
   

Page 1 of 13 

1 Aperçu de la situation 

1.1 Description de la crise 

Nature de la 
crise :  

 

 X Conflit  

 X Mouvements de population 

 Epidémie 

 Crise nutritionnelle 

 Catastrophe naturelle 

 Crises électorales 

 Autre 

Date du début de 
la crise :  

En date 28 Décembre 2019 Date de 
confirmation 
de l’alerte : 

Actualisée le 16/05/2019.  

Code EH-tools  

Si conflit :  

Description du 
conflit 

Au mois de décembre 2019, une femme du village Kambu qui cherchait les vivres dans son 
champ avait trouvé un homme Twa du village Bauwe en train d’y récolter sans permission. Au 
cours de la dispute, la femme en colère a blessé l’homme twa à coups de la machette. Arrivé 
dans le village de Bauwe, le Twa blessé était immédiatement conduit par ces confrères au 
centre de santé de Kambu pour la prise en charge. C’est à la suite de la blessure infligée que 
l’auteur recherché par le twa voulait fuir vers Kalemie à bord d’un un véhicule des FARDC qui 
rentrait à Kalemie après avoir escorté le bus de l’agence de transport Classique en direction 
de Lubumbashi. Quand les Twa l’ont aperçu, voulaient à tout prix arrêter le véhicule FARDC 
pour récupère la femme. Cette deuxième dispute entre les Twa et les FARDC est explosé en 
affrontement entre les deux parties en date du 28 décembre 2018, et a aboutie à la mort de 
deux Twa (tués par les FARDC). 

Les Twa en colère étaient allés attaquer le village Kambu où ils avaient procédé 
aux pillages systématique du Centre de santé et incendié tout le village. Un homme serait tué 
et six autres personnes blessées par flèches. Animer par la vengeance, les twa progressaient 
dans les plusieurs autres villages bantous de l’axe (Journée, Kambu, Kabizi, Amuri, Musenge, 
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Kalambo, Modeste, Kizingu, Finansi, Kapizo, Mloko). Les populations de ces villages étaient 
obligées de quitter pour se déplacer vers Kabwela, Mwanza, Moba et une bonne partie vers 
les champs/brousse. 

Vers la fin du mois de février 2019, les ménages de l’axe avaient commencé à retourner dans 
leurs villages respectifs grâce à l’accalmie observée mais aussi grâce aux sensibilisations des 
différents chefs des villages et leaders locaux sur la cohabitation pacifique.  

Actuellement l’axe compte environs 759 ménages retournés et 142 ménages déplacés qui 
sont encore des données provisoires car les ménages continuent à retourner timidement sur 
l’axe.  

Si mouvement de population, ampleur du mouvement :  

Localité/village (si possible, 
coordonnées GPS) 

Autochtones 
avant crise 

Déplacés à cause 
de la crise 2019 

Retournés à 
cause de cette 

crise 
% Pression sur la 
population hôte 
et/ou % retour 

(nouveaux 
déplacés) 

2019 

Territoire de Moba 

Kabwela 284 109 226 38% 

Kakuba 81 21 64 26% 

Mukuli ND 0 ND 0% 

Mulamika ND 0 ND 0% 

Mwale 15 2 15 0% 

Mazembe 15 0 7 0% 

Kisukulu ND 0 ND 0% 

Mboka ND 0 ND 0% 

Kiziba ND 0 ND 0% 

Kamisolo 27 0 12 0% 

Kimamba ND 0 ND 0% 

Muyeba ND 0 ND 0% 

Baze ND 0 ND 0% 

Mupaka ND 0 ND 0% 

Yesu ND 0 ND 0% 

Zone ND 0 ND 0% 

Kahandwe 30 0 18 0% 

Total ménages 452 132 342  

Territoire de Kalemie 

Eliya (Twa et Bantou) 186 10 122 5% 

Mloko   0 0 0% 

Kapizo 17 0 9 0% 

Finansi 43 0 21 0% 

Kizingu 47 0 19 0% 

Modeste ND 0 0 0% 

Kalambo ND 0 0 0% 
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Musenge ND 0 0 0% 

Amuri ND 0 0 0% 

Kabizi ND 0 0 0% 

Kambu 262 0 151 0% 

Bauwe (Twa) ND 0 0 0% 

Mpapa ND 0 0 0% 

Journee (Twa) 27 0 9 0% 

Fatuma (Twa et Bantou) 282 0 86 0% 

Total Ménages 864 0 417   

Total général sur l'axe Kabwela 
- Fatuma) 

1316 142 759   

 

Sources d’information : Chef du groupement Kabwela : 082255875, l’infirmier titulaire du CS Kabwela Mr Simon : 
0815365793, la femme du chef Fatuma Mme Shamanyi Mumba Georgette, Mr Theo : 0817396771, Mr Mukadi 
Ilunga : 0992556240, Mr Gérard Mwamba, le chef du village Eliya Mr Meshake Mukalay : 0814648992, Directeur EP 
le Progrès a Kambu : 0821588452, Coordo de la croix rouge a Kambu Mr Mutoba Justin. 

NB : Ces nombres des ménages sont encore bruts car nous continuons à chercher les autres données qui manquent 
dans les autres villages et qui sera actualisé après. 

 

Différentes vagues de déplacement/Retournés depuis les 2 dernières années 

Date Effectifs Provenance Cause 

Juin 2016 ND 

Fatuma, Journée, Mpapa, Bauwe, 
kambu, Kabizi, Amuri, Musenge, 
Kalombo, Modeste, Kizingu, 
Finansi, Kapizo, Mloko, Eliya, 
Kahandwe, Zone, Yesu, Mupaka, 
Baze, Muyeba, Kimamba, 
Kamisolo, Kiziba, Mboka, 
Mazembe, Mwale, Mulamika,  

Affrontement entre les Twa et 
les Eléments autodéfenses 
bantu dans les villages Fatuma 
territoire de Kalemie ce qui 
avait poussé les villages du 
territoire de Moba à se vider de 
leurs population 

Février 2019, 

Environ 759 
ménages retournés 
et 142 ménages 
déplacés  

Fatuma, Journée, Mpapa, Bauwe, 
kambu, Kabizi, Amuri, Musenge, 
Kalombo, Modeste, Kizingu, 
Finansi, Kapizo, Mloko, Eliya, 
Kahandwe, Zone, Yesu, Mupaka, 
Baze, Muyeba, Kimamba, 
Kamisolo, Kiziba, Mboka, 
Mazembe, Mwale, Mulamika, 

Le conflit opposant les Twa et 
les bantu de la tribu Tabwa 
chefferie de Tumbwe après la 
mort de deux Twa dans le 
village Bauwe tué par le 
FARDC. 

  

 

Sources d’information : Chef du groupement Kabwela : 082255875, l’infirmier titulaire du CS Kabwela Mr Simon : 
0815365793, la femme du chef Fatuma Mme Shamanyi Mumba Georgette, Mr Theo : 0817396771, Mr Mukadi 
Ilunga : 0992556240, Mr Gerard Mwamba, le chef du village Eliya Mr Meshake Mukalay : 0814648992, Directeur EP 
le Progrès à Kambu : 0821588452, Coordonateur de la croix rouge a Kambu Mr Mutoba Justin. 

Dégradations subies 
dans la zone de 
départ/retour 

Dans la zone de départ il y a eu plusieurs dégâts notamment pillage, incendie de maisons, 
tuerie et blessés par flèches, pillage des centres de santé de Kambu et Fatuma, pertes 
d’articles ménagers et des moyens de subsistance. 

Distance moyenne 
entre la zone de 
départ et d'accueil 

En km : environ 85 Km. 

En temps parcouru : Deux jour à pieds pour 3km par heure. 
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Lieu d’hébergement   X Communautés d’accueil (Pour les 
déplacés de Kabwela, Kakuba et 
Mwale) 

  Sites spontanés  

  X Centres collectifs (2 ménages à l’EP 
Mulange 2 de Fatuma et 2 ménages 
au CS Kambu) 

 Camps formels  

 X Autres préciser : Maisons propres pour 
les retournés des aires de Fatuma et 
Kambu__ 

Possibilité de retour 
ou nouveau 
déplacement (période 
et conditions) 

Suite à la sensibilisation des chefs et leaders locaux, les ménages ont commencé à 
retourner dans leurs villages respectifs mais une grande partie des ménages traine encore 
dans les Champs/brousse. Le mouvement de retour continu.   

Si épidémie 

Localisation des personnes affectées par cette crise (nouveaux déplacés) 

 Zones de santé Cas confirmés Cas suspects Décès Zone de provenance 

Zone 1      

Total         
 

Perspectives 
d’évolution de 
l’épidémie 

Pas d’épidémie déclarée dans la zone, toutefois, les conditions dans lesquelles vivent les 
retournés et déplacés sont déplorables et caractérisées par le manque d’eau potable, 
l’insuffisance des latrines hygiéniques, absences des centres de santé dans les deux aires 
de santé (Fatuma et Kambu). L’insuffisance des connaissances sur les règles d’hygiène 
constituent un risque élevé d’épidémie. 

 

1.2 Profile humanitaire de la zone 

Depuis leur déplacement et retour dans la zone, ils n’ont jamais bénéficié d’une quelconque assistance 
jusqu’au moment de l’évaluation.  
 

Crises  Réponses données 
Zones 
d’intervention 

Organisation 
impliquées 

Type et nombre des 
bénéficiaires 

Avant crise 
Sécurité alimentaire, nutrition et 
cohésion sociale 

AS de Kambu, 
Kabwela et Fatuma 

GIZ 

La population 
autochtone (arrêt des 
activités suite à la 
crise) 

Avant crise  Sécurité alimentaire  
AS de Kambu, 
Kabwela et Fatuma 

FH Autochtones. 

Avant crise 
Dotation en médicaments et primes 
des agents. 

AS de Kabwela 
MDM (Médecin 
Du Monde) 

Toute la population 

Avant crise  
Prise en charge intégrée de la 
malnutrition aigue sévère et 
modérée (MAS et MAM) 

AS Kabwela MSF-S 

Les enfants de 6 – 
59 mois de l’aire de 
santé (Fin projet 
depuis sept 2018). 

Sources d’information Infirmier Titulaire de l'AS de Kabwela MR Simon : 0815365793. 
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2 Recommandations pour action immédiate 

 

Suite de 
l’alerte 

 Evaluation rapide 
multisectorielle 

 X Intervention Directe  Pas de suite 

 

Besoins identifiées (en ordre de priorité par 
secteur, si possible)  

Recommandations pour une 
réponse immédiate 

Groupes cibles 

Besoin en Sécurité alimentaire et moyen 
subsistance : 

- Vivres (Farines de maïs, haricots, Riz, 
huile et sel) ; 

- Outils et intrants agricoles. 

Les ménages retournés et déplacés dans ces 
trois aires de santé n’accèdent plus aux 
champs car tout était pillé/volé par les Twa. 

- Distribution/foire des vivres ; 

- Dotation des outils et intrants 
agricoles (ces outils 
permettront aux ménages de 
relancer leurs activités 
agricoles). 

Ménages retournés et 
déplacés.  

Santé et nutrition  

- Réouvrir les CS Fatuma et Kambu qui sont 
non fonctionnelle jusqu’au moment de 
l’évaluation ; 

- Manque d’accès aux soins de santé 
primaires ; 

- Indisponibilité des médicaments et des 
équipements dans les structures de santé 
pillées ; 

- construction/réhabilitation de centre de 
santé et infrastructures hygiéniques des 
CS directement attaqués ; 

 

- Ouvrir les deux structures 
sanitaires de Fatuma et 
Kambu qui sont encore 
fermées ; 

- Organiser une intervention en 
santé et nutrition avec trois 
AIT à Kambu, Kabwela et 
Fatuma.  

- Organiser les cliniques 
mobiles dans les villages 
éloignés des ces trois 
structures sanitaires. 

- Approvisionner ces trois 
structures de santé en 
médicaments essentiels et les 
intrants nutritionnels ; 

- Construire/réhabiliter les 
structures de santé et les 
infrastructures de traitement 
des déchets ; 

- Doter ces deux structures 
pillées en matériels et 
équipements de soins mais 
aussi des mobiliers. 

Retournés, déplacés et 
les structures de santé 
directement attaquées.  

Besoins Education : 

- Réouvrir les écoles fermées suite à la 
crise ; 

- Organisation des cours de rattrapages 
scolaires ; 

- Formation d’enseignants d’écoles qui 
n’ont jamais bénéficié d’une formation 
psychosociale ; 

- Manque des kits scolaires et matériels 
didactiques. 

- Réouverture de toutes les 
écoles qui ont fermé (EP 
Mulange 2, EP Le Progrès, EP 
Eliya) ; 

- Datation des Kits scolaires et 
matériels didactiques 

- Intégration et Organisation des 
cours de rattrapage dans ces 
écoles ; 

- Subventionner les frais 
scolaires des enfants 
retournés pour assurer leurs 

Les enfants de 6-11 
ans retournés, 
déplacés, les 
enseignants, les 
Directeurs, COPA et 
les écoles.  
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rétentions scolaires. 

Besoin en Eau, Hygiène et Assainissement : 

- Problème d’accès à l’eau potable ; 

- Problème d’assainissement (latrines 
hygiéniques et douches, zones de 
traitement des déchets) ; 

- Insuffisance d’information sur 
l’assainissement et hygiène dans la 
communauté. 

- Insuffisances d’informations WASH dans 
plusieurs villages. 

- Construction/réhabilitation des 
latrines, douches et zones de 
traitement de déchets dans les 
infrastructures de base (CS de 
Kabwela, Fatuma et Kambo) ; 

- Construction/réhabilitation des 
latrines dans quatre écoles (EP 
Mulange 2, EP Le Progrès, EP 
Eliya et EP Lioni de Kabwela)  

- Renforcer les sensibilisations sur 
les bonnes pratiques d’hygiène 
dans tous les villages évalués. 

- Aménagement des points d’eau 
potable ; 

- Redimensionnement WASH dans 
la communauté.  

Les infrastructures de 
bases et les 
communautés 
(retournés et déplacés) 

 

3 Analyse « ne pas nuire » 

Risque 
d’instrumentalisation 
de l’aide 

La sécurité dans la zone est relativement calme, cependant il n’y aucune position militaire pour 
garantir la sécurité sur cet axe environnant des villages Twa. Les chefs Bantous comme twa ont 
tendance à demander l’assistance mêmes pour les villages non déplacés en fin de réduire les 
risques d’attaque en cas de non pris en considération de tous villages sur l’axe. 

Risque 
d’accentuation des 
conflits préexistants 

L’assistance de cette zone doit tenir compte des retournés (Twa et Bantous), déplacés et des 
familles d’accueils pour ne pas créer de conflits entre ces deux parties.   

Pendant l’intervention, il faut tenir compte de toutes les parties en conflit de l’axe évalué Kabwela 
- Kambu – Fatuma distant de 75 kilomètres. 

Risque de distorsion 
dans l’offre et la 
demande de services 

La zone a un petit marché à Kabwela avec quelques commercants locaux qui ne répondent pas 
aux besoins de la communauté. ces derniers doivent être impliqués dans le processus 
d’assistance en cas de l’organisation de la foire malgré leurs petites capacités insuffisantes ; cela 
pour éviter le mécontentement de ces derniers. Ils peuvent être regroupés en association. 

4 Accessibilité 

4.1 Accessibilité physique  

Type d’accès L’axe est accessible en saison sèche et saison de pluie par véhicule, camion et moto. Le temps 
de voyage est d’un jour à partir de Kalemie – Fatuma – Kambu – Kabwela soit 204 kilomètres.  

4.2 Accès sécuritaire 

Sécurisation de la 
zone 

L’axe évalué n’a aucun élément pour la sécurisation de la zone sauf à Kabwela où on trouve les 
éléments des FARDC qui font de patrouille partielle. Positionnement des FARDC à Kabwela 
(205Km de KLM et Mapanda (245 Km de klm).  

La zone demeure caractérisée par :  

- Faible présence de l’autorité de l’Etat (forces de l’ordre et sécurité, services de l’état) 
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- Faible couverture des réseaux de communication sur l’axe 

- Vols à grande échelle des produits des champs 

- Possible présence des armes blanches (flèches) détenues par certains habitants de l’axe 

Cependant, au niveau de la zone il y a :  

- Implémentation de la sensibilisation sur la cohabitation pacifique entre les communautés  
la MONUSCO et acteurs (CDJP, EUB).  

- Reddition et désarmement des miliciens d’autodéfense dits ‘Eléments » sur l’axe à Lioni 
(PK 260 et Mwanza PK282) : Au passage de la mission, 17 éléments attendaient à Lioni 
l’assistance de réinsertion promise par la MONUSCO. 

- Un projet CVR de l’EUB encadre 105 ex-combattants, femmes vulnérables et jeunes 
sortis des groupes d’autodéfense à Mwanza 

- Implication des leaders bantous et twa dans les activités de sensibilisation à la paix et la 
cohésion sociale (Kamuti, Chefs locaux, Byandike, Kisebwe, Kafwimbi. 

En fonction du contexte sécuritaire actuelle sur l’axe, on se rend compte qu’il y a une 
amélioration sensible de la situation sécuritaire : depuis le début e l’année 2019 à nos jours, un 
seul incident majeur a été enregistré sur l’axe en mars 2019 quand l’équipage d’un camion de 
transport fut battu par des présumés miliciens Fimbo na Fimbo dans le village Kisele. Par contre, 
aucun incident affectant des Organisations humanitaires (personnels, image ou biens) n’a été 
enregistré durant la période considérée.  

En outre, la présence des positions FARDC à Lwanika, Mifyondo, Kabwela –PK204, Mapanda-
PK238  rassure les habitants. 

Communication 
téléphonique 

Seule l’aire de santé de Kabwela (Kabwela centre) est couverte en réseau téléphonique 
Vodacom instable. Le réseau est stable de 8h du matin jusqu’à 19h à cause de la non résistance 
des batteries chargées par les panneaux solaires. 

Stations de radio Aucune station radio dans la zone, seul les ondes courtes sont captées dans la zone. 
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5 Résumé aperçu sectoriel. 

Secteur Réponse en cours Résumé  Décision secteur  

Protection 

 Oui 

 X Non 

 Pas 
d’information 

 

Si oui, quelles (s) 
organisations : 
_______ 

 

Nb et nature d’incidents 
de protection dans la 
zone d’origine : 

Trois hommes Tué dont deux Twa par les FARDC et 
un bantou par les Twa. Six blessés par flèches par les 
twa. 

  X Intervention 
directe 

 Besoin de plus 
d’information 

  Pas de suite 

 

Nb et nature d’incidents 
de protection dans la 
zone d’arrivée : 

0 

Tensions inter 
communautaires ou 
autres dans la zone 
d’arrivée : 

 Oui  X Non 

Situation de l’accès aux 
biens et services dans 
la zone d’arrivée à 
cause de l’insécurité 

 Accès normal 

 Accès limité 

 X Pas d’accès 

Indiquer les biens ou services les plus inaccessibles : 

1) Les structures sanitaires 

2) Les écoles 

Présence d’engins 
explosifs 

 Oui   X Non 

Sécurité 
alimentaire 

 Oui 

 X Non 

 Pas 
d’information 

 

Si oui, quelle(s) 
organisations : 

 

Zone classifiée 3 ou 5 
IPC 

 Oui  Non 

 X Intervention 
directe 

 Besoin de plus 
d’information 

 Pas de suite 

Taux de malnutrition 
globale dans la zone 
d’arrivée (si enquête 
récente) 

ND Fermeture des centres de santé. 

Impact sur la 
production agricole, 
élevage ou pêche dans 
la zone d’arrivée 

  Pas d’impact 

 X Impact limitée 

  Activité productive complétement arrêtée 

Indiquer les activités productives les plus affectées : 

1) L’agriculture 
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Secteur Réponse en cours Résumé  Décision secteur  

2) l’élevage 

Impact sur les vivres 
dans les marches 
(existence/prix) dans la 
zone d’arrivée 

 X Pas d’impact 

 Diminution d’approvisionnement  

 Augmentation des prix 

Indiquer les vivres les plus affectés : 

1) Manioc 

2) Maïs  

Abris et accès 
aux articles 
essentiels 

 Oui 

 X Non 

 Pas 
d’information 

 

Si oui, quelles (s) 
organisations : 
__________ 

 

Type d’abris dans la 
zone d’arrivée 

  Site spontané 

 X Centre collectif : 
(2 ménages à l’EP 
Mulange 2 de 
Fatuma et 2 
ménages au CS 
Kambu)   

 Camp formel 

 X Maison propre 

 Maison louée  

  X Maison empruntée 
gratuitement  

 

Si logement en location, 
indiquer le prix estimatif 
_____  X Intervention 

directe 

 Besoin de plus 
d’information 

 Pas de suite 

Type de déplacement 
(pour évaluer la 
possession des AME) 

 X Soudain 

 X Préventif 

 Pendulaire 

 Mixte 

Impact sur les AME – 
couchage, cuisine, 
stockage d’eau, habits - 
dans les marches 
(existence/prix) dans la 
zone d’arrivée 

 X Pas d’impact 

 Augmentation des prix 

 Diminution d’approvisionnement  

Indiquer les AME les plus affectés : 

1) Couchages 

2) habits 

Moyens de 
subsistance 

 Oui 

 X Non 

 Pas 
d’information 

Si oui, quelles (s) 
organisations : 
__________ 

Accès à des moyens de 
subsistance (activités 
rémunératrices) pour 
les populations 
affectées dans la zone 
d’arrivée 

 X Oui 

 Non 

Si oui, de quel type :  

1) Fabrication de la braise 

 X Intervention 
directe 

 Besoin de plus 
d’information 

 Pas de suite 
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Secteur Réponse en cours Résumé  Décision secteur  

Eau, hygiène et 
assainissement 

 Oui  

 

 X Non 

 Pas 
d’information 

 

Si oui, quelles (s) 
organisations :  

Zone de santé 
endémique ou avec des 
épidémies (létalité 
> 1%)  

 Oui 

  X Non 

Si oui, de quel type :   

 X Intervention 
directe 

 Besoin de plus 
d’information 

 Pas de suite 

Taux de morbidité 
(diarrhée) pour les 
enfants de <5 ans dans 
la zone d’arrivée 

ND les centres de santés sont fermés. 

Impact sur l’accès à 
l’eau (sources 
disponibles) dans la 
zone d’arrivée 

 Pas d’impact 

 X Augmentation significative de la pression sur 
les infrastructures.  

  Impact sur la qualité (contamination des 
sources) 

Indiquer le type des sources d’eau disponibles : 

1) Sources aménagées. 

2) Rivières. 

Santé-Nutrition 

 Oui 

 X Non Pas 
d’information 

 

 Si oui, quelles 
(s) :  

Zone de santé 
endémique ou avec des 
épidémies (létalité 
> 1%) 

 Oui 

 X Non 

Si oui, de quel type :  

 X Intervention 
directe 

 Besoin de plus 
d’information 

 Pas de suite 

Situation des centres de 
santé 

 Centres de santé 
détruits, occupés ou 
pillés zone de départ, 
combien Oui (Cs 
Kambu et CS 
Fatuma) 

 Centres de santé 
détruits, occupés ou 
pillés zone d’arrivée, 
combien Non 

Gratuité des soins pour 
les déplacés/retournés 

 Oui 

 X Non. Les soins ne sont pas gratuits. Pour la 
consultation les ménages payent 2000 Fc. 

Taux d’utilisation des 
services curatifs dans 
l’aire de santé 

0.29 

Taux de morbidité 
(diarrhée) pour les 

7% 
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Secteur Réponse en cours Résumé  Décision secteur  

enfants de <5 ans 

Taux de morbidité 
(Paludisme) pour les 
enfants de <5 ans 

27% 

Taux de morbidité (IRA) 
pour les enfants de <5 
ans 

15% 

Taux de mortalité 
journalière pour les 
enfants de <5 ans 

ND 

Taux de malnutrition 
globale dans la zone 
d’arrivée (si enquête 
récente) OU % d’enfants 
avec PB inferieur a 
115mm 

11% 

Education 

 Oui 

 X Non 

 Pas 
d’information 

 

Si oui, quelles (s) 
organisations : 
__________ 

Situation des écoles  

 Ecoles détruites, 
occupées ou pillées 
zone de départ, 
combien __Non ___ 

  Ecoles détruites, 
occupées ou pillées zone 
d’arrivée, combien Non  

 X Intervention 
directe 

 Besoin de plus 
d’information 

 Pas de suite 

Déscolarisation des 
enfants en 
déplacements (Y-a-it-il 
des enfants déscolarisés 
à cause de la crise ?) 

 

 X Oui 

 Non 

Si oui, combien de jours de rupture : 

Sur les quatre écoles que compte l’axe, seule l’EP 
Lioni est fonctionnelle à Kabwela centre. Plus au moins 
cinq mois de rupture depuis la vacance de noël 2018-
Janvier 2019 

Si possible, estimer le % En se basant sur 18% les 
estimations de 759 ménages retournés et 142 
ménages déplacés, environ 811 enfants de 6-11ans 
seraient hors système scolaire. 

 
 
 
 



   

Page 12 of 13 

 

Annexe 1 : Présentation des structures visitées 
 

Structures Coordonnées GPS Observation 

CS Kabwela 

 
Cs Kabwela photo prise, le 23/05/2019 

S : 070 00’ 47,059’’ 
E: 0290 05’ 17,951’’ 
Altitude: 5082 mètres. 

L’unique centre de santé qui fonctionne 
dans la zone mais avec quelques ruptures 
en médicaments et les soins restent payant 
pour toute la population.  

CS Kambu 

 
Cs Kambu, photo prise, le 22/05/2019 

S : 060 37’ 06,621’’ 
E : 0290 03’ 01,494’’ 
Altitude : 4563 mètres. 

Centre de santé pillé par les Twa en 
décembre 2018. Actuellement ce centre ne 
fonctionne pas mais héberge deux ménages 
qui n’ont pas encore réhabilité leurs maisons 
incendiées lors de la crise. 

Marché de Kabwela 

 
Photo prise, le 23/05/2019 

S : 070 00’ 41,743’’ 
E : 0290 05’ 24,756’’ 
Altitude : 5282 mètres. 

L’unique marché qui est dans la zone et qui 
ne répond pas aux besoins de la 
communauté. 

Image de maisons brulées dans le 
village Kambu 

 
Photo prise, le 23/05/2019 
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