MEDECINS SANS FRONTIERES
EKARZE BEZ GRANIC




Zdjecie: Nour Alsagga/MSF

TLUM, W TYM PRACOWNICY | PRACOWNICZKI LEKARZY BEZ GRANIC, GROMADZI SIE PRZED SZPITALEM NASSERA, GDZIE CIALO ABEDA EL HAMEEDA
OARADAYI JEST PRZENOSZONE DO KARETKI, KTORA ZAWIEZIE JE NA CMENTARZ. ABED, PRACOWNIK LEKARZY BEZ GRANIC 0D OSIEMNASTU LAT

I KIEROWNIK DZIALAN FIZJOTERAPEUTYCZNYCH W GAZIE, ZOSTAL ZABITY WRAZ Z INNYM NASZYM WSPOLPRACOWNIKIEM, OMAREM HAYEKIEM,
W ATAKU SI£ IZRAELSKICH. CZEKALINA AUTOBUS DO PRACY. PALESTYNA, 2025

Kiedy zastanawiamy sie nad rokiem 2025, wciaz
powraca stowo ,kryzys”. Opisuje ono wiele miejsc,
w ktorych dziatajg Lekarze bez Granic.

Ludobdjstwo w Strefie Gazy i czystki etniczne na Zachod-
nim Brzegu spowodowaty celowe, nieustanne i niewyobra-
zalne cierpienie. Blokada dostaw pomocy humanitarnej
do Gazy w potowie 2025 roku sprawita, ze ludzie ryzyko-
wali wtasnym zyciem, by zapewni¢ jedzenie swoim bliskim.
Mimo ze w pazdzierniku 2025 roku ogtoszono tak zwane
zawieszenie broniw Strefie Gazy, z dzisiejszej perspektywy
widzimy, ze zabijanie palestyfAskich cywilow, w tym dzieci,
nie ustato. Przestrzen, na ktorej maja przetrwac¢ dwa
miliony ludzi, skurczyta sie do jednej trzeciej powierzchni
sprzedtrzech lat, a katastrofalne skutki wywotanego przez
Izrael kryzysu niedozywienia sg wcigz odczuwane.

W Sudanie brutalna wojna domowa trwa nieprzerwa-
nie od kwietnia 2023 roku. Nasze zespoty reagowaty
na ogromne potrzeby medyczne i humanitarne, napedzane
miedzy innymi alarmujgcym poziomem niedozywienia,
chorobami zakaznymi i przerazajacag przemoca seksualna.
Pod koniec pazdziernika apelowali$my o oszczedzenie
ludnosci w Al-Faszir w Darfurze przed masakrg ze strony
Sit Szybkiego Wsparcia, przed ktérg ostrzegali rowniez
sami Sudanczycy i inne organizacje. Apele pozostaty bez

odpowiedzi ze strony decydentow. Haiti, juz zdominowane
przez przemoc gangow, doswiadczato dalszej intensyfika-
cji przemocy, a Syria zmagata sie z ogromnym zadaniem
odbudowy niszczonego przez lata kraju.

W Palestynie, Demokratycznej Republice Konga, Etiopii,
Mjanmie, Sudanie Potudniowym, Ukrainie i w innych kra-
jach, gdzie tocza sie wojny i konflikty zbrojne, przekro-
czono kolejne linie: widzieliSmy przerazajgcg przemoc
wobec ludnosci cywilnej, w tym celowe ataki na szpi-
tale i pracownikéw organizacji humanitarnych. Pozostaje
z nami obraz personelu medycznego w Chersoniu w Ukra-
inie nocujgceqgo - ze wzgleddw bezpieczenstwa - w szpi-
talnych piwnicach. W Gazie w ciggu roku szesciu naszych
wspotpracownikow zostato zabitych przez sity izraelskie.
W sumie od poczatku wojny w 2023 roku zabito ponad 1700
palestynskich pracownikow medycznych, a dziesigtki leka-
rzy i pracownikow medycznych nadal sg arbitralnie prze-
trzymywane w izraelskich wiezieniach.

Jednoczesnie Stany Zjednoczone, ale tez kraje europej-
skie dokonaty radykalnych cie¢ pomocy humanitarnej,
co pogtebito skutki kryzyséw w wielu miejscach na catym
swiecie. Nasze zespoty humanitarne widziaty na wtasne
oczy, od Hondurasu po Somalie, konsekwencje tych ciec.
Ludziom na catym $wiecie ograniczono mozliwosci dziata-
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nia w wyniku nieludzkich decyzji politycznych. Nie musimy
jednak akceptowac ich jako ,nowej normy".

W miare rozbierania systemow pomocy humanitarnej,
organizacje jak Lekarze bez Granic, ktore nie opieraja
swoich dziatan na wsparciu rzaddéw, zostaty zmuszone
do przejecia obowigzkdéw wczesniej roztozonych na znacz-
nie szerszg grupe podmiotow. Zapewniamy opieke spo-
tecznosciom ponoszacym konsekwencje braku odpowie-
dzialnosci polityczne;j.

Swiat, w ktérym zyjemy, nie jest jednak pozbawiony odpo-
wiedzialnos$ci i solidarnosci. W sytuacji kryzysowej to wta-
Snie sasiedzi udzielajg pomocy jako pierwsi. A nasza orga-
nizacja moze wkroczy¢ z pomoca tylko dlateqgo, ze jeste-
Smy niezalezni finansowo. Chociaz nie jestesmy w stanie
wypetni¢ luk pozostawionych przez decyzje przywddcow
politycznych, to jednak kazde nasze dziatanie ma znacze-
nie. Zrobilismy wszystko, co w naszej mocy, aby zareago-
wac, i jestesmy dumni z tego, co osiggnety nasze zespoty.

Nasza reakcja na sytuacje kryzysowe nigdy nie ma charak-
teru wytacznie operacyjnego. Medyczna pomoc humani-
tarna idzie w parze z dziataniami na rzecz zmian oraz gto-
$nym potepianiem naduzy¢, ktorych jestesmy swiadkami.
Waznym aspektem naszej pracy w 2025 roku byty dziatania
rzecznicze oraz wysitki na rzecz budowania solidarnosci
ze spotecznosciami, ktorym staramy sie stuzyc.

Jako Lekarze bez Granic wierzymy, ze zabieranie gtosu
moze by¢ narzedziem zmiany i wyrazem naszego cztowie-
czenstwa. W 2025 roku informowalismy o biezacej sytuacji

w Strefie Gazy, publikowalismy raporty i alarmowalismy
opinie publiczng o naduzyciach, ktérych bylismy swiad-
kami. Razem z polskimi artystami i publicznoscig dalismy
wyraz solidarnosci z Palestynkami i Palestynczykami pod-
czas koncertow w Warszawie i Gdansku. Oprocz dzwie-
kéw muzyki, ze sceny wystuchalismy odczytanych swia-
dectw naszych kolezanek i kolegéw z Gazy. W minionym
roku obserwowalismy takze duzg gotowos¢ ludzi w Polsce
do regularnego finansowego wspierania naszych dziatan.

Wszystkie te akty solidarnosci sprawiaja, ze nadal mozemy
reagowac na sytuacje kryzysowe, gdziekolwiek sie pojawia
- szybko i zdecydowanie w obliczu globalnych kryzyséw.

Rok 2025 byt zdominowany przez kryzysy spowodowane
przez cztowieka. Jednoczesnie to ludzie byli zrodtem
nadziei i sity do dziatania. Dzigkuje - w imieniu swoim
i catego zespotu Lekarzy bez Granic w Polsce - wszystkim
pracowniczkom i pracownikom humanitarnym, darczyn-
com i sympatykom, ktorzy solidarnie i wytrwale sprzeci-
wiaja sie przemocy i niesprawiedliwosci.
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DYREKTORKA GENERALNA BIURA
LEKARZY BEZ GRANIC W POLSCE

Zdjecie: Moises Saman/Magnum Photos

POLOZNA MESKEREM
MULUGETA (PO PRAWEJ)
WLASNIE POMOGEA
PRZY NARODZINACH
ZDROWEGO DZIECKA

W SZPITALU KLINICZNYM
W AL DZUNAJNIE.
SUDAN, 2025
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NA MAPIE NIE ZAZNACZONO PANSTW, GDZIE LEKARZE BEZ GRANIC W 2025 ROKU
PROWADZILI JEDYNIE ROZPOZNANIE POTRZEB LUB REALIZOWALI DZIALANIA,
W RAMACH KTORYCH WYDALI MNIEJ NIZ 500 000 EURO.
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UZYTE MAPY | NAZWY MIEJSC NIE ODZWIERCIEDLAJA
STANOWISKA LEKARZY BEZ GRANIC W SPRAWIE
ICH STATUSU PRAWNEGO.
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Afganistan
Angola
Armenia
Bangladesz
Belgia

Benin
Brazylia
Burkina Faso
Burundi
Czad

Demokratyczna
Republika Konga

dziatania
poszukiwawczo-
-ratunkowe

Egipt
Eswatini
Etiopia
Filipiny
Francja
Grecja
Gwatemala
Gwinea
Haiti
Honduras
Indie
Indonezja
Irak

Iran
Jamajka
Jemen
Jordania
Kamerun
Kazachstan
Kenia
Kiribati
Kolumbia
Liban
Liberia
Libia

Madagaskar
Malawi
Malezja

Mali
Mauretania
Meksyk
Mjanma
Mozambik
Niger
Nigeria
Pakistan
Palestyna
Panama
Papua-Nowa Gwinea
Polska

Republika
Potudniowej Afryki

Republika
Srodkowoafrykanska

Senegal

Serbia

Sierra Leone
Somalia
SriLanka
Sudan

Sudan Potudniowy
Syria
Tadzykistan
Tajlandia
Tanzania
Uganda
Ukraina
Uzbekistan
Wenezuela
Wielka Brytania
W+tochy
Wybrzeze Kosci
Stoniowej
Zimbabwe
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LEKARZE BEZ GRANIC W LICZBACH

PRZEGLAD DZIALAN

WEDLUG WYDATKOW W EURO

Demokratyczna Republika Konga
Sudan

Palestyna

Sudan Potudniowy

Nigeria

Jemen

Czad

Republika Srodkowoafrykanska
Afganistan

Niger

141 milionow
135 milionow
121 milionow

114 milionow

90 milionow
89 milionow

72 miliony
68 milionow
87 milionow

61 milionow

taczne wydatki w projektach w tych dziesieciu krajach wyniosty
957 milionoéw euro, co stanowito 60,6% wszystkich wydatkow
Lekarzy bez Granic na dziatania w projektach w 2025 roku.

WEDLUG LICZBY PERSONELU ZATRUDNIONEGO LOKALNIE'

Afganistan

Sudan Potudniowy

Nigeria

Demokratyczna Republika Konga
Czad

Republika Srodkowoafrykanska
Niger

Haiti

Bangladesz

Jemen

WEDLUG LICZBY KONSULTACJI MEDYCZNYCH?

Demokratyczna Republika Konga
Nigeria

Sudan

Niger

Palestyna

Syria

Bangladesz

Burkina Faso

Sudan Potudniowy

Czad

3716
3418
3384
2884
2 446
2332
1987
1959
1956
1882

2281100
1943100
1439300
1421300
919 200
896100
815 800
787200
663 900
586 900

FIZJOTERAPEUTA LEKARZY BEZ GRANIC POMAGA DZIECKU
Z OPARZENIAMI W CHODZENIU NA ODDZIALE FIZJOTERAPII
DZIECIECEJ W SZPITALU AWEIL WSPIERANYM PRZEZ
ORGANIZACJE. SUDAN POLUDNIOWY, 2025

© LOKALIZACUE PROJEKTOW

Afryka
Azja
Ameryki
Europa

Oceania

100 200

o

LICZBA PROJEKTOW

KONTEKST DZIALAN

Konflikt
zbrojny

Stabilny

Niestabilna
sytuacja
wewnetrzna

4,2%

100 200

o

LICZBA PROJEKTOW

Zdjecie: Frederic Sequin/MSF

300

300

'Liczba personelu oznacza liczbe ekwiwalentow petnych etatow (personelu miedzynarodowego i zatrudnionego lokalnie) po usrednieniu dla catego roku.

27 wytgczeniem konsultacji specjalistycznych.
] ]
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DZIALANIA W LICZBACH

17 071300

3588 200

2941600 N\,

konsultacji Ieczonych przyjec _y -
medycznych przypadkow 2 OEel
yezny malarii dyzurach

653 300

rodzin otrzymato
przedmioty

2106 800

szczepien

przeciw odrze

w odpowiedzi pierwszej
na epidemie

potrzeby )
615 200

> 548 400
przyjec . indywidualnych 405 000
niedozywionych dzieci konsultacji przyjetych
do ambulatoryjnych porodéw, w tym

programow zywienia w zakresie zdrowia cesarskich cie¢
terapeutycznego psychicznego

148 900 146 500
acjentow interwencji

Ipeczonych \ chirurgicznych

na cholere \ wymagajacych

znieczulenia

1772100
przyjetych
pacjentow
szpitalnych

213700

dzieciz ostrym
niedozywieniem
w szpitalnych
programach
zywienia

82 800 @ 39 400
0sob leczonych 0s06b otrzymujacych

S &

30 400

0sob objetych
w nastepstwie leczenie pierwszorazowym
przemocy antyretrowirusowe leczeniem
seksualnej HIV gruzlicy

14
OSébsogjgych 2280 1 300
leczeniem na ofiar tortur osob leczonych
i i objetych na gorgczke
wirusowe zapalenie : v
watroby typu C leczeniem a,
i w tym ebole

Na liczby te sktadaja sie medyczne dziatania humanitarne realizowane przy petnej lub czesciowej obecnosci personelu Lekarzy bez Granic.
Dajg one przyblizony obraz wiekszosci dziatan organizacji, cho¢ go nie wyczerpuja. Liczby te moga ulec zmianie; wszelkie zmiany zostang
uwzglednione w cyfrowej wersji raportu dostepnej na stronie lekarze-bez-granic.pl.

&
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http://lekarze-bez-granic.pl

ABY RATOWAC ZYCIA

| KONCZYNY, POTRZEBUJEMY
INWESTYCJI W WALKE

Z OPORNOSCIA NA SRODKI
PRZECIWDROBNOUSTROJOWE

ANNA FARRA, KOORDYNATORKA MEDYCZNA NA BLISKI WSCHOD | DORADCZYNI DS. OPORNOSCI NA ANTYBIOTYKI (DO CZERWCA 2026)

JOANNA KEENAN, KIEROWNICZKA MIEDZYNARODOWEGO DZIAXU REDAKCJI

PRACOWNICZKA SIEGA
PO LEKI WE WSPIERANEJ
PRZEZ LEKARZY

BEZ GRANIC APTECE

W 0SRODKU ZDROWIA

W MIESCIE DARAJJA.
SYRIA, 2025

W siedemdziesieciu dwoch krajach, w ktorych
Lekarze bez Granic dziatali w 2025 roku, ponad
czterdziesci procent naszych projektéw prowadzono
w miejscach doswiadczajacych konfliktow. Odpo-
wiadanie na potrzeby ludzi dotknietych konfliktami
jest kluczowg czescig naszych dziatan od kiedy
pieédziesigt lat temu zaczeli$my leczy¢ osoby ranne
w wyniku dziatan wojennych podczas wojny domowej
w Libanie. Od tego czasu nasze zespoty zdobywaty
doswiadczenie i umiejetnosci podczas wojen w Iraku,
Sudanie, Jemenie, Afganistanie i Palestynie.

Moi koledzy i kolezanki leczyli w tych krajach przypadki bar-
dzo powaznych urazow, w tym rany spowodowane odtam-
kami, ktére utkwity w konczynach w nastepstwie wybu-
chow, i kosci ztamane od strzatéw ostrg amunicjg. Nadal
dziatamy we wszystkich tych miejscach.

Zdjecie: Zahra Shoukat/MSF

Oprocz odpowiadania na rany fizyczne i psychiczne
powstate przez konflikty, mierzymy sie z kolejnym, bardziej
podstepnym zagrozeniem dla zdrowia, pojawiajacym sie
przy tego typu urazach: z zakazeniami opornymi na srodki
przeciwdrobnoustrojowe.

Do opornosci na $rodki przeciwdrobnoustrojowe (antimi-
crobial resistance, AMR) dochodzi, kiedy bakterie, wirusy,
grzyby lub pasozyty zmieniajg sie w sposob, ktory obniza
skutecznosc lekow uzywanych do leczenia zakazen, takich
jak antybiotyki. W rezultacie zakazenia stajg sie trudniej-
sze do leczenia i trwaja dtuzej; istnieje wieksze prawdo-
podobienstwo, ze sie rozprzestrzenia, spowodujg ciezkie
choroby czy doprowadza do amputacji, a nawet $mierci.

Gtownymi powodami zakazen lekoopornych sa: brak

dostepu do czystej wody, odpowiednich warunkow sanitar-
nych oraz opieki zdrowotnej obejmujacej skuteczne srodki
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zapobiegania zakazeniom i ich kontroli, infrastrukture dia-
gnostyczng, leki i szczepionki. Kolejnym jest naduzywanie
lub niewtasciwe uzycie antybiotykéw. Widzimy to w wielu
krajach, w ktérych pracujemy, na przyktad w krajach potu-
dniowo-zachodniej Azji, takich jak Irak!, gdzie antybiotyki
sg czesto dostepne bezrecepty, anie wytacznie narecepte
wystawiong przez lekarza. W Strefie Gazy, w Palestynie,
prébki pobrane szes¢ miesiecy przed protestami Wiel-
kiego Marszu Powrotu w latach 2018-2019 i sze$¢ miesiecy
po nich pokazaty szokujacy wzrost opornosci na antybio-
tyki o trzysta procent w hodowlach tkankowych i kosci?.

Kraje o niskich i srednich dochodach mierza sie z niepro-
porcjonalnie wiekszym ciezarem opornosci na srodki prze-
ciwdrobnoustrojowe, a konflikty jeszcze potequja jej przy-
czyny’. Dzieje sie tak, poniewaz podczas konfliktu ludzie
mogg mie¢ ostabiony uktad odpornosciowy z powodu
stresu i niedozywienia, przez co sg bardziej podatni
nainfekcje. Przeludnienie w obozach dla uchodzcéw i oséb
przesiedlonych takze sprzyja rozprzestrzenianiu sie opor-
nych bakterii. Dodatkowo w czasie konfliktow placowki
medyczne zostajg zniszczone lub uszkodzone oraz cze-
sto doswiadczajg brakow wykwalifikowanego personelu,
narzedzi diagnostycznych i lekow, w tym antybiotykdw.
W 2025 roku w pewnym szpitalu w Ukrainie podjeto decy-
Zje o stosowaniu w trakcie operacji antybiotyku o szerokim
zakresie dziatania zamiast rekomendowanego preparatu,
poniewaz ten pierwszy zostat przekazany w darowiznie
i po prostu byt dostepny.

Kiedy system zdrowotny zostaje ostabiony przez wojne,
kampanie szczepien sg pomijane, a nadzér nad choro-
bami moze zej$¢ na dalszy plan. Prewencja i wykrywanie
potencjalnych wybuchow epidemii, sledzenie profili opor-
nosci oraz podejmowanie decyzji o leczeniu stajg sie przez
to jeszcze trudniejsze.

Jak zatem Lekarze bez Granic odpowiadajg na opornosc¢
na srodki przeciwdrobnoustrojowe? Jak powinnismy
reagowac, zwtaszcza w warunkach konfliktu?

Nasza praca nad opornoscig jest zorganizowana wokot
trzech uzupetniajgcych sie filaréw. Pierwszy to kontrola
zakazen i zapobieganie im - jego celem jest zmniejszanie
rozprzestrzeniania sie bakterii. Drugi - zarzadzanie srod-
kami przeciwdrobnoustrojowymi - zapewnia, ze zostat
zastosowany odpowiedni lek przeciwbakteryjny lub anty-
biotykowy, w odpowiedniej dawce i przez odpowiedni czas,
aby uporac¢ sie z infekcja. Z trzecim filarem - diagnostyka
i nadzorem - wiagza sie jedne z najwiekszych wyzwan, jakie
niesie ze soba opornos¢ na srodki przeciwdrobnoustro-
jowe.

W ostatnich latach nastgpit pewien postep w diagno-
zowaniu i nadzorowaniu dzieki wprowadzeniu takich
rozwigzan jak MiniLab oraz Antibiogo. Minilab to prze-
nosne, uproszczone laboratorium bakteriologiczne, zaada-
ptowane do miejsc o ograniczonych zasobach.

'Potudniowo-zachodnia Azja to region najczesciej okreslany jako Bliski Wschaod.

Antibiogo to narzedzie diagnostyczne, ktore umozliwia
nieeksperckim technikom laboratoryjnym mierzenie
i interpretacje antybiogramu - badania okreslajgcego
wrazliwos¢ bakterii na rézne antybiotyki.

Te podstawowe aktywnosci wzmacniamy poprzez dzia-
tania z zakresu promocji zdrowia, szczepien, ulepszania
stanu wody i warunkow sanitarnych, rzecznictwa oraz
badan.

Jednak czesto petne wprowadzenie wszystkich tych
rozwigzan w warunkach aktywnego konfliktu okazuje sie
wyzwaniem. Duza czes¢ naszej pracy jest prowadzona
po konflikcie, kiedy mozemy wspiera¢ odbudowe labora-
toriow, przekazywac zaopatrzenie do aptek i poprawiac
sposo6b zarzgdzania srodkami przeciwdrobnoustrojowymi.

Dla wiekszej efektywnosci dziatania te powinny by¢ wpro-
wadzone przed wybuchem konfliktu. To oznacza inwe-
stowanie w walke z opornosciag na srodki przeciwdrobno-
ustrojowenatrudnychobszarach poprzezpoprawedostepu
do opieki, wody i warunkow sanitarnych oraz szczepien
- ale nie tylko. Musimy réwniez zaadaptowac zapobieganie
zakazeniom i zarzgdzanie srodkami przeciwdrobnoustro-
jowymi do lokalnych realiow oraz wzmocni¢ podstawowe
badania mikrobiologiczne, aby zrozumieé¢, ktdre oporne
bakterie sg w danym miejscu obecne. To pozwolitoby nam
rozwing¢ praktyczne wytyczne i poprawi¢ przygotowanie
na wypadek wybuchu konfliktu.

W niektérych miejscach, takich jak Strefa Gazy, bylismy
lepiej przygotowani do radzenia sobie z osobami ze skom-
plikowanymi urazami, poniewaz mielismy juz wyszkolony
zespoét lekarski oraz dostep do danych mikrobiologicz-
nych. Tymczasem na terenie Sudanu nie zbudowalismy
tego rodzaju ekspertyzy i wiedzy lokalnej. W wielu krajach,
w ktorych pracujemy, takich jak Demokratyczna Republika
Konga, potrzeba wigkszych inwestycji. Niektore kraje nie
stworzyty krajowych planéw walki z opornoscig na srodki
przeciwdrobnoustrojowe, a inne majg plany, ale brak
im srodkow na ich wprowadzenie.

We wszystkich naszych projektach w miejscach nara-
zonych na konflikty i niestabilno$¢ planujemy wzmocni¢
odpowiedz na opornos¢ przeciwdrobnoustrojowa. Opra-
cowujemy uproszczone wytyczne, adaptujemy narzedzia
do warunkéw konfliktu i wzmacniamy mozliwosci mikro-
biologiczne na trudnych obszarach. Te szerokie inwestycje
w gotowos$¢ dziatania w zakresie opornosci przeciwdrob-
noustrojowej sg kluczowe, aby poprawi¢ wyniki leczenia
pacjentow z urazami zagrazajgcymi zyciu.

Opornos¢ na srodki przeciwdrobnoustrojowe to globalny
problem, ktory nie zna granic. Dlatego, aby prewencja
byta skuteczna, musi by¢ prowadzona na skale globalna,
a inwestowanie w walke z opornosciag na obszarach szcze-
golnie narazonych jest niezwykle wazne.

2A.K.A. Qamar, T.M. Habboub, A.A. ElImanama, Antimicrobial resistance of bacteria isolated at the European Gaza hospital before and after the Great Return
protests: A retrospective study, ,The Lancet” 2022, nr 399, S14, https://doi.org/10.1016/S0140-6736(22)01149-7 [dostep: 4.08.2026]

3 The broken lens: Antimicrobial resistance in humanitarian settings, https://www.msf.org/broken-lens-antimicrabial-resistance-humanitarian-settings

[dostep: 4.08.2026]
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DZIA ANIA LEKARZY BEZ GRANIC W WYBRANYCH KRAJACH

HAITI

Liczba personelu: 1959', wydatki w 2025: 53,4 min euro,
poczatek dziatan Lekarzy bez Granic: 1991

NAJWAZNIEJSZE DANE MEDYCZNE

SUDAN

177 900

KONSULTACJI
MEDYCZNYCH

12 800

ZABIEGOW
CHIRURGICZNYCH

4 680

0SOB LECZONYCH
Z POWODU CELOWEJ
PRZEMOCY FIZYCZNEJ

4780

0SOB LECZONYCH
W NASTEPSTWIE
PRZEMOCY SEKSUALNEJ

2980

PRZYJETYCH PORODOW

Sytuacja bezpieczenstwa na Haiti
ulegata dalszemu pogorszeniu,

lecz zespoty Lekarzy bez Granic

nadal zapewniaty osobom w potrzebie
opieke medyczna, w tym leczenie
urazow i oparzen, opieke w nastepstwie
przemocy seksualnej oraz opieke okoto-
porodowsg i neonatologiczna.

0d 2021 roku niestabilnosc¢ polityczna

i przemoc ze strony ugrupowan zbrojnych
osiggnety na Haiti poziom nie do znie-
sienia. Port-au-Prince (stolica) stato sie
polem bitwy, codziennosciag sg gwattow-
ne starcia miedzy tymi ugrupowaniami

a policja, wspierang przez lokalne oddzia-
ty samoobrony. Nasze zespoty mierzyty
sie z powtarzajgcymi sie zagrozeniami
dla bezpieczenstwa i incydentami zakto-
cajgcymi nasze dziatania.

W 2025 roku zespoty organizacji nadal
reagowaty na skutki przemocy zbrojnej
w stolicy. Nasz zespot medyczny w szpi-

Port-au-Prince

Carrefour — <o

-\

Port-a-Piment

) MIASTA, MIASTECZKA LUB WSIE, W KTORYCH LEKARZE BEZ GRANIC
PROWADZILI DZIALANIAW 2025

talu w Cité Soleil leczyt osoby z obraze-
niami, z ktorych potowe stanowity rany
postrzatowe.

Eskalacja konfliktu w Port-au-Prince do-
prowadzita takze do gwattownego wzro-
stu liczby przypadkow przemocy seksual-
nej i ze wzgledu na ptec oraz zwiekszenia
brutalnosci atakow. Wskaznik smiertel-
nosci matek na Haiti rowniez pozostaje
na alarmujgco wysokim poziomie. Dzieje
sie tak miedzy innymi z powodu braku
dziatajacych placéwek, niestabilnej sytu-
acji i wysokich kosztow transportu, ktore
uniemozliwiaja wielu kobietom skorzysta-
nie z opieki medyczne;j.

Liczba personelu: 1745, wydatki w 2025: 134,6 min euro,
poczatek dziatan Lekarzy bez Granic: 1979

NAJWAZNIEJSZE DANE MEDYCZNE

1439 320

KONSULTACJI
MEDYCZNYCH

155 300

PACJENTOW PRZYJETYCH
DO SZPITALA

9520

0SOB LECZONYCH NA ODRE
10 800

0SOB LECZONYCH
Z POWODU CELOWEJ
PRZEMOCY FIZYCZNEJ

40 800

0SOB LECZONYCH
NA CHOLERE

34 400
PRZYJETYCH PORODOW

4 310

0SOB LECZONYCH

W NASTEPSTWIE
PRZEMOCY SEKSUALNEJ

W 2025 roku Lekarze bez Granic dziatali
na terenie ogarnietego wojna Sudanu,
zapewniajac ratujaca zycie pomoc
ludziom narazonym na okrucienstwa
oraz krytyczne niedobory wody,
zywnosci i opieki medyczne;j.

Darfur
Zachodni

Pomimo atakow na nasze placowki Srodkowy

i ograniczen dostepu nadal zapewnialismy
szeroki zakres opieki medycznej spo-
tecznosciom dotknietym trwajaca wojng
miedzy Sudanskimi Sitami Zbrojnymi (SAF)
a Sitami Szybkiego Reagowania (RSF).

W 2025 roku Lekarze bez Granic zajmo-
wali sie najpowazniejszg epidemia cho-
lery, jaka dotkneta ten kraj w ostatnich
latach. Odnotowano réwniez gwattowny
wzrost liczby przypadkoéw odry w catym
Darfurze z powodu braku rutynowych

i reaktywnych kampanii szczepien. Zwiek-
szylismy nasze mozliwosci izolowania

i leczenia pacjentéw z odrg oraz prze-
prowadzilismy kilka kampanii szczepien,
wzywajac jednoczesnie wtadze i partne-
réw z sektora zdrowia do podjecia pilnych
dziatan w celu powstrzymania epidemii.

Darfur
Poétnocny

Prowincja
Pétnocna
Chartum *@
Al-Dzazira

Al-Kadarif
Nil Biaty

Kordofan
Potudniowy

Nil
Btekitny

[ | REGIONY, W KTORYCH LEKARZE BEZ GRANIC PROWADZILI PROJEKTY
W 2025

UZYTE MAPY | NAZWY MIEJSC NIE ODZWIERCIEDLAJA STANOWISKA LEKARZY
BEZ GRANIC W SPRAWIE ICH STATUSU PRAWNEGO.

Sytuacja humanitarna w Sudanie pozo-
staje katastrofalna. W kraju nikt nie byt
bezpieczny, obie walczace strony czesto
atakowaty obszary mieszkalne, targowi-
ska, konwoje z pomocg humanitarng oraz
szpitale. Chociaz gtéwna odpowiedzial-
nos$¢ spoczywa na stronach konfliktu,
cierpienia ludzi zostaty takze pogtebione
przez ograniczong reakcje pomocowg
oraz globalny brak priorytetowego trakto-
wania ochrony ludnosci cywilnej i dostepu
dla organizacji humanitarnych.
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PALESTYNA

Liczba personelu: 1436', wydatki w 2025: 121,56 mIn euro, poczatek dziatan Lekarzy bez Granic: 1988

NAJWAZNIEJSZE DANE MEDYCZNE

UKRAINA

919 200

KONSULTACJI
MEDYCZNYCH

427600

PRZYJEC NA OSTRYCH
DYZURACH

43 600

0SOB LECZONYCH
W NASTEPSTWIE CELOWEJ
PRZEMOCY FIZYCZNEJ

4000

PRZYJEC DZIECI
DO AMBULATORYJNYCH
PROGRAMOW ZYWIENIA

27 400

ZABIEGOW
CHIRURGICZNYCH

13 800

PRZYJETYCH PORODOW

61400
INDYWIDUALNYCH
KONSULTACJI W ZAKRESIE
ZDROWIA PSYCHICZNEGO

Pomimo izraelskiej blokady w 2025 roku Lekarze Brzeg
bez Granic zintensyfikowali dziatania w Palesty-
nie, aby nie$¢é pomoc osobom potrzebujacym

opieki medycznej, w tym rannym i wysiedlo-
nym w wyniku ludobéjstwa w Strefie Gazy.

Z koncem roku nasze zespoty wspieraty
szesc¢ szpitali i siedem osrodkow opieki
zdrowotnej. Prowadzilismy réwniez dwa
szpitale polowe, dwie kliniki i stacjonarne
centrum zywieniowe oraz dystrybuowali-
$my czystg wode tysigcom Palestynczy-
kow w Gazie.

Nasze zespoty byty Swiadkami tego, jak
zmilitaryzowany system dystrybucji zyw-
nosci doprowadzit do aktow przemocy i za-
béjstw w punktach dystrybucji. Leczylismy
coraz wieksza liczbe dzieci z umiarkowa-
nym i ciezkim niedozywieniem, az do mo-
mentu wejscia w zycie zawieszenia broni
10 pazdziernika.

W 2025 roku szesciu pracownikow Lekarzy
bez Granic zgineto w izraelskich nalotach
lub celowych atakach. Od pazdziernika
2023 roku w Gazie zabitych zostato tgcznie
pietnascioro pracownikow organizacji.

Na Zachodnim Brzegu zespoty organizacji
nadal byty Swiadkami skutkow polityki

Liczba personelu: 425, wydatki w 2025: 15,4 min euro,
poczatek dziatan Lekarzy bez Granic: 1999

NAJWAZNIEJSZE DANE MEDYCZNE

79 400

KONSULTACJI
MEDYCZNYCH

570

PACJENTOW PRZYJETYCH
DO SZPITALA

13 200
INDYWIDUALNYCH
KONSULTACJI W ZAKRESIE
ZDROWIA PSYCHICZNEGO

W 2025 roku, w obliczu trwajgcej wojny
w Ukrainie, zespoty Lekarzy bez Granic
pozostawaty w poblizu linii frontu, nio-
sgc pomoc osobom dotknietym zaréwno
urazami fizycznymi, jak i psychicznymi.
W 2025 roku Lekarze bez Granic dziatali
w pieciu szpitalach potozonych w poblizu
linii frontu na potudniu i wschodzie Ukra-
iny. Prowadzilismy takze kliniki mobilne

i zapewniali$my transport karetkami
wzdtuz linii frontu w obwodach doniec-
kim, dniepropietrowskim, charkowskim,
chersonskim, mikotajewskim, sumskim

i zaporoskim.

Powtarzajace sie ataki sit rosyjskich

na infrastrukture energetyczng jeszcze
bardziej zaktécity wszystkie aspekty
zycia codziennego, zwtaszcza zima, kiedy
temperatura spadta do minus dwudziestu
stopni Celsjusza.

Liczba personelu oznacza liczbe ekwiwalentéw petnych etatéw.

Lwow
./

Nablus
Kalkilja

Zachodn

Jerozolima —s)

Strefa
Gazy

Deir al-Balah

Gaza

Chan

Junus MIASTA, MIASTECZKA LUB WSIE,
@ W KTORYCH LEKARZE BEZ GRANIC
Rafah PROWADZILI DZIAX ANIA W 2025

REGIONY, W KTORYCH LEKARZE BEZ GRANIC PROWADZILI PROJEKTY
u W2025

UZYTE MAPY | NAZWY MIEJSC NIE ODZWIERCIEDLAJA STANOWISKA LEKARZY
BEZ GRANIC W SPRAWIE ICH STATUSU PRAWNEGO.

i praktyk czystek etnicznych. W Hebronie,
Nablusie, Kalkilji i Tubasie zapewnialismy
pomoc medyczng i wsparcie w zakresie
zdrowia psychicznego.

Organizacja borykata sie z niepewnoscig
operacyjna z powodu préb kontrolowania
organizacji humanitarnych przez Izrael.
Bez rejestracji wymaganej do prowadzenia
dziatan, ktora wygasta 31grudnia, Leka-
rze bez Granic nie sg w stanie wysytac
personelu miedzynarodowego ani dostaw
do Palestyny. Jednak nasze palestynskie
zespoty pozostajg zaangazowane w udzie-
lanie pomocy tak dtugo, jak to mozliwe.

Zaporoze \,
Dniepropietrowsk
r3d

MIASTA, MIASTECZKA LUB WSIE,
@ \WKTORYCH LEKARZE BEZ GRANIC
PROWADZILI DZIAEANIA W 2025

REGIONY, W KTORYCH LEKARZE BEZ GRANIC PROWADZILI PROJEKTY
n W 2025

Odessa

UZYTE MAPY I NAZWY MIEJSC NIE ODZWIERCIEDL AJA STANOWISKA LEKARZY
BEZ GRANIC W SPRAWIE ICH STATUSU PRAWNEGO.

W Czerkasach, Dnieprze, Odessie i Zapo-
rozu organizacja zapewniata komplekso-
wa opieke rehabilitacyjng pacjentom, kto-
rzy niedawno przeszli operacje urazowe,
w tym amputacje. W Winnicy prowadzimy
specjalistyczna klinike zajmujaca sie
zespotem stresu pourazowego.

Oprocz udzielania bezposredniej opie-

ki nadal wysytalismy srodki medyczne

do szpitali w poblizu linii frontu oraz pro-
wadzilismy szkolenia dotyczgce zdarzen
z duza liczba ofiar.
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STATYSTYKI GLOBALNE

FINANSE LEKARZY BEZ GRANIC
NA SWIECIE W 2025 ROKU

SKAD POCHODZItY NASZE SRODKI?

Przychody fundraisingowe Lekarzy bez Granic w 2025 roku racyjnych Lekarzy bez Granic pochodzito ze zrédet prywat-
przekroczyty 2,6 miliarda euro. Podziat zrodet przychodéw nych. To mozliwe dzieki ponad 7,5 miliona darczyncow indy-
pozostaje stabilny. Przychody wzrosty o 248 milionéw euro, widualnych i podmiotéw prywatnych. Instytucje publiczne
czylio 10% w stosunku do 2024 roku. zapewniajgce Lekarzom bez Granic $rodki instytucjonalne

to miedzy innymi rzady Kanady i Szwajcarii, Global Fund
to Fight AIDS, Tuberculosis and Malaria, Unitaid, krajowe
instytuty zdrowotne i organizacje badawcze, rady regio-
nalne oraz jednostki samorzadu lokalnego we Francji, Luk-
semburgu i Szwajcarii.

Ponad 7,5 miliona prywatnych darczyncow

W ramach dziatan Lekarzy bez Granic na rzecz niezalezno-
§ci oraz wzmocnienia wiezi organizacji ze spoteczenstwem
dazymy do utrzymania wysokiego poziomu przychodow
ze zrodet prywatnych. W 2025 roku 98% przychoddw ope-

Réznica miedzy

2025 2024 2025 a 2024

w min euro procent w min euro procent w mln euro

SRODKI PRYWATNE 2,560 98% 2,313 98% 248
SRODKI INSTYTUCJONALNE 25 1% 25 1% 0
INNE SRODKI OPERACYJNE 19 1% 24 1% -5
£ ACZNA SUMA ZEBRANYCH SRODKOW 2,605 100% 2,365 100% 242

INNE SRODKI OPERACYJNE
1%

SRODKI
INSTYTUCJONALNE

1%

SRODKI PRYWATNE

98%

Skad pochodzity
nasze srodki?

&) GDZIE WYKORZYSTALISMY SRODKI?

KRAJE, W KTORYCH W 2025 ROKU WYDATKI LEKARZY BEZ GRANIC WYNIOStY PONAD 25 MLN EURO
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Przedstawione liczby odnosza sie do 2025 roku. Wszystkie kwoty podano w milionach euro. Zaokraglenia moga powodowac¢ pozorne niespojnosci w sumach.
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~—] JAKWYDALISMY SRODKI?

N’

Wydatki operacyjne osiggnety w 2025 roku poziom 2,5 mi-
liarda euro. Oznacza to wzrost 0 45% w ciggu ostatnich
szedciu lat (2019-2025). Priorytetem Lekarzy bez Granic
jest maksymalizacja srodkow przeznaczanych na dziatania
humanitarne. Udziat wydatkow kierowanych bezposred-
nio na dziatania humanitarne nieznacznie spadt -z 63,4%

w 2024 do 63,2% w 2025 roku. Udziat wydatkow bezpo-
srednio zwigzanych z misjg spoteczng Lekarzy bez Granic
pozostat na poziomie 79% w dwdch ostatnich latach. Wy-
datki na dziatania fundraisingowe umozliwiajg organizacji
dalsze pozyskiwanie znacznej czesci finansowania z pry-
watnych, niezaleznych zrodet.

ZARZADZANIE | ADMINISTRACJA
5%

FUNDRAISING
16%

PODNOSZENIE SWIADOMOSCI

Jak wydalismy

INNE DZIALANIA HUMANITARNE
1%

PROJEKTY HUMANITARNE

srodki? 63%

WSPIERANIE DZIALAN
HUMANITARNYCH
13%

& PERSONEL LEKARZY BEZ GRANIC NA SWIECIE W 2025 ROKU

LICZBA
STANOWISKA PEENOETATOWE':
PERSONEL ZATRUDNIONY LOKALNIE

39943
W PROJEKTACH HUMANITARNYCH
PERSONEL MIEDZYNARODOWY W PROJEKTACH 4187
HUMANITARNYCH
PERSONEL W PROJEKTACH HUMANITARNYCH? 44130
PERSONEL W BIURACH KRAJOWYCH 5641
RAZEM 4977

PERSONEL W BIURACH KRAJOWYCH

PERSONEL MIEDZYNARODOWY
W PROJEKTACH HUMANITARNYCH
8%

2025 2024
UDZIAL PROC. LiczBA UDZIAL PROC.
80% 42889 82%

8% 4100 8%

89% 46999 90%

M% 5329 10%
100% 52 329 100%

PERSONEL ZATRUDNIONY LOKALNIE
W PROJEKTACH HUMANITARNYCH
80%

Personel Lekarzy

bez Granic

PEXEN MIEDZYNARODOWY
RAPORT FINANSOWY

Z 2025 ROKU MOZNA
ZNALEZC NA STRONIE
LEKARZE-BEZ-GRANIC.PL.

'Liczba personelu oznacza liczbe ekwiwalentow petnych etatéw po usrednieniu dla catego roku.

2 Stanowiska w projektach obejmuja personel bezposrednio zaangazowany w projekt oraz personel wspierajacy.
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POLSKA

LEKARZE BEZ GRANIC

W POLSCE

Biuro Lekarzy bez Granic w Polsce dziata od marca 2022
roku i skupia sie na podnoszeniu swiadomosci na temat
kryzysow humanitarnych i rzecznictwie, zbieraniu srod-
kow na pomoc humanitarna oraz zachecaniu potencjalnych
pracownikow humanitarnych do dotgczenia do organizacji
w terenie.

Zespot biuraw Polsce w 2025 roku miedzy innymi prowadzit
dialog z przedstawicielami wtadz, brat udziat w istotnych
wydarzeniach publicznych, dziatat na rzecz edukacji huma-
nitarnej, takze skierowanej do oséb zainteresowanych
praca w terenie oraz wspierat dziatania zespotu humani-
tarnego w kraju.

Jednym z istotnych tematow z zakresu komunikacji, rzecz-
nictwa oraz fundraisingu w 2025 roku byt los ludzi w Stre-
fie Gazy i konsekwencje ludobojczej kampanii lzraela.
Zespot zaangazowat sie miedzy innymi we wspétorganiza-
cje dwoch koncertow charytatywnych na rzecz medycznej
pomocy humanitarnej dla ludzi w Gazie (w Warszawie 5 paz-
dziernika 2025 i w Gdansku 29 listopada 2025 roku).

Srodki na dziatania humanitarne

Zesp6t biura w Polsce zebrat w 2025 roku tacz-
nie 15 704 445 pln na dziatania humanitarne organiza-
cji na catym swiecie (doktadny podziat srodkéw na s. 15).
Wszystkie srodki zebrane w Polsce w tym roku pochodzity
od darczyncéw prywatnych - indywidualnych i bizneso-
wych. Ta niesamowita kwota pokazuje, ze Lekarze bez Gra-
nic sg w stanie nies¢ pomoc medyczng osobom w potrzebie
dzieki niezwyktej hojnosci tych, ktérzy nas wspieraja.

WIDOK NA OBSZAR
PRZYGRANICZNY MIEDZY
POLSKA A BIALORUSIA.
POLSKA, 2024

Projekty humanitarne w Polsce

Od 2022 roku organizacja zapewniata pomoc
medyczng w nagtych wypadkach osobom uwie-
zionym na terenach lesnych miedzy Polska a Bia-
torusia. Nasze zespoty udzielaty pierwszej pomocy
w przypadku urazow spowodowanych przemocsy,
odmrozen, hipotermii oraz innych schorzen wyni-
kajacych z dtugotrwatego przebywania w trudnych
warunkach srodowiskowych. Ponadto organizowa-
lismy pilne skierowania do specjalistow oraz dalsza
opieke medycznag w Scistej wspotpracy z innymi
organizacjami pozarzadowymi i spoteczenstwa
obywatelskiego.

Rzecznictwo stanowi wazny element naszej dzia-
talnosci w Polsce. W 2025 roku wyrazilisSmy zanie-
pokojenie nowymi przepisami, ktére zawiesity
prawo do azylu, i ostrzegalismy polski rzad oraz
instytucje Unii Europejskiej przed negatywnymi
konsekwencjami, jakie bedzie to miato dla zdrowia
i bezpieczenstwa ludzi.

0d 2022 roku wspieramy uchodzcoéw, ktérzy dotarli
do Polski od czasu eskalacji wojny w Ukrainie.
Wspotpracowalismy z lokalnymi wtadzami i part-
nerami miedzynarodowymi, aby zapewnic¢ ciggtosc
opieki osobom chorym na gruZlice, kierujgc je
do odpowiednich placéwek medycznych oraz
zapewniajac wsparcie psychologiczne i spoteczne.
W 2025 roku, na zakonczenie projektu, podzieli-
lismy sie wiedza i wnioskami z dziatania na rzecz
leczenia gruzlicy w Polsce.

Zdjecie: Jakub Jasiukiewicz/MSF
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@ SRODKI PRZEKAZANE NA DZIALANIA HUMANITARNE

@ KRAJ

PRZEKAZANA
KWOTA (PLN)

NAZWA PROJEKTU

Afganistan

Czad

Demokratyczna
Republika Konga

Etiopia

Indie

Jemen

Mjanma

Nigeria

Sierra Leone

Haiti

Palestyna

Polska

Sudan

Sudan Potudniowy

Ukraina

841880

631410

1027 093,6

860 822,3

140 286,67

422 930

1498 550,61

LACZNA PRZEKAZANA KWOTA 15704 445 PLN

Wsparte projekty: specjalistyczna opieka medyczna w zakresie
leczenia gruzlicy w Kandaharze (883 974 plIn), koordynacja dziatan
humanitarnych (719 003,4 pin).

Wsparty projekt: leczenie niedozywienia, Massakory.

Wsparty projekt: koordynacja dziatan w Kiwu Pétnocnym, Goma.

Wsparty projekt: dziatania skierowane do uchodzcéw z Sudanu
Potudniowego, Kule.

Wsparty projekt: dziatania w zakresie wsparcia zdrowia
psychicznego, Kaszmir.

Wsparty projekt: specjalistyczna opieka medyczna w szpitalu
Taiz Houban.

Wsparte projekty: podstawowa opieka medyczna dla oséb
wewnetrznie przesiedlonych, Sittwe (185 213,6 pIn), koordynacja
dziatan humanitarnych w Jangon (841880 plin).

Wsparty projekt: kampania masowych szczepien w Sokoto.

Wsparty projekt: specjalistyczna opieka medyczna w Magburaka.

Wsparty projekt: opieka w zakresie zdrowia seksualnego
i reprodukcyjnego w Port-au-Prince.

Wsparty projekt: prowadzenie dziatan pomocowych
w nastepstwie konfliktu w Strefie Gazy.

Wsparte projekty: dziatania zwigzane z leczeniem gruzlicy
lekoopornej (211 465 plin), dziatania zwigzane z humanitarng
pomocg medyczna dla ludzi w drodze w rejonie granicy polsko-
-biatoruskiej (211465 pin).

Wsparte projekty: specjalistyczna opieka medyczna w szpitalu
w miescie Omdurman udzielana w nastepstwie konfliktu

(2 947 367,17 pIn), podstawowa opieka medyczna w Darfurze
Potudniowym (1052 350 pln).

Wsparty projekt: podstawowa opieka medyczna w stanie Unity.

Wsparty projekt: zapewnienie opieki medycznej w nastepstwie
konfliktu w potudniowo-wschodniej i centralnej Ukrainie.

Koordynacja dziatan humanitarnych
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Lekarze bez Granic (Médecins Sans Frontiéres, MSF)
to miedzynarodowa, niezalezna medyczna organizacja
humanitarna. Niesiemy medyczng pomoc humanitarna
ofiarom konfliktow zbrojnych, epidemii i klesk zywio-
towych oraz spotecznosciom wykluczonym z dostepu
do opieki zdrowotnej. Naszym obowigzkiem i nieod-
taczng czescig misji jest informowanie o skutkach
kryzysow humanitarnych.

W swoich dziataniach kierujemy sie etyka lekarskg oraz
zasadami bezstronnosci, niezaleznosci i neutralnosci.

Bezstronnosé

Udzielamy pomocy najbardziej potrzebujgcym. Nie ma
znaczenia, z jakiego kraju pochodzg, jaka religie wyznaja
ani jakie sg ich przekonania polityczne. W pierwszej
kolejnosci pomagamy tym, ktérym zagraza najwieksze
niebezpieczenstwo.

Niezaleznosé

Decyzje o interwencji humanitarnej podejmujemy na pod-
stawie wtasnej oceny potrzeb medycznych, niezaleznie
od jakichkolwiek intereséw politycznych, ekonomicz-
nych i religijnych. Wiekszos¢ naszych funduszy pocho-
dzi od darczyncow indywidualnych i prywatnych, dzigeki
czemu zachowujemy niezaleznos¢ operacyjng, ktéra
pozwala nam elastycznie reagowac na kryzysy.

Neutralnosé

W sytuacji konfliktu zbrojnego nie opowiadamy sie
po zadnej ze stron. Zdarza sie jednak, ze nie jeste-
Smy obecni na obszarach kontrolowanych przez kazda
ze stron konfliktu. Powodem moze by¢ blokada pomocy
humanitarnej, brak mozliwosci zapewnienia elementar-
nego bezpieczenstwa naszym zespotom lub to, ze naj-
pilniejsze potrzeby ludzi zostaty juz zaspokojone.

# Fundacja,Lekarze bez Granic”
al. Jana Pawtal ll 25,
00-854 Warszawa, Polska

&) lekarze-bez-granic.pl
hd Dbiuro@warsaw.msf.org

*

l‘
MEDECINS SANS FRONTIERES
LEKARZE BEZ GRANIC

ZDJECIE NA OKLADCE: CZTEROLETNI SHOFI MOHAMMAD W TRAKCIE LECZENIA
ROPNI NA IZBIE PRZYJEC SZPITALA LEKARZY BEZ GRANIC W KUTUPALONG. KIEDY
LEKARKA HASNA HENA MOU | ASYSTENT MEDYCZNY RAJIB MAZUMDAR WYKONUJA
NACIECIE | DRENAZ, 0JCIEC CHEOPCA, ANAS MOHAMMAD, STARA SIE GO USPOKOIC.
BANGLADESZ, 2025, ZDJECIE: ANTE BUSSMANN/MSF
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