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Points saillants

© Complétude des rapports des provinces : 20/26 (77%), les y VoS
DPS du Nord et Sud-Kivu, Tshuapa, Sud-Ubangi, Mongala et - S ( JavrueLe
Kwango sont restées silencieuses [ M;w ' 3

EQUATEUR
{338:3)
.

© Trente neuf (39) nouveaux cas notifiés en général
© Aucun cas confirmé enregistré dans la journée

MAI-NDOMBE
®(54:1)

© Aucun cas de déces enregistré dans la journée

/ MANIEMA

©Au cumul (2025) : 76714 cas notifiés, 14458 cas confirmés, s ! (50
1468 déces (létalité 1,9%) : ;
© Ratio de testing : 23351 échantillons analysés pour 76714 : g R
cas suspects, soit 1 échantillon analysé pour 3 cas suspectés 0 —
© Taux de positivité : 14458 échantillons positifs sur 23351 = iy
1-24 ® 5.2
échantillons analysés, soit 61,9%. :.'
— P S
I so0+ Lacs, Océan

Figure 1. Répartition spatiale des cas suspects et décés de Mpox en RDC,
$1-54 2025

Situation épidémiologique

Tableau | : Répartition des cas suspects, cas confirmés et décés de Mpox dans les provinces affectées de la

Suivi des alertes RDC (S1/2024 -56/2025)

Alertes regues 54
Alertes validées (suspects) 39 72% Nombre des n’om_/eaux cas du jour (08 Cumul des c:?s S1 20?4—86 2025
Alertes investiguées 39 100% Février 2025) (Données partielles)
Validées prélevées 17 44% Cas suspects Déces
Cas rapportés s
J-1 J 1 Sud Kivu ND ND S O B 48
Suspects 102 39 2 Equateur 1 0 0 9012 1396 406
Confirmés 16 0 3 Sankuru 0 0 7758 424 163
Déces 0 0 4 Tshuapa ND ND ND 7165 965 260
5 | Sud-Ubangi ND ND ND 6545 357 46
Suspects 76714 6 Nord-Kivu ND ND ND 4325 1504 2
Cas investigués 44301 7 Tshopo 2 0 0 4130 577 198
Confirmés 14458 8 Bas-Uele 3 0 0 3782 60 129
Décés 1468 9 Kinshasa 6 0 0 2654 1709 20
Létalité (Suspect) 1,9% 10 Kasai 1 0 0 2130 103 52
Surveillance aux PoE et PoC 1 Mongala ND ND ND 1747 80 56
Rapports requs 17 12 Maindombe 7 0 0 989 227 53
Personnes passées 18646 13 Maniema 0 0 0 808 186 5
Personnes screenées 17459 14 | Kongo Central 0 0 0 627 36 2
Cas suspects détectés 0 15 Nord-Ubangi 0 0 0 580 24 10
P — 16 Lomami 0 0 0 387 18 2
Report Nouveaux Vusce Sortidu Restea 17 Kwango ND ND ND 302 13 3
Province contacts  contacts jour suivi  suivre 18 Kwilu 0 0 0 298 25 7
Kinshasa 1587 1 1539 20 1568 19 Tanganyika 0 0 0 258 29 0
Sankuru 231 54 218 34 251 20 Haut Lomami 0 0 0 206 3 2
Equateur 420 146 419 14 552 21 Haut Katanga 0 0 0 145 17 1
Total 2238 201 2176 68 2371 22 Haut-Usle 0 0 0 124 9 B
23 Ituri 0 0 0 110 3 0
Suivi des échantillons de laboratoire 24 | KasaiCentral 0 0 0 66 7 0
Nombres d'échantillons analysés 17 25 Lualaba 0 0 0 59 6 0
Cumul d'échantillons analysés 23351 26 | KasaiOriental 0 0 0 18 2 0
| Totat | 3 | o [ o | 7674
|_Provincesactives | 20 | 0o | o | 2 | 2 | 21|
1
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Figure 2. Courbe épidémique des cas et létalité suspects Mpox en RDC (Données partielles, S1/2024 — S5/2025)
Actions de réponse
1. Coordination 2. Planification
= Qrganisation d’'une réunion des d’harmonisation des = Elaboration et partage du SitRep journalier n°111
données avec les piliers surveillance, PECH et laboratoire et = Préparation de présentation de la réunion de

les PTFs autour de I'lMA

3. Surveillance

= Participation a la réunion d’harmonisation des données
avec la CAl

Tenue d’une réunion virtuelle du pilier avec les DPS
Compilation journaliére des données épidémiologique des
DPS

La recherche active de cas dans les ZS

= Investigations et prélevements des cas suspects dans
toutes les ZS

Screening de passagers aux POE

5. PCI-EHA

Tenue de la réunion du pilier

= Participation a la réunion de coordination

= Poursuite des décontaminations des ménages et des
CTMpox

7. Vaccination

= Poursuite de la vaccination des contacts
= Participation a la réunion de coordination

9. Laboratoire

Rendu des résultats aux provinces
= Réunion du pilier
Collecte des données

10. PSEA

= Qrganisation d’un atelier de formation de formateurs sur la
prévention et réponse aux exploitations, abus et
harcélements sexuels des agents du ministere des affaires
sociales. Cette activité a connu l'appui technique et
financier de I'OMS.

coordination du cabinet de SEM de SPHPS

= Tenue de la réunion du CAI pour traiter sur les analyses
approfondies

= Mise a jour des listes linéaires et de la base de
laboratoire

4. PEC Holistique

= Récolte et compilation des données journaliéres

= Suivi des rendus de résultats aupres du pilier laboratoire
= Collecte des données des activités provinciales

= Accompagnement soutien psychosocial des malades

SMSPS

= Ravitaillement des Kits de dignités dans les CTM Pox
dans les DPS SANKURU,TSHUAPA et EQUATEUR avec
I'appui de [I'Unicef a la grande satisfaction des
communautés qui adherent et s’impliquent dans les
actions du Premiers Secours Psychologiques (PSP) et
collaboration avec les équipes pour orientation des
malades dans les CTMPOX

= 3 écoles et 2 874 ménages ciblés ont bénéficié des
séances de psychoéducation dans les DPS de SANKURU,
EQUATEUR, TSHUAPA, SUD-UBANGI, MONGALA et
KINSHASA

6. CREC

= Causerie éducative avec la famille d’un cas positif Mpox
sur les mesures préventives et appui au listage de 14
contacts au sein de la parcelle dans I’AS LOSANGANYA,
ZS de WANGATA, DPS Equateur

8. Logistique

= Tenue d’une réunion de la section
= Poursuite de reprographie des outils de surveillance
(fiche d’investigation, alerte, notification)
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Défis et recommandations

Manque de remontée des données par les DPS Nord et Organisation d’un couloir humanitaire pour renforcer
Sud Kivu suite a I’ insécurité croissante; I'appui aux DPS Nord et Sud Kivu;
Faible suivi des contacts par les relais communautaires; Activation en cours des EIRs locales

Retard de remontée des données par manque de Amélioration progressive de la remontée des
couverture de réseau de communication dans certaines données avec 'appui du partenaire OMS, Africa CDC
provinces Plaidoyer pour le renforcement de la PCI

. . communautaire
Faible PCl communautaire

Pour toute information supplémentaire, veuillez contacter :
Pour I'Institut National de Santé Publique (INSP) de la RDC
Le Directeur Général de I'INSP
Dr MWAMBA KAZADI Dieudonné
Tel. : +243 816 040 145

E-mail :

Le Coordonnateur COU-SP
Prof NGANDU Christian
Tél. : +243998091915
E-mail :

U'Incident Manger SGI / Mpox

Dr Audry Mulumba
Tél. + 243 998363739
E-mail :

Pour I’Organisation Mondiale de la Santé (OMS)
Le Représentant de 'OMS en RDC :
Dr HAMA SAMBO Boureima
E-mail :

Le Team Lead Cluster EPR de 'OMS en RDC :
Dr Mouctar Diallo
E-mail :

Incident Manager Mpox :
Dr Mory Keita
Telephone: +243 895 456 600

Email:
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