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SIGLES ET 
ABRÉVIATIONS

ARV	 	 : Antirétroviraux

AT		  : Assistant Technique

CD		  : Chef de Division

CORDAID 	 : Catholic Organization for Reflief and Developement Aid (Organisation 		

CTX	 	 : Cotrimoxazole

DPS	 	 : Division Provinciale de la Santé

FM		  : Fonds Mondial de lutte contre le Sida, la Tuberculose et le Paludisme

FOSA		 : Formation Sanitaire

IO		  : Infections Opportunistes

NMF	 	 : Nouveau Modèle de Financement

PNLS		 : Programme National de Lutte contre le Sida

PNLT		 : Programme National de Lutte contre la Tuberculose

SEP	 	 : Secrétariat Exécutif Provincial

TB	 	 : Tuberculose

TLD		  : Ténofovir – Lamivudine - Dolutegravir 

TLE	 	 : Ténofovir – Lamivudine – Efavirenz

TPT	 	 : Traitement Prophylactique de la Tuberculose 

VIH 		  : Virus de l’Immunodéficience Humaine

ZS	 	 : Zone de Santé
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MCZS : Médecin Chef de Zone de Santé

PNMLS  : Programme National Multisectoriel de Lutte contre le Sida

UCOP+ : Union Congolaise des Organisations des Personnes vivant avec le  VIH  

  catholique de secours et d’aide au développement)



Le Fonds Mondial de lutte contre le Sida, le Paludisme et la Tuberculose appuie depuis 
2021 l’Observatoire VIH/TB dans trois (3) Divisions Provinciales de la Santé (DPS) en 
République Démocratique du Congo. Il s’agit des DPS du Nord Kivu, Kinshasa et du 
Kasaï Oriental (Mbuji-Mayi).

L’Observatoire repose sur la collecte des données dans les formations sanitaires (FOSA), 
données collectées à partir d’un smartphone à partir d’un terminal mobile « KoBo Collect 
». Les interventions de l’Observatoire sont conduites dans le cadre de faire participer 
les bénéficiaires des soins au suivi de leur prise en charge. L’objectif est de fournir 
aux responsables des programmes VIH/TB, aux décideurs, à la société civile locale et 
nationale, aux autorités nationales (CCM, PNMLS, PNLS, PNLT, etc.) et aux partenaires 
d’appui des informations d’aide à la décision pour améliorer les programmes de lutte 
contre le VIH/sida et TB.

Ce rapport donne la situation de la disponibilité des intrants VIH/TB entre Avril et Juin 
2021. Il prend en compte les déclarations des ruptures d’intrants VIH et TB selon les 
prestataires des soins et les usagers des services (PvVIH), les coûts payés par les usagers 
pour bénéficier d’un service, les cas de stigmatisation et discrimination des PvVIH, les 
actions de plaidoyer menées.

L’objectif général est de fournir aux décideurs, bailleurs de fonds, à la société civile et 
à toutes les parties prenantes des informations d’aide à la décision pour améliorer les 
programmes de lutte contre le sida et la TB.

Spécifiquement, il s’agit d’ (de) :

			   Présenter les résultats des évaluations mensuelles sur la disponibilité 	
			   des intrants de lutte contre le VIH et la coïnfection VIH/TB ;

			   Montrer les coûts directs d’achat des services qu’ont subi les 		
			   bénéficiaires ;

			   Ressortir les cas de stigmatisation et discrimination envers les PvVIH 

			   Formuler les recommandations aux différentes parties prenantes.

En moyenne 1228 personnes ont été interrogées dont 1037 usagers et 191 prestataires.

Ce rapport présente une photographie, au temps T, de la situation de disponibilité en 
intrants VIH et TB dans les structures des zones de santé de trois divisions provinciales 
(DPS) visitées par les enquêteurs (Avril-Juin 2021). De ce fait, il est difficile de généraliser 
ces résultats à travers les 26 provinces que compte la RD-Congo.

Usagers Prestataires
Avril Mai Juin Avril Mai Juin

Mbuji-Mayi 105 363 468 25 30 33

Nord Kivu  332 293  59 57

Kinshasa  202 311  74 104

MOYENNE 1037 191
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Tableau 1 : Personnes interrogées

Les informations sont collectées 
mensuellement  par  les réseaux  des  enquêteurs, 
venus des différentes organisations de la 
société civile, préalablement formés. Les 
cibles sont des bénéficiaires des services et les 
prestataires de soins présents et disponibles 
lors de leurs passages dans les formations 
sanitaires (FOSA). Les questionnaires sont 
paramétrés dans l’application mobile « 
KoBo Collect ». Les données remontées 
sont stockées dans un serveur virtuel géré 
par UCOP+. Le logiciel SPSS a servi pour le 
traitement et l’analyse des données. Certains 
tableaux et graphiques ont été conçus à partir 
de Microsoft Excel.



Les aspects éthiques liés au respect de la personne, à la bienfaisance et à la justice ont 
été pris en compte. En plus, dans le présent rapport, le respect de la confidentialité 
a été garanti. Le consentement a été obtenu auprès des usagers des services et des 
responsables des FOSA. 
Les objectifs de l’Observatoire, sa méthodologie, sa durée ont été expliqués à ceux-ci. 
Le consentement éclairé écrit n’a pas été proposé aux usagers pour l’interview, mais les 
informations ont été collectées de manière anonyme et impersonnelle au niveau des 
structures d’offre des soins VIH/TB.
L’équipe d’enquêteurs a été tenue au secret professionnel pour tout ce qui concerne les 
informations recueillies tout au long du travail de l’Observatoire. 
L’Observatoire ne présente pas de bénéfice direct pour les bénéficiaires ayant pris part 
aux interviews. Il permettra cependant de contribuer à la mise en place des stratégies 
efficaces intégrant les mesures favorisant une bonne prise en charge du VIH/Sida, de la 
TB et de la coïnfection VIH/TB.
Les usagers des services et prestataires de soins n’ont pas été exposés à des risques 
particuliers, excepté les interviews par l’équipe d’enquêteurs.

Durant ce deuxième trimestre, les indicateurs suivants ont été analysés

o	 ARV ;
o	 Intrants contre les infections opportunistes ;
o	 Intrants de dépistage VIH ;
o	 Intrants pour la mesure de la charge virale ;
o	 Intrants TB

Ruptures 
d’intrants 
VIH/TB :

Accessibilité 
financière 

Stigmatisation et 
Discrimination 

Actions de 
plaidoyer

Intrants VIH/
TB

Kinshasa MbujiMayi Nord Kivu

Mai 
(n=74)

Juin 
(n=104) Moyenne Mai 

(n=30) Juin (33) Moyenne Mai
 (n=59)

Juin (
n=57) Moyenne

Determine 23% 21% 22% 13% 9% 11% 12% 21% 16%

Uni-Gold 24% 31% 28% 3% 0% 2% 19% 12% 15%

TLD 8% 8% 8% 3% 0% 2% 0% 4% 2%

TLE 3% 7% 5% 0% 0% 0% 0% 5% 3%

ARV 2ème 
ligne 4% 4% 4% 0% 0% 0% 10% 14% 12%

ARV pédia-
trique 4% 18% 11% 10% 6% 8% 10% 12% 11%

TPT 1% 3% 2% 0% 3% 2% 0% 5% 3%

Préservatif 24% 3% 14% 13% 9% 11% 0% 11% 5%

RHEZ 0% 0% 0% 0% 3% 2% 0% 2% 1%

RH 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 2% 1%

CTX
ND

3% 2% 3%

Intrants dépis-
tage précoce 10% 7% 9%

Ce tableau présente les pourcentages des formations sanitaires qui ont déclaré avoir 
connu des ruptures d’intrants durant ce trimestre. 

Dans la globalité, les ruptures ont été signalées par les prestataires dans certaines 
FOSA. Tous les intrants suivis dans le cadre du projet Observatoire ont connu au moins 
une rupture durant le trimestre. Les formations sanitaires concernées sont reprises en 
annexe 1 du présent rapport.
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VI.	 Considérations VII.1. Déclaration des ruptures d’intrants selon les prestataires 

VII.	 Présentation des résultats

Tableau 2. Ruptures d’intrants selon les prestataires



Certains usagers interrogés durant la période se sont heurtés à quelques difficultés liées 
au manque d’intrant, notamment les ARV et les préservatifs masculins et féminins. Le 
tableau 3 ci-dessous présente le pourcentage de quelques usagers qui ont déclaré avoir 
manqué les intrants à Mbuji-Mayi, à Kinshasa et au Nord Kivu.

A la lecture de ce tableau, on remarque que c’est dans la DPS de Kinshasa que les usagers 
ont plus manqué les intrants. Sur le trimestre 8% d’usagers interrogés ont manqué les 
ARV lors de leurs passages dans les structures des soins.

Intrants 
VIH/TB

Kinshasa MbujiMayi Nord Kivu

Mai 
(n=202)

Juin 
(n=311)

Moyenne Mai 
(n=363)

Juin 
(468)

Moyenne Mai 
(n=332)

Juin 
(n=293)

Moyenne

ARV 7% 8% 8% 0% 0% 0% 0% 2% 1%

TP 2% 7% 4% 0% 0% 0% 0% 0% 0%

RHEZ 0% 0% 0% 1% 0% 0% 0% 0% 0%

CTX ND 0% 1% 1%

RH 0% 1% 0% 1% 0% 0% 0% 0% 2%

Préservatif 
masculin

3% 6% 5% 0% 1% 1% 2% 4% 2%

Préservatif 
féminin

5% 5% 5% 0% 0% 0% 2% 3% 2%

Lubrifiant 
aqueux

2% 1% 2% 1% 2% 1% 2% 1% 1%

Kit PrEP 0% 0% 0% 0% 0% 0% 1% 0% 0%

Seringue 
autoblo-
quante

0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%

Tableau 3. Usagers ayant déclaré avoir manqué les intrants au T2 2021

Figure 1. Cas stigma
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Les informations collectées auprès des prestataires et usagers ont montré une 
amélioration par rapport à l’accessibilité financière (voir rapport T4 2020 Observatoire 
VIH/TB). Par ailleurs, on note cependant le paiement pour le retrait des ARV, la TPT dans 
certaines structures sanitaires dans les DPS de Kinshasa (ZS Biyela : CS Tshimungu, CS 
Saint Joseph, CS 2 Sakombi ; ZS Bumbu : CS Libondi ; ZS Kalamu 1 : CH ONATRA ; ZS 
Kalamu 2 : CS St Gabriel ; ZS Kintambo : Maternité Kintambo, HGR Kintambo ; ZS Kisenso 
: CH Esengo ; ZS Maluku 1 : CS Menkao) et du Nord Kivu (ZS Goma, SVIH/Hôpital Provincial 
: 4000 FC).

Des cas de stigmatisation et discrimination ont été rapportés par les usagers dans 
les formations sanitaires visitées durant le trimestre. Ci-dessous nous présentons le 
pourcentage des usagers ayant racontés des cas de discrimination et stigmatisation.
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VIII.	Stigmatisation et Discrimination

VII.2 Déclaration des bénéficiaires sur les ruptures d’intrants VII.3 Accessibilité financière



Province/Ville

Kinshasa Mbuji-Mayi Nord Kivu Total
n % n % n % n %

Des membres de votre famille 
ont-ils honte de votre statut

D'accord 35 3% 18 2% 33 3% 86 8%
Tout à fait d'accord 48 5% 3 0% 10 1% 61 6%
Total 83 8% 21 2% 43 4% 147 14%

Avez-vous honte de votre 
statut

D'accord 64 6% 43 4% 50 5% 157 15%
Tout à fait d'accord 43 4% 12 1% 18 2% 73 7%
Total 107 10% 55 5% 68 7% 230 22%

Sentez-vous maudit à cause de 
votre statut

D'accord 54 5% 41 4% 34 3% 129 12%
Tout à fait d'accord 31 3% 14 1% 9 1% 54 5%
Total 85 8% 55 5% 43 4% 183 18%

Pensez-vous que les personnes 
vous trouvent dégoutant

D'accord 25 2% 10 1% 26 3% 61 6%
Tout à fait d'accord 21 2% 3 0% 5 0% 29 3%
Total 46 4% 13 1% 31 3% 90 9%

Avez-vous l’impression d’être 
puni

D'accord 34 3% 41 4% 39 4% 114 11%
Tout à fait d'accord 30 3% 15 1% 9 1% 54 5%
Total 64 6% 56 5% 48 5% 168 16%

Êtes-vous congédié par votre 
employeur à cause de votre 
statut

D'accord 11 1% 2 0% 11 1% 24 2%
Tout à fait d'accord 16 2% 1 0% 3 0% 20 2%

Total 27 3% 3 0% 14 1% 44 4%
Êtes-vous souvent isolés des 
autres personnes à cause de 
votre statut

D'accord 30 3% 2 0% 24 2% 56 5%
Tout à fait d'accord 20 2% 3 0% 2 0% 25 2%
Total 50 5% 5 0% 26 3% 81 8%

Êtes-vous privé de liberté à 
cause de votre statut

D'accord 28 3% 1 0% 12 1% 41 4%
Tout à fait d'accord 21 2% 0 0% 1 0% 22 2%
Total 49 5% 1 0% 13 1% 63 6%

Vous sentez-vous rejeter par 
votre entourage à cause de 
votre statut

D'accord 15 1% 2 0% 26 3% 43 4%
Tout à fait d'accord 23 2% 0 0% 8 1% 31 3%
Total 38 4% 2 0% 34 3% 74 7%

Êtes-vous victime d’agressions 
verbales ou moqueries dans 
votreentourage à cause de 
votre statut

D'accord 18 2% 1 0% 41 4% 60 6%
Tout à fait d'accord 21 2% 2 0% 4 0% 27 3%
Total 39 4% 3 0% 45 4% 87 8%

Êtes-vous négligé par votre 
famille à cause de votre statut

D'accord 17 2% 2 0% 56 5% 75 7%
Tout à fait d'accord 20 2% 2 0% 5 0% 27 3%
Total 37 4% 4 0% 61 6% 102 10%

Avez-vous perdu le respect 
de votre entourage à cause de 
votre statut

D'accord 18 2% 2 0% 52 5% 72 7%
Tout à fait d'accord 21 2% 1 0% 9 1% 31 3%
Total 39 4% 3 0% 61 6% 103 10%

Tableau 4.
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Province/Ville

Kinshasa Mbuji-Mayi Nord Kivu Total
n % n % n % n %

Subissez-vous des violences 
physiques à causes de votre 
statut

D'accord 11 1% 0 0% 11 1% 22 2%
Tout à fait d'accord 16 2% 1 0% 1 0% 18 2%
Total 27 3% 1 0% 12 1% 40 4%

Avez-vous l’impression que 
les gens ne sont pas intéressés 
par ce quevous touchez, vous 
faites, vous vendez, … à cause 
de votre statut

D'accord 11 1% 9 1% 18 2% 38 4%
Tout à fait d'accord 16 2% 1 0% 2 0% 19 2%
Total 27 3% 10 1% 20 2% 57 5%

Vous sentez-vous traiter diffé-
remment par le professionnel 
de santé par rapport aux autres 
personnes à cause de votre 
statut

D'accord 9 1% 0 0% 60 6% 69 7%
Tout à fait d'accord 18 2% 0 0% 23 2% 41 4%
Total 27 3% 0 0% 83 8% 110 11%

Avez-vous été refusé de par-
ticiper à une manifestation 
(fête) à cause devotre statut 
sérologique

D'accord 28 3% 1 0% 8 1% 37 4%
Tout à fait d'accord 16 2% 1 0% 2 0% 19 2%
Total 44 4% 2 0% 10 1% 56 5%

Êtes-vous victime d’un refus 
de travail à cause de votre 
statut

D'accord 7 1% 0 0% 18 2% 25 2%
Tout à fait d'accord 16 2% 0 0% 2 0% 18 2%
Total 23 2% 0 0% 20 2% 43 4%

Êtes-vous traités différemment 
que tout le monde à cause de 
votre statut.

D'accord 14 1% 0 0% 23 2% 37 4%
Tout à fait d'accord 16 2% 1 0% 2 0% 19 2%

Total 30 3% 1 0% 25 2% 56 5%

Certains usagers sont exposés aux risques de stigmatisation et/ou de discrimination. 
Ainsi par exemple, 81 usagers soit 8% se sentent isolés à cause du statut sérologique ; 4% 
(n=40) ont subi des violences physiques ; 4% (n=43) ont été victimes du refus du travail ; 
5% (n=53) se sont vu refusé de participer à une manifestation (fête) ; 8% (n=87) ont subi 
des agressions verbales à cause du statut sérologique.



Province/Ville

Kinshasa Mbuji-Mayi Nord Kivu Total
n % n % n % n %

Des membres de votre famille 
ont-ils honte de votre statut

D'accord 35 3% 18 2% 33 3% 86 8%
Tout à fait d'accord 48 5% 3 0% 10 1% 61 6%
Total 83 8% 21 2% 43 4% 147 14%

Ce faisant, certains prestataires interrogés durant ce trimestre ont affirmé avoir au sein 
de leurs FOSA, les usagers sous modèles différenciés. Cependant, nous remarquons que 
c’est seulement à Kinshasa et au Nord Kivu que ce modèle semble être fonctionnel. Le 
tableau ci-dessous donne plus de précision.

Les soins différenciés sont définis comme l’approche centrée sur le client qui simplifie et 
adapte les services du VIH à travers la cascade pour refléter les préférences et les attentes 
de divers groupes de personnes vivant avec le VIH, tout en réduisant les charges inutiles 
sur le système de santé en rapport l’objectif ambitieux 95-95-95. La mise en œuvre de 
la recommandation de l’Organisation mondiale de la santé (OMS) 2015 de « traiter tous 
les individus séropositifs sur le TARV », a signifié que les systèmes de santé déjà trop 
étendus doivent réexaminer la façon dont les soins du TARV sont dispensés ».

Province/Ville PoDi  Groupe com-
munautaire 

TARV

 Renouvelle-
ment ARV < 3 

mois

 Renouvelle-
ment ARV de 

3 – 5 mois 

 Renouvelle-
ment ARV ≥ 6 

mois
Kinshasa 1746 63 1899 197 253

Mbuji-Mayi 0 5 84 6 36
Nord Kivu 751 824 790 2420 374

Total 2497 892 2773 2623 663

IX.	  Soins différenciés Tableau 5. Nombre d’usagers selon les modèles différenciés des soins par DPS
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Compte tenu des problèmes rencontrés dans certaines formations sanitaires, des actions 
de plaidoyer ont été menées en vue d’approvisionner les FOSA à problème.

 N° PERIODE PROBLEMES CONSTATÉS ACTIONS MENÉES INTERLOCUTEURS ACTEURS IMPLIQUÉS ISSUS DU DOSSIER RECOMMANDATIONS

1 Avr-21 Rupture en ARV pédiatrique 
au CH VITALITE, CS Christ 
ROI (ZS DE BIPEMBA)

Plaidoyer auprès du BCZ pour l’approvi-
sionnement de FOSA

MCZ, SEP UCOP+ MCZ, SEP UCOP+, Acteurs 
de la société civile (Observa-
toire VIH/TB)

Les FOSA ont été servies par le redéploiement des 
quantités en surstock dans d’autres FOSA ; - Le MCZ 
s’investi pour que les FOSA soient servies selon leurs 
demandes  

 

2 Mai-21 Insuffisance de TLD au CH 
AENAF 

Le problème a été porté auprès de l’AT 
PNLS pour que les FOSA aient les TLD 
pour les usagers

MCZ, SEP UCOP+ MCZ, SEP UCOP+, MCP 
PNLS ai, Acteurs de la société 
civile (Observatoire VIH/TB)

Le PNLS s’est impliqué pour que la FOSA ait des ARV 
en quantité suffisante ; - Échanges avec les MCZ de ZS 
dans lesquelles ces problèmes se sont posés durant le 
mois

 

3 Juin-21 Existence des activités com-
munautaires au PALS avec 
l’appui de PEPFAR aux 2 
FOSA militaires

Plaidoyer au PALS pour la complémen-
tarité afin d’éviter les chevauchements

SEP UCOP+, Mères men-
tors

SEP UCOP+, Mères mentors Le PALS accepte de capitaliser la présence des MM et 
de l’OAC pour ses activités communautaires

 

N° PERIODES PROBLEMES CONSTATÉS ACTIONS MENÉES INTERLOCU-
TEURS

ACTEURS IMPLIQUÉS ISSUS DU DOSSIER RECOMMANDATIONS

1 10/05/2021 Rupture des médicaments ARV de 
2ème ligne (LPVr) et de l’INH 300 mg 
au CSR CARMEL de la ZS de Goma 

Redéploiement de quelques boites 
de LPVr et de l’INH de l’HGR 
VIRUNGA vers le CSR CARMEL 

Pharmacien, IT UCOP+ Approvisionnement des intrants en rupture 
au CSR CARMEL

 

2 15/05/2021 -	 Saturation de l’HGR VIRUN-
GA dans la PEC des patients PvVIH ;

Descente au BCZ Karisimbi pour 
présenter les différents problèmes 
constatés au niveau de la zone de 
santé

MCZ ZS Karisim-
bi

Acteurs de la société 
civile Membres du Noyau 
Plaidoyer (UCOP+, 
PASCO, FOSI, RENADEF, 
GRAM et UNIVIE/sida)

Au vu des problèmes présentés, le MCZ 
a promis de mener des actions en vue 
d’apporter des solutions efficaces pour la 
bonne PEC des PvVIH au sein de la ZS de 
Karisimbi.

Intégrer dans d’autres FOSA la PEC 
pédiatrique et ne pas laisser seul HEAL 
AFRICA s’en charger

-	 Distance considérable entre les 
structures de prise en charge VIH/TB 
et les usagers dans la ZS de Karisimbi

3 20/05/2021 Problème de disponibilité des médica-
ments ARV de 2ème ligne et de l’INH 
dans la ZS de Goma

Descente au BCZ Goma pour s’en-
quérir de la situation des ARV de 
2ème ligne et de l’INH

Pharmacienne zo-
nale

Acteurs de la société 
civile Membres du Noyau 
Plaidoyer (UCOP+, 
PASCO, FOSI, RENADEF, 
GRAM et UNIVIE/SIDA

Rupture en INH 300 mg au niveau de la zone 
; en outre l’INH 100 mg est disponible (70 
boites) au niveau du dépôt pharmaceutique 
de la ZS ainsi que les ARV de 2ème ligne 
(Kaletra)

Aux responsables des formations sanitaires 
de passer les bons de commande à temps 
et de faire le suivi régulier auprès du BCZ 
pour éviter les ruptures en médicaments ; 
aux prestataires commis à la PEC VIH/TB 
d’administrer l’INH 100 mg en 3 doses pour 
les patients nécessiteux

4 20/05/2021 Ruptures en intrants VIH/TB signalées 
dans les ZS de Beni, Goma, Kirotshe, 
Masisi et Binza

Descente au bureau Provincial du 
PNLS pour échanger sur question

MCP PNLS Acteurs de la société 
civile Membres du Noyau 
Plaidoyer (UCOP+, 
PASCO, FOSI, RENADEF, 
GRAM et UNIVIE/sida

Après vérification et appels téléphoniques, 
le MCP rassure de la disponibilité de 
certains intrants au niveau des BCZS des 
ZS listées ; il s’agit des ZS de Beni, Kirotshe 
et Binza où les intrants déclarés en ruptures 
sont bel et bien disponibles au BCZs ; cas 
des médicaments ARV (TLD et TLE)

Aux formatons sanitaires de passer leurs 
commandes en médicaments VIH/TB dans 
le délai vers les BCZs et surtout de faire le 
suivi pour éviter les ruptures auprès des 
usagers

X.	 Plaidoyer

Tableau 6. Actions menées à Mbuji-Mayi

Tableau 7. Actions menées au Nord Kivu



N° PERIODES PROBLEMES 
CONSTATÉS ACTIONS MENÉES INTERLOCUTEURS ACTEURS IMPLIQUÉS ISSUS DU DOSSIER RECOMMANDATIONS

1

JU
IN

Rupture en préservatif dans 
la FOSA CS St Jean dans la 
ZS BIYELA

Descente de l’Unité de Gestion de Projet 
dans la FOSA concernée pour constater 
la véracité des faits     et   Téléphoner les 
autres IT pour redéploiement

IT de la ZS de Biyela Acteurs de la société civile 
Membres de l’Unité de gestion 
du projet (UCOP+) et l’enquêteur 
commis dans la Zone de Santé de 
Biyela

La FOSA a été servi sur un 
surstock du mois de Mai 
2021, demandé dans une 
autre FOSA de la même Zone 
de Santé

Après la grève des infirmiers reprendre 
le processus de descente sur terrain avec 
les acteurs de la société civile Membres 
du Noyau Plaidoyer (UCOP+, RENOAC, 
SECAV, FOSI, LNAC, RACOJ, CAD, 
CONERELA+ etc…) durant la quinzaine du 
mois de Juillet 2021

2

Rupture Determine dans 
les FOSA Akram, Delma, 
Cmmass, St Gabriel, Bien-
être familial, Bon berger 
dans la Zone de Santé 
Kalamu 2

Descente de l'Unité de Gestion de Projet 
dans la FOSA concernée pour constater 
la véracité des faits     et   Téléphoner les 
autres IT pour redéploiement

DPS, Pharmacien de la ZS 
Kalamu 2, les IT des FOSA 
correspondant

Acteurs de la société civile 
Membres de l'Unité de gestion du 
projet (UCOP+) et l'enquêteur 
commis dans la Zone de Santé de 
Kalamu 2

Le MCZ en complicité avec 
l'AG de la Zone de Santé a 
promis de mener des actions 
en vue d’apporter des solutions 
efficaces pour résoudre tant 
soit peu l'approvisionnement 
en Determine dans les 
différentes FOS de sa Zone de 
Santé

Demander au CORDAID via l'armée du salut 
d'alléger les mesures d'approvisionnement 
concernant le dépistage ciblé pour que nous 
ayons assez de Determine dans nos FOSA

3

Rupture Préservatif, INH, 
ARV pédiatrique dans 
la FOSA CS Délivrance 
; rupture des ARV 
pédiatrique et préservatif 
dans la FOSA BAKIDI dans 
la ZS Selembao

Descente de l'Unité de Gestion de Projet 
dans la FOSA concernée pour constater 
la véracité des faits     et   Téléphoner les 
autres IT pour redéploiement

IT de la ZS de Selembao Acteurs de la société civile 
Membres de l'Unité de gestion du 
projet (UCOP+) et l'enquêteur 
omis dans la Zone de Santé de 
Selembao

L'IT de BAKIDI a transféré 
toutes les femmes enceintes 
VIH+ au CS Sté Anne qui 
possède tous intrants de 
VIH pédiatrique pour une 
meilleur PEC en attendant 
son approvisionnement

Après la grève des infirmiers, reprendre 
le processus de descente sur terrain avec 
les acteurs de la société civile Membres du 
Noyau Plaidoyer (UCOP+, FOSI, LNAC, 
RACOJ, CAD, CONERELA+ etc…) durant 
la quinzaine du mois de Juillet 2021

4

Rupture de tous les intrants 
de prise en charge de VIH 
dans les FOSA Centre 
Hospitalier d'Etat de 
Ngiri-ngiri, CS Ndjombo, 
Fondation Femme Plus 
dans la Zone de Santé de 
Ngiri-ngiri

Descente de l'Unité de Gestion de Projet 
dans la FOSA concernée pour constater 
la véracité des faits     et   Téléphoner les 
autres IT pour redéploiement

IT de la ZS de Ngiri-ngiri DPS, ZS, Représentant de l'Armée 
du salut, Acteurs de la société civile 
Membres de l'Unité de gestion du 
projet (UCOP+), IT de Ndjombo

Les usagers sont servis suite 
à la démarche propre de l'IT 
du CS Ndjombi chez les IT 
d'autres FOSA de la Zone de 
Santé

Que l'Armée du salut concrétise sa promesse 
de servir la ZS de Ngiri-ngiri en intrant VIH 
conformément à la dernière réunion avec la 
DPS et la Zone de Santé de Ngiri-ngiri

Les données remontées durant ce trimestre montrent 
une certaine amélioration dans l’accessibilité financière 
aux soins par les usagers. Toutefois, des ruptures d’intrants 
(ARV, tests VIH, CTX, Préservatifs) ont été observées dans 
certaines formations sanitaires visitées à Kinshasa, au 
Nord Kivu et à Mbuji-Mayi. Ces ruptures continuent à 
poser problème dans la plupart des zones de santé Fonds 
Mondial et ne facilitent pas l’accès des usagers à une prise 
en charge dite de qualité.

Au vu des différents problèmes rencontrés à la fois par les usagers et les prestataires, 
nous formulons les recommandations ci-après :

L’implication des acteurs dans la chaine d’approvisionnement à tous les niveaux est 
souhaitée pour palier au problème de disponibilité en quantité et en qualité des médi-
caments et autres intrants VIH/TB ;

La révision de la politique de distribution des préservatifs et le circuit de distribution ;

La communication sur l’existence et l’importance du kit PrEP.

Tableau 8. Actions menées à Kinshasa

CONCLUSION ET RECOMMANDATIONS
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Zone de santé Formation sanitaire Determine ARV
pédiatrique TPT RHEZ Préservatif

Bipemba
CS CHRIST ROI 25

CS VITALITE 7 25

Lukelenge CS BON SAMARITIN 14

Mpokolo CS ANUARITE 14 14

Muya HGR MUYA 25

Nzaba CS MUKUBI 10 25

CS NZABA ETAT 25

Nbre FOSA 
en rupture 7 3 2 1 1 3

Zone de santé Formation sanitaire Determine ARV
pédiatrique TPT RHEZ Préservatif

Bipemba
CS CHRIT ROI 30 7

CS VITALITE 30

Bonzola CS CAMP NSELE 14

Dibindi CS BENA CIBUABUA 14

Diulu HGR KAYEMBE 30

Lukelenge CS AENAF 30 5

Mpokolo CS ANUARITE 30

Nzaba

CH TUDIKOLELA 30

CS MUKIBI 2 24

CS NZABA ETAT 30

Nbre FOSA 
en rupture 10 4 1 1 3 4

33%

21% 9% 6% 3% 3% 9%

13% 3% 3% 10% 13%

Annexe 1. FOSA en rupture d’intrants VIH/TB selon les prestataires
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Zones de santé FOSA

Préservatif

D
eterm

ine

U
ni-G

old

TLD

TLE

A
RV

 2èm
e ligne

A
RV

pédiatrique

Traitem
ent prophylac-

tiq ue de la
Tuberculose

RH
EZ

RH

Barumbu La Grâce Centre Médical 23 23

Biyela Mabondeli Centre de Santé 5

Les Etoiles Centre de Santé 3

Saint Jean Centre Médical 3

Panga Centre de Santé 6 5

Yenge Centre de Santé 5

Saint Jean Centre Médical 8 8

Tshimungu Centre de Santé 3 7 7

Nandora Centre de Santé 5 8

Communautaire Centre de Santé 4

Bumbu Grace Médical Centre de Santé 22

Libondi Centre de Santé 22

Kalamu 1 CS Bondeko 16 16 16

Kalamu 2 Le Bon Berger Centre Hospitalier 22 22 22

Akram Centre Hospitalier 22 22

St Gabriel Centre de Santé 22

Les Amis de Ndeko Basile C Hospitalier 22 22

Bien Etre Familial Centre Médical 22 22

Kintambo Polyclinique OBED 24 0 24

Kimia 14 10

Kisenso Tobatela Centre de Santé 24

Regideso Centre de Santé 24

Elazard Centre de Santé 23 23

Mushie Centre de Santé 23 23 23

Tobatela Centre de Santé 23

Esengo Centre Hospitalier 23 23

Tobatela Centre de Santé 10

Mushie Centre de Santé 10 10 10

Esengo Centre Hospitalier 7 10

Mayika Centre de Santé 8

Bikanga Centre de Santé 8

Elazard Centre de Santé 8 8

Lemba Sainte Rita Centre de Santé 24

Elikya Clinique 22

CMG Centre Hospitalier 22

Elikya Clinique 22

Hilary Friendly Center de Lemba Centre de Santé 20

St Gabriel Centre Hospitalier 1

Makala Selo Centre de Santé 20 23 19

Boboto Centre de Santé 21 24

Shaloom Centre de Santé 12 24 24

La Clemence Centre de Santé 24 24

Bimazi Centre de Santé 20

ADECO Centre de Santé 15 21

Bondeko Ya Sika Centre de Santé 19

Maluku 2 HGR Mbankana 18 18 18 18 18 18 18

CS Mbankana 16 16 16 16 16 16 16 16

Mont 
Ngafula 2

Kimbwala Centre de Santé 17 17 17

Christ Sauveur Centre de Santé 20 17 17 17 17

52
%

72
%

47
%

53
%

4
5%

37
%

47
%

54
%

16
%

14
%

5%
12

%

8%
7%

32
%

32
%

3%
5%

%
2%

%
3%
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Zones de santé FOSA

Préservatif

D
eterm

ine

U
ni-G

old

TLD

TLE

A
RV

 2èm
e ligne

A
RV

pédiatrique

Traitem
ent prophylac-

tiq ue de la
Tuberculose

RH
EZ

RH

Ngiri
Ngiri

CH d'Etat de Ngiri-Ngiri 25 25 25 25

Ndjombo 23 23 23 23

Femmes Plus 23 23 23

Femmes Plus 22 22 22 22

Ndjombo 18 18 18 18 18 18

Selembao Serepta Centre de Santé 25 25

La Délivrance Centre de Santé 24 24 24

Bakiidi Centre de Santé 24 24

Maman Kinzembo Centre de Santé 22

Makala Hôpital 16

Nombre de Fosa en 
Ruptures 59 31 22 32 8 7 4 19 3 1 2

Zone de santé FOSA

Préservatif

D
eterm

ine

U
ni-G

old

TLD

TLE

A
RV

 2èm
e 

ligne

A
RV

 pédia-
trique

TPT

Barumbu Pédiatrique de Kimbondo Hôpital 21  21 25 25 21 21  

Barumbu  Boyambi Hôpital Général de Référence       21  

Barumbu Makala Hôpital 25        

Barumbu  Banniere Centre de Santé       25  

Biyela  Scibe Congo Centre Hospitalier       25  

Kalamu 1  Bikanga Centre de Santé 25        

Kisenso  Panga Centre de Santé  2       

Lemba Serepta Centre de Santé 25      25  

Makala  Le Bon Berger Centre Hospitalier  25 25    25  

Selembao  Bien Etre Familial Centre Médical  25 25      

Selembao Setas Centre de Santé  15       

Biyela Bondeko Ya Sika Centre de Santé   25      

Biyela  La Grâce Centre Médical 25  25      

Bumbu Femmes Plus 25 25 25      

Bumbu Ndjombo 25 25 25 25 25 25 25  

Bumbu  Elazard Centre de Santé  25 25      

Kalamu 1  Nsola Centre de Santé 7        

Kalamu 2  Mushie Centre de Santé  25 25      

Kalamu 2  Tobatela Centre de Santé 25        

Kalamu 2  Esengo Centre Hospitalier 25 14 25 25   25  

Kalamu 2 Hilary Friendly Center de Lemba Centre de Santé       25  

Kalamu 2 CS Bondeko 25   14  14   

Kalamu 2 Bakiidi Centre de Santé 25      25  

Zone de santé FOSA

Préservatif

D
eterm

ine

U
ni-G

old

TLD

TLE

A
RV

 2èm
e 

ligne

A
RV

 pédia-
trique

TPT

Kisenso CAIDECO Centre de Santé   25      

Kisenso  St Ambroise Centre Hospitalier  7       

Lemba CH d'Etat de  Ngiri-Ngiri 25 25 25 25     

Makala La Délivrance Centre de Santé 25        

Makala Mandos Centre Hospitalier 25        

Selembao  Les Etoiles Centre de Santé  7 25      

Selembao  Yenge Centre de Santé  7 10      

Selembao Miradie Centre de Santé  14 25    25 14

Biyela  Morija Centre Médical 25        

Biyela  Maternité Kasai Centre de Santé       25  

Makala  Akram Centre Hospitalier  15 25      

Selembao Elonga Centre de Santé 25        

Barumbu Kitokimosi Centre de Santé de Référence 20        

Selembao  Bambelota Centre de Santé  25 25 10     

Selembao  Les Amis de Ndeko Basile C Hospitalier  25 25      

Nombre de Fosa 
en Ruptures 38 18 17 18 6 2 3 12 1

Mai
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Zones de santé

FO
SA

Préservatif

Intrants de
dépistage pré-
cosse

C
TX

D
eterm

in e

U
ni- G

old

TLD

TLE

A
RV

2èm
e ligne

A
RV

pédiatri que

Traitem
ent

prophylactique 

RH
EZ

RH

Walikake CS SACRE COEUR 23 24 24 24 24 22

HGR WALIKALE 15 15 15 15

Binza HGR NYAMILIMA

Karisimbi HOPITAL MILITAIRE 24

CSR KAHEMBE 14 7

Rutshuru CSR RUBARE 23 3

CSR RUBARE 23 3

Rwanguba CS BUGUSA 24

Kayna CSR KANYABAYONGA 24

Mweso CS BUSHANGA 14 14

CS ST BENOIT 15

CS KITSHANGA 21 21

Kamango HGR KAMANGO 22 22 22 22

CS KAMANZARA 1

CS KAHONDO 16

Kirotshe CSR SAKE 10

Vuhovi CS MUSENDA 20 20 20 20

HGR VUHOVI 19

CH VUHIMBA 18 18

Masisi HGR MASISI 12

CS KITSULE 16

Kayna CSR KAMANDI

Goma SVIH/HÔPITAL PROVINCIAL 10 10

CS CASOP 15 15

HGR CHARITE MATERNELLE 15 15

CS MAPENDO 12 12

HEAL AFRICA 2

HGR KYESHERO 17 17 17

Biena HGR MAMBOWA 31

Mabalako CS BINGO 7 7

Fosa en Rupture 30 6 4 1 12 7 2 3 8 7 3 1 1

4
2%

53
%

8%
20

%

10
%

13
%

3%
3%

12
%

4
0

%

19
%

23
%

%
7%

7%
10

%

10
%

27
%

10
%

23
%

%
10

%

%
3%

%
3%

Juin
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Zones de 
santé

Form
ations 

sanitaires

Préservatifs

Intrants de 
dépistage
précoce

C
TX

D
eterm

ine

U
ni-G

old

TLE

A
RV

 2èm
e 

ligne

A
RV

pédiatrique

Biena HGR MAMBOWA 12

Binza CS NYAMILIMA 14

HGR NYAMILIMA 21

Butembo CS LA LUMIERE 30 150 30 30

CS MAKASI 15 150

CH MAKASI 15

CH FEPSI 10 56 5 3 3

HGR KITATUMBA 30

Goma CS CASOP 21 21

Kamango CS KAMANZARA 30

CS KAHONDO 29

Karisimbi CS MABANGA 25

Kayna CS KAYNA 30

Kirotshe CSR SAKE 14 27

HGR KIROTSHE 24

CS BWEREMANA 24

Mabalako CS KELEKELE 1 30

CS ALOYA 30 30 30 30 30

CS MABALAKO 30 30 30 30

HGR MABALAKO 30 30

Masisi CS LUASHI 30 30 60

Musienene CSR NDUKO 30

Mweso HGR MWESO 20

Vuhovi CH VUHIMBA 90 4

Walikake CS BILOBILO 2

Nbre FOSA en 
rupture 25 5 6 2 7 11 4 6 6

Mai
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