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SIGLES ET ACRONYMES

ANJE
CMDRR
CODESA
CPS
DDC
DDR
DIVAS
DPS
EAFGA
FARDC
FAT
FEFA
GA
HNTPO
IT
MHG&PSS
NAC
OBC
OEV
PCIMA
RCDM
RDC
RECO
RECOPE
SGBV
SK

TENAFEP

TPO

UEPNDDR

UNICEF

: Alimentation du Nouveau-né et du jeune Enfant

: Réduction des Risques de Catastrophes

: Comité du Développement de Santé

: Consultation préscolaire

: Direction du Développement et de la Coopération Suisse

: Désarmement, Démobilisation et Réinsertion

: Division des Affaires Sociales
: Division Provinciale de la Santé
: Enfants Associés aux Forces et Groupes Armés

: Forces Armées de la République Démocratique du Congo

: Famille d’Accueil Transitoire

: Femmes Enceintes et Femmes Allaitantes

: Groupes Armes
: Health Net TPO

: Infirmiers Titulaire

: mental Health and Psychosocial Support

: Nutrition d’Assise Communautaire

: Organisation a Base Communautaire

: Orphelins et Autres Enfants Vulnérables

: Prise en Charge Intégrée de la Malnutrition Aigue
: Réseaux Communautaires de Dialogues et de Médiation
: République Démocratique du Congo
: Relais Communautaire
: Réseaux Communautaires pour la Protection de I’Enfant

: Violences Sexuelles et Basées sur le Genre

: Sud Kivu
: Test National de Fin d’Etudes Primaires

: Transcultural Psychosocial Organization

: Unité d’Exécution du Programme National de

Désarmement, Démobilisation et Réinsertion

: Fonds des Nations Unies pour le Secours a I’Enfance



I. INTRODUCTION
1.1. BREVE PRESENTATION DE TPO RDC
1.1.1. Historique de TPO RDC

Transcultural Psychosocial Organization TPO en sigle est une Organisation Non
Gouvernementale Jadis International et affilié a une organisation Nerlandaise
HealthNetTPO (HNTPO) ayant son siége au Pays Bas et créée depuis 1994.
L’organisation a étendues des activités et approches dans plusieurs pays dans
le monde et en Afrique dont les plus ciblés étaient Kenya, 1’'Uganda, le Burundi,
la Somalie, le Soudan, Népal, les Pays Bas. Les activités de HaelthNetTPO ont
été orientée en Uganda a grande partie dans le domaine d’appui psychosociale
et de protection de l’enfant suite aux conflits armés lieu dans cette partie de
I’Afrique. C’est dans ce cadre que le bureau d’'Uganda a été un bureau Régional
de TPO depuis plus de 20 ans. Depuis 2010, l'organisation a étendu ses
activités dans la République Démocratique du Congo en assistance sous
autorisation gouvernementale (Accord-cadre, Arrété Ministériel des Affaires
Sociales et Certificat d’Enregistrement du Ministére du Plan) avec 'appui de
son bailleur de fonds traditionnel UNICEF, en faveur des communautés de la
RD Congo et du Sud Kivu en particulier ont produits d’énormes résultats
inestimable. Et d’autres parts en ligne avec son approche et sa stratégie de
durabilité, TPO autonomise le programme dans chaque Pays. C’est ainsi qu’on
parle de TPO Uganda, TPO Kenya, TPO Burundi, TPO Somalie, TPO Népal, TPO
RDC. Etant encore Internationale, TPO intervenait dans la seule province du
Sud Kivu avec un seul Bailleur/partenaire Financier Unicef et ses activités
étaient plus focalisées dans les domaines de la protection de 'enfant et 'appui
psychosocial. L'organisation recevait aussi un appui technique de la TPO

Uganda comme bureau régionale jusqu’en 2014.

Avec son approche et sa stratégie de durabilité TPO RDC est devenue autonome
et enregistrée en 2015 sous le N°Just.112/DP-SK/CA/4065/2015 et N° Just
SG/20/794/2016 de F.92/26.639 comme Organisation Non Gouvernementale
Nationale de droit Congolais et a €té autorisée de mener ses activités en

République Démocratique du Congo dans les domaines ci-apres :

1.1.2. Domaines d’actions De TPO RDC

v' La protection de ’enfant et de la femme (Child Protection)
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v Santé mentale et Appui Psychosociale (Mental Health and Psychosocial
Support : MHPSS)

v’ Santé-nutrition et Sécurité alimentaire (Health, Nutrition and Food
Security : HNFS)

v' Education

v' Bonne gouvernance, Paix et transformation des conflits,

v' Agro pastoral, Réhabilitation et aménagement des routes de dessertes
agricoles.

v' Réduction de risque de désastre(CMDRR).

Peu a peu, depuis 2015, sous l'appui financier de 'Unicef TPO RDC a étendu
ses activités dans la province de Tanganyika en appui aux femmes victimes des
violences sexuelles et sexiste avec la réinsertions socioéconomique de plus de
200 femmes victimes des violences sexuelles et sexistes qui ont aussi bénéficié
d’'une prise en charge meédicale. Arrivé a la fin de 'année 2015. Il a été
nécessaire de mettre en place un plan stratégique TPO RDC 2016-2018 qui a
été évalué en décembre 2018 afin de contribuer a ’'atteinte sa mission qui est
d’Appuyer les communautés vulnérables, les structures Etatiques et celles de
la société civiles surtout en conflit et post conflit, a travers la promotion des
interventions appropriées d’urgences, de relévement précoce et de
développement durable ainsi que sa vision de voir la cible bénéficiaire de
actions de TP RD Congo, devenir acteur principal de son propre développement

et de celui des autres pour un avenir merveilleux.

Les valeurs retenues pour TPO RD. Congo sont : Le professionnalisme, La

transparence, La redevance, La compassion et La sensibilité au genre.
1.1.3. Rayons d’actions de TPO RDC

Actuellement TPO RDC est opérationnelle dans 8 provinces de la RDC a Savoir
Sud Kivu ; Nord Kivu ; Maniema ; Tanganyika ; Kwango ; Tshikapa ; Kassai et
Kinshasa avec des bureaux de représentation dans chacune de ces provinces
et des sous bureaux dans les territoires et un Bureau National situé au n°002
de I'avenu NYOFU 1, Commune d’IBANDA dans la ville de Bukavu en province
du Sud Kivu.
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Objectifs stratégiques TPO RDC 2016-2018

. Renforcer les systémes et mécanismes de prévention et de réponse de

protection et de promotion effectives des droits des enfants et des femmes

dans les communautés affectées par les conflits.

. Renforcer la prévention et la protection contre toutes formes de violence,

d’abus et d’exploitation, ainsi que l'accés au service d’état civil et a la

protection juridique des enfants

. Contribuer a 'amélioration de la qualité de ’enseignement en renforcant

l'acceés a l’école a tous les enfants en age scolaire et a la protection et

cohésion sociale des communautés

. Augmenter 'accés des communautés vulnérables aux services de santé

mentale et psychosocial ;

Contribuer a assurer des besoins nutritionnels de qualité a toute la
population, en particulier aux enfants, aux femmes y compris les
personnes vivant avec le VIH dans les zones de santé d’interventions TPO
en province du Sud Kivu en particulier et en DRC en général d’ici fin

2018;

. Assister les populations en situation d'urgence humanitaire et en état de

crise alimentaire et de moyens de subsistance pour sauver des vies et
protéger les moyens de subsistance dans les zones affectées par les

conflits armés ou les catastrophes naturelles
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II. PRINCIPALES REALISATIONS DE TPO ENTRE 2016-2018
2.1. REALISATIONS PAR DOMAINES D’INTERVENTION
2.1.1. PROTECTION DE ’ENFANT ET DE LA FEMME

Mise en place d’'une communauté protectrice et DDR

% un systémes et mécanisme de prévention et de réponse de protection
et de promotion effectives des droits des enfants et des femmes dans
les communautés affectées par les conflits a été renforcé :

- 41 RECOPE ont été mis en place dans nos zones d’intervention

- 10RECOP ont été mis en place et appuyés dans le territoire de KALEHE

- 38 OBC ont été appuyées et renforcés techniquement

- 18 EAE ont été mises en place, construites et appuyées dont 77690 enfants
ont bénéficié des activités psychosociales

- 9 services étatiques ont bénéficié d'un renforcement des capacités

% Prise en charge transitoire des enfants dans les FAT

152 FAT ont été mise en place et renforcées pour la prise en charge transitoire
des 543 enfants sortis des forces et groupes armés et autres enfants
vulnérables parmi lesquels 396GF et 147F a Kwango, Kasai, Sud - Kivu et

Tanganyika

Encadrement des enfants dans les EAE de 2016-2018

40000
39000
38000

37000

Gargons Filles

Nombre d'enfants encadrés dans les EAE

Au cours de ces 3 années allant de 2016 a 2018 TPO a mis en place et renforcé
les capacités de 152 FAT pour la prise en charge transitoire des 543 enfants
sortis des forces et groupes armeés et 1181 autres enfants vulnérables. Ces
familles d’accueil transitoires mises en place et formées ont apporté une prise
en charge transitoire a 1181 dont été pris en charge parmi 13223 OEV
identifiés. Les autres ont été référés vers d’autres structures et services de prise

en charge. La figure ci-aprés montre la répartition des enfants ayant bénéficié
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d’une prise en charge transitoire dans les familles d’accueil durant les 3 années
de 2016 a 2018 dans différentes zones d’intervention de TPO RDC. Ces activités
ont été réalisées grace a l'appui financier des partenaires UNICEF, USAID,

AVSI, MONUSCO, DDC et FAO.

Nombre d'enfants vulnérables ayant bénéficié d'une
prise en charge par TPO RDC (2016-2018)

H Filles ™ Gargons M Total

+ Incidents de protection

Dans 'ensemble, au total 552 cas d’incidents de protection ont été rapporté
dans nos zones d’intervention. Ces cas ont été rapporté par des moniteurs de
protections ayant bénéficié d'un renforcement des capacités des TPO RDC. La
plupart de ces moniteurs étaient les membres des organisations a base

communautaires partenaires a TPO RDC.



552 incidents de protection ont été identifiés et
rapportés au Sud Kivu, Tanganyika, Maniema et Kassai

=

500

400
300

200

=
- Tl oF o wh

Sud Kivu Tanganyika Maniema Kassai Total

o

B Gargons M Filles m Total

+ Réponse aux incidents/problémes de protection
543 Enfants sortis des Forces et Groupes Armés ont bénéficiés d’une réponse
dans le cadre de la prévention, protection et prise en charge a travers la

réinsertion socioéconomique et scolaires

Nombre d’enfants ayant bénéficié d’une prise en
charge socioéconomique au Sud Kivu et Tanganyika

mGarons [Filles gTotal

+ Sensibilisation sur le non recrutement des enfants dans les GA
(Processus DDR-E SK et Tanganyika
» 1155 Séances de Sensibilisation ont été réalisées auprés des Groupes

Armés afin de libérer les EAFGA
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Nombre des membres des GA sensibilisés sur le DDR-E
au Sud Kivu et Tanganyika

1500

m ‘=
1000 866

500
- =R Taon o=

Sud Kivu Tanganyika Total

m Hommes @ Femmes @ Total

Au-dela de la sensibilisation des membres des groupes armés, 752 Eléments
FARDC ont bénéfice d'une formation sur la protection des enfants en situation

de conflits et la lutte contre les violences sexuelles et sexiste.

0,

<+ Formation des vérificateurs
> 100 vérificateurs ont été formés sur la vérification des enfants associés

aux forces et groupes armés.

Nombre de vérificateurs formés

= Hommes = Femmes = Total

7

+ Réduction des risques de protection
» 27 PCRR mis en place, mise en ceuvre par les communautés
accompagnées par TPO Sous l'appui financier de la DDC et Unicef au

Sud - Kivu et Maniema (Kabambare)
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% 22 initiatives des jeunes ont été appuyées
- 7 groupes de surveillance et d’alerte précoce ont été mis en place
- 238 jeunes hommes et jeunes garcons ont bénéficié d’'un appui a la mise en
place de leurs initiatives ;
- 289 jeunes ont été accompagnés a intégrer 27 MUSO qui ont été appuyées
et ont initié des activités génératrices de revenus
- 226 jeunes ont bénéficiés d'un renforcement des capacités en métiers
professionnels ;
2.1.1.1. VIOLENCES SEXUELLES ET BASEES SUR LE GENRE
Engagement des hommes dans la lutte conte les VSBG
» 117 communauté/villages appuyés se sont engagés dans la lutte

contre les violences sexuelles et basées sur le genre

Sensibilisation sur la lutte contre les VSBG
» 263777 personnes ont été sensibilisées sur la prévention des cas de VSBG ;

253068 personnes sensibilisées sur la lutte contre les VSBG
au SK, Tanganyika, Kassai et Kwango

300000
253068

250000 .
200000
150000
100000 79133
50000 m a2 34291
17858
0

Sud Kivu Tanganyika Kassai Kwango Total

B Hommes M Femmes Total

Appui aux structures de PEC des VSBG

» 50 structures communautaires de prise en charge des cas des violences
sexuelles et sexistes ont été appuyées et renforcées (Maison d’écoute) au Sud-

Kivu et Tanganyika

» 533 survivantes des violences sexuelles ont bénéficié d'une prise en charge

socioéconomique au Sud-Kivu, Tanganyika et Maniema.
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2.1.1.2. Enregistrement des naissances

+ 1983 enfants ont bénéficiés d’une identité nationale pour leur mesure
de protection

- 272 séances de sensibilisation ont été réalisées sur l'enregistrement des
naissances dans nos zones d’intervention

- 15 zones de santé ont bénéficié d’un appui sur l'enregistrement des enfants
a la naissance

- 34 sites d’enregistrement des naissances ont été appuyés

Nombre d'enfants enregistrés a la naissance

1983
1075

m Gargons = Filles = Total

Sensibilisation sur I’enregistrement a la naissance

P 272 séances de sensibilisation ont été réalisées sur l'enregistrement des
naissances

» 15350 personnes dont 8013 femmes et 6478 femmes dans la province du

Sud - Kivu, Tanganyika et Maniema

Nb de personnes sensibilisées sur I'enregistrement a la naissance

m Hommes m Femmes m Total

15 Zones de santé ont bénéficié d'un appui sur 'enregistrement des enfants

a la naissance dans la province du Sud - Kivu, Tanganyika et Maniema

34 sites d’enregistrement des naissances ont été appuyés au Sud - Kivu,

Tanganyika et Maniema
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2.1.2. EDUCATION EN URGENCE

Ameélioration de ’environnement d’apprentissage

Dans le cadre de contribuer a l'augmentation du rendement scolaire et
amélioration de la discipline, la promotion d’environnement protecteur contre
les divers abus (physique, émotionnelle, psychologique) contre les éléves au
sein des écoles et dans les communauteés, 20 écoles ont mis en place des Plans
Réduction des Risques en Milieu Scolaire. Ces écoles ont développé des plans

d’ameélioration de 'environnement scolaire grace a ’appui leur apporté.

Formation en éducation et la consolidation de la paix

Au cours de ces 3 derniéres années3 45 enseignants et directeurs ainsi que les
comités d’éleves ont bénéficié d'un renforcement des capacités sur la

protection, I’€ducation et la consolidation de la paix au Sud-Kivu.

Nombre des personnes formées en éducation et la consolidation de la paix
(2016-2018)

300

250 235

200
150 120 100 110

65
100 40 A
50 5

HOMMES FEMMES TOTAL

185

M Enseignants @ Directeurs [ Comité d'éleve [ Total

Ameélioration de I’accés a I’éducation

S’agissant de 'amélioration de l'accés a I'’éducation des enfants, au cours de
ces 3 années 2016,2017 et 29018, grace a l'appui financier de 1'Unicef et la
DDC, TPO RDC a facilité le payement de frais de TENAFEP a 300 éléves (191
filles et 109garcons) dans la province du Sud Kivu dans 20 écoles. Ces 20 écoles
ont ainsi bénéficié dun appui en mobiliers scolaires. En plus de
I’'accompagnement des 300 enfants au TENAFEP, 7014 autres €léves dont 4011
filles et 3003 garcons ainsi que 120 enseignants dont 31 femmes et 89 hommes

ont bénéficié des kits scolaires dans la méme province du Sud Kivu.
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En outre, 1080 éleves ont bénéficié d'un payement au frais scolaires et 8754
enfants hors systéme scolaires ont été encadrés dans 6 centres de récupération
mis en place et appuyés dans la province du Sud Kivu (territoire de Kalehe et

Fizi). 6 centres d’alphabétisation ont été mise en place et appuyés
2.2. GOUVERNANCE, PAIX ET TRANSFORMATION DES CONFLITS

Sur un total de 782 conflits identifiés au cours de ces 3 ans, 451 ont été

documentés, 226 conflits résolus au sud - Kivu et Tanganyika.

Nombre des conflits identifiés, documentés, résolus et référés

Conflits Conflits

documentés ) i
résolus C?nfllfs Total
Référés ota

identifiés

Renforcement des capacités des structures communautaires de paix et
transformation des conflits

Au cours de ces 3 derniéres années (2016, 2017 et 2018), 9 RCDM ont été mise
en place et appuyés et regroupent 390 membres (200 hommes et 190 femmes)
formés sur différents thémes de sensibilisation, médiation et transformation
des conflits au sud - Kivu et Tanganyika. 45 encadreurs et pairs éducateurs
et acteurs locaux ont été formés parmi lesquelles 22 filles au sud — Kivu et

Tanganyika.
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Nombre des membres des RCDM formés en

médiation des conflits
400

390

300

200

200

190

100

0

Hommes
Femmes
Total

B Sud Kivu ™ Tanganyika ™ Total

2.3. SANTE MENTALE ET SOUTIEN PSYCHOSOCIAL

Sensibilisation sur la prévention de troubles psychosociaux

8675 personnes sensibilisées sur la prévention des
troubles psychosociaux

10000
8000
6000
4000

2000

Sud Kivu Tanganyika Kassai Total

B Hommes B Femmes MH Total

» 118 enseignants (21 femmes et 97 hommes) ont bénéficié dun
renforcement des capacités sur la pris en charge psychosociales en milieu
scolaires (prise en charge des déstresses psychologiques en milieu
scolaire) au Sud - Kivu

» 146 personnels soignants dont 43 femmes et 103 hommes ont été

formés sur les premiers secours psychologiques au Sud - Kivu
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96 FAT et 6 RECOPE ont été formés sur la prise en charge psychosociales
des enfants sortis des forces et groupes armés dans nos zones
d’'intervention au Sud - Kivu

118 enseignants ont bénéficié d'un renforcement des capacités sur la pris
en charge psychosociales en milieu scolaires (prise en charge des
déstresses psychologiques en milieu scolaire)

146 personnels soignants ont été formés sur les premiers secours
psychologiques

96 FAT et 6 RECOPE ont été formés sur la prise en charge psychosociales
des enfants sortis des forces et groupes armés dans nos zones
d’intervention.

70 animateurs des EAE ont été formés sur la prise en charge
psychosociales des enfants dans les espaces amis d’enfants.

65 pairs éducateurs psychosociaux ont été formés sur la prise en charge
psychologiques des personnes vivant avec des troubles psychologiques
2755 personnes ont bénéficié d'une prise en charge psychosociale dans
différentes structures de prise en charge appuyées par TPO RDC.

5 groupes thérapeutiques ont été mise en place et formés.

2.4. PREVENTION DES IST/VIH-SIDA ET PROMOTION DE LA SANTE

R/
A X4

K/
X4

D)

2.5.

REPRODUCTIVE
13 communautés ont adopté des mesures de prévention du VIH/SIDA,

IST et autres problémes de la santé reproductive

32 structures communautaires appuyées offrent des services de prise en
charge des survivantes de VIH/SIDA

221 prestataires des soins ont été formeés sur la prise en charges des
survivantes des VIH/SIDA

96 séances de sensibilisations sur la prévention des risques de nouvelles
infestions IST/VIH-SIDA ont été organisées.

SANTE, NUTRITION ET SECURITE ALIMENTAIRE

Allaitement maternel exclusif et alimentation de supplémentation :

X/
°

241 meéres de la province du Sud Kivu ont été sensibilisées sur

l'allaitement maternel exclusif et 'alimentation de supplémentation
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Réduction de la malnutrition séveére et ’insuffisance pondérale des
enfants de moins de 5 ans et chez les femmes enceintes et allaitantes.

»

2.6.

277 prestataires de soins dont (187 H et 90 F) dont les CODESA, RECO
et les membres du théatre participatif formés sur la PCIMA, la CPS,

I’ANJE et autres dans Zone de santé de Bunyakiri au Sud-Kivu

6039 enfants dépistés (3978 filles et 2061 garcons) dont 939 référés et
1622 FEFA dépistées dont 125 référées vers les structures de prise en

charge dans Zone de santé de Bunyakiri au Sud-Kivu.

32 émissions radios diffusées en lien avec la promotion de '’ANJE et

autres PFE dans Zone de santé de Bunyakiri au Sud-Kivu

54 séances de démonstrations culinaires organisées dans la zone de

santé de Bunyakiri au Sud-Kivu

5400 personnes dont 3640 femmes et 1760 hommes sensibilisées sur la
promotion de ’ANJE et autres PFE dans la zone de santé de Bunyakiri

au Sud-Kivu

144 personnes (129 hommes et 15 femmes) dont les prestataires de
soins, les RECO et leaders locaux formés sur la PCIMA, la NAC et 'TANJE
dans la zone de santé de KIROTSHE au Nord-Kivu

10700 personnes prise en charge sur le plan médical dont 7500 Enfants
(3122 garcons, 4378 filles) et 3200 FEFA dans la zone de santé de
KIROTSHE au Nord-Kivu

6720 personnes (4032 femmes et 2688 hommes) sensibilisées sur la
promotion de '’ANJE et autres PFE dans la zone de santé de KIROTSHE

au Nord-Kivu,

420 ménages des FEFA et autres vulnérables accompagnés en activités

maraichéres dans la zone de santé de KIROTSHE au Nord-Kivu

ENVIRONNEMENT ET DEVELOPPEMENT DURABLE

» 17778 plantules de caféier distribué pour emblaver 64,5Ha en faveurs de

374 ménages agricoles dans la zone de santé de Bunyakiri
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» 50511 plantules de cacaoyer pour emblavement de 36,7Ha distribué en
faveurs de 323 ménages agricoles dans la zone de santé de Bunyakiri pour

la vulgarisation de la culture

» 100Kg de semences de caféiers distribués pour La mise en place des champs

communautaires des CBO dans la zone de santé de Bunyakiri;

» 9,53Ha de café et 6,44Ha de cacaoyer mise en place et entretenus dans la

zone de santé de Bunyakiri,

» 4165 plantules de quinquina produit en faveur a Maibano en faveur de deux

meénages agricoles pour intensification de cette culture,

» 1809 plantules d’arbres agro-forestiers produits et distribués en faveur de

57 ménages agricoles dans la zone de santé de Bunyakiri;

» 146 plantules des arbres fruitiers (papayer, citronnier, prunus et

Moustafére) produits et distribués en faveur de 13 ménages agricoles

2.7. RAPPORT FINANCIER

Financement recu au cours de ces 3 derniéres années

Financement recu par TPO au cours de ces 3 derniéres
années (2016-2018)
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Taille de financement recu par TPO RDC pour les 3 ans

$271 082,39
$618 194,87

$3 058 612,73

$2 189 335,48

2.8. DIFFICULTES RENCONTREES ET LIMITES

Au cours de ces 3 derniéres années TPO RDC a fait face aux difficultés

suivantes :

» Persistance des groupes armés et des affrontements dans les zones

d’implémentation des activités;

» Moyens financiers ne répondant pas a quasi-totalité des besoins cruciaux
des communautés en lien avec le plan stratégique, les évaluations des

besoins ainsi que le plan humanitaire;

» Moyens logistiques (véhicule, motos) insuffisant pour faciliter la mobilité des

staffs sur terrain

» Mauvais état des routes nationales que de désertes agricoles ne facilitant pas

I’accés facile surtout pendant les périodes pluvieuses

2.9. RECOMMANDATIONS

N° Recommandations Responsable

1. | Initier des activités de maintien de la paix | Gouvernement
dans toute I’étendue de la RDC afin de Congolais a travers les
faciliter un accés sécurisé aux FARDC et la

bénéficiaires MONUSCO




20

Réhabiliter les infrastructures sociales et
routiéres afin de faciliter aux partenaires
d’atteindre les bénéficiaires et surtout les

plus vulnérables

Gouvernement
Congolais a travers

1’'OVD

Appuyer le financement des projets
d’'urgence et durable selon les priorités de

chaque zone d’intervention

Nos partenaires
financiers et le
gouvernement

Congolais

S’approprier les acquis des projets et
activités mise en ceuvre par de TPO RDC
avec 'appui du gouvernement et les

communautés appuyeés

Les services étatiques
(DIVAS, UEPNDDR,
TPE, etc. ainsi que les

ministéres)

Renforcer le processus de mobilisation des
fonds afin de couvrir d’autres besoins non

couverts dans toute ’étendue de 1la RDC

TPO, partenaires et le

gouvernement




