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République Démocratique du Congo

Crise Humanitaire : Epidémies, Mouvements de populations, Conflits armés, Malnutrition
Semaine Epidémiologique 47
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AFFECTE
POINT SAILLANT (VACCINATION PAS DE M.A.J DISPONIBLE POUR
LINSTANT) SECTEUR SANTE

»En date du 07/12/2021, 260 sites de vaccination g’@ 147 PARTENAIRES DU CLUSTER
répartis dans 7 provinces ont organisé la vaccination e
en mode routine. aip /-3 M CIBLE REPONSE HUMANITAIRE

» Les données partielles de vaccination (sans distinction 19211 TOTAL NUMBER OF HOSPITALS
de vaccins) au 11 novembre 2021 en RDC démontre n
17670 HOSPITALS FUNCTIONING

que depuis le début des opérations le nombre vacciner
est passées a 11 995 partiellement vaccinations et DECES COVID-19/MVE

6835 completement vaccinées. e,i\ 1118 COVID-19(létalité globale:1.9%)

» Depuis le déploiement national de la vaccination 09 MVE (létalité globale:81.8%)

COVID-19 le 19 avril 2021 et sans distinction de VACCINATION

vaccins le pays a enregistré :

- 500 380 Doses de vaccins livrées au pays ; ﬁ- 68315 COVIDRIEN2=dose)

- Une couverture vaccinale de 0,13% ; 1048 MVE

- Un taux de perte de 10% ;
- 506 cas de MAPI non grave (du 12/09/2021 au ay 14.3 % FINANCE (CLIQUEZ)

07/12/2021). e 187.2M BUDGET TOTAL HRP

» Un soutien psychologique a été fourni a 57 personnels de premiére ligne 16 patients confirmés et 23 membres de
leurs familles dans la province de Kinshasa :

» En date du 07/12/2021, 30 736 voyageurs en trafic international ont été screenés. A I'occasion, 69 alertes ont été
remontées parmi lesquelles aucun cas n’a été confirmé positif au SARS-CoV-2.

» En outre, au niveau des différents PoC a travers le pays, 39 250 voyageurs ont été recensés et ont tous été
screenés. Une alerte a été remontée et confirmée positive au SARS-CoV-2.

» Les cumuls sont par conséquent de 4 5587 604 voyageurs internationaux et de 12 695 818 voyageurs nationaux
screenés, ce qui aura permis de détecter 154 740 et 781 alertes et de confirmer 2 324 et 140 d’entre elles,
respectivement.

» Prés de 46357 personnes ont été sensibilisées et briefées sur la COVID-19 et les mesures de prévention, incluant
hommes, femmes et enfants ainsi que des chefs de quartiers et leaders communautaires dans 12 ZS.
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https://fts.unocha.org/appeals/1026/summary

POINT SAILLANTS COORDINATION KINSHASA

v

06/12/2021 : Le Cluster Santé National a commencé la mise a jour des partenaires actifs du
Cluster au niveau sub-national avec I'appui des IMO dans le but de mettre a jour le Dashboard
du Global Health Cluster sur les partenaires par catégorie (Gouvernement, ONG-N, ONG-I, UN,
Bailleur, etc.) dans les Hub de coordination de la RDC.

06/12/2021 : Le Cluster Santé National a fait quelques ajustements et mises a jour dans les
narratifs HNO et HRP et les a transmis a 'OCHA pour considération.

Les différents sitreps épidémiologiques (Rougeole, Choléra, MVE, COVID-19 et WHE) ont été
mis a jour dans la page sectorielle du cluster santé pour exploitation par les partenaires.

Le 4°™e draft du budget pour le projet HERAMS en RDC a été envoyé a I'équipe AFRO et HQ
pour une éventuelle mobilisation de ressources pour sa mise en ceuvre. Ce projet a pour objectif
général de contribuer a 'amélioration de la disponibilité des services de santé de qualité au
niveau des hubs de coordination de Bukavu, Goma et Kalemie.

Les objectifs spécifiques :

- Estimer quantitativement et qualitativement la disponibilité des services de santé et leur
fonctionnalité par rapport a des standards nationaux et/ou internationaux utilisés en
situation d’urgence.

- Déterminer les besoins prioritaires non couverts en matiére d’acces des populations aux
soins de santé de base ;

- Formuler des recommandations sur les interventions prioritaires pour faciliter la
restauration du systéme de santé et la pérennisation de son financement.

La matrice pour faciliter la collecte de données 3w des acteurs du Nexus, ceuvrant sous le pilier
humanitaire seulement dans la province du Tanganyika a été partager avec les collégues du
terrain et la mise a jour est en cours.

Le suivi des enregistrements des partenaires sur la plateforme SSA et linstallation de
I'application mobile (WHO SSA) se poursuivent dans les hubs de coordination.
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SITUATION SECURITAIRE & HUMANITAIRE
HUB BUKAVU

v

En zone de santé d'tombwe : Retrait temporaire de 3 ONG aprés une attaque prés de Mikenge. Ces
organisations sont notamment People in Need (PIN), ADRA, et HEKS/EPER. A la suite de ce retrait de
Mikenge, dans les hauts-plateaux d’ltombwe on a pu enregistrer 162 enfants séparés de leurs familles,
plus de 15.000 personnes déplacées depuis mi-octobre. Parmis ces enfants, 150 enfants ont été placés
dans les familles d’accueil transitoires de Baraka, et de villages environnants.

HUB GOMA : (Pas de rapport pour S47)

Faits saillants

v

ITURI

Aucun nouveau confirmé n’a été rapporté depuis le 30/10/2021 ; le cumul reste de 11 cas dont 8 confirmés
(4 cas notifiés vivants et 4 déces communautaires) et 3 cas probables ;

Les cas confirmés proviennent des trois aires de Santé (Butsili, Bundji et Kanzulinzuli) de la ZS de Beni.
Les deux premiéres personnes guéries de I'actuelle épidémie d'Ebola dans le Nord-Kivu sont sorties du
centre de traitement depuis le 4/11/2021 ;

Trois déces notifiés le 30 octobre ont été classés comme des cas probables de la maladie ; les
investigations et les activités de recherche des contacts se poursuivent. Sur 591 contacts listés, 53 n’ont
jamais été vus ;

La gréve des prestataires de santé, personnel non-médecins continue sur 'ensemble de Hub et cela joue
sérieusement sur le taux de reportage des données : Cette semaine le Nord — Kivu a eu un taux de
complétude de de 73.5% et 80.6 pour I'lturi ;

Territoire Irumu : Lors de deux incursions dans les territoires d’lrumu, 11 personnes civiles ont été
tuées. Le 26 novembre 2021 ; les miliciens en provenance de Marabo ont conduit une attaque dans la
localité de Kadanza en ZS Nyakunde faisant un bilan de 4 personnes retournées tuées, blessure par
balles et a la machette de 4 retournés, Incendie de 8 maisons appartenant a des retournés Vols de divers
autres biens d’'importance. Ensuite le 28 novembre, les présumés ADF, venus de la réserve du Mont-
Hoyo, ont fait une incursion dans la localité Mandibe en ZS Komanda. lls ont tué par balle et par machette
de 7 PDIs. Les corps des victimes ont été mutilés et leurs tétes suspendues sur des batons. Ces victimes
qui avaient effectué un mouvement pendulaire dans la zone a la recherche de vivres et ont été brusqué
pendant qu'ils étaient au champ.

Territoires Djugu :  De sources locales sur littoral de Territoire de Djugu, au moins 4 055 nouveaux
déplacés répartis dans 867 ménages sont signalés dans les aires de santé de Tchomia Centre, Sabe,
Engavu, Kikoga, Nyamusasi, Nyamamba, ... en zone de santé de Tchomia. Ces populations en situation
de vulnérabilité multisectorielle fuient les atrocités des présumés éléments CODECO depuis le 21
novembre 2021 dans les localités de Tche, Drodro et Largu, en Groupement Lossandrema, Chefferie des
Bahema Nord. D’autres vagues de déplacées sont dans plusieurs directions dont les sites de déplacés
de Rhoé, Blukwa... Les besoins les plus urgents en faveur de ces déplacés s’expriment en termes
d’assistance en vivres, Wash, soins de santé, protection et en AME.

Territoires d’lrumu : Lors de deux incursions dans les territoires d’lrumu, 11 personnes civiles ont été
tuées. Le 26 novembre 2021 ; les miliciens en provenance de Marabo ont conduit une attaque dans la
localité de Kadanza en ZS Nyakunde faisant un bilan de 4 personnes retournées tuées, blessure par
balles et a la machette de 4 retournés, Incendie de 8 maisons appartenant a des retournés Vols de divers
autres biens d’'importance. Ensuite le 28 novembre, les présumés ADF, venus de la réserve du Mont-
Hoyo, ont fait une incursion dans la localité Mandibe en ZS Komanda. lIs ont tué par balle et par machette
de 7 PDIs. Les corps des victimes ont été mutilés et leurs tétes suspendues sur des batons. Ces victimes
qui avaient effectué un mouvement pendulaire dans la zone a la recherche de vivres et ont été brusqué
pendant qu’ils étaient au champ.
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HUB KALEMIE

Faits saillants :

v
v

v
v
v
v
v

v

Insécurité a Nyunzu avec mouvement des populations aussi bien au nord Lukuga qu’au sud Lukuga
Gréve du personnel des FOSA/BCZS => faible remontée des données de surveillance épidémiologique
des AS soit 78/258 = 30% (Difficulté d’analyse des données);

Insécurité a Nyunzu avec mouvement des populations et 6 AS dans la ZS de Nyunzu

Coupure du courant électrique dans le territoire de Kalemie (ZS Kalemie et ZS Nyemba) depuis le
30/12/2021 au 04/12/2021, suite a une panne technique avec risque d’aggravation

Risque d’aggravation dés I'épidémie de choléra en cours ;

Déraillement d’un train marchandise dans I'AS Makala, ZS de Kalemie au niveau du village a

15 Km du CS Makala (Village Kabobo): 0 décés, 2 cas de fracture et 5 autres personnes avec des
blessures légeres.

Faible promptitude et complétude des rapports depuis plusieurs semaines suite a la persistance de la
gréve des professionnels de santé dans le Haut-Katanga

HUB KANANGA : KASAI

Points saillants

La zone de santé de Kalambayi continu a notifier les cas suspects de choléra
Augmentation progressive des cas de covid-19 au Kasai Oriental et dans la Lomami

La situation sécuritaire dans la région de Kasai a la semaine 47 reste relativement calme sauf imprévu.
Aucun incident sécuritaire rapporté a la semaine 47. Il s’observe un calme précaire dans la zone de santé
de Mushenge territoire de Mweka, apres I'affrontement entre deux villages (Nono et Itono) dans l'aire de
santé Nono, ayant entrainé le déplacement de la population vers les vers les villages environnants.

En ce qui concerne le mouvement des populations dans la région, la situation reste marquée par le
mouvement de retour volontaire des Congolais en provenance d’Angola a travers les portes d’entrée de
Kamako (province de Kasai), Kalamba-Mbuji et Mwena-Mbulu (province de Kasai Central). Entre
septembre et décembre, les sservices de I'Etat ceuvrant aux frontiéres notamment la DGM Kamako
(province de Kasai) et la DGM Kalamba-Mbuji (Kasai Central) ont enregistré 10961personnes retournés
volontaires en prévenance d’Angola. Il sied de signifier que ces chiffres sont ceux fournis par les services
de I'Etat opérant & la frontiére et ne reprennent pas les retournés qui sont passés par des portes non
officielles.

Une rumeur concernant le lancement prochaine d’une nouvelle opération d’expulsion, appelée opération
45°, circule en Angola selon des sources locales concordantes, qui viserai les étrangers clandestins se
trouvant dans la ville de Dundo (a 10km de la frontiére de Kamako), ou se sont réfugiés beaucoup des
Congolais irréguliers ayant fui les menaces d’expulsion dans la localité de Lucapa. Un suivi régulier de la
situation est donc préconisé et les équipes doivent étre en alerte car la situation peut se dégénérer a tout
moment.

De maniére générale, entre 30 a 40% des expulsés et retournés volontaires qui arrivent par la porte de
Kamako restent dans cette cité au sein des familles d’accueil ou dans des maisons abandonnées.

La réponse humanitaire a la crise de Kamako est confrontée a la difficulté de la traversée des véhicules
sur la riviere Longatshima (Kamonia) pour apporter de I'aides aux retournés.

Synthése statistique des retournés d’Angola depuis le début du flux

Mois Total Homme Femme Garg¢ons Filles
Septembre 7990 4668 1470 959 893
Octobre 1885 1257 326 154 148
Novembre 1086 684 218 93 91
Décembre 0 0 0 0 0
Total 10 961 6 609 2014 1206 1132
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RISQUES

Hub Bukavu :

- Insécurité sur la route Nationale N5 : Un bus de
I'agence « Okapi » en provenance de Sange vers
la ville de Bukavu, est tombé le matin de ce
vendredi 26 novembre 2021 aux environs de 7
heures a Lihuma, dans une embuscade des
hommes armés a Mutarule sur la RN5, en
groupement de Luberizi, en territoire d’Uvira.

-On dénote plusieurs cas de Kidnapping
notamment dans le groupement de Babungwe
Nord secteur de Tanganyika dans le territoire
Fizi. Le dernier cas et celui de 5 enfants
kidnappés par les miliciens Mai-Mai.

Hub Goma : (Pas de rapport pour S47)

Nord Kivu :

-Risque de manque de compromis entre la DPS-
PDSS et les acteurs humanitaires sur I'accés aux
soins de santé pour les vulnérables de BENI.

- Risque de la flambée de cas MVE a la suite du
nombre élevé des contacts perdus de vue ;

- Risque de Covid-19 avec la reprise des activités
scolaires ;

- Risque d’expansion silencieuse de la Covid-19
par manque d’une bonne prise en charge des cas
positifs a la suite de fermeture de plusieurs
centres de santé dont les personnels sont en
gréve ;

-Risque de réapparition de certaines maladies
sous surveillance suite a la gréve des infirmiers
qui ne remontent plus les données de la
surveillance épidémiologique et autres rapports
attendus ;

- Extension des opérations militaires dans le
contexte de I'état de siége, recrudescence des
abus et incidents de protection dans plusieurs
zones sous Etat de siege (Ituri)

-Risques des résurgences des flambées
d’épidémies (Peste, Rougeole, ...) dans les zones
de retour a cause des faibles mesures
d’assainissent et faible couverture vaccinale.

Ituri :

- Pas de mise a jour S47

Hub Kalemie (Pas de M.A.J pour S47)

Hub Kananga :

-Risque de dégradation de la situation
humanitaire au Kasai dans les prochains jours
en cas d’expulsions forcées des congolais
vivants en situation irréguliere en Angola en
marge de préparatifs des élections générales en
Angola I'année prochaine ;

- Risque de dégradation de la situation sanitaire a
Lomami et Kasai Oriental a cause de
I'augmentation rapide des cas de covid-19 ;

-Risque de la propagation de I’épidémie du
choléra dans la ZS de Kalambayi, voisine de la
province de Haut-Lomami ;

-La recrudescence des conflits
intercommunautaires lié aux disputes des
limites fonciéres et au pouvoir coutumier risque
de replonger la région du Kasai dans une
escalade des violences ;

-Une bonne partie de la région est enclavée
(mauvais états des routes, ponts écroulés,
difficulté de traverser les cours d’eaux), rendant
difficile I'accés aux populations qui sont dans le
besoin d’aide (notamment Sankuru et Lomami).

- Risque de recrudescences des épidémies par les
maladies évitables par la vaccination dans la
région de rougeole a cause des difficultés de
conservation des antigénes (matériels de la
chaine de froid vétustes ou en panne dans
plusieurs Aires de Santé) ;

-Risque d’endémicité du choléra et autres
maladies d’origine hydrique si la couverture en
eau potable n’est pas améliorée et si on n‘arrive
pas a une bonne couverture vaccinale contre le
choléra au sein de la population.

PRIORITES

Hub Bukavu :

-Organiser une assistance en faveur des
populations déplacés de Mikenge en ZS de
Itombwe qui ont fui les affrontements armés.

- Planifier une mission d’appui dans le Maniema ou
I’épidémie continue a faire beaucoup des déces et
qui enregistre des mouvements de populations
mais pour lequel les partenaires ne sont pas
capacités.

Hub Goma : (Pas de rapport pour S47)

Nord Kivu :

- Préparation des TDR de la formation sur les
attaques contre le systéme de santé,

- Préparation de la réunion du CRIO (avec la
participation du Cluster Santé comme invité)

- Suivi et coordination des acteurs impliqués dans
la réponse MVE a Beni ;

-Suivi de dossiers des accréditations des ONGs
actives sur terrain ;

- Préparation et appui a I'organisation de la 6ieme
réunion du GT-COVID 19 ;

- Rapportage hebdomadaire

- Participation aux différentes réunions de
coordination avec I'ICR, DSP-NK, CORAH, GT-
Analyse des besoins, etc.

-Suivi et accompagnement des partenaires du
Cluster dans la surveillance épidémiologique
(récolte et analyse des données) ;

- Transmission des évidences sur les réalisations
des activités de coordination - FH RDC ;

- Préparation des visites sur terrain avec les
partenaires

Ituri :

- Plaidoyer pour un acces dans les zones
d’intervention humanitaire particulierement dans
le territoire de Djugu et Irumu.

- Plaidoyer pour une assistance sanitaire de
populations déplacées dans la zone de santé de
MANGALA, KILOS, DAMAS, BOGA, MAMBASA,
BUNIA et KAMBALA. Et les retournées dans le
territoire de Mahagi notamment dans les ZS De
NYARAMBE et KAMBALA, Territoire de Djugu, ZS
de LINGA et RETHY.

- Equiper le laboratoire provincial en matériels et
intrants nécessaire pour faire les tests de
confirmation des différentes épidémies : Peste,
Rougeole, Méningite, etc.

Hub Kalemie :

- Accés difficiles des PDI ainsi que des résidents aux
soins a cause de la gréve du personnel soignant.

- Intensification de la surveillance a base
communautaire.

-Mise en ceuvre des activités afin de rendre
fonctionnel le laboratoire Covid-19 pour la 2iéme
quinzaine du mois de novembre ;

-Mise en ceuvre de la stratégie CATI
(Sensibilisation, chloration, désinfection autour
des cas,Distribution Kit wash):

Hub Kananga :

- Suivre la situation de la fievre jaune au niveau de
la ZS de Bulape (Kasai)

-Renforcer la surveillance épidémiologique dans
les ZS a risque de propagation de choléra (ZS
frontaliere du Haut-Lomami)

- Faciliter I'accés aux soins de santé aux retournés
d’Angola et aux familles d’accueil ;

- Faire le suivi des activités des réponses COVID-
19 dans le grand Kasai avec un focus au Kasai
Oriental et Lomami ;

- Faire le suivi de situation de la rougeole dans le
Kasai Central et au Sankuru.

BESOINS

Hub Bukavu :

-Organiser une mission de supervision et de
renforcement de capacités du sous-cluster santé
a Uvira et du Maniema.

-Renforcer les acquis de la formation des
membres du Cluster Sud-Kivu sur le (Systeme
de surveillance des attaques Contre les
formations sanitaires, La Coordination
humanitaire...) qui s’est déroulé du 22 au 23
Novembre 2021.

Hub Goma : (Pas de rapport pour S47)

Nord Kivu :

- Plaidoyer sur la gratuité des soins dans la région
de Beni et de Kanyaruchinya (zones avec appui
PDSS / Banque mondiale) ;

- Etablissement des points focaux dans les zones /
provinces non couvertes du Hub,

-Descente sur terrain pour s’acquérir de la
situation épidémiologique de la méningite dans
la ZS de Banalia et élaborer la cartographie des
intervenants en santé dans cette zone,

- Finalisation du processus de recrutement du
Coordonnateur du Cluster santé Régional ;

- Plaidoyer pour le retour des infirmiers dans les
structures sanitaires publiques et reprise des
activités de prise en charge (arrétées depuis le
début des mouvements des gréves des
infirmiers)

-Renforcement de la coordination des acteurs
humanitaires dans le secteur de I’éducation et
Wash pour le respect des gestes barriéres contre
la Covid-19.

- Mobilisation des partenaires pour combler les
gaps dans la réponse MVE

Ituri:

- Renforcer I’équipe de coordination du sous
cluster ITURI en le dotant d’un Co-lead dédié au
cluster.

- Mettre a la disposition de I’équipe de I'Ituri
un espace de travail sécurisé

- Formation des membres du sous cluster santé
ITURI sur la thématique de la Coordination, ERM,
etc.

- Plaidoyer pour un appui financier pour renforcer
les activités de coordination du cluster

-Financer le plan provincial de riposte contre la
peste et les décés maternels.

Hub Kalemie :

- Poursuite de la gréve des prestataires

- Insuffisance des prestataires suite a la gréve

- Difficulté de Transport des intrants vers les ZS et
AS notifiant les cas

- Pas de restauration des malades ;

- Absence des IT dans les AS pour assurer le suivi
des activités dans les Communautés (CAC non
actif) ;

- Insuffisance de Systéme d’alerte communautaire

-Insuffisance de gestion des intrants de lutte
contre le choléra

Hub Kananga :

- Faire une investigation approfondie sur le cas de
fievre jaune dans la ZS de Bulape ;

- Doter les ZS santé frontalieres de Haut-Lomami
en TDR cholera et kits choléra ;

- Renforcer la surveillance épidémiologique dans
la ZS de la Lomami frontalieres de Haut-
Lomami ;

- Appui a la riposte contre covid-19 aux DPS Kasai
Oriental et Lomami (formation des équipes
d’interventions  rapide, renforcement des
capacités des prestataires sur la gestion des cas,
dotation des équipements et matériels de prise
en charge, Intrants de labo, équipements de
protection)

- Renforcer la surveillance covid-19 au poste
frontalier de Kamako,
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COORDINATION
Hub Bukavu :

-Réunion de la Coordination du Cluster santé du Sud-Kivu et
Maniema. Elle est prévue le mercredi le 08 décembre 2021 ;

-Réunion du comité de crise de I'épidémie de Choléra a Fizi : Tenue
ce 27 novembre 2021 la réunion du comité de crise sous la
coordination du maire de la ville de BARAKA. Cette réunion a connu
la participation des acteurs suivants (OMS, AIDES, IMC, AFPDE, CR,
MSF/H, DPS)

Hub Goma : Nord Kivu : (Pas de rapport pour S47)

Réunions :

- Préparation et participation a la liere Réunion du CPCH avec le
Gouverneur et acteurs humanitaires (avec présentation du Cluster
Santé sur la problématique de l'accés des vulnérables de Beni aux
soins de santé gratuits) ;

- Participation aux réunions de coordination avec DSP-NK, ICR,
CORAH, etc.

Appui aux partenaires et GT :

-Suivi des dossiers des accréditations des partenaires en santé dans
la réponse MVE en cours a Beni ;

-Tenue de réunions bilatérales entre le GRSS et les partenaires
(Forum des ONGIs, FHI360, ...)

-Organisation de la 6e réunion du GT SMSPS/Hub de Goma (OMS,
HEAL AFRICA, CIF SANTE, COSAMED, APSY RDC, MSF HOLLANDE,
CBM, WV, CIP)

- Organisation de la 4e réunion du GT SMSPS National

-Organiser une descente sur terrain avec le Coordonnateur du Cluster
Santé au CHNP Saint Vincent de Paul

- Appui aux activités des GT et SC

Ituri:

- Participation a la réunion de surveillance épidémiologique DPS Ituri.

- Participer a la réunion provinciale de coordination de la riposte aux
épidémies (COVID-19, Peste, MVE, situation décés maternels) au
gouvernorat de province,

- Participation a la réunion d’information générale et humanitaire au
bureau OCHA.

- Participation a |'atelier de formation sur les SSA,

- Organisation de la réunion Ad hoc des partenaires du cluster santé
avec le financement BHA/USAID pour harmoniser |'appui apporté
aux FOSA dans le cadre de la gratuité des bénéficiaires.

-Participation a la réunion du CLIO technique avec comme point
essentiel la coordination de la réponse dans la ZS de Drodro.

- Participation a la rencontre de plaidoyer avec la premiére dame de
la république démocratique du Congo.

Hub Kalemie :

- Participation a la réunion ICR (La réunion de I'ICR s’était focalisée,
entre autres points, sur les réponses des partenaires dans la zone
de retour. Il a été constaté que 4 organisations apportent les
réponses dans ladite zone et la recommendation de - Cartographier
les réponses par Cluster dans les zones de retour a été formulé dans
le souci de clarifier lesdites réponses et ressortit les gaps.)

- Participation a la CRIO (La réunion du CRIO s’était attelée, entre
autres points, a la situation sécuritaire et humanitaire au nord du
territoire de Nyunzu assortie des recommandations aux acteurs
humanitaires de faire des analyses avant toute intervention et
évaluer les risques lies a la sécurité dans la zone. Quant a I'allocation
CERF, il recommande aux humanitaires de Rester en contact avec
I'ICR pour faire des présentations de leurs projets.)

-Tenue de la réunion de la coordination de cholera (dans Kalemie et
Nyemba)

-Formation de la surveillance électronique

Hub Kananga :

- Participation a la réunion du groupe de travail santé sexuelle et
reproductive (GT-SSR)

- Participation a la réunion de CRIO ;

- Participation a la réunion humanitaire sur les retournées d’Angola,

- Contacts bilatéraux avec les acteurs humanitaires intervenant dans
le secteur de la santé

DIFFICULTES/DEFIS

Hub Bukavu :

-Recrudescence de l'insécurité dans les Hauts plateaux de Fizi et dans
la Zone de santé d’Itombwe causé par les affrontements armés a
Mikenge.

-La plupart de ces zones de santé ne sont accessibles que par avion
et/ou a pied en territoire de Fizi, de Kalehe,

Hub Goma - Nord Kivu : (Pas de rapport pour S47)

-Faible collaboration du ministére de la santé (DPS) dans la mise en
place de la gratuité de soins en faveur des vulnérables du territoire
de Beni et a Nyiragongo

-Absence du Coordonnateur du Cluster pour appuyer les activités du
GRSS-Zone Nord-Est

-Faible adhésion de la population a la vaccination contre COVID-19
et au respect strict des gestes barriéres contre la Covid-19

-Insuffisance d’application des mesures PCI dans les FOSA (triage /
Salle d’isolement adéquate...) et points d’entrée (grande barriére de
Goma, etc.) ;

-Instabilité sécuritaire dans les zones d’intervention suite aux
opérations militaires en cours (état de siege) ;

-Comblement des gaps dans la réponse a la MVE en cours ;

-Lenteur dans le processus d’accréditation des partenaires impliqué
dans la réponse MVE

Ituri:

-Au Niveau des opérations : difficultés d’acces aux populations dans
le besoin soit pour des raisons d’insécurité ou logistiques.

-Insuffisance de financement pour couvrir I'acces aux SSP des tous
les IDPs, retournés et vulnérables.

- Difficultés d’atteindre les aires de santé touchée pour la collecte des
SSA, insuffisance des partenaires sur terrain ;

- Difficulté d’effectuer le test de confirmation des épidémies en Ituri
(peste, méningite, etc.).

-Insécurité qui empéche le personnel de Medair d'assurer une
supervision de soutien dans la plupart des structures sanitaires
soutenues dans le territoire de Djugu ZS de Fataki, Drodro et Nizi et
dans le territoire d'Irumu, ZS Komanda.

-Le délabrement avancé sur La RN27 sans un autre acces alternatif
sur I'axe Katoto Kparnganza rendant les déploiements difficiles ;

-L’acces sécuritaires dans la zone de santé de Bambu et Fataki.

-L'Insécurité dans les territoires de Djugu et Irumu entrainant I'arret
des projets des plusieurs partenaires ;

- Difficultés d’acces dans les FOSA et les villages du fait de l'insécurité
sur les axes avec pour conséquence le retard dans le démarrage des
activités du projet (clinique mobile, activités communautaires,
formations du personnel...) ;

-Absence des personnels de santé dans certaines FOSA a cause de
I'insécurité et la gréve.

Hub Kalemie :

-Manque de moyen de transport pour faire suivi des interventions sur
terrain.

-Poursuite de la gréve des prestataires

-Insuffisance des prestataires suite a la gréve

- Difficulté de transport des intrants vers les ZS et AS notifiant les cas

-Insuffisance des lits des malades dans plusieurs UTC et du matériel
pour les activités de quadrillage dans les AS ;

- Difficulté de transport des intrants vers les ZS et AS notifiant les cas

-Pas de restauration des malades ;

-Absence des IT dans les AS pour assurer le suivi des activités dans
les communautés (CAC nonactif) ;

-Insuffisance de Systéme d’alerte communautaire

Hub Kananga :

-Faible présence des partenaires sur terrain ;

- Faibles rapportages des activités par les partenaires ;

-Faible réactivité des partenaires face aux différentes demandes du
cluster

-Faible résilience du systeme sanitaire face aux épidémies et autres
urgences de santé,

-Enclavement de la région




Epidémies / Outils 5W/Dashboard/SSA

SITUATION EPIDEMIOLOGIQUE (1)
COVID-19 (Cliquez ICI pour avoir accés aux différents sitrep en ligne).
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ROUGEOLE
Hub Bukavu :

Sud Kivu : (En raison de la gréve du personnel soignant les données de la semaine S46 ont été partiellement disponible)
A I'échelle de la province, un cumul est de 705 cas et 41 déces la sl a la s47 dont 7 cas suspects de rougeole.
On signale également des cas suspects de Rougeole dans l'aire de santé de Nyangeya, a Lubichako en zone

de santé de Kimbilulenge. On attend les résultats de la mission d’investigation qui s’est rendu sur la zone
depuis le samedi 20 novembre 2021

Hub Goma : (Pas de rapport pour S47)

Nord Kivu

- Pour cette semaine, la province n'a pas notifié des nouveaux cas ;

- Presque toutes les provinces voisines de Nord - Kivu enregistre des cas de Rougeole mais la province reste
jusque-la sans nouveaux cas, situation a suivre ;

Ituri:

- 2 cas notifiés cette semaine contre 3 cas la précédente semaine dans les zones de santé de Bunia et Drodro ;
A ce jour le cumul des cas s'éléve a 246 cas notifiés et 0 décés par la DPS ITURI depuis le début de I'année.
Le cumul de cas pour la méme période est de 1215 cas et 2 décés pour I'année 2020 soit une diminution de
79,8% du nombre de cas.

- Cumul des cas confirmés IgM Pos 13. Dont 5 dans la ZS d’Angumu et 1 dans la ZS de Bunia, 1 dans la ZS
de Linga, 1 dans la ZS de Biringi, 1 dans la ZS de Rimba, 2 pour la ZS Nizi et 2 dans la ZS de Lita.

Hub Kalemie :

- Tanganyika : A la S47 2021, la province du Tanganyika a notifié 05 Cas dans 3 ZS : Ankoro 2/0, Kongolo
1/0, Manono 1/0 et Mbulula 1/0) et 0 Déceés. Le Cumule de le SO1 a la S47 et de 3376 Cas et 29 déces

- Haut-Lomami A la S47 2021, la province du Haut-Lomami a notifié 27 Cas dans (Malemba, Kitenge,
Kinkondja, Kaniama, Butumba et Bukam) et 02 déces.

- Haut Katanga : A la S47 2021, la province de Haut-Katanga a notifié 333 Cas et 02 déces. Le Cumule de
le SO1 a la S47 et de 4106 Cas et 26 déces

- Lualaba : A la S47 2021, la province de Lualaba a notifié 101 et 01 déces. Le Cumule de le S01 a la S47 et
de 5176 Cas et 35 décés

Hub Kananga :

- 08 nouveaux cas suspects ont été notifiés a la SE 47,

- Aucun nouveau décés rapporté a la S47

- Le cumul de cas enregistré dans le grand Kasai depuis le début de cette année est 4596 cas et le cumul de
décés est de 62 soit une létalité de 1,3%

- Les provinces du Kasai central et du Sankuru sont les plus touchées par la rougeole pour avoir rapporté prés
de 93,3% des cas ;

CHOLERA
Hub Bukavu :

Sud Kivu

- La zone des santé Hotspot est la ZS de Fizi qui a enregistré 223 Cas et 0 décés en SE47 contre 166 Cas en
SE46

- ZS de Nundu a enregistré 4 cas et 0 décés en Semaine47 contre 15 Cas en semaine 46

- ZS d'Uvira a enregistré 42 cas et 0 décés en Semaine47 contre 33 Cas en semaine 46. On note une
recrudescence des cas de Choléra dans la zone de de santé de Kimbi Lulengeet 0 décés en Semaine46 contre
17 Cas en semaine 45. On note une augmentation sensible des cas.

Hub Goma : (Pas de rapport pour S47)

Nord Kivu :

- Nord - Kivu : 02/0 nouveaux cas de Choléra ont été notifié cette semaine dans 2 ZS de la province dont 1/0
cas dans la zone de santé de Karisimbi et 1/0 cas dans la zone de santé Nyiragongo ;

- Ituri : Aucun cas de choléra notifié dans la province pour cette semaine, la province reste sur le seul cas
enregistré a la semaine 21 dans la Zone de Santé de Gethy ;

Ituri : Pas de cas suspect de choléra notifié cette semaine. Depuis le début de I'année 20201, un seul cas
seulement a la semaine 21. A la méme période pour I'année 2020, un seul cas avait été notifié dans toute la
province d'Tturi.

Hub Kalemie :

- Tanganyika : A la 47 2021, la province du Tanganyika a notifié 145 Cas dans 5 ZS a savoir : Moba 62/1,
Kalemie 36/0, Nyemba 27/0, Kansimba 19/0 et Kongolo 1/0.) et 01 déces. Le Cumule de le SO1 a la S47 et
de 2618 Cas et 37 décés

- Haut Katanga : Aucune notification pour la semaine S47 2021.Le ne Cumule de le SO1 a la S47 et de 674
Cas et 15 décés

- Lualaba : Aucune notification pour la semaine S47. Le Cumule de le SO1 a la S47 et de 167 et 11déces

- Haut-Lomami : A la S46 2021, la province du Haut-Lomami a notifié 106 Cas dans les zones (Butumba,
Kinkondja, Malemba et Mulongo) et 04 décés.

Hub Kananga :

- 12 cas suspects de choléra dont décés rapporté a la SE 47 par la DPS Lomami

- Le cumul de cas dans la région depuis le début de I'année est de 465 dont 44 décés soit une létalité de 9,4%

- La province de Kasai a rapporté 376 cas sur 465 cas, soit une proportion de 80,8% de I'ensemble de cas
rapportés dans toute la région de Kasai.

- Risque de la propagation de choléra dans les zones de santé frontaliéres de Haut-Lomami

SITUATION EPIDEMIOLOGIQUE (2)
PALUDISME
Hub Bukavu :

Sud Kivu-

- En raison de la gréve du personnel soignant les données de la semaine S47 n’ont pas été disponible.

Hub Goma : (Nord Kivu)

- Pour cette semaine, la province a notifié 19,287 nouveaux cas de Palu et 1 décés parmi les cas ; notons que
cette notification est de 25 ZS sur les 34 que compte la province ;

Ituri:

- Endémique dans toutes les 36 ZS de la province, il y a eu cette semaine 15455 cas notifiés et 9 décés contre
15087 cas et 4 décés a la semaine 46, il s'observe une augmentation du nombre de cas de 2,4% entre les
deux semaines. Le cumul des cas depuis le début de I'année est de 855033 cas et 576 décés, soit une létalité
de 0,1% de la S1 a la S46. A la méme période de I'année 2020, la province avait notifié 889277 cas et 446
décés. En comparant le cumul de I'année 2021 a celui de 2020 pour la période en examen, on observe une
diminution de 3,9% pour le nombre de cas et une augmentation de 29,1% pour le nombre déceés.

Hub Kalemie :

- Tanganyika : A la S47 2021, la province du Tanganyika a notifié 3035 Cas et 03 décés. Le Cumul de SO1 a
la S47 et de 304137 Cas et 748 déces

- Haut-Lomami : A la S46 2021, la province du Haut-Lomami : a notifié 14030 Cas dans les zones et 22 décés
et

- Haut Katanga : A la S47 2021, la province de Haut-Katanga a notifié 17817 Cas et 04 décés. Le Cumule de
le SO1 ala S47 et de 668962 Cas et 228 décés

- Lualaba : A la S47 2021, la province de Lualaba a notifié 7018 Cas et 17 décés. Le Cumule de le S01 a la
S47 et de 385920 Cas et 365 déces

- Tanganyika : A la S47 2021, la province du Tanganyika a notifié 2368 Cas et 04 décés. Le Cumul de S1 a la
S47 et de 203528 Cas et dé191 déces

- Haut Katanga : A la S47 2021, la province de Haut-Katanga a notifié 2853Cas et 01 déces. Le Cumule de
le SO1 ala S47 et de 146752 Cas et 24 déces

Hub Kananga :

- Le paludisme reste la premiére cause de morbidité et de mortalité au Grand Kasai a la SE 46
- 66870 nouveaux cas dont 108 décés ont été rapportés a la S46, soit une létalité de 0,1%

- Le cumul de cas depuis le début de I'année est de 3061873

- Le cumul de déces est de 3385, soit une létalité 0.1%.

AUTRES

Ituri:

Peste

- 1 cas de peste notifié cette semaine contre 2 cas a la semaine 46. A ce jour le cumul du nombre de cas est
de 123 et 13 déces (létalité de 10,6%). A la méme période de I'année 2020, la province avait notifié 176
cas et 23 déces (létalité de 13%) répartis dans 8 Zones de santé : Aru 15, Aungba 2, Biringi 51, Drodro 1,
Fataki 41, Linga 2, Rethy 7 et Rimba 1. En comparant le cumul de I'année 2021 a celui de 2020 pour la méme
période, il s'observe une diminution de 26,9% du nombre de cas laissant voir une amélioration de la situation.

Décés maternel

- Il'y a eu 1 décés maternel durant cette semaine dans la Zone de santé de Boga contre 4 a la semaine 46,
une réduction de 75%. A ce jour le nombre de décés maternel de I’an 2021 s’éléve a 179 contre 145 a la
méme période de 2020, soit une augmentation de 23,4% de cas qui laisse présager une dégradation de la
situation.

Hub Goma : (Pas de rapport pour S47)

Meningite

- Tshopo : Deux nouveau cas positifs au NmW dans la zone de santé Banalia (prélevés le 19 et 23 octobre
2021) ;

- Tshopo : 17 nouveaux cas suspects dont 00 décés enregistrés (17 cas dont 00 décés du jour et 00 cas

rétrospectifs), le cumul actuel est de 2558 cas suspects notifiés dont 202 décés dnc une létalité de 8% ;

- Nord - Kivu : 7/0 nouveaux cas suspects de Méningite ont été notifié dans 4 ZS de la province de Nord —
Kivu cette semaine en raison de 3/0 cas dans la ZS de Masis, 2/0 cas dans la ZS de Walikale et les ZS de
Mweso et Itebero ont notifié chacune 1/0 cas ;

- Ituri : 1/0 cas suspect a été notifié cette dans la ZS de Drodro ;

TSHOPO

- 27 nouveaux cas suspects dont 01 décés enregistrés, le cumul actuel est de 2,357 cas suspects notifiés dont
200 déces soit une |étalité de 8.5%, I'ensemble de la ZS de Banalia est déja touché par la Méningite soit 20
AS sur 20

- Vaccination de 151,365 personnes, soit 103,0% de la couverture vaccinale dans I'ensemble de la Zone de
santé, les résultats du monitorage (91%) vont dans la méme tendance ; toutes les aires de santé ont terminé
la vaccination ;

MVE

- Nord - Kivu : Du 04 au 10 Novembre 2021 la province a enregistré : 0 cas confirmés de MVE au total la
province a 11 cas dont 8 confirmés et 3 probables : (4 cas notifiés vivants et 4 décés communautaires), Six
(06) déces des cas confirmés ont été enregistrés dont 4 Communautaires et 2 au CTE parmi eux 1 décés
dans moins de 24 heures ;

- Nord - Kivu : Sur les 3 malades ayant bénéficié de la thérapie spécifique, 2 en sont sortis guéris, le taux de
guérison est de 66,6% (2/3) ; La létalité globale est de 81,8% (9/11) et celle parmi les confirmés est de
75% (6%8) ; La létalité intra CTE est de 33,3% (1%3) ;

- Nord - Kivu : Les Nombre total des contacts est de 398 parmi lequel 338 (84,9) ont été vus, 60 contacts
n‘ont pas été suivis parmi lesquels, sortie 0, devenu suspect 0, simple absence 4, PDV 10, JMV 36, Déplacé
du jour 2, réticents 8 ;

- Activités de préparation : Faible préparation des zones voisines, certains points d’entrées ne sont pas
contrdlés comme celui de Kanyaruchina a I’entrée de la ville de Goma ;

Hub Kalemie :

Décés Maternels

- Tanganyika : A la S47 2021, la province du Tanganyika a notifié a notifié 01 cas de décés maternel. Le Cumul
de S01 a la S47 et de 95 Cas de déces Maternel

- Haut-Lomami : il n'y a eu aucune notification dans S47 2021

- Haut Katanga : A la S47 2021, la province de Haut-Katanga a notifié 01 Cas de décés maternel. Le Cumule
dele SO1 alaS47 etde 61 Cas de décés maternel

- Lualaba : A la S47 2021, la province de Lualaba a notifié 01 Cas de déces maternel. Le Cumule de le S01 a
la S47 et de 75 Cas de décés maternel

Hub Kananga :

Monkey Pox

- Aucun nouveau cas de Monkeypox notifié a la SE 43

- Le cumul des cas depuis le début de I'année est de 669 et le cumul de décés est de 4, soit une létalité de
0,6%

- Sankuru reste la province ayant rapporté plus de cas, soit 83,7% de I'ensemble cas.

- Pas de prise en charge spécifique des patients jusqu’a présent.

OUTILS 5W/DASHBOARD/SSA

Hub Bukavu:

- Le 3 W : En cours de compilation pour le mois de novembre 2021 ;

- Le 5W : En cours de compilation pour le mois de novembre 2021 ;

- Dashboard T3 : Finalisé et partagé pour le T3.

Hub Goma : Nord Kivu (Pas de rapport pour S47)

- 5W : compilation en cours Oct

- Dashboard : Mise a jour en cours

- SSA : Mise a jour des SSA

Ituri

- 5W : Mise a jour Oct en cours

- Dashboard : collectes des données en cours auprés des partenaires

- SSA : Il y a eu 4 cas rapportés des SSA et les détails sont en cours de collecte pour leur encodage dans le
systéme

- Hub Kalemie :

- 5W : Mise a jour en cours ainsi que partner list

- Dashboard : T3 actualisé et partagé

- SSA : RAS

Hub Kananga :



https://www.humanitarianresponse.info/fr/operations/democratic-republic-congo/document/sitrep-covid-19n341

Activités des partenaires du cluster sante (1)

HUB BUKAVU :
UNICEF
- Réponses aux urgences sanitaires dans trois aires de sante (Kachiri, Makuta et Kiziba) de la ZS de Bunyakiri : 3 960 enfants de 0-5 ans et 480
femmes enceintes et allaitantes ont eu accés aux soins d’urgence.
- Campagne de riposte contre I’épidémie de rougeole dans 11 aires de sante de la zone de sante de Kalole : 12 085 enfants de 6-59 mois vaccinés sur
12 251 attendus soit une CV de 99%. Les 13 autres aires de sante avaient été couvertes par MSF Espagne.
CROIX ROUGE
- Appui dans les points de Chloration de I'eau et la désinfection des ménages en zone de santé de Fizi ;
MSF-H
- Appui le riposte contre choléra dans I’Aire de santé de Lueba en ZS de Nundu provoqué par les mouvements de population. ;
OMS
- Lancement projet FCH Lulingu : Déploiement du premier lot de médicament : 4 Tonnes envoyé a partir du 08 Novembre 2021
- Atelier de formation des MCZ sur la micro-planification en vue de préparation de la vaccination qui pourra intervenir aprés la réception du 2ieme lot
de vaccin prévue en date du 16 Nov 2021
- Appel d’offre lancé pour la construction des 2 unités de triages a Minova et Uvira
- Préparatif pour le lancement du projet de recherche active communautaire aux TDR Ag.

HUB GOMA (NK) (Pas de rapport pour S47)
OMS
-COVID - 19 : Poursuite du renforcement des activités de surveillance épidémiologique et de la prise en charge des cas de COVID-19 et de choléra et
dans les Zones de Santé sinistrées par I’éruption volcanique ; notamment les ZS de Goma, Karisimbi, Kirotshé, Nyiragongo, Rutshuru et I'ensemble
de la province du Nord-Kivu ;
-COVID - 19 : Entretien du générateur de la BCZ pour la réception des vaccins et leur conservation ;
-MVE : Appui aux activités de surveillance, de la PCI, de la vaccination, CREC, Prise en charge et appui logistique aux différentes interventions ;
- MVE : Dotation en cartouches GeneXpert et en tubes de prélévements sanguins aux laboratoires ;
-MVE : Appui aux 12 zones de santé en préparation avec dotation en intrants (outils, carburant et crédits de communication pour la gestion des
alertes) ;
-MVE : Mise en ceuvre effective de Go. Data pour le suivi des contacts avec briefing des superviseurs et des membres de la coordination sur son
utilisation ;
- MVE : Dotation de médicaments pour la prise en charge dans les structures d’isolement des suspects ;
- Poursuite de I'appui au systéme de santé dans les différentes ZS sinistrées ;
- Poursuite de la chloration de I'eau se poursuit dans les 4 ZS concernées par le projet CERF Volcan ;

COSAMED
- Préparatifs de la célébration de la journée de la couverture de sante universelle avec la DPS Nord - Kivu ;
IMA
- Appui a la coordination de la riposte MVE dans la rédaction des SitRep quotidien ;
- En collaboration avec le PNSR Nord - Kivu, présentation sur les décés maternels a la réunion du Cluster Santé Régional ;

ACTION OF THE FUTURE
- Suite d’activité d'appui en soin de santé primaire dans certaines structures de la ZS de Karisimbi et de ZS de Nyiragongo ;
- Activités préparatoires Baseline dans la ZS de Kamango ;

UNFPA
- PSEA : Formation des acteurs de riposte MVE sur la PSEA.
- Intervention sur la VBG dans la ZS de Nyiragongo.

IRC

- 4 projets santé en plein exécution dans la province de Nord - Kivu :

- Un projet sous un financement du gouvernement canadien a Goma dans la ZS de Goma dans les aires de santé suivantes : CCLK, Himbi, Umoja et
Buhimba ou IRC a remis les ouvrages construits pour ces Aires de Santé : Himbi (hangar CPN - CPS, réhabilitation d’un incinérateur), Umoja
réhabilitation de la maternité ;

-Un projet fiancé par BHA : positionnement dans la ZS de Kyondo (dans 4 Aires de Santé) et Mangina (dans 2 Aires Santé) et dans la ZS de Kayna ;

- Un projet financé par le gouvernement allemand dans la ZS de Nyiragongo et Karisimbi ;

-MVE : Appui en PCI dans la ZS de Beni : AS de Butsili et Kasanga puis au HGR Beni.

GRAM

- Poursuite d’activités d’accompagnement des malades chroniques ;

- Sous l'appui financier de MSF - France : Accompagnement des PVVHI sous hospitalisation et post hospitalisation a I'HGR Virunga ;

- Participation a des réunions de préparation a la journée mondiale du SIDA (JMS) avec le PNMLS

FHI 360

-Sous un financement de BHA, début d’un projet Santé Nutrition et Wash intégrées depuis le 0ler novembre 2021 dans le grand nord de la province

de Nord - Kivu et dans les ZS de Mangala et Tchomia en province de I'Ituri
BDOM

- Le BDOM butembo beni en collaboration avec Unicef est en train d'appuyer la riposte a travers :

-La commission psycho sociale (10psychologues) qui réalise des activités au CTE, au CT, dans les isolements e au niveau communautaire ;

- A travers la créche construite et dont la remise de I'ouvrage aura lieu aujourd'hui a partir de 14h. Ici le BDOM est disposé de réaliser un appui
holistique aux enfants dont les parents sont admis au cte, aux CT et dans les isolements. Depuis le début de la réponse 2 enfants dgé de moins d'une
année ont bénéficier des activités de la créche ;

- Au niveau communautaire, nous accompagnons les enfants vulnérables de la MVE (dont I'un ou les deux parents) sont touché par cette résurgence.

DPS : COVID-19

-La permanence au laboratoire INRB Goma pour l'investigation des cas positifs chez les voyageurs ;

- Supervision des activités de la Recherche Active dans les ZS concernées ;

- Appuyer les ZS dans l'investigation des suspects, listage et suivi des contacts ;

- La centralisation des alertes et analyse des données de surveillance en provenance des ZS ;

- La surveillance aux différents POE notamment aéroport, grande et petite barriere, bunagana, ishasha

MVE
-Dans I’AS de Bundji : Causerie éducative avec 05 membres de la famille des 02 derniers sortis guéris de la MVE et 06 voisins du ménage ;

La Coordination du Cluster Santé




ITURI :
SAVE THE CHILDREN INTERNATIONAL
- 1305 personnes ont été prise en charge gratuitement dans les 5 FOSA sur les 11 appuyées dans quatre zones de santé de BAMBU (CS BAMBU) et
KOMANDA (Mangiva, Mangusu, Bamande et Makayanga) et parmi lesquelles 1053 supérieures a 5 ans (665 F, 388 M) et 252 enfants de moins de 5
ans (122 Get 130 F)
- Réunion du lancement officiel des activités/ Kick off meeting avec les prestataires, leaders communautaire, prestataire et membre du EZC de deux
FOSAs ciblées dans la zone de sante de Rwampara ( Dele et Hoho).
- Supervision conjointe integree SCI ~ECZ Komanda dans les 4 As appuyees a KOMANDA ( Makayanga, Mangiva , Mangusu et Bamande ) .
-Formation des 51 relais communautaire (17 F et 34) sur la politique de sauvegarde de I'enfant et de la protection contre I’exploitation et Abus
Sexuels.

MEDAIR (Avec le soutien financier d'USAID/BHA)
Les activités WASH, y compris la promotion de I'hygiéne progressent normalement ;
- CS Bandiboli - réhabilitation de la source d'eau Batanga 2
- CS Shari - réhabilitation et construction de bloc latrine 2 portes vidangeables
- CS Rwampara - construction d'un hangar semi-durable pour les activités du CPN/CPS et de bloc latrine 4 portes vidangeables.

MALTESER INTERNATIONAL (Avec le financement de ECHO)
- Appui a la campagne de vaccination dans la ZS de Rimba, Logo, Mahagi, Nyarambe ,Ariwara,Adi,Aru ,Laybo, Faradje , Aba ou on enregistre 3023
vaccinés
MALTESER INTERNATIONAL (Avec le financement de AA, Ministére fédéral Allemand des affaires étrangeres)
- 1132 déplacés ont bénéficié de la prise en charge médicale gratuite dans les 11 fosa de la ZS de Logo, 12 de la ZS de Rimba et 2 de la ZS de
Kambala

PPSSP
- Avec le financement de I'Unicef dans le cadre du projet UniRR, PPSSP intervient dans I'appui aux services des consultations curatives, Observations,
accouchements et référencement des enfants de 0-5 ans, femmes enceintes et PDI (Achat des services) en zone de santé dans les aires de santé
d’AVEBA (ZS de Gety), de BOGORO (zone de santé Rwampara), Marabo et Sota (dans la ZS de Nyankunde).

HUB KALEMIE
OoMS
- Participation a la formation des équipes cadres des Zones de santé de I’Antenne PEV Kalemie sur la surveillance électronique ;
- Finalisation des modules et outils de la Surveillance a Base Communautaire avec la DPS et partage niveau le central ;
- Identification de la cible pour la SBC dans les Zones de Santé de Kalemie et Nyemba ;
- Préparation des modules de formation EIR ;
- Publication de I'appel d’offre sur la construction des unités de triage dans la DPS Tanganyika.
MDM
- Appui de MDM dans la surveillance active et passive, la communication, la PEC, la référence et contre référence, le quadrillage et la réhabilitation des
UTC en cours de planification.
IMC
- Cliniqgue mobile organisée dans l'aire de sante de Lwanika villages pontien et Mifyondo Du 24 au 26 Novembre 2021(Cible : 400, total consultations :
349, hommes : 152, femmes : 197, moins de 5 ans : hommes : 42 ; femmes : 54, plus de 5 ans : hommes : 110 ; femmes : 143)

HUB KANANGA
OMS
Cholera
- Dotation des Kits choléra a la DPS Lomami dans le cadre de la préparation de la DPS a la réponse a une éventuelle épidémie de choléra dans la
province
- Organisation d’une mission d’appui aux zones de santé frontaliéres de Haut-Lomami,
- Acheminement des échantillons a I'INRB pour analyse
PFA/Rougeole
- Appui technique et financier au prélévement et a I'expédition des échantillons des cas suspects de PFA et rougeole a I'INRB pour analyse.
- Déploiement des experts dans quelques ZS pour appuyer la surveillance des maladies évitables par la vaccination et appuyer les activités de

vaccination.

MSF

- Poursuite des activités de prise en charge des victimes de violence sexuelle a I’'HGR Kananga ;
UNICEF

- Appui dans la prise en charge mere-enfant aux zones de santé Bukonde et Tshikula
OCHA

- Organisation de la réunion de I'ICR

- Partages des information générales sur la situation humanitaire et sécuritaire dans la région

- Organisation des réunions sur la crise humanitaire de Kamako
CARITAS

- Construction de la salle technique des sages-femmes a I'ISTM Kananga sur financement de FH a traves UNFPA
- Dotation des dispositifs de lavage des mains, chlore, gels hydroalcooliques, EPI, pilule (Levonorgestrel), implants (Jadel), préservatif, ventouse et
table pour bébé dans 15 formations sanitaires dans les ZS de Lukonga, Tshikaji et Tshikula sur financement de UNFPA
MAGMA
- Mise en place des cliniques mobiles pour la prise en charge des IST et cas viol dans les zones de santé de Dibaya, Katoka et Tshikaji
FONDATION KANDIMA
- Construction du CS Kalemba Mulumba dans la ZS de Tshikaji (Kasai Central)
- Dotation en médicaments, aspirateurs mécaniques, marmites a pression de 18L, balances, oxymétres de pouls, lampe d’examen, foetoscope,
Seringue de Karman et tables d’accouchement aux CS Kalemba Mulumba (ZS de Tshikaji) et CS Kawele (ZS de Kananga), au Kasai Central.
CRISE HUMANITAIRE DE KAMAKO (OMS)
- Continuer a suivre de pres la situation et rester en alerte pour une intervention d’urgence en cas de la dégradation de la situation humanitaire,
- Faciliter I'accés aux soins de santé aux retournés et familles d’accueil (Dotation des kits médicaux d’urgence et matériels médicaux aux deux FOSA de
Kamako et a I'HGR Kamonia)
- Renforcer la surveillance des maladies dans les sept aires de santé frontalieres d’Angola,
-Renforcer la surveillance covid-19 au PoE de Kamako

PAGE 9

La Coordination du Cluster Santé




—_3\\

République Démocratique du Congo
Contact Equipe Cluster Santé RDC - Decembre 2021

: I\‘J Organisation
/2 mondiale de la Santé
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=

COORDINATION

: Francis Djimtessem A.
djimtessema@who.int
+243824333702

MO-1: Marvin Ndumu A.
Mail: marvinn@who.nt/ marvsli@yahoo.com
Tel: +243824468168

MO-2: Henri Mbiya-ngandu L.
Mall:  mbiyanganduluboyah@who.int
Tel: +243816740302

CoFac Kazadi Sylvestre
Malk:  sylvestrekzd@gmail.com
Tel: +243813806929

-

HUB KANANGA

Coordo: Bongbango Justin-Marie
Malil: jusbong8@gmail.com
Tel: +243817117416

mo:  Abdoulaye Sinayocko
Mail: sinayokoa@who.int
Tel: +243858271396

CoFac: Mozart Mabula
Mall:  mozartmabula@sanru.cd
Tel: +2430810120436

<

HUB GOMA

Coorde: Vacant

IMO: Héritier Bhayo A.
Mall:  bhayoh@who.int
Tal: +243994155169

CoFac Patrick Libonga
Mail: patrick libonga@savethechildren.org
Tal: +243828300712

‘COORDO ITURI
CoPac: Alex Nyakabasa
Mail: nyakabasaa@who.int
Talk: +243815251600
Mo:  Nicky Mbuyi
nicky.mbuyiben@gmail.com
Tal: +243813547931

“onstantin Makakala
Mall:  makakalamuhululu@who.int@who.int
Tel: +243812715936

IMO: Bienfait Kawaya M.
Mall:  kawayab@whoiint
Tel: +243816530249

Judith Muale
muale@adradrecongo.org
+243822458470

Alexandre AKILI
alexandrodonovan@yahoo.fr
+243815080254

Happy Katele
kateleh@who.int
+243826868128

Augustin Ndusha
Augustin.Ndusha@rescue.org
+243993708968

Les frontiéres et les noms indiqués et les désignations employées sur cette carte nimpliquent pas reconnaissance ou acceptation officielle par 'OMS,
Date de création: 10 DEC 2021 Sources : RDC OMS: marvinn@who.int

Supervision intégrée CS Vilo /ZS LITA
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