
SOLICITUD PROYECTO ACAS – CONVOCATORIA 2009 
 

 
1.  ORGANIZACIÓN QUE PRESENTA EL PROYECTO 
 

Nombre: Asociación Nuevos Caminos Acción Social: DESARROLLO 

Domicilio: Jorge Juan nº 65 
28009 MADRID 

Régimen jurídico: ASOCIACIÓN 

Fecha de constitución: 1981 Nº aprox. de miembros: 33 

  
2.  BREVE MEMORA DE LAS ACTIVIDADES DESARROLLADAS POR LA ONG 

PREVIAMENTE 
 

Nuevos Caminos es una Organización No Gubernamental para el desarrollo (ONGD), 
declarada de Utilidad Pública que trabaja en varios paises de Africa (Kenia y Etiopía) y 
América (Bolivia, Colombia, Méjico y Rep. Dominicana) promoviendo el desarrollo 
integral de la persona, especialmente en aquellas áreas donde las carencias sociales 
o económicas se manifiestan más intensamente.  
Su actividad fundamental en Turkana, Kenia, que es la zona donde se desarrolla el 
presenta proyecto, abarca diversas áreas, entre ellas: 
- En el ámbito sanitario, con la creación de dispensarios de salud y realización de 
clínicas móviles. 
- Construcción de presas de agua y pozos para paliar la escasez de agua de la zona. 
- Programa de Desarrollo agrícola con la plantación de árboles frutales y verduras. 
- Programa de apoyo a los pescadores con barcas y redes. 
- En el ámbito de la educación con la creación de guarderías. 
            En Etiopía se llevan a cabo proyectos de salud, nutrición, educación infantil, 
capacitación de mujeres y creación de recursos acuíferos con presas y pozos. 
En Bolivia, Colombia, México y Rep Dominican tiene un programa de Centros Materno 
Infantiles y un centro para niños de la calle. 
 
3. PROYECTO 
 

Título: PROYECTO OFTALMOLOGICO  EN TURKANA 

Ámbito geográfico (país, provincia o región, localidad o comunidad): Turkana, Kenia 

Localización socio-política, repercusión social y de desarrollo del Proyecto: Turkana 
es una extensa región semidesértica del noroeste de Kenia habitada por tribus nómadas o 
seminómadas y es considerada una de las zonas más pobres del país. 
La población Turkana (unos 600.000 habitantes) vive en pequeños poblados de chozas 
dispersos en llanuras áridas y zonas montañosas. Los poblados están alejados unos de 
otros, comunicados solo por caminos de tierra. No existe transporte público. Los turkana 
caminan horas o días en busca de agua, pasto para los animales o asistencia sanitaria. 
En Turkana existe una alta tasa de ceguera tratable y de ceguera prevenible. Hay así 
mismo una gran escasez de profesionales de oftalmología y de medios. En toda Turkana 
solo hay un oftalmólogo que acude 4-5 veces al año. 
En 2003 la Comunidad Misionera de San Pablo (MCSPA) presente en Turkana desde 
1986 solicitó colaboración en la asistencia oftalmológica de la zona y desde entonces 
desarrollamos este proyecto que se lleva a cabo en colaboración con los misioneros, la 
Diocesis de Lodwar y el Sistema de Salud Keniano  
Sector social más beneficiado: Población turkana con problemas oculares y población 



turkana con problemas sanitarios graves. 

Nº aproximado de beneficiarios:  15.000-20.000 pacientes con problema oculares y unos 
30 pacientes con problemas sanitarios graves 

Descripción del proyecto y objetivos que persigue: 
              El “Proyecto Oftalmologico en Turkana”, tiene como objetivo colaborar en la 
asistencia oftalmológica en esa zona de Kenia. Para ello basa sus actuaciones en 5 
campos: 

1. Asistencia oftalmológica:   
   Hospital (Lodwar District Hospital): Se ha creado una “Unidad Oftalmológica” 
(Lodwar Eye Unit) con consulta y quirófano muy bien dotados desde el punto de 
vista tecnológico.  

-  Consulta: Exploracion, diagnostico y tratamiento de pacientes 
oftalmológicos durante todo el año. En 2008 se vieron 4.000 pacientes. 

-  Quirófano: Cirugía, fundamentalmente cataratas y tambien de otras 
patologias oculares durante todo el año. En 2008 se realizaron 400 
cirugías. 

               Clínicas Móviles: Debido a la poca accesibilidad de los pacientes al hospital,  se 
viaja a los poblados para identificación de los que tienen patologías oculares tratables 
médica o quirúrgicamente (estos últimos son trasladados al hospital). Se trata 
fundamentalmente de anciános nómadas con cataratas. Así mismo se realizan labores de 
screening de patologia infantil y formacion en problemas oculares como el Tracoma y en 
medidas de higiene como modo de prevención de esta infección. 

2. Prevención: de Xeroftalmia o ceguera por falta de Vit A. Administración de Vitamina 
A en coordinación con el Sistema de Salud keniano y otras dos ONGs 
colaboradoras, para cubrir con 2 dosis de vit A anuales a todos los menores de 6 
años de Turkana, siguiendo las recomendaciones de la OMS. En 2009 se han 
repartido 110.000 dosis a los niños. 

3. Formación: Este proyecto apoya la formacion oftalmologica a traves de becas. Se 
han formado ya 2 clinical officer, 1 ophthalmic nurse y 10 Ophthalmic assitant en 
estos últimos 4 años. Durante las campañas tambien de realizan sesiones clinicas 
formativas en el hospital y se forma a los profesionales locales en consulta y 
quirófano. En colegios y guarderias se enseña con posters y charlas durante las 
Clinicas Móviles. 

4. Campañas Oftalmológicas: Anualmente un equipo de oftalmología español 
(oftalmologos, enfermeras, anestesistas…) se desplaza a Turkana durante 2 
semanas para trabajar con el personal keniano que participa en el proyecto, 
concentrando en esos dias un mayor número de cirugias, sobre todo complicadas, 
y un gran número de exploraciones y Clinicas Móviles. Con las campaña, ademas 
de proporcionar asistencia especializada a los enfermos, se forma al personal local 
y se trabaja en equipo. Es así mismo la mejor manera de identificar los problemas y 
posibles soluciones de cualquier aspecto de los que cubre el proyecto. En 2009 en 
la campaña se exploraron en consulta 1000 pacientes, se intervinieron en quirófano 
150. En las clinicas móviles de ese periodo se atendieron 3.000 pacientes. 

5. Sección de Optica: Se proporciona equipamiento, formacion y material para la 
prescripcion y fabricación de gafas. Durante la campaña 2009 se dieron 265 gafas 

6. Otros: Medicación oftalmológica anual, mantenimiento de infraestructuras y equipos 
de consulta y quirófano. 

7. Financiación de Asistencia Sanitaria de pacientes graves en Turkana (aspecto 
del proyecto global para el que se solicita esta financiacion): 

           En caso de enfermedad o cuando sufren un accidente, los Turkana son atendidos 
por la medicina tradicional en manos del curandero o brujo de la tribu. Ocasionalmente, o 
cuando esto no es suficiente, caminan enfermos en busca de ayuda. En el mejor de los 
casos,  son trasladados en vehículos de misioneros de la zona, de alguna ONG o del 



gobierno, a los escasos dispensarios existentes, o a alguno de los precarios hospitales del 
distrito.  
           Los misioneros de la Comunidad Misionera de San Pablo Apóstol (MCSPA) viven 
en Turkana desde 1986 en diferentes misiones y desarrollan entre otros, programas de 
salud que incluyen 9 dispensarios. A ellos llegan con frecuencia enfermos con patologías 
graves que no pueden ser tratadas en la simplicidad de un dispensario. Como en cualquier 
dispensario de la zona, los medios son escasos y pueden tratarse malarias, HIV,  diarreas, 
tuberculosis, infecciones moderadas etc…, pero casos importantes como heridas por arma 
de fuego, partos complicados, malarias cerebrales,  problemas abdominales que requieren 
cirugía, cardiopatías, leucemias, tumores etc…) tienen que ser derivados bien a otros 
hospitales como el Moi Teaching and Referral Hospital (MTRH) de Eldoret o Kenyatta 
National Hospital de Nairobi. 
           El encuentro con el paciente a veces se produce de manera dramática en el borde 
de un camino, o son los familiares los que acuden a la misión implorando con urgencia. 
Otras veces se trata de habitantes del poblado, por ejemplo niños que nacieron con 
problemas congénitos y que a medida que “mal crecen” van empeorando. 
           Dentro del “Proyecto Oftalmológico en Turkana en ocasiones, nos encontramos con 
pacientes con problemas oculares que necesitan ser tratados en un hospital con mas 
recursos, como Kenyatta National Hospital  o  Kikuyu Eye Unit,  ambos en Nairobi. Se trata 
de patología complicada como tumores oculares u orbitarios que luego precisan 
quimioterapia, o niños muy pequeños con problemas sistémicos que pueden precisar 
ingreso en UVI  tras la anestesia general, o pacientes que necesitan ser operados de 
cirugías oftalmológicas no disponibles en Turkana. 
           Objetivo del Proyecto: Colaborar en la asistencia oftalmologica de Turkana y 
como parte de este proyecto, financiar la asistencia sanitaria de enfermos en el área 
de Turkana cuyas patologias no son tratables en los dispensarios u hospitales de la 
zona y carecen de los medios necesarios para ser atendidos en los centros 
adecuados. Dicha financiacion incluye el desplazamiento, la atencion médica, 
medicación, cirugias, pruebas etc.. del paciente asi como los gastos derivados del 
desplazamiento del acompañanate, manutención y alojamiento de este ultimo. Los 
enfermos incluidos en el proyecto provienen de la actividad para el desarrollo de la 
zona, que realizan los misioneros de la Comunidad Misionera de San Pablo Apostol 
y de la atención oftalmológica del “Proyecto Oftalmológico en Turkana” dentro del 
cual se incluye este proyecto. 
ACTUACIONES PREVIAS 
            La financiacion de la asistecia sanitaria a pacientes graves de Turkana por parte 
del “Proyecto Oftalmológico en Turkana”, se lleva realizando desde el comienzo de dicho 
proyecto en 2003.   
Han sido atendidos en estos 7 años pacientes con patología ocular: niños con cataratas 
congénitas, dos casos de retinoblastoma (ambos niños fallecieron a pesar del tratamiento 
por ser diagnosticados demasiado tarde), un niño con obstruccion de la via lagrimal, un 
joven ciego de ambos ojos por S. de Terson, un ectropion congénito etc….y también 
pacientes con patologia sistémica, con frecuencia mujeres con problemas antes, durante y 
despues del parto, casos de tuberculosis, Kalazar, HIV, hidrocefalia, edema de glotis…. 

Coste total y desarrollo económico detallado por partidas (en Euros):  
Coste global del “Proyecto Oftalmológico en Turkana 2010”:    
Campaña anual ........................................................................... 29.000 
Gastos Hospital de Lodwar ........................................................................    10.000 
Costes de Medicación ................................................................................ 12.000 
Costes de Formación  ................................................................................. 15.000 
Asistencia sanitaria a pacientes graves.....................................................     12.600 
Clínicas móviles..........................................................................................     14.000 
Taller de óptica .............................................................................................. 5.000 
TOTAL .......................................................................................................    97.600 € 



  
PRESUPUESTO ANUAL  
 “Asistencia de pacientes graves”: 12.600 euros. (Se solicitan 10.000 €) 
Coste medio por paciente 420 euros. (30 pacientes x 420 € = 12.600 €)       
Dichos gastos incluyen: 

A. Asistencia hospitalaria: 
o Consultas médicas 
o Hospitalización (cama) 
o Pruebas 
o Medicación 
o Cirugía … 

B. Transporte: Kilometraje del vehículo  o billete de autobús o avioneta de ida y de 
vuelta del paciente y persona acompañante. Los gastos de transporte son muy 
variables dependiendo de la distancia a recorrer. La media de desplazamiento 
dentro de Turkana son 200 km y el coste del kilometraje es de 0.60 euros por 
kilómetro. (Total 120 e) 

C. Dietas para paciente y persona que tiene que acompañar al enfermo 
D. Otros: prótesis… 

Este presupuesto se basa en los datos de los últimos años. La asistencia de algunos 
pacientes tiene un coste bajo y la de otros mas alto según la patología. El rango es muy 
amplio (p.e. 200 -1.500 euros). 
        A continuación se incluyen ejemplos de pacientes atendidos en años anteriores y sus 
presupuestos(el cambio es 100 Ksh corresponde a 1€). 
 
ETIIR EDAPAL 
She underwent a surgery for congenital cataract at the same MTRH between the months of June and July 2006. She is 

currently doing well but she has to continue visiting the hospital for check up until the end of October 2006. 

Details Amount 

Surgery at MTRH   4 300 

Pharmacy   2 400 

Boarding 12 270 

Ward accessories   8 200 

Transport to and from the hospital for check up   2 500 

Transport to and from home   4 000 

Pocket money for other miscellaneous expenses 11 000 

TOTAL 44 170 (500 euros) 

 

LOKETO 
He underwent general diagnosis at the MTRH as well he was diagnosed with tuberculosis and suspected Kalazar. 

Details Amount (Kshs) 

Diagnosis at MTRH   6 200 

Boarding   1 800 

Ward accessories   2 100 

Transport to and from home   4 500 

Pocket money for other miscellaneous expenditures   5 400 

TOTAL 20 000 (230 euros) 

 
JACOB PANGAS 
Having been going for CT Scan at MTRH (Eldoret-Turkana)from March 2005, Jacob finally underwent a surgical 

operation at MTRH and Eldoret Hospice between 20th and 23rd of September 2005 due to his swollen epiglottis and he is 

currently doing very well. 

Details Amount (Kshs) 

Surgery at MTRH   84 888 

Pharmacy     9 070 

Boarding     4 000 

Ward accessories     9 300 

Transport to and from hospital     4 350 

Transport to and from home   16 750 

Pocket money for other miscellaneous expenditures     9 400 

TOTAL 137 758 (1580 euros)  



Detalle del importe solicitado (máximo 10.000€)  Se solicitan 10.000 € destinados a la 
Asistencia de pacientes graves. 

¿Es posible financiar partes más pequeñas del mismo? En caso afirmativo indicar 
cuáles: El importe solicitado corresponde a la financiación los casos que se estiman  se 
produzcan en 2010. Si la cantidad asignada fuese inferior a la solicitada se financiarían 
menos casos por esta fuente. 

Otras ayudas percibidas (económicas o no): Años anteriores laboratorios médicos 
donan material quirúrgico para la realización de las campañas anuales. También 
familiares, amigos y empresas lo apoyan desinteresadamente.  

Fecha prevista del inicio y duración estimada: La fecha prevista de inicio del próximo 
periodo es Enero 2010 y el presupuesto presentado corresponde a los gastos anuales 
previstos para todo el 2010. 

Promotor del proyecto: Esther Ciancas y Blanca García-Sandoval 
 
4. INFORMACIÓN DE CONTACTO DE LA ORGANIZACIÓN  
 

Representante (si procede): Esther Ciancas 

Dirección: c/ Jerez 4 Bloque 2  2º C Madrid 28016 

Dirección electrónica:esther.ciancas@gmail.com Teléfono: +34 669.874.199 

Banco: La Caixa Sucursal: 

C/C: 2100 0900 98 0209961452 Código SWIFT; 
 
5. OTROS 
Información que se considere relevante y no incluida en lo anterior: 
Se incluyen algunas imágenes de pacientes atendidos en años anteriores: 

                                     
Joven madre. Feto muerto sin poder expulsarlo.    Edema facial por picadura de serpiente 2009    Loketo Tuberculosis 2006 
Falleció 2006 

                     
S. Down Ectropion congénito operadp  en Kikuyu Eye Unit 2005  Simprose,Retinoblastoma bilateral Después de quitarle los 

                                                                                                                             dos ojos y darle quimioterapia.  2006 

                               
 
 

  

       Cataratas congénitas y cardiopatía                      Mañatas turkana                                          Turkana 
 
 

 

 

 

 


