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1. Contexte et justification

Depuis prés de deux décennies, la région des Hauts-Plateaux de Fizi/ltombwe (Mwenga) et d’Uvira est en proie a
de graves tensions et a des affrontements récurrents. Ces violences résultent des conflits latents qui entravent les
rapports entre populations dites autochtones et allochtones. La cohabitation entre ces différentes communautés
est toujours traversée par des luttes de positionnement fondées principalement sur des faits/événements antérieurs
liés a des enjeux politiques et économiques, se traduisant par des épisodes cycliques de violences. Ces violences
ont généralement pour soubassement des antagonismes individuels et des problémes liés a la gestion de la

transhumance. (Plan de réponses stratégique et opérationnel face & limpact humanitaire de la crise confiit inter communautaire dans
les Moyens et Hauts-Plateaux de Fizi et de Mwenga, Préparé par I'nter-Cluster Régional du Sud-Kivu avec le soutien ’'OCHA de juillet a
décembre 2019)

A cbté des conflits armées et déplacement interne des populations, notons que I'épidémie de maladie a coronavirus
(COVID-19) a été déclarée « urgence de santé publique de portée internationale » (USPPI) et, le virus touche
désormais de nombreux pays et territoires, dont la RD Congo et plus particuliérement la province du Sud Kivu.
Tandis que la COVID-19 continue de se propager, il est essentiel que les communautés prennent des mesures
visant a éviter la transmission du virus et a réduire les impacts de I'épidémie, et qu’elles soutiennent les mesures
de lutte contre celle-ci.

La situation Humanitaire telle que rapportée par la Monusco auprés de I'Uncef en date du 22 juillet 2020, fait état
d’alerte signalant qu'autour de leurs camps, précisément a Mikenge, il y a un cantonnement de 2 037 personnes
déplacées dont 1 300 enfants, 409 femmes et 328 hommes et 6 445 autour de Bijombo dont 4 176 enfants, 1 069
hommes et 1 200 femmes. |l s’agit donc d’une situation humanitaire complexe qui requiert une réponse rapide en
méme temps qu’une évaluation approfondie de la situation sur place. C’est dans ce cadre que cette mission vient
d’étre réalisée a ltombwe en équipe avec Unicef, PAM, DPS Sud Kivu et AAP.

Notons que la mission qui devrait se réaliser du 27 au 31 juillet a eu lieu finalement du 04 au 10 aout 2020 a cause
de la perturbation liée a l'insécurité dans la zone (Mikenge/Kipupu...) empéchant ainsi le vol des hélicopteres.

. Objectifs général

|dentifier et certifier les aires de santé d'intervention dans le cadre de la réponse aux besoins sanitaires d’urgence
dans la ZS d'ltombwe.

Il. Deroulement des activités sur terrain

Arrivée équipe mixte a Mikenge/ZS ltombwe ce 04/08/2020




Faute de moyen de transport dans la ZS a
l'arrivée, I'équipe commence la mission a pied.

Entretien entre la délégation et les
autorités sanitaires de la place, le chef
des déplacés, les responsables des
FOSA, les RECO,...

a. Contact avec les responsables sanitaires (ECZS) et la population dans la Zone de santé
d’ltombwe.

Notons que suite aux conflits armés persistants dans le massif d’ltombwe dans la province du Sud-Kivu et avec
des violences a répétition caractérisée par la persécution de toutes sortes, les rivalités entre différentes
communautés ou encore la destruction méchante des structures sanitaires par les différents belligérants... , un
grand nombre de responsable sanitaire était en dehors de la zone de santé depuis le 27 mai 2020 juste aprés les
affrontements qui ont conduit & un important déplacement de la population y compris les professionnels de santé
et membre de I'équipe cadre de la zone de santé. Ainsi donc on a assisté a la fermeture du BCZS et une bonne
partie de 'équipe de 'HGR absent mais aussi 10 centres de santé de la ZS ltombwe savane fermés. Ainsi donc
dans la partie de la ZS ltombwe savane, les services de santé sont quasi inexistants, organisés difficilement au
niveau des postes de santé Bilalombili situé & environ 8 Km du CS de Mikenge qui a été vandalisé de nouveau
dans I'aire de santé du méme nom. A l'arrivée de I'équipe mixte dans la ZS d’ltombwe partie savane, seuls le poste
cité ci-haut cités et 'lHGR étaient opérationnels avec un minimum d’agent dans I'hpital et quatre malades en
hospitalisation en date du 04 aout 2020.

b. Certifier les aires de santé d’intervention et les FOSA

La zone de santé d’ltombwe compte 18 aires de santé, une population totale de 106 989 habitants, avec les aires
de santé localisées dans la savane et les autres dans la partie foret. Notons qu’actuellement que c’est la partie
ltombwe savane qui est en proie a l'insécurité et compte 11 aires de santé coloriées dans le tableau ci-bas avec
58 395 habitants repartie dans les villages de la ZS, représentant ainsi 54,5 % de la population totale de la ZS.
Notons que les villages dans ces 11 aires de santé sont presque vides, la grande partie de la population vit dans
la foret, dans des cachettes dépourvu de presque tout (soins de santé, vivres-nourriture, eau, abris, ...) et une autre
autour du camp de la MONUSCO .

Notons que la population dans le camp autour de la MONUSCO est bien identifiée, soit 1 750 enfants, 559
femmes et 441 hommes, un total de 2 750 habitants. Les populations déplacées et vivant dans la foret dans
des conditions trés précaires est estimée a 38 000 habitants, ramenant donc la population totale déplacée
a autour de 40 750 habitants.




Tableau : Pop. Par AS dans la ZS ltombwe

N® g:::éde I'Aire de Population AS Les aires de santé coloriées sont celles de ltombwe savane et en

1 1 AS ALEBA 7646 proie d’insécurité avec mouvement des populations.

2 | BAKURA 3799

3 | KABARA 6881

4 | KALONGE 3900

5 | KANOGO 4218

6 | KIPUPU 9989

7 | KITIBINGI 4767

8 | KITOPO 6510

9 | LUBUMBA 10431

10 | LUGABANO 5202

11 | MALANDA 2753

12 | MALINGI 5636

13 | MIKALATI 5814 :

14 | MIKENGE 10311 Dans un camp des déplacés au point zéro dans la ZS ltombwe

15 | NGENA 4340 o L L. ,
Avec la situation sécuritaire précaire et les soignants absents

16 | NGOMIANO 5364 o . "
dans les structures sanitaires, trois FOSA ont été

17 | TCHAKIRA 4948 sélectionnées pour l'intervention, il s'agit des CS Kipupu et

| EAED il Mikenge et 'THGR Mikenge.

Population totale 106 989

c. Briefing des acteurs des structures sanitaires et ECZS sur 'approche d'intervention

Aprés briefing de 'ECZS et des personnels soignants sur I'approche de l'intervention dans les structures
présélectionnées, nous sommes passes a la signature des contrats avec différentes structures et s’en suivra
la distribution des médicaments, consommables et matériels médicaux pour un bon démarrage des activités.
Le lancement des activités a été directement effectif dans les structures sanitaires et la stratégie des cliniques
mobile a été adoptées avec I'arrivée des motos sur place pour atteindre les populations cachées dans la foret
et ainsi relancer aussi les activité de vaccination des enfants.
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Transport des médicaments dans les FOSA par la population.
d. Installation de I'équipe de AAP d’appui clinique dans la ZS d'ltombwe

Notons qu'avec I'arrivée des humanitaires et les soins gratuits pour la population subventionnée par Unicef et
mise en ceuvre par AAP et les formations sanitaires, les personnels soignants qui étaient en fuites en dehors de
la zone de santé sont revenus petit a petit et au 3¢ jours de la reprise effective des activités dans les structures
opérationnelles, le nombre des malades a sensiblement augmenté au niveau de I'hdpital ou nous avons trouvé 33
malades hospitalisés et dans les deux centres de santé plus 72 cas. Notons que les populations commencent a
rentrer de leurs cachettes pour venir dans les structures sanitaires mais aussi les villages environnant des camps
des militaires et les structures sanitaires opérationnelles.

Au niveau de I'hdpital, les cas de
malnutritions ~ aigus  séveres
arrivent, mais les intrants pour la
prise en charge restent non
disponibles dans la ZS.




Conclusion.

Pour 'agence d’Achat des Performances, cette intervention est inscrite dans le cadre de porter assistance aux
personnes victimes de conflits, de manque d’acces aux soins; les catastrophes naturelles et les épidémies &
pandémies avec I'appui de I'Unicef. Mais disons que les défis restent énormes dans la ZS d'itombwe, plus de
40 000 personnes sont en déplacement et un grand nombre vit dans la foret sans abris, soins médicaux, eau,
nourriture ... avec comme conséquence des déces liées aux pathologies multiples (malnutrition, paludisme, ...).
Par ailleurs avec les conflits armés qui sévit dans le massif d’ltombwe et dont plusieurs structures sanitaires ont
été sabotés par les différents protagonistes, AAP est venue a la rescousse en faveur de cette population
vulnérable en collaboration avec la DPS-BCZS et les structures sanitaires bien qu’un grand nombre des structures
restent non opérationnel ce jour. Une attention particuliere par le monde humanitaire dans ce coin de la province
du sud Kivu, le besoin y reste trés abondant sur tout le plan.

Quelques photos

Equipe  conjointe au  BCZS
d’ltombwe (UNICEF-PAM-AAP-
DPS), état de lieu et installation de
I'équipe d'appui au de AAP Sud
Kivu.




Voici comme se présente I'intérieur du CS Kipupu aprés pillage de mai 2020

Pour I’Agence d’Achat des performances sud Kivu.

Fait le 15 Aout 2020




