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1. Aperçu de la situation  

 

 

L’acUne accalmie qui continue dans la zone cible de l’action humanitaire rend 

l’accès de plus en plus possible, sauf dans le territoire de Luiza, zone de santé 

de Yangala, qui reste inaccessible.  

 

Les acteurs VBG avec des activités en cours demeurent peu nombreux dans le 

Grand Kasaï et les activités d’action humanitaire en cours dans les zones 

affectés se limitent aux ressources financières des fonds CERF mise en œuvre 

par UNFPA avec l’appui de Caritas et en collaboration avec les Divisions 

Provinciales de la Santé et du Genre. Des initiatives sont également prises par 

certaines ONGs internationales tel que Care et Save de Children pour le Kasaï-

Oriental sur fonds propres.  L’intégration de la lutte contre les VBG dans une 

plus large approche de protection telle que l’appui à l’élaboration des 

mécanismes de référencement au Kasaï Central par Handicap International et 

au Kasaï Oriental par Oxfam International est également prévue. MSF Belgique 

et MSF Espagne assurent la prise en charge médicale du viol à Kananga et 

Tshikapa ville. Des acteurs de l’aide au développement tels qu’IMA World 

Health et SANRU/Fonds Mondial continuent aussi à appuyer la prise en charge 

clinique du viol dans certaines formations sanitaires d’accueil des PDIs. 

 

 
2. Populations assistées dans le cadre de la réponse VBG  

a. Activités  

- En total, 1429 survivants des violences basées sur le genre ont été assisté 

par une prise en charge multisectorielle selon disponibilité de service et 

besoins individuels depuis le début de la crise en aout 2016 ;  
- Plus de 50 000 personnes touché par les sensibilisations radio sur les VBG 

et la neutralité de l’assistance humanitaires faites par les réseaux de jeunes 

408 047 personnes dans le besoin, cible du cluster protection  

7000 personnes à risque de violence sexuelle  



et les organisations communautaires de base sous financement 

CERF/UNFPA ; 
- Formation de 41 prestataires de santé des zones de santé de Dybaya, Tshikula et 

Katende au Kasaï Central sur la prise en charge clinique de survivants de 

violence sexuelles par l’UNFPA/Caritas-Congo sur financement CERF ; 

- Formation des relais communautaires sur la sensibilisation et mobilisation 

communautaire sur la lutte contre le VBG et référencement des survivants dans 

17 aires de santé de Chilundu et Kabeya Kamwanga  au Kasaï Oriental par Care 

International ; 

- 15 policiers formés sur la gestion des cas de VBG au Kasai Central par Caritas-

Congo/UNFPA sous financement CERF ;  

- 7 organisations membres du sous-cluster VBG du Kasaï Central ont reçu un 

renforcement des capacités/on-the-job training sur les concepts clés en matière 

d’action humanitaire de réponse aux VBG par l’UNFPA ;  

- 527 personnes en majorité des femmes et des filles ont participé aux 

activités psychosociales et reçu les conseils juridiques dans trois tentes de 

l’UNFPA/espaces sécurisés installées dans les territoires de Dibaya, 

Kamonia et Tshikapa par Caritas-Congo sous financement CERF. 
 

-  

b. Besoins non couverts  

Les acteurs VBG avec des activités en cours demeurent peu nombreux dans le 

Grand Kasaï et les activités d’action humanitaire en cours dans les zones 

affectés se limitent à des interventions partielles dans 8 zones des santé.  
 

3. Coordination  

 
Le sous-cluster VBG provincial pour le Kasaï Central a tenu sa première réunion le 

10 aout 2017 et va fonctionner sur un rythme hebdomadaire de 1 réunion par semaine 

chaque mardi à 10h à OCHA/UNICEF - Kananga. Les TdRs sont en cours de 

finalisation et seront adopté à la réunion de mardi 15 août 2017. Un appel à 

candidature pour la co-facilitation et la mise en place des sous-clusters dans les autres 

deux provinces où la coordination humanitaire sera prochainement lancée.  

 

 

 


