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People for development

Réponse Rapide au mouvement de Population, R.D. Congo

Rapport bref de I'évaluation rapide des besoins a Fizi centre et ses environs

Province du Sud-Kivu, Territoire de Fizi, Secteur Mutambala, Groupements de Basimukindje et
Balala Nord, Localité de Kafulo

Zone de santé de Fizi

Aire de santé Kafulo

Faits saillants

e Zone d’évaluation, partenaires et contexte

Kafulo est une aire de santé située a 24 Km de Baraka centre et 12km a I'Ouest de Katanga ayant servi de lieu de
regroupement de certains milices Mai-Mai en processus de reddition. C’est avec I'alternance pacifique qui a vu porter a
la téte de la RDC un nouveau président que certains leaders des combattants Mai-Mai ont pris I'option de quitter le
magquis et se rendre auprés du gouvernement. C’est dans ce contexte qUEBUELA, le général autoproclamé Mai-Mai
qui était basé dans les hauts plateaux d’ltombwe a Mikenge s’était rendu aupres des FARDC a Kafulo. Avant la période
de reddition, la localité de Kafulo serait déja hébergée par les déplacés entre fin décembre 2018 et février 2019 venus
de Bijombo/Elemamba, Bijombo centre, Chanjovu. Sur place & Kafulo, les habitants, les déplacés, FARDC et les
milices auraient vécu ensemble en parfaite entente environ trois semaines. Cependant, pour des motifs non encore
élucidés jusqu’ a ce jour, en date du 02 mars 2019, des éléments FARDC avaient soudainement lancé des attaques
contre quelques éléments en reddition qui entouraient la ceinture de sécurité de leur chef. Cela s’était transformé en
sérieux affrontements dont le bilan avait fait état de six Mai-Mai morts sur le champ et la femme du général
autoproclamé, un motard atteint par une balle perdue ainsi que les pillages/vols des biens (effets ménagers, réserves
alimentaires, volaille, petits bétails). Face a ces affrontements, les populations de neuf villages de la localité, ainsi les
déplacés hébergés étaient obligés de se déplacer dans plusieurs directions, notamment a Katanga, Baraka voire dans
la brousse. En effet, c’est les renforts FARDC venus de Tujenge (c6té sud) et Katanga (c6té Nord) qui avaient poussé
tous les villages a se vider alors qu’a Kafulo centre, se passaient de combats intenses.

Le mouvement de retour s’est observé a partir du 10 mars 2019 grace a 'accalmie et sécurisation de la zone par les
FARDC. Alors que le processus de retour continuait a plus ou moins 75% des ménages, la localité de Kafulo avait
accueilli une nouvelle vague de déplacés en provenance des hauts plateaux de Fizi. Ces déplacés avaient passé
quelque temps a Kichula et Lumanya avant d’atteindre Kafulo le 15/0/2018.

e Démographie

Parmi les ménages en déplacement, environ 750 ménages retournés et environ 85 ménages déplacés recus dans la
localité de Kafulo peu avant la crise de mars 2019 étaient motivés de rentrer au méme moment grace I'accalmie
observée dans zone de retour. Cette accalmie était favorable ensuite a 52 autres ménages venus des hauts plateaux
de Fizi. La répartition des ménages retournés et déplacés par village est reprise le tableau ci-dessous.

Localité/village [ Autochtones/Avant Déplacés a Retournés a|Réfugiés/rapat
les crises de cause de la cause de la Pression
décembre, janvier, | crise entre fin |crise de mars ou %
février et mars décembre et |2019 (En retour
2019 mars 2019 ménage)
Aire de santé Kafulo
Kafulo 329 29 247 0 75%
Mushilwa 89 16 67 0 75%
Asanu 104 19 78 0 75%




Aloba 60 0 45 0 75%
Ange 55 15 43 0 78%
Alungwa 35 3 26 0 74%
Asonge 94 10 71 0 76%
Alenga 140 25 105 0 75%
Alele 90 20 68 0 76%

| |

e Accessibilité

L’axe Baraka-Katanga-Kafulo est accessible par véhicule et par moto. En dépit de quelques endroits un peu délabré qui
posent certains soucis, la communauté se voit obliger d’entretenir régulierement la route pour permettre I'écoulement
de leurs produits agricoles en facilitant I'arrivée des camions au marché. En outre, sur les neuf villages que compte l'aire
de santé, il n'y a que quatre qui sont accessibles par véhicule et moto, a savoir Aloba, Mushilwa, Kafulo et Ange. A
I'épicentre de la localité, la distance séparant chaque village du Centre de santé Kafulo est estimée comme suit : Aloba=
12km ; Mushilwa= 4km ; Ange = 1km ; Asanu= 8km ; Alele= 14km ; Alungwa= 12km.

e Sécurité

La situation sécuritaire dans l'aire de santé de Kafulo est relativement calme. Aucune position militaire ni de la PNC
n’est présente dans la zone. Toute fois, en dehors de la zone, a Tujenge (3km de Kafulo), il y a une position des FARDC
qui ne fait plus des patrouilles comme c’était le cas avant cette crise.

e AME/Abris : Pas de Réponses depuis I’arrivée des IDPS

Les ménages retournés et déplacés n’avaient recu aucune assistance en déplacement, leurs conditions difficiles dans
la zone d’accueil et 'accalmie dans la zone d’origine ont motivé leur retour. Cependant, ces derniers font face a plusieurs
difficultés par le fait que la localité de Kafulo était victime de vol des biens (effets ménagers, réserves alimentaires,
volaille, petits bétails) fait les parties en conflit (FARDC et milices). Exceptionnellement, certains articles vétustes et
considérablement insuffisants (casseroles de moins de 5L, des bidons troués) ont été retrouvés a leur retour dont ils
essayent de partager avec les déplacés tant bien que mal. Ceci crée des perturbations trés sérieuses pour les activités
ménagéres. Par rapport a I'abri, 'observation fait état des plusieurs maisons abandonnées ont été écroulées sous le
fait des intempéries.

Recommandation

Nous recommandons aux acteurs humanitaires ayant des capacités en AME et Abris de pouvoir assister ces populations
déplacées et retournés.

e Santé et nutrition : Réponse : Besoins déja couverts par AVUDES/NCA, MSF, IMC et ADRA.

L’aire de Santé de Kafulo se trouve dans la zone de santé de Fizi et couvre une population estimé a 4977 personnes
répartis dans neuf villages dont cing sont seulement accessibles a pied. Le CS de Kafulo est appuyé par MSF-H dans
la prise en charge gratuite des enfants de 2 mois a 14 ans contre trois maladies (Paludisme, IRA et Diarrhée simple).
Le paquet est complété par IMC dans la prise en charge de la Malnutrition aiglie sévére des enfants de 6 a 59 mois en
UNTA et la dotation en médicaments pour la prise en charge des déplacés et retournés, et ADRA prend en charge les
cas de la malnutrition modérée en UNS. Actuellement la structure est en rupture en intrants nutritionnel.

Tous les besoins en santé et nutrition sont couverts par les acteurs présents dans les villages précités

e Sécurité alimentaire et moyens de subsistance : Pas de Réponses depuis le retour et I'arrivée des IDPS

Dans la zone d’origine, des champs ont été abandonnés dans les milieux respectifs par les déplacés et dévastés ensuite
par des vaches qui y auraient été déversées par des bergers Banyamulenge. En outre, des bétails, particulierement des
vaches appartenant aux Banyamulenge et/ou Bafuliru avaient été abattus et tués. Pour trouver a manger, les déplacés
travaillent dans les champs des autochtones moyennant de I'argent (5000fc pour 3 a 4 jours pour un espace de 25
meétre carré). Il arrive qu’ils soient aussi payés en nature, soit un bassin de manioc ou un seau « Bumba » de mais.

En revanche, les retournés accédent a la nourriture de leurs propres champs. Néanmoins, ils insinuent le fait que les
cultures et particulierement le manioc sont attaqués ces derniers temps par des maladies. Cela impacte sur la production
qui est devenue faible, d’ou l'insuffisance de la nourriture en plus des charges supportées depuis un longtemps dans la
zone des populations hors zone.



Ainsi, un seul repas est généralement consommé par jour vers le soir et constitué du foufou a base de manioc
accompagné des légumes verts pour les déplacés. En plus, les retournés arrivent a peine a prendre deux repas le jour
suite a des travaux champétres d’envergure qu’ils font du matin au soir.

Recommandation

Nous recommandons aux acteurs ayant des capacités de bien vouloir assister les déplacés en vivres, outils et semences
aux retournés pour renforcer la reprise agricole.

e Education : Pas des réponses en éducation depuis la crise

Pendant la crise, il n’y a pas eu des dégats au niveau des 4 écoles primaires que compte la localité de Kafulo dans la
sous division Fizi 2. Les écoles primaires Ahela et Alenge n’ont pas été évaluées faute d’accessibilité routiére (Environ
12km a pied). Parmi les deux écoles primaires évaluées (Kafulo et Selenge), 'EP Kafulo est la seule école mécanisée
et payée par 'Etat.

Néanmoins, les écoles primaires Kafulo et Selenge avaient interrompu les cours pendant une semaine soit du 3 au
10/04/2019. Environs 87 éléves n’ont pas encore repris les cours faute de moyens financiers soit un total de 408 éléves
avant crise (EP Kafulo : 258 et Selenge : 150) contre 231 (EP Kafulo : 211 et Selenge : 110) aprés crise, ceux qui ont
repris les cours font face aussi aux risques d’abandon et la perte des objets scolaires ont été reportés comme besoins
prioritaires par les parents retournés et déplacés réunis en focus group. Les chefs d’établissement ont évoqué les
mémes besoins que ceux des parents réunis en focus. Bien plus, environ 109 enfants de 6-11ans déplacés sont hors
systéme scolaire, les enseignants n’ont jamais été formés sur le module psychosocial et absences des infrastructures
sanitaires/EHA a 'EP Selenge.

Au total 4 écoles dans la zone : 2 non accessibles sous le point de vue logistique et 2 accessibles. Cependant, les 2
écoles accessibles n’ont pas de capacité d’accueil.

Recommandation

Nous recommandons aux acteurs humanitaires ayant des capacités en éducation d’apporter la réponse en éducation en
rapport avec :

L’intégration et de rattrapage des enfants déplacés et retournés hors systéeme scolaire, la dotation des kits scolaires
pour les enfants & intégrer , réhabilitation/construction des infrastructures scolaires de (Kafulo et Selenge) et sanitaires
a I'EP Selenge, subvention des frais scolaires des tous enfants retournés et déplacés afin de garantir leurs rétention
scolaire, et Formation des enseignants sur module psychosocial.

e Protection : Réponse : Pas d’acteur en protection

Les informations issues de focus group font état 26 cas de viols qui seraient commis par les milices. Selon le Président
du CODESA du CS Kafulo, ces victimes seraient dans la communauté et ne sont pas présenté au CS par manqué des
structures communautaires de référencement de cas de protection. Nous recommandons donc aux acteurs de
protection une intervention en protection dans I'aire de santé.

e Eau, hygiéne et assainissement : Réponses en cours NCA/AVUDES

AVUDES (Action de Volontaires Unis pour le Développement et Santé€) était dans la zone sur fond NCA avant la crise
et compte reprendre ses activités de construction d’'une muni adduction qui va alimenter 10 bornes fontaines et
subventionner des 160 latrines familiales a Kafulo centre moyennant un remboursement de 30$ par latrine
construite/famille. Les problemes en eau se posent encore au niveau des 4 forages sur 6 dont les pompes India mark
2 sont en panne(non fonctionnelles) et taris pendant la saison seche, les deux autres villages accessibles évalués
(Mushilwa et Aloba) n’ont pas des points d’eau aménagés et consomment I'eau de la riviere Mushilwa.

Au niveau du centre de santé, les gaps étaient complétement couverts par ASOV/NCA et IMC (Décembre 2017-
Juin2018) en termes de latrines (4portes), douches (4portes), deux incinérateurs, deux trous et un bac de lavage.

Par ailleurs dans les écoles primaires, 4portes de latrines en dur sont en cours de construction par AVUDES a 'EP
Kafulo. L’autre école évaluée (Selenge) n‘ont jamais bénéficié d'une quelconque assistance et n’‘ont aucune
infrastructure sanitaire.

Recommandations

- Réparer/réhabiliter les 4 forages avec pompe <India mark 2> en attendant I'approvisionnement par mini adduction
NCA qui peut prendre plus de mois pour sa réalisation ;

- Approvisionner les deux autres villages accessibles (Aloba et Mushilwa) en eau potable par aménagement des
points d’eau ;

Pour plus d’information, Contactez : Papy Kambasu (Papy.Kambasu@rescue.orq) Téléphone : +243 82 9 777 209 Ou
Daniele Viviani (Daniele.Viviani@rescue.org) Téléphone : +243829777409



mailto:Papy.Kambasu@rescue.org
mailto:Daniele.Viviani@rescue.org

- Construire les infrastructures en EHA a 'EP Selenge est accessible a véhicule.

Coordonnée GPS de la zone évaluée

‘Libel¢  lattude:S  longiude:E
FCSKafulo T 004°06" 48,20” 028°56' 56,76
FEPIKEFIIGTN  004°06" 44,20” 028°58' 55,30”
[EP'Selenge / Mushilwa T 004°08’ 11,91” 028°59' 48,47”

Liste des personnes contactées.

Mr Mlulle, Infirmier titulaire adjoint CS Kafulo : 0817965909; Mr Justin, Officier Wash et Chef de Base NCA Baraka :
0822831693; Mr Jacques Agent ASOV Baraka : 0817557888; Mr Alain Agent ASOV Baraka : 0816227247; Mr Yajuwa
Présicodesa AS Kafulo: 0814048368 ; Accoucheuse CS Kafulo, Mlle BULOZE Yvette : 0828085985 ; Directeur EP
Kafulo, Mr BINWA Nyange : 0814131015 ; Chef de village Aloba, Mr AOCI Nyamachabo : 0811889231 ; des hommes
et des femmes ainsi que des jeunes retournés et déplacés réunis en focus group.



