Rapport de diagnostic préliminaire — Axe/Localité

Rapport de Diagnostic Préliminaire
Alerte Axe/Localité Kparanganza-Singo

Date du rapport : 21/10/2018

1. Apercu de la situation

1.1. Description de la crise

Conflit
[0 Mouvements de population
0 Epidémie

[1  Crise nutritionnelle
[J Catastrophe naturelle
[1 Autre

De décembre 2017 a avril 2018 et de mi-ao(t a octobre 2018

Avant la crise

Au départ le conflit avait une allure interethnique avec des incendies des maisons, destruction méchante des
maisons et infrastructures scolaires et publiques, des tueries en répétition surtout dans la localité de Kparnganza.

La deuxiéme séquence des hostilités a commencé a mi-aolt 2018 avec les affrontements répétés entre la FARDC
et les présumés assaillants venus du flanc des Monts-bleus.

Aprés la crise

Nbre ménage

Nbre personne

Nbre ménage

Nbre personne

Population locale ND ND ND ND
Population déplacée 0 0 +2500 +5000
Population retournée 0 0 +7000 +36750

Localisation des personnes affectées par cette crise (nouveaux déplaces)

Zone 1 Zone 2 Zone 3
(Aire de santé 1) (Aire de santé 2) (Aire de santé 3) Zone de provenance
Kparnganza,,
Tsalaka,
Ndju,Dheu, . Malabo, Gobe, Budo, Penyi,
Singo Loga

Bumbe, Dz'kpa,
Bugu, Dhadha,
Tche

Masumbuko, Penyi, Laudjo, Jiba,..

Différentes vagues de déplacement

depuis les 2 derniéres années

Date Effectifs Provenance Cause
Janvier-avril 2018 +9500 Lopa, Penyi, Malabo,

ménages Gobe, Budo, Penyi,

IDPs Masumbuk, Laudjo,

[retournés Jiba,...
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Maisons d’habitation incendiées et détruites, infrastructures scolaires détruites, activités scolaires
interrompues pendant deux mois, perte & vies humaines et déplacements massifs des populations.

40km

Retour incertain suite aux affrontements entre FARDC et les assaillants.

Les récents assassinats de 6 populations civiles par un élément de la FARDC se sont passés dans le
groupement Singo et Masumuko, chose qui est venue renforcer davantage cette incertitude de retour.

Localisation des personnes affectées par cette crise (nouveaux déplacés)

Zones de santé Cas confirmés Cas suspects Décés Zone de provenance

Sources d'information

1.2. Profile humanitaire de la zone

Crises et interventions dans les 12 mois précédents,

Crise Réponses données Organisations | Type des bénéficiaires
impliguées
Décembre 2017 |- Assistance alimentaire AJEDEC, ALDI | IDPs et retournés
a avril 2018 - Monitoring de protection OXFAM, WHH,
- Assistance en cash World Rielief

- Assistance en NFI
- Assistance en intrants agricoles

De mi-ao(t a Aucune assistance
octobre 2018
Sources LOTSOVE ESTHER, enseignante & 'EP KARATCHUMBU (0829586197)

d'information

2. Recommandations pour action immédiate

Evaluation rapide [ Intervention Directe [J Pas de suite
multisectorielle
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Protection et do No harm Rien a signaler

Articles Ménagers Essentiels Gap pour les IDPs de la nouvelle vague et retournés de I'ancienne vague
Sécurité alimentaire et moyen de Gap pour les IDPs de la nouvelle vague et retournés de I'ancienne vague
subsistance

Santé et Nutrition Gap pour les IDPs de la nouvelle vague et retournés de I'ancienne vague
Etude des marchés (EMA) A réaliser
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3. Analyse « ne pas nuire ». A approfondir (pendant I'évaluation).

Non applicable

Eu égard aux propos recueillis des sources de tendance lendu qui incriminent la FARDC d'étre
penchée vers 'ethnie hema ; cela présenterait un risque d'accentuation de conflit entre lendu et
hema.

La crise ayant provoqué des déplacements massifs des populations qui pour la plus part des cas ont
abandonné leurs champs cultivés qui aujourd’hui ne parviennent pas a y accéder et surtout que la
majorité de ces personnes ont raté toute une saison culturale ; malgré les assistances en intrants
agricoles, le besoin en AGR serait une bonne chose.

Cette situation ne fera que minimiser I'offre des produits agricoles avec une demande élevée étant
donné la présence des plusieurs ménages/famille dans la zone.

4, Accessibilité

4.1. Accessibilité physique

Apres les travaux de réaménagement de I'axe Katoto-Largu par le FONDS SOCIAL de la RDC, la majorité
de Djugu est accessible en route par les engins comme motos, voitures et gros véhicules pendant la
saison seche et 'acces devient trés difficile en moto et gros véhicules pendant la saison de pluie.

4.2. Acceés sécuritaire

Actuellement une accalmie regne dans la partie ouest de Djugu sauf dans les localités au bord du Lac
Albert.

Cette situation d'insécurité serait aussi accentuée par la détérioration de confiance entre les membres de
I'ethnie lendu et les éléments de la FARDC, surtout avec les récents assassinats des civiles par un
élément de la FARDC qui selon lui, vengeait ses collégues militaires tués par les rebelles lendu

La grande partie de Djugu principalement la zone de santé de Drodro, de Lita et Fataki est couverte par le
réseau téléphonique (Vodacom et ou Airtel)

Les chaines captées sont : la Radio Okapi, la Radio CANDIP de Bunia.
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5. Apercu des vulnérabilités sectorielles et Analyse des besoins

5.1. Protection

Type d’incident Lieu Auteur(s) Nb victimes Commentaires
présumé(s)
- meurtres Kparnganza, Membres de ND -
- incendies des maisons Singo ,fta, communaute,
. Tche,... éléments de la
- pillages FARDC et présumés
- tracasseries assaillants.
- abus et exploitation des
enfants
- les violentions graves de
droits des enfants
(MRM1612)
- SGBV

Une tension régne entre les communautés hema et lendu, cela se justifie par le fait que la
communauté lendu, renseigne certaines sources informelles qui auraient adressé une lettre & la
communauté hema interdisant 'acces aux terres agricoles se trouvant dans leur zone. Sans oublier
aussi les messages de provocation lancés départ et d'autre.

Les relais communautaires, les divisions des affaires sociales, les différentes structures de santé, la
société civile locale.

Limitation d’accés aux champs, la plus part des éléves en ages scolaires appartenant a la communauté
lendu ont cessé de fréquenté les écoles fonctionnant dans les milieux hema ; les autres restent
jusque-la déscolarisés a cause de déplacement ou au manque des moyens.

Jusque-la on n'a pas encore enregistré de cas d'incident lié au REG (Reste explosif de Guerre), toutes
fois il sied de retenir qu’une zone qui vient de traverser une période d'affrontements, échange avec les
armes en feu, ce risque resterait toujours sous priorité de surveillance.

Tres bonne perception. La présence des humanitaires est plutét un facteur encourageant dans la zone
étant donné que les besoins humanitaires y sont énormes.
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Réponses données Organisations impliquées | Type des hénéficiaires | Commentaires
Monitoring de protection AJEDEC Toute la communauté | Les incidents de protection ont
été documentés et rapporté a
la communauté humanitaire
du 01 avril au 30 octobre 2018

Au Gouvernement congolais et aux ONGs, intensifier les activités de pacification de Djugu et de
dialogues entre les leaders de la communauté lendu et la FARDC.

Sources dinformation  LOTSOVE ESTHER, enseignante & 'EP KARATCHUMBU (0829586197)
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5.2. Sécurité alimentaire

La sécurité alimentaire des populations reste a désirer du fait que leur utilisation des ressources est
limitée par une faible production influencée par I'accés limité aux ressources alimentaires rendant
indisponibles certains produits alimentaires sur les marchés.

Acces aux terres cultivables limités surtout pour les membres de la communauté hema qui sont souvent
menacés de ne pas accéder et exploiter les terres appartenant aux lendu ;

Les champs sont abandonnés ;

Les semences consommées pendant la crise ;

Les outils aratoires abandonnés ou incendiés ;

La population de zone ;

La non disponibilité des certaines denrées alimentaires dans les marchés locaux suite a l'insécurité

dans la zone.

Baisse de production agricole car la majorité des personnes ont manqué la saison culturale A de 2018

La non disponibilité des certaines denrées alimentaires dans les marchés locaux suite a l'insécurité
dans la zone ;

Certains marchés restent non fonctionnels ou encore moins fréquentés suite a l'insécurité soit du fait
que la population se trouve déplacée ailleurs.

Recours a la consommation des aliments moins préférés et moins chers ;

Réduction de nombre de repas pris par jours ;

Recours a une alimentation non variée.

Réponses données

Organisations impliquées | Type des bénéficiaires | Commentaires

Assistance alimentaire

AJEDEC IDPs et retournés

Intrants agricoles

WHH et World Relief IDPs et retournés

Sources d’information

En attendant la prochaine récolte, une assistance alimentaire serait la bienvenue compte tenu de la durée
écoulée depuis la récente assistance qui date d'au moins deux mois et de la nouvelle vague des
personnes déplacées dans la zone.

LOTSOVE ESTHER, enseignante & 'EP KARATCHUMBU (0829586197) et DJANZA DIRO MOKPA,
Leader-Infirmier au CS KPARNGANZA (0818234625)
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5.3. Abris et accés aux articles essentiels

Maisons d’habitation et infrastructures scolaires et structures de santé.

Accés aux AME trés limité surtout pour les personnes déplacées de la nouvelle vague.

Existence de possibilité de préts des AME aupres des familles d’accueil mais de fois limitée compte tenu
de nombre de personnes qui sont dans le besoin.

Faible disponibilité des AME dans le marché local de Kparnganza.

Vu la présence des forces régulieres dans la zone et I'accalmie qui y régne et aussi une bonne accessibilité
routiére qu'offre cet axe, l'assistance en AME serait trés faisable.

Réponses données Organisations impliquées | Type des bénéficiaires | Commentaires
Aucune

Assistance en AME en faveur des IDPs et retournés de toutes les vagues.

Sources d’information  LOTSOVE ESTHER, enseignante & 'EP KARATCHUMBU (0829586197) et DJANZA DIRO MOKPA,
Leader-Infirmier au CS KPARNGANZA (0818234625)
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5.4. Moyens de subsistance

La population de la zone s'exerce essentiellement aux travaux agricoles mais aussi a des petits commerces

Cet acceés est actuellement limité par le reflet de I'insécurité causée par les affrontements de la FARDC
avec les présumés rebelles appartenant a I'ethnie lendu.

Cette situation serait surtout plus inquiétante pour les jeunes qui pour la plus part des cas sont déscolarisés
par la crise, a cause de chémage, ils peuvent facilement étre tentés de joindre les mouvements rebelles.

Réponses données Organisations impliquées | Type des bénéficiaires | Commentaires

Aucune - - -

Sources d’information  LOTSOVE ESTHER, enseignante & 'EP KARATCHUMBU (0829586197) et DJANZA DIRO MOKPA,
Leader-Infirmier au CS KPARNGANZA (0818234625)

5.5. Faisabilité d’une intervention cash

Le marché de Kparnganza est le plus grand marché qui desserve la zone deux fois par semaine c.-a-d.
mercredi et samedi.

Les denrées alimentaires disponibles sont : Iégumineuses (haricots, pois et soja) les riz importés, I'huile
raffinée, I'huile de palme, les légumes feuilles (feuilles de courge, feuilles de manioc, morelles,...), farine/
cossette de manioc, pomme de terre, le poisson salé et fumé. Tous produits du terroir sauf les riz et I'huile
raffinée qui proviennent de Bunia

Il s'y trouve aussi des produits manufacturés provenant essentiellement de Bunia.

Au moins un opérateur M-pesa est disponible sur le marché de Largu avec une grande capacité de service.

Sources d'information  Enquéte-marché réalisée le samedi 20 octobre 2018 au marché de Largu par I'évaluateur qui rapporte.
BILONGO Platini (0815060392).
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5.6. Eau, Hygiéne et Assainissement

Risque épidémiologique élevé du fait que I'acces a I'eau potable est limité par le nombre minime des
sources et le respect des principes de base de 'hygiéne.

Acces tres limité

Zones Types de sources Ratio | Qualité
Singo Sources aménagées
Kparnganza

Les travaux d’entretien communautaire appelés salongo se font régulierement dans toutes les localités.

La notion d’hygiéne en souffrance appuyée par l'indisponibilité des dispositifs de lavage des mains dans les
lieux publics comme écoles, églises, bureaux administratifs et méme dans certains centres et postes de santé ;

Moins de 10% de population accede aux latrines hygiéniques.

Réponses données Organisations Type des Commentaires
impliguées bénéficiaires

Aucune

Construction des latrines hygiéniques, appui en dispositifs de lavage des mains a tous les lieux publics,
aménagement d'autres sources d'eau potable, amplification de la campagne de sensibilisation de lavage des
mains.

Sources LONGADI LOKPA FILIPO I.T de CS KPARNGANZA (0814141543)
d’information
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5.7. Santé et nutrition

Indicateurs collectés au niveau des structures Cs1 CSs2 CS3 Cs4 Moyenne
Taux d'utilisation des services curatifs - - - 60.00%
Tau>§ d accouchement assisté par un personnel médical - - - 55 00%
qualifié
Taux de morbidité lié au paludisme chez les enfants de - - -
: 0.00%
moins de 5 ans
Taux de morbidité lié aux infections respiratoires aigiies - - - 0.00%
(IRA) chez les enfants de moins de 5 ans '
Taux de morbidité lié a la diarrhée chez les enfants de - - -
: 0.00%
moins de 5 ans
Couverture vaccinale en DTC3 - - - 99.00%
Couverture vaccinale en VAR - - - 99.00%
Pourcentage des enfants de 6 a 59 mois avec périmétre - - -
brachial (PB) < a 115 mm avec présence ou non 3.00%
d'cedeme
Pourcentage des enfants de 6 a 59 mois avec cedéme - - -
L 2.00%
nutritionnelle
Taux de mortalité journaliere chez les enfants de moins - - -
0.00%
de 5 ans
Nombre de jours de rupture de médicaments traceurs - - -
. : . 0.00%
au cours des trois derniers mois
Structures santé Type cipEnio (il eré\lobnnel Ngwjé(()jl:(r:z%uerﬁsre PGt e Mo Eoites
yp patients) personn fonctionnel latrines
qualifié traceurs
Centre de santé - ND ND ND ND
Poste de santé - ND ND ND ND
HGR ND ND ND ND
Réponses données Organisations impliquées | Type des hénéficiaires | Commentaires
Appui médical MSF IDPs et retournés
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Sources d’'information

Plusieurs écoles délocalisées ;
Plusieurs écoles non fonctionnelles ;

Plusieurs éléves déscolarisés.

La rupture des activités scolaires pendant deux mois ;

LONGADI LOKPA FILIPO I.T de CS KPARNGANZA (0814141543)

Les infrastructures scolaires détruites totalement et d’autres détruites partiellement ;

Construction et réhabilitation des infrastructures de santé et la prise en charge des IDPs et retournés.

Catégorie Total Filles Gargons

Ecoles primaires ND NDND
Indicateurs collectés au niveau des structures Zone 1 Zone 2 Zone 3 Zone 4 Moyenne
Taux de scolarisation filles 55%
Taux de scolarisation gargons 45%

Nb Ratio Ratio Pointd’eau | Ratio
Ecoles Type Nb d’éléves enseianants éléves/ensei | éléves/salle | fonctionnel | latrines/élév
g gnants de classe <300m es (FIG)

Ecoles ND ND ND ND ND ND
primaires
Ecoles ND ND ND ND ND ND
secondaires
Total ou ND ND ND ND ND ND
moyenne

Faible capacité due a I'arrivée des enfants déplacés

Réponses données

Organisations impliquées

Type des bénéficiaires

Commentaires

Ui

Ui

Ui

e
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Construction et réhabilitation des infrastructures scolaires et subvention des frais scolaires en faveur des
enfants des IDPs et retournés.

Sources d'information LOTSOVE ESTHER, enseignante a 'EP KARATCHUMBU (0829586197)

6. Annexes

Annexe 1:

Annexe 2 : Contacts de I'équipe d’évaluation

Noms + Post Noms Fonction N° Téléphones Adresse set Localisation

- Chargé Suivi &
BILONGO NGAMA Platini Evaluation/AJEDEC 0815060392 Q/LUMUBA, BUNIA
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