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Suivi des indicateurs traceurs de la Santé de la Reproduction (SR) 

Cas d’IST traités les CRIO de Kananga (1800), Sud-Est (238), 
Nord-Est (857) et Centre-Est (301).

Nouvelles adhérentes à la contraception moderne dans le CRIO du 
Kasaï  (1 860), Sud-Est (603), Nord-Est (1 670) et Centre-Est recrutées 
dans les hubs (262).

Césariennnes réalisées les CRIO du Kasaï (49), Sud-Est (20), Nord-Est 
(124) et Centre-Est (41).

Décès maternels notifiés dans les formations sanitaires les CRIO de  
Kasaï (91), Sud-Est (0), Nord-Est (4) et Centre-Est (1). 

Accouchements assistés par le personnel qualifié enregistrés les CRIO 
de Kasaï (1732), Sud-Est (443), Nord-Est (804) et Centre-Est (607). 

Kits d’accouchements individuels (Kit 2A) pré-positionnés à Kasaï (821), 
Sud-Est (832),  Nord-Est (178) et Centre-Est (238)

Kits de transfusion sanguine (Kit 12) pré-positionnés à Kasaï (139), Sud-
Est (9), Nord-Est (0), et Centre-Est (1)

Femmes visiblement enceintes ont bénéficié du kit d’accouchement 
individuel dont 259 dans le CRIO de Sud-Est et 48 dans le CRIO de Kasaï 
13 personnes transfusées dont 60 dans le CRIO de Sud-Est et 227 dans 
le CRIO de Kasaï 

2962 accouchements réalisés sous 
l’assistance d’un personnel qualifié,
notamment les Sages-femmes 
déployées par UNFPA dans 18 Zones
de santé couvertes par le projet.

3690 femmes ont adhéré aux 
nouvelles méthodes modernes de 
la contraception dans les zones de 
santé de  6 provinces ciblées  grâce 
aux  relais communautaires et aux 
cliniques mobiles  

Depuis le déploiement du corps 
des Sages-femmes humanitaires 
dans les zones de Santé de Kiambi 
(Tanganyika) et de Kamonia ( Kasaï) 
par UNFPA, aucun décès maternel n’a 
été enregistré, de mai à septembre 
2019.

Fideline, Sage-femme dans le Kasaï (Kamonia)

461 cas d’infections sexuellement 
transmissibles pris en charge selon 
l’approche syndromique et 561 
Kits d’accouchement Individuel 
propre distribués aux femmes et 
filles visiblement enceintes parmi 
les refoulées  d’Angola et les 
communautés grâce aux  sages-
femmes humanitaires à l’œuvre à 
Tshikapa , dans la province du Kasaï  .

100 cas de fistules obstétricales 
réparées dans la province du Kasaï 
avec l’expertise des chirurgiens de 
l’Hôpital St Joseph de Kinshasa

Réponse à la crise de l’Ituri
• 174 femmes déplacées du site de Drodro parmi lesquelles 9 femmes 

à mobilité réduite ont bénéficié des kits de dignité  par Caritas Bunia .
• 58 femmes parmi lesquelles 3  à mobilité réduite ont partagé leur 

expérience sur comment surmonter le choc traumatique à travers des 
témoignages  individuels, les saynètes et sketches dans la communauté 
afin  de permettre la résilience  au terme d’une journée spéciale de 
prise en charge  psychosociale .

Riposte à la Maladie à Virus Ebola,

• Dans le cadre de la Prévention et du Contrôle des Infections(PCI) ,  180 
sages-femmes et responsables de maternités  de plus de 150 formations 
sanitaires  sont formés par UNFPA dans les différentes hotspots du Nord 
Kivu,  en raison de 60  dans la sous coordination de Goma , 30  dans les 
sous coordinations de Butembo, 30 à  Katwa, 30 à Beni et 30 à Oicha. 

Quelques résultats majeurs du programme de l’UNFPA 
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Données mensuelles sur les 
interventions de Santé de la 
Réproduction  et les Violences Basées 
sur le Genre en zones humanitaires
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Groupe de travail 
Santé sexuelle et 
réproductive

SOURCES DES DONNÉES
1. Système National d’Information Sanitaire
2. Système d’Information Stratégique de l’UNFPA
3. Organisations : 
     CARITAS Kananga, MSF-Belgique, CARE International, ACF, MAGNA,
     ADES, ADRA, COOPI, SARCAF, TPO, AEFID, ALIMA. 

4. Formations Sanitaires : 
HGR St Georges, CS Katoka 2, CS Luse Lua Nzambi, CS Salongo, CS Tshisenge, Hôp 
St François, Hôp Bon Berger, Hôp Tshikaji, HGR Cilundu, CS Bakua Mbuyi, CS Monka, 
CS Luanga, CSR Bakua Nsumba, CS Kaleya, CSR Cijiba, HGR Kabeya Kamwanga, 
CS Kabeya Kamwanga, CSR Ciaciacia, CS Matadi, CS Keena Nkuna, CS Lukula, CS 

Lac Munkamba, HGR Miabi, CS Boya 2, CS Boya 3, CS Dibungi, CS Central 2, CS 
Katende, CS Tshinyama, HGR Luambo, CS Luambo, CS Muzodi, CS Kalamba Mbui, 
CS Kagambo Secteur, CS Makonde, CS Kazumba, CS Kalume Kamue, CS Bokala, HGR 
Ndekesha, HGR Tshikapa, CS Kanza, CS Mathieu, Polyclinique la Rose, HGR Kanzala, 
HGR Kamonia, CS Nsumbula, CS Sallam, HS Diketemena, HGR Kalehe, CS Nyabibwe, 
CS Luzira, HGR Bunyakiri, CH Bitale, CH Hombo, CH Chigoma, CS Muoma, CH 
Makuta, CS Irangi, CS Mingazi, CS Bitobolo, CS Maibano, CS Ramba, CS Kakoma, 
CS Kifungo, CS Udunguu, CS Bwana Kucha, HGR Kalemie, HGR Malemba, HGR 
Kongolo, HGR Pweto, CH Gesom, CS CCLK, Hôp Keshero, HGR Bunia, HGR Kalomba, 
CS Kalomba, CS Aigle Baddy, CS Kakungula, CS Kalendende, CS Kasangaluebo, CS 
Kasuku, CS Katshiabala, CS Mbunku, CS Mfuamba, CS Muendele, CS Mutetele, CS 
Mutondo, CS Nsuana, CS Tshiasangombé, CS Tshibandama, CS Tshitadi, CS Casop, 
CS Kibabi, CS Kitsule, CS Bukombo
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Suivi des indicateurs traceurs des Violences Basées sur le Genre (VBG) 

Données mensuelles sur les 
interventions de Santé de la 
Réproduction  et les Violences Basées 
sur le Genre en zones humanitaires

73 femmes en situation de vulnérabilité très aiguë 
dont 12 avec handicap parmi les refoules d’Angola 
ont bénéficié d’une assistance de UNFPA constituée 
de Kits de dignité. 

4 espaces surs du Kasaï mis en place à Kanzala, 
Tshikapa, Kamako, Nsumbula , dans la province 
du Kasaï,  ont permis à 1095 femmes dont 225 
adolescentes à échanger sur les mariages précoces, 
la Planification familiale  et les différentes formes de 
Violences basees sur le Genre subies par les femmes 
et filles dans leurs milieux . 

SOURCES DES DONNÉES

1. Dashboard Sous Cluster VBG 
2. Système d’Information Stratégique de l’UNFPA
3. Organisations : 
     CARITAS Kananga, MSF-Belgique, CARE International, ACF, MAGNA,
     ADES, ADRA, COOPI, SARCAF, TPO, AEFID, ALIMA. 

4. Formations Sanitaires : 
HGR St Georges, CS Katoka 2, CS Luse Lua Nzambi, CS Salongo, CS Tshisenge, Hôp 
St François, Hôp Bon Berger, Hôp Tshikaji, HGR Cilundu, CS Bakua Mbuyi, CS Monka, 
CS Luanga, CSR Bakua Nsumba, CS Kaleya, CSR Cijiba, HGR Kabeya Kamwanga, 

CS Kabeya Kamwanga, CSR Ciaciacia, CS Matadi, CS Keena Nkuna, CS Lukula, CS 
Lac Munkamba, HGR Miabi, CS Boya 2, CS Boya 3, CS Dibungi, CS Central 2, CS 
Katende, CS Tshinyama, HGR Luambo, CS Luambo, CS Muzodi, CS Kalamba Mbui, 
CS Kagambo Secteur, CS Makonde, CS Kazumba, CS Kalume Kamue, CS Bokala, HGR 
Ndekesha, HGR Tshikapa, CS Kanza, CS Mathieu, Polyclinique la Rose, HGR Kanzala, 
HGR Kamonia, CS Nsumbula, CS Sallam, HS Diketemena, HGR Kalehe, CS Nyabibwe, 
CS Luzira, HGR Bunyakiri, CH Bitale, CH Hombo, CH Chigoma, CS Muoma, CH 
Makuta, CS Irangi, CS Mingazi, CS Bitobolo, CS Maibano, CS Ramba, CS Kakoma, 
CS Kifungo, CS Udunguu, CS Bwana Kucha, HGR Kalemie, HGR Malemba, HGR 
Kongolo, HGR Pweto, CH Gesom, CS CCLK, Hôp Keshero, HGR Bunia, HGR Kalomba, 
CS Kalomba, CS Aigle Baddy, CS Kakungula, CS Kalendende, CS Kasangaluebo, CS 
Kasuku, CS Katshiabala, CS Mbunku, CS Mfuamba, CS Muendele, CS Mutetele, CS 
Mutondo, CS Nsuana, CS Tshiasangombé, CS Tshibandama, CS Tshitadi, CS Casop, 
CS Kibabi, CS Kitsule, CS Bukombo

Fonds Humanitaires de la RDC 

Réponse multisectorielle au VBG à Kamiji, Kapanga et 
Kalamba( Sous hub de Mbuji Mayi) 

• 561 femmes et filles ont fréquenté les espaces sûrs 
emménagés dans les trois zones de santé ciblées 
par le projet ; 

• 609 personnes, dont les femmes, les filles, les 
garçons et les hommes, ont été touchées au 
travers des groupes de parole et des groupes de 
discussion ;

• 1 749 personnes au sein de la communauté ont 
été sensibilisées sur les diverses thématiques de 
Violences basées sur le Genre  et la redevabilité ;

• 116 cas de VBG et d’IST ont été détectés par 
les relais communautaires, et des membres des 
groupements féminins et associations locales des 
jeunes pour être référés vers les structures de prise 
en charge.

Appui à la redevabilité envers les populations affectées 
et la protection contre l’exploitation et abus sexuels

• En appui au Groupe de Travail sur la redevabilité 
envers les populations affectées et la protection 
contre l’exploitation et abus sexuels, 142 
personnes (48 femmes et 94 hommes) ont 
été  formées   en tant que formateurs sur les 
mécanismes communautaires de plainte en 
lien avec la redevabilité envers les populations 
affectées et la protection contre l’exploitation et 
abus sexuels dans les provinces du Nord Kivu, Sud 
Kivu, Kasaï Oriental, Kasaï Central et Kasaï.

Survivant(e)s des viols pris en charge dans les 
formations sanitaires des CRIO de Kasaï (874), Sud-
Est (70), Nord-Est (833) et Centre-Est (185). 

Cas  des viols pris en charge dans les 72 heures 

dans les CRIO de Kasaï  (15%), Sud-Est (100%), 

Nord-Est (100%) et Centre-Est (100%) 

Survivant(e)s des violences basées sur le genre qui 

ont bénéficié d’un accompagnement psychosocial 

dans les CRIO de Kasaï (957), Sud-Est (77), Nord-

Est (913) et Centre-Est (203). 

Kits post viol (kit 3) pré-positionnés dans les 

CRIO de Kasaï (45), Sud-Est (37), Nord-Est (173) 

et Centre-Est (36).

Kits de dignité pré-positionnés/distribués 
dans les CRIO de Kasaï (105), Sud-Est (390), 
Nord-Est (105) et Centre-Est (390) et   dans les 
hôpitaux qui ont réparé les femmes  des fistules 
(300):Tshopo(50),Nord Ubangi(100), Sud Ubangi 
(50) et Bunia (100)
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Prise en charge médicale 

Accompagnement psychosocial

Pré-positionnement de Kits post viol et de dignité

GBV Sub-Cluster
Republic Democratic of Congo
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Espace sûr pour renforcer les résiliences des femmes et jeunes filles 


