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1 Aperçu de la situation 

1.1 Description de la crise 

Nature de la crise :  

 

 Conflit  

 Mouvements de population 

 Epidémie 

 Crise nutritionnelle 

 Catastrophe naturelle 

 Crises électorales 

 Autre 

Date du début de la 
crise :  

24/11/2018 Date de confirmation 
de l’alerte : 

Le 08/01/2019 

Code EH-tools  

Si conflit :  

Description du conflit En plus de la crise du 24/11/2018, de nouveaux affrontements ont été signalés en date du 18/12/2018 
entre éléments FARDC et un groupe d’assaillants armés dans les localités du groupement Penyi, en 
collectivité des Walendu Tatsi, dans le territoire de Djugu. Ces affrontements font suite à une attaque 
menée par les assaillants contre les positions des forces loyalistes à Ndungbe.  

Au cours de ces attaques, de nombreux dégâts seraient signalés notamment : des incendies des 
maisons, des églises, écoles, hôpitaux ainsi que le pillage des biens des populations. 

Ces affrontements ont provoqué le déplacement d’environ 4760 personnes, soit près de 952 ménages 
des localités Ndungbe, Kpulu, Balo, Tsulu, Ngbavi2, Ndjabu, Langbe et  Putea du groupement Penyi 
vers le groupement voisin de SALIBOKO précisément dans les localités de Lidyo, Langbe, Kehelo, Linde 
et Nyire. A cela s’ajoutent environs 594 ménages retournés récents en provenance des différentes 
régions périphériques.  

Ces déplacés et retournés exerceraient une forte pression sur les biens et infrastructures de base des 
populations de la zone d’accueil. 
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Si mouvement de population, ampleur du mouvement :  

Localité/village 

(si possible, 
coordonnées GPS) 

Autochtones Déplacés à cause 
de cette crise 

Retournés à cause 
de cette crise 

Réfugiés/rapatriés % 

LIDYO 574 ménages 806 ménages 211 ménages 0 177 

LANGBE 35 ménages 23 ménages 0 0 65 

KEHELO 112 ménages 95 ménages 171 ménages 0 237 

LINDE 38 ménages 18 ménages 0 0 47 

NYIRE 32 ménages 10 ménages 0 0 31 

KAWA 0 ménage 0 ménage 212 ménages  0 Tous 
retournés 

 

Différentes vagues de déplacement depuis les 2 dernières années 

Date Effectifs Provenance Cause 

OCTOBRE 2018 49 GOBI Conflit armé en territoire de Djugu 

    

 

 

Carte de localisation de la zone 

Dégradations subies 
dans la zone de 
départ/retour 

- Destruction et/ou incendies des maisons d’habitations,  

- Incendie des structures publiques : églises, écoles et centres hospitaliers ; 

- Pillage des biens des populations. 

Distance moyenne 
entre la zone de 
départ et d'accueil 

En km : ±20 

En temps parcouru : environ 4h de marche. 
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Lieu d’hébergement  Communautés d’accueil 

 Sites spontanés 

 Centres collectifs 

 Camps formels  

 Autres, préciser : se regroupe pour louer  
une maison 

Possibilité de retour 
ou nouveau 
déplacement (période 
et conditions) 

Selon des sources locales,  les zones de provenance des IDPs sont généralement considérées comme 
étant hostiles par les FARDC. Ces derniers assimileraient les populations de ces zones aux présumés 
assaillants. En plus, la perte des infrastructures sociaux de base et d’habitations seraient à la base 
d’autres causes de non-retour des déplacés vers leurs localités d’origines.  

 

Si épidémie 

Localisation des personnes affectées par cette crise (nouveaux déplacés) 

 Zones de santé Cas confirmés Cas suspects Décès Zone de provenance 

Zone 1 Aucun  Aucun Aucun Aucun 

Total 0 0 0 0 
 

Perspectives d’évolution de 
l’épidémie 

Aucun 

 
 
 
 
 

1.2 Profile humanitaire de la zone 

Crises et interventions dans les 12 mois précédents 
 
Crises  Réponses données Zones d’intervention Organisations 

impliquées 
Type et nombre des 
bénéficiaires 

Octobre 2018 Aucune Lidyo, Linde, Kehelo, Kawa, 
Voo, 

Aucune 49 déplacés 

novembre 2018 Aucune Lidyo, Linde, Kehelo, Lengbe 
ET Nyire, Kawa, Voo 

Aucune 952 déplacés 

Décembre 2018 Aucune Lidyo, Linde, Kehelo, Lengbe 
ET Nyire, Kawa, Voo 

Aucune  

Sources d’information 1) Chef de localité Lidyo, Tél : 0812721197 ; 2) Chef de localité KEHELO, Tél : 0821994535, 3) Chef de localité 
Linde, Tél : 0814773624 ;  4) IT de l’aire de santé Saliboko, Tél : 0821723883 ; 5) Chef de groupement Losa-
ndrema, tél : 0815015089. 

 
 
 

2 Recommandations pour action immédiate 

 

Suite de 
l’alerte 

 Evaluation rapide 
multisectorielle 

 Intervention Directe  Pas de suite 

 
 

Si Evaluation rapide multisectorielle 

Secteurs Gaps d’information 

- Sécurité 
Alimentaire 

Evaluer la situation actuelle des ménages de la zone en sécurité alimentaire afin d’orienter les réponses : en 
cas d’enquêtes récentes, évaluer le taux de malnutrition aigüe globale dans la zone (> à 10%) et réaliser la 
cartographie des acteurs Sécal dans la zone. 
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- Abris et 
AME 

Besoin d’identifier les problématiques auxquelles les populations vulnérables de la zone font face afin de 
quantifier et orienter les besoins en AME (conditions  de déplacement des populations, les conditions de vie 
dans la zone de provenance, l’accès aux biens ménagers de première nécessité, la cartographie des acteurs 
AME, l’état des lieux des AME au sein des ménages ainsi que les conditions de logement des déplacés. 

- Eau   Gaps : évaluer la situation épidémiologique et les conditions d’accès en eau de la zone (taux de létalité et de 
morbidité des maladies d’origines hydriques chez les enfants de moins de 5 ans, ainsi que la présence des 
acteurs Wash dans la zone ; 

 

- Education et 
Protection 

Evaluer les problématiques clés de protection en vue d’un plaidoyer et/ou référencements auprès des organes 
compétents ; 

Collecter les données relatives à la scolarisation des enfants : taux et conditions de scolarisation. 

- Sante  

Evaluer la situation sanitaire des populations de la zone, l’état des lieux des structures sanitaires, la situation 
nutritionnelle, le taux de morbidité, de diarrhée et de mortalité dans la zone. 

MSF intervient dans l’aire de santé de Saliboko en faveur des enfants et femmes enceintes. Ces interventions 
touchent également quelques localités hors zone du présent diagnostic.  

A noter que le CS Kawa a été complètement détruit lors des attaques survenues dans la zone. 

 

3 Analyse «ne pas nuire» 

Risque 
d’instrumentalisation 
de l’aide 

Le risque d’instrumentalisation de l’aide reste minime. 

La réussite dépend de l’inclusion des deux communautés dans la mise en œuvre des activités et de 
l’application effective des principes humanitaires.    

Risque 
d’accentuation des 
conflits préexistants 

Les risques d’accentuation des conflits préexistant peuvent être élevés en cas de partialité dans 
l’assistance vu la proximité entre les deux ethnies (Lendu et Hema) dans la région.  

 

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

En cas d’assistance, aucun risque majeur de distorsion dans l’offre et la demande de services n’est à 
craindre vu la bonne capacité des deux marchés fréquentés par les populations de la zone. 

4 Accessibilité 

4.1 Accessibilité physique  

Type d’accès L’axe Lidyo-Kawa-Voo est accessible par toute sorte de véhicules en toute saison. 

En période pluvieuse, seuls les véhicules du type 4x4 y accèdent plus facilement suite à la présence de 
quelques bourbiers difficilement franchissables. 

4.2 Accès sécuritaire 

Sécurisation de la 
zone 

La sécurité de la zone est assurée par les FARDC, l’ANR et les autorités coutumières. 

Communication 
téléphonique 

Seul le réseau de télécommunication Vodacom est disponible dans la zone. 

Stations de radio Aucune station radio n’existe dans la zone.  
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5 Résumé aperçu sectoriel 

 
 

Secteur Réponse en cours Résumé  Décision secteur  

Protection 

 Oui 

 Non 

 Pas d’information 

 

Si oui, quelles (s) 
organisations : 
_______ 

 

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

➢ Pillage des biens ; 

➢ Incendie des maisons, des écoles et des 
églises ; 

➢ Incendie du Centre de santé Kawa ; 

➢ Violations des droits humains, etc. 

 Intervention 
directe 

 Besoin de 
plus 
d’information 

 Pas de suite 

 

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

nd 

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

 Oui  Non 

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

 Accès normal 

 Accès limité 

 Pas d’accès 

Indiquer les biens ou services les plus inaccessibles : 

- Ecoles ; 

- Bien alimentaires ; 

- L’eau ; 

- Les champs ; 

- Les articles ménagers essentiels. 

Présence d’engins 
explosifs 

 Oui  Non 

Sécurité 
alimentaire 

 Oui 

 Non 

 Pas d’information 

 

Zone classifiée 3 ou 5 IPC 
 O

u
i 

 Non 
 Intervention directe 

 Besoin de 
plus 
d’information Taux de malnutrition 

globale dans la zone 
nd 
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Secteur Réponse en cours Résumé  Décision secteur  

Si oui, quelles (s) 
organisations : 
__________ 

d’arrivée (si enquête 
récente) 

 Pas de suite 

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

 Pas d’impact 

 Impact limitée 

 Activité productive complétement arrêtée 

Indiquer les activités productives les plus affectées : 

- Perte des produits agricoles et d’élevages ; 

 

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

 Pas d’impact 

 Diminution d’approvisionnement  

 Augmentation des prix 

Indiquer les vivres les plus affectés : 

- Pénurie de haricot, de pomme de terre, maïs, 
manioc, … sur le marché. 

Abris et 
accès aux 
articles 
essentiels 

 Oui 

 Non 

 Pas d’information 

 

Si oui, quelles (s) 
organisations : 
__________ 

 

Type d’abris dans la zone 
d’arrivée 

 

 Partage d’une 
Maison sans 
frais 

 Partage d’une 
Maison avec 
frais (travail) 

 Maison propre 

 Maison louée 

 Maison 
empruntée 
gratuitement  

 Maison 
occupée avec 
l’autorisation 
de quelqu’un 

 Abris (de 
fortune ou 
amélioré) près 
du village / 

 Abris (de fortune ou en 
matériaux locaux) construit sur 
la parcelle d’une famille 
d’accueil contre paiement ou 
services rendus (travail)  

 Abris (de fortune ou en 
matériaux locaux) 
construit sur la parcelle 
d’une famille d’accueil 
gratuitement 

 Site spontané 

 Centre collectif (école, 
église, etc.)  

 Camp de refugiés  

 Autre 

 Pas d'information 

 

 Intervention 
directe 

 Besoin de 
plus 
d’information 

 Pas de suite 
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Secteur Réponse en cours Résumé  Décision secteur  

Ville/ cité 

   Abris (de 
fortune ou 
amélioré) isolé 

 

Type de déplacement (pour 
évaluer la possession des 
AME) 

 Soudain 

 Préventif 

 Pendulaire 

 Mixte 

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

 Pas d’impact 

 Augmentation des prix 

 Diminution d’approvisionnement  

Indiquer les AME les plus affectés : 

- Perte des Habits, couchage (couvertures, ustensiles 
de cuisine, les récipients de stockage dont le 
jerrycan, etc.  

Moyens de 
subsistance 

 Oui 

 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 

 Oui 

 Non 

Si oui, de quel type :  

 

 Intervention 
directe 

 Besoin de plus 
d’information 

 Pas de suite 

Eau, 
hygiène et 
assainisse
ment 

 Oui 

 Non 

 Pas d’information 

 

Si oui, quelles (s) 
organisations : 
__________ 

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

 Oui 

 Non 

Si oui, de quel type : 

 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 

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

 Pas d’impact 

 Augmentation significative de la pression 
sur les infrastructures  

 Impact sur la qualité (contamination des 
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Secteur Réponse en cours Résumé  Décision secteur  

sources) 

Indiquer le type des sources d’eau disponibles : 

- Sources non aménagés ; 

Santé-
Nutrition 

 Oui 

 Non 

 Pas d’information 

 

Si oui, quelle(s) 
organisations : 
__________ 

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

 Oui 

 Non 

Si oui, de quel type : 

Epidémie de choléra. 

 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 : Il y a un 
centre de santé 
détruit et pillé. 

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

 Combien :  

Gratuité des soins pour les 
déplacés/retournés 

 Oui 

 Non 

(sauf pour les enfants et femmes enceinte de 
l’agglomération de Lidyio. 

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

ND 

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

ND 

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

ND 

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

ND 

Taux de mortalité 
journalière pour les enfants 
de <5 ans 

ND 

Taux de malnutrition 
globale dans la zone 

ND 
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Secteur Réponse en cours Résumé  Décision secteur  

d’arrivée (si enquête 
récente) OU % d’enfants 
avec PB inferieur a 115mm 

Education 

 Oui 

 Non 

 Pas d’information 

Si oui, quelle (s) 
organisations :  

Situation des écoles  

 Ecoles 
détruites, 
occupées 
ou pillées 
zone de 
départ, 
combien  

Une école a 
été 
incendiée. 

 

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

 
 Intervention 

directe 

 Besoin de plus 
d’information 

 Pas de suite 

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

 

 Oui 

 Non 

Si oui, combien de jours de rupture  

Depuis le début de la crise en Octobre 2018 jusqu’à 
ces jours. 

Si possible, estimer le % : plus de 60%. 

 


