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Secondo un detto popolare chi si loda s’imbroda. E così, non senza un certo imbarazzo, ma con
l’ambizione di voler perseguire esclusivamente finalità di pubblica utilità, vi presento il Bilancio
Sociale 2024 di Salute e Sviluppo ETS che rappresenta chi siamo, cosa facciamo e cosa abbiamo
fatto nell’anno 2024.
La nostra associazione da Onlus che era fino a tutto il 2024 è entrata negli Enti del Terzo Settore
(ETS) e risulta iscritta nel Registro Unico del Terzo Settore (RUNTS) dall’8 gennaio 2025. 
Questo documento è il primo Bilancio Sociale che pubblichiamo (negli anni passati pubblicavamo
nel nostro sito solo i bilanci economici) e non è solo un insieme di numeri, ma rappresenta il riflesso
tangibile dell’impegno e della generosità di molti che ci ha accompagnato in ogni passo. Esso vuole
essere uno strumento di trasparenza, attraverso il quale desideriamo condividere con voi non solo i
risultati ottenuti, ma anche le sfide affrontate e gli obiettivi futuri.
Il 2024 è stato un anno in cui abbiamo continuato a consolidare il nostro lavoro, a rafforzare le basi
della nostra associazione e a perfezionare il nostro approccio nel portare un aiuto concreto a chi si
trova in situazioni di vulnerabilità. Ogni progetto, ogni iniziativa, è il frutto di un lavoro di squadra
instancabile e di una visione comune che ci unisce.
Desidero esprimere anzitutto il mio più sentito ringraziamento ai confratelli camilliani che operano
a titolo di volontariato nei paesi in via di sviluppo e che sono i nostri partner primari nei progetti che
portiamo avanti. Senza di loro e senza il loro quotidiano contributo non avremmo potuto fare nulla.
Un grazie particolare ai principali finanziatori pubblici dei nostri progetti, AICS e CEI, a tutti i
volontari, cuore pulsante della nostra associazione, ai donatori privati, il cui sostegno ci permette di
trasformare le idee in realtà, ai partner istituzionali e privati, che credono nella nostra missione, ai
nostri consulenti e a tutto il personale, la cui professionalità e passione sono fondamentali e, last
but not least, un grazie speciale a Mariella e Nadia che hanno redatto questo bilancio sociale.
Siamo consapevoli che ogni risultato è un dono e una responsabilità. Ci guida la convinzione che,
con l'aiuto di Dio e con la nostra buona volontà, possiamo continuare, nello spirito di San Camillo de
Lellis, vero gigante della carità, a costruire un futuro migliore per chi ha più bisogno di aiuto. 
Vi auguro una buona lettura, che queste pagine possano ispirarvi tanto quanto hanno ispirato noi
nel realizzarle e possano contribuire ad aumentare i nostri amici, sostenitori e collaboratori.

Le t t e r a  d e l  p r e s i d e n t e
Cari amici, sostenitori e collaboratori, presenti e futuri

Con gratitudine,
                                                                                                                                  p. Felice de Miranda

                                                                                                                                          Presidente di Salute e Sviluppo ETS





SOMMARIO

NOTA METODOLOGICA   ..........................................   10

INFORMAZIONI GENERALI   .....................................  12
     
     Chi siamo / In pillole 
     Visione, missione, valori e scopi
     Attività statutarie

STRUTTURA, GOVERNO E AMMINISTRAZIONE   ......   20
     
      Responsabilità e Organo di Controllo  
      Staff Salute e Sviluppo   
      Principali stakeholders
     
OBIETTIVI E ATTIVITÀ   ...........................................   37                                                       
     
     Aree di intervento
     Il 2024 per Salute e Sviluppo 
     Progetti 2024
     Prospettive future

RACCOLTA FONDI   .................................................   65

     Fondo Missioni AMOC
     Fondo Piccoli Progetti Camilliani
     Fondo Emergenze
     Fondo Sostegno A Distanza        

DIMENSIONE ECONOMICO - FINANZIARIO   ............   68

     Stato Patrimoniale
     Rendiconto Gestionale
     Monitoraggio Organo Di Controllo

Pag.



NOTA METODOLOGICA
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Il presente Bilancio Sociale di Salute e Sviluppo ETS  (di seguito "Associazione" o "SeS") è redatto
per il periodo 2024 e rappresenta uno strumento fondamentale di rendicontazione, trasparenza e
dialogo con i nostri principali stakeholder, sia interni (Soci, Volontari, Organi Direttivi) che esterni
(Ordini dei Camilliani nel mondo, Beneficiari, Donatori, Partner, Istituzioni, Comunità locali) .

Il Bilancio sociale si concentra sui temi più rilevanti per l’associazione in base agli impatti generati,
alle aspettative degli stakeholder e alle sfide del nostro settore.

Esso si affianca al bilancio d'esercizio annuale e mira a fornire una rappresentazione chiara e
completa non solo della performance economica e finanziaria, ma anche degli impatti sociali,
ambientali e di governance generati dalle nostre attività.

Ci permette di rendere conto agli stakeholder delle scelte operate, delle risorse impiegate e dei
risultati raggiunti in relazione alla nostra missione.

Ci impegna a migliorare la trasparenza sulle modalità operative e sull'impatto reale delle nostre
iniziative nel settore della salute e dello sviluppo, per rafforzare la fiducia e la relazione con tutti
coloro che contribuiscono o sono influenzati dalle nostre attività.

Il bilancio sociale ci consente inoltre di identificare aree di miglioramento e opportunità per
accrescere la nostra efficacia e la sostenibilità delle nostre azioni, promuovendo la cultura della
responsabilità sociale all'interno dell'Associazione e presso i nostri interlocutori.

I dati in esso contenuti provengono da fonti contabili, informazioni qualitative e report di progetto
elaborati con accuratezza. Pur avendo un bilancio economico inferiore a 1 milione di euro (soglia
che rende obbligatoria la redazione per la maggior parte degli ETS), SeS ha scelto di predisporre
questo Bilancio Sociale volontariamente, seguendo l'Art. 14 del D.Lgs. 117/2017 e le linee guida
ministeriali del 2019. L'obiettivo è garantire la massima trasparenza e aderenza ai principi di
rendicontazione sociale.

Il presente Bilancio Sociale è stato presentato dal Consiglio Direttivo all’Assemblea dei soci di
Salute e Sviluppo ETS e approvato dalla stessa il 27 Giugno 2025.
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CHI SIAMO
 
Profilo Istituzionale
Nome Completo: Salute e Sviluppo
Acronimo: SeS
Codice Fiscale: 97570320016
 

FORMA GIURIDICA E QUALIFICAZIONE
 
Originariamente l’associazione è stata promossa dall’Ordine religioso dei
Chierici Regolari Ministri degli Infermi (Camilliani), è stata fondata nel 1996 come
associazione non governativa, nel 2002 ha ottenuto la qualifica di ONLUS ed è
stata iscritta nel Registro delle Persone Giuridiche presso la Prefettura di Roma
al n. 138. Dal 2025 ha assunto la denominazione di Ente del Terzo Settore (ETS),
a seguito dell’adeguamento al Decreto Legislativo n. 117/2017 (Codice del Terzo
Settore) e della conseguente iscrizione nel Registro Unico Nazionale del Terzo
Settore (RUNTS). La durata dell’Associazione è a tempo indeterminato.
 

SEDI
 
Sede Legale: Piazza della Maddalena 53, 00186 Roma
Sede Operativa Principale: Largo Ottorino Respighi 6, 00135 Roma
 

RICONOSCIMENTO
 
SeS ha ottenuto il riconoscimento come Organizzazione Non Governativa (ONG)
dal Ministero degli Affari Esteri nel 2003 (Decreto 2003/337/001320/2), che ne
attesta l'idoneità per:

-La realizzazione di programmi a medio e breve termine nei Paesi in Via di
Sviluppo (PVS).
-La selezione, formazione e impiego di volontari in servizio civile.
-La formazione in loco dei cittadini dei PVS.

Grazie al mantenimento costante di questa idoneità, dal 2016 SeS è iscritta in
forma semplificata all’Elenco delle Organizzazioni della Società Civile (OSC) e
altri Soggetti Senza Finalità di Lucro presso l’Agenzia Italiana per la
Cooperazione allo Sviluppo (AICS) al n. 217 (Decreto n. 2016/337/000266/4). 

 IN PILLOLE

1996

2002

2003

2016

2025

AVVIO

ONLUS

ONG

OSC

ETS
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VISIONE

Migliorare le condizioni di vita di
individui e comunità vulnerabili,
promuovendo processi di sviluppo
equo e sostenibile nell’accesso ai
servizi di salute ed educazione,
empowerment sociale ed economico.

MISSIONE

VALORI

Un mondo dove tutte le persone
abbiano le opportunità per vivere in
salute, benessere e indipendenza
economica in un contesto di pace,
rispetto dei diritti umani e dialogo
interculturale.

Onestà, correttezza, solidarietà,
lealtà, trasparenza, partecipazione,
non discriminazione,  responsabilità e
neutralità, ispirandosi all'eredità
spirituale di San Camillo.

SCOPI
Sradicare la povertà, ridurre le
disuguaglianze e le discriminazioni,
affermare i diritti umani e la dignità
degli individui, prevenire i conflitti e
sostenere i processi di pacificazione,
favorire l'inclusione sociale ed
economica, creare e rafforzare la
resilienza nei soggetti svantaggiati e
nelle comunità colpite dai disastri,
portando aiuto in situazioni di bisogno
e di emergenza in Italia e all'estero. -15-





Per il perseguimento dei propri scopi, Salute e Sviluppo svolge in via principale attività di interesse
generale (Art. 2 del Nuovo Statuto dell’ente, redatto e sottoscritto il 17 ottobre 2024). 

Nell'ambito nel settore della Cooperazione allo sviluppo, ai sensi della Legge n. 125/2014, e successive
modificazioni (articolo 5 comma 1 lettera n) CTS), l'Associazione organizza, gestisce, svolge o partecipa
a progetti volti a: 

-intervenire in situazioni di bisogno e di emergenza determinate da calamità naturali, malattie o eventi
umani;
-migliorare le condizioni sanitarie e/o incrementare l'autonomia e lo sviluppo umano in senso lato delle
popolazioni beneficiarie, mediante processi di sviluppo sostenibile;
-consentire l'accesso ad acqua potabile e per l'irrigazione;
-fornire sostegno alimentare mediante coltivazioni, allevamenti e processi di trasformazione dei
prodotti alimentari;
-inviare cibo, vestiti, medicine, farmaci, attrezzature anche sanitarie, ambulanze, equipe sanitarie
mobili e, in generale, beni utili per fronteggiare le emergenze o per lo sviluppo della resilienza dei
beneficiari;
-promuovere la partecipazione attiva delle popolazioni beneficiarie dei progetti e potenziare e
rafforzare le capacità dei partner locali e di altri soggetti che concorrono ai processi di sviluppo;
-realizzare, implementare o gestire strutture ospedaliere, centri medici chirurgici, centri medici,
dispensari, ambulatori rurali;
-realizzare, implementare o gestire scuole materne, primarie, secondarie, specialistiche e centri di
formazione anche per personale medico o sanitario.

Attività 
statutarie 
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Beneficenza, sostegno a distanza, cessione gratuita di alimenti o erogazione di denaro, beni o servizi
a sostegno di persone svantaggiate;
Interventi, prestazioni sociosanitarie e servizi sociali volti a fornire risposte concrete ai bisogni delle
persone malate, con disabilità, emarginate o altrimenti svantaggiate, realizzando, gestendo e
sostenendo case di accoglienza per orfani, disabili, centri di ascolto, di recupero e/o di riabilitazione e
comunità socioriabilitative, ospedali, cliniche, ambulatori, residenze sanitarie assistenziali, case di
ricovero e cura, case di riposo; svolgendo visite domiciliari di aiuto e supporto per favorire
l'autonomia e la permanenza nel proprio domicilio di persone non autosufficienti;
Educazione, istruzione e formazione professionale, nonché attività di interesse sociale con finalità
educativa, realizzando, gestendo, sostenendo scuole, centri educativi, centri di formazione in ambito
sanitario o per lo svolgimento di interventi umanitari e di cooperazione allo sviluppo; istituendo ed
erogando borse di studio; organizzando corsi, lezioni e seminari volti ad offrire un supporto
all'apprendimento scolastico alle persone malate, con disabilità, emarginate o altrimenti
svantaggiate;
Ricerca scientifica di particolare interesse sociale, elaborando studi, progettazioni, direzione lavori di
progetti di sviluppo integrati nel campo dell'ingegneria civile e dell'architettura ecosostenibili;
Organizzazione e gestione di attività culturali, artistiche o ricreative di interesse sociale, creando e
gestendo biblioteche, organizzando e realizzando spettacoli, incontri, dibattiti, conferenze, eventi,
seminari di studio, corsi di formazione e di aggiornamento, attività editoriali, di documentazione e
ricerca, con la pubblicazione e divulgazione di saggi, opuscoli, libri, scritti, riviste, cd-rom, audiovisivi,
materiale multimediale per sensibilizzare l'opinione pubblica sul proprio scopo istituzionale;
sostenendo attività ed eventi culturali, artistici e ricreativi di qualsivoglia genere rivolti a persone
malate, con disabilità, emarginate o altrimenti svantaggiate, o diretti a favorire il maggior grado di
integrazione di queste persone nel contesto sociale e lo sviluppo di politiche di inclusione;
organizzando o finanziando concorsi, competizioni o premi di qualsiasi genere per promuovere,
sollecitare, sviluppare e premiare la creatività, il talento e l'ingegno di persone malate, con disabilità,
emarginate o altrimenti svantaggiate;
Promozione della cultura della legalità, della pace tra i popoli, della nonviolenza e della difesa non
armata, organizzando, sostenendo, collaborando o partecipando a iniziative e manifestazioni per
sensibilizzare la collettività su questi temi;
Promozione e tutela dei diritti umani, civili, sociali e politici, delle pari opportunità e delle iniziative di
aiuto reciproco, organizzando, sostenendo, collaborando o partecipando a iniziative e manifestazioni
per sensibilizzare la collettività su questi temi.

L ’ A S S O C I A Z I O N E  è  A T T I V A  M E D I A N T E :
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STRUTTURA, GOVERNO E AMMINISTRAZIONE
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L'Associazione Salute e Sviluppo ETS è costituita da persone fisiche ed enti, sia italiani che stranieri, che condividono e
intendono contribuire agli scopi dell'Associazione. 
L'ammissione avviene tramite l'accettazione della domanda da parte del Consiglio Direttivo, senza alcuna
discriminazione, e comporta l'impegno a rispettare lo Statuto, i regolamenti e le decisioni degli Organi. Non è ammessa
la partecipazione temporanea. Tutti gli associati godono del diritto di partecipare e votare in Assemblea, candidarsi ed
essere eletti alle cariche sociali, essere informati e partecipare alle attività, e visionare i Libri Sociali. 
La qualifica di associato si perde per recesso, esclusione (disposta dal Consiglio Direttivo per condotta incompatibile) o
decadenza (ad esempio, per decesso dell'associato persona fisica o scioglimento dell'ente). La partecipazione
associativa non è trasferibile e le quote versate non sono rimborsabili in caso di cessazione della qualità di associato.

Salute e Sviluppo per la sua attività di governo di avvale dei seguenti organi istituzionali:
l’Assemblea dei soci, il Consiglio Direttivo (CD), il Presidente, il Vicepresidente, il segretario e il l’Organo di controllo.
I membri di tutti gli Organi, eccetto quelli dell'Organo di Controllo, svolgono le loro funzioni a titolo gratuito, fatto salvo il
rimborso delle spese effettivamente sostenute e documentate. 

Responsabilità e organo di controllo

L’ASSEMBLEA DEI SOCI 

L'Assemblea è l'organo sovrano dell'Associazione e si compone tutti gli Associati iscritti da almeno tre mesi nel Libro
degli Associati, ognuno dei quali ha diritto ad un voto. Tra le sue funzioni principali vi è la scelta del numero e l’elezione
dei membri del Consiglio Direttivo (CD). 
Il 19 settembre 2024, l’assemblea dei soci ha eletto i nuovi componenti del CD per il triennio 2024-2026 nelle persone di:
padre Felice de Miranda, padre Efisio Locci, fratel José Ignacio Santaolalla Sáez, padre Guy Flavien Ouedraogo ed il
dott. Luigi Ceci. 

 CONSIGLIO DIRETTIVO 
 

Il Consiglio Direttivo ha tutti i poteri per l'amministrazione ordinaria e straordinaria dell'Associazione e sovrintende
all'attività della stessa – nell'ambito dei principi e degli indirizzi generali fissati dall'Assemblea – fatta eccezione per i
poteri attribuiti dallo Statuto all'Assemblea o ad altri Organi.
Il CD è formato da un numero dispari di Consiglieri compreso tre e sette, stabilito di volta in volta dall'Assemblea all'atto
della nomina, scelti fra gli Associati. Il CD dura in carica tre anni e i Consiglieri sono rieleggibili. Dopo la nomina da parte
dell’Assemblea del Consiglio Direttivo, lo stesso si riunisce per individuare al suo interno il Presidente, il Vicepresidente
e il Segretario. Il 19 settembre 2024, all’interno della prima riunione del Consiglio, sono stati eletti padre Felice de
Miranda in qualità di Presidente e Legale Rappresentante; fratel José Ignacio Santaolalla Sáez in qualità di
Vicepresidente e padre Guy Flavien Ouedraogo come Segretario.
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PRESIDENTE E VICEPRESIDENTE
 

Il Presidente ha la rappresentanza legale ed è l'organo direttivo dell'Associazione. Promuove
l’attività e l'immagine dell'Associazione e cura i rapporti con enti pubblici e privati, istituzioni,
fondazioni e soggetti finanziatori, sia in Italia che all'estero. Il Presidente presiede l'Assemblea e
il Consiglio Direttivo. In caso di assenza, impedimento o inabilitazione, le sue funzioni sono
esercitate dal Vicepresidente, o in mancanza dal Consigliere più anziano di età, o dalla persona
delegata all'uopo dall'Assemblea.

IL SEGRETARIO

Il Segretario si occupa della verbalizzazione delle riunioni dell'Assemblea e del Consiglio
Direttivo, della ricezione della documentazione destinata all'Associazione, dell'inoltro della
stessa agli Organi competenti o interessati nonché di supportare il Presidente nello svolgimento
delle sue funzioni e di svolgere le ulteriori funzioni che l'Assemblea eventualmente prevede
all'atto della sua nomina o che il Consiglio Direttivo gli delega.

ORGANO DI CONTROLLO

L'Organo di Controllo vigila sull'osservanza della legge e dello Statuto e sul rispetto dei principi di
corretta amministrazione, nonché sull'adeguatezza dell'assetto organizzativo, amministrativo e
contabile e sul suo concreto funzionamento. 
L'Organo di Controllo esercita inoltre compiti di monitoraggio dell'osservanza delle finalità
civiche, solidaristiche e di utilità sociale, avuto particolare riguardo alle disposizioni di cui agli
articoli 5 ("Attività di interesse generale"), 6 ("Attività diverse"), 7 ("Raccolta fondi") e 8
("Destinazione del patrimonio ed assenza di scopo di lucro") CTS dello statuto di SeS. 12.4. 
L'Organo di Controllo ha diritto di partecipare senza diritto di voto ad ogni seduta dell'Assemblea
e del Consiglio Direttivo, nonché di ricevere la documentazione dell'Associazione rilevante ai fini
dell'espletamento del proprio mandato. In qualsiasi momento può effettuare atti di ispezione e
controllo, o a tal fine, può chiedere ai Consiglieri le informazioni necessarie.
L'Organo di Controllo, nella persona del dott. Peppino Profeta, è stato nominato  dall’assemblea
dei soci il 19 settembre 2024.
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COMPOSIZIONE DEL PERSONALE 

Per raggiungere i suoi obiettivi e realizzare le sue attività, SeS si avvale della collaborazione di persone che lavorano in
forma retribuita o a titolo gratuito, come volontari e/o tirocinanti curriculari e/o professionalizzanti nell’ambito di apposite
convenzioni sottoscritte con enti formativi.

PERSONALE IN ITALIA

Nel 2024, lo staff registrato all’interno di SeS rimane invariato rispetto agli anni precedenti con un totale di 2 persone
dipendenti con contratto a tempo indeterminato, che si occupano di gestire le attività fondamentali dell’associazione,
quali: progettazione e gestione delle iniziative di cooperazione internazionale, amministrazione generale e
rendicontazione dei progetti, comunicazione e fundraising. Nell’ambito delle attività del personale dipendente a tempo
indeterminato in Italia, lo stato giuridico-economico è regolato dal Contratto collettivo nazionale di lavoro “AGIDAE CCNL
socio-assistenziale 2017-2019” e successivi rinnovi siglati in accordo con le Organizzazioni Sindacali F.P. CGIL, FISASCAT
CISL, UILTuCS. 

PERSONALE CHE OPERA ALL’ESTERO 

Il personale espatriato, per lo più di nazionalità italiana, si inserisce nei progetti di sviluppo con le proprie competenze
umane e professionali e lavora in sinergia con i partner dell’organismo per lo sviluppo umano della popolazione beneficiaria
del progetto. La collaborazione viene sottoscritta tramite un’appropriata e personalizzata lettera di incarico in cui vengono
precisati i compiti, la durata e la remunerazione dell’incarico, nonché la competenza degli oneri contributivi, previdenziali e
fiscali accessori.

PERSONALE LOCALE DELLA RETE CAMILLIANA

Per la realizzazione dei progetti di sviluppo o di emergenza nei paesi di cooperazione, SeS si avvale della collaborazione e
del sostegno del personale locale facente parte delle Province e/o delle Delegazioni Camilliane all’estero. Tutto il personale
camilliano opera in forma volontaria e gratuita, salvo alcuni casi in cui, all’interno di una specifica iniziativa, è prevista la
remunerazione, a cui viene assegnata una linea di budget ad hoc e la figura viene contrattualizzata rispettando le linee
guida del donatore e le norme contrattuali nazionali del paese in cui si opera. 
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Salute e  Svi luppo
opera ispirandosi
al l ' umanità  di  San
Camil lo  de Lel l is  e
col labora
strettamente con
l ' Ordine Camil l iano
(Chier ici  Regolar i
Ministr i  degl i  Infermi) ,
fondato nel  1582.  

STAKEHOLDERSSTAKEHOLDERS
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Le comunità  rel ig iose dei  Camil l iani  presenti  nel le  diverse Province e  Delegazioni  in
più  di  40 paesi  nei  d iversi  continenti  cost ituiscono la  rete pr incipale  di
col laborazione e  di  par tecipazione al le  att iv ità  di  SeS.  

LA RETE DELL’ORDINE CAMILLIANO
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Provincia del Burkina Faso
Fondata: 2016 (missione dal 1966) 
Composizione attuale: è la provincia più numerosa con
124 religiosi (inclusi 9 della Delegazione francese), 48
professi temporanei, 8 novizi, 12 pre-novizi, 16 giovani in
anno di spiritualità, oltre 112 ragazzi nel seminario
minore. 
Presenza: 15 comunità attive (9 in Burkina Faso, 1 in
Ghana, 2 in Italia, 4 in Francia). 
Ministero: Cappellanie ospedaliere, pastorale
parrocchiale, strutture sanitarie come l'Ospedale Saint
Camille, Centro Medico con Chirurgia di Nanoro, Centro
Medico Notre Dame de Fatima.

Provincia del Benin - Togo 
Fondata: 2018 (missione dal 1973)
Composizione attuale: 84 religiosi professi (76
sacerdoti, 2 diaconi, 6 fratelli). 
Presenza: 10 comunità e 4 Case in attesa di
erezione canonica. Estende la sua presenza in
Togo, Repubblica Centrafricana, Italia, Francia e
Austria. 
Ministero: Medici, infermieri, tecnici di laboratorio,
cappellani, visita ai malati a domicilio, cura degli
anziani soli.

Provincia Brasiliana 
Fondata: 1946 
Composizione attuale: 63 religiosi con voti perpetui e 6
con voti temporanei. 
Presenza: 13 comunità in Brasile e 1 negli Stati Uniti. 
Ministero: Cappellania in 19 ospedali, 9 parrocchie,
assistenza spirituale, 42 ospedali (31 propri, 11 non
propri), 2 centri di pronto soccorso, 2 centri universitari,
2 collegi, 16 centri di educazione infantile (CEI), 1 centro
giovani (CJ) e 1 centro bambini e adolescenti.
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Provincia Filippina 
Fondata: 2003 (elevata a Provincia). 
Composizione attuale: Informazione non specificata ,
ma si parla di 16 comunità attive. 
Presenza: 7 nelle Filippine e 3 rispettivamente a
Taiwan, Australia e Indonesia. 
Ministero: 30 cappellanie ospedaliere, 16 istituzioni
socio-sanitarie, 23 parrocchie. Ministeri speciali
includono pastorale per HIV/AIDS, salute mentale e
risposte a catastrofi naturali. 

Provincia Indiana 
Fondata: 1984 
Composizione attuale: 86 membri professi perpetui
e quasi 100 candidati e scolastici in formazione. 
Presenza: 17 comunità religiose in India e opera
missionaria in Irlanda e Uganda. 
Ministero: Cappellania ospedaliera, strutture
sanitarie come Snehadaan (ospedale), Sneha Care
Home, Snehasadan, St. Camillus Ashram e
Snehagram (case per bambini orfani e vulnerabili), e
Snehatheeram per la cura degli adulti affetti da HIV. 

Provincia Nord Italiana 
Fondata: 2015 (fusione delle province Piemontese e
Lombardo-Veneta) 
Composizione attuale: 93 religiosi nella zona italiana (13
fratelli, 79 sacerdoti, 3 professi temporanei). 
Presenza: 14 comunità. Dipendono da essa due
Delegazioni (Kenya, Colombia-Ecuador) e tre
Fondazioni (Messico, Armenia e Haiti). 
Ministero: Gestione di 4 RSA, 1 Casa di Cura, 1
Ambulatorio, 1 Presidio sanitario, 2 Centri di
accoglienza per persone in difficoltà; assistenza
spirituale in 7 ospedali statali; 2 parrocchie, 1 santuario,
3 Rettorie, 2 Case di spiritualità. 
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Provincia Polacca 
Fondata: 1946 
Composizione attuale: 71 religiosi professi solenni. 
Presenza: 11 comunità in Polonia e 4 all'estero (Germania,
Georgia, Italia, Francia e Madagascar). 
Ministero: Cappellani in numerosi ospedali, 4 parrocchie,
gestione di 1 ospedale, 5 case di cura, 1 rifugio per
senzatetto e 1 centro per l'HIV. 

Provincia Romana 
Fondata: 1605. 
Composizione attuale: 29 religiosi. 
Presenza: 9 comunità. Estende la sua presenza
anche in Cile. 
Ministero: Assistenza costante ai malati negli
ospedali e nelle case, parrocchie, santuario di
Bucchianico, presenza negli ospedali (Forlanini,
San Giovanni, San Camillo, San Giacomo, San
Filippo, CTO a Roma, e il CTO di Firenze), opere
sanitarie e sociali come Villa Immacolata,
Villaggio Eugenio Litta e Salus Infimorum. 

Provincia Siculo - Napoletana 
Fondata: 1605 (come Provincia Sicula), rifondata nel 1935 
Composizione attuale: 29 religiosi incardinati e 7
confratelli dalla Provincia del Benin-Togo. 
Presenza: 9 comunità apostoliche in sei diocesi
(Palermo, Messina, Acireale, Manfredonia, Napoli e
Caserta). 
Ministero: 4 cappellanie ospedaliere, 6 parrocchie e
rettorie, 3 strutture sanitarie convenzionate, 3 case
dedicate all'accoglienza dei più fragili (senza fissa
dimora, malati di AIDS e poveri), missioni camilliane
parrocchiali. -31-



Vice-provincia del Perù 
Fondata: 1735 
Composizione attuale: Nel 2024 conta 5 religiosi, 7
case delle figlie di San Camillo e sei comunità
religiose. 
Ministero: Il Convento della Buena muerte a Lima,
l'Hogar San Camilo e il CEFOSA (Centro de Formación
en Salud San Camilo), che fornisce corsi in pastorale,
umanizzazione e assistenza sanitaria, oltre a
programmi di prevenzione e visite domiciliari.

Vice-provincia del Vietnam 
Fondata: 7 dicembre 2024 (ufficialmente) 
Composizione attuale: 40 religiosi con professione
solenne, 16 temporanei, 6 novizi. 
Presenza: 5 comunità, con la sede del Vice-
provincialato a Ho Chi Minh City. 
Ministero: Servizi rivolti a persone affette da HIV/AIDS,
anziani, disabili, bambini abbandonati e poveri.
Gestione di quattro ambulatori caritativi e guida della
pastorale HIV/AIDS dell’arcidiocesi. 

Delegazione Colombia - Ecuador 
Fondata: I primi religiosi arrivarono il 3 luglio 1964 
Composizione attuale: 6 comunità e 24 religiosi. 
Ministero: Servizio di cappellania in diverse
istituzioni sanitarie, Centro Medico Juan Rey (due
sedi a Bogotá), Hospis San Camilo a Quito (cure
palliative), mensa comunitaria, casa di accoglienza
per familiari di pazienti, centro di ascolto. 
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Congregazione delle 
Figlie di San Camillo

Fondata a Roma il 02 febbraio 1892 dal
Beato Luigi Tezza e dalla Santa
Giuseppina Vannini.
Le Figlie sono presenti con le loro
missioni in 20 paesi nel mondo.

Congregazione delle 
Ministre degli infermi 

Fondata nel 1841 dall’Opera pia della
Madre Beata Maria Domenica. 
Le Ministre dedicano totalmente la loro
vita al servizio delle persone malate e
sofferenti, degli anziani bisognosi e dei
bambini.
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“SERVIRE GLI ALTRI CON AMORE”

                         SAN CAMILLO DE LELLIS

 Nota: 
La sezione “la rete dell’Ordine Camilliano” contiene estratti e

informazioni tratti dal libro “Camilliani 2025”, 
a cura dall’Ufficio Comunicazioni dell’Ordine dei Camilliani. 
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L'AOI – Associazione delle Organizzazioni Italiane di Cooperazione e Solidarietà
Internazionale – riunisce le ONG italiane per rafforzarne l'azione nella
cooperazione allo sviluppo e solidarietà. Le Rete Associativa promuove
politiche di sviluppo, sensibilizza su temi globali e rappresenta i membri di
fronte alle Istituzioni.

Organizzazione europea per la messa in rete degli enti sociali e la condivisione
di buone pratiche – valorizza la funzione sociale della cooperazione. Fonda un
network europeo per scambiare conoscenze e sostenere un'Italia con
crescita, qualità della vita e giustizia sociale.

Coordination des ONG Italiennes au Burkina Faso – è un'organizzazione che
raggruppa le ONG italiane attive nel paese africano. Il suo obiettivo primario è
coordinare e ottimizzare l'impatto degli interventi di cooperazione e
solidarietà, promuovendo un approccio sinergico tra le diverse realtà
presenti. 
COIB facilita lo scambio di informazioni, esperienze e buone pratiche tra le
ONG membri, rappresentandole anche presso le istituzioni locali e i donatori
internazionali. 

SeS è inoltre affiliata e partecipa attivamente a diverse reti
nazionali e internazionali:
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OBIETTIVI E ATTIVITÀ
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America
Brasile
Colombia
Haiti
Perù

Aree di Intervento

Africa
Benin
Burkina Faso
Costa d’Avorio
Kenya
Repubblica Centrafricana
Somalia
Togo
Uganda
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Europa Orientale
Georgia

Asia
Cina
Filippine
India
Indonesia
Myanmar
Pakistan 
Thailandia
Vietnam

I nostri progetti sono realizzati in partenariato con le Province, Vice-Province e
Delegazioni dell’Ordine dei Ministri degli Infermi di San Camillo de Lellis, che operano con

le proprie infrastrutture sanitarie in oltre 40 Paesi in Via di Sviluppo.



Dalla sua fondazione

Salute e Sviluppo ha operato in 
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Africa centrale: In Repubblica Centroafricana, Salute e Sviluppo è intervenuta
nell’area di Bossemptélé con progetti socio-sanitari e di formazione. Alcuni dei
quali: Degenza chirurgica nell’Ospedale San Giovanni Paolo II; Salute e Nozioni
Igieniche per le comunità; Salute e nutrizione nell’Ospedale; Rafforzamento dei
servizi sanitari offerti presso l’Ospedale; Cibo nelle scuole.

Africa orientale: Principalmente in Kenya, a sostegno delle popolazioni di Nairobi,
Wajir, Karungu, sulle sponde del Lago Vittoria, e a Nkubu, nella provincia orientale
delle pendici del Monte Kenya, abbiamo realizzato progetti socio-sanitari, tra cui:
Lotta ai tumori per la popolazione femminile di Karungu; Accesso all’acqua potabile
e ai servizi igienici di base per Karungu.

Africa occidentale: Abbiamo realizzato progetti di sviluppo socio-sanitario in Benin,
Togo e Costa d'Avorio, e di sviluppo socio-economico in Burkina Faso. Tra cui: Diritto
all’istruzione per i minori di Tenkodogò, scuola materna, primaria e secondaria; Un
futuro senza anemia falciforme per i bambini di Lomè; Progetto di umanizzazione del
carcere (MACO) di Ouagadougou; Installazione pannelli solari all'Istituto Supérieur
Privé de Santé Saint Camille de Lellis; Acquisto apparecchiatura di laboratorio per il
Centro di Salute Luigi Tezza di Kokumbo; L'oro di Bagrè: il riso. 

AFRICA
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Perù: Abbiamo implementato progetti di sostegno alimentare
per persone colpite da HIV/AIDS arrivate nell'Ex-Reg. P. Camin di
Lima. Alcuni progetti conclusi: Salute per tutti: progetto
Diazossido; Poliambulatorio equipaggiato per Huancavelica - a
favore dei meno abbienti della terza età.

AMERICA DEL SUD

Brasile: Abbiamo realizzato progetti di assistenza
sanitaria, formazione ed educazione lavorativa per
adolescenti vittime dello sfruttamento sessuale.
Colombia: Ci siamo attivati con progetti di sviluppo
umano. 
Haiti: Abbiamo realizzato progetti di assistenza sanitaria
e sviluppo per le comunità.
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Salute e Sviluppo ha operato in Cina, Filippine,
India, Indonesia, Myanmar, Pakistan, Thailandia e
Vietnam con progetti di carattere sanitario e
formativo di investimento locale. 

Alcuni progetti conclusi nel corso degli anni:
Formazione professionale per gli adolescenti del
centro di accoglienza Snehagram (India);
Inclusione sociale delle persone con disabilità
mentali nell’isola di Maumere (Indonesia);
Sostituzione di letti della Casa di riposo di
Chantaburi (Thailandia); Favoriamo lo sviluppo
della popolazione Vietnamita.

ASIA
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Salute
Nutrizione

SeS ha rafforzato i servizi sanitari e nutrizionali per
le popolazioni vulnerabili, ampliandone l'accesso e
l'utenza. Sono stati forniti equipaggiamenti medici
adeguati e strumentazioni tecniche, il personale
sanitario locale è stato formato per migliorare le
prestazioni e la qualità dei servizi. 
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Tre "Suction
machines for

medical
assistant" sono

state
consegnate

all'ospedale ST.
Camillus Mission

Hospital di
Karungu, Kenya.
Questo ha avuto

un impatto
immediato sulla

qualità delle cure
in ambito

chirurgico,
medico e

pediatrico,
contribuendo a

salvare vite.
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Per migliorare la vita di 30
persone disabili nelle zone
rurali e montane nel sud della
Georgia e con l'obiettivo
principale di ridurre le
disuguaglianze sociali e
promuovere l'integrazione  di
queste persone nella società,
abbiamo sostenuto il
mantenimento di un centro
diurno ad Akhaltsikhe, dove i
partecipanti hanno accesso a
diverse attività terapeutiche,
tra cui arteterapia, logopedia,
musicoterapia, fisioterapia e
psicoterapia. 

A Ouagadougou, in Burkina
Faso, Salute e Sviluppo ETS 
e l'Association Notre Dame
de la Plénitude (ANDP) hanno
collaborato al progetto di
Sostegno a Distanza.
L'iniziativa ha finanziato
l’istruzione e la nutrizione di
20 ragazzi orfani, di età
compresa tra i 6 e i 20 anni,
nelle zone più povere della
capitale.
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Nell’Ospedale San Giovanni Paolo II di Bossemptélé, in Repubblica Centrafricana, abbiamo fornito uno stock
di medicinali e altri materiali sanitari di consumo che hanno consentito l’erogazione costante dei servizi
presso la struttura e hanno permesso di trattare in maniera adeguata pazienti con patologie comuni e
particolari. Questa fornitura di farmaci è stata molto efficace, considerato che di solito i rifornimenti di
medicinali comportano costi elevati per l’ospedale che fornisce i servizi in maniera gratuita alle persone
disagiate e vulnerabili o a un costo sociale a chi ne ha la possibilità.
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In collaborazione con Sneha Charitable Trust e Nanma Mananthavady, tra ottobre 2024 e gennaio 2025
abbiamo creato un cambiamento positivo e sostenibile nella vita di 1050 persone nelle aree di Wayanad e
Kannur, in India, operando con un approccio multisettoriale: 
Supporto Educativo, Aiuto Medico & Medicinali; Kit Alimentari; Ristrutturazione Case; Lenzuola e Vestiti.  
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In Burkina Faso abbiamo creato
oltre 30 orti familiari per famiglie
bisognose nelle aree rurali di Bagré
e formato più di cento persone in
campo agricolo e nutrizionale.
Inoltre, abbiamo distribuito pasti
giornalieri in 9 scuole,
raggiungendo oltre 3.240 studenti.
Nonostante le difficoltà logistiche
dovute all’instabilità sociopolitica,
abbiamo incentivato la produzione
autonoma di cibo e migliorato lo
stato nutrizionale dei bambini.
L’intervento è stato realizzato
grazie ai fondi dell’otto per mille
dell’IRPEF a gestione statale della
Presidenza del Consiglio dei
Ministri.
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Educazione
Formazione

Le attività educative di SeS nel 2024 si sono
focalizzate sull'istruzione formale e informale, sulla
formazione professionale sanitaria e sulla
protezione sociale, sulla sensibilizzazione igienico-
sanitaria per donne e giovani vulnerabili.
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Con un progetto significativo, reso possibile
grazie al finanziamento della Conferenza
Episcopale Italiana (CEI), in Repubblica
Centrafricana abbiamo realizzato una scuola
per infermieri a Bossemptélé, adiacente
all'Ospedale San Giovanni Paolo II. Questo
progetto è stato fondamentale per potenziare
la sanità locale e formare una nuova
generazione di professionisti. L'intervento ha
permesso di inserire gli infermieri diplomati
nell'équipe medica operante nell'ospedale e in
altre realtà sanitarie del paese. 
Nell’Ospedale di Bossemptélé abbiamo inoltre
sostenuto la formazione di specializzazione in
chirurgia per migliorare la capacità
dell’Ospedale di effettuare interventi chirurgici
vitali per la popolazione locale.
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Un altro importante progetto ha visto la
realizzazione di un Asilo Nido e Punto
Sanitario per le Studentesse Madri
dell’IPSCA a Ouagadougou, in Burkina
Faso. SeS e l'Institut Supérieur Privé de
Santé Saint Camille de Lellis (IPSCA)
hanno avviato questo progetto con
l'obiettivo di fornire primo soccorso a
tutti gli studenti e permettere alle
studentesse madri di conciliare il
proseguimento degli studi con la cura
dei figli. Questa iniziativa ha migliorato
in maniera significativa il benessere e
le opportunità educative degli studenti.
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Nel corso dell’anno SeS
ha finanziato Borse di
studio in Burkina Faso
con l’obiettivo di elevare
le competenze
professionali in ambito
sanitario e nel settore
agricolo, per garantire
un beneficio duraturo e
capillare per le
comunità coinvolte. In
collaborazione con le
Figlie di San Camillo,
grazie al vostro
sopporto abbiamo
sostenuto la formazione
specialistica di una
sorella che ha
intrapreso un Master in
Servizi Biomedicali.
Sebbene inizialmente
focalizzato su una
singola persona, questo
investimento nella
formazione avrà un
impatto diffuso nel
medio e lungo termine,
migliorando in modo
sostenibile l'assistenza
sanitaria nella comunità
di riferimento e la cura
dei malati.
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In tutti i progetti nel settore educativo, SeS ha
riservato particolare attenzione alla formazione
professionale mirata all'inserimento lavorativo
dei beneficiari e all'avvio di piccole attività
generatrici di reddito e autosostentamento con
l’obiettivo di favorire  l'empowerment delle
persone e lo sviluppo sostenibile del contesto
locale di intervento.
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Sviluppo
Sostenibile

La sostenibilità dei nostri interventi è un

obiettivo primario. Con il vostro contributo,

possiamo assicurare che le nostre azioni

continuino a gestire responsabilmente le

risorse naturali e a salvaguardare l'ambiente.
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In Burkina Faso è stato completato un progetto significativo di sviluppo sostenibile per dotare l’Istituto
Juvénat Saint Camille (Garçons) di un sistema di alimentazione elettrica a energia solare. L’iniziativa,
denominata "Mise en oeuvre d'un systeme d'alimentation electrique a l'energie solaire au sein du juvenat saint
camille (garcons)", ha avuto una durata di otto mesi, dal 1° febbraio 2024 al 30 settembre 2024. In questo
periodo sono state svolte tutte le attività finalizzate alla messa in opera del sistema di pannelli solari per i
bisogni energetici dello Juvénat.

In risposta alla richiesta di aiuto dell’associazione Sneha Charitable Trust, in India abbiamo realizzato un
inceneritore presso l'Ospedale Snehadaan. Il progetto, denominato "Burning Waste to Wellness", ha visto la
costruzione di un impianto all'avanguardia e la formazione del personale sulla gestione dei rifiuti con l’obiettivo
di migliorare l'igiene e la sicurezza ospedaliera, e garantire la conformità con le normative ambientali.  
L'inceneritore era considerato cruciale per lo smaltimento sicuro dei rifiuti infettivi, poiché l’Ospedale
Snehadaan dipendeva da agenzie esterne che creavano rischi per l'ambiente. Grazie al progetto attualmente
l’Ospedale gestisce in modo sicuro ed ecologico i rifiuti ospedalieri e quelli di una struttura per bambini disabili
all'interno dello stesso campus, salvaguardando la salute di pazienti, personale e comunità circostante.
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Nel corso del 2024 l'iniziativa "Coltivare valore: buone pratiche e metodi innovativi per una produzione agro-
zootecnica inclusiva e sostenibile" a Bagré - Burkina Faso, finanziata dall’Agenzia Italiana per la Cooperazione
allo Sviluppo (AICS), ha mostrato progressi significativi con il rafforzamento delle attività formative, della
produzione alimentare e commercializzazione dei prodotti.
Sul fronte zootecnico, la produzione di latte in stalla è cresciuta, attestandosi a 5.135 tonnellate. Un dato
importante, considerando il ruolo fondamentale del latte vaccino nell’alimentazione infantile. Parallelamente alla
produzione, circa 11 tonnellate di latte sono state trasformate prevalentemente in yogurt, diversificando così
l’offerta alimentare per le comunità di Bagré che hanno molto apprezzato l’introduzione nel mercato locale di
questo prodotto fresco e nutriente.
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In Pakistan, nella provincia del Punjab, grazie ai fondi otto per mille dell’IRPEF a gestione statale della
Presidenza del Consiglio dei Ministri, abbiamo realizzato un progetto socio-economico in favore delle
comunità rurali, in sinergia con la strategia nazionale di riduzione della fame e della povertà.
L'obiettivo specifico del progetto era promuovere la sicurezza alimentare e la generazione di reddito per le
famiglie disagiate attraverso l'avvio di attività zootecniche, in particolare l'allevamento di capre. L'iniziativa
ha promosso la sussistenza alimentare e l'inclusione socio-economica delle famiglie beneficiarie,
rendendo gli alimenti accessibili alle fasce più povere della popolazione e rafforzando il ruolo delle famiglie
locali nella produzione di latte come attori chiave nella lotta alla povertà e nella promozione dello sviluppo
nell'area.

La distribuzione delle capre è avvenuta con la condizione che i beneficiari non potessero vendere gli
animali e che, dopo ogni parto, uno dei capretti venisse ceduto a un'altra famiglia della comunità,
promuovendo così un approccio "passa il favore" e la sostenibilità dell’intervento nel lungo periodo.
I successi del progetto hanno incluso la generazione di reddito attraverso la vendita di latte, il
miglioramento delle capacità dei beneficiari nella gestione del bestiame e la sensibilizzazione sulle
vaccinazioni. Il progetto ha permesso alle donne di contribuire al reddito familiare e ha offerto opportunità
di sostentamento per vedove e orfani. Inoltre, grazie all'incremento dell'apporto nutritivo, il progetto
contribuirà a superare i problemi nutrizionali in particolare di bambini in fase di svezzamento, donne incinte
e madri che allattano.
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PROSPETTIVE FUTURE
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ESPANSI ONE E COLL ABOR A Z I ONE  
 

Sa l u te  e  S v i l u p p o  p u n te rà  a  raf fo r z a re  l a  s u a  p re s e n z a  n e i  p a e s i  at t u a l i  e d
e s p l o re rà  n u ove  a re e,  co n s o l i d a n d o  l e  p a r t n e rs h i p  l o c a l i  e  l e  re l a z i o n i  co n
l e  a u to r i t à  p e r  ma ss i mi z z a re  l ' i mp at to  s u l l e  re a l t à  d ’ i n te r ve n to.

 

I NNOVA ZI ONE I N SALUTE E SVI LUPPO  
 

L’a ss o c i a z i o n e  co n t i n u e rà  a  mi g l i o ra re  l 'a cce ss o  a i  s e r v i z i  s a n i t a r i  co n
at t re z z at u re  e  i n f ra st r u t t u re  e  a  p ro mu ove re  l o  sv i l u p p o  u ma n o
s o ste n i b i l e  t ra mi te  p ro g et t i  i n te g rat i  d i  p ro d u z i o n e  a l i me n t a re,  z o ote c n i a
e  fo r ma z i o n e  p rofe ss i o n a l e.  Pa r t i co l a re  at te n z i o n e  s a rà  d at a  a l l a
s o ste n i b i l i t à  a mb i e n t a l e  ( e s .  e n e rg i e  r i n n ova b i l i )  e  a l l a  re s i l i e n z a  d e l l e
co mu n i t à  d ’ i n te r ve n to.

   

SOSTEGNO E SENSI BI LI Z ZA ZI ONE  
 

Pe r  favo r i re  l a  c re s c i t a  d e l  p ro p r i o  o p e rato,  Sa l u te  e  S v i l u p p o  mi re rà  a
d i ve rs i f i c a re  l e  fo n t i  d i  f i n a n z i a me n to  ( p r i vat i ,  a z i e n d e,  i st i t u z i o n i )  e  a
i n c re me n t a re  l a  v i s i b i l i t à  d e l l e  s u e  at t i v i t à  p e r  at t ra r re  n u ove  r i s o rs e  e
vo l o n t a r i ,  at t rave rs o  c a mp a g n e  d i  co mu n i c a z i o n e  e  s e n s i b i l i z z a z i o n e.  

 

VALUTA Z I ONE E ADATTAMENTO
  

L’a ss o c i a z i o n e  s i  co n ce n t re rà  s u l  mo n i to ra g g i o  co n t i n u at i vo  e  va l u t a z i on e
p u n t u a l e  d e i  p ro g et t i  p e r  a ss i c u ra r n e  l 'ef f i c a c i a  e  s u l l a  c a p a c i t à  d i
a d at t a me n to  a  co n te st i  mu tevo l i ,  g a ra n te n d o  r i s p o ste  f l e ss i b i l i  a l l e
e me rg e n z e  e  a l l e  n u ove  sf i d e  g l o b a l i .
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RACCOLTA FONDI
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LE NOSTRE FONTI DI SOSTEGNO

La nostra missione di migliorare le condizioni di vita delle popolazioni più vulnerabili
in Africa, America Latina e Asia è resa possibile grazie alla generosità e alla fiducia
di migliaia di sostenitori. 

La raccolta fondi rappresenta per Salute e Sviluppo non solo una fonte vitale di
finanziamento, ma anche l'espressione di un legame profondo con la comunità che
crede nei nostri valori e nel nostro impatto. Operiamo nel pieno rispetto dei principi
di verità, trasparenza e correttezza, assicurando che ogni contributo sia impiegato
per le attività di interesse generale e per realizzare concretamente i nostri progetti.

Le nostre attività di raccolta fondi si diversificano per coinvolgere un ampio spettro
di donatori – individui, aziende, fondazioni e istituzioni – e si articolano attraverso
diverse modalità, tra cui campagne di sensibilizzazione, cinque per mille, lasciti
solidali, donazioni dirette e strumenti di marketing sociale. 

La diversificazione delle fonti di finanziamento è cruciale per garantire la
sostenibilità delle nostre operazioni e la capacità di rispondere con prontezza alle
esigenze delle comunità con cui lavoriamo.

In particolare, il nostro impegno si concretizza anche attraverso la gestione di fondi
dedicati, che permettono ai nostri sostenitori di indirizzare le loro donazioni verso
aree specifiche di intervento, massimizzando l'impatto e la tracciabilità delle
risorse. 
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FONDO MISSIONI AMOC 
Istituito con l'obiettivo primario di tutelare la
salute e ampliare la copertura sanitaria di base
nei Paesi in via di sviluppo, il Fondo AMOC è
focalizzato sulla salute infantile e pediatrica (0-
14 anni). Le donazioni a questo fondo
garantiscono l'accesso gratuito dei bambini ai
servizi sanitari e alle cure presso le strutture
camilliane presenti nei nostri Paesi di
cooperazione. Questo fondo rappresenta un
pilastro fondamentale nel contrasto alle
diseguaglianze sociali e nella promozione del
diritto alla salute per i più piccoli, assicurando
rimborsi (parziali o totali) delle spese sanitarie e
contribuendo al miglioramento delle condizioni
sociosanitarie generali.

FONDO PICCOLI PROGETTI
CAMILLIANI

Dedicato a sostenere iniziative di minore
entità ma di grande impatto locale, spesso
urgenti e mirate a risolvere specifiche
problematiche all'interno delle comunità. Si
tratta di progetti che possono riguardare
l'acquisto di attrezzature sanitarie
essenziali, il supporto a programmi
educativi mirati, interventi impellenti o
altre necessità che sorgono direttamente
dalle missioni camilliane sul campo. La
flessibilità di questo fondo ci permette di
agire con prontezza e di rispondere in
modo capillare alle diverse esigenze.

FONDO EMERGENZE 
Di fronte a crisi umanitarie, disastri
naturali, conflitti o pandemie, il Fondo
Emergenze ci consente di fornire aiuti
immediati e vitali alle popolazioni colpite.  
Questo fondo è essenziale per la nostra
capacità di risposta rapida,
permettendoci di inviare aiuti umanitari,
fornire assistenza medica d'urgenza,
distribuire beni di prima necessità e
avviare interventi di ripristino per
prefigurare un ritorno alla normalità. La
tempestività degli interventi è cruciale in
queste situazioni, e il Fondo Emergenze è
lo strumento chiave per garantirla.

FONDO SOSTEGNO A DISTANZA
Attraverso il programma di Sostegno a
Distanza, Salute e Sviluppo si impegna a
supportare i bambini e le loro comunità
in paesi come il Kenya e il Burkina Faso.
Questo tipo di raccolta fondi offre un
aiuto personalizzato che si traduce in
opportunità di istruzione, cure mediche,
nutrizione e sviluppo personale. 
Il Sostegno a Distanza non solo
garantisce benefici diretti ai bambini,
ma promuove anche lo sviluppo
socioeconomico delle loro famiglie e
comunità, incentivando l'empowerment
e l'autonomia a lungo termine.



DIMENSIONE ECONOMICO - FINANZIARIA
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MONITORAGGIO SVOLTO DALL’ORGANO DI CONTROLLO

R E L A Z I O NE  D E L L’O R GA N O  D I  C O N T R O L LO  A L L’AS S E MB L E A  D E I  S O C I  IN  O C CAS I ONE  D E LL’  A PP ROVA ZI O NE  D E L  B IL AN C I O  D I  ES ER C IZI O  C H IU S O  A L  31  DICEMBRE 2024
R E DAT TA  I N  BAS E  A L L’AT T I V ITÀ  D I  V IG I L A N ZA  E S E GU I TA  A I  S EN S I  DE L L’A RT.  3 0  D E L  D.LG S  N .  1 17  D E L  3  L UG L IO  201 7

Ag l i  a ss o c i at i  d e l l a  A ss o c i a z io n e  “Sa lu te  e  S v i l u p p o  E TS
N e l  co rs o  d e l l ’e s e rc i z i o  c h i u s o  a l  31  d i ce m b re  2 0 24  l a  m i a  at t i v it à  è  stat a  is p i rata  a l le  d i s p os i z ion i  d i  l e g g e e  a l l e  N o r m e d i  co m p or t am e n to  d e l l ’org an o di  control lo
d e g l i  e n t i  d e l  Te r z o  s et to re  e m a n ate  d a l  Co n s igl i o  N a z i o n a l e  d e i  D ot to r i  Co m m e rc i al ist i  e  d eg l i  E s p er t i  Con t ab i l i  a  og gi  a p p l i c ab i l i .

D i  t a l e  at t i v it à  e  d e i  r i s u l t at i  co n s e g u it i  V i  p o r to  a  co n o s ce n z a  co n  la  p re se n te  re laz io ne.

È  st ato  s ot to p o sto  a l  Vo st ro  e s a m e  d a l l ’o rg a n o  d i  a m m i n ist ra z i o n e  de l l ’e n te  i l  b i la nc i o  d ’e s e rc iz i o  d i  a l  31 . 1 2. 2 0 2 4 ,  re d at to  in  co n fo r m i t à  a l l ’a r t .  1 3  d. l gs.  n.  1 17  del  3
l u g l i o  2 01 7  ( d ’o ra  in  ava n t i  a n c h e  “ Co d ice  d e l  Te r z o  set to re ”  o  “ CTS” )  e  d e l  d.m .  5  m a r zo  20 2 0  d e l  M i n iste ro  del  L avo ro  e  d e l le  Po l i t i c h e  S oc i al i ,  cos ì  come integ rato
d a l l ’O I C  3 5  P r in c i p i o  co n t a b i l e  E TS  ( d ’o ra  i n  ava n ti  a n c h e  “ O IC  3 5 ” )  c h e  n e  d is c ip l in a no  l a  re daz io ne;  i l  b i l an c i o  ev ide n z i a  u n  di s avan zo  d ’e s erc iz io  di  euro 1 65.904.  A
n o r m a  d e l l ’a r t .  1 3 ,  co.  1 ,  d e l  Co d i ce  d e l  Te r z o  S etto re  e ss o è  co m p o sto  d a  st ato  p at r i m o n ia l e,  re nd i co n to  ge st io n al e  e  rel a z io n e d i  m iss ion e.
L’o rg a n o  d i  co n t ro l l o,  n o n  e ss e n d o  st ato  in c a ric ato  d i  e s e rc i ta re  la  revi s io n e  le g a le  de i  con t i ,  p e r  a sse n z a d ei  p re s u p p ost i  p rev i st i  d al l ’a r t .  31  de l  Co dice del  Ter zo
S et to re,  h a  svo l to  s u l  b i l a n c io  le  at t i v it à  d i  v i g i la n z a  e  i  co n t ro l l i  p rev ist i  d a l la  N o r m a  3. 8.  d e l l e  N o rm e  d i  co m p or t a m e n to  de l l ’org an o  d i  con t ro l l o  degl i  ent i  del
Te r z o  s et to re,  co n s i ste n t i  i n  u n  co n t ro l l o  s i n tet ico  co m p l e ss i vo  vo l to  a  ve r if ic a re  c h e i l  b i l a n c io  s i a  st ato  co rrett am e n te re dat to.  L’at t i v it à  svol t a  non s i  è  quin di
s o st a n z i at a  i n  u n a  rev i s i o n e  le g a le  d e i  co n ti .  L’e s ito  d e i  con t ro l l i  ef fet tu at i  è  r i p or tato  ne l  s u ccess i vo  p a rag rafo  3 .

1 )  At t i v i t à  d i  v i g i l a n z a  svo l t a  a i  s e n s i  d e l l ’a r t .  3 0 ,  co.  7  d e l  Co d ice  d e l  Te r z o S ettore
H o  v i g i l ato  s u l l ’o ss e r va n z a  d e l l a  l e g g e  e  d e l l o  statu to,  su l  r i s p et to  de i  p r in cip i  d i  co rrett a  a m m i n i st raz io ne e,  i n  p a r t i co l a re,  s ul l ’a deg u ate z za  degl i  assett i
o rg a n i z z at iv i ,  d e l  s i ste m a  a m m i n i st rat i vo  e  co n ta b i l e,  e  s ul  l o ro  con creto  f un zi o n a me n to ;  ho  in ol t re  mo ni to rato,  te n e n do  in  co ns i de ra z io n e  le  per t inenti
i n d i c a z i o n i  m in iste r i a l i ,  l ’o ss e r va n z a  d e l l e  f i n a l i t à  c iv i c h e,  s o l id a r i st ic h e  e  d i  u t i l i t à  s o c i a l e,  co n  p ar t i co l are  r ig u a rdo  a l l e  di s p os i z io n i  d i  c u i  a l l ’a r t .  5  del  Co dice del
Te r z o  S et to re,  in e re n te  a l l ’o bb l i g o  d i  svol gi m e n to  i n  v ia  e s c l us i va  o  p r in c i p a le  d i  u n a o  p i ù  at t iv it à  d i  i n te ress e g e n e ra le,  a l l ’a r t .  6 ,  i n e ren te  a l  r i s p etto dei  l imit i  d i
svo l g i m e n to  d i  eve n t u a l i  at t iv i tà  d i ve rs e,  a l l ’a r t .  7,  i n e re n te  a l l a  ra cco lta  fon d i ,  e  a l l ’  a r t .  8 ,  i n e re nte  a l la  de st inaz io ne de l  pat r im o n io  e  a l l ’ass e nza (diret t a  e
i n d i ret t a )  d i  s co p o  l u c ro.

Pe r  q u a n to  co n ce r n e  i l  m o n ito ra g g i o  d e gl i  a s p ett i  s o p ra  i n d i c at i  e  d e l l e  re lat i ve  d i s p os i z ion i ,  s i  r i nvi a  a l l a  a pp o s i t a  re l a zi o ne  d i  m i ssi o n e  re d at to  dal l ’ente e  che
co st i t u i s ce  p a r te  i n te g ra n te  d e l  b i l a n c i o  d i  e s e rc i z io.  I n  p a r t ico la re,  s i  ev ide n z ia  ch e :

–  l ’e n te  h a  r is p et t ato  i l  d i v i eto  d i  d ist r i b u z io n e  d irett a  o  in d i rett a  d i  ava n z i  e  d e l  pat r i m o ni o ;
–  i l  p at r i m o n io  n et to  r i s u l t a n te  d a l  b i l a n c i o  d i  e s e rc iz i o  è  s u p e ri o re  a l  l im ite  m in i m o  p rev isto  da l l ’a r t .  22  de l  Co dice  de l  Te r z o  S et to re.
H o  p a r te c i p ato  a l l e  a ss e m b l e e  d e g l i  a ss o c i at i  e  a l l e  r iu n i o n i  d e l l ’o rg a n o  d i  a m m i n ist ra z io ne  e,  s u l la  b a s e  del l e  in fo r m az i o n i  d i s p o n ib i l i ,  n o n h o  r i l i ev i  par t icolar i  da
s e g n a l a re.  H o  a c q u is i to  d a l l ’o rg a n o
d i  a m m i n i st ra z io n e,  co n  a d e g u ato  a n t i c i p o,  a n c h e  n e l  co rs o d e l l e  s ue  r i un io ni ,  i n fo r m a z io n i  s u l  g e ne ra l e  a nd a m e n to  d e l la  ge st io n e e  su l l a  sua prevedibi le
evo l u z i o n e,  n o n c h é  s u l l e  o p e ra z io n i  d i  m a g g io re  r i l ievo,  p e r  le  l oro  d i m e n s io n i  o  c arat te r ist ic he,  ef fet t u ate d al l ’e n te e,  i n  bas e a l l e  i nfo r m a z io n i  a c quisite  non ho
p a r t i co l a r i  o ss e r va z i o n i  d a  r i fe r ire.
H o  a c q u i s ito  co n o s ce n z a  e  a bb i a m o  v ig i lato  s u l l ’a d e g u ate z z a  d e l l ’asset to  o rga n i z zat ivo,  a m m in i st rat i vo  e  co nt abi le  e  s ul  s u o  co nc reto  f u n z io namento anche
t ra m i te  l a  ra cco l t a  d i  i n fo r m a z i o n i  d a i  re sp o n sa b i l i  d e l l e  f u n z i o n i  e  a  t a l e  r i g u a rd o  no n h o  o ss e r vaz i o n i  p a r t i co l a r i  d a  r i fe r i re.

N o n  s o n o  p e r ve n u te  d e n u n z ie  d a g l i  a ss o c i at i  ex  a r t .  29 ,  co.  2 ,  d e l  Codi ce  d e l  Te r z o  S et to re.

2 )  O ss e r va z i o n i  i n  o rd i n e  a l  b i la n c io  d ’e s e rc i z io

L’o rg a n o  d i  co n t ro l l o,  n o n  e ss e n d o  i n c a r i c ato  d e l l a  rev i s i o n e  l eg a l e,  h a  svo l to  s u l  b i l an c i o  l e  att iv it à  di  v i g i l a nz a  p revi ste  N o r m a 3 .8 .  d e l le  “Norme di
co m p o r t a m e n to  d e l l ’o rg a n o  d i  co n t ro l l o  d e g l i  e n t i  d e l  Te r z o  s et to re ”  a p p l ic ab i l i  co ns iste n t i  i n  u n  co nt ro l lo  s i n tet ico co m p less i vo  vo lto  a  ve r i f i c a re  che i l  b i lancio
s i a  st ato  co r ret t a m e n te  re d atto.  In  a ss e n z a  d i  u n  s o g g etto  in c a r ic ato d el la  rev is i o ne  l e g a le,  in o l t re,  l ’org a n o  d i  co n tro l l o  h a  ve r i f ic ato  la  r i sp o n d e n z a  del  b i lan cio  e
d e l l a  re l a z io n e  d i  m i ss i o n e  a i  fat t i  e  a l l e  in fo r m a z io n i  d i  r i l i evo d i  c u i  l ’org a n o d i  con t ro l l o  e ra  a  co n o s cen z a a  s e g ui to  d e l l a  p a r te ci p a z io n e  a l l e  r i un i o ni  degl i  organi
s o c i a l i ,  d e l l ’e s e rc iz io  d e i  s u o i  d ove r i  d i  v i g i l a n z a ,  d e i  s u o i  co m p it i  d i  m on ito ragg io  e  dei  su o i  p ote r i  d i  i s p e z i on e  e  co n t ro l l o.

L’O rg a n o  d i  co n t ro l l o  h a  ve r if i c ato  c h e  g l i  sc h e m i  d i  b i l a n c i o  foss e ro  co n fo rm i  a  q u a n to  di s p o sto  da l
d. m .  5  m a r z o  2 0 2 0  d e l  M i n i ste ro  d e l  L avo ro  e  d e l l e  Pol i t i c h e  S oc ia l i ,  co s ì  co m e  in teg rato d al l ’ O IC  3 5 .

Pe r  q u a n to  a  m ia  co n o s ce n z a ,  l ’o rg a n o  d i  a m m i n i st ra z i o n e,  n e l l a  re d a zion e  d e l  b i lan c i o,  n o n  h a  de ro g ato  a l l e  n o r m e d i  l eg ge  ai  s e ns i  de l l ’a r t .  24 23 ,  co.  5 ,  c.c.4.

3 )  O ss e r va z i o n i  e  p ro p o ste  i n  o rd in e  a l la  a p p rova z io n e  d e l  b i l a n c i o

Co n s i d e ra n d o  l e  r i s u l t a n z e  d e l l ’at t i v it à  svo l t a  invito  g l i  a ss o c i at i  a d  a p p rova re i l  b i l a n c i o  d ’es e rc iz i o  chi u so  a l  31  d i cem bre  2 0 2 4,  cos ì  co m e  re dat to dal l ’organo  di
a m m i n i st ra z i o n e.

L’o rg a n o  d i  co n t ro l l o  co n co rd a  co n  l a  p ro p o sta  d i  co p e r t u ra  d e l  d i s ava n z o  fo r m u l ata  d a l l ’org an o d i  a m m in ist ra z i on e.

Ro m a ,  2 0 / 0 6 / 2 0 2 5                                                                                                                                                                                                                  L’o rg a no d i  control lo
                                                                                                                                                                                                                                                 Dot t .  Pep p ino Profeta  





Ringraz iamo di  cuore chi ,
 con i l  suo prez ioso contr ibuto,  

rende poss ib i l i  i  nostr i  progett i ,  
portando speranza e  d ignità

 a  migl ia ia  d i  persone.
 I l  vostro sostegno è  la  forza 

che a l imenta la  nostra  
az ione quot id iana.

Salute e  Sv i luppo -  2024
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RIMANI AGGIORNATO

info@salutesviluppo.org
www.salutesviluppo.org

Con un bonifico sul conto corrente bancario di Salute e Sviluppo
IBAN: IT 62 G02 0080 5181 0004 0032 1240 (Unicredit)

IBAN: IT 81 L03 0690 9606 1000 0014 8473 (Intesa San Paolo)

Con un versamento su bollettino postale intestato a:
Associazione Salute e Sviluppo ETS c/c 26485086
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