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Programme de Promotion des Soins de Santé Primalres

RAPPORT DE L’EVALATION RAPIDE NDAMA

UNICEF Réponse Rapide (UniRR).

Alerte 29/04/2020 ; date de I’évaluation : Le 30 Avril 2020, Date du rapport : 09 Mai 2020

I.  Informations préliminaires

Localités :
AGOLU, AGURU,

. . , AMA, AMBISI,

Province | Territoire : S%cjalgAﬁllj.XR Zone de Santé : | Groupement : |Aire deSanté: | o/ Avere
:ITURI | MAHAGI AUNGBA KATANGA |NDAMA AYU 1, NDAMA

CENTRE, TENDE,
UNYAMO, WOWU

et ZINGBA.

Il. Résumé de I'Evaluation
Résumé analytique
La zone de sante d’Aungba a accueilli en date 18/04/2020 et 27/04/2020 les personnes déplacées en provenance du
groupement Katanga en Chefferie de Walendu-Wartsi et de la Chefferie des Anghal Il. Ces personnes ont fui les
atrocités notamment des tueries, pillages des biens des valeurs et incendies des maisons commis par les présumes
assaillants CODECO. Pendant I'évaluation, les autorités locales ainsi que le Comité de déplacés ont fourni un effectif
de 6945 personnes qui sont éparpillées dans les 12 localités susmentionnées , A leur arrivée, il a été observé que
ces déplacés se trouvent dans des conditions humanitaires difficile. A l'arrivée, ces déplacés ont été accueillis dans
les batiments des écoles, des églises, ..., exposés a des intempéries. Ce sont des personnes qui ont perdu leurs
biens, séparées de leurs activités de champs ; ce qui ne leurs permettent pas actuellement de répondre aux besoins
pour la subsistance familiale. Pour le moment, ils ont abandonné les batiments des écoles, ils ont été¢ hébergés
certains dans les familles d’accueils, d’autres dans des maisons de prét. lls ménent une vie de solidarité en
s’empruntant les matériels de cuisine. Ceux qui sont dans les familles d’accueils sont pris en charge en tout par leurs
hotes. En général, tous les déplacés ont manifesté les besoins de vases de stockage d’eau, d’habit d’échange
d’enfants et des femmes.
Pour de raison de fiable, il sied de signaler que le focus group a été organisé a distance avec le comité de déplacés,
les autorités sanitaires et les leaders locaux au niveau de bureau de BCZ d’Aungba. La fiche d’évaluation UniRR, en
possession de membres du focus sur place, a facilité la récolte des information sur la situation humanitaire des
personnes déplacées a Ndama.
Sécurité de la zone
La situation sécuritaire est relativement calme dans la zone. Une extension des éléments de la PNC basés a
Djalasiga assure la sécurité de la zone. Il est signalé une patrouille organisée par les éléments de la FARDC en
provenance de Djalasiga pour renforcer la situation sécuritaire sur 'axe Ndama.
Accessibilité
Ndama est accessible par voie routiére, il est a une distance de 38 km de Djalasiga en empruntant 'axe routier
Djalasiga-Kazame-Luma-Ndama. Il est accessible dans toutes les saisons.
Actuellement par suite des différentes opérations militaires, il est difficile d’y accéder a partir de la route RN27.
Protection
En termes de protection, I'on note les pillages des biens et les tueries commis par les assaillants.
Au vu de la promiscuité des déplacés dans les ménages d'accueils, le risque d’exposition des femmes et filles aux
viols est a craindre.
Il a été relevé pendant les focus groups restreint avec les femmes un effectif de 197 femmes allaitantes, 7 Enfants
Non accompagnés parmi les personnes déplacées a Ndama. En ce qui concerne la violence, aucun cas de violence
sexuelle ou physique n'a été reporté au moment de I'évaluation.
Par rapport aux femmes enceinte, les autorités sanitaires ont remonté un effectif de 57 femmes déplacées gestante
Do No Harm
La cohabitation entre les ménages déplacés et la population locale est bonne. Lors des interventions humanitaires la
sensibilisation est une étape capitale pour renforcer la réalisation des activités sans aucun désagrément au sein de la
population autochtone.
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Selon les sources locales, le risque d’attaques des assaillants lié a I'assistance n’est pas actuellement identifié.
Recommandations :
o Plaidoyer auprés des autorités militaires pour renforcer les éléments de la FARDC et la PNC afin d’assurer la
securité générale la zone d’accueil ;
o Plaidoyer auprés des autorités locales sur la sensibilisation liée a la cohabitation pacifique entre les autochtones et
les déplacés ;
o Impliquer toutes les parties prenantes dans le processus d’une assistance afin de contourner tout désagrément
pendant et post assistance.
Situation Multisectorielle
Santé/Nutrition :
Ndama dispose d'un Centre de Santé de Référence avec un personnel qualifié composé d'un médecin, une
infirmiére A1, deux infirmiers A2 et d'autres catégories. Excepté la vaccination, les Soins de Santé Primaires ne sont
pas gratuits.
Selon le médecin, le CSR Ndama a une capacité d'accueil trés réduite. Avec l'arrivée massive des déplacés dans
cette entité sanitaire, le CSR Ndama serait incapable d’hospitaliser un maximum de 12 malades.
Le paludisme suivi des maladies d’origine hydrique (verminoses, 'amibiase et cas des diarrhées simples d’origine
inconnu), Infections respiratoires Aigties et la malnutrition constituent les principales causes de consultation. En plus,
un cas de rougeole parmi les enfants déplacés a été rapporté au cours de ce mois.
Recommandations.
¢ Plaidoyer pour le la prise en charge des soins gratuits et installation d'une unité nutritionnelle dans I'aire de
santé Ndama ;
¢ Plaidoyer pour la construction d’'un batiment en dur pour la matemité et hospitalisation des malades ; mais
aussi les équiper en matériels des soins adéquats et médicaments pour une meilleure prise en charge ;
o Sensibiliser les RECO a renforcer la surveillance @ base communautaire et recherche active de cas de
rougeole au sein de la communauté.

Articles Ménagers Essentiels et Abris :

Certains ménages au sein de la communauté, ont assisté quelques ménages déplacés avec des ustensiles de
cuisine, de vase pour le puisage de I'eau. Pour ceux qui habite seul ou en groupe se partagent les biens lors la
préparation de nourriture. Actuellement, la situation économique des déplacés a Ndama ne permet pas aux déplacés
de s’en procurer des biens ménagers.

En termes d’Abris, la majorité des ménages déeplacés est logée dans des abris endommagés avec une promiscuité
extréme. Ces ménages sont exposés aux intempéries avec risque de développer les infections respiratoires aigles ;
surtout pour les enfants.

Recommandation
Assister les ménages déplacés et familles d’accueils en AME/ABRIS.

Eau Hygiéne et Assainissement

La population n’a pas acces a |'eau potable. La majorité utilise 'eau surfacique et celle des sources non aménagées.
Sur 12 villages qui ont accueilli les déplacés, on enregistre que 3 sources fonctionnelles dont une seule est en bon
état. Elle a été aménagée depuis 2005. En effet, hormis les 3 points d’eau susmentionnées, 15 sources potentielles
sont identifiées dans cette aire de santé et demandent un aménagement. Du coup, vu la démographie de l'aire de
santé Ndama, la couverture en eau potable est sensiblement faible, car cette carence en eau potable vient s'aggraver
par I'afflux des déplacés dans la zone. Il s'observe des files d’attentes estimées au-dela de 30 minutes pendant les
heures de pointes. Dans la plupart de cas, le type de points d'eau utilisé par la population de Ndama est I'eau
surfacique. Présentement, aucun Comité de gestion et maintenance des points d’eau n’existe dans la zone.

Vu les difficultés liées a I'eau dans cette zone, ce mouvement de population pourra sans doute augmenter la
morbidité des maladies d’origine hydriques.

En plus, les observations directes effectuées dans la zone montrent que les ménages déplacés n'ont pas les
récipients de transport, stockage et transfert d’eau ainsi que les dispositifs de lave-mains.
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Enfin, les installations sanitaires utilisées sont insuffisantes et en mauvais état dans la zone d’accueil.

Il sied de signaler la défécation & I'aire libre aux alentours de certains ménages et au niveau du marché de Ndama.
Selon les sources locales et les agents de santé, dans la plupart de cas, les bonnes pratiques de lavage des mains et
les mesures d’hygiene et assainissement ne sont pas respectées par la population.

Recommandations :
o Disponibiliser les récipients de puisage, transport et stockage d’eau pour les ménages affectés (kits Wash) ;
e Redynamiser le Comité de Gestion des sources pour les travaux de maintenance des points d’eau ;
e Sensibiliser la communauté a l'utilisation des dispositifs de lave mains et le respect des mesures d’hygiene et
assainissement ;
o Aménager et réhabiliter les points d’eau pour une bonne couverture dans la zone ;
e Construire des latrines d’urgence dans les ménages d’accueil et les lieux publics.

Education :

Il a été remonte le total de 7 écoles primaires qui sont fonctionnelles dans la localité de Ndama, parmi lesquelles 5
mécanisés dont :EP. Ayo, EP. Ayo Tembe, EP. Ambisi, EP. Walanga et EP. Ameri de Pariko et 2 non mécanisées
dont: EP. Tangala et EP. Ama.

Les installations sanitaires dans toutes ces écoles sont construites d’une fagon traditionnelle, ne respectant les
normes hygiéniques, elles sont délabrées et construite en pise.

Par suite de l'initiative locale, un seau en plastic de 10 litres a été octroyé par Ecole dans le cadre de COVID-19. Vu le
nombre d’éléves, ces dispositifs étaient insignifiants pour répondre au besoin de chaque école. A cela s'ajoute le
manque de savon de lavage des mains.

Recommandations.

¢ Plaidoyer pour la mise en ceuvre d’'un projet d’hygiene et assainissement des écoles primaires de Ndama ;
e Plaidoyer pour la dotation des dispositifs de lave-mains et du savon dans toutes les écoles primaires de
Ndama ;

Sécurité alimentaire

La situation de la sécurité alimentaire dans I'Aire de Santé de Ndama est critique. Actuellement, les zones des
productions sont majoritairement vidées de leur population suite aux attaques récurrentes des présumés assaillants
de CODECO. L'activisme de ces assaillants affecte considérablement les activités commerciales avec I'Uganda qui,
dans le passé récent, favorisaient les transactions transfrontaliéres dans la zone en vue de subvenir aux besoins
nutritionnels supplémentaires et ainsi que des moyens d’existence.

Actuellement, les autochtones ont accés a leurs champs. En effet, les ménages déplacés vivent des travaux
journaliers dans les champs des autochtones et/ou d’autres activités journaliéres au sein de la communauté d’accueil
moyennant un revenu de 1000FC la tache. Mais aussi d’autres vivent des aides communautaires ou celles octroyées
par leurs hotes. Par conséquent, les ménages déplacés consomment un repas par jour. En outre, les sources locales
et le résultat de Focus group révélent que ces familles consomment le repas en quantité et en qualité insuffisante.
Ces difficultés constituent des indices alarmants d'insécurité alimentaires qui guettent les familles déplacées dans la
zone Ndama.

Enfin, les sources sanitaires, rapportent la présence de 3 cas de malnutrition modérée des enfants déplacés de
moins de 5 ans qui fréquentent le Centre de Santé suite au paludisme.

Recommandations
e Recommandons une distribution générale des vivres pour suppléer au probléme nutritionnel au sein des
ménages déplacés dans I'AS de Ndama ;
e Plaidoyer aupres des acteurs humanitaires pour un appui en intrants nutritionnels au CSR Ndama pour la
prise en charge médico-nutritionnelle des enfants malnutris.

Données démographiques
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Avant crise Situation des IDPS Actuellement

LOCALITES Ménage = Mé P Mé p

D’ACCUEIL |s ersonnes enhages ersonnes ehages ersonnes

Agolu 118 587 47 240 165 827

Aguru 74 368 48 410 122 778

Ama 264 1318 82 560 346 1878

Ambisi 213 1063 112 355 325 1418

Avere 166 830 71 250 237 1080

Aupi 183 914 50 370 233 1284

Ayu 1 333 1662 74 335 407 1997

Ndama centre 226 1128 67 225 293 1353

Tende 407 2034 45 185 452 2219

Unyamo 79 395 37 240 116 635

Wowu 145 723 48 185 193 908

Zingba 107 532 37 3590 144 4122

TOTAL 2315 11554 718 6945 3033 18499
NB cette statistique remonte du 18 Avril 2020 suite aux événements précédents de Katanga. Celui de la nuit du 27 au
28 avril 2020, le plus récent qui vient de toucher les villages d’Aungba et Anghal Il, a présentement augmenté
I'effectif des familles déplacées a Ndama dont le nombre n’est pas connu. Selon les sources locales, le chiffre actuel
pourrait atteindre environ 1200 ménages déplacés a Ndama. Toutefois, le ciblage pourra nous donne le chiffre exact
des ménages déplacés.

Photos illustratives des déplacés dans la zone de Ndama
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