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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 

 Violences électorales 

 Autre 

Date du début de la 
crise :  

 11 janvier 2020   Date de confirmation de l’alerte : Alertes 3252, 3229 

Si conflit :  

Description du conflit La Commune rurale de Salamabila, dans le territoire de Kabambare en Province du Maniema, avait fait 
l’objet d’intenses affrontements du 11 au 13 janvier 2020, entre l’armée gouvernementale et des 
combattants Maï-Maï Malaika. Les combats ont provoqué d’importants mouvements de populations et 
entraîné la mort de plusieurs personnes, ainsi que des blessés ; plus ou moins 56 enfants avaient disparus. 
La cause principale de ce conflit selon les sources locales était le non-respect, par la principale société 
d’exploitation minière à l’époque dans la zone, des cahiers des charges devant permettre aux 
communautés locales d’exploiter un périmètre aurifère. Ces affrontements avaient ralenti toutes les 
activités socio-économiques dans cette Commune et ses environs. Le 23 janvier de la même année, un 
autre affrontement entre les FARDC et les Maï-Maï Malaika a eu lieu au village de Kahadja dans l’Aire de 
Santé d’Amusini située à environ 21 km à l’Ouest de Salamabila.   

L’ultimatum lancé par le gouvernement national annoncé par le Gouverneur de la province obligeant les 
groupes armés de déposer les armes et de se rendre volontairement avant le 15 février et les menaces 
de Maï-Maï Malaika de reprendre les hostilités jusqu’ à récupérer 4 territoires si rien n’est fait pour 
satisfaire à ses revendications avant le 20 février 2020, avait mis la population dans une autre panique et 
provoquant ainsi une autre vague de mouvements de populations  vers l’axe Salamabila- Wamaza-
Kasongo.  

Près de 47 000 personnes, ont abandonné leurs maisons pour se réfugier vers les localités de Wamaza, 
Kasongo et Kindu, dans le Maniema ou dans le Sud-Kivu voisin. Selon les autorités Provinciales du 
Maniema, Dans cette masse de population déplacée on y trouvait plus de 30000 qui avaient fui la 
Commune de Salamabila et les 16 820 personnes qui ont fui la zone de Karomo vers Kasongo. 

Entre juillet 2017 et septembre 2018, on a estimé plus de 100000 personnes qui avaient dû fuir plusieurs 
épisodes de violence opposant les Maï-Maï Malaïka aux FARDC dans le Territoire de Kabambare. Une 
période d’accalmie est intervenue entre octobre 2018 et juin 2019 durant laquelle près de 5 000 
combattants ont déposé les armes mais malheureusement le processus complet de démobilisation n’a 
pas suivi. Les hostilités ont repris au début du second semestre 2019 lorsque les miliciens ont kidnappé 
en juillet, contre demande de rançon, quatre employés de la société minière. Suite aux plaidoyers de 
plusieurs acteurs dont OCHA, la MONUSCO a ouvert un SCD (Short combat deployment) à Salamabila 
du 15 aout 2019 au 8 janvier 2020, une présence qui a favorisé plusieurs missions humanitaires dont 
celle, en octobre 2019, du Cluster Protection ayant rapporté près de 1 800 incidents de protection incluant 
944 cas des violences sexuelles et celles basées sur le genre entre janvier et septembre 2019.  
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Depuis mars 2020, une accalmie créer par le contrôle total de la Commune de Salamabila par les militaires 
FARDC après un retrait stratégique des Maï-Maï Malika qui se seraient retranché vers le Sud du territoire 
de Kabambare avait comme résultat un retour progressif d’au moins 38013 personnes de la population 
dans cette Commune de Salamabila et 7518 personnes déplacées. Malgré le contrôle de cette Commune 
par les militaires FARDC, des menaces régulières de la reprise de cette Commune par les Maï-Maï Malika 
est toujours d’actualité. 

Des cas incidents réguliers de protection ont été plusieurs fois documentés par des acteurs locaux dont 
les associations sans buts lucratifs présentes dans cette zone ou les acteurs de la Société civile. 

Au mois d’avril et de mai 2020, des assassinats ciblés des civiles (quatre environ) ont été déploré par des 
personnes inconnues parfois en tenue civile. 

Au mois d’avril une catastrophe naturelle suite à des pluies diluvienne avait emporté les toitures des 
maisons et écoles et avaient causé des dégâts considérables à plus ou moins 2000 ménages sinistrés 
dans la Commune rurale de Salamabila sans pour autant causé des pertes en vie humaine.  

A ce jour la commune est sous le contrôle total des militaires FARDC et il est signalé un retour d’au moins 
70% de la population dans la cité. 

Si mouvement de population, ampleur du mouvement :  

 Avant la crise Après la crise 

Population locale 40754 femmes 37619 hommes 8151 femmes 7524 hommes 

Nombre Déplacés   3.909 femmes 3.609 hommes 

Nombre Retournés   18.246 femmes 19.767 hommes 

Nombre Refugiés     

Nombre Rapatriés/Expulsés     

% des [catégories pertinentes] par 
rapport la population locale 

    

La zone a connu une nouvelle vague des déplacés venus de six Aires de santé dont : Mwangundu, Kapeya et Salumu Basikibunda et 
Kimbala dans la Zone de santé de Salamabila et ceux venus du Sud-Kivu (Aires de santé de : Bikenge et Kalabula, dans la Zone de 
santé de Kalole). 

Mouvement de retour 
 
Il s’observe un mouvement de retour des populations déplacées vers les aires de santé de Wamaza, Catholique, Kihonya, Salumu, 
lors de la crise de 11 au 13 janvier 2020 entre les FARDC et Maï-Maï Malaika 

Zone de santé de 
retour 

Aire de santé de 
retour 

Localités/Quartier de retour 
Population 
locale 

Nombre des 
personnes 
retournées 

SALAMABILA 

SOUS MARIN  Matongo, Kimbala, Namoya 2871 2828 

KIMBASEKE 1 
Kopakopa, Mananasi, Byenge, Kayitange, Du 
marché, Kindu,  20066 16258 

KIMBASEKE 2 
Chiniyakama, Maniema, Kama, De la paix 8052 7457 

CAMP CENTRAL Tembemoya, Industriel, Yovote 8832 3832 

SARAMABILA Béton, Namoya 10880 7638 

  Total   50701 38013 

DEPLACEMENT DES POPULATIONS  
 
Déplacement des populations du aux affrontements en date du 31 mars 2020 entre les FARDC et Maï-Maï Malaika à Kibumba Kisesa 
(aire de santé Mwangundu, Zone de santé Salamabila) et affrontements en date du 15 juin 2020 entre les FARDC et les milices Raia 
Mutomboki de Jean Musumbu à Bikenge (aire de santé Kalabula, zone de santé Kalole, Shabunda, Sud Kivu)   

Lieu de provenance 
Aire de santé 

d’accueil  
Localité/Village 

d’accueil 
Population 

locale 

Nombre des 
personnes 
déplacées 

Pression 
démographique   
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Kisesa, Kawaya1, Kabuvu et 
Kapapa (aire de santé 
Mwangundu, zone de santé 
Salambila) 

Mwangundu  
Mupupa, Muhedja, 
Kaliumba, Wamaza 

11731 2196 19% 

Catholique  Lumumba 1326 549 41,4% 

Kapeya 
Mulozi, Kitutu I et II 
Mbambilungu,  

10620 225 2% 

Kabulongo, Bwana Ali, Matala, 
Kitakita, Nepanepa (aire de 
santé Matala, zone de santé 
Kalole, Shabunda, Sud Kivu) 

Salumu 
Salumu, Mulala, 
Kahinda, Kandolo 

5321 423 8% 

Bikenge, Kalabula (aire de 
santé Kalabula, zone de santé 
Kalole, Shabunda, Sud Kivu) 
et Kimbala (aire de santé 
Sous-marin, zone de santé 
Salamabila) 

Sous-Marin Matongo, Sous-marin 2871 2290 80% 

Salamabila Namoya, Béton 10880 1095 10% 

Kimbaseke 2 De la paix, Kama 8052 740 9% 

TOTAL     50801 7518 15% 
 

 

Différentes vagues de déplacement depuis les 2 dernières années 

Date Effectifs Provenance Cause 

15 juin 2020 4548 

Territoire de Shabunda, 
Secteur des Wakabango I, 
groupement Batali, villages 
Kimbala, Kalabula, 
Matonge, Bikenge et 
d’autres venu dans le 
secteur des Babuyu à 
Kalonda-Kibuyu.  

Les PDIs venus de Wakabango I 
ont fui les affrontements entre les 
Maï-Maï Musumbu et coalition 
avec ceux de Malaika contre 
FARDC dans leurs localités.   

31 mars 2020  2970 
Kibumba, Kisesa, Kapapa, 
Mwamuloi, Marungu 

Accrochage entre FARDC et 
Maï- Maï Malaika dans les villages 
ci-contre.   

 11 au 13 janvier 2020                    40561 Salamabila et ses environs  Affrontement entre FARDC et 
Maï- Maï Malaika dans la 
commune de Salamabila.  

Sources : Autorités locales, Antenne Affaires Humanitaire, Société-civile, Chefs de quartiers, membres des organisations locales et 
acteurs humanitaires. 

Dégradation subie dans la 
zone de départ/retour 

Pour les ménages retournés ou déplacés, ils ont tous subi de dégradation matérielle dans leurs zones de 
départ à savoir, perte des biens de ménage, des maisons incendiées lors des affrontements avec fenêtres 
ou porte cassées, volées et ce dans les villages Kibumba, Kisesa, Kapapa, Mwamuloi, Marungu pour les 
PDIs et la commune de Salamabila pour les retournés.     

Distance moyenne entre la 
zone de départ et d'accueil 

• Pour les PDIs venus de Wakabango I, ils avaient effectué au moins 112km : 

• Ceux venus de l’axe Wamaza – Kibumba, entre 15 et 23 Km parcourus en 1 jour.  

• Pour les retournés de Salamabila, ils avaient effectué au moins 60 Km pour une marche de 2 à 3 
jours à pieds.   

 

Lieu d’hébergement 99% de PDIs sont dans les familles d’accueil à Wamaza tout comme à Salamabila. Aussi, 20% de 
retournés de Salamabila sont en famille d’accueil ou chez les amis.  
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Possibilité de retour ou 
nouveau déplacement 
(période et conditions) 

94% de population de Salamabila en déplacement sont retournés. Par contre, 67% de nouveaux PDIs 
(5037 personnes) veulent retourner une fois la situation sécuritaire stabilisée, 31% (2231 pers.) hésitent 
encore car ils ont perdu leurs abris et 2% (149 pers.) ne se sont pas prononcés.  

Localisation 
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1.2. Profile humanitaire de la zone 

Crises et interventions dans les 12 mois précédents 
 

Crises  Réponses données Zone d’intervention Organisations 
impliquées 

Type et nombre des 
bénéficiaires 

 
Catastrophe naturelle  

Assistance Cash en 
AMEs et Vivres (Mai et 
Juin 2020)  

Salamabila  Christian Aid via 
Caritas/Kasongo  

    Ménages : 796     
Sinistrés de l’ouragan 
du 22 et 23 Mars 2020. 

Assistance Cash en 
AMEs et Vivres (Mai et 
Juin 2020) 

Salamabila ACTIONAID Ménages : 756 
Sinistrés de l’ouragan 
du 22 et 23 Mars 2020 

Mouvements des 
populations  
 

Assistance Cash   Wamaza  Christian-Aid, 
Caritas/Kasongo 

Déplacés de 
Salamabila,  

Sources d’information : Acteurs humanitaires dans la zone, 
associations locales. 

Donneurs d’alerte, rapports des organisations dans la zone, rapports 
des interventions passées, 3W clusters 

 

2. Méthodologie de l’évaluation 

 

Type 
d’échantillonnage :  

Les données primaires qualitatives et quantitatives ont été collectées sur base d’un échantillonnage 
aléatoire simple et raisonné, ce qui a permis que les villages agglomérés et sites soient sélectionnés et 
la possibilité aux catégories sociales recherchées d’être ciblées par l’enquête.  Ainsi, 13 quartiers ou 
sites, 7 Aires de santé, 2 marchés principaux et ceux de production, 1 site minier et quelques écoles ont 
été visités lors de la mission. 130 ménages ont constitué notre échantillon pour la collecte des données 
en SECAL et AME/Abri. 

 

Carte de la zone évaluée en indiquant les sites visités  
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Techniques de 
collecte utilisées 

Les données ont été collectées à travers 5 groupes de discussions communautaires, des entretiens 
structurés auprès des informateurs clés (Autorités locales, leaders religieux et communautaires, acteurs 
des associations locales, et une enquête auprès de 150 ménages dont 53,1% de retournés (69 
ménages), 30,8% de PDIs (40 ménages) et 16,2% de Résidents (21 ménages). 

Composition de 
l’équipe 

Nom des organisations impliquées (inclure une annexe avec les contacts des membres de l’équipe 
d’évaluation) (Maximum 50 mots)  

 

La mission a été Inter-organisationnelle ayant couvert au moins 7 secteurs humanitaires à savoir : 
Protection, SECAL, Nutrition, Santé, AMEs/Abri, Education, Logistique/Communication ; mission à 
laquelle 16 organisations humanitaires et 2 Etatiques ont pris part. En annexe, les membres participants 
et leurs contacts. 

3. Besoins prioritaires / Conclusions clés 
 

Besoins identifiées (par ordre de priorité) Recommandations pour une réponse 
immédiate 

Groupes cibles 

Besoins Protection :  

Besoin au droit à la liberté qui se caractérise par : 

• Des arrestations arbitraires (219 cas documenté 

de mai à juin 2020) par les auteurs présumés 

FARDC ;  

• Des extorsions des biens (203 cas de mai à juin 

2020) dont les présumés auteurs sont les FARDC ;  

• Des barrières payantes sur axe Kasongo – 

Salamabila-Matete et sur les axes menant vers les 

champs servant d’extorsion des biens (chaque 

passant doit débourser entre 1000 ou 2000 FC) 

• Des violences sexuelles : 424 femmes et filles ont 

été victimes des viols pour la période de janvier à 

juin 2020 soit une moyenne de 70 femmes qui sont 

violées chaque mois. 

• Pillage des biens AME et bétail (chèvres, poules) 

des 678 ménages  

• Présence des enfants EAFGA et des ENA 

• Présence des enfants dans les Mines (rivière 
KAMA et place CONCASSEUR) 

 

• Sensibiliser les FARDC affectées 
dans la zone sur le respect des droits 
humains et sur la protection de la 
population  

• Plaidoyer auprès des autorités 
administratives provinciales et 
militaires pour la suppression des 
barrières illégales qui limitent la 
circulation de personnes  

• Actions de prévention de risques de 
protections de l'enfance,                         

• Appui psychosocial des enfants 

• Elaborer les programmes de 
protection et de réinsertion des 
enfants associés aux forces et 
groupes armés dans un cadre qui 
privilégie la cohésion sociale. 

• Au gouvernement de prendre en 
charge les militaires commis au front 

 

FARDC, la PNC, les 
groupes armés, les 
communautés locales 

Besoins sécurité alimentaire : 

• 99% de ménages visités sont sans stocks des 
vivres dans le ménage et consomment au moins les 
mêmes aliments lors de 4 à 5 repas/Semaine ; 
 

• 86,2% de ménages visités (retournés, PDIs et 
résidents) ont un SDA Pauvre (1 à 4) ;  

 

• 87,7% de ménages PDIs, Retournés et résident 
prenant au moins un repas/jour ; 
 

• 84 % de ménages visités (PDIs, retournés et 
résidents ont un SCA Pauvre (0 à 28) ;  

• 70,7% de ménages enquêtés ont présenté un ISS 
Elevé (28 à 56) ;  
 

• 69,2% de ménages enquêtés (PDIS, retournés et 
résidents) ont une EIA Elevé (plus de 10 fois) ; 
 

• Indisponibilité/Rareté de certains produits aliments 
dans les marchés locaux de Wamaza et Salamabila 

 

Assistance en marchés – foires aux 
vivres ou assistance par Cash à usage 
multiple.   

 

   

 

Ménages retournés, 
nouveaux PDIs et familles 
d’accueil affectées de 
Salamabila et Wamaza.   
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(Riz, haricot, Sel, farine de manioc, farine de maïs). 
D’où l’augmentation des prix de denrées 
alimentaires.  

Besoins Abri et AME :  

• 65% de PDIs et retournés ont perdu leurs Abris 
(soit totalement ou partiellement) dans la zone de 
retour et/ou d’arrivée ; 

• 97% de retournés de Salamabila n’ont pas accès 
aux AME depuis leur retour ; 

• Le score card moyen AME pour les PDIs et les 
retournés est de 4,0(4,1 pour les PDIs et 3,9 pour 
les retournés); 

• 60% de PDIs et retournés utilisent des nattes 
comme support de couchage.    

• 8 villages de l’axe Wamaza – Kibumba sont 
sérieusement affectés par un pillage systématique 
en AME et destruction d’Abris (Kapapa, Kisesa, 
Kawaya, Kibunda, Marungu, Kibumba, Mwambao 
et Mwangundu).  

 

• Approfondir une enquête Abri pour 
dégager le Score Card Abri dans la 
zone de santé de Salamabila ;  
 

• Appui à la reconstruction ou 
réhabilitation des maisons 
endommagées ou détruites ; 

• Mise à niveaux des maisons pour les 
PDIs ; 

• Assistance en AME. 

 

Personnes retournées, 
niveaux PDIs et FA 
vulnérables.  

Besoins Santé : 

• Sur 100% de femmes enceintes qui ont 
commencé la CPN1, seules 25% (soit 1536 
/4332) ont atteints la CPN4 dans la zone 

• Manque de formation en SONU, PF dans la 
zone bien que le taux d’accouchement assisté 
par un personnel médical qualifié est exprimé 
à 100% 

• Les accouchements à domicile sont de 
pratique et signalés dans la communauté (lors 
des mouvements de population 

• Faible couverture vaccinale en VAR dans la 
zone (soit 66,1%) 

 

• 424 cas de viols enregistrés pour une période 
de six mois, 347 cas ont reçu les Kit PEP 
endéans 72H, 327 cas ont reçu la prise en 
charge médicale, 331 cas testés au VIH dont 
4 positifs, 56 cas de grossesses non désirés, 

• Manque des dispositifs DMU dans les 
structures visitées 

 

• Renforcer la sensibilisation sur les CPN 
au niveau de la communauté.  

 

• Renforcer la capacité des relais 
communautaires (RECO) sur 
l’importance de la CPN4 et CPON 

• Organiser les formations en SONU, PF 
dans la zone 

 

• Appuyer la zone par des kits 
d’accouchement hygiéniques 
individuels 

• Renforcement de PEV de routine 

• Intensifier des stratégies de 
vaccination, pour récupérer des enfants 
manqués et perdus de vue 

• Renforcer la Zone de santé en DMU 

 

• Femmes enceintes et 
allaitantes 

• La communauté et le 
RECO 

 

 

 

 

 

 

 

 

• Les enfants de 0 à 59 
mois 

Besoins Nutrition 

• 8/86 enfants présentent les œdèmes nutritionnels 
(soit 9,3%) 

• 10/39 femmes enceintes et allaitantes présentent 
le PB˂ 230mm  

• Besoins d’intrants nutritionnels 

• Renforcement des capacités des prestataires de 
santé et de la communauté 

• 8,1% d’enfants de 6 à 11 mois dépistés (soit 7/86) 
ont le PB˂ 115mm 

• 2,3% d’enfants de 12 à 23 mois dépistés (soit 
2/86) ont le PB ˂115mm 

• Approvisionner les structures de prise 
en charge en intrant nutritionnel 
(plumpinut et les médicaments de 
traitement systématique) 

• Renforcer la capacité des prestataires 
sur l’approche PCIMA 2016, ANJE et 
jardinage 

• Renforcer la capacité des PARTICOM 
sur la prise en charge nutritionnelle au 
niveau des ménages 

• Rendre opérationnelle les unités de 
prise en charge nutritionnelle dans les 
centres de santé (UNS, UNTA, UNTI) 

• Les enfants de 6 à 59 
mois ainsi que les 
femmes enceintes et 
allaitantes 

Besoins Eau, hygiène et assainissement : 

• Sur les 100% des points d’eau visités, aucun 
n’est aménagé 

• 100% des latrines visités ne sont pas 
hygiéniques 

 
 

• Réhabiliter et aménagé les points 
d’eaux dans la Zone de santé de 
Salamabila ; 

 
 

• Communauté 
d’accueil ; 

• Structures sanitaires 
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• 80% des ménages visités n’ont pas de 
dispositifs de lavage des mains 

• 80% des structures sanitaires visitées n’ont 
pas de latrines hygiéniques 

• 100% des structures visités ont de dispositifs 
de lavage des mains mais non opérationnels 

• Au moins 10% de structures n’ont pas de 
fosse à placenta et incinérateur 

• Renforcer la sensibilisation 
communautaire sur l’utilisation des 
latrines hygiéniques et les dispositifs de 
lavages de mains 

• Construire les portes des latrines, les 
fosses à placenta et les incinérateurs 
dans les structures sanitaires en besoin 

Besoins Education : 

-Plusieurs écoles sont dépourvues de matériels 
scolaires, didactiques et récréatifs 

-Manque de kits scolaires aux enfants PDIs et 
fournitures aux enseignants 

-Destruction de 32 bâtiments scolaires par les balles à 
Salamabila lors des affrontements de janvier 2020 et la 
pluie diluvienne du 05 avril 2020. 

 

 

 

 

-Donner une assistance en kits scolaires 
aux élèves les plus vulnérables (déplacés 
et autochtone) 

-Prendre en charge de la scolarité des 
enfants PDIs et autochtone vulnérables 
(en cas de retour de cours) 

-Organiser les cours de rattrapage et de 
récupération en faveur des enfants ayant 
abandonnés les cours précocement. 

-Réhabiliter les salles de classes 
touchées et construire les classes 
d’urgences 

-Appui en matériels didactiques et 
récréatifs aux écoles ayant accueilli les 
enfants PDI 

-Organiser des formations des 
enseignants sur : l’interprétation du 
PNEP, les méthodes actives et 
participatives, gestion pédagogique d’une 
classe, protection sur l’exploitation et les 
abus sexuels en milieu scolaire, sur la 
prise en charge psychosociale. 

 

 

-Elèves déplacés, 
retournés et autochtones 

-Enseignant de la Sous/ 
Division de Wamaza. 

Besoins en Moyens de Subsistance  

• 78,8% des ménages visités (PDIs et retournés) ont 
perdu au moins 2959 ha des cultures vivrières au 
cours des saisons agricoles A/2019 et B/2020 à 
Salamabila centre et sur l’axe Wamaza – Kisesa ; 
 

• 70% de ménages de PDIs ont comme source de 
revenu les travaux journaliers dans la communauté 
d’accueil ; 

• 91% de ménages visités (PDIs, retournés et 
résidents) sont exemptés des outils aratoires ;  
 

• 73 % de retournés et résidents de Salamabila et de 
Wamaza/Environs ont un accès difficile à leurs 
champs suite aux check points des FRADC érigés 
sur leurs sentiers ; 

• 75% de PDIs n’ont pas accès aux terres cultivables 
depuis la crise.   

 

• Relance/Appui en Agriculture d’urgence 
dans la ZS/Salamabila en crise (Aire de 
santé de Mwangundu, Catholique, 
Poste de santé Tamangala et Aires de 
Santé de Kawaya) ; 

 
 
 

• Initier un plaidoyer aux Autorités locales 
en faveur des PDIs de Salamabila et 
ceux de l’axe Mwangundu à l’accès à 
leurs champs et à la sécurisation des 
forêts de productions agricoles par la 
suppression des cheiks-points des 
FARDC.  

• Appui aux AG.  

 

Ménages retournés, 
nouveaux PDIs et familles 
d’accueil affectées de 
Salamabila et Wamaza.   

Besoins logistiques (transport et stockage) : 

• Délabrement avancé sur certains tronçons routiers : 
Kayembe – Salamabila (30 Km),   

• Non opérationnalité du Bac à Kindu 

 

• Réhabiliter les tronçons routiers 
concernés ; 

• Opérationnaliser le Bac de Kindu sur le 
Fleuve Congo. 

 

Communautés locales,  

Acteurs humanitaires 
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4. Analyse « ne pas nuire » 

Risque 
d’instrumentalisation 
de l’aide 

Actuellement, la plus grande partie de la zone est contrôlée par les militaires FARDC, la PNC et tous les 
services de l’état (ANR, DGM, …). Le risque d’instrumentalisation de l’aide peut être grand si une bonne 
sensibilisation n’est pas faite auprès des responsables des FARDC, la PNC et les autorités locales sur les 
principes humanitaires et les objectifs du projet avec les critères de ciblage. 

Risque d’accentuation 
des conflits 
préexistants 

La non prise en compte des besoins spécifiques de communautés locales, des personnes affectées et des 
parties prenantes, la non utilisation de la main d’œuvre locale lors de la mise en œuvre des activités liées à 
l’aide pourraient être la source d’exacerbation des risques préexistants. 

Les mesures de mitigation seraient la prise en compte des approches communautaires (Redevabilité, 
Genre, …)   

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

La complaisance lors de la pré/sélection des opérateurs économiques locaux dans l’assistance humanitaire 
en cas des modalités d’intervention par Cash, transferts monétaires ou organisation des marchés-foires des 
vivres ou AME/Abri sans évaluer leurs capacités en termes des capitaux par rapport à l’offre et la demande. 

La non maîtrise de l’étude du marché local seraient aussi un risque de distorsion dans l’assistance 
humanitaire.  

 

5. Accessibilité 

5.1. Accessibilité physique / Accès humanitaire 

Type d’accès L’accès physique est limité à la sortie de Kindu ou le Bac de l’Office de route n’est pas opérationnel et 
bloque toute sortie par véhicule de Kindu vers les autres territoires accessibles à partir de la commune 
d’Alunguli. 

Le contour sur l’axe Kindu-Samba-Kasongo prend par véhicule 4 X4 environ 10 h00 de temps.  

De Salamabila à Kasongo 4 heures sont suffisantes pendant la saison sèche mais la route est en très 
mauvais état entre Salamabila et Kayembe sur un parcours de 30 km.  

5.2. Accès sécuritaire 

Sécurisation de la 
zone 

Tout le territoire de Kabambare est sous contrôle des militaires FARDC mais qui ne couvrent pas la totalité 
du territoire à cause de leurs nombre insuffisant.  

Les groupes armés Maï-Maï Malaika et les Maï-Maï pygmées sont toujours actifs dans ce territoire de 
Kabambare mais constituent rarement des menaces auprès des humanitaires. 

Le renforcement des effectifs des militaires FARDC seraient des mesures efficaces pour la réduction des 
activités de ces groupes armés. 

Communication 
téléphonique 

Les réseaux de communication Vodacom, Airtel et Orange sont couverts dans la Commune de Salamabila, 
tandis qu’à Wamaza, seuls les réseaux Airtel et Vodacom sont disponibles. 

Stations de radio La zone est couverte par au moins 6 radio émettant sur FM. 
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6. Aperçu des vulnérabilités sectorielles et analyse des besoins 

6.1. Protection 

Incidents de 
protection rapportés 
dans la zone 

 Malgré un calme apparent observé dans la zone, les forces censées protéger la population infligent à cette 
dernière une vie d’insécurité par des arrestations arbitraires, des agressions sexuelles, des extorsions des 
biens de la communauté, de multiplication des barrières payantes et les check points par les FARDC. Du 
côté de la milice, certains incidents sont à signaler, notamment les recrutements des enfants, enlèvements 
suivis parfois d’homicides. 

Type d’incident Lieu Auteur(s) 
présumé(s) 

Nb victimes Commentaires 

Agression sexuelle Salamabila 
 FARDC, P.N.C., 
Population,  

27 
Des menaces de passer aux relations 
sexuelles avec des filles et femmes 
sont fréquentes à Salamabila.  

Arrestations arbitraires 
Wamaza, 
Salamabila. 

 FARDC, P.N.C. 237 

 Des gens sont interpelés, arrêtés et 
mis en prison n’importe quand et de 
n’importe quelle manière càd même 
la nuit et sans document. 

Enlèvement Salamabila  Milice 4 

 Les éléments de Scheik Assani ont 
réussi à enlever 4 personnes sans 
que leurs familles sachent de quoi on 
les reproche. 

Recrutement des enfants Salamabila Milice 16 

La milice de Scheik ASSANI, ont 
réussi à récupérer 16 enfants qu’ils 
ont amenés dans la forêt pour 
intégrer leur équipe. 

Multiplication des maisons 
de tolérance 

Wamaza, 
Salamabila. 

Population 22 

Nombreuses sont celles qui opèrent 
dans l’illégalité càd sans documents 
d’autorisation de fonctionnement. Là 
ce sont des endroits où se passent 
des agressions sexuelles. 

Barriere payante, Check 
point 

Kasongo -
Wamaza -  
Salamabila. 

 FARDC 21 

A chaque barrière, tout passant est 
contraint de donner 1000Fc si non 
vous serez maltraité. A Salamabila 2 
barrières sont érigées sur la route qui 
mène aux champs. Au retour chaque 
cultivateur est appelé à leur déposer 
les produits de champ qu’il détient.  

Extorsion des biens 
Wamaza, 
Salamabila. 

 FARDC, P.N.C. 234 

Ici, lorsqu’une personne est invitée 
pour être entendue, les éléments de 
la P.N.C. envoyés pour la cause, 
dévalisent le concerner de tout ce 
qu’il a sur lui : téléphone, argent, 
radio. Salamabila par exemple, même 
sans interpellation ; à partir de 18H 
30’ on doit bien se contrôler avant de 
sortir.  

Viol et violences sexuelles 
Wamaza, 
Salamabila 

FARDC, MM Malaika, 
Population, PNC 

424 

Les femmes (323) et filles (121) ont 
été victimes des viols pour la période 
de janvier à juin 2020 soit une 
moyenne de 70 femmes qui sont 
violées chaque mois. 

Incendies des maisons 
Kisesa, kawaya 
I&II, Kabuvu 

FARDC & MM 
Malaika 

10 
Lors des affrontements entre les 
FARDC et le MM Malaika du 31mars 
2020 à Kibumba 
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Relations/Tension 
entre les différents 
groupes de la 
communauté 

La tension entre la communauté, les FARDC et la P.N.C. est perceptible d’autant plus que les habitants 
sont à tout le temps dans l’insécurité que leur imposent les militaires qui les considèrent d’ailleurs comme 
des collaborateurs des miliciens. Chaque camp soupçonne l’autre d’être à la base de l’insécurité dans la 
contrée. 

Existence d’une 
structure qui gère le 
cas d’incident 
rapporté.  

Dans le milieu, il n’existe aucune structure formelle qui gère les incidents de protection. Mais on note un 
groupe thématique de protection de l’enfant qui est opérationnelle à Salamabila et qui se réuni au moins 
une fois le mois pour rassembler les gaps et les besoins en protection. 

Impact de l’insécurité 
sur l’accès aux 
services de base  

La population mène une vie de misère à cause de l’insécurité. L’accès aux services de base est trop limité. 

Présence des engins 
explosifs 

No signalé dans la zone, mais la vigilance ne doit pas être démise avec l’afflux des militaires et groupes 
armés qui opèrent dans le coin. 

Perception des 
humanitaires dans la 
zone 

Pour les humanitaires, la situation est plus que préoccupante d’autant plus que les ingrédients de guerre/ 
insécurité sont trop perceptibles. D’où le souhait pour tous de baliser le milieu.  

Réponses données  

Réponses données Organisations impliquées Zone d’intervention Nbre/Type des 
bénéficiaires 

Commentaires 

 CICR, Salamabila Communauté  

 MSF Espagne Salamabila, Matete, 
Machapano, Sous-
Marin, Kayembe 

Femmes et filles  

 RADEC Salamabila,  Enfants   
 

Gaps et 
recommandations 

 
 
 

Vu le nombre important d’incidents de protection évalués dans la zone et à l’allure où vont les choses, nous 
aurions souhaité organiser une mission approfondie de Protection sur la collecte des données et analyse des 
capacités locales et envisager une réponse holistique en Protection.  
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6.2. Sécurité alimentaire 
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Situation de la 
sécurité alimentaire 
depuis la crise 

Depuis la crise, la situation de la Sécurité Alimentaire dans la ZS/Salamabila est très préoccupante vu la 
résurgence de la crise. Les évaluateurs évaluent et observe le déséquilibre de la chaine alimentaire. 87,7% 
de ménages PDIs, Retournés et résident prenant au moins un repas/jour. 99% de ménages évalués n’ont 
pas des stocks alimentaires disponibles dans le ménage. 78,5% de ménages visités déclarent avoir accédé 
difficilement aux marchés locaux suite à la fluctuation des prix des denrées alimentaires en cette période.      

1. Score de Consommation Alimentaire (SCA)                           Fig. 1 : % de ménages par SCA/Catégorie 

84 % de ménages visités (PDIs, retournés et résidents) 
dans la ZS/Salamabila (Salamabila –centre et Wamaza 
– Mwangundu) ont un SCA Pauvre (< 28); 13,8% avec 
SCA Limite (28 à 42) et 2,3% avec SCA Acceptable 
(>42).  

Par statut des ménages, 94,2% les retournés ont un SCA 
Pauvre (soit 65/69 ménages), 87,5% de PDIs avec SCA 
Pauvre (soit 35/40 ménages), enfin 42,8% (soit 9/21 
ménages) pour les résidents.   

2. Score de Diversité Alimentaire   

86,2% de ménages visités (retournés, PDIs et résidents) 
dans la ZS/Salamabila (Salamabila –centre et Wamaza 
– Mwangundu soit 112 sur 130 ont un SDA Pauvre (1 à 
4), 8,5% présentent un SDA Moyen (5 à 6) et 5,3% avec 
SDA Elevé.  

Quant au SDA Pauvre, les ménages retournés prennent 
le devant avec 60,7% (soit 68/112 ménages), suivi des 
PDIs avec 31,3% (soit 35/112 ménages) et les résident 
8% (soit 9/112 ménages). C’est-à-dire, ces ménages ont 
pris au bout de 7 jours 1 à 4 groupe d’aliments ayant une faible pondération au cours des repas journaliers, 
soit ils ont dû consommer les mêmes aliments lors desdits repas, composés essentiellement des légumes : 
feuilles du Sombé, feuilles de patate douce, feuilles de Taro, associées à la farine de manioc et/ou au Riz.   

Production agricole, 
élevage et pêche 

Au cours des saisons agricoles A/2019 et B/2020 à Salamabila et à Wamaza/environs, 78,8 % de ménages 
visités déclarent avoir abandonné/perdu ces deux saisons avec plus au moins 2959 hectares des cultures 
vivrières habituellement cultivées (Maïs, Arachides, Riz, Niébé, Manioc, patate douce et 
pastèques/concombre). Ces cultures sont encore installées dans la zone. Les retournés de Salamabila et 
Wamaza des résidents connaissent un accès difficile à leurs champs suite aux check point des FARDC érigés 
sur les sentiers. D’où, la faible production agricole pendant les saisons susmentionnées. A part quelques têtes 
de poules et canards, les restes des bétails (Chèvres, moutons, Porcs…) ont été pillés et volés. La pêche est 
moins pratiquée malgré la possession des étangs-piscicoles par certains ménages résidents. Cette situation 
n’offre pas la possibilité aux personnes affectées à couvrir leur besoin en protéines d’origine animale, surtout 
qu’elles traversent la période de réglementation de la chasse. 

Situation des vivres 
dans les marchés 

 
 
 

Certaines denrées alimentaires consommées localement sont visibles dans les deux grands marchés 
(Salamabila et Wamaza), mais en quantité insuffisante. En revanche, on note l’indisponibilité /rareté de 
certains produits alimentaires de base à savoir : Riz, Maïs, Sel, Farine de manioc, Niébé, Soja, Arachides et 
Sucre. Au moins 2 à 4 jours/semaine, certains d’entre-eux sont absents dans les marchés locaux. D’où, 
l’augmentation de prix est récurrente sur les marchés de Salamabila et Wamaza à plus au moins 45% pour 
les céréales, 35% pour les oléagineuses (Arachides, Haricot…), et 30% pour les légumineuses.  
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Stratégies adoptées 
par les ménages pour 
faire face à la crise 

 
 
 

 

3. Indice de Stratégies de Survie (ISS)                                                      Fig.3 : % des ménages avec ISS 
                                 

Au cours de la dernière semaine précédant l’enquête, 70,7% 
de ménages enquêtés ont présenté un ISS Elevé (28 à 56) ; 
24 % (soit 38/130) ont un ISS Limite (27) et 5,3% ont un ISS 
Faible. La majorité de ménages ayant un ISS Elevé sont ceux 
de déplacés et retournés.  Cela se justifie par le fait que, 87% 
de PDIs ont comme principale source d’acquisition de 
nourriture, l’emprunt des aliments aux relatifs (4 à 5 
fois/semaine), consommer lors des repas journaliers et/ou 
hebdomadaires les aliments moins couteux et moins préférés (au moins 4 fois/semaine), réduire plus que 
d’habitude le nombre journalier des repas (5 à 6 fois/semaine) ; compter sur l’aide des amis/famille et 
l’emprunt des aliments.  
 

4. Echelle d’Insécurité Alimentaire (EIA)                                Fig. 4 : % de ménages avec EIA/statut  

69,2% de ménages enquêtés (PDIS, retournés et 
résidents) ont une EIA Elevé (plus de 10 fois), c’est-à-dire, 
il leur est arrivé l’inquiétude par le fait que les ménages 
puissent manquer de nourriture et contraints de diminuer la 
quantité mangée au cours d’un repas pour raison qu’il n’y 
avait pas assez de nourriture. 30% ont eu une EIA 
Moyenne, et disent que cela est arrivé parfois (3 à 10 fois) 
au cours du mois précédent, enfin 27% déclarent avec EIA 
Faible (Rarement 1 à 2 fois) et 6% disent jamais, donc, cela 
ne leur pas arrivé.   
  

Réponses données  

Réponses données Organisations impliquées Zone d’intervention Nbre/Type des 
bénéficiaires 

Commentaires 

Aucune     
 

Gaps et 
recommandations 

 
 
 

 
La situation de la Sécurité Alimentaire qui prévaut dans la zone de santé de Salamabila est précaire, c’est-à-
dire, liée aux faibles capacités de résilience, à la non-assistance des personnes affectées (PDIs et retournés) 
et à l’accès difficile ou réduit aux vivres, et/ou  aux moyens de subsistance pour leur survie.  

Une assistance intégrée en Sécurité Alimentaire et aux moyens de subsistance aux ménages retournés, 
nouveaux déplacés et familles d’accueil vulnérables de Salamabila et Wamaza pour retrouver leur dignité et 
faire face à la crise. 

 

14,3

28,5

57,2

51,6

32,3

16,1

56,5

26,1

17,4

Retournés

Déplacés

Résidents

ISS Faible (0 à 26) ISS Limite (27) ISS Elevé (28 à 56)

12,5

20

28,2

52

37,5

31,4

33,3

40

50

48,6

38,5

8

0 20 40 60 80 100 120

EIA (Jamais 0)

EIA Faible (Rarement 1 à 2 fois)

EIA Moyen (Parfois 3 à 10 fois)

EIA Elevé (Souvent  > 10 fois)

% EIA par statut 

Retournés Déplacés Résidents



Rapport de de l’évaluation rapide des besoins – [Nom de l’alerte] – [Date]       

Page 16 of 24 

 

6.3. Abris et accès aux articles essentiels 
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Type d’abris La mission a observé plusieurs destructions des Abris préexistants, soit 65% de ménages PDIs et des 
retournés. Deux aspects concourent à cet effet : (1) la durée effectuée en déplacement pour les retournés de 
Salamabila (± 4mois) et (2) l’utilisation de portes ou 
fenêtres comme bois de chauffe. C’est le cas sur l’axe 
Wamaza – Mwangundu par les FARDC.  

20% de retournés et 45% de PDIs de la Zone de 
Salamabila ont trouvé leurs Abris totalement détruits.  
Dans la zone d’évaluation (ZS/Salamabila), les maisons 
sont construites en stick d’arbres ou biques adobes avec 
la toiture soit en chaumes ou en pailles. 89% de PDIs et 
retournés vivent en famille d’accueil.  5 à 8 personnes 
pour les PDIs et Retournés utilisent une pièce de 6,25 m² 
pour dormir. Les filles et garçons, y compris les parents dorment tous dans la même pièce.   

Accès aux articles 
ménagers essentiels 

L’accès aux AMEs est restreint aux ménages PDIs et aux 
retournés. Les retournés (jadis PDIS) et les nouveaux PDIs, ont 
quitté brusquement leurs villages sans rien emporter. Le cas de 
l’axe Wamaza – Kibumba où les ménages ont subi le pillage 
systématique des AME. Les villages de cet axe sont jusqu’en 
maintenant quasi-inhabités par peur de représailles. 

 

 

 

 

 

 

 

 Score NFI par groupe de richesse pour 
les PDIs 

  

Groupe de population 
Score  

NFI 

Le tiers le plus pauvre 4,5 

La moyenne 4,1 

Le tiers le plus riche 3,7 

 

 
 Score NFI par groupe de 
richesse/Retournés 
  
Groupe de 
population Score  NFI 

Le tiers le plus pauvre 4,3 

La moyenne 3,9 

Le tiers le plus riche 3,4 
 

   Fig. 8: Score  par article pour les retournés  
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Score NFI par groupe de richesse 
  

Groupe de population Score  NFI 

Le tiers le plus pauvre 3,9 

La moyenne 2,6 

Le tiers le plus riche 1,9 

 
 
 
 
 

Fig. 9 : Score par article pour les Résidents 

 

Possibilité de prêts 
des articles essentiels 

Les PDIs et les retournés n’ont pas la possibilité de prêt des AME. Ils utilisent soit ceux de familles d’accueil, 
soit se partagent le peu d’AME qu’ils ont.   

Situation des AME 
dans les marchés 

 
 
 

Les marchés de Salamabila et de Wamaza n’ont pas la capacité pour le moment de contenir les besoins en 
AME pour les PDIs et les retournés en cas d’assistance. Plusieurs articles ne sont pas disponibles sur les 
marchés ; tel est le cas des articles Bidons rigides, casseroles, matelas, draps et kits d’hygiène intime pour 
les femmes et filles. Aucune banque n’existe dans cette zone. Trois réseaux de communications (Airtel, 
Vodacom et Orange) arrosent les mobil Banking. On note aussi quelques maisons de transferts monétaires 
tels que SOFICOM…  

Faisabilité de 
l’assistance ménage 

L’assistance ménage est évidente pour les PDIs et Les retournés dans cette zone. Par contre, la non-
intégration ou l’exclusion dans les modalités d’assistance de différentes catégories sociales vulnérables ou 
personnes à besoins spécifiques pendant l’intervention peut entraver le déroulement de l’assistance. Le non 
implication et le faible mécanisme de redevabilité avant, pendant et après l’assistance auprès de parties 
prenantes pourraient être les facteurs d’accentuation des conflits préexistants. 

Réponses données  

Réponses données Organisations impliquées Zone d’intervention Nbre/Type des 
bénéficiaires 

Commentaires 

Cash inconditionnel CHRISTIAN-AID/Caritas 
Kasongo 

Wamaza  2000 ménages   

Idem  Salamabila 797 ménages  

Idem ACTION-AID/RADEC Salamabila 746 ménages  
 

Gaps et 
recommandations 

 
 
 

Vu le degré de vulnérabilité matérielle, sociale et économique évalué dans les ménages en termes de 
possession, prêt ou accès aux AME), auquel s’ajoute le niveau de promiscuité des personnes affectées 
depuis la crise ; nous recommandons pour la population vulnérable retournées. 
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6.4. Moyens de subsistance  

Moyens de 
subsistance 

L’activité principale pour 85% des PDIs et Retournés est l’agriculture. Depuis la crise, tout a été abandonné, 
par conséquent les retournées et PDIs connaissent d’énormes problèmes liés à l’accès aux champs suite à 
plusieurs check points érigés sur les sentiers. Les ménages PDIs et retournés ont peur de l’insécurité dans 
les forêts de production.   

Accès actuel à des 
moyens des 
subsistances pour les 
populations affectées 

Les retournés ou PDIs connaissent un accès assez limité aux moyens de subsistance dans la zone d’arrivée 
ou de retour. Même pour trouver les travaux journaliers devient un casse-tête. Ainsi la majorité d’entre –eux 
recoure aux activités par fois illégales ou rétrograde (fabrication alcoolique, prostitution, mendicité,) pour 
trouver de la nourriture. Certains parents ont décidé d’envoyer leurs enfants chez les membres de famille 
(oncles et tantes).  

Réponses données  

Réponses données Organisations impliquées Zone d’intervention Nbre/Type des 
bénéficiaires 

Commentaires 

Aucune     

     

     
 

Gaps et 
recommandations 

 
 
 

• Assistance en vivres et moyens de subsistance aux ménages retournés et PDIs en Sécurité alimentaire ; 

• Relance/Appui en agriculture d’urgence dans la zone de santé de Salamabila en crise ((Aire de santé de 
Mwangundu, Wamaza, Kawaya,) ;  

• Initier et suivre un plaidoyer auprès des autorités locales en faveur des PDIs de Salamabila et ceux de 
Aires de Santé de Mwangundu à Wamaza pour l’accès aux terres cultivables et la sécurisation des sites 
de production pour les retournés ; 

• Approfondir la situation de la Sécurité Alimentaire dans la ZS de Salamabila par un sondage sectoriel.   

 

6.5. Faisabilité d’une intervention cash 

Analyse des marchés Deux grands marchés ont été évalués par la mission où les activités économiques sont concentrées mais 
plus au marché de Salamabila où il y a présence des grossistes, semi-grossistes et plus de 431 détaillants 
visités possédant des boutiques, kiosques et étalages. Tous les marchés sont fonctionnels. Mais pour le 
moment, seul le marché de Salamabila peut avoir de capacité d’offrir une qualité des AME à condition que 
les commerçants soient sensibilisés et préparés en avance. 

Pour ce qui est des denrées alimentaires, aucun de ces deux marchés n’a la capacité du fait que les denrées 
ci-après sont absentes en ce jour à savoir : Farine de Maïs, Farine de manioc, haricot, Soja, Sucre, sel de 
table et d’autres céréales et oléagineuses habituellement consommées.  

Comme plus de 79% d’opérateurs économiques s’approvisionnent à partir d’Uvira, Baraka, Bukavu et 
Kalemie, en cas d’assistance en marchés-foires AMEs ou Vivres, il y a possibilité de recourir aux 
commerçants de l’extérieur.   

Existence d’un 
opérateur pour les 
transferts 

Présence dans le milieu de MPESA, Airtel Money et Orange Money offerts par les opérateurs Vodacom, 
Airtel et Orange.  

A Salamabila il existe aussi des opérateurs privés qui ont des capacités de transfert monétaires. 
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6.6. Eau, Hygiène et Assainissement 

Risque 
épidémiologique 

• La vulnérabilité liée à l’Eau, Hygiène et Assainissement est grande dans la Zone de Santé de Salamabila, 
surtout dans les Aires de Santé de Kimbanseke I, Kimbanseke II, Catholique, Wamaza, Mwangundu. Cette 
situation est due non seulement à un environnement insalubre, mais aussi à l’accès difficile à l’eau par les 
ménages, ainsi que la qualité de l’eau de boisson.  

• 5/8 points d’eau visités sont non-aménagées. 

• Environ 55% de personnes affectées utilisent l’eau de puits non-protégés creusés localement avec comme 
câble liane ou fils d’étendoir. En note plus de 65 cas suspects de diarrhée hors structure sanitaire, pendant 
que la majorité de personnes affectées passent nuit dans une même pièce. Tel est le cas des sources 
KISABWA et KAIDIABA à Mwangundu.   

Accès à l’eau après la 
crise 

La situation d’accès à l’eau est restée inchangée avant comme après la crise avec un risque élevé des 
maladies d’origine hydrique. 

 

Type 
d’assainissement 

• Les latrines familiales sont non hygiéniques et ne disposent pas de couvercles. Parfois une latrine 
disponible pour 4 à 5 ménages ; 

• Pas des latrines publiques ; 

• On a noté des ménages à Salamabila qui défèquent à l’air libre ou dans la rivière par manque de latrine. 

Pratiques d’hygiène Les dispositifs de lavage des mains sont disponibles que dans les structures sanitaires qui sont appuyées 
par MSF-E alors que dans les autres structures de santé les dispositifs de lavage des mains existent mais 
dépourvues d’eau ou du savon. 

Au sein de la communauté, environ 97% des ménages visités ne disposent pas de dispositif de lavage des 
mains. 

Réponses données  

Réponses données Organisations impliquées Zone d’intervention Nbre/Type des 
bénéficiaires 

Commentaires 

Aucune     
 

Gaps et 
recommandations 

 
 
 

 

• Il y a lieu d’augmenter le nombre des sources d’eau potable dans la zone de santé de Salamabila, 
surtout dans les Aires de santé de Mwangundu, Kawaya et AS/Catholique dans le quartier Gibli et 
Matonge à Wamaza-Centre.  
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6.7. Santé et nutrition 

Risque 
épidémiologique 

Au vu de la promiscuité de la population dans les ménages et la mauvaise qualité de l’eau de boisson dans 
la Zone de Santé de Salamabila, cette dernière est potentiellement à risque des maladies épidémiques. Il y a 
un problème d’utilisation des services de santé, surtout en cette période où les ménages sont très démunis 
suite à la crise.  

Indicateurs santé Compléter le tableau ci-dessous 

Indicateurs collectés au niveau des structures CS1 CS2 CS3 CS4 Moyenne 

Taux d’utilisation des services curatifs   2384 5058 3536 2923 3839 

Pourcentage de femmes enceintes ayant effectué 4 
CPN (CPN4) 

10% 18% 30% 34% 25% 

Taux d'accouchement assisté par un personnel médical 
qualifié 

100%  
100% 
 

100% 
 

100% 
 

100% 
 

Taux de morbidité lié au paludisme chez les enfants de 
moins de 5 ans 

ND ND ND ND ND 

Taux de morbidité lié aux infections respiratoires aigües 
(IRA) chez les enfants de moins de 5 ans 

2,4% 23% 17% 20% 21% 

Taux de morbidité lié à la diarrhée chez les enfants de 
moins de 5 ans 

23,4%  3,83% 2,2% 7,6% 4,54% 

Couverture vaccinale en DTC3   70% 108,1% 92% 101,6% 100,6% 

Couverture vaccinale en VAR  75,8% 97,8 98,5% 99,4 66,1% 

Pourcentage des enfants de 6 à 59 mois avec périmètre 
brachial (PB) < à 115 mm avec présence ou non 
d'œdème 

 44 ,3 % 0% 0% 33 ,7% 78% 

Pourcentage des enfants de 6 à 59 mois avec œdème 
nutritionnelle 

 8% 0% 0% 6% 14% 

Taux de morbidité lié à la malnutrition aigüe sévère chez 
les enfants de moins de 5 ans. 

 5,1% 0% 0% 4 ,8% 9 ,9% 

Nombre de jours de rupture de médicaments traceurs au 
cours des trois derniers mois 

 0 90 90 ND ND 
 

Services de santé 
dans la zone 

Compléter le tableau ci-dessous :  

 

Structures santé Type 
Capacité (Nb 
patients) 

Nb 
personnel 
qualifié 

Nb jours rupture 
médicaments 
traceurs 

Point d’eau 
fonctionnel 

Nb portes 
latrines 

        

       
 

Réponses données  

Réponses données Organisations 
impliquées 

Zone d’intervention Nbre/Type des 
bénéficiaires 

Commentaires 

Appui en 2 lots de 
Kit PEP   

UNFPA HGR Salamabila et CSR 
Wamaza 

100 SVS • De janvier en juin : 424 cas SVS 
identifiées 

• Le nombre de Kit est inférieur aux cas 
identifiés 

• Présence d’autres partenaires (MSF 
Hollande, CICR, PDSS...) sur terrain 

• 327 Cas prise en charge dans les 72 
heures 

Appui en 100 kit de 
dignité  

UNFPA HGR Salamabila et CSR 
Wamaza 

100 SVS Nombre insuffisant de kit par rapport au 
SVS identifiées durant la période 

Vaccination de 
récupération en VAR 

OMS ZS Salamabila Enfant de 6-59 
mois 

Couverture acceptable, soit 90% 

 



Rapport de de l’évaluation rapide des besoins – [Nom de l’alerte] – [Date]       

Page 22 of 24 

 

Gaps et 
recommandations 

 
 
 

• Kit PEP, Kit de dignité, Médicaments traceurs, Intrants nutritionnels, Kit d’accouchement 
individuel hygiénique, Personnel qualifié pour diriger un accouchement, Présence du 
Nutritionniste 

Recommandations : 

• Approvisionner en Kit PEP, Kit dignité, Kit d’accouchement individuel hygiénique et Médicaments 
traceurs ; 

• Former les personnels en SONU ; 

• Reconversion de certains personnels médicaux en sage-femme ; 

• Affecter les nutritionnistes et Renforcer la capacité de personnel en PCIMA.  

 
 

6.8. Education 

Impact de la crise sur 
l’éducation 

Avant les mesures de confinement, les écoles de la Sous Division de Wamaza ont reçu plus de 747 
élèves. Certains élèves n’ont pas été intégrés suite au surpeuplement (primaire) et faute de moyen 
(secondaire) car dans certaines écoles on demandait aux élèves de payer pour deux trimestres avant 
l’inscription. Dans plus de 70% d’écoles les enseignants avaient plus de 55 élèves dans les salles. Les 
écoles ont subi des dégâts (perte des fournitures scolaires). Plus de 90% n’ont pas de fournitures 
scolaires. 

Estimation du nombre 
d’enfants déscolarisés 
à cause de la crise 

ND 

Indicateurs Education Compléter le tableau ci-dessous 

Indicateurs collectés au niveau des structures Zone 1 Zone 2 Zone 3 Zone 4 Moyenne 

Taux de scolarisation filles   46,52% 49,21% 43,65%  46,52% 49,21% 

Taux de scolarisation garçons  53, 48% 50,79% 56,35%  53, 48% 50,79% 
 

Services d’Education 
dans la zone 

Compléter le tableau ci-dessous :  

 

Ecoles Type 
Nb 
d’élèves 

Nb 
enseignants 

Ratio 
élèves/ense
ignants 

Ratio élèves/salle de 
classe 

Point d’eau 
fonctionnel 
<500m 

Ratio 
latrines/élè
ves (F/G) 

EP SALAMA ECK 80 6 13 13 0 20 

EP KALONDA Conv. 75 6 12 12 0 38 

 Catholique       

EP MALI 
ECP/ 5e 
CELPA 

84 4 21 14 0 21 

EP NGUNDA 
ECP/ 11e 
CAC 

120 9 13 13 0 6 

         

EP KASOMBE Musulmane 242 15 16 16 0 61 

EP SUNGU/ 
SOMBE 

Etatique 115 6 20 20 0 56 

EP FURAHA Protestante 233 6 39 39 0 116 

EP RUDIKA Catholique 295 14 21 37 0 147 

Total ou 
moyenne 

 1712 85 18EI/ 1Ens 19EI/ 1Ens 0 48EI/ 1Ens 
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Capacité d’absorption Dans la zone de retour, certaines écoles ont encore la capacité de recueillir les enfants retournés (60%). 
Mais l’état de délabrement des bâtiments scolaires (la plupart des écoles utilise des salles construites en 
bambou et toiture en feuilles présentant de risque d’écroulement de murs et affaissement de la 
toiture),l’état de destruction par les balles lors des<affrontements mais aussi la situation des dernières 
pluies qui ont emportées la toitures de plus de 14 écoles et des murs écroulées,  l’insuffisance en bancs-
pupitres et autres matériels scolaires sont les facteurs qui limitent l’absorption de ces enfants déscolarisés. 
Pour les autres, elles sont déjà saturées et même débordées. 

Réponses données  

Réponses données Organisations impliquées Zone d’intervention Nbre/Type des 
bénéficiaires 

Commentaires 

AUCUNE AUCUNE AUCUNE 0 AUCUNE 

     

     

     
 

Gaps et 
recommandations 

 
 
 

 

GAPS 

- Plusieurs enfants surtout de familles 
déplacées sont déscolarisés ; 

- Les conditions d’études dans les écoles 
dans la zone d’accueil ne permettent pas 
aux élèves de bien suivre les cours ; 

- Plusieurs écoles sont dépourvues de 
matériels scolaires didactiques et 
récréatifs 

- Manque de fournitures scolaires aux 
enfants PDIs et aux enseignants 

- Destruction de 32 bâtiments scolaires par 
la pluie et les balles à Salamabila lors des 
affrontements de janvier 2020 

Recommandations 

- Une assistance en fourniture scolaires 
aux élèves les plus vulnérables (déplacés 
et autochtone) 

- Prise en charge de la scolarité des 
enfants PDIs et autochtone vulnérables 

- Organiser les cours de rattrapage et de 
récupération en faveur des enfants 

- Réhabiliter les salles de classes touchées 
et construire les classes d’urgences 

- Appui en matériels didactiques et créatifs 
des écoles ayant accueilli les  

- Organiser des formations des 
enseignants sur : l’interprétation du 
PNEP, les méthodes actives et 
participatives, gestion pédagogique d’une 
classe, protection sur l’exploitation et les 
abus sexuels au niveau scolaire, sur la 
prise en charge psychosociale. 
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7. Annexes 

 
Annexe 1 : Liste des personnes interviewées  
 

Nº Noms Localisation/Village  Fonction  Contact 

01 Richard MUGALU Salamabila Bourgmestre +243 818670779 

02 BRAHIMU BANGIBANGI Salamabila   Coordo/SOCIMA +243 975958877 

03 KIBONGE BAMUTUMBA  Salamabila   Chef de Quartier Kindu  +243 97787112 

04 SAIDI BMWAJAMIA Noël  Wamaza  Chef de quartier Gibli  +243 975580428 

05 SEFU KIMBWASA Augustin Wamaza Leader communautaire   +243 997848238 

06 PONYO LUFANKA Raphael Wamaza Pasteur 8è CEPAC +243 995461112 

 
 
Annexe 2 : Contacts de l’équipe d’évaluation 

 
 

Nº Nom et prénom  Organisation  Fonction  Téléphone   E-mail  

1 Bavon MBILIZI OCHA Chef d’antenne/KINDU   0819889174 mbilizi@un.org 

2 Fyfy KAMANA UNFPA PT/MHTF 0816364239 omoy@unfpa.org  

3 PAUNI FARAY UWAKI/MMA Animateur 0814760025 paunifaray@gmail.com   

4 Casimir DJOKO  Caritas Kasongo Superviseur 0819914191 casimirdjoko@gmail.com  

5 Flory KABEYA Caritas Goma Coordo Cluster Protection 0819607724 flokabeya@yahoo.fr  

6 Napoleon TOLOKO ADEPA Coordonnateur 0827535749 napoleontoloko@gmail.com  

7 Carine RADJABO AIDER-asbl Coordonnatrice 0828280087 aiderasblmaniema@gmail.com   

8 Joseph KIZEGELE PEDI Coordinateur 0815593795 pedicongo@gmail.com 

9 Joseph KIKUNI OSV/asbl Chargé de projet 0818531704 josphkikuni14@gmail.com  

10 Robert Pashinga TPO Chargé de suivi 0819354593 pashingarobert5@yahoo.fr 

11 Madeleine MORISHO AFEJUCO  Membre O821837371 afejucomaniema@yahoo.fr  

12 Véronique BAKADJIKA APPIV Coordonnateur 0819767824 Verobak2@gmail.com      

13 Dominique ISSA ACOGE Coordonnateur 0828388404 acogerdc@gmail.com  

14 Patient KITETE ACOPAPEM Chargé de programme 0810066453 acopapem@gmail.com  

15 Antoine TIGRE PIN Superviseur 0994728282   
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