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Points saillants !

La ville de Kisangani est privée 
d'eau potable depuis environ 
une semaine, ce qui affecte 
gravement les ménages et les 
infrastructures sanitaires, 
notamment le centre de santé 
de Sayo. Les malades y sont 
contraints de puiser l'eau dans 
des puits artisanaux, ce qui 
augmente fortement les risques 
de contamination au choléra.. 
La pénurie est due à une panne 
technique dans la distribution 
d'eau et aggrave la crise 
sanitaire.(source: médias locaux 
LIEN)

En seulement cinq jours, 81 cas 
suspects de Mpox ont été détectés 
dans la zone de santé de Mbaya, 
Sud-Ubangi, avec plusieurs malades 
présentant des complications 
oculaires. [Source: communautaire ]. 

La réponse est largement empêchée 
par un manque de vaccin, des 
ruptures de stocks médicaux, 
l'insécurité et la fermeture d'aéroports 
(Source : Facebook : LIEN)

Tshopo (Kisangani) : Pénurie 
d'eau depuis sept jours 
aggravant une épidémie de 
choléra

Sud-Ubangi : Des inquiétudes sur

Forte détection de cas suspects de

Mpox avec complications oculaires

Nord-Kivu et Sud-Kivu : Inquiétudes 
sur propagation rapide de la rougeole 
et du choléra aggravée par des 
ruptures de vaccins et une réponse 
humanitaire freinée

https://www.radiookapi.net/2025/07/29/actualite/societe/plusieurs-quartiers-prives-deau-potable-depuis-7-jours-kisangani-en
https://web.facebook.com/MSFrdcongo/posts/pfbid02s5H5rmfjWSC39exMYjfPi5zqnYrHyGHCa5eiTtPVnj6EU45RFvHH12QY99fGd1mPl


Evolution des conversations en ligne sur la Mpox

En juillet, 8% des interactions
en ligne ont exprimé un
sentiment négatif. Toutes les
interactions impliquaient des
hommes âgés de 25 à 34 ans.
Par ailleurs, 80% de ces
échanges se sont déroulés sur
le réseau X, tandis que 20% ont
eu lieu sur des médias en ligne.
Un pic d’intérêt a été observé
entre le 15 et le 31 juillet, suite
aux publications signalant 600
nouveaux cas en une semaine.



Evolution des conversations en ligne sur la Mpox

Au cours du mois de Juillet, les échanges en ligne sur la
Mpox ont été majoritairement concentrés dans les
provinces de l’Equateur, du Sud-Kivu et du Kasaï
oriental. Les discussions portaient principalement sur le
traitement de la maladie, les symptômes et ses modes
de prévention. Ces informations soulignent la nécessité
d’un renforcement des actions de sensibilisation et des
interventions médicales ciblées dans ces provinces pour
mieux contrôler et prévenir la Mpox.



Evolution des conversations en ligne sur le Cholera

En juillet, 58,7 % des interactions
en ligne présentaient un sentiment
négatif contre 1,8% positif, Toutes
les interactions impliquaient 81%
des hommes et 18,9% des femmes
âgés de 35 à 44 ans(66%) et
34%(45-54 ans). Par ailleurs, 73%
de ces échanges se sont déroulés
sur le réseau Twitter, 11%
Radio/TV et 8% d’actualité en
ligne. Des inquiétudes persistantes
concernant les ressources
médicales limitées et les pénuries
d’eau, en particulier à Kisangani
et dans d’autres provinces
touchées.



Evolution des conversations en ligne sur la Cholera

Ce graphique montre que les discussions en ligne sur le
choléra se concentrent surtout dans les provinces de
l'Équateur, Kinshasa et Sud-Kivu. Les échanges portent
principalement sur le traitement, les modes de
transmission, les symptômes, les causes et les vaccins.
Ces informations soulignent l'importance d'une réponse
ciblée pour mieux contrôler la maladie dans ces régions.



Evolution des conversations en ligne sur le Rougeole

Cette diapositive présente l’évolution des
conversations en ligne sur la rougeole en
juillet 2025, principalement marquées
par un sentiment négatif (75%). On
observe que la majorité des interactions
viennent des hommes (81%), surtout
chez les personnes âgés de 35-34 ans et
45-54 ans. Les échanges se concentrent
sur X (73%), avec des préoccupations
persistantes concernant la vaccination,
notamment dans la province du
Maniema où celle-ci reste très faible.
Plus de 80% des femmes ignorent le
calendrier vaccinal, soulignant une
lacune majeure dans l’accès à
l’information et aux services
de santé publique LIENS

https://acp.cd/culture/maniema-plus-de-80-des-femmes-ignorent-le-calendrier-vaccinal-coordination-pev/


Données remontées par la communauté sur la Mpox

53% des feedbacks concernent les rumeurs, croyance et perceptions suivi de 24% suggestions et demandes, 18% les plaintes et inquiétudes et 22% 

des questions et les sujets abordés concernaient le mode de prévention,  contamination et prise en charge  ce qui souligne la nécessité urgente de 

renforcer la communication claire, la sensibilisation et l’éducation communautaire pour lutter contre la désinformation, répondre aux préoccupations et 

améliorer l’accès aux soins.



Données remontées par la communauté sur le Cholera

21% des feedbacks concernent les suggestions et demandes, 22% les plaintes et inquiétudes et 22% des question et les sujets abordés concernaient 

le mode de prévention, infection et contamination et prise en charge ce qui souligne la nécessité d’améliorer la réactivité des services, d’intensifier la 

sensibilisation et de renforcer l’accompagnement communautaire pour mieux répondre aux besoins et préoccupations exprimés.



Vue globale des données collectées c

En juillet 2025, un total de 4
424 appels ont été enregistrés,
dont 4229 provenaient
d'hommes et 195 de femmes.
Les tendances observées
révèlent une augmentation
des signaux, notamment
plusieurs demandes de
médicaments pour le
traitement des douleurs, un
besoin croissant
d'informations sur diverses
maladies, ainsi que des alertes
concernant des cas suspects
de Mpox et de choléra,
particulièrement dans la ville-
province de Maindombe,
Kinshasa et Kwilu. Par
ailleurs, la participation des
femmes reste faible dans ces
appels.



Données Mpox collectées à travers la ligne verte(151) 

Les tendances observées au niveau du call center
révèlent un signalement croissant des cas suspects
Mpox, un besoin croissant d'informations sur les
mesures sécuritaires à utiliser et les zones à risques
d’innondations, particulièrement dans la ville province
de Kinshasa. En termes de proportion d'appels par
province, Kinshasa arrive en tête, suivi de Mai
ndombe et du Sud-Ubangi. Par ailleurs, la
participation des femmes demeure faible dans les
appels. Ce qui necéssite de renforcer la sensibilisation
et l'accès à l'information, notamment auprès des
femmes, et d'améliorer la prévention dans les zones à
risques comme Kinshasa.



Données Rougeole collectées à travers la ligne verte(151) 

En juillet 2025, sur 4424 appels recueillies via le
centre d'appels, 51 concernaient la rougeole
révélant une majorité d'appels provenant des
provinces de Mai-Ndombe, lomami et Tshuapa,
principalement de la part d'hommes(98%). Les
appels concernent surtout des demandes de
remèdes et des préoccupations liées aux
symptômes et traitements.
Les graphiques montrent des d'alertes des cas
suspect et de requêtes liées à la maladie,
soulignant l'urgence sanitaire. Face à cette
situation, il est crucial de renforcer la
suveillance, la disponibilité des traitements,
d'améliorer la communication et la coordination
locale, et d'adapter les réponses en fonction des
besoins exprimés par la population.



Tshopo(Kisangani): Des inquiétudes sur le manque d'eau depuis sept jours affecte tant les ménages que les
infrastructures de santé
Situation : La ville de Kisangani est privée d'eau potable depuis environ une semaine, ce qui affecte gravement
les ménages et les infrastructures sanitaires, notamment le centre de santé de Sayo. Les malades y sont
contraints de puiser l'eau dans des puits artisanaux, ce qui augmente fortement les risques de contamination
au choléra.
Pourquoi c’est inquiétant :
• Manque d’eau potable forçant les ménages à consommer de l’eau potentiellement contaminée.
• Les établissements des soins de santé utilisent des puits artisanaux non sécurisés, augmentant le risque de

propagation du choléra.
• Compromission de l’hygiène dans les établissements des soins pouvant affecter la prise en charge des

patients.
Actions à faire :
• Mener un plaidoyer auprès des autorités compétentes afin de fournir d’urgence un accès à une source

d’eau potable sûre pour les populations et établissements des soins de santé ;
• Mener des évaluations de la qualité de l’eau consommée dans les établissements des soins ainsi que dans

les ménages ;
• Distribuer des produits de purification d’eau (ex : comprimés, ou chlore).
• Sensibiliser la population sur l’importance de consommer de l’eau potable et d’adopter des mesures

d’hygiène.
• Mettre en place une surveillance épidémiologique pour détecter rapidement toute flambée de choléra.

Données remontées par les médias



Sud-Ubangi : Des inquiétudes sur forte détection de cas suspects de Mpox avec complications oculaires
Situation : En seulement cinq jours, 81 cas suspects de Mpox ont été détectés dans la zone de santé de Mbaya,
Sud-Ubangi, avec plusieurs malades présentant des complications oculaires. Ce foyer représente un risque élevé
de diffusion et nécessite une attention sanitaire urgente pour maîtriser l'épidémie

Pourquoi c’est inquiétant :
• Hausse rapide des cas : l’apparition de 81 cas en moins d’une semaine suggère une transmission en cours et un

potentiel d’épidémie non maîtrisée.
• Risque d’extension : faible accès à des soins spécialisés augmente le risque d’une propagation vers d’autres

zones rurales ou urbaines voisines.
• Impact psychosocial : crainte et méfiance peuvent se renforcer dans la communauté face à la gravité des

symptômes.
Que ce qu’il faut Faire?
• Consolider la surveillance communautaire en mobilisant des relais communautaires pour l’identification

rapide des nouveaux cas et le signalement auprès de l’aire de santé
• Mener une sensibilisation ciblée à travers des séances d’information sanitaire auprès des familles et leaders

locaux sur les signes de Mpox, les complications graves (notamment oculaires) et la nécessité d’éviter
l’automédication ou le recours tardif aux soins.

• Vulgariser la ligne téléphonique gratuite (151) dans toutes les occasions de communication
• Renforcer la promotion de l’hygiène et autres mesures de santé publique en milieu hospitalier et dans les

ménages (EPI pour le personnel de santé, lavage des mains, adhésion à la vaccination, signalement des cas
suspects etc.)

Données remontées par la communauté



Nord-Kivu et Sud-Kivu : Inquiétudes sur propagation rapide de la rougeole et du choléra aggravée par des
ruptures de vaccins et une réponse humanitaire freinée
Situation: La réponse est largement empêchée par un manque de vaccin, des ruptures de stocks médicaux,
l'insécurité et la fermeture d'aéroports
Pourquoi c’est inquiétant
• Ruptures de vaccins : Stocks insuffisants ne permettant pas une vaccination efficace contre la rougeole et le

choléra.
• Insécurité et conflits armés : Accès difficile ralentissant les campagnes vaccinales et favorisant la

propagation.
• Fermeture des aéroports (Bukavu, Goma) : Bloque l'acheminement des vaccins, causant une pénurie rapide.
• Conditions environnementales : Accès limité à l'eau potable et mauvaise gestion des déchets favorisant le

choléra.
• Capacités médicales limitées : Pénurie de matériels et médicaments essentiels pour soigner les malades.
Que ce qu’il faut faire?
• Assurer un approvisionnement régulier et sécurisé en vaccins et médicaments, en sécurisant ou

contournant les voies bloquées
• Renforcer la coordination entre acteurs locaux et internationaux pour une réponse ciblée et adaptée.
• Investir durablement dans l'accès à l'eau potable, l'assainissement et la sensibilisation communautaire
• Déployer des campagnes de vaccination d'urgence adaptées au contexte sécuritaire avec l'appui des

communautés.
• Garantir la sécurité du personnel de santé et des équipes humanitaires pour assurer la continuité des soins.

Données remontées par les médias



Actions clés de la CREC 
Contre l’infodemie (Juillet 2025)

• Formation des relais communautaires et acteurs
communautaires : 650 relais communautaires, acteurs
de médias et SGI CERC dont 325 femmes ont été
formés à Kinshasa et dans les provinces sur
l’engagement communautaire et gestion de l’infodémie
pour gérer les feedbacks communautaires et remonter
les alertes pour répondre aux questions et
préoccupations des communautés.

• Dissémination des matériels d'Information, d'Éducation
et de Communication (IEC) : 10.000+ banderoles,
panneaux, affiches et autres matériels IEC ont été
déployés dans les zones prioritaires pour renforcer
l'information au sein des communautés.



Actions clés de la CREC 
Contre l’infodemie (Juillet 2025)

• Campagnes médiatiques : 104 émissions interactives et
34 diffusions de capsules et spots ont été diffusées sur
des médias à large audience ainsi que sur les réseaux
sociaux, afin de répondre aux préoccupations des
communautés et de combattre la désinformation.

• Sensibilisation et engagement communautaire:
17 115 048 personnes sensibilisées dont 6 150 776
Hommes, 6 745 652 femmes et 4 218 620 enfants sur le
mode de transmission, prévention, signes et
symptômes, engagement à la Mpox, le choléra et la
rougeole parmi lesquels le public mixte, agents santé
communautaire (RECO, ACSA), personnes contacts,
élèves/étudiants, Leaders traditionnels, voyageurs,
femmes enceintes et enfants, acteurs des médias, PF
CREC, APA/Officiels ont été sensibilisées dans les
provinces de Kinshasa, Sankuru, Équateur, Nord-Kivu,
Sud-Kivu, afin de renforcer la résilience des
communautés face aux rumeurs et à la désinformation.



Ce bulletin est élaboré à partir des étapes suivantes :

• Écoute Sociale : Nous collectons les données sur les conversations en ligne (via les réseaux
sociaux et les pages web) et hors ligne (grâce à la collecte active par les acteurs de terrain
durant leurs interactions avec la communauté) concernant les questions de santé publique en
République Démocratique du Congo. Les outils utilisés incluent le logiciel Talkwalker, Google
trands, le tableau de bord du Call Center qui collecte les données à partir du numéro vert
“151”, ainsi que les données provenant des relais communautaires et des équipes provinciales.

• Analyse Intégrée : Nous recoupons et triangulons les informations provenant de sources
diverses pour identifier la portée et les tendances majeures.

• Recommandations : Les équipes d’experts réunis sous le groupe technique « gestion de
l’infodémie » formulent les recommandations sur l’intégration des préoccupations de la
communauté dans la réponse.

Méthodologie



• Dr MWAMBA KAZADI Dieudonné, Directeur Général de l’Institut National de Santé Publique(INSP)

dieudonnemwambakazadi@gmail.com /+243816040145

• Professeur NGANDU BWA NGANDU Christian, Coordonnateur national du Centre des Opérations Urgences

de Santé Publique (COUSP) nganduchristian@ymail.com /+243998091915

• Dr MUBADI NGANKEY Pierrette, Chargée de l’Information au Publique au Centre des Opérations

d’Urgences de Santé Publique (COUSP) pierrette.ena@gmail.com/ +243818989722

• Dr KENGE NDALA Eunice, Responsable sous pilier Gestion de l’infodemie au Centre des Opérations

d’Urgences de Santé Publique (COUSP) kengeeunice76@gmail.com /+243816051780

• KAKULE SIKU Deogratias, Expert CREC au Hub régional des Urgences de l’OMS à Nairobi Appui au pilier

continental de la réponse mpox kakuled@who.int /+243990224812

• TANGUNZA NGUNGA Bavon, WHO Certified Infodemic Manager and Data RCCE Manager WHO/DRC/

bavontangunza16@gmail.com /+243821581516

Pour plus d’informations

mailto:dieudonnemwambakazadi@gmail.com
mailto:nganduchristian@ymail.com
mailto:pierrette.ena@gmail.com/
mailto:kengeeunice76@gmail.com
mailto:kakuled@who.int
mailto:bavontangunza16@gmail.com


• https://insp.cd/

• https://www.who.int/fr/news-room/questions-and-answers/item/mpox

• https://www.cdc.gov/mpox/index.html

• https://www.unicef.org/drcongo/variole-simienne

• https://www.afro.who.int/aira#aira-news

• https://www.afro.who.int/fr

Autres ressources

https://insp.cd/
https://www.who.int/fr/news-room/questions-and-answers/item/mpox
https://www.cdc.gov/mpox/index.html
https://www.unicef.org/drcongo/variole-simienne
https://www.afro.who.int/aira#aira-news
https://www.afro.who.int/fr

