de este proyecto. Tienen la enorme responsabilidad de transmitir a 
todas las farmacias la necesidad de apostar por este tipo de acciones. Su papel primordial es legitimar nuestra acción ante 
todos los farmacéuticos y empresas distribuidoras, haciéndola así posible. 
 
Las distribuidoras farmacéuticas. Un reto como este, tan complejo y sujeto a tantos condicionantes e interlocutores, no sería 
posible sin unos socios estratégicos que se ocuparan de la logística, de hacer posible que cada farmacia española, por recóndita 
que sea su situación geográfica, disponga en su mostrador de nuestras “Pastillas contra el dolor ajeno”. Se trata de 
incorporarlas a su trabajo de cada día, ese que vienen desarrollando desde siempre con diligencia, entrega y profesionalidad. 
La campaña cuenta con el apoyo de la casi totalidad del sector de distribución farmacéutica, habiéndose firmado acuerdos de 
colaboración con Cofares, Alliance Healthcare, Cecofar, Farmanova, Edifa, Cofas, Centro Farmacéutico Sanal, Centro 
Farmacéutico Nacional, Centro Farmacéutico del Norte, Unión Farmacéutica Guipuzcoana, Difale y Nafarco. 
 
El farmacéutico. Se convierte en prescriptor del proyecto, animando a la ciudadanía a contribuir simbólicamente a nuestro 
reto, a la causa y al trabajo de MSF. El farmacéutico es quien tiene un contacto directo con las personas, y por lo tanto tiene 
la última palabra en esta cadena humana.  
 
ONG farmacéuticas – FARMAMUNDI. Ha respondido generosamente a 
nuestra petición de ayuda y complicidad. Con su apoyo, nos respalda, y en cierta 
medida avala, a la hora de introducir nuestro proyecto –y las propias cajas de 
“Pastillas contra el dolor ajeno”– en el corazón mismo del sector farmacéutico: 
las propias oficinas de farmacia. Como organizaciones humanitarias, 
compartimos a menudo objetivos comunes: en este caso el de sensibilizar a la 
sociedad española sobre las enfermedades olvidadas. Sumamos esfuerzos para 
que el mensaje llegue más lejos. 
 
Empresas colaboradoras. La implicación y la colaboración activa del sector 
empresarial han sido una ayuda imprescindible para reducir los costes de 
fabricación de las pastillas. Se han unido al proyecto la empresa Damel 
(fabricante de los caramelos), la Fundación ROSE Caja Mediterráneo, la 
empresa Cartonplex (impresor del cartón), la empresa M-real (fabricante del 
cartón), Grupo Caliche (transporte y almacenaje previo al envío a la 
distribución), Fundación SEUR (transporte y mensajería), Ibergest (impresor de 
papel) y la Asociación APSA (manipulador de las cajas), entre otros. 
 
La base social de Médicos Sin Fronteras. Con casi medio millón de socios y colaboradores, MSF tiene la capacidad y la 
confianza de poder hacer un llamamiento a su base social para que se unan a la campaña, hagan una buena difusión del 
proyecto y ellos, a su vez, se acerquen a la farmacia a comprar “Pastillas contra el dolor ajeno”. 
 
La ciudadanía. Son innumerables las veces que se ha pedido a los ciudadanos su colaboración para proyectos de este tipo, y 
siempre, siempre, han cumplido con su parte. Es, de alguna forma, lo que nos anima a poner en marcha este proyecto: el saber 
que no nos van a fallar, y que van a responder movilizándose, apoyándonos, como siempre lo han hecho. En este caso, 
acudiendo a la farmacia a comprar, por 1 euro, una caja de “Pastillas contra el dolor ajeno”. 
 
Medios de difusión. Con el fin de conseguir la máxima repercusión social, lanzamos una importante campaña de información y 
publicidad en medios tradicionales (prensa, televisión y cine) y medios digitales –portales, redes sociales, blogs, etc– dirigida al 
público general, y también, a públicos especializados. Además, como ya hemos explicado, nuestros casi 500.000 socios y 
colaboradores serán también agentes de difusión y uno de los principales motores de la acción. 
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Awa, enfermedad del sueño. Rep. Centroafricana. © JC Tomasi Elda, sufre el mal de Chagas. Guatemala. © JC Tomasi 

UN REPASO A LAS ENFERMEDADES OLVIDADAS. 
 
1. Tripanosomiasis Africana – 
    Enfermedad del sueño. 

           

� Transmisión:Transmisión:Transmisión:Transmisión: la tripanosomiasis humana africana o 
enfermedad del sueño se transmite por la picadura de la 
mosca tsé-tsé.  

 
� Síntomas:Síntomas:Síntomas:Síntomas: durante su primera fase, los síntomas son 

inespecíficos. En la segunda, provoca trastornos del 
sueño, convulsiones y alteraciones del comportamiento 
que pueden llegar a la locura. 

 
� Gravedad:Gravedad:Gravedad:Gravedad: sin tratamiento, el 100% de los enfermos 

muere. Los tratamientos disponibles son muy tóxicos o no 
están disponibles.  

 
� Afectados:Afectados:Afectados:Afectados: cada año se infectan entre 50.000 y 70.000 

personas, y más de 60 millones de personas de 36 países 
de África subsahariana corren el riesgo de contraerla.  

 
� Logros MSF:Logros MSF:Logros MSF:Logros MSF: desde 1986, MSF ha realizado más de 2,6 

millones de tests para diagnosticar la enfermedad del 
sueño, ha tratado más de 48.000 pacientes en África, y 
ha participado en investigaciones sobre el terreno para el 
desarrollo de nuevas combinaciones de medicamentos. 

 Sólo en 2009, MSF trató a casi 2.000 enfermos. En ese 
mismo año, una nueva opción de tratamiento, llamado 
NECT (Terapia Combinada Nifurtimox-Eflornitina), se 
añadió a la lista de Medicamentos Esenciales de la 
Organización Mundial de la Salud. El desarrollo de la 
NECT supone un gran avance, pero está todavía lejos de 
ser el tratamiento ideal. 

 
� Retos:Retos:Retos:Retos: mejores pruebas diagnósticas adaptadas a zonas 

remotas que sean asequibles y fáciles de utilizar 
(idealmente pruebas rápidas). Fomentar y financiar 
nuevos programas de investigación y desarrollo de 
medicamentos eficaces para el tratamiento de la 
enfermedad del sueño. “La NECT ofrecerá a los 
pacientes en el estadio dos de la enfermedad del sueño un 
tratamiento nuevo mejorado. Sin embargo, todavía no es 
el ideal porque requiere inyecciones y personal de salud 
cualificado. DNDi sigue comprometiéndose a investigar 
más para conseguir innovaciones que respondan a las 
verdaderas necesidades de estos pacientes olvidados”. 
Bernard Pécoul, director de DNDi (Drugs for Bernard Pécoul, director de DNDi (Drugs for Bernard Pécoul, director de DNDi (Drugs for Bernard Pécoul, director de DNDi (Drugs for 
Neglected Diseases initiative).Neglected Diseases initiative).Neglected Diseases initiative).Neglected Diseases initiative). 

2. Tripanosomiasis Americana –  
    Enfermedad de Chagas. 

              

� Transmisión:Transmisión:Transmisión:Transmisión: el Chagas se transmite por la picadura de 
la vinchuca (un insecto) infectada con el parásito 
Tripanosoma cruzi. Cuando el insecto infectado deposita 
sus heces en la piel y la persona se rasca, el parásito se 
introduce en el flujo sanguíneo. 

 
� Síntomas:Síntomas:Síntomas:Síntomas: en el momento de la infección, los síntomas 

pueden pasar desapercibidos y los enfermos pueden no 
tener molestias durante años.  

 
� Gravedad:Gravedad:Gravedad:Gravedad: el 30% de los afectados desarrolla lesiones 

cardíacas, digestivas y neurológicas irreversibles. 
Actualmente sólo se dispone de dos fármacos antiguos, 
que pueden tener graves efectos secundarios.  

 
� Afectados:Afectados:Afectados:Afectados: el Chagas es endémico en 21 países de 

Latinoamérica. Se estima que hay entre 10 y 15 millones 
de infectados y 50.000 nuevas infecciones anuales.  

 
� Logros MSF:Logros MSF:Logros MSF:Logros MSF: Médicos Sin Fronteras ofrece diagnóstico y 

tratamiento para la enfermedad de Chagas desde 1999. 
Ha realizado tests de tamizaje diagnóstico a más de 
60.000 pacientes, y tratado a más de 3.000 pacientes. 
Hemos introducido el tratamiento de Chagas en los 
protocolos de salud de los países donde trabajamos, como 
en el caso de Bolivia. Hemos informado a las 
comunidades para que extremen las medidas preventivas. 
MSF trata a los infectados 60 días seguidos, dando 
prioridad a los menores de 14 años, para quienes el 
tratamiento es más efectivo. De todas formas, la 
organización ofrece tratamiento a todos los afectados 
hasta los 60 años de edad. 

 
� Retos:Retos:Retos:Retos: los Gobiernos de los países endémicos deben 

aumentar el uso de los diagnósticos y tratamientos 
existentes. Se necesitan mejores pruebas de diagnóstico y 
medicamentos más efectivos. “Hay gente que piensa que 
nadie llega a enfermar o morir de Chagas y en muchos 
casos es así. Pero en muchos otros se enferman 
gravemente y pueden fallecer. Y son casos muy sensibles 
y sentidos por la población porque es gente joven, en edad 
productiva, con familia”. Dr. Víctor Conde, médico de Dr. Víctor Conde, médico de Dr. Víctor Conde, médico de Dr. Víctor Conde, médico de 
MSF en Cochabamba (Bolivia)MSF en Cochabamba (Bolivia)MSF en Cochabamba (Bolivia)MSF en Cochabamba (Bolivia)
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Chanda, enferma de kala azar. India  © JC Tomasi Berthe, enferma de tuberculosis. Rep. Centroafricana  © JC Tomasi 

3. Leishmaniasis visceral - Kala azar (fiebre negra). 

    
� Transmisión:Transmisión:Transmisión:Transmisión: la leishmaniasis visceral, o kala azar 

(“fiebre negra” en hindi), se transmite por la 
picadura de ciertos tipos de mosca de la arena.  

 
� Síntomas:Síntomas:Síntomas:Síntomas: los síntomas son anemia, pérdida de peso, 

dilatación del bazo y de los ganglios linfáticos y fiebres 
prolongadas. El sistema inmunológico de la persona 
infectada se debilita y es más vulnerable frente a 
otras infecciones.  

 
� Gravedad:Gravedad:Gravedad:Gravedad: si no reciben tratamiento, la mayoría de 

los enfermos mueren. El tratamiento habitual, 
desarrollado hace 80 años, es doloroso, poco efectivo 
y provoca serios efectos secundarios.  

 
� Afectados:Afectados:Afectados:Afectados: se producen unos 500.000 nuevos casos 

cada año, el 90% de ellos en India, Bangladesh, 
Nepal, Brasil y Sudán. Se estima que el 70% de los 
casos de kala azar no se detectan. La enfermedad es 
endémica en más de 60 países, con unos 200 millones 
de personas en riesgo. 

 
� Logros:Logros:Logros:Logros: en tres años, MSF ha tratado con éxito a 

más de 5.300 pacientes de kala azar en el estado de 
Bihar, en el norte de India. Organiza la detección y el 
tratamiento de casos para controlar la enfermedad en 
las áreas afectadas, y desarrolla unidades especiales 
de tratamiento. Otros logros de la organización han 
sido demostrar la eficacia del medicamento 
anfotericina B liposomal (Ambisome®) con 
tratamiento de 20 mg de dosis total dividido en 4 
dosis y, también, convencer al fabricante para que 
rebajara su precio en un 10%. 

 
� Retos:Retos:Retos:Retos: el kala azar sigue siendo una enfermedad 

olvidada en cuanto a investigación y desarrollo de 
nuevos tratamientos. Se necesitan medicamentos 
asequibles y de fácil utilización, pruebas rápidas de 
diagnóstico y reducir aún más el precio de los 
medicamentos más efectivos. “Los enfermos de kala 
azar en los países en desarrollo han sido olvidados 
durante mucho tiempo. Muchas comunidades con alta 
prevalencia no tienen acceso al diagnóstico y, por sus 
condiciones de pobreza, a menudo sólo pueden 
acceder a tratamientos de baja calidad”. Gareth Gareth Gareth Gareth 
Barrett, coordinador médico de MSF en Bihar Barrett, coordinador médico de MSF en Bihar Barrett, coordinador médico de MSF en Bihar Barrett, coordinador médico de MSF en Bihar 
(India).(India).(India).(India).    

4. Tuberculosis. 

  

� Transmisión:Transmisión:Transmisión:Transmisión: causa la tuberculosis (TB) el bacilo de 
Koch que se transmite por el aire, cuando el enfermo 
estornuda, tose o escupe. 

 
� Síntomas:Síntomas:Síntomas:Síntomas: los más frecuentes son tos con flema y a 

veces con sangre en el esputo, fiebre, sudoración 
nocturna, mareos momentáneos, escalofríos y pérdida 
de peso.  

 
� Gravedad:Gravedad:Gravedad:Gravedad: la TB puede causar la muerte. Para 

diagnosticarla, se sigue usando un método poco eficaz 
que tiene más de 125 años. Los tratamientos 
disponibles tienen más de 40. 

 
� AfectadosAfectadosAfectadosAfectados: el bacilo de la tuberculosis infecta a una 

nueva persona cada segundo. Un tercio de la 
población mundial está infectada. Cada año nueve 
millones de personas desarrollan la forma activa, el 
95% en países en vías de desarrollo.  

 
� Logros MSF:Logros MSF:Logros MSF:Logros MSF: la organización combate la tuberculosis 

desde hace 30 años, actualmente en 19 países. 
Durante el ultimo año ha atendido a 20.500 
pacientes, 940 de ellos con la forma multirresistente 
de la enfermedad (MDR-TB). A través de la Campaña 
de Acceso a Medicamentos Esenciales (CAME), MSF 
reclama que se reanude la investigación y el desarrollo 
de nuevas vacunas y tratamientos contra la TB y que 
estos puedan comercializarse a precios asequibles. 

 
� Retos:Retos:Retos:Retos: se necesitan urgentemente pruebas de 

diagnóstico que detecten todas las formas de TB. 
También son necesarios tratamientos más cortos y 
con menos pastillas, y tratamientos eficaces para la 
MDR-TB."El tratamiento de la TB es largo y 
complejo. En el caso de pacientes coinfectados con TB 
y VIH, la toma de tantos medicamentos puede 
aumentar los efectos secundarios o reducir la eficacia, 
y en los enfermos con TB resistente, los 
medicamentos de segunda línea son tan poco eficaces 
que hacen falta tratamientos de hasta dos años. Es 
imprescindible que esto cambie si de verdad queremos 
luchar contra la TB. Pero el primer paso es 
diagnosticar a estas personas y hacerlo de una forma 
rápida y eficiente. Sólo así podremos tratarlos". ". ". ". 
Cecilia Ferreyra, referente para VIH/sida y Cecilia Ferreyra, referente para VIH/sida y Cecilia Ferreyra, referente para VIH/sida y Cecilia Ferreyra, referente para VIH/sida y 
tuberculosis de MSF.tuberculosis de MSF.tuberculosis de MSF.tuberculosis de MSF. 
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Modeste, enfermo de malaria. Rep. Centroafricana  © JC Tomasi Sam, enfermo de sida. Camboya  © JC Tomasi 

5. Malaria. 
 

 
� Transmisión:Transmisión:Transmisión:Transmisión: la malaria se transmite por la picadura 

del mosquito Anopheles hembra infectado con 
parásitos Plasmodium.  

 
� Síntomas:Síntomas:Síntomas:Síntomas: los síntomas son fiebre, dolores articulares 

y musculares, dolor de cabeza y vómitos. Se puede 
llegar a padecer anemia severa, bajadas de azúcar, 
convulsiones, fallo renal agudo, problemas 
respiratorios, e incluso alteraciones de la consciencia, 
delirio y coma.  

 
� Gravedad:Gravedad:Gravedad:Gravedad: si no se trata, la malaria puede ser 

mortal. Tratamientos como la cloroquina o la 
sulfadoxina-pirimetamina ya no son efectivos porque 
han generado resistencias. Las nuevas combinaciones 
con derivados de la artemisinina son más efectivas, 
pero pueden aparecer resistencias de nuevo. 

 
� AfectadosAfectadosAfectadosAfectados: aproximadamente la mitad de la 

población mundial está en riesgo de contraer malaria, 
particularmente los que viven en países de bajos 
ingresos. La OMS estima unos 243 millones de casos 
y unos 863.000 muertes en 2008, de las cuales la 
mayoría afectan a niños menores de 5 años. 

 
� Logros MSFLogros MSFLogros MSFLogros MSF: en 2009, Médicos Sin Fronteras trató a 

más de un millón de personas con malaria. La 
organización utiliza tratamientos a base de 
artemisinina y aboga por que sean más accesibles. 

 
� Retos:Retos:Retos:Retos: es necesario ampliar el acceso a los 

diagnósticos y tratamientos más efectivos ya 
existentes en los países endémicos. “Los enfermos de 
malaria deben ser diagnosticados con pruebas al 
microscopio o con pruebas rápidas que son muy útiles 
en entornos remotos. Hay que dejar de tratar con 
antipalúdicos a todas las personas que tienen fiebre en 
las zonas donde la malaria es endémica. Si tratamos 
a personas que no lo necesitan, no estamos atacando 
la verdadera causa de esa fiebre, y además podemos 
aumentar la posibilidad de que aparezcan resistencias 
a los medicamentos”. Dra. Nines Lima, referente Dra. Nines Lima, referente Dra. Nines Lima, referente Dra. Nines Lima, referente 
para enfermedades tropicales de MSF.para enfermedades tropicales de MSF.para enfermedades tropicales de MSF.para enfermedades tropicales de MSF. 

6. VIH / sida infantil.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
     
� Transmisión:Transmisión:Transmisión:Transmisión:    el sida está causado por el virus de 

inmunodeficiencia humana, VIH, que se transmite a 
través de relaciones sexuales sin protección con 
personas infectadas, de transfusiones de sangre 
contaminada o de madre a hijo durante el embarazo, 
el parto o la lactancia. 

 
� Síntomas: Síntomas: Síntomas: Síntomas: el VIH debilita el sistema inmunológico, 

dejando al cuerpo indefenso ante la tuberculosis, las 
neumonías, la meningitis y otras infecciones.  

 
� Gravedad: Gravedad: Gravedad: Gravedad: la mitad de los recién nacidos infectados 

puede morir antes de cumplir los dos años si no 
reciben tratamiento a tiempo.  

 
� Afectados: Afectados: Afectados: Afectados: hay unos dos millones de niños infectados, 

el 90% en África subsahariana. Sólo un 38% recibe 
tratamiento con antirretrovirales.  

 
� Logros MSF: Logros MSF: Logros MSF: Logros MSF: actualmente MSF trata con 

antirretrovirales (ARV) a más de 164.000 personas 
en todo el mundo, 10.000 de ellos niños. La 
organización ha presionado por la simplificación del 
tratamiento y del seguimiento, la descentralización de 
la atención médica y la utilización de genéricos de 
calidad. Gracias a esas medidas, MSF ha podido 
incrementar sus programas, desde los 1.500 
pacientes que trató en 10 países en el 2002. 

 
� Retos:Retos:Retos:Retos: hacer llegar las pruebas diagnósticas y 

medicamentos existentes a los niños que los necesitan, 
mientras se desarrollan herramientas más adecuadas 
para su uso pediátrico. Fortalecer las cadenas de 
aprovisionamiento y financiación para evitar la 
interrupción de los tratamientos. Reducir el coste de 
los tratamientos de primera y segunda línea 
mejorados."Hoy podemos tratar a los niños, pero 
necesitamos más medicamentos y pruebas 
diagnósticas pediátricas. La mayoría sólo existen en 
versiones para adultos. Esto tiene que cambiar. Las 
compañías farmacéuticas deben comprometerse a 
crear y probar versiones pediátricas de sus 
formulaciones para adultos".  Dr. Tido von SchoenDr. Tido von SchoenDr. Tido von SchoenDr. Tido von Schoen----
Angerer, director de la Campaña para el Acceso a Angerer, director de la Campaña para el Acceso a Angerer, director de la Campaña para el Acceso a Angerer, director de la Campaña para el Acceso a 
MedicamenMedicamenMedicamenMedicamentos Esenciales (CAME) de MSF.tos Esenciales (CAME) de MSF.tos Esenciales (CAME) de MSF.tos Esenciales (CAME) de MSF. 
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MÁS INFORMACIÓN Y MATERIALES DE LA CAMPAÑA: 
    
� www.pastillascontraeldolorajeno.com  -  www.msf.es/pastillascontraeldolorajeno/prensa.php 

� www.msf.es 

� “Pastillas contra el dolor ajeno” es una idea original de Germinal Comunicación, que también ha diseñado la 
campaña. Jorge Martínez: 96 829 43 94 / 607 32 56 42 / jorgemartinez@germinalcomunicacion.com 

� Vídeos y fotografías en:  Ftp://77.240.125.76/ 
Carpeta PASTILLAS CONTRA EL DOLOR AJENO  
Usuario: msfocbacom 
Password: GG7g5g5u76 
 

Anuncio Luis García BerlangaAnuncio Luis García BerlangaAnuncio Luis García BerlangaAnuncio Luis García Berlanga: : : : https://rcpt.yousendit.com/981341323/6f55093094d8bd865fe20071f1660f98

Agencia:Agencia:Agencia:Agencia: Germinal 
Anunciante:Anunciante:Anunciante:Anunciante: Médicos Sin Fronteras 
Producto:Producto:Producto:Producto: Pastillas contra el dolor ajeno 
Contactos del cliente: Contactos del cliente: Contactos del cliente: Contactos del cliente: Anna Pineda, Andrea Aguilar. 
Director general creativo: Director general creativo: Director general creativo: Director general creativo: Jorge Martínez 
Equipo creativo: Equipo creativo: Equipo creativo: Equipo creativo: Susana Ruiz, Luke Larraona, Paula 
Paje, J.Martínez 
Equipo de cuentas: Equipo de cuentas: Equipo de cuentas: Equipo de cuentas: Leticia Bernal, Tomás Canales 

Producer: Producer: Producer: Producer: Manuel Martínez 
Productora: Productora: Productora: Productora: Malvarrosa Media 
Realizador: Realizador: Realizador: Realizador: Javier Urosas 
Director de Fotografía: Director de Fotografía: Director de Fotografía: Director de Fotografía: Javier Aguirresarobe 
Estudio de postproducción: Estudio de postproducción: Estudio de postproducción: Estudio de postproducción: 24fps 
Música: Música: Música: Música: Trafalgar13  
Pieza: Pieza: Pieza: Pieza: Spot 40” 
Título: Título: Título: Título: “Pastillas contra el dolor ajeno”

 

� Spot “A tu Salud”: https://rcpt.yousendit.com/981344225/d2a33edf6160da21f2e6f346eefec1df 

� Webclips Pastillas:  
Ferrán Adriá: http://www.yousendit.com/download/ZGJlT201TlFubHl4dnc9PQ 
Xabi Alonso: https://www.yousendit.com/download/ZGJlWUhsaTE5bEEwTVE9PQ 
Pilar Bardem: http://www.yousendit.com/download/ZGJlT204R3NubHcwTVE9PQ 
Andreu Buenafuente: http://www.yousendit.com/download/ZGJlT202UENrUmxjR0E9PQ 
Pau Donés: http://www.yousendit.com/download/ZGJlT202bEpIcWZ2Wmc9PQ 
Estopa: http://www.yousendit.com/download/ZGJlT20rdzgwVW52Wmc9PQ 
Manel Fuentes: http://www.yousendit.com/download/ZGJlT216Q0N1Yk5FQlE9PQ 
Cayetana Guillén Cuervo: http://www.yousendit.com/download/ZGJlT20wNkdEa1d4dnc9PQ 
Andrés Iniesta: https://www.yousendit.com/download/ZGJlWUhqRndlM1R2Wmc9PQ 
Juan José Millás: http://www.yousendit.com/download/ZGJlNWNsSWhlaFJjR0E9PQ 
Edurne Pasabán: http://www.yousendit.com/download/ZGJlT20rZ2p6RTljR0E9PQ 
Eduard Punset: http://www.yousendit.com/download/ZGJlT20wMVhJMHZ2Wmc9PQ 
Alejandro Sanz: http://www.yousendit.com/download/ZGJlT20wNXZOQnhFQlE9PQ 
Fernando Tejero: http://www.yousendit.com/download/ZGJlT216b0JCSnJ2Wmc9PQ 

    
Fotos enfermos olvidadosFotos enfermos olvidadosFotos enfermos olvidadosFotos enfermos olvidados: : : : http://www.yousendit.com/download/ZGJlNWN1K3hCMTQwTVE9PQ    
Fotos personalidadesFotos personalidadesFotos personalidadesFotos personalidades    ((((©©©© Pablo Almansa): Pablo Almansa): Pablo Almansa): Pablo Almansa):    https://www.yousendit.com/download/dklvYlJaQk5GOFEwTVE9PQ 
Fotos acción médicaFotos acción médicaFotos acción médicaFotos acción médica: : : : http://www.yousendit.com/download/ZGJlNWN0Q1I1R094dnc9PQ    
Fotos rodaje anuncio Luis García Berlanga:Fotos rodaje anuncio Luis García Berlanga:Fotos rodaje anuncio Luis García Berlanga:Fotos rodaje anuncio Luis García Berlanga:    http://www.yousendit.com/download/ZGJlNWN2YWJuSlJjR0E9PQ    
Fotos empaquetado PastillasFotos empaquetado PastillasFotos empaquetado PastillasFotos empaquetado Pastillas: https://www.yousendit.com/download/dklwSlIrZDVFc0pjR0E9PQ    
 
 
 
CONTACTOS PRENSA MÉDICOS SIN FRONTERAS: 
    
Mar Padilla       Cecilia Furió 
pressofficer@barcelona.msf.org   cecilia.furio@madrid.msf.org 
628 309 863      646 017 307 

Todos los materiales están disponibles en www.pastillascontraeldolorajeno.com 
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