MISE A JOUR DE LA CRISE HUMANITAIRE

AU NORD KIVU

20 Février 2025




Points saillants
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La sécurité actuelle a Goma reste trés volatile,

Epidemie de cholera : poursuite des interventions autour des cas monusco et ailleurs
Préparation de I'arrivée du vaccin 2400 doses OCV , pour la prévention de cholera
Dépassement de capacité de 'UTC de buhimba ( besoin d’activer d’autres UTC )

148 cas actifs de mpox, sont dans la communauté , ( besoin d’activer urgemment un CTMPOXx a

karisimbi )
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la surveillance, au camp de la Monusco

Pas de nouvelles admissions,
» 8cas déclarée lors de la premiére journée ne sont pas retrouvés pour I'instant (refus d’isolement)
» 16 cas actifs dont 6 au stade sévere parmi lesquels 2 étaient sous I’état de choc hypovolémique-

» Prélevement des échantillons TB pour analyse au Labo- Un malade TB/HIV avec complication a été transféré a I’hopital de la
Monusco L3"

Besoins:
» Identifier et briefer au moins 2 PF surveillance et détection dans chaque cellule
* Reproduire et partager du matériel visuel (flyer en Lingala) pour la sensibilisation

» Impliquer laZS pour I'enregistrement des cas dans la liste linéaire- Solliciter de 'UNICEF un point focal CREC pour renforcer le
message de sensibilisation sur le choléra, le Mpox, la TB...

* Besoin de recruter 2 médecins et 6 infirmiers
* PCI /Wash

» Besoin de faire le quadrillage , désinfection systématique de tous les locaux (identification de 50 relais parmi les
pensionaires)
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Situation des blessés au 19/02/2025 a Goma

HRG
Hop Hop Heal HGR Hop Charté Hop
Bethesta | HPNK Africa Virunga | Kyeshero Mat Militaire Total
Nouv cas 0 0 3 0 6 0 ND 9
Anc cas 274 136 177 179 62 0 ND 828
Décédés 0 0 0 0 0 0 ND 0
Déchargés 0 20 37 0 0 0 ND 57
Au lit a ce
jour 274 116 143 179 68 0 ND 780
o< ,l N
G2y World Health iy
kij_;‘ jfz;,_&l” Organization EMERGENCIpE)?amme




MALADIES ET PHENOMENES DE

MISE A JOUR DE LA SITUATION SANTE NOTIFIES PAR LES ZONES

EPIDEMIOLOGIQUE 2SS ATACIS
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Vue d'ensemble de la situation épidémiologique Mpox — Nord Kivu

Au 19 février 2025
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. Présentation de la situation actuelle des cas de choléra, Nord Kivu, S1-S7, 2025

o Ue (L o Ue (L
S$1-S7 $1-S7 S1-S7 [S1-S6 Déces
2024 2024 2025 2025 | . _ _ _
Cas |Déces Cas Déces | Cas |Déces
GOMA 915 1 599 0 84 0 99 0 123 0 127 0
KARISIMBI 285 1 305 1 80 1 5 0 62 0 39 1
KATOYI 100 0 21 0 2 0 4 0 1 0 2 0
KIBIRIZI 342 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
KIROTSHE 210 2 91 0 5 0 14 0 8 0 9 0
MASISI 0 0 31 0 5 0 0 0 0 0 1 0
MUTWANGA 199 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
MWESO 3 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0
NYIRAGONGO 462 6 197 0 35 0 16 0 13 0 28 0
PINGA 661 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
IRWANGUBA 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
WALIK%E;%\;J w 14 0 33 0 0 0 0 0 NDep ND |0 0
Total 3194 12 1279 1 211 0 138 0 207 0 206 1




ZONE DE UTC/CTC Fonctionnelle PROBLEMES Identifiés
SANTE
KANYARUCHINYA I'UTC et le Centre de santé - Les trous des toilettes sans toits restent a ciel ouvert;
NYIRAGONG restent fonctionnels - Les tanks emportés;
@) - Pas de traces des points de distribution d’eau.
RUSAYO Finalisation de la construction | non fonctionnelle par manque d’un Partenaire d’appui.
de 'UTC sur appui de 'ONG
AIDES.
-Le site avec un risque élevé de propagation des maladies;
DON BOSCO I"UTC demolie et pillé - Beaucoup des déchets ménagers visibles;
- Le site est devenu un stade pour les enfants navec tous les risques de
contamination.
UTC DE MUGUNGA UTC Fonctionnelle - Manque d’eau
- Indisponibilités de certains outils de raportage
KARISIMBI

UTC HOPITAL
MILITAIRE DE GOMA

Finalisation de la construction
de 'UTC sur appui de 'ONG
AIDES.

non fonctionnelle par manque d’un Partenaire d’appui.

PRISON MUNZENZE
DE GOMA

I'UTC demolie

non fonctionnelle par manque d’un Partenaire d’appui.




. Cartographie actuelle des UTC/CTC Fonctionnelle.

- Insuffisance des lits par rapport au nombre de cas admis.
CTC DE UTC Fonctionnelle - Le site est débordé.
BUHIMBA
GOMA
UTC KYESHERO | UTC Fonctionnelle Pas de partenaire d’appui
KIROTSHE UTC NZULO UTC Fonctionnelle Pas de partenaire d’appui
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Défis et recommandations

(d Comment assurer I’approvisionnement en eau potable a cette population
spécifique en cantonnement

(J Améliorer les conditions d’hygienne dans le contexte de cantonnement (Site
d’hebergément sans toilette adéquat)

J Garantir la prise en charge de qualité des cas de choléra avec un personnel réduit

(J Assurer la sensibilisation des pensionnaires du camp sur les mesures de
précaution standard et spécifiques au choléra.
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Merci pour votre
attention
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