
Complétude des rapports des provinces : 20/26 (76,9%), les
DPS du Sud-Kivu, Equateur, Tshuapa, Bas-Uele, Mongala et
Kwilu sont restées silencieuses

Nonante deux (92) nouveaux cas notifiés en général

Aucun cas confirmé enregistré dans la journée

Aucun cas de décès enregistré dans la journée

Au cumul (2025) : 80571 cas notifiés, 15225 cas confirmés,
1534 décès (létalité 1,9%)

Ratio de testing : 28768 échantillons analysés pour 80571
cas suspects, soit 1 échantillon analysé pour 3 cas suspectés

Taux de positivité : 15225 échantillons positifs sur 28768
échantillons analysés, soit 52,9%.
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Points saillants

Situation épidémiologique
Tableau I : Répartition des cas suspects, cas confirmés et décès de Mpox dans les provinces affectées de la 

RDC (S1/2024 –S9/2025 partielles)
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Cumul S1 /2024 – S9/2025 En cours 

Suspects 80571

Cas investigués 46085

Confirmés 15225

Décès 1534

Létalité (Suspect) 1,9%

Suivi des alertes

Alertes reçues 120

Alertes validées (suspects) 92 77%

Alertes investiguées 92 100%

Validées prélevées 38 41%

Cas rapportés

J-1 J

Suspects 73 92

Confirmés 5 0

Décès 0 0

Surveillance aux PoE et PoC

Rapports reçus 16

Personnes passées 17235

Personnes screenées 17021

Cas suspects détectés 0

Suivi des contacts

Province
Report 

contacts
Nouveaux 
contacts

Vus ce 
jour

Sorti du 
suivi

Reste a 
suivre

Kinshasa 1160 0 1155 14 1146

Sud-Ubangi 518 110 0 628

Sankuru 59 30 52 28 61

Total 1737 140 1207 42 1835

Suivi des échantillons de laboratoire
Nombres d'échantillons analysés 128

Cumul d'échantillons analysés 28768

Figure 1. Répartition spatiale des cas suspects et décès de Mpox en RDC, 
S1/2024-S8/2025

N° Provinces Nombre des nouveaux cas du jour (26 
Février 2025)

Cumul des cas S1 2024 - S9 2025
(Données partielles)

Cas suspects Confirmés Décès Cas suspects Confirmés Décès

1 Sud Kivu ND ND ND 23045 6735 49
2 Equateur ND ND ND 9090 1388 408
3 Sankuru 19 0 0 8147 423 161
4 Tshuapa ND ND ND 7841 989 289
5 Sud-Ubangi 12 0 0 7120 404 48
6 Nord-Kivu 8 0 0 4756 1590 3
7 Tshopo 9 0 0 4287 590 218
8 Bas-Uele ND ND ND 3906 54 134
9 Kinshasa 4 0 0 2874 2263 18

10 Kasaï 11 0 0 2269 90 60
11 Mongala ND ND ND 1798 75 57
12 Maindombe 1 0 0 1050 229 54
13 Maniema 0 0 0 868 172 5
14 Nord-Ubangi 0 0 0 634 23 10

15 Kongo Central 2 0 0 633 47 2
16 Lomami 1 0 0 466 20 2
17 Tanganyika 23 0 0 423 29 0
18 Kwango 1 0 0 306 31 3
19 Kwilu ND ND ND 306 25 7
20 Haut Lomami 1 0 0 219 3 2

21 Haut Katanga 0 0 0 149 19 1
22 Haut-Uele 0 0 0 126 7 3
23 Ituri 0 0 0 113 3 0
24 Kasaï Central 0 0 0 66 7 0
25 Lualaba 0 0 0 60 7 0
26 Kasaï Oriental 0 0 0 19 2 0

Total 92 0 0 80571 15225 1534
Provinces actives 26 0 0 26 26 21



Actions de réponse
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Figure 2. Courbe épidémique des cas et létalité suspects Mpox en RDC (Données partielles, S1/2024 – S8/2025)

1. Coordination

▪ Réactivation des activités de riposte de Mpox dans toutes 
les DPS (partager le sitrep avec le SGI National)

3. Surveillance

▪ Tenue de la réunion hebdomadaire du pilier
▪ Compilation journalière des données épidémiologique des 

DPS
▪ La recherche active de cas  dans les ZS 
▪ Investigations et prélèvements des cas suspects dans 

toutes les ZS 
▪ Screening de passagers aux POE

5. PCI-EHA

▪ Poursuite des décontaminations des ESS et des Ménages
▪ Poursuite des évaluations des ESS sur la PCI

7. Vaccination 

▪ Poursuite de la vaccination géographique et ciblée dans 5
ZS de la DPS Kinshasa

▪ Tenue d’une réunion du pilier
▪ Mise à jour de la BDD individuelle des vaccinés

8. Laboratoire

▪ Rendu des résultats aux provinces
▪ Collecte des données de laboratoire des provinces
▪ Séquençage des échantillons positifs

9. PSEA

▪ Affichage des supports de visibilité et de sensibilisation sur 
la lutte contre l'inconduite sexuelle et la tolérance zéro aux 
exploitations et abus au  CTMpox de la clinique Kinoise.8 
personnes dont 4 hommes et 4 femmes Ont été sensibiliser 
à l'occasion sur cette même thématique

2. Planification

▪ Elaboration et partage du SitRep journalier n°115
▪ Tenue de la réunion du CAI pour traiter sur les analyses

approfondies
▪ Mise a jour des indicateurs clés par pilier et par province
▪ Mise a jour des listes linéaires et de la base de

laboratoire

4. PEC Holistique

▪ Tenue de la réunion hebdomadaire du pilier
▪ Récolte et compilation des données journalières
▪ Suivi des rendus de résultats auprès du pilier laboratoire
▪ Collecte des données des activités provinciales
▪ Accompagnement soutien psychosocial des malades

SMSPS

▪ 1118 ménages autour de cas ont bénéficié de séances de 
psychoéducation axée sur la prévention, l’orientation 
des cas vers les CTMPOX et l’adhésion au traitement 
Mpox dans les DPS de KINSHASA, SANKURU, EQUATEUR, 
TSHUAPA, SUD-UBANGI, MONGALA et NORD-KIVU

6. CREC

▪ Poursuite de l’atelier d’actualisation du Plan Stratégique
CREC et actualisation des messages en faveur de la
vaccination des enfants contre la Mpox

▪ Poursuite de la formation des influenceurs de la province
sur la Mpox au Centre Interdisciplinaire de MONACO de
l’UNIKIS à Tshopo

10. Logistique 

▪ Tenue de la réunion hebdomadaire du pilier
▪ Appui Opérationnel aux Piliers de la réponse

Donnée partielle
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Défis et recommandations

DEFIS ACTIONS DE REPONSE EN COURS

▪ Défis sécuritaires pour mener a bien la réponse aux DPS 

Nord et Sud Kivu

▪ Faible suivi des contacts par les relais communautaires; 

▪ Retard de remontée des données par manque de 

couverture de réseau de communication dans certaines 

provinces

▪ Faible PCI communautaire

▪ Couloir humanitaire pour apporter secours aux DPS 
Nord et Sud Kivu

▪ Déploiement des experts nationaux vers les 
provinces et activation des EIRs provinciaux et locales

▪ Amélioration progressive de la remontée des 
données avec l’appui du partenaire OMS, Africa CDC

▪ Plaidoyer pour le renforcement de la PCI 
communautaire

Pour toute information supplémentaire, veuillez contacter :
Pour l’Institut National de Santé Publique (INSP) de la RDC

Le Directeur Général de l’INSP
Dr MWAMBA KAZADI Dieudonné

Tel. : +243 816 040 145
E-mail : dieudonnemwambakazadi@gmail.com

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

E-mail : nganduchristian@ymail.com

L’Incident Manger SGI / Mpox 
Dr Audry Mulumba

Tél. + 243 998363739
E-mail : audrywakamba@gmail.com

Pour l’Organisation Mondiale de la Santé (OMS)
Le Représentant de l’OMS en RDC :

Dr HAMA SAMBO Boureima
E-mail : sambob@who.int  

Le Team Lead Cluster EPR de l’OMS en RDC :
Dr Mouctar Diallo

E-mail : dialloam@who.int

Incident Manager Mpox :
Dr Mory Keita

Telephone: +243 895 456 600
Email: mokeita@who.int
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