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RAPPORT DE L’EVALATION RAPIDE DE LA SITUATION HUMANITAIRE PENYI
UNICEF Réponse Rapide (UniRR)
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I. Informations préliminaires

. e s Secteur : . AIRES DE SANTE :
Province : | Territoire : Zone de Santé : | GROUPEMENT :
ITURI DJUGU WALENDU TATSI LITA PENYI NDUNGBE& PENY!I

Résultat de I’évaluation

Penyi est 'un des groupements du Secteur de Walendu Tatsi dans le Territoire de Djugu. Il est distant d’environ 37 Km de
la Ville de Bunia. Ce groupement s’étend de la haute plaine sur la chaine des Monts Blues jusqu’au bord du Lac Abert. Il
compte géneéralement 33 localités parmi lesquelles 22 localités sont actuellement habitées de sa population et 11 localités
inhabitées dont sa population reste encore en déplacement suite a l'insécurité qui sévit dans cette partie de la zone.
Depuis 2018, ce groupement est confronté a plusieurs attaques des groupes armés CODECO suivies des incendies des
maisons, écoles, des tueries, destruction des champs, pertes de moyens d’existence, coups et blessures, etc. Cette
situation a été amplifiée par les affrontements entre les éléments FARDC et les assaillants CODECO avec d’importants
mouvements des populations a I'intérieur du groupement ou soit dans les groupements voisins (Linga, Loga, Saliboko,
Tchomia, Ezekere, ...). Par ailleurs, le groupement Penyi a accueilli une partie des déplacés suite aux derniers
événements du mois d’octobre et novembre 2020 qui avaient touché le groupement Ezekere. A cela s’ajoute les
inondations catastrophiques du Lac Albert avec la submersion des villages de Soni et Datule depuis avril 2020. Vu tout ce
qui précéde, la population déplacée et retournée du groupement Penyi vit dans des conditions humanitaires déplorables
dues aux mauvaises conditions de logement et couchage, carence en articles de puisage et conservation de l'eau,
mauvaises conditions d’hygiéne corporelle, carence en vivres et difficultés d’accés aux soins de santé.

Il sied de noter que les évaluations faites dans la zone a ciblé les localités accessibles qui sont sur la haute plaine des
Monts bleues. Il s’agit des localités Ukanza, Dz'mbu, Jimbu, Malabo, Shatchu, Lombu, Tsumbr’, Gokpa, Ndungbe, Tchulu,
Kpala, Koza, Kpabu et Nduhwe. Tandis que celles qui sont au bord du Lac Abert, n'ont pas été évaluées (Nyare, Landa,
Gurre, Gotchukpa, Kasdji, Sbatsi, Soni Datule). L’effectif de ménages déplacés et retournés présentés par les autorités et
Leaders locaux est estimé a 1655 ménages.

La situation sécuritaire : est relativement calme. Les FARDC basées a Kparnganza font leurs patrouilles dans la zone a
cbté des assaillants CODECO. Malgré la présence de ces deux forces dans la zone, le contexte sécuritaire reste
particulierement tendu en cette période de festivité. Toutefois, la mission d’évaluation s’est déroulée sans heurts majeurs.
Aucune unité de la PNC n’est observée dans la zone. A cela s’ajoute les cas des tracasseries militaires et celles des
assaillants CODECO sur les artéres qui relient leurs villages et les marchés environants.

Accessibilité physique :

Deux voies principales permettent d’accéder a cette zone : - A I'est de la zone, les villages sont majoritairement situés
dans la plaine du lac Albert. Par temps sec, on peut les approcher sans y accéder au moyen du véhicule ; tandis qu'en
saison pluvieuse certains d’entre eux deviennent difficlement joignables méme a pied. - A l'ouest, les villages sont
enclavés par un relief montagneux et accidenté. L’'accessibilité y est impossible a véhicule ou a moto.

Habituellement les acteurs humanitaires accédent (unique par Land Cruser) la partie de la haute plaine des Monts bleues
du Groupement Penyi en passant par I'axe Katoto- Dheu/Jili- Tsera- Ndunbge-Ukanza- Malabo.

Recommandation
- Aux acteurs humanitaires de monitorer la situation d’accessibilité sécuritaire et physique de la zone et d’y faciliter
I'évaluation des besoins humanitaires urgents dans la partie Penyi non couverte par les interventions PPSSP-
UNIRR

En termes de protection, I'on rapporte 9 cas d’Enfants non accompagnés et/ou séparés a travers le Groupement Penyi, 25
cas d’enfants orphelins au sein des structures scolaires, 14 cas des personnes vivants avec Handicap et 7 cas des
Violences sexuelles commis sur les femmes parmi lesquels 6 identifiés dans I'aire de santé de Penyi et 1 dans l'aire de
santé Ndungbe. A cela s’ajoutent les incendies, la destruction des plusieurs maison dans les localités Malabo, Loni, et des
cas des tueries et la fermeture de 2 Ecoles Primaires suite aux conflits armés dans la zone. Par ailleurs, vu la mobilité des
assaillants CODECO dans la zone, les enfants (filles et gargons) courent les risques d’enrélement dans les groupes armés
actifs a Penyi.

Au cours de la réunion communautaire, les autorités et leaders locaux prétendaient étre récipiendaires de I'assistance.
Aprés analyse comparative de niveau de vulnérabilité des déplacés, retournés et autochtones, les participants se sont
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convenus de diriger I'assistance aux personnes déplacées et retournées. Les problémes de cohabitation entre les
autochtones et les déplacés n’ont pas été signalés. Cependant, lors de la mise en ceuvre des activités, la sensibilisation
au préalable des autochtones serait nécessaire pour éviter le Do No Harm.

Recommandations :
- Renforcer la sensibilisation liée au choix des bénéficiaires et la gratuité de I'assistance dans la zone ;

- Faire impliquer les parties prenantes dans tous les processus de l'intervention dans la zone.

Penyi compte 2 Aires de santé : Ndungbe et Penyi en zone de Santé Lita. Les conflits armés anciens et nouveaux ayant
prévalus dans le groupement Penyi ont impactés sur I'accessibilité des déplacés et retournés aux soins de santé suite a
linsuffisance des sources de revenu adéquates. Hormis la vaccination, les soins de santé primaires y sont payants. A ce
titre, une simple consultation curative colite 5000FC, le prix de 'accouchement eutocique varie de 13000 FC a15000 FC
et la CPN coute 5000FC selon le cas. Cette situation poussent la majorité des déplacées et retournés démunis, de
recourir aux soins traditionnelles ou soit a I'automédication. Ce qui justifierait le faible taux d’utilisation des services
curatifs dont 29% pour le CS Ndugbe et 42% pour le CS Penyi (Rapport SINIS AS Ndungbe et Penyi, Octobre —
Novembre 2020). Il s’observe actuellement, des ruptures des médicaments essentiels en raison de 20 a 30 jours pour le
cas du CS Ndungbe et de 10 a 14 jours pour le CS Penyi. Selon les sources locales, I'on signale de cas d’Infections
respiratoires aigues, paludisme, la pneumonie et les cas des diarrhées simples. En titre illustratif, ci-dessous le graphique
avec quelques pathologies courantes :

Graphique 1 Cas de pathologies courantes dans I'Aire de Santé Penyi
et Ndugbe (données documentaires d’octobre & Novembre 2020) :

- Le graphique ci-contre montre que les
) 369 Infections Respiratoires Aigles prennent la
Diarrhee 369 1¢e place suivis du Paludisme et Diarrhées.
1 A cela, I'on ajoute les cas des malnutritions
2 infantiles et violences sexuelles non repris

Pneumonie 41% RS PENYI dans ce graphique.
1 Il est a noter que les cas de la malnutrition
RA ?49' B AS NDUNGBE sont dans les deux aires de santé ; mais la
° prise en charge n’est pas assurée. Tandis
1 que la prise en charge des cas de violence
Paludisme oo 44% sexuelle est assurée par le BCZ de Lita.
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Recommandations
- Plaidoyer auprés du Cluster Santé pour approvisionnement a médicaments essentiels aux 2 CS Ndungbe et Penyi

- Plaidoyer pour la gratuité des soins a faveur de la population déplacée et retournée du Groupement Penyi ;
- Faire un screening nutritionnel dans les 2 aires de santé enfin de déceler les vrais cas de malnutrition et appuyer
en intrants nutritionnels les deux Aires de Santé selon les cas.

Articles Ménagers Essentiels et Abris
La situation en termes d’articles ménagers essentiels est préoccupante. Suite aux multiples attaques des assaillants
CODECO et la poursuite des ripostes des éléments FARDC contre les assaillants CODECO a Ezekere, la quasi-totalité
des déplacés et retournés en panique soudaine, ont fuis sans emporter leurs articles ménagers essentiels. Quelques
biens abandonnés en milieux d’origine avaient été soit incendiés soit pillés par les militaires et groupes armés qui ont
occupé leurs villages lors des attaques. En milieux d’accueil, certains déplacés (Hommes, femmes et enfants) disposent
d’'un seul habit sans rechange. Ces familles manifestent des besoins en nattes, couvertures, des casseroles et bidons
pour le puisage et stockage en I'eau. En sus, ils n‘'ont pas des sources de revenu adéquates pour se procurer des
AME/NFI dans les marchés locaux environnants (Katoto et Masumbuko). Depuis leur arrivée dans la zone, aucun acteur
humanitaire en AME n’est arrivé dans la zone.

Concernant I’Abri, la situation y est également critique. La majorité des maisons sont en pisé et couverte des feuillages.
Au cours des affrontements connus dans la zone, les villages ont été incendiés (Shatchu,Malabo, Tsumbr’, etc.), détruites
(Ukanza) et d’autres systématiquement pillés (détdlés). Les déplacés vivent dans une promiscuité avérée en termes de
plus de 4 personnes dans une petite piéce offertes gratuitement par les familles hotes. Les autres sont dans les salles de
classe de I'E.P Imani a Kpabu. En cette période de pluies, les déplacés et retournés y sont exposés aux multiples
intempéries suite aux mauvaises conditions de logement. Par conséquent, ils sont exposés aux infections Respiratoires
aigles.

Recommandation :
- Assister les déplacés en Articles ménagers essentiels et Kits hygiéne intime pour les femmes en Age de

procréation;
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L’acces a I'eau potable reste un probléme qui se pose a la fois aux déplacés et a la population autochtone. Cette situation
est critique dans toutes les localités du Groupement Penyi. L'on dénombre 2 anciennes sources aménagées par 'ONGI
Solidarités Internationales dans I'Aire de santé de Ndungbe et 2 autres dans 'aire de santé Penyi. Ces sources disposent
d'un faible débit. L’eau y est donc insuffisante vu la pression démographique observée dans la zone. Face a cette
situation, 97% des populations de 2 Aires de santé consommes de 'eau insalubre qu’elle puise sur les eaux surfaciques
ou riviéres telles que la population des localités Kanguda, Koza Jajabu, Bira et Dz'na, etc. Ce qui augmente le cas des
diarrhées (36% de cas d’octobre a Novembre 2020). La carence trés prononcée des récipients de puisage et stockage
d’eau est observée dans la zone.
Le résultat des évaluations et observations révélent une faible existence des latrines au Centres de santé, dans les 4 E.P
du groupement Penyi et dans les localités de Penyi. Celles qui existent sont non hygiéniques. En conséquence, la majorité
de la population déféque a I'air libre dans la brousse. L'utilisation du savon pour le lavage des mains est rare. En cette
période de la pandémie de COVID-19, l'installation des laves mains est exclusivement visible a 'EP Ndungbe. Le reste
d’écoles et de population n’en pratique pas. Cette situation exposerait la majorité de la population aux maladies des mains
sales.
Recommandations :

- Renforcer la sensibilisation au sein de la communauté sur la bonne pratique de I'hygiéne, le respect des cing

moments clés de lavage de mains et le respect des mesures barriéres contre COVID 19 ;

- Plaidoyer pour un appui supplémentaire en dispositifs des Lave mains et kits Wash chocs pour les déplacés et
retournés y compris les 2 structures scolaires fonctionnelles et sanitaires du Groupement Penyi ;

- Plaidoyer pour évaluation approfondie en Eau, Hygiéne et assainissement dans Groupement Penyi.

4 écoles primaires existaient dans le groupement Penyi parmi lesquelles 2 restent fonctionnelles suite aux événements
déplorables qui ont frappé la zone. Les deux écoles primaires fonctionnelles sont 'E.P.1 Penyi située dans la localité
Ndungbe et E.P.2 Penyi dans la localité Dhendro. La 3™ Ecole (EP Imani) est actuellement occupée par les familles
déplacées (dans la localité Kpabu) ; tandis que I'E.P Malabo est non occupée et non fonctionnelle. Ces deux derniéres se
trouvent dans les localités actuellement inhabitées et ont été victimes d’attaques et pillages des fournitures scolaires et
manuels scolaires pendant les atrocités des assaillants CODECO contre les FARDC en novembre 2019. Ces événements
ont conduit a la fermeture et abandon de ces écoles.

L’E.P.1 pratique la gratuité scolaire. Mais suite aux difficultés liées a la prise en charge des enseignants, les parents sont
appelés a contribuer une somme de 1000fc/mois pour chaque écolier enfin de motiver les enseignants. Quant a I'E.P.2
Penyi, il n’y a pas de gratuité et les parents ont I'obligation de payer 5500fc/mois par écoliers. Ceci entraine un faible taux
de fréquentation de I'école par les enfants en age scolaire suite a l'insuffisance de sources de revenu et la distance qui
sépare les deux écoles de certains villages ha bités par la population.

Il sied de signaler qu'avant les attaques a répétions enregistrées dans la zone, les 4 écoles étés appuyées par Unicef en
manuels scolaires et certaines de ses écoles en dispositifs de lave mains. Actuellement, aucun partenaire n’est positionné
dans le secteur éducation dans la zone.

Eléves Total Eleves
Avant la crise déplaces avant crise et | Nbre enseignants | Mécanisati
No | Ecoles Nbre éléves Nbre éléves aprés crise on
G |F |TOTAL |G |F |TOTAL |G F_ |TOTAL |H F | TOTAL
EP 1
1| Penyi 173 113 | 286 |34 )29 63 207 | 142 | 349 6 1 7 Oui
EP 2
2 | Penyi 95 | 87 182 32|21 53 127 | 108 | 235 6 1 7 Non
Total 268 1200 | 468 |66 50| 116 334 | 250 | 584 12 | 2 17

NB : Ces statistiques excluent la situation des 2 EP Imani et Malabo non fonctionnelles. De ce tableau, il ressort une
faible présence des filles soit 43% contre 57% des garcons inscrits. |l en est de méme de la proportion fille-gargon pour le
statut des enfants déplacés inscrits.

Recommandations
- Plaidoyer pour la stabilisation de la zone afin de permettre aux enfants écoliers d’accéder a I'éducation ;

- Construire les nouvelles portes des latrines au sein de certaines écoles (E.P 1 et 2 Penyi);
- Doter les savons et les dispositifs de lave-main (E.P 2 Penyi) ;
- Appuyer 'E.P.2 Penyi en manuels scolaires et fournitures scolaires.

La majorité des déplacés et retournés de Penyi pratiquent I'agriculture, I'élevage des petits bétails et une minorité
pratique la péche artisanale dans le Lac Albert. L’agriculture est ainsi une source exclusive des revenus de la population
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de Penyi. Depuis Octobre a décembre 2020, les ménages déplacés et retournés sont tous confondus sur le pan

nutritionnel. lls mangent difficlement deux repas et rarement trois repas par jour. Pour la survie des ménages, ils
recourent aux travaux journaliers agricoles faiblement payé en raison de 500FC a 1000FC/ 'activité. Les autres recourent
a la mendicité et aux dons offerts par les gens de bonne volonté ou familles hétes relativement nantis. Seuls les ménages
retournés ayant retrouvé difficilement leurs champs, sont en train de les défricher pour la saison culturale prochaine.
L’accés aux champs pose encore problémes aux familles déplacées suite a I'activisme des assaillants CODECO dans
leurs localités de provenance.

Par ailleurs, aucun marché n’est fonctionnel actuellement & Penyi. Pour accéder au marché les plus proche de
Kparnganza, quelques rares retournés y font plus de 8km. Il s’observe par ailleurs quelques cas de la malnutrition a
I'endroit des enfants de moins de 5 ans. Fort malheureusement, les structures sanitaires fonctionnelles n’assurent pas la
prise en charge nutritionnelle.

Recommandations pour une réponse immédiate
- Faire le plaidoyer auprés du Cluster Sécurité alimentaire/lturi pour une distribution d’'urgence en Vivres ;
- Distribuer les intrants agricoles aux ménages retournés dans la zone Penyi ;
- Appuyer les deux structures sanitaires en intrants nutritionnels pour la meilleure prise en charge des enfants
malnutris.

Le tableau ci-dessous les statistiques estimatives actuelles de la population déplacée et retournée de 14 localités
évaluées dans le groupement de Penyi.

Population de Penyi en Ménages
Groupement/ chalitésl Avant ’ ' Retournés Population Popule’ltion encore
AXE Villages Crise Déplacés Novembre 2020 Actuelle en déplacement
Ndungbe 169 85 0 254 85
Tchulu 81 133 0 214 133
ﬁ’éﬁn dgbe Kpala 125 25 125 150 25
Koza 105 76 0 181 76
Ndjuhwe 64 49 0 113 0
S/ Total Ndungbe 544 368 125 912 319
tchulu 41 174 0 215 174
Lombu 126 35 0 161 35
Axe Malabo Malabo 44 154 0 198 154
Gokpa 42 126 0 168 124
Tsumbr' 90 89 0 179 89
Sltotal axe 343 578 0 921 576
Axe uKanza Ukanza,Kpgbu,Dz' 29 208 0 237 208
mbu et Jimbu
Total axe Evalué 916 1154 125 2070 1103

NB : Pour des raisons d’accessibilité sécuritaire et physique, I'évaluation ERM s’est focalisée sur les localités accessibles
a pieds et/ou en voiture avec un effectif de 1279 ménages déplacés et retournés. L’incertitude de I'accessibilité sécuritaire
sur 'axe Dhendro, Lina, Lidjo et Gupka avec plus de 421 ménages déplacés n’a pas été évalué par le PPSSP UNIRR.
Recommandation : Plaidoyer pour 'accés.

Etat® des AME utilisés par
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