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= INTRODUCCION

El documento que te presentamos
es el resultado del trabajo conjunto
de la asociacién, pero es sobre todo
el entramado tejido por las personas
voluntarias, socias y trabajadoras
que han aunado esfuerzos y com-
binado miradas para, reflexionando
sobre la experiencia y la practica de
la organizacion, proyectarse hacia un
futuro cercano, dificil, pero también
ilusionante.

El trabajo ha sido liderado por un gru-
po motor compuesto por personas
de la Junta Directiva estatal, repre-
sentantes de las sedes autonémi-
cas y miembros del equipo técnico.
Ha contado con varios hitos en el
camino, destacando el trabajo cola-
borativo desarrollado a través de he-
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rramientas online y el encuentro de
voluntariado celebrado en Madrid en
enero de 2016, en el que participaron
mas de 100 personas.

Volviendo al documento, se ha pro-
curado que sea mas agil que el que
recogia el anterior plan. Se estructura
en diferentes niveles, con documen-
tos de referencia adicionales. Y sobre
todo se ha procurado que los objeti-
vos y propuestas de este Plan Estra-
tégico tengan una continuidad mas
directa en la planificaciéon anual, la
planificacion con la que gestionamos
nuestro dia a dia como asociacion y
gue nos permite estar en lo cercano,
en lo tangible. En nuestra capacidad
para luchar por una realidad diferente
y justa.

Imagen cedida por Forges en el 25 aniversario de Médicos del Mundo Espaha.
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NUESTRO PROYECTO DE

= DESARROLLO ASOCIATIVO

“Combatimos todas
las enfermedades,
incluida la injusticia”.

Un mundo donde las
barreras de acceso a
la salud hayan sido
superadas, donde el
derecho a la salud sea
efectivo.
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QUIENES SOMOS

Somos una asociacion de personas
voluntarias y activistas, de distintas
disciplinas, unidas por el compromiso
de construir un mundo mas justo, en
el que no haya barreras para el gjerci-
cio del derecho a la salud' y sean res-
petados los derechos fundamentales
de todas las personas.

Somos independientes de todo poder
0 interés politico, religioso o financie-
ro, tanto en la eleccion de nuestros
programas como en la forma de lle-
varlos a cabo.

Mas alla de indignarnos y rebelarnos,
interpelamos a los poderes publicos
para facilitar el acceso a la atencion
sanitaria y promover el respeto de los
derechos humanos.

No prestamos un servicio. Queremos
influir en las decisiones politicas y le-
gislativas pertinentes para conseguir
una mejor proteccion de la salud de
las personas y las comunidades.

Formamos parte de una Red Inter-
nacional?, compuesta por varias aso-
ciaciones de Médicos del Mundo que
comparten una vision, una identidad
y unos valores comunes, mientras
mantienen la diversidad necesaria
para actuar en sus propios contextos.

COMO TRABAJAMOS

Trabajamos para hacer efectivo el
derecho universal a la salud con un
enfoque de derechos humanos y gé-
nero a través de la atencidn sanitaria,
la denuncia, el testimonio, la movili-
zacion social y la incidencia politica,

PLAN ESTRATEGICO o
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junto a poblaciones excluidas, vulne-
rables o victimas de crisis.

Asumimos nuevos retos a través de
una Red Internacional fuerte, que ga-
rantiza la continuidad y la coherencia
entre lo nacional y lo foraneo; entre la
accion directa, la incidencia politica
y la movilizacion social; entre las si-
tuaciones de emergencia, la atencion
posemergencias Yy el trabajo en crisis
humanitarias crénicas y olvidadas.

Nuestras actividades se graduan en
intensidad e implantacion conforme
a las necesidades identificadas, el
grado de vulneracion de derechos
existente y las capacidades locales.

TPolitica sobre Derecho Universal a la Salud.
2Red internacional.
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1. Introduccion

2. Proyecto

de desarrollo
asociativo

Partimos de que cualquier cambio
sostenible pasa por el empodera-
miento de las poblaciones sobre su
salud y la defensa de sus derechos,
como protagonistas en su propio
contexto social. Nuestro objetivo
fundamental es acompafarlas en
este proceso, contribuyendo a re-
forzar su resiliencia y coparticipan-
do con ellas en la concepcion, la
implantacion y la evaluacion de los
proyectos.

Avanzamos hacia la estandarizacion
y la transparencia de nuestro trabajo
y su evaluacion, incorporando herra-
mientas orientadas a la investiga-
cion y el desarrollo de experiencias
innovadoras que contribuyan a la
generacion de conocimiento y a la
mejora de los sistemas de salud.

CON QUIEN
LO HACEMOS

El compromiso ciudadano y el vo-
luntariado son el nucleo de nuestro
modelo asociativo. Este compromi-
so garantiza la calidad de nuestras

Combatimos todas
las enfermedades,
incluida la injusticia

y el alcance de nuestra incidencia
politica.

La vida asociativa de Médicos del
Mundo esta caracterizada por la
participacion activa de todas las
personas involucradas en nuestros
proyectos. Por eso, trabajamos en
colaboracién con las organizacio-
nes y entidades locales, con los mo-
vimientos de la sociedad civil y con
las instituciones, dando prioridad
al didlogo con las personas y las
comunidades destinatarias de los
proyectos.

En el marco de la Red Internacional
de Médicos del Mundo promovemos
el trabajo en consorcio y en alianza
con multiples actores.

COMO NOS
ORGANIZAMOS

Nuestro modelo de organizacién es
horizontal y participativo, las deci-
siones corresponden a la Asamblea,
que delega en la Junta Directiva.

abiertos y tienen en cuenta a los
agentes que de alguna forma estan
implicados en la toma de decisio-
nes: trabajadores y trabajadoras -de
las sedes autondomicas, de la sede
central y de los proyectos-, nuestras
contrapartes, integrantes de la Red
Internacional, personas asociadas,
voluntarias, donantes y colaborado-
rasy, por supuesto, las personas ti-
tulares de derechos.

La fuerza y la pertinencia de nues-
tras acciones se miden por su im-
pacto en la salud y la vida de las
personas, no por el volumen de los
fondos invertidos.

Nuestra sostenibilidad esta basada
en la calidad de nuestro trabajo, so-
metido a evaluacion permanente.

Nuestra Independencia financiera
garantiza nuestra independencia
ideoldgica, por eso hacemos un es-
fuerzo permanente para la diversifi-
cacion de las fuentes de financiacion
y el equilibrio entre la financiacion

PLAN ESTRATEGICO
2016-2022

3. Mision, vision, 7. Objetivos 8. Seguimiento
principios y valores 4. Contexto 5. Lineas de accion 6. Ejes estratégicos | eindicadores y evaluacion 9. Financiacion
acciones, nuestra independencia Los ¢érganos de gobierno estdan  publica y las donaciones privadas,

promoviendo las aportaciones ciu-
dadanas en un marco de gestion éti-
cay de transparencia.

En definitiva:

Nos identificamos con un modelo
humanitario alternativo, con prin-
cipios de democracia sanitaria y
social.

De este modo garantizamos nues-
tra libertad de expresion y la ética
humanitaria de nuestro trabajo, al
tiempo que participamos en la cons-
truccion de una ciudadania activa en
la defensa de los derechos humanos
para conseqguir que todas las perso-
nas en sus lugares de origen, transi-
to y destino tengan acceso efectivo
a la salud.
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MISION, VISION,

= PRINCIPIOS Y VALORES

Médicos del Mundo es una asociacidn internacional y humanitaria, independiente, horizontal y multidisciplinar
formada por personas voluntarias y trabajadoras unidas por el compromiso de construir un mundo mas justo.

MISION

Trabajamos para hacer
efectivo el derecho universal a
la salud mediante la atencion
sanitaria, la denuncia, el
testimonio, la movilizacion
social y la incidencia politica
junto a poblaciones excluidas,
vulnerables o victimas de crisis.

VISION

Médicos del Mundo contribuye a

gue la universalidad del derecho a

la salud sea real y efectiva en un
marco de garantia de los derechos
humanos, orientando su accion
hacia el cambio social y a la atencién
sanitaria integral, publica y universal,
y al alcance de toda la poblacion.

MDY Combatimos todas
S A
§ las enfermedades,

% Yy . . SREe
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PRINCIPIOS

1. Movimiento humanitario®.

2. Enfoque de derechos
humanos, equidad, género e
interculturalidad®.

3. Defensa y fortalecimiento
de los sistemas publicos y
universales de salud.

4. Empoderamiento de las
poblaciones.

5. Compromiso con las
personas y comunidades que
ven vulnerado su derecho de
acceso a la salud®.

6. Continuidad coherente entre
atencion sanitaria, testimonio,
denuncia e incidencia politica.

VALORES

01. Consideramos que la salud
es un derecho humano
universal.

02. Denunciamos inequidades,
injusticias, abusos y las
situaciones que los propician.

03. Trabajamos por la equidad.

04. Somos una asociacion
independiente y critica.

05. Somos transparentes y
rendimos cuentas.

06. Creemos en las relaciones
deigualdad y en la
participacion®.

07. Gestionamos éticamente.

08. Somos una asociacion que se
gobierna democraticamente.

PLAN ESTRATEGICO o
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09. Trabajamos con calidad, rigor
y eficiencia.

10. Nuestro compromiso con
la calidad y la ética conlleva
asumir responsabilidades en
la defensa medioambiental’.

11. Formamos parte de una red
internacional y establecemos
alianzas.

3 Politica de Accién Humanitaria de Médicos
del Mundo.

4Politica sobre Derecho Universal a la Salud
de Médicos del Mundo.

5Documento sobre Titularidades en el
Enfoque de Derechos.

8 Politica de Participacion de Médicos del
Mundo.

7Politica ambiental en Médicos del Mundo
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4 = CONTEXTO

CONTEXTO
SOCIOPOLITICO

Vivimos en un mundo con un equi-
librio delicado, caracterizado por la
inestabilidad y la incertidumbre eco-
némica, politica y social. Parece que el
neoliberalismo y el consumo seguiran
siendo el paradigma econémico y so-
cial dominante en los préximos afos.

Proliferan los conflictos bélicos, étni-
cos y religiosos y rebrotan los nacio-
nalismos excluyentes. Cada vez mas
gobiernos desarrollan politicas res-
trictivas para los derechos humanos
excusandose en una idea interesada
de la seguridad global.

Avanza el deterioro medioambiental
y su efecto también sobre las perso-
nas. Los avances tecnoldgicos, inclu-
so los médicos, son acaparados por
patentes exclusivas y caras.

Combatimos todas
las enfermedades,
incluida la injusticia

En este contexto, el valor de la accion
politica y social conjunta pierde peso
ante el progresivo incremento de po-
der de las grandes corporaciones.
Proyectos como la Unién Europea se
diluyen. Las agencias internaciona-
les, como la Organizacion Mundial de
la Salud o las Naciones Unidas, estan
cuestionadas y desprestigiadas, al
igual que el movimiento internacional
humanitario basado en organizacio-
nes multilaterales.

La riqueza se concentra, cada vez
mas, en manos de una pequena éli-
te. La inequidad crece y con ella la
tension entre clases sociales, que
se suma a la que existe entre paises
enriguecidos y paises empobrecidos.
De este modo, se esta ampliando el
espectro de las poblaciones exclui-
das, vulnerables y victimas de crisis.
A las personas desplazadas en bus-
ca de refugio se suman las corrientes

migratorias motivadas por la pobre-
za, el cambio climatico y la desigual-
dad.

Emergen nuevos ambitos de vulne-
raciones con mayor impacto en la
infancia, las personas en situacion
de inmigracion, las familias monopa-
rentales y las mujeres, al tiempo que
se debilitan las redes de apoyo tradi-
cionales.

Frente a este magma de desequili-
brios y la crisis de legitimidad de las
democracias tradicionales, se esta
produciendo una recentralizacion del
papel de la ciudadania a través de
nuevas formas de participacion poli-
tica y social, con mayor protagonis-
mo de los movimientos sociales. Las
nuevas tecnologias permiten inter-
cambiar informacion a una velocidad
y con un alcance nunca visto, lo que
abre la puerta a nuevas formas de

PLAN ESTRATEGICO
2016-2022

colaboracién de oposicion a las ideo-
logias y poderes dominantes.

En este contexto, Médicos del Mundo
debe mantener una posicién fuerte,
con capacidad para realizar proyec-
tos de impacto manteniendo nuestra
ideologia. Por ello es clave consolidar
la Red Internacional, como un movi-
miento real de accién en un continuo
entre lo nacional y lo internacional,
con presencia en paises con tradi-
cion en la defensa de los derechos
humanos, asi como en los que se
estén dando graves vulneraciones de
los mismos.
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CONTEXTO
ECONOMICO

En el @mbito econémico, el panorama
sigue dominado por la crisis econo-
mica, con una tendencia general a la
desaparicion de fondos para la coo-
peracion al desarrollo, el incremento
de fondos para la accion humanita-
ria, la dejacion de funciones de los
Estados respecto a sus obligaciones
y la integracion de la politica exterior
en la politica comercial.

En este marco, Médicos del Mundo
debe tender a la maxima diversifica-
cion de los donantes, en un marco de
gestion ética; al trabajo en consorcio,
redes y alianzas con multiples acto-
res desarrollando proyectos innova-
dores en el seno de la Red Interna-
cional y potenciando la generacién
de conocimiento a través de la inves-
tigacion operacional, mediante expe-
riencias piloto.

CONTEXTO
HUMANITARIO

A pesar del enorme aumento de las
necesidades humanitarias basicas
de la poblacion mundial, se esta pro-
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incluida la injusticia
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duciendo una reduccion de actores
principales, debido a las exigencias
de calidad y especializacion en las
intervenciones. No todas las organi-
zaciones son capaces de adaptarse
a este entorno y solo aquellas cuyo
tamafo y experiencia sean capaces
de evolucionar podran seguir ac-
tuando.

El World Humanitarian Summit (Es-
tambul, 2016) ha supuesto un hito
en la historia del humanitarismo. Se
ha contemplado abiertamente que
no solo es necesaria la ayuda en
las crisis. También es clave buscar
y atajar las causas que las motivan.
Se ha afirmado que el derecho a la
dignidad de las personas es inaliena-
ble en cualquier circunstancia. Los
derechos humanos no son menores
0 adaptables en las emergencias.
Debe prestarse especial proteccion
a las personas mas vulnerables, a
la infancia, al cuidado de mujeres y
nifas que sufren con mayor intensi-
dad en las catastrofes y conflictos, al
derecho a la educaciény a la salud.

Médicos del Mundo presenta como
gjes trabajar directamente con las
ONG de paises empobrecidos, prote-

ger a las personas que trabajan en el
sector humanitario y la tajante recla-
macién del cumplimiento del dere-
cho internacional humanitario para
las personas que se ven obligadas a
migrar de sus lugares de origen.

No obstante y a pesar de las 1.500
propuestas surgidas de la cumbre
ha faltado un claro compromiso de
los gobiernos mas influyentes, esca-
samente representados, para garan-
tizar el cumplimiento de esas prome-
sas. No se ha plasmado la voluntad
politica necesaria para acabar con
los conflictos y no se ha consegqui-
do aumentar la inversiéon necesaria
para incidir sobre las causas.

Por otro lado, hay una tendencia
hacia la participacion directa de las
empresas, los ejércitos y los propios
gobiernos, vinculada a intereses eco-
némicos, politicos o geoestratégicos
en las intervenciones humanitarias.
Estas intervenciones militares, na-
cionales y de multinacionales corren
el riesgo de agudizar las emergen-
cias y deteriorar la propia accion hu-
manitaria. Es necesario garantizar la
independencia y neutralidad de los
agentes que trabajan en las crisis.

PLAN ESTRATEGICO
2016-2022

La creacion de fuerzas multilatera-
les sanitarias podria acabar super-
poniéndose parcialmente al trabajo
de las ONG dedicadas a la salud,
pero los organismos multilaterales
presentan multiples condicionantes
para el éxito de estas misiones. En
cualquier caso, trabajar con la co-
munidad, esencia de nuestra organi-
zacion, no puede ser sustituido por
ningun otro protagonismo.

Es cada vez mas necesario que au-
nemos esfuerzos y alcancemos con-
Sensos Mas claros y precisos en ac-
cién humanitaria. Es imprescindible
trabajar con organizaciones locales
de modo mas activo, con perspec-
tivas de accesibilidad, seguridad y
construccion de resiliencia en las co-
munidades.

Médicos del Mundo debe ser, por
tanto, una organizacion fuerte vy
consolidada en su mision de ga-
rantizar el acceso a la salud en las
emergencias internacionales, di-
ferenciandose por la continuidad
posemergencia y el trabajo en cri-
sis crénicas y olvidadas, donde los
gobiernos no puedan asumir sus
obligaciones.
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EL DERECHO
A LA SALUD

El derecho a la salud ha sufrido un
fuerte retroceso en los ultimos afos
como consecuencia de la crisis y de
los recortes presupuestarios impues-
tos por los Estados.

En esta situacion hay que destacar la
movilizacion de amplios sectores de
la sociedad civil contra los recortes
presupuestarios y las vulneraciones
del derecho a la salud que se han
producido en los ultimos tiempos. Es
necesario cuestionarnos el hecho de
no haber sido capaces de contrarres-
tar la idea falsa de que los recortes
en las ayudas a la cooperacion eran
necesarios para mantener el sistema
de proteccion social de los espafoles
y las espafiolas.

Por otro lado, los desastres naturales,
los conflictos armados vy las politicas
restrictivas amparadas en la seguri-
dad han incrementado la vulnerabili-
dad de un volumen importante de la
poblacion mundial. Asi, a la conside-
rable parte que no tiene acceso a ser-
vicios esenciales, se suma la pobla-
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cién que no encuentra respuesta en
unos servicios publicos debilitados,
saturados o infradotados y también
quienes se enfrentan a barreras cada
vez mayores para el acceso a una
atencion normalizada.

Al mismo tiempo, los Objetivos de
Desarrollo Sostenible (ONU) aspiran
a la cobertura sanitaria universal y
al acceso a una atencion médica de
calidad, sin que nadie se quede atras,
con un compromiso explicito con la
salud sexual y reproductiva y con las
enfermedades transmisibles, las cré-
nicas y las olvidadas. Algunos paises
han hecho importantes avances en el
fortalecimiento de sus sistemas sa-
nitarios publicos, aumentando la co-
bertura de la poblacion atendida por
los mismos y la calidad de los servi-
cios prestados.

Médicos del Mundo entiende que el
derecho a la salud forma parte de
los derechos humanos y por lo tan-
to esta interrelacionado con ellos
y es universal. Es inherente a cada
persona independientemente de su
lugar de nacimiento, situacion juri-
dica o administrativa, de su género,

edad o raza, de su situacién de tran-
sito o su capacidad econdmica.

Médicos del Mundo defiende el en-
foque de atencion primaria como
eje vertebrador de los sistemas sa-
nitarios publicos universal, integral
y solidario. Una atencion primaria
que incluya los determinantes so-
ciales de la salud y la participacion
de las poblaciones. Médicos del
Mundo defiende la universalidad en
condiciones de igualdad de todos
los niveles asistenciales, con dis-
ponibilidad, accesibilidad, calidad y
adecuacion cultural.

En esta situacion, Médicos del
Mundo ha de reforzar su capaci-
dad para la defensa del derecho a
la salud, con un planteamiento co-
herente en sus lineas de trabajo,
entre lo estatal, lo internacional, la
accion directa, la incidencia politica
y la movilizacién social; partiendo
de un continuo fundamentado en la
gradacion de actividades segun las
necesidades, el nivel de vulneracion
de derechos y las capacidades de
los titulares de responsabilidades y
de obligaciones.

PLAN ESTRATEGICO
2016-2022

LA SALUD CON
ENFOQUE DE
DERECHOS

La Declaracion Universal de los Dere-
chos Humanos sefiala en su articulo
28: “Toda persona tiene derecho a
que se establezca un orden social e
internacional en el que los derechos
y libertades proclamados en esta De-
claracién se hagan plenamente efec-
tivos”. Esto implica un compromiso
de todos los Estados y/o de la comu-
nidad internacional para adoptar las
medidas necesarias para que todas
las personas que se encuentren en
cualquier situacion econdémica, So-
cial o politica puedan ejercer sus de-
rechos plenamente.

Médicos del Mundo trabaja con un
enfoque basado en los derechos hu-
manos considerando la presencia de
diferentes protagonistas en las inter-
venciones. Asi, hablamos de titulares
de derechos -todos los seres huma-
nos-, titulares de obligaciones -las
instituciones del Estado y/o la co-
munidad internacional-, y titulares de
responsabilidades -personas, familia,
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desarrollo asociativo | principios y valores

4. Contexto

comunidad o las organizaciones so-
ciales-. Este enfoque va dirigido a los
grupos mas discriminados, que no
solo tienen vulnerados sus derechos,
sino que tampoco tienen posibilidad
de hacer oir su voz.

Encuanto al derecho ala salud,y para
la aplicacion de este enfoque, Médi-
cos del Mundo trabajara reforzando
las capacidades y reivindicando el
cumplimiento de las obligaciones de
cada titularidad y contribuird a ga-
rantizar la sostenibilidad del marco
general en el caso de que el Estado,
como titular de obligaciones, no exis-
ta 0 no tenga la capacidad suficiente
para asumir sus Compromisos.

LA ASOCIACION
Y EL VOLUNTARIADO

El incremento de las vias de partici-
pacion no formalizadas y el auge de
las redes sociales han generado una
forma diferente de relacién entre vo-
luntariado y organizacion, alejada de
los patrones de las ultimas décadas,
menos marcada por el sentido de
pertenencia y mas vinculada a accio-
nes concretas, a veces incluso espo-
radicas.

Combatimos todas
las enfermedades,
incluida la injusticia

5. Lineas de accion

7. Objetivos
e indicadores

6. Ejes estratégicos

8. Seguimiento
y evaluacion

9. Financiacion

Todo ello en el marco general de una
sociedad en la que importantes fac-
tores socioeconémicos no facilitan,
o directamente impiden, el cambio
hacia una sociedad mas justa y soli-
daria y que contribuyen activamente
a la desmovilizacion de algunos sec-
tores de la poblacion.

Por otro lado, la defensa del dere-
cho a la salud requiere el liderazgo
en distintas areas, ademas de las
propiamente sanitarias. Para ello, se
necesitan profesionales de diversas
disciplinas, como la comunicacion, el
derecho, la educacion, la sociologia,
la filosofia o las ciencias politicas, en-
tre otras.

Médicos del Mundo quiere crecer su
dimension asociativa y voluntaria
hacia la transformacién social con-
tando con las personas titulares de
derechos. Para ello, es preciso actua-
lizar sus modos de funcionamiento y
su estructura organizativa, abrir la or-
ganizacion a la diversidad de perfiles
necesarios y adecuar las formas de
participacion, permitiendo distintos
grados de implicacion en proyectos
concretos, que sintonicen con la di-
versidad de personas participantes.

PLAN ESTRATEGICO
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Nuestra asociacion: Médicos del Mundo

> Q) «
\/f VOLUNTARIADO \\/

o LEGITIMA e o :
Intervencion Rty as Movilizacion social

Trabajamos junto a una parte > Actuamos para cambiar la sociedad en su conjunto.
de las poblaciones mas vulnerables. Denunciamos y presionamos para hacer efectivo el
Conocemos la realidad de primera mano. derecho a la salud.
Respondemos de una forma ética. Hacemos abogacia para que los Estados se hagan

cargo de las intervenciones que han demostrado su

Desarrollamos intervenciones innovadoras. 2 - :
efectividad y eficacia.

Accion Cooperacion al Inclusion Educacion Sensibilizacion Incidencia
. . DA COHERENCIA P
Humanitaria Desarrollo Social parala Politica
Y ORIENTA HACIALA § 40 hsformacion
TRANSFORMACION social
. _/ SOCIAL, SOSTENIBILIDAD . J
Por el Con enfoque Con Conuna Desarrollando
cambio de derechos participacion gestion nuestra
social humanos y para el ética asociacion
género protagonismo y calidad
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f@f las enfermedades, PLAN ESE%’#E%E&%% O—— {NDICE < 11 > ‘
RSy incluida la injusticia o—




1. Introduccién

2. Proyecto de
desarrollo asociativo

3. Misidn, vision,
principios y valores

4. Contexto

INTEGRANDO QUE HACEMOS, COMO
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8. Seguimiento
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= LO HACEMOS Y POR QUE LO HACEMOS

Médicos del Mundo trabaja en todo
un abanico de lineas de accion que
van desde la atencion en salud a la
incidencia politica. Es decir, Médicos
del Mundo desarrolla todas aquellas
acciones que son necesarias para
hacer efectivo el derecho a la salud
de las poblaciones con las que traba-
ja. Estas acciones deben estar englo-
badas en un marco comun y deben
nutrirse y potenciarse unas a otras.
Asi, la intervencion legitima y propor-
ciona informacion a la movilizacién
social y esta ultima da coherencia y
orienta la intervencion.

No podemos olvidar que somos una
asociacion de voluntariado y que im-

Combatimos todas
las enfermedades,
incluida la injusticia

LINEAS DE ACCION

plicamos y acompafiamos a nuestra
base social, especialmente a per-
sonas socias y voluntarias, en este
recorrido de lineas de intervencion
buscando su vinculacion activa para
garantizar la legitimidad de nuestra
asociacion.

ACCION
HUMANITARIA

Son intervenciones de apoyo a las
personas afectadas por catastrofes
naturales, conflictos, epidemias o
emergencias complejas en las que
las capacidades locales se ven su-
peradas. Ademas de garantizar las
necesidades bdsicas para respetar

el derecho a la salud y a la vida de
las poblaciones afectadas, contribui-
mos, desde el inicio de la emergen-
cia, a desarrollar su resiliencia, dis-
minuir su vulnerabilidad y establecer,
empoderando a la comunidad, las
bases necesarias para la rehabilita-
cion y el desarrollo. Promovemos los
programas de reduccion de riesgo en
desastres basados en la prevencion
del impacto de los mismos incidien-
do sobre la preparacion del sistema
de salud.

Asimismo, incorpora los ejes trans-
versales del actual plan, con especial
énfasis en el desarrollo de las accio-
nes de incidencia politica y en la par-

PLAN ESTRATEGICO
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ticipacion de las poblaciones objeto
de nuestra intervencion.

COOPERACION
AL DESARROLLO

La intervencién en cooperacion al de-
sarrollo promueve la atencién prima-
ria en salud desde un enfoque publi-
co, con especial atencion y vigilancia
de sus determinantes sociales y sus
posibles vulneraciones como dere-
cho, haciendo una apuesta clara, y es
importante recalcarlo, por los siste-
mas publicos de salud, universales e
integrales.
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1. Introduccion

2. Proyecto de
desarrollo asociativo

3. Mision, vision,
principios y valores

4. Contexto

INCLUSION SOCIAL

Las acciones que Médicos del Mundo
desarrolla en el ambito de la inclusién
social estan orientadas a facilitar que
las personas en riesgo o situacion de
exclusion social puedan acceder a los
servicios sociales y sanitarios exis-
tentes con criterios de equidad, adap-
tabilidad, calidad y disponibilidad, asi
como a influir para que el Estado asu-
ma su responsabilidad como titular
de obligaciones por medio del traba-
jo en red y de acciones de incidencia
politica. Dado que la intervencién se
centra en los colectivos en riesgo de
exclusion, debemos mantener un ana-

Combatimos todas
las enfermedades,
incluida la injusticia

© JAVIER TENIENTE

lisis permanente del contexto que nos
permita responder a las nuevas nece-
sidades sociales que puedan emerger.

EDUCACION PARA LA
TRANSFORMACION
SOCIAL

La educacion para la transforma-
cion social (EPTS) es la apuesta por
la eliminacion de las desigualdades
y las injusticias. Es el fomento de la
participacion y la construccion de
una ciudadania activa y comprome-
tida con los derechos humanos. La
EPTS genera pensamiento critico

5. Lineas de accion

7. Objetivos
6. Ejes estratégicos

e indicadores

8. Seguimiento
y evaluacion

que promueve personas conscien-
tes, empoderadas y responsables
respecto a la sociedad. Implica edu-
car desde un pensamiento critico
que fomente las capacidades de la
base social y de las personas titula-
res de derechos como sujetos prota-
gonistas que contribuyen a la trans-
formacion social desde un enfoque
de derechos.

La educacion para la transforma-
cién social que desarrollaremos en
los proximos afios tendra como cen-
tro de atencion el derecho a la salud
y se abordard desde las diferentes
dimensiones: educacion en el ambi-
to formal e informal, evidencia, sen-
sibilizacion e incidencia politica.

La investigacion y el analisis de las
causas aportan los aprendizajes y
evidencias para desarrollar las es-
trategias de educacion para la trans-
formacion social.

SENSIBILIZACION

Mediante la sensibilizacion preten-
demos que las personas y colecti-
vos desarrollen una mirada critica
hacia las causas de las desigualda-
des e injusticias.

PLAN ESTRATEGICO
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Las acciones de sensibilizaciéon que
se desprendan de este Plan Estraté-
gico estaran orientadas por los mis-
MOS principios aunque se utilicen
distintas metodologias. Sera siem-
pre nuestro objetivo difundir hacia la
sociedad las situaciones de desigual-
dady vulneracion del derecho a la sa-
lud, y trataremos de generar también
una conciencia critica para favorecer
el apoyo a nuestra propuestas de
cambio social.

INCIDENCIA
POLITICA

En este ambito se promueven ac-
ciones que pretenden incidir sobre
aquellas personas y entidades con
capacidad de influencia y decision
politica con propuestas concretas en
materia legislativa, presupuestaria o
de creacion de estructuras.

Se trata de que politicos y politicas
0 responsables de las administra-
ciones publicas adopten medidas
y aporten los recursos necesarios,
bien para poner fin a la vulneracion
del derecho a la salud, o bien para
promover acciones en su defensa y
promocion.
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EJES Y OBJETIVOS
- ESTRATEGICOS

6.1 CAMBIO SOCIAL ;QUE HACEMOS?

En Médicos del Mundo trabajamos
para conseqguir un cambio en la so-
ciedad que conduzca a la eliminacion
de las causas de vulneracion del de-
recho a la salud.

Entendemos que la salud no es sélo
la ausencia de enfermedad. La sa-
lud ademas esta condicionada por
factores sociales, econdmicos, cul-
turales y medioambientales, los de-
terminantes sociales, que subyacen
en la mayor parte de las inequidades
en salud.

Para garantizar el derecho efectivo
a la salud de todas las personas es
necesario contribuir al cambio de
aquellas estructuras sociales que
provocan injusticia y generan des-
igualdad. Pero también es necesario

> Combatimos todas
§ las enfermedades,
s’ incluida la injusticia
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apostar por un desarrollo sostenible
y por una vida “segura’, libre de todo
tipo de violencias y en una cultura
de paz y respeto. Como agentes de
cambio social nos implicamos acti-
vamente, a través de todas nuestras
intervenciones, en la eliminacion de
las normas, politicas y practicas so-
ciales que promueven y propician la
vulneracion del derecho a la salud.

Médicos del Mundo tiene que de-
sarrollar acciones acordes y cohe-
rentes con este principio de cambio
social, alld donde las circunstancias
lo requieran y adaptadas a cada con-
texto. La movilizacion social, el testi-
monioy la denuncia de la vulneracion
del derecho a la salud, junto a la asis-
tencia sanitaria, seran estrategias
fundamentales para la asociacion.

Nuestra organizacién no puede con-
seguir estos cambios trabajando de
manera aislada. Es imprescindible
establecer alianzas con otras or-
ganizaciones y participar en redes
con las que compartamos nuestra
vision. En este sentido es especial-
mente relevante potenciar nuestro
trabajo en red y especialmente en
la Red Internacional de Médicos del
Mundo.

Médicos del Mundo, como asocia-
cion, implicara a su base social, es-
pecialmente a personas asociadas
y voluntarias, en el activismo por el
cambio social.

PLAN ESTRATEGICO
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Médicos del Mundo

ha contribuido con su
intervencion a lograr una
sociedad y un mundo mas
justo, sostenible y seguro

en donde no se producen
vulneraciones del derecho a la
salud.
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6.1 CAMBIO SOCIAL ;QUE HACEMOS?

Trabajando en este eje...

» Contribuimos al fortalecimiento de

los sistemas sanitarios publicos, de

una forma que atienda al contexto
en el que se trabaja para avanzar
hacia una atencion universal,
integral y solidaria.

» Fomentamos estrategias de
intervencion en promocion de la
salud: en salud publica, en salud
medioambiental, en cultura de vida
saludable y sostenible.

» Establecemos una gradacion de
las actividades con enfoque de
derechos humanos y género seguin
el contexto, las necesidades de la
poblacion y las capacidades de los
titulares de responsabilidades y de
obligaciones.

» Trabajamos de forma integrada
el cambio social partiendo
de nuestras estrategias de
movilizacion social: sensibilizacion,

Combatimos todas
las enfermedades,
incluida la injusticia

educacion para la transformacion
social, incidencia politica e
investigacion.

» Fortalecemos las capacidades de
accion de las poblaciones mas
vulnerables para hacer efectivo el
derecho a la salud.

» Trabajamos en red con otras
organizaciones que comparten
nuestros valores, incluyendo
actores locales y movimientos
sociales.

» Consolidamos sinergias con la
Red Internacional de Médicos del
Mundo con el fin de lograr mayor
capacidad de intervencion e
impacto.

» Contribuimos a fomentar, también
desde nuestra base social, una
ciudadania activista y critica para
la transformacion social.

» Desarrollamos estrategias de
intervencion, con una vision
integral de acuerdo a nuestros
principios, en conflictos,
catastrofes y emergencias
complejas, que contribuyan a
garantizar el derecho a la salud
y a la vida de las poblaciones
afectadas, fomentado la resiliencia
de las mismas.

© FRAN .CARRASCO

» Desarrollamos estrategias de
intervencion en contextos de
violencia, con enfoque de derechos
humanos y género, dirigidas hacia
la transformacion social.
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6.2 DERECHOS HUMANOS Y GENERO ;COMO LO HACEMOS?

Entendemos que todas las personas
son titulares de derechos y que son
las estructuras sociales, economi-
cas, culturales y raciales las que de-
terminan las desigualdades, es decir,
las diferencias injustas y evitables en
salud.

El enfoque de derechos humanos
nos ayuda a analizar las desigualda-
des que se encuentran en el centro de
los problemas del desarrollo y de la
salud, nos interpela sobre las causas
estructurales de dichos problemas y
nos dirige a corregir las practicas dis-
criminatorias y el injusto reparto del
poder que obstaculizan el desarrollo
del derecho a la salud.

Médicos del Mundo entiende que el
enfoque de derechos humanos y gé-
nero considera a la persona como un
sujeto de derechos y al Estado como
responsable de garantizar su ejerci-
cio en un marco de igualdad de opor-
tunidades; por ello, nuestra actua-
cion se compromete con la defensa

r@o\cos" Combatimos todas
§ las enfermedades,

©, . . . . e
QS incluida la injusticia

de estos derechos en la lucha contra
la pobrezay las desigualdades en sa-
lud por razén de género, clase social,
edad, etnia o territorio.

En nuestro trabajo encontramos Es-
tados que, por diferentes motivos,
no son capaces de asumir las obli-
gaciones que les corresponden en
la proteccién del derecho a la salud
de su poblacién. En estos casos, en-
tendemos que son los organismos
multilaterales y en su defecto los ti-
tulares de responsabilidades quienes
asumiran de forma transitoria estas
responsabilidades.

Desde esta perspectiva, Médicos del
Mundo considera que la salud esta
socialmente determinaday que el gé-
nero, como construccién social, ori-
gina desigualdades. Es decir, que las
circunstancias en las que los hom-
bres y las mujeres nacen, crecen, Vvi-
ven, trabajan y envejecen, incluido el
sistema sanitario, condicionan su sa-
lud. Estas circunstancias vitales son

en muchas ocasiones el resultado de
una distribucion desigual e injusta
del podery de los recursos.

Por ello, los proyectos de Médicos
del Mundo buscan incluir a hombres
y mujeres, en igualdad de condicio-
nes, y contribuir a su proceso de em-
poderamiento como estrategia para
garantizar su acceso a la salud, abor-
dando los factores determinantes en
un marco mas amplio de derechos
humanos, que los Estados estan obli-
gados a garantizar.

PLAN ESTRATEGICO o
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Médicos del Mundo habra
logrado el compromiso de
toda la asociacion con la
defensa de los derechos
humanos, la perspectiva

de género y el analisis de
las inequidades en salud
como medio para alcanzar la
equidad en este ambito.

Médicos del Mundo habra
contribuido a la lucha contra
las desigualdades entre
mujeres y hombres que se
dan en todas las poblaciones
del planeta.
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6.2 DERECHOS HUMANOS Y GENERO ;COMO LO HACEMOS?

Trabajando en este eje...

» Realizamos una aproximacion » Incorporamos modelos de T
holistica a las personas, a las liderazgo y de resolucion de .
organizaciones e instituciones y conflictos basados en enfoques de F
sus entornos. género e interculturalidad. 14

» Trabajamos por una » Vigilamos y denunciamos las
transformacion de las relaciones desigualdades y las situaciones
de dominacion incidiendo en sus de vulneracion de los derechos =11
causas estructurales. humanos, a partir de los —=

testimonios y las evidencias

» Utilizamos en toda la actividad y rigurosamente recogidas y
en el ambito de gobernanza de contrastadas.

Médicos del Mundo los marcos
conceptuales y las categorias de
analisis propias del enfoque de
derechos humanos y género.

» Participamos en el proceso de
empoderamiento de las personas
titulares de derechos, atendiendo
a la perspectiva de géneroy a las
diferencias de saberes, sentidos y :
practicas.
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6.3 PARTICIPACION PARA EL PROTAGONISMO ;CON QUIEN Y PARA QUIEN?

Promover el derecho a la salud in-
cluye trabajar para favorecer la par-
ticipacion formal e informal de las
personas y las comunidades en la
toma de decisiones que afecten a su
salud, incluidos sus determinantes.

La participacion en salud es tanto
un medio como un instrumento para
aumentar la capacidad de interven-
cion de las comunidades y de la so-
ciedad civil sobre su estado de sa-
lud y sus condiciones de vida. Como
elemento clave del derecho a la sa-
lud, la participacion debe contribuir
a que todas las personas y grupos
se involucren en la toma de decisio-
nes acerca de las politicas publicas
en este ambito.

Médicos del Mundo defiende el valor
de la participacion, entendida como
el legitimo derecho de las personas
y de las poblaciones con las que tra-
bajamos a tener un papel activo en
la gestion de su salud y en las deci-
siones que les afectan.

r@o\cos" Combatimos todas
§ las enfermedades,
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En la Carta de Ottawa (Organiza-
cion Mundial de la Salud, 1986),
la promocioén de la salud tiene los
siguientes componentes: empo-
deramiento, participacion social y
relacion intersectorial. Ademas, se
pone de manifiesto la importancia
de una accién concreta y eficaz de
las comunidades desde la defini-
cién de prioridades de intervencion
hasta su puesta en marcha. En rela-
cién a la sociedad civil, su participa-
cioén real constituye un mecanismo
eficaz para modificar las desigual-
dades en salud y asegurar asi la
responsabilidad sobre la salud y la
equidad en salud.

En la Conferencia de Alma-Ata
(1978) se considera que la atencion
primaria en salud requiere y pro-
mociona el autodesarrollo comuni-
tario e individual hasta su maximo
posible, con participacion en la pla-
nificacion, la organizacion, el de-
sarrollo y el control de la atencion
primaria sanitaria, haciendo un uso

mas completo de los recursos loca-
les y nacionales y de otros recursos
disponibles. Permite desarrollar
ademas, a través de una formacion
apropiada, la habilidad de las comu-
nidades para participar.

Entendemos, por tanto, que las per-
sonas para las que trabajamos son
titulares de derechos y tenemos la
obligacién de sensibilizar y colabo-
rar con las mismas, asi como con
las organizaciones titulares de res-
ponsabilidades. Debemos trabajar
consecuentemente para que quie-
nes son titulares de obligaciones
garanticen el ejercicio efectivo de
estos derechos.

PLAN ESTRATEGICO o
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La participacion activa
impulsa la apropiacion

y el empoderamiento de

las personas titulares de
derechos respecto a los
procesos de desarrollo en
los que estan implicadas,
contribuyendo a aumentar
su protagonismo. Asi, la
participacion puede ayudar
a que las personas titulares
de derechos sean capaces
de exigirlos y ejercerlos
frente a quienes son titulares
de obligaciones y puede
fortalecer a una sociedad
civil capaz de exigir un
sistema real de rendicion de
cuentas.
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6.3 PARTICIPACION PARA EL PROTAGONISMO ;CON QUIEN Y PARA QUIEN?

Trabajando en este eje...

» Fortalecemos a quienes son
titulares de obligaciones en su
concepcion del derecho a la salud
y en la construccion de una mejor
gobernanza que tienda a una
mayor equidad en salud.

» Fortalecemos a las organizaciones
de la sociedad civil para su
participacion en el disefo de
politicas publicas en salud.

» Favorecemos la inclusion de
otros sectores diferentes al
sector de salud con el fin de que
se involucren en un abordaje
multisectorial.

» Generamos espacios de
seguimiento y evaluacion y
de rendicion de cuentas de la
implantacién de politicas publicas
en salud.

» Fortalecemos iniciativas de
base comunitaria o social para
su participacion en el ambito

g&‘“’sn Combatimos todas

o@/‘: las enfermedades,
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de la salud: comités de salud,
asociaciones...

» Incluimos el enfoque antropoldgico
en los documentos politicos,
estratégicos y operativos de
Médicos del Mundo.

» Construimos herramientas para
la incorporacion del enfoque
antropoldgico en el diagndstico,
gjecucion y evaluacion de nuestras
acciones.

» Favorecemos el didlogo intercultural
como medio para promover que
las comunidades y la sociedad civil
puedan perfilar su propia salud.

» Llevamos a cabo procesos de
empoderamiento con titulares de
derechos, grupos o comunidades
que presenten mayores
desigualdades en salud.

» Estudiamos los factores que
condicionan la participacion y
actuamos ante ellos.
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6.4 GESTION ETICA Y CALIDAD ;COMO NOS GESTIONAMOS?

Nuestro compromiso con la ética
y la calidad nos lleva a considerar a
nuestra organizacion como una co-
munidad de personas unidas por un
proyecto comun asumiendo respon-
sabilidades que van desde el desa-
rrollo de codigos éticos hasta el de-
sarrollo e implantacion de politicas
de calidad y modelos de calidad total
reconocidos.

En nuestro compromiso con la ges-
tion ética asumimos las recomen-
daciones éticas del Tercer Sector de
Accién Social que se centran en tres
ambitos: las personas, las organiza-
ciones y la sociedad.

El propio trabajo de la asociacion
con toda su riqueza y complejidad

r@o\cos" Combatimos todas
§ las enfermedades,
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debe integrar una cultura de evalua-
cién que nos permitird ir aprendien-
do y generando procesos de mejora
continua, no solo en lo cuantitativo,
también en lo cualitativo, desde la
perspectiva de las titularidades de
derechos, de responsabilidades y de
obligaciones.

Entendemos la mejora continua, la
transparencia y la rendicion de cuen-
tas como generadores de confianza
y de credibilidad. Como un ejercicio
de responsabilidad, en suma. Quere-
MOS que se conozca lo que hacemos,
como lo hacemos, lo que somos y
como actuamos.

Para poder cumplir nuestra mision,
aspiramos a la sostenibilidad de la

asociacion mientras las personas y
los pueblos vean vulnerado su dere-
cho ala salud.

Ademas, Médicos del Mundo, cons-
ciente de la importancia que la pro-
teccion del medio ambiente tiene
sobre el desarrollo de las genera-
ciones presentes y futuras, se com-
promete a realizar un uso eficiente
de los recursos, a la minimizacion
de los residuos generados, a la pre-
vencioén de la contaminacién y a fo-
mentar una gestion ambiental sos-
tenible de sus actividades. Médicos
del Mundo ha decidido incorporar la
gestion medioambiental a su activi-
dad, de acuerdo a los criterios defi-
nidos en la politica ambiental de la
organizacion.

PLAN ESTRATEGICO o
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Ser una organizacion de
referencia por desarrollar
intervenciones de calidad
de forma ética en defensa
del derecho a la salud,
logrando acreditacion y
reconocimiento externo.
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6.4 GESTION ETICA Y CALIDAD ;COMO NOS GESTIONAMOS?

Trabajando en este eje...

» Actuamos con estandares
cientificos técnicos de calidad,
actualizados y basados en la
evidencia.

» Trabajamos con metodologias
gue nos permitan medir el
impacto cuantitativo y cualitativo
en todos nuestros programas y
establecemos ciclos de mejora
continua de la calidad.

» Generamos confianzay
trasladamos eficazmente nuestro
compromiso con una forma de ser
y actuar que busca la excelencia de
nuestras intervenciones.

» Trabajamos para mejorar nuestra
capacidad de adaptacion a las
demandas de intervencion social
que vayan surgiendo.

» Mejoramos la capacidad de impacto
y de transformacion social de los
resultados de nuestros proyectos e
intervenciones.

» Garantizamos comportamientos

éy‘c%" Combatimos todas
a@g‘ las enfermedades,
QS incluida la injusticia

e intervenciones sustentados en
los cadigos éticos definidos por la
asociacion.

» Mantenemos nuestra
independencia econdmica mediante
la diversificacion de las fuentes de
recursos.

» Trabajamos desde un enfoque de
salud y medio ambiente teniendo en
consideracion la “huella” en nuestras
intervenciones y contribuyendo al
desarrollo sostenible que garantice
una vida sana.

» Impulsamos y desarrollamos
herramientas para garantizar una
cultura de aprendizaje, innovacion
y generacion de conocimiento en la
asociacion.

» Incorporamos a todos los ambitos
de la asociacién -asociativo,
trabajadores y trabajadoras,
voluntariado, titulares de derechos-
en la definicién de estrategias,
objetivos y medicion de resultados.
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6.5 GOBERNANZA Y DESARROLLO DE LA ASOCIACION ;COMO NOS ORGANIZAMOS?

Podemos entender por gobernanza
los mecanismos, procesos Yy reglas
a través de los cuales se ejerce la
autoridad politica, econémica y orga-
nizativa de nuestra asociacion. Las
personas que formen parte de los
organos politicos de la organizacion,
ademas de ser asociativo de pleno
derecho, deben ser parte de su base
voluntaria y activista.

Entendemos por desarrollo de la aso-
ciacion por un lado la mejora del re-
corrido interno de las personas que
ya forman parte de Médicos del Mun-
do: las personas socias, voluntarias y
donantes fidelizados, el personal que
trabaja en la sede central y en las se-
des autondmicas y aquellas que tra-
bajan con nuestra asociacion en pro-
yectos internacionales. Por otro lado
consiste en crear las capacidades
para poder transmitir nuestro men-

r@o\cos" Combatimos todas
§ las enfermedades,
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saje de un modo claro y aumentar
esa base social comprometida con
nuestros principios.

Una base social amplia contribuye
al impacto de nuestros proyectos y
a la difusiéon de nuestros principios.
Es necesario garantizar el adecua-
do funcionamiento de los canales y
mecanismos que permiten la partici-
pacion de nuestra base social en la
toma de las decisiones mas relevan-
tes para la asociacion de una forma
transparente.

Una adecuada gobernanza debe re-
dundar en una asociacion eficaz y
eficiente que se asegure a través del
cumplimiento de este Plan Estraté-
gico. La gobernanza de Médicos del
Mundo debe estar en sintonia con la
de la Red Internacional y participar
en ella de forma constructiva.

Médicos del Mundo debe fomentar
la integracion y el desarrollo de per-
sonas socias y voluntarias, con con-
ciencia critica, comprometidas con el
cambio social para contribuir a elimi-
nar las causas y consecuencias de la
vulneracion del derecho a la salud y
orientadas a la consecucién de so-
ciedades mas justas.

La asociacion debe constituir una
plataforma de desarrollo profesional
que motive y estimule, en la que las
personas trabajadoras encuentren
oportunidades para poner sus mejo-
res capacidades al servicio del cam-
bio social.

PLAN ESTRATEGICO o
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Dotar de una adecuada
gobernanza a la asociacion
que garantice que la toma
de decisiones se realiza de
forma transparente, agil,
participada y consensuada.

Nuestra gobernanza
favorecera la implicacion
de la base asociativa y
voluntaria de Médicos del
Mundo, asi como de las
personas trabajadoras,

en la consecucion de los
objetivos planteados en el
Plan Estratégico y contribuira
al adecuado desarrollo de la
Red Internacional.
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6.5 GOBERNANZA Y DESARROLLO DE LA ASOCIACION ;:COMO NOS ORGANIZAMOS?

Trabajando en este eje...

» Revisamos el proceso de toma
de decisiones para hacerlo mas
sencillo y agil y, que sin perder
transparencia y participacion,
defina nitidamente los niveles de
responsabilidad segun el papel en
la asociacion.

» Definimos, implantamos y
realizamos un seguimiento de
la estrategia de comunicacion
interna.

» Potenciamos la vinculacion y
relacion con la Red internacional y
participamos de forma activa en su
gobernanza.

» Consolidamos a Médicos del
Mundo como una asociacion
que se rige por un sistema de
democracia participativa en
donde se respetan las decisiones
tomadas mayoritariamente en los

égO‘CDs" Combatimos todas
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organos de gobierno elegidos por
el asociativo.

» Fomentamos la informacion y
la formacién como aspectos
fundamentales para la creacién de
una base social critica y orientada
al cambio social.

» Creamos una estrategia de
iIncorporacion a nuestra base
social de titulares de derechos en
situacion de vulnerabilidad.

» Promovemos capacidades
multidisciplinares, tanto de las
personas asociadas y voluntarias
como de las contratadas.

» Impulsamos el modelo de
desarrollo asociativo en los
ambitos estatal y autonémico y

apoyamos especialmente el ambito

internacional.

» Establecemos las medidas
necesarias para mejorar el clima
laboral en todos los espacios de
Médicos del Mundo.

» Logramos un trabajo conjunto y de
analisis de buenas practicas entre
equipos técnicos, voluntariado
y 6rganos de gobierno de la
asociacion.

» Potenciamos la formacion y
el desarrollo de una carrera
profesional.

» Promovemos la implicacion de las
personas trabajadoras en la misién
de la asociacion.
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CAMBIO
. SOCIAL

OBJETIVO GENERAL 1.1

PARTICIPAR EN LA CONSTRUCCION DE UNA CIUDADANIA GLOBAL CRITICA
Y ACTIVA QUE SE IMPLIQUE EN LA DEFENSA DEL DERECHO A LA SALUD

OBJETIVO ESPECIFICO 1.1.1

MOVILIZAR Y SENSIBILIZAR A LA SOCIEDAD CIVIL'Y A NUESTRA BASE SOCIAL A
TRAVES DEL DESARROLLO DE UNA ESTRATEGIA DE CAMBIO SOCIAL CENTRADA EN EL
ANALISIS DE LAS CAUSAS DE LAS VULNERACIONES DEL DERECHO A LA SALUD

INDICADORES 1.1.2

1 En los dos primeros afios del Plan se elabora una estrategia orientada hacia el cambio social
con planes de desarrollo en las diferentes areas y participacion de las sedes autonémicas.

A partir de la aprobacién de la estrategia el 100% de los proyectos y campafas realizadas
incorporan el enfoque de cambio social propuesto.

Al menos un porcentaje de los portavoces de las campafias son titulares de derechos.

Desde los grupos de voluntariado se han desarrollado acciones de movilizacion ciudadana y
visibilizacion alrededor de las intervenciones desarrolladas en la organizacion.

Se han desarrollado un nimero de acciones hacia el cambio social definido en la Estrategia
con partidos politicos, publicos influyentes e instituciones publicas.

Al finalizar el Plan, en un porcentaje de los proyectos se han identificado cambios en
actitudes y comportamientos en la sociedad civil a través de la investigacion y un sistema
de evaluacién que nos permite adecuar las acciones de cambio social.

Se realiza un nimero de manifiestos o comunicados conjuntos con otras organizaciones
y se recogen un nimero de firmas en campafas acordes a los objetivos fijados en la
Estrategia.

égy‘c%" Combatimos todas
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OBJETIVO ESPECIFICO 1.1.2

VISIBILIZAR Y DENUNCIAR LAS SITUACIONES DE LAS POBLACIONES VULNERABLES
ORIENTANDO LA COMUNICACION EXTERNA HACIA EL CAMBIO SOCIAL

INDICADORES 1.1.2

1 Enlos dos primeros afios del Plan se ha definido (o revisado) el Plan de Comunicacion en
base a la Estrategia de cambio social.

1 Al menos un porcentaje de las coordinaciones de pais y proyecto, inclusion social y sede
y voluntariado de comunicacion e incidencia politica recibe formacion para transmitir la
mision y vision de MDM hacia el exterior.

1 Un porcentaje de las personas implicadas en la comunicacion externa considera que las
comunicaciones externas de MDM se orientan a transmitir las causas estructurales de
los problemas que subyacen a las intervenciones de la organizacion y alcanzan nuevas
audiencias relevantes.

I Se incrementa en un porcentaje el impacto de nuestras comunicaciones que visibilizan y
denuncian la situacién de la poblacion vulnerable: apariciones en medios, redes sociales.

O e
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3. Mision, vision,
principios y valores

2. Proyecto de

1. Introduccion desarrollo asociativo

CAMBIO
. SOCIAL

OBJETIVO GENERAL 1.2
CONTRIBUIR A HACER EFECTIVO EL DERECHO A LA SALUD
DE LAS POBLACIONES MAS VULNERABLES

OBJETIVO ESPECIFICO 1.2.1

DESARROLLAR PROYECTOS DE INTERVENCION, FOMENTANDO LA INNOVACION HACIA EL CAMBIO SOCIAL, QUE CONTRIBUYAN
A GARANTIZAR EL DERECHO A LA SALUD DE LA POBLACION MAS VULNERABLE, ORIENTADOS A SU SOSTENIBILIDAD

INDICADORES 1.2.1

1 En los dos primeros afios del Plan se han definido criterios de innovacién hacia el cambio 1 Al menos un porcentaje de los proyectos incorpora criterios de innovacién en relaciéon con los
social en nuestros proyectos e incorporados en las estrategias, modelos y planes de criterios definidos.

intervencion de las diferentes areas. . . . .
I Aumenta en un porcentaje el nimero de proyectos con resultados sostenibles al finalizar el

1 En los dos primeros afos del Plan se han definidos criterios de sostenibilidad en nuestros periodo de ejecucion.
proyectos que permitan la transferencia a titulares de obligaciones o la continuidad del

proyecto 1 Al finalizar el Plan un porcentaje de proyectos “clave” han conseguido los objetivos de

cambios social propuestos en la estrategia.
1 Al menos un porcentaje de proyectos contienen resultados con la poblacion mas vulnerable
en el disfrute del derecho a la salud.

I Revisados los modelos de intervencion en todas las areas para incorporar los criterios de
innovacion hacia el cambio social.
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CAMBIO
. SOCIAL

OBJETIVO GENERAL 1.3

DESARROLLAR COLABORACIONES SIGNIFICATIVAS (A TRAVES DE ALIANZAS ESTRATEGICAS
Y PARTICIPANDO EN REDES Y PLATAFORMAS) QUE CONTRIBUYAN DE MANERA EFECTIVA A
GARANTIZAR EL DERECHO A LA SALUD

OBJETIVO ESPECIFICO 1.3.1
DESARROLLAR UNA ESTRATEGIA DE COLABORACIONES CON ALIANZAS O REDES CON UN SEGUIMIENTO Y EVALUACION PERIODICA

INDICADORES 1.3.1

1 Definida una estrategia de participacion hacia el cambio social en redes y alianzas en los 1 Se desarrolla un numero de acciones de participacion en redes desde cada terreno/sede de
dos primeros afios del Plan y establecido un sistema de evaluacion para hacer seguimiento acuerdo a la estrategia definida que incluyen participacion de la base social.

y medir los impactos de nuestra participacion en redes y plataformas. . - . .
1 En al menos en un porcentaje de las redes en las que participamos existe la percepcién de

estar contribuyendo o poder contribuir de manera efectiva al derecho a la salud.
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3. Mision, vision,
principios y valores

2. Proyecto de

1. Introduccion desarrollo asociativo 4. Contexto 5. Lineas de accion

DERECHOS HUMANOS
. Y GENERO

OBJETIVO GENERAL 2.1 )
GARANTIZAR QUE LA ESTRUCTURA, LA GESTION Y LA CULTURA RELACIONAL DE MDM
INCORPORA EN LA PRACTICA LOS ENFOQUES DE DDHH Y GENERO (DENTRO)

OBJETIVO ESPECIFICO 2.1.1 OBJETIVO ESPECIFICO 2.1.2
IMPLANTAR UN PLAN DE FORMACION CONTINUA Y ADAPTADA A LOS DIFERENTES ASEGURAR EL DESARROLLO PERMANENTE
NIVELES DE CONOCIMIENTO QUE FACILITE QUE TODAS LAS PERSONAS DESARROLLAN DEL PLAN DE IGUALDAD EN SUS TRES PLANOS:
ACTITUDES, CONOCIMIENTOS Y HABILIDADES EN LOS ENFOQUES DE DDHH Y GENERO TEORICO, METODOLOGICO Y POLITICO
INDICADORES 2.1.1 INDICADORES 2.1.2
1 En los dos primeros afios del Plan Estratégico se han identificado y elaborado los marcos 1 En el primer afio del Plan se aprueba el Il Plan de igualdad de MDM.

conceptuales que MDM quiere utilizar para la incorporacién del enfoque de derechos

) 1 Se realiza seguimiento del Il Plan por parte del Comité de Direccion al menos
humanos y género. g porp

trimestralmente y por parte del Pleno de la Junta Directiva cada afio del Plan.

A partir de una identificacion de necesidades se ha elaborado un plan de formacién
multinivel con objetivos dirigidos a mejorar las actitudes, habilidades y conocimientos en
derechos humanos y género.

1 Al menos un numero de las acciones planificadas en el Il Plan de Igualdad se han realizado.

Un porcentaje de los puntos focales y referentes participan en la implantacion del Plan de
Formacion y en resolucion de dudas en materia de derechos humanos y género.

Un porcentaje de las personas de la organizacion reciben formacién sobre derechos
humanos y género.

Un porcentaje de las personas participantes admite cambios positivos en actitudes,
habilidades y conocimientos sobre derechos humanos y género.

Un porcentaje de las personas que trabajan en la gestion de proyectos conocen vy utilizan
como referencia los marcos conceptuales.
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DERECHOS HUMANOS

. Y GENERO

OBJETIVO GENERAL 2.2

GARANTIZAR QUE TODAS LAS INTERVENCIONES DE MDM INCORPORAN DE FORMA EFECTIVA
LOS ENFOQUES DE DDHH Y GENERO EN LA CONSECUCION DE LA EQUIDAD (EXTERIOR)

OBJETIVO ESPECIFICO 2.2.1

DESARROLLAR, FORMAR E INCORPORAR DE MANERA EFECTIVA HERRAMIENTAS

DE ANALISIS, DIAGNOSTICO, SEGUIMIENTO Y EVALUACION PARA LA GESTION DE

INTERVENCIONES BASADAS EN EL ENFOQUE DE DERECHOS HUMANOS Y GENERO
(INTEGRAR EL ENFOQUE DE DERECHOS HUMANOS Y GENERO EN LA ACCION)

INDICADORES 2.2.1

1 A partir de una andlisis de necesidades se elaboran o revisan las herramientas para la
incorporacion del enfoque de derechos humanos y género a las intervenciones.

1 Al menos un porcentaje de las personas que participan en la gestién de proyectos son
formadas en herramientas que permiten incorporar el enfoque de derechos humanos y
género a las intervenciones.

1 Al menos un porcentaje de proyectos incluye desagregacion de datos que permite un
enfoque de interseccionalidad (al menos por edad, sexo, etnia y raza).

1 Se incrementa en un porcentaje el nimero de contrapartes de los proyectos y en las
acciones de incidencia politica de organizaciones de promocion y deferensa de los derechos
humanos, del derecho a la salud, de los colectivos LGTBI y de las mujeres.

1 Al menos un porcentaje de personas que participan en proyectos utilizan y consideran Utiles
las herramientas.

1 Al menos un porcentaje de los proyectos han incorporado el enfoque de derechos humanos
y género de acuerdo a las herramientas elaboradas o revisadas para tal fin.

égy‘c%" Combatimos todas
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OBJETIVO ESPECIFICO 2.2.2

REFORZAR LAS ACCIONES DE EMPODERAMIENTO,
CON PERSPECTIVA EXPLICITA DE GENERO

INDICADORES 2.2.2

1 Al menos un porcentaje de los proyectos incorporan acciones de empoderamiento con
perspectiva de género en titulares de derechos en alguna de sus dimensiones.

1 Un porcentaje de personas titulares de derechos que participan en acciones de
empoderamiento en los proyectos clave que se definan, manifiestan una mejora en alguna
de las dimensiones del mismo.
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PARTICIPACION PARA
. EL PROTAGONISMO

OBJETIVO GENERAL 3.1

PROMOVER EL PROTAGONISMO DE LAS POBLACIONES MAS VULNERABLES
EN LA DEFENSA DE SU DERECHO A LA SALUD

OBJETIVO ESPECIFICO 3.1.1

FACILITAR QUE LAS PERSONAS TITULARES DE
DERECHOS SEAN PROTAGONISTAS DE LOS PROCESOS
DE IDENTIFICACION, ELABORACION, EJECUCION,
SEGUIMIENTO Y EVALUACION DE LAS INTERVENCIONES
DE MEDICOS DEL MUNDO

INDICADORES 3.1.1

1 En el primer afio del Plan se ha creado un grupo tematico
multidisciplinar e interdepartamental sobre participacion y
metodologias participativas.

1 En los dos primeros afios del Plan se ha elaborado
documento marco que define lo que MDM entiende como
metodologias participativas.

1 Un porcentaje de los proyectos/programas estatales y au-
tonédmicos nuevos y un porcentaje de los proyectos/progra-
mas nuevos en el ambito internacional incorporan a titulares
de derechos en las fases de identificacion y elaboracién.

1 Un porcentaje de los proyectos estatales y autonémicos
y el un porcentaje en el ambito internacional incorporan a
titulares de derechos en la fase de ejecucion.

1 Un porcentaje de los proyectos estatales y autondmicos y un
porcentaje en el ambito internacional incorporan a titulares
de derechos en las fases de seguimiento y evaluacion.

1 Un porcentaje de los proyectos y/o acciones de Sensibiliza-
cién se basan en los testimonios de titulares de derechos.
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OBJETIVO ESPECIFICO 3.1.2

ASEGURAR EL CONOCIMIENTO Y LA UTILIZACION DE
METODOLOGIAS PARTICIPATIVAS EN TODAS LAS FASES
DE LAS INTERVENCIONES

INDICADORES 3.1.2

1 En los dos primeros afios del Plan se ha elaborado un plan
de formacién en metodologias participativas.

1 Un porcentaje del total del personal directamente
relacionado con la intervencion (tanto en el ambito estatal
y autonémico como en el internacional) ha recibido
formacién sobre metodologias participativas.

1 Un porcentaje de los proyectos/programas formulados
incorpora metodologias participativas efectivas y
evaluables.

PLAN ESTRATEGICO

OBJETIVO ESPECIFICO 3.1.3

CONTRIBUIR A MEJORAR LAS CAPACIDADES
(MOTIVACION, AUTONOMIA, HABILIDADES Y
CONOCIMIENTOS EN DERECHO A LA SALUD) DE
LOS TITULARES DE DERECHOS PARA PARTICIPAR
EFICAZMENTE EN LA SOCIEDAD CIVIL

INDICADORES 3.1.3

1 Un porcentaje de nuestras acciones y/o formaciones con
titulares de derechos incluye contenidos que persiguen
impulsar su empoderamiento (derecho a la salud, enfoque
de género, liderazgo, autonomia, derechos sexuales 'y
reproductivos...).

Un porcentaje de titulares de derechos participa en las
acciones de incidencia politica. (Linea de base desagregada
por contexto/tipo proyecto).

En al menos 1 proyecto (piloto) en contexto estatal e
internacional, aumenta el porcentaje de titulares de
derechos, que tras haber requerido la intervencion de
MDM, es capaz de ejercer con autonomia las acciones para
reclamar su derecho salud.
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PARTICIPACION PARA
. EL PROTAGONISMO

OBJETIVO GENERAL 3.2
FORTALECER LAS CAPACIDADES DE LAS ORGANIZACIONES DE LA SOCIEDAD CIVIL
PARA SU PARTICIPACION EN LAS POLITICAS DE SALUD Y DESARROLLO

OBJETIVO ESPECIFICO 3.2.1 OBJETIVO ESPECIFICO 3.2.2
PROMOVER EL ACERCAMIENTO Y LA INCORPORACION DE EXIGIR, JUNTO CON ASOCIACIONES DE TITULARES DE RESPONSABILIDADES,
TITULARES DE DERECHOS A LOS ESPACIOS ASOCIATIVOS POLITICAS PUBLICAS PARTICIPATIVAS ASi COMO ESPACIOS EFECTIVOS DE
QUE DEFIENDEN EL DERECHO A LA SALUD PARTICIPACION COMPARTIDOS, QUE GARANTICEN EL DERECHO A LA SALUD
INDICADORES 3.2.1 INDICADORES 3.2.2
1 Se incrementa en un porcentaje el numero de asociaciones/redes/espacios asociativos 1 En un porcentaje de nuestras misiones en paises y sedes autonémicas se tiene como
que defienden el derecho a la salud, en los que participan titulares de derechos con los que objetivo exigir politicas publicas participativas a través del trabajo en red.

hemos intervenido.
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PARTICIPACION PARA
. EL PROTAGONISMO

OBJETIVO GENERAL 3.3

INCORPORAR EL ENFOQUE ANTROPOLOGICQ
EN TODOS LOS NIVELES DE LA ORGANIZACION

OBJETIVO ESPECIFICO 3.3.1

FAVORECER EL DIALOGO INTERCULTURAL COMO
MEDIO PARA PROMOVER QUE LAS COMUNIDADES Y LA
SOCIEDAD CIVIL PUEDAN PERFILAR SU PROPIA SALUD

INDICADORES 3.3.1

1 En el primer afio del Plan se constituye un grupo tematico
experto en interculturalidad que apoya estratégicamente,
dinamiza y supervisa el proceso de implementacion del
enfogue antropolégico en MDM.

Realizar al menos una formacién en comunicacion
intercultural en cada terreno y sedes autonémicas.

Realizar al menos dos proyectos nuevos focalizados

en salud intercultural en el ambito del sistema sanitario
(estatal, autondmico y/o en ambito internacional) con
objeto de integrar el enfoque cultural en los programasy
servicios de salud que se ofertan a la poblacion.
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OBJETIVO ESPECIFICO 3.3.2

INCLUIR EL ENFOQUE ANTROPOLOGICO
EN LOS DOCUMENTOS POLITICOS, ESTRATEGICOS
Y OPERATIVOS

INDICADORES 3.3.2

En los dos primeros afios del Plan se define un enfoque
antropolégico en MdM en y las pautas para su
implantacion.

Un porcentaje del personal voluntario y técnico (dmbito
estatal, autonémico e internacional) ha recibido formacion
sobre enfoque antropoldgico.

Un porcentaje de personas directamente relacionadas

con la gestion de proyectos (dmbito estatal, autondmico e
internacional) ha recibido formacién sobre la incorporacién
del enfoque antropoldgico en proyectos.

Un porcentaje de los documentos politicos, estratégicos y
operativos incorporan el enfoque antropoldgico.

Elaborado al menos un protocolo para intervenciones
culturalmente apropiadas y desarrollo de al menos un
modelo de buenas practicas interculturales de atencion.

OBJETIVO ESPECIFICO 3.3.3

INCORPORAR EL ENFOQUE ANTROPOLOGICO
EN EL DIAGNOSTICO, EJECUCION Y EVALUACION
DE NUESTRAS ACCIONES

INDICADORES 3.3.3

1 Se elabora en los dos primeros afio del Plan una Guia
de Aplicacién del enfoque antropolégico adaptada a los
diferentes dmbitos de la asociacion.

1 Un porcentaje de las sedes autonémicas y un porcentaje de
los equipos en el dmbito internacional disefia proyectos y
acciones a partir de diagndsticos participativos que reflejen
la realidad social y cultural de titulares de derechos.

1 Un porcentaje de los proyectos nuevos y un porcentaje
de los proyectos de continuidad incorporan el enfoque
antropoldgico en todas las fases del ciclo (diagndstico,
ejecucion, seguimiento, evaluacion).
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GESTION ETICA

. Y CALIDAD

OBJETIVO GENERAL 4.1

DESARROLLAR UNA CULTURA DE GESTION ETICA QUE ASEGURE LA TBANSVERSALIZACION
DE LOS PRINCIPIOS Y VALORES EN EL CONJUNTO DE LA ORGANIZACION

OBJETIVO ESPECIFICO 4.1.1

DESARROLLAR UN MODELO DE GESTION ETICA
PARA EL CONJUNTO DE LA ORGANIZACION

INDICADORES 4.1.1

1 Durante los dos primeros afios del Plan se han identificado
necesidades y se ha definido un modelo de gestién ética
que incorpora los principios y valores de la organizacion.

1 Al final del Plan un porcentaje de las personas que
gestionan proyectos conoce y aplica los principios y valores
acorde al modelo de gestion ética definido.

égO‘CO:" Combatimos todas
a@g‘ las enfermedades,
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OBJETIVO ESPECIFICO 4.1.2

GARANTIZAR LA ADECUACION DE LAS FUENTES DE
FINANCIACION CON NUESTROS PRINCIPIOS ETICOS

Y VALORES IDENTIFICANDO LOS ELEMENTOS QUE
PUEDAN ENTRAR EN CONTRADICCION CON LOS MISMOS

INDICADORES 4.1.2

1 En los dos primeros afos del Plan se ha definido un marco
de financiacién publica con criterios éticos.

1 Desde la aprobacion del marco el 100% de los donantes
publicos con los que trabajamos se adecuan a nuestros
principios éticos.

1 Se ha aplicado el marco de colaboracién con empresas
en todas las decisiones financieras del periodo del Plan
Estrategico.

OBJETIVO ESPECIFICO 4.1.3

MEDICOS DEL MUNDO ES RECONOCIDA
EXTERNAMENTE A NIVEL NACIONAL E INTERNACIONAL
POR SU CULTURA DE GESTION ETICA

INDICADORES 4.1.3

1 Al finalizar el Plan MDM esté acreditada externamente en
gestion ética.
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GESTION ETICA
. Y CALIDAD

OBJETIVO GENERAL 4.2

IMPLANTAR UN MODELO DE GESTION DE CALIDAD TOTAL BASADO EN
LOS PRINCIPIOS, VALORES Y ENFOQUES DE MEDICOS DEL MUNDO

OBJETIVO ESPECIFICO 4.2.1

MEDICOS DEL MUNDO ES RECONOCIDA
EXTERNAMENTE A NIVEL NACIONAL

E INTERNACIONAL COMO UNA
ORGANIZACION DE EXCELENCIA

INDICADORES 4.2.1

1 En el primer afio del Plan se realiza
la formacion y autoevaluacion de la
organizacion.

En el primer afio del Plan se ha
seleccionado un modelo de acreditacién
en gestion de calidad.

1 Al finalizar el Plan se han obtenido las
acreditaciones de reconocimiento del
modelo seleccionado.

I Alfinalizar el Plan se alcanza un
porcentaje de satisfaccion de los grupos
de interés con la gestion de la calidad en
MDM.
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OBJETIVO ESPECIFICO 4.2.2

ESTABLECER UNOS ESTANDARES
BASICOS DE CALIDAD EN TODOS LOS
AMBITOS, BASADOS EN LA EVIDENCIA

INDICADORES 4.2.2

1 Se han definido indicadores estandares de
calidad en las éreas de intervencion: AH,
PO.I, PE.A, D°A, que nos permita medir la
eficacia y eficiencia de nuestra mision.

1 Un porcentaje de los proyectos cumplen
los estandares de calidad definidos.

OBJETIVO ESPECIFICO 4.2.3

DESARROLLAR UN MODELO DE
GESTION DEL CONOCIMIENTO QUE
ASEGURE EL APRENDIZAJE DE

LA ASOCIACION, MEJORANDO SU
CAPACIDAD DE RESOLUCION DE
PROBLEMAS Y CONTRIBUYENDO A SU
SOSTENIBILIDAD

INDICADORES 4.2.3

1 Disefiado un modelo de gestion de
conocimiento durante los dos primeros
afos del Plan.

1 Al final del segundo afio del Plan se
ha establecido un proceso para la
gestién del conocimiento con criterios,
responsabilidades y herramientas.

I Al menos un porcentaje de las personas
de la organizacion consideran que ha
mejorado la gestion del conocimiento y ha
contribuido al aprendizaje y mejora de la
calidad.

PLAN ESTRATEGICO
2016-2022

8. Seguimiento
y evaluacion

9. Financiacion

OBJETIVO ESPECIFICO 4.2.4

DESARROLLAR UN MODELO DE
GESTION DE PERSONAS BASADO EN
LA FORMACION, EL CRECIMIENTO
HUMANDO, INTELECTUAL Y
PROFESIONAL

INDICADORES 4.2.4

1 Definido en los dos primeros afios del
Plan un modelo de gestion de personas
que incluye estos criterios (formacién,
crecimiento humano y profesional).

La gestion de personas se ha adaptado
conforme a todos los criterios de

este modelo (politicas, procesos y
procedimientos).

Un porcentaje de las personas contratadas
mejora su formacion para su crecimiento
personal y profesional gracias a la gestion
de personas de MDM.

Un porcentaje de las personas contratadas
mejora su satisfaccién con el desarrollo de
recursos humanos de la organizacion.
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GESTION ETICA

. Y CALIDAD

OBJETIVO GENERAL 4.3

GARANTIZAR LA SOSTENIBILIDAD ECONOMICA, LA INDEPENDENCIA Y LA AUTONOMIA
DE NUESTRA ASOCIACION Y CONTRIBUIR A LA SOSTENIBILIDAD MEDIOAMBIENTAL

OBJETIVO ESPECIFICO 4.3.1

AUMENTAR LA AUTONOMIA E INDEPENDENCIA DE
LA ASOCIACION, INCREMENTANDO LOS INGRESOS

Y DIVERSIFICANDO LAS FUENTES DE FINANCIACION
(INCLUYENDO PUBLICAS Y PRIVADAS)

INDICADORES 4.3.1

1 Se produce un ritmo de crecimiento sostenible de los
fondos privados de al menos un 3% anual.

I Durante el Plan se mantiene una ratio de al menos un 60%
de fondos estables (donaciones periédicas) en captacion
privada versus fondos no estables (donaciones puntuales)

I Se mantiene un crecimiento del nimero de donantes
activos de al menos un 2% anual.

1 Se incrementa el numero de financiadores publicos
internacionales.

1 Ningun financiador supone mas del 40% de los ingresos
totales de la organizacion.

I Se mantiene una ratio de tesoreria de 6 meses durante
todo el Plan.

1 Se realiza un seguimiento presupuestario mensual por
unidades y departamentos, con supervision del Comité de
Direccion y de la Junta Directiva.
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OBJETIVO ESPECIFICO 4.3.2

CONTRIBUIR A LA SOSTENIBILIDAD (DEFENSA) DEL
MEDIO AMBIENTE, GARANTIZANDO LA REDUCCION
DEL IMPACTO (“HUELLA CERO”") DE NUESTRAS
ACTUACIONES A TRAVES DE LA APLICACION DE LA
POLITICA MEDIOAMBIENTAL DE MDM Y DEL MANUAL
DE BUENAS PRACTICAS DE MDM

INDICADORES 4.3.2

1 Implantado un sistema de medicion y reduccion en
nuestras intervenciones (huella cero) en el primer afio del
Plan.

1 Reduccion efectiva de nuestro impacto medioambiental
o establecido algun tipo de sistema de compensacion del
mismo.

PLAN ESTRATEGICO o

OBJETIVO ESPECIFICO 4.3.3

INCORPORAR EL ENFOQUE MEDIOAMBIENTAL EN
NUESTRA MISION (PROYECTOS) A TRAVES DE LA
SENSIBILIZACION, LA FORMACION Y LA APLICACION
DE HERRAMIENTAS RECONOCIDAS EN EL SECTOR
(DIRIGIDA TANTO A PERSONAL DE MDM COMO
TITULARES DE DERECHOS)

INDICADORES 4.3.3

1 Un porcentaje de las personas de la organizacion reciben
formacion sobre enfoque medioambiental.

1 Un porcentaje de las personas que gestionan proyectos
son formadas para la incorporacién del enfoque
medioambiental en proyectos .

1 Un porcentaje de los proyectos se han disefiado
considerando el enfoque mediambiental.
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GOBERNANZA Y DESARROLLO

. DE LA ASOCIACION

OBJETIVO GENERAL 5.1

MEJORAR LA GOBERNANZA DE LA ASOCIACION Y LOS PROCESOS DE COMUNICACION INTERNA
A TRAVES DE UN MODELO QUE FAVOREZCA LA PARTICIPACION, EL TRABAJO EN EQUIPO,
EL RIGOR Y LA TRANSPARENCIA PARA EL CUMPLIMIENTO DE NUESTROS FINES MISIONALES

OBJETIVO ESPECIFICO 5.1.1

GARANTIZAR EL ADECUADO CUMPLIMIENTO DE RESPONSABILIDADES Y TOMA
DE DECISIONES EN CADA AMBITO A TRAVES DE LA REVISION DEL MODELO DE
GOBERNANZA DE LA ASOCIACION Y DE LA APLICACION DE LA POLITICA DE
PARTICIPACION

INDICADORES 5.1.1

1 En los dos primeros afios del Plan se ha revisado y actualizado el modelo de gobernanza
partiendo del anélisis (diagndstico) de los documentos existentes y nudos identificados
en: responsabilidades, toma de decisiones, funcionamiento y trabajo en equipo (asociativo,
asociativo-operativo y operativo).

Al final del tercer afio del Plan se han creado procesos y procedimientos sobre el trabajo en
equipo, participacion internay externa, resolucién de conflictos.

Se cumple un porcentaje de las lineas de participacion interna y externas definidas en la
politica de participacion.

Ha mejorado la percepcion de un porcentaje del personal asociativo y operativo sobre el
adecuado cumplimiento de responsabilidades y toma de decisiones en cada ambito.

Un porcentaje de personas considera que se ha producido un cambio (positivo) de actitudes
y comportamientos en el trabajo en equipo, la participacion en la asociacién (de acuerdo a la
politica) y la resolucion de conflictos.

égy‘c%" Combatimos todas

a@/‘: las enfermedades,
<, sy . . . ..
Qs incluida la injusticia

OBJETIVO ESPECIFICO 5.1.2

FOMENTAR LA PARTICIPACION, EL TRABAJO EN EQUIPO Y EL CUMPLIMIENTO DE SUS
RESPONSABILIDADES IMPULSANDO LA FLUIDEZ Y EL FEEDBACK EN LOS PROCESOS
DE COMUNICACION EN CADA AMBITO DE LA ASOCIACION (ESPACIOS ASOCIATIVOS,
ESPACIOS OPERATIVOS)

INDICADORES 5.1.2

1 En los dos primeros afios del Plan se ha realizado un diagnéstico donde se analizan los
procesos y comportamientos relacionados con la comunicacion interna (informacion fluida,
transparencia y feedback positivo)

1 Al final del tercer afio del Plan se han disefiado o revisado las herramientas de comunicacion
interna de acuerdo a las necesidades detectadas.

1 Se ha realizado un numero de actuaciones que promueven una cultura comunicativa de
intercambio de acuerdo a los resultados del diagndstico

1 Al final del Plan ha mejorado en un porcentaje la percepcion del personal asociativo
y operativo sobre la fluidez, transparencia y feedback positivo de los procesos de
comunicacion interna.

PLAN ESTRATEGICO ~ O——
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GOBERNANZA Y DESARROLLO
. DE LA ASOCIACION

OBJETIVO GENERAL 5.2

IMPULSAR EL DESARROLLO DE LA ASOCIACION EN LOS DIFERENTES AMBITOS TERRITORIALES
(NACIONALES E INTERNACIONALES) QUE PERMITA ASEGURAR LA GOBERNANZA DE LA
ASOCIACION Y MOTIVAR A NUESTRA BASE HACIA AL CAMBIO SOCIAL

OBJETIVO ESPECIFICO 5.2.1

IMPULSAR EL CRECIMIENTO DE LA BASE SOCIAL,
EN LOS DIFERENTES ESPACIOS TERRITORIALES
(NACIONALES E INTERNACIONALES DE MDM),
FAVORECIENDO SU DESARROLLO A TRAVES DEL
ACOMPANAMIENTO EN SU ITINERARIO Y DE LA
APLICACION DE LA POLITICA DE PARTICIPACION

INDICADORES 5.2.1

1 Alfinalizar el Plan se ha implantado un proceso de gestion
y dinamizacion del ciclo de voluntariado en un porcentaje
de los espacios territoriales actuales y nuevos.

1 Se cumple un porcentaje de las lineas de accion
establecidas en la politica de participacién sobre
crecimiento y desarrollo de la base social.

1 Un porcentaje de las personas voluntarias recibe formacion
anual desde MDM.

1 Cada afio del Plan se incrementa en un porcentaje las
personas socias y en un porcentaje las personas voluntarias.

I Aumenta en un porcentaje la ratio de personas voluntarias
que se hacen socias.

1 Incremento del numero de espacios territoriales nuevos
con crecimiento asociativo (nacionales e internacionales) al
finalizar el Plan.
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OBJETIVO ESPECIFICO 5.2.2

DINAMIZAR NUESTRA BASE SOCIAL HACIA EL
COMPROMISO CON LA ASOCIACION Y HACIA EL
ACTIVISMO POR EL CAMBIO SOCIAL

INDICADORES 5.2.2

1 Incremento del porcentaje de las actividades que se
desarrollan con la base social orientadas hacia el activismo
y compromiso con la organizacion.

1 Incremento de las acciones de Incidencia politica/activismo
que, basadas en la evidencia recogida en nuestras
intervenciones, nos dan legitimidad para proponer acciones
alternativas que orienten al cambio social en defensa del
derecho a la salud)

I Se incrementa en un porcentaje el nimero de
participaciones de voluntariado en acciones de activismo
MDM.

OBJETIVO ESPECIFICO 5.2.3

CONTINUAR LA COLABORACION CON LA RED
INTERNACIONAL EN SUS DIFERENTES AMBITOS,
LIDERANDO EL MODELO DE DESARROLLO ASOCIATIVO
(DE MDM-ESPANA) EN LA RED INTERNACIONAL

INDICADORES 5.2.3

I MDM ha impulsado el modelo de desarrollo asociativo en
la Red Internacional a través de acciones de informacién,
formacién y acompafiamiento.

1 MDM ha coliderado la Hoja de Ruta de la Red Internacional
impulsando la formacién y destinando recursos.

I Se incrementa en un porcentaje el nimero de las
colaboraciones de MDM Espafia con la red internacional
(proyectos, encuentros, procesos conjuntos)

I Incremento de nuevas organizaciones que se impulsan
para ser Médicos del Mundo o que compartan valores
misionales.
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PLAN ESTRATEGICO 8 (NDICE

2016-2022

37>



1. Introduccion

2. Proyecto de
desarrollo asociativo

3. Mision, vision,
principios y valores

4. Contexto

5. Lineas de accion

7. Objetivos
6. Ejes estratégicos

e indicadores

8. Seguimiento
y evaluacion

SEGUIMIENTO

= Y EVALUACION

Parte esencial de nuestro Plan Es-
tratégico es el establecimiento de
mecanismos para el seguimiento
y evaluacion de su desarrollo. Para
ello, se ha disefado una serie de
indicadores, cuantitativos y cualita-
tivos, que mida los resultados con-
sequidos a la finalizacion del Plan.

Su evaluacion sera el proceso que
nos ofrezca tanto la valoracion del
alcance y el impacto logrados como
el aprendizaje de la experiencia de
trabajo colaborativo desarrollada,
asi como la generacién de conoci-
miento propiciada.

El seguimiento se va a efectuar de
forma continua a lo largo de la eje-
cucioén del Plan y nos va a permitir
medir la evolucion y el desarrollo de

Combatimos todas
las enfermedades,
incluida la injusticia

las estrategias y lineas de accion
puestas en marcha para alcanzar los
objetivos especificos, pudiendo co-
rregir y subsanar posibles carencias
en su implantacion. Para este segui-
miento se han aprobado indicadores
para cada objetivo especifico que se
iran monitorizando a través de la
evaluacion de la planificacion anual
y de informes intermedios.

Durante 2017 y 2018 se plantea la
consecucion de algunos de los indi-
cadores relacionados con la elabo-
racion de estrategias, marcos con-
ceptuales, modelos y herramientas
necesarios para orientar el logro
en el resto de indicadores. También
se estableceran las lineas de base
necesarias para la medicion de los
avances en algunos indicadores. Al

finalizar esta primera fase del plan,
se realizara una evaluacion interme-
dia de resultados, se estableceran
valores meta para aquellos indica-
dores que lo precisen y recomen-
daciones a tener en cuenta para el
siguiente periodo. Recogeremos to-
das las conclusiones en informes in-
termedios y en un informe final que
faciliten la comunicacion y difusion
de las maismas asi como la implan-
tacion de las recomendaciones y los
aprendizajes.

Como en el anterior plan estratégi-
co, el seguimiento y la evaluacion
del Plan se realizara en dos niveles.
Por un lado, un analisis técnico y
operativo de la puesta en practica
de los ejes estratégicos y de las Ii-
neas de intervencion llevado a cabo

PLAN ESTRATEGICO
2016-2022

9. Financiacion

por el Equipo de Direccion vy el res-
to del apoyo técnico. Y, por otro, un
analisis politico en el ambito de la
Junta Directiva, creando un grupo
especifico, para poder valorar, siem-
pre partiendo de nuestros principios
y valores, el fin dltimo de nuestra
intervencion, ese cambio social que
buscamos, poniendo en el centro a
las personas como titulares de de-
rechos.
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FINANCIACION DE NUESTRO

= PLAN ESTRATEGICO

La ejecucion de nuestro Plan Estra-
tégico supone un compromiso de re-
cursos técnicos, humanos y financie-
ros por parte de la organizacion para
los afios de mandato del mismo. Es
imprescindible que exista una ade-
cuacion entre los objetivos estratégi-
cos y los recursos disponibles.

Nuestra responsabilidad como orga-
nizacion es hacer la asignacién opti-
ma de los recursos y capacidades a
los diferentes objetivos. En esta linea,
el Plan Estratégico, sera el marco de
nuestras acciones y todas nuestras
acciones estaran alineadas al Plan.
En este epigrafe mostramos las pre-
visiones presupuestarias que com-
promete el presente Plan en sus 3
primeros anos, es decir la prevision
de nuestros presupuestos de 2016,
2017y 2018.

égy‘c%" Combatimos todas

9@5 las enfermedades,
<, sy . . . ..
Qs incluida la injusticia

Para garantizar que las actividades
y programas realizados por la organi-
zacion son coherentes con las lineas
marcadas en el Plan, cada afo se
realiza el proceso de planificacion y
presupuesto anual de todas las areas
de la organizacién, aprobados por
los 6rganos de gobierno. Cada éarea
de la organizacion identifica y asegu-
ra presupuestariamente el impulso al
plan estratégico en funcion de la eva-
luacion de los indicadores.

PLAN ESTRATEGICO = O——
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2. Proyecto de 3. Mision, vision, 7. Objetivos 8. Seguimiento
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PREVISION PRESUPUESTARIA PARA
LOS TRES PRIMEROS ANOS DEL PLAN,
ELABORADA CONFORME A CRITERIOS
DE NUESTRO PLAN ESTRATEGICO.

Ingresos Gastos Resultado | Ingresos Gastos Resultado | Ingresos Gastos Resultado
FUNCION CAPTACION
Captacion 8.078 2.979 5.099 7.724 2.829 4.895 7.580 2.687 4.893
Finalistas 700 700 0 700 700 0 700 700 0
Total Funcién Captacion (1) 8.778 3.679 5.099 8.424 3.529 4.895 8.280 3.387 4.893
FUNCION MISION
Cooperacién Internacional (2a) 9.987 11.270 -1.283 9.944 11.218 -1.274 9.5617 10.874 =1.367
Desarrollo Asociativo (2b) 107 1.281 -1.174 107 1.266 -1.159 211 1.371 -1.160
Inclusién social (2¢) 2770 2.947 -177 2742 2918 -175 2.686 2.868 -182
Educacion para el desarrollom (2d) 343 396 -53 340 392 -53 303 355 -52
Transversalizacion, incidencia y aprendizaje (2¢e) 86 670 -584 86 663 -577 96 564 -469
Total Funcién Mision (2) 13.293 16.564 -3.271 13.219 16.456 -3.237 12.812 16.031 -3.219
FUNCION SOPORTE
Soporte 76 1.790 -1.714 76 1.767 -1.691 20 1.744 -1.724
Total Funcién Soporte (3) 76 1.790 -1.714 76 1.767 -1.691 20 1.744 -1.724
IMPREVISTOS (minimo 1% s/gastos totales) 220 -220 218 -218 457 -457
UNIDAD DE FINANCIACION 0 0 54 -54
APLICACION DEL EXCEDENTE 2015 560
TOTAL 22.147 22.253 -107 21.719 21.969 -250 21.672 21.672 0

NOTA: esta prevision se ird actualizando en funcién de las proyecciones econdmicas de la asociacion.
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Queremos dar las
gracias a todas las
personas que han
participado en la
elaboracion de este
Plan Estratégico por

el tiempo, esfuerzo,
creatividad e ilusion que
le han dedicado.
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2. Proyecto de

3. Mision, vision,

7. Objetivos

8. Seguimiento

1. Introduccion desarrollo asociativo | principios y valores 4. Contexto 5. Lineas de accion 6. Ejes estratégicos | eindicadores y evaluacion 9. Financiacion
——“
La lectura de este documento debe DOCUMENTOS DE DOCUMENTOS
acompanarse del conocimiento del MEDICOS DEL MUNDO EXTERNOS
anterior Plan Estratégico (2012-
2015) y su evaluacion, de nuestras Todos los documentos de Médicos 1 Recomendaciones éticas del
politicas y posicionamientos ya del Mundo estan disponibles en el Tercer Sector de Accién Social.
vigentes y de otros documentos de apartado “Actualidad y publicaciones” Plataforma Tercer Sector.
referencia relacionados que amplian de la pagina web de la asociacion: 1 La colaboracion efectiva en las
informacion sobre determinados www.medicosdelmundo.org ONG Alianzas estratégicas y redes.
?grfgg;oasny lineas detrabajoquese | o, Estratégico 2012-2015 Marfa Iglesias, Ignasi Carreras.
' 1 Estrategia estatal y autondmica grogr?g‘oﬁ ESSDE_PWC de Liderazgo
2016-2020 oclal £u1et s, _
1 Documento de titularidades 1 Evaluacién de la Estrategia de
1 Politica sobre Derecho Universal a Educacion para el Desarrollo
la Salud de la Cooperacion Espanola.
. A Secretaria General de Cooperacion
1 Politica de Participacion Internacional para el Desarrollo
1 Politica Ambiental (2016).
1 Politica de Accion Humanitaria 1 Agenda 2030 para el Desarrollo
1 Manual de politica, procedimientos Sostenible. Naciones Unidas.
y estrategia en accion humanitaria 1 El voluntariado transforma si
1 Estrategia de Educacion para el sabemos como. ONGAWA.
Desarrollo (2012-2015) 1 Decalogo de la evaluacién con
1 Lineas operativas de Cooperacion perspectiva de género. Global
Internacional Evaluation Week (Nepal, 2015).
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