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Date de cloture  :  31 juillet 2024 prolongé 
jusqu’au 31 Mai 2025
Financement du Projet

150 millions $

Le Gouvernement de la République Démocratique du Congo a obtenu auprès de l’Association Inter-
nationale de Développement (IDA), un financement de l’ordre de 150 Millions $US, dont 75 Millions 
$US de Don et 75 Millions $US de Crédit, pour la mise en œuvre de la phase IV du Projet Régional de 
Renforcement des systèmes de surveillance des maladies (REDISSE) en Afrique Centrale ; et a confié 
à l’Unité de Gestion du Programme de Développement du Système de Santé (UG-PDSS), dont l’an-
crage est situé auprès du Secrétariat Général du Ministère de la Santé, la mission de gérer sur le plan 
technique et fiduciaire les différents projets financés par la Banque mondiale et d’autres partenaires.

Suite à la proposition du Plan d’Action National de Sécurité Sanitaire, PNSS, voué à mettre en œuvre 
un redressement afin de combler les déficiences, le REDISSE IV offre une opportunité financière pour 
réaliser les activités prévues par ledit plan.  

Dans le souci de rendre effective l’approche ‘’ One Health’’, le REDISSE IV appuie trois Ministères secto-
riels : le Ministère de la Santé Publique, Hygiène et Prévention ; le Ministère de Pèche et Elevage ainsi 
que le Ministère de l’Environnement et Développement Durable, constituant un groupe des bénéfi-
ciaires indirects du Projet. 

Mis en exécution depuis  septembre 2020, le REDISSE IV  est prolifique de par ses paris gagnés,  prin-
cipalement le renforcement de la surveillance des maladies et l’appui aux réponses aux épidémies, 
aux urgences et aux catastrophes. Notons que ce projet, riche en interventions, enregistre plusieurs 
réalisations non pas seulement dans les 7 provinces cibles, mais également dans d’autres provinces.

Dr DOMINIQUE BAABO  
Coordonnateur de l’UG-PDSS



Composante 1

Composante 3

Composante 2

Composante 4

Amélioration des capacités 
de planification et de 
gestion des urgences pour 
réagir rapidement en cas 
d›épidémies.

Renforcement des capacités des 
surveillances et de laboratoire 
pour une détection rapide des 
épidémies

Renforcement des Capacités 
Institutionnelles, Gestion, 
Coordination et plaidoyer.

Développement des 
ressources humaines en santé 
publique.

Le Projet Régional de Renforcement des Systèmes de Surveillance des maladies en 
Afrique Centrale, dit REDISSE IV, a été mis sur pied suite à l’évaluation des faibles capacités 
de la République Démocratique du Congo à prévenir, à détecter et à riposter contre les 
épidémies et autres urgences de santé. Focalisé spécialement sur les provinces 
cibles : 

Mai-Ndombe, Kwilu, Kwango, Haut Katanga, Nord Kivu, Sud 
Kivu ; Ituri, Kasaï ; Kongo central et Kinshasa.

Dans le but de rendre effective la Couverture Santé Universelle (CSU), le projet REDISSE 
IV se donne le devoir de renforcer les capacités des pays d’Afrique centrale dans la 
surveillance des maladies. 
Cet objectif est d’autant plus important qu’il mesure la portée d’une riposte immédiate face 
aux urgences sanitaires déclarées. REDISSE IV se veut proactif et actif.

Dr Baudouin MAKUMA  
Project-manager REDISSE IV



REHABILITATION DES LABORA-
TOIRES  

PROJET POST-EBOLA

MEDICAMENTS ET MATERIELS

Les travaux de la réhabilitation du laboratoire de 
Bunia sont avancés presqu’à 85% aujourd’hui. Nous 
avons commencé la réalisation des états des lieux 
de 7 laboratoires de santé publique, 3 laboratoires 
vétérinaires, ainsi que 2 laboratoires de l’environne-
ment.

Grâce à projet avec  OMS et UNICEF, nous 
avons eu à contribuer à la riposte efficace con-
tre la dernière épidémie d’EBOLA à l’Equateur. 
Egalement, grâce à cet appui, l’épidémie ne 
s’est pas trop répandue, nous avons pu la conte-
nir dans peu de jours juste après sa résurgence, 
ce qui nous a aidé à déclarer dans le délai, la fin 
de celle-ci. 

Aujourd’hui, nous avons pu avec le projet renforcer 
les laboratoires. Et donc aujourd’hui, on peut dé-
tecter tous les cas Covid dans n’importe quel coin du 
pays à travers un réseau des laboratoires qui a été 
mise en place avec l’INRB. mais aujourd’hui avec les 
campagnes, nous sommes déjà en train de vaccin-
er quelques millions dans le pays, nous sommes à 
6% de vaccination 1ière dose et 5% de vaccination 
2ième dose ; ceux qui sont complètement vaccinés. 

LES GRANDES REALISATIONS



LES GRANDES REALISATIONS
LABORATOIRES

REHABILITATION DU 
LABORATOIRE MEDICAL
DE BUNIA



Laboratoire médical 
de Bunia
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LABORATOIRE PHYSICO-CHIMIQUE
LAPHAKI : REHABILITE ET EQUIPE

Le Laboratoire physico chimique du Laboratoire National de Contrôle 
Qualité des médicaments Inauguré par le Ministre de la Santé, 
Dr. Jean-jacques MBUNGANI.

Le ministre de la Santé publique, Hygiène et Prévention, Dr Jean-Jacques Mbungani 
a procédé, ce mercredi 8 décembre 2021 à Kinshasa, à l’inauguration du Laboratoire 
Physico-chimique du Laboratoire National de Contrôle de Qualité des médicaments « 
LNCQ-LAPHAKI ». La cérémonie s’est déroulée en présence du Directeur des opérations  de 
la Banque mondiale ainsi que le Directeur régional pour le développement durable.

Ce module est le premier équipé et remis à neuf d’une série de 4 autres qui seront tous réha-
bilités à l’horizon 2022. Ceci  redonnera à ce laboratoire sa capacité maximale de fonctionne-
ment pour un coût globale de 6 millions de dollars américains selon le Coordonnateur de l’UG-
PDSS, Dr Dominique BAABO.



Les informations produites par ce labora-
toire aident le gouvernement de la répu-
blique à prendre des décisions éclairées 
pour délivrer les autorisations de mise sur 
le marché, valider des protocoles théra-
peutiques, assurer la surveillance du mar-
ché et collecter les données sur les mani-
festations indésirables des médicaments 
à travers la pharmacovigilance 

Dr. Jean-Jacques MBUNGANI
Minsitre de la Santé PHP (2021)



LABORATOIRES DES HOPITAU GENERAUX DE
REFERENCE AU KWILU

LABORATOIRE DE L’HOPITAL GENERAL DE REFERENCE DE GUNGU

LABORATOIRE DE L’HOPITAL GENERAL DE REFERENCE 
D’IDIOFA



Inauguré par Son 
Excellence, Dr Jea-
Jacques MBUNGANI, 
Ministre de la Santé

LABORATOIRE DE L’HOPITAL GENERAL  REFERENCE DE BANDUNDU 
VILLE



LUTTE CONTRE LA MÉNINGITE,
LE REDISSE IV VIENT AU SECOURS DE LA TSHOPO

Sous la supervision de l’Unité de Gestion du 
Programme de Développement du Système 
de Santé (UG-PDSS), le REDISSE IV a doté la 
province de la Tshopo de plusieurs tonnes de 
médicaments, des équipements médicaux et 
des matériels roulants notamment des motos et 
des hors-bords afin de lutter contre l’épidémie 
de méningite dans la zone de santé de Banalia 
mais également pour lutter contre la pandémie 
de Covid-19 dans cette même province.

La remise symbolique a eu lieu à Kisangani, 
chef-lieu de la province. À en croire, Dr Baudouin 
Makuma, le Project Manager de REDISSE IV, ce 
don va servir non seulement à la prise en charge 
de cas mais aussi à la mobilité et au transport des 
échantillons.

“Pendant cette épidémie, nous avons appuyé 
les activités à travers les missions de descente 
de terrain des experts du Ministère de la Santé 
Publique au niveau national et provincial. Il y a 
eu la dotation en médicaments pour la prise en 
charge des cas, la dotation en motos et en hors-

Dans le souci de lutter contre la méningite et la Covid-19, le Projet Régional de 
Renforcement des Systèmes de Surveillances des Maladies en Afrique Cen-
trale, REDISSE IV a doté la province de la Tshopo en médicaments, équipe-
ments et matériels roulants af in de faire face à ces menaces sanitaires. 



LUTTE CONTRE LA MÉNINGITE,
LE REDISSE IV VIENT AU SECOURS DE LA TSHOPO

bords pour la mobilité des équipes ainsi que le transport des échantillons et la dotation des appareils 
radiophoniques pour les aires de santé afin de faciliter la collecte et la transmission des données et de 
renforcer ainsi la surveillance des maladies. Il sied de signaler que le lot des médicaments approvisionnés 
a servi à la zone de santé de Banalia et aux autres zones de santé de la Tshopo où les cas ont été notifiés 
et dans les zones de santé de Bas-Uélé touchées”, a-t-il fait savoir, le Project Manager de REDISSE IV.

Conscient de ce que sa province vit sur le plan 
sanitaire,  le Gouverneur de la Tshopo, Maurice 
Sakapela a interpellé les utilisateurs de cette 
dotation à en faire un usage patriotique. Il a profité 
de l’occasion pour remercier la Banque Mondiale à 
travers l’UG-PDSS pour ce geste combien salutaire.

“Je voudrais profiter de cette occasion pour 
appeler à la conscience des utilisateurs de cette 
dotation à un usage responsable, patriotique. 
Les engins roulants veulent la maintenance et 
l’entretien pour que ceux-ci puissent durer le plus 
longtemps possible. Les médicaments que vous 
aurez à utiliser doivent parvenir aux destinataires 

et cela pour l’intérêt de la communauté. Je réitère 
mes remerciements du gouvernement provincial 
de la Tshopo, au projet REDISSE, et à la Banque 
Mondiale qui a pu financer ce projet”, a-t-il déclaré le 
Gouverneur de la Tshopo.

Grâce à cette importante dotation, la province de 
la Tshopo peut désormais faire face l’épidémie de 
méningite qui sévit dans la zone de santé de Banalia.



Le REDISSE IV dote la province de 
l’Equateur des médicaments et 
des équipements médicaux

60 tonnes 
des médicaments, équipements 
et matériels médicaux  afi n d’as-
surer la riposte et la prévention 
post-Ebola.





La Province de l’Equateur a connu la 11ème épidémie 
de la Maladie à Virus Ebola dans le pays après celle du 
Nord Kivu. Un fl éau qui a impacté négativement sur 
le système de santé. Pour riposter aux effets de cette 
épidémie, un protocole d’accord est signé entre l’UG-
PDSS et l’UNICEF d’une part et entre l’UG-PDSS et 
l’OMS d’autre part. Ainsi, le projet de « Réponse mul-
tisectorielle en post Ebola pour la réduction des infec-
tions associées aux soins de santé et renforcement de 
la résilience communautaire contre la Maladie à Virus 
Ebola (MVE) et COVID 19, dans la Province de l’Equa-
teur » a été mis en œuvre par le REDISSE IV.

C’est dans ce cadre que le Ministre de la Santé Publique, 
Hygiène et Prévention, Dr. Jean-Jacques Mbungani a 
remis 60 tonnes des médicaments, équipements et 
autres matériels médicaux à la Direction provinciale 
de la Santé de l›Equateur. Au cours de la cérémonie 
officielle qui a eu lieu le dimanche 13 mars 2022
dans l›enceinte de l›Hôpital Général de référence de 
Wangata à Mbandaka, chef-lieu de la province, le 
Dr. Jean-Jacques Mbungani a procédé à la remise 
symbolique d’un échantillon de 10 tonnes de ces dons. 
Ces médicaments et matériels médicaux sont dis-
tribués aux HGR Wangata, Mbandaka, CHU et CSR 
Maman Balako. Précisons que ce don en médica-
ments et en motos a été rendu possible grâce à l’appui 
fi nancier de la Banque Mondiale par le biais de l’Unité 
de Gestion du Programme de Développement du Sys-
tème de Santé (UGPDSS) à travers le projet REDISSE IV, 

Sous les bons offi ces du REDISSE IV, le Ministère de la Santé Publique, Hy-
giène et Prévention a renforcé  la Direction provinciale de la Santé de la 
province de l’Equateur avec 60 tonnes des médicaments, équipements et 
matériels médicaux  afi n d’assurer la riposte et la prévention post-Ebola.

afi n de garantir la réduction des infections as-
sociées aux soins de santé, et le renforcement 
de la résilience communautaire contre la mal-
adie virus Ebola dans la province de l’Équateur.
Dans le même cadre, une autre partie d’équi-
pements et matériels notamment des groupes 
électrogènes et des motos a été remise aux 
autorités provinciales pour améliorer l’état de 
préparation qui permettra une meilleure ri-
poste aux menaces découlant de maladies à 
propension épidémiqQue.
Notons que cette cérémonie de remise des 
médicaments et des matériels médicaux s’est 
tenue  en présence de quelques députés na-
tionaux, des membres représentatifs de la so-
ciété et des différentes autres personnalités 
congolaises.

REMISE OFFICIELLE DE 60 TONNES DE MEDICAMENTS, 
EQUIPEMENTS ETMATERIAUX



Des actions encourageables qui  s’inscrivent dans le 
cadre du fi nancement de la Banque mondiale, à travers 
l’UG-PDSS dans le cadre du  Redisse IV, qui est un projet 
régional de renforcement des systèmes de surveillance 
des maladies en Afrique centrale. 

Elles couvrent un montant d’environ dix millions de 
dollars américains (10.000.000 USD) et sont mises en 
musique par les partenaires traditionnels du Ministère 
de la Santé ; l’OMS avec 40% pour les aspects de la 
surveillance épidémiologique dans les zones de santé 
et  l’UNICEF avec 60% pour les aspects de la prévention 
et contrôle des infections, de l’eau, l’hygiène et 
l’assainissement dans les mêmes zones.

Le projet sert également au renforcement de la 
surveillance épidémiologique afi n de dépister 
précocement les épidémies et renforcer la 
prévention, le contrôle des épidémies dans les 
18 zones de santé de la province de l’Equateur, 
mais aussi dans certaines zones des provinces 
voisines, le Mai-ndombe, la Tshuapa, le Sud-
Ubangi et la Mongala pour leur proximité avec 
l’Équateur.

REDISSE IV lance officiellement le 
Projet du Renforcement du Système 
De Santé en Post-Ébola à Mbandaka



Au-delà d’être un projet de résilience 
communautaire et sanitaire, REDISSE IV Post Ebola 
a offert les possibilités d’améliorer les capacités 
dans la détection plus rapide des maladies à 
potentiel épidémique en milieux hospitaliers, 
où 16 unités de triage sont également mises en 
place dans les hôpitaux généraux de référence.  
Concernant l’eau, l’hygiène et l’assainissement, le 
projet a touché près d’un million de personnes, à 
travers la réalisation de 25 forages équipés dans 11 
hôpitaux généraux de référence, 8 centres de santé 
de référence et leurs communautés avoisinantes 
ainsi que 6 autres communautés (pour les réseaux 

« Selon les accords signés avec les partenaires précités, les activités de la surveil-
lance vont durer 6 mois et celles de la prévention 12 mois, à l’issue desquelles des 
supervisions tant du niveau central que de la Direction provinciale devront rassurer 
la mise en œuvre exacte dans les normes et directives du secteur », a fait savoir le 
Ministre Jean-Jacques Mbungani.

d’eau gravitaire), permettant leur accès durable à une 
eau de qualité et en quantité suffi sante. 

A cet effet, l’OMS a collaboré avec ses partenaires dans 
ce domaine et les autres services de santé pour plus 
de complémentarité et d’effi cience afi n d’atteindre 
des résultats globaux de ce projet post Ebola. Ce qui 
contribue à la réduction des infections associées aux 
soins à travers la construction d’installations d’eau, 
d’hygiène et d’assainissement dans les formations 
sanitaires, mais aussi dans certaines communautés 
affectées et à risques, selon le Ministère de la santé.

Remise des motos DT 
125 neuves à la DPS  
L’une des étapes importantes de cette 
cérémonie était la remise des motos DT 125 
neuves à la DPS  par le REDISSE IV à travers  
l’OMS sur l’esplanade du gouvernorat de 
l’Equateur, qui à son tour les a remises aux 
autorités de la province de l’Equateur. 



C’est par la visite d’un dépôt où sont entreposés le lot des médicaments et équipements médi-
caux, toujours une dotation du projet, que s’est achevé en beauté cette grande cérémonie de 
lancement des activités de la résilience post-Ebola dans la province de l’Equateur.

Grâce à ces mémorandums d’entente avec OMS et 
UNICEF, nous avons eu à contribuer à la riposte effi-
cace contre la dernière épidémie d’EBOLA à l’Equa-
teur. Egalement, grâce à cet appui, l’épidémie ne s’est 
pas trop répandue, nous avons pu la contenir dans 
peu de jours juste après sa résurgence, ce qui nous a 
aidé à déclarer dans le délai, la fin de celle-ci. 



Le ministre de la Santé Publique, Hygiène et Prévention Jean-
Jacques Mbungani a procédé ce samedi 1 octobre 2022 à la 
remise offi cielle de 10 ambulances destinées aux provinces de 
l’Equateur, Sud-Ubangi, Mongala, Tshuapa et Maï-Ndombe. Ce-
tte nouvelle dotation s’inscrit dans le cadre du projet de réponse 
multisectorielle post Ebola en République Démocratique du 
Congo appuyé technique par l’OMS.

Financé par la Banque mondiale, à travers l’unité de gestion 
du programme de développement du système de santé (UG-
PDSS) à hauteur de dix millions de dollars, deux partenaires du 
Ministère de la Santé ont été choisit pour la mise en œuvre de 
ce projet. Il s’agit de l’OMS, pour les aspects de la surveillance 
épidémiologique dans les zones de santé et l’Unicef, sur les as-
pects de la prévention et contrôle des infections, de l’eau, l’hy-
giène et l’assainissement dans les mêmes zones.

“Nous avons procédé à la remise de 10 engins ambulances pour 
les provinces de la République via le programme d’appui de la 
Banque Mondiale en République Démocratique du Congo en 
lien avec le ministère de la Santé le programme PDSS, deux am-
bulances sont dotées pour la province de l’Equateur, deux pour 
le Sud Ubangi, deux pour la Mongala, deux pour la Tshuapa et 
deux pour le Mai Ndombe. À la suite de ce don, une ambulance 
est également donnée en appui pour la province du Nord-Kivu. 
C’est un moment important parce-que aujourd’hui grâce à l’ef-
fort du gouvernement avec l’appui des partenaires, nous avons 
doté plusieurs provinces de la République en engins roulants 
hospitaliers avec donc les ambulances pour pouvoir aider les 

Remise off icielle de 10 ambulances pour lutter 
contre EBOLA



populations, aider les malades dans les différentes 
provinces” a fait savoir le Patron de la Santé Pub-
lique, Hygiène et Prévention Jean-Jacques Mbun-
gani devant la presse.

Pour sa part, Docteur Dominique Baabo, Coordina-
teur UG-PDSS ( Unité de gestion du programme de 
développement du système de santé ) est revenu 
sur les raisons de choix des provinces bénéficiaires. 
Aussi, il a expliqué les spécificités de ces ambulanc-
es.

“Ces ambulances ont été acquises dans le cadre 
d’un projet multisectoriel après la riposte contre 
l’épidémie d’Ebola dans la province de l’Equateur, 
comme vous avez remarqué, on a doté les provinces 
de l’Equateur et la province de Mai-Ndombe. En fait 
ce sont les provinces dans lesquelles il y a circula-
tion je dirai intensive du virus d’Ebola et c’est pour 
la prévention, ça va aider bien-sûr à transporter les 
malades dans la logique qui a prévalu pour le choix 
des provinces c’est celle-là. En termes de spécifi-
cation, bien évidemment ce sont les ambulanc-
es qui vont permettre à ce que les malades soient 
transportés dans les conditions où il peut avoir les 

premiers soins et avoir des réanimation si besoin 
avant d’arriver dans le site qui va organiser la prise 
en charge”,  a rassuré Dominique Baabo devant la 
presse.

Rappelons-le,  gouvernement congolais a déclaré 
officiellement mardi 27 septembre dernier la fin 
de l’épidémie d’Ebola qui sévissait depuis le 16 août 
dernier dans la ville de Beni (Nord-Kivu). Mais le ris-
que de contamination reste élevé car l’épidémie 
sévit en Ouganda où une dizaine de cas ont été en-
registrés en quelques jours.



Réhabitalitation
de l’Entrepôt
de l’Hôpital Général 
de Référence de 
Kinshasa (Ex-Ma-
ma Yemo) 



AVANT



Acquisition et dotation des équipements et matériels pour la sécurité
transfusionnelle (sous forme réfrigérateur, glacière, congélateur,
surgélateur mixeur, poches de sang etc…) aux structures sanitaires
(CPTS, HGR, CSR) repartis dans 11 provinces

La rénovation et l’équipement de l’entrepôt de EX-Mama-Yemo sont cruciaux 
pour le système de santé en République Démocratique du Congo. Avant la réno-
vation, cet entrepôt abandonné posait de sérieux problèmes de stockage et de 
distribution des équipements médicaux et des médicaments. Grâce aux efforts 
du gouvernement congolais à travers l’UG-PDSS/REDISSE IV avec l’appui fi -
nancier de la Banque Mondiale, l’entrepôt a été rénové et adapté pour stocker 
effi cacement les équipements médicaux et les médicaments essentiels.  

Sa capacité d’accueil de 200 conteneurs de 40 pieds est cruciale pour approvi-
sionner les établissements de santé à travers le pays.

APRES





REVUE A MI-PARCOURS

Lancés le 17 avril dernier à Kinshasa, les travaux de l’at-
elier de la revue à mi-parcours du Projet Régional de 

Renforcement des Sys- tèmes de surveillance des Mala-
dies en Afrique centrale, quatrième phase (REDISSE IV) 
ont été clôturés le jeudi 20 avril par le ministre de la Santé 
Publique, Samuel Kamba Roger.
Ces travaux qui ont réuni plusieurs personnalités africaines 
et experts du secteur de la santé, étaient spécialement fo-
calisés sur la revue à mi-parcours dudit projet en vue de 
l’appréciation des activités réalisées et l’identifi cation des 
défi s persistants.

À l’issue de ces travaux, les recommandations ci-après ont 
été formulées :

  À LA CEEAC : 

Accélérer la signature des contrats avec les parte-
naires, notamment pour la réalisation des Evaluations 
Conjointes Ex- ternes dont les résultats devraient être 
prêts à la fi n de l’année 2023 ;

Mettre en place un mécanisme de suivi rapproché 
des recommandations de la revue avec la pleine par-
ticipation des pays, de la Banque mondiale et de la 
CEEAC à travers la désignation des points focaux 
dans tous les secteurs.

   À LA BANQUE MONDIALE :

Améliorer la communication au sein de la coordina-
tion par la mise à disposition d’une traduction simul-
tanée orale et écrite en portugais pour une meilleure 
participation de l’Angola dans les échanges ;`

  À LA CEEAC : 

   À LA BANQUE MONDIALE :



Améliorer la communication au sein de la coordination par la mise à 
disposition d’une traduction simultanée orale et écrite en portugais 
pour une meilleure participation de l’Angola dans les échanges ;

      AUX UGP DES PAYS

Améliorer le délai de traitement des demandes d’ANO adressées par 
les Unités de gestion du projet à la Banque mondiale (10 jours).

Prendre attache avec les bureaux de représentation de l’OMS pour 
planifi er la réalisation des JEE.

Notons que ces assises ont connu la participation du commissaire du DPG-
DHS, du conseiller spécial de la commissaire DPGDHS, du représentant du 
secrétariat administratif de la Commission de la CEEAC, du responsable 
de la Direction du Budget et Gestion de Projet/Programme de la Commis-
sion de la CEEAC, du chef d’équipe de la mise en place de l’Organisation 
de la Santé en Afrique Centrale (OSAC), des experts de l’UCGP et des UGP 
(15) (trois par pays : Coordonnateur, spécialiste en suivi-évaluation et Spé-
cialiste santé ou épidémiologie) ainsi que des membres de l’équipe de la 
Banque Mondiale.

      AUX UGP DES PAYS



Clôture des travaux d’évaluation externe jumelée des 
capacités minimales requises au titre du règlement san-
itaire international et de l’évaluation des performances 
des services vétérinaires en RDC

La Secrétaire Générale de la pèche et élevage, 
Madame Pascaline MBANGU accompagnée du 
Secrétaire Général à la santé Dr Yuma RAMAZANI, 
a clôturé les travaux de l’évaluation externe jumelée 
des capacités minimales requises au titre du Règle-
ment Sanitaire International et de l’évaluation des 
performances des services vétérinaires en RDC. 

Cette activité a était organisée par l’OMS avec l’ap-
pui fi nancier de la Banque mondiale à travers le 
projet REDISSE IV/UG-PDSS.





FORMATIONS ET BOURSES

1.

5.

2.

6.

600 prestataires au niveau des 
équipes cadres des zones de 
santé dans les 7 provinces cibles 
sur la formation en surveillance 
intégrée des maladies et la ri-
poste. La 3e édition est en cours 
au niveau de l’OMS.

Formation de 859 prestataires 
des centres de santé en SIMR3 
(Technicien de laboratoire, IS 
PEV, prestataires polyvalents 
des AS) intégrant le volet labo-
ratoire portant essentiellement 
sur le prélèvement, la conserva-
tion et le transport des échantil-
lons. La facilitation a été assuré 
dans chaque zone de sante par 
les membres des équipes cadre 
de la ZS sous la supervision de la 
DPS et l’accompagnement tech-
nique de l’OMS; 

Disponibilité de ressources 
humaines pour mettre en 
œuvre les exigences en 
capacité de base du RSI) 

Formation des 52 formateurs et 
techniciens de laboratoire sur 
le prélèvement, conservation et 
transport des échantillons qui 
a été facilité par les experts de 
l’INRB;

Ecole de Santé Publique (ESP) de 
Kinshasa : financement 2021-2022 de 
76 apprenants dont 25 de FETP et en 
2022-2023 de 55 à Kinshasa, 20 à l’ESP 
Lubumbashi (dont 10 en médecine 
vétérinaire) et 7 à Bukavu venus de 
3 Ministères sectoriels de toutes les 
Provinces du Pays, pour le programme 
de formation en Master en Santé 
Publique en Santé Environnement, santé 
Communautaire. 



3. 4.

84 boursiers étudiants dans 
trois filières de l’école de 
Santé Publique afin de nous 

Formation des formateurs 
dans la Surveillance Intégrée 
des Maladies et de la Riposte 
(SIMR3) 3ème Edition 

Pour conserver les vaccins et autres 

intrants, de même que pour la formation 

en matière de vaccination, un grand 

dépôt pour desservir la partie sud-est du 

pays est en construction à Lubumbashi 

dans le Haut-Katanga. Un montant de 6 

006 00 USD a été affecté à cette activité 

à travers notre partenaire de mise en 

œuvre.

25 cadres de la Division provinciale de la 
Santé ont été formés sur la surveillance 
intégrée des maladies. Cette formation 
entre dans le cadre du projet de 
renforcement de la résilience en Post-
Ebola/REDISSE IV en partenariat avec 
l’OMS qui pour permettre aux provinces 
souvent victimes de l’épidémie de la 
prévenir et en cas de résurgence de 
riposter efficacement. 



Les inondations occasionnées par des fortes pluies qui ont touché les villages de Bushushu et 
Nyamukubi dans le territoire de KALEHE, dans la province du Sud-Kivu, ont été particulièrement 
meurtrières en causant des pertes énormes en vies humaines et matérielles. Au fi l du temps, le bilan 
s’est alourdit et la situation sanitaire est devenue très alarmante.  

Le Premier Ministre Sama Lukonde a, lors de son passage, promis un paquet d’aide tant sociale que 
sanitaire. C’est dans ce cadre que le projet REDISSE IV avec l’appui fi nancier de la Banque Mondiale, 
a fait une dotation importante des kits médicaux afi n d’apporter assistance aux victimes. Dr Derrick, 
Représentant de l’UG-PDSS a remis offi ciellement ce lot à la zone de santé de KAHELE à la grande 
satisfaction et soulagement des autorités sanitaires de cette partie touchée.

DOTATION DES FOURNITURES MÉDICALES AUX SINISTRÉS 
DE KAHELE AU SUD-KIVU



DOTATION DES FOURNITURES MÉDICALES AUX SINISTRÉS 
DE KAHELE AU SUD-KIVU

Dr. Joel Efoloko Bowola
Médecin chef de la zone de santé de 

Mbandaka /Remise des motos

Mr Maurice Abibu Sakatala
Gouverneur ad interim de la province de 

Tshopo

Dr. Jean-Paul Divengi
Médécin Directeur de l’Hôpital Général 

Ex-Mama Yemo

Représentant du Secrétaire Général ai 
à la Santé /Remise de 10 ambulances

C’est une grande joie pour nous, et c’est très encour-
ageant. On avait d’énormes difficultés de mobilité 
sur le terrain pour faire nos supervisions. Avec la 
réception de ces motos, il y a de l’espoir, nous allons 
améliorer la performance des indicateurs tout en 
renforçant la surveillance épidémiologique de l’en-

semble de nos aires de santé avec efficacité

”Nous remercions la Banque mondiale et le gou-
vernement pour avoir mobiliser les moyens afin de 
réhabilité l’entrepot de notre hôpital. Cette action 
est très louable car elle permettra de bien concerv-
er les médicaments, matériels et équipements qui 

vont servir la population congolaise ”.

« “Nous remettrons ces clés et les instructions que vous 
venez de nous donner, serons transmises et suivi sera 
fait pour que les ambulances soient utilisés à bon 

escient” a-t-il rassuré dans sa réaction.»

Je voudrais dire merci au donateur parce que, le plus 
souvent la main qui reçoit n’a qu’un seul mot. C’est de 
dire ‘’MERCI’’. Merci, parce que vous avez ciblé la prov-
ince de la Tshopo parmi les provinces bénéficiaires. Je 
voudrais également profiter de cette occasion pour ap-
peler à la conscience des utilisateurs de cette donation 
et de les exhorter à un usage responsable ; à un usage 
patriotique, les enjeux roulant vers la maintenance et 

l’entretien.

TEMOIGNAGES



www.pdss.cd

REDISSE IV


