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1000 Résultat ultime : Amélioration de la santé sexuelle et des droits des femmes et des adolescentes pauvres, vulnérables et marginalisées de Kinshasa

Depuis le 1er avril 2022, début du projet « To Sungana », le résultat final tend à être atteint au fur et à mesure de l’avancée du projet, notamment à travers le volet 
« réponse » et le volet « prévention » :  
  

-       Le volet « réponse » par la prise en charge holistique des survivant(e)s de violences basées sur le genre, des femmes souffrant des pathologies gynécologiques 
telles que les prolapsus et les fistules;  

-       Le volet « prévention-sensibilisation » ciblant les femmes en général ainsi que des jeunes filles adolescentes en particulier sur l’utilisation des services holistiques, la 
mise à la disposition de la population des kits de Planification Familiale (PF) et la santé sexuelle et reproductive (SSR). 

  
Cette amélioration est atteinte dans les 5 zones de santé couvertes par le projet à travers la prise en charge holistique au sein de notre One Stop Center de Kinshasa 
(Clinique Panzi Kinshasa) des survivantes provenant de ces zones de santé et durant les Cliniques Mobiles, périodes au cours desquelles les équipes médicales et 
psychologiques prennent en charge les patientes au sein d’une formation sanitaire de leurs milieux de résidence. 
Les sensibilisations des membres de la communautés, dont les leaders communautaires et les jeunes adolescent.e.s, contribuent à l’atteinte de ce résultat ultime. 
Les témoignages recueillis nous permettent d’effectuer une première évaluation des résultats atteints en attendant les enquêtes réalisées en fin de projet qui 
permettront de documenter tous les éléments.

Résultats atteints  
Niveau d’atteint ou progrès réalisé en vue d’atteindre les résultats

Progrès atteint ou progrès réalisé en vue d’atteindre les résultats 
intermédiaires
1100 Résultat intermédiaire : Utilisation accrue des services holistiques (y compris l’assistance médicale, psychosociale, juridique et la réinsertion socioéconomique), de la part des 

survivantes de violences sexuelles et basées sur le genre et des femmes et adolescentes souffrant des pathologies gynécologiques.
67,1% de personnes ont bénéficié d’une prise en charge holistique sur le total de 302 personnes reçues et prises en charge à la Clinique Panzi Kinshasa dont 4 hommes 
adultes et 298 femmes. 
  
Les enquêtes de satisfaction menées par les psychologues engagés par le projet font état de 94% des survivant.e.s qui se disent être satisfait.e.s de la qualité des 
services holistiques après leur accompagnement et leur prise en charge au sein de la Clinique Panzi Kinshasa et à travers les différentes visites à domicile que font les 
psychologues en faveur de certaines survivantes pour qui les thérapies de groupe et les thérapies en milieu familial s’avèrent être nécessaire. 
  
Écart, le cas échéant :  
  
Les enquêtes pour évaluer le degré d’autonomisation des survivantes de violences sexuelles ayant bénéficié des services multi-sectoriels n’ont pas été réalisées pendant 
la période couverte par le présent rapport étant donné que l’appui n’avait pas encore eu lieu. L’étude du marché devant se faire après la constitution des différents 
groupes d’intérêt économique.



1200 Résultat intermédiaire : Utilisation accrue des services de santé de la reproduction et de la planification familiale par les femmes et filles des zones de santé ciblées (Binza 

Méteo, Limeté, Mont Ngafula1, Makala1 et Kingabwa)
Comme le prévoyait le calendrier de mise en œuvre du projet, nous avions comme objectif initial de fournir ces éléments pendant la période que couvre ce rapport. 
Nous n’avons pas pu le réaliser pour ce résultat étant donné que la Division Provinciale de la Santé et les Zones de Santé nous ont tardivement référé les FOSA à 
équiper en intrants SSR et Planification Familiale.  
  
Nos principaux partenaires locaux étatiques (la DPS et les Zones de Santé) nous ont référé les structures à équiper après la période couverte par le présent rapport.  
  
Au prochain rapportage, nous fournirons tous les détails permettant de mesurer si nos activités en rapport avec la SSR et la Planification Familiale auront permis de 
réduire le taux de mortalité maternelle dans les Zones de Santé ciblées par le projet.

1300 Résultat intermédiaire : Comportement favorable amélioré dans la prévention des violences basées sur le genre et la Planification Familiale de la communauté, leaders locaux 

et religieux
Parmi les 210 leaders communautaires formés par le projet (123 hommes et 87 femmes) sur la masculinité positive, la prévention des VBG, la planification familiale et la 
SSR ; 163 d’entre eux soit 77,6% sont actifs dans les différentes sensibilisations des membres de la communauté.  
  
Les leaders communautaires composés notamment des leaders religieux, des autorités politico-administratives, des relais communautaires, de la police, des 
enseignants, d’ONG locales, … se réunissent bimensuellement et sont regroupés au sein des 10 noyaux composés d’hommes et de femmes engagé.e.s dans la lutte 
contre les VBG. 
  
Avant l’exécution du projet To Sungana, la grande majorité d’entre eux n’était pas engagé dans la sensibilisation des membres de leurs communautés respectives sur les 
thématiques du projet. C’était une première occasion pour la plupart d’entre elles/eux et elles/ils se sont engagé.e.s à poursuivre régulièrement les sensibilisations au 
sein leurs communautés respectives avec comme résultat qu’à ce jour, les leaders communautaires ont déjà sensibilisé 2316 personnes dont 1259 femmes et 1057 
hommes. 
  

L’écart positif de 5% sur le nombre de leaders communautaires formés s’explique par le fait qu’il y a eu une forte demande des différents bureaux des Zones de Santé à 
participer à la formation. 
Par ailleurs, l’écart de 93% sur les membres de la communauté sensibilisés est lié à l’engagement des leaders communautaires dans la sensibilisation des membres de 
leurs communautés, mais également car la population perçoit positivement le message des sensibilisations.



1110 Résultat Immédiat : Amélioration de l’accès équitable aux services holistiques par des survivantes de violences sexuelles et basées sur le genre et des femmes et adolescentes 

souffrant de pathologies gynécologiques dans les Zones de Santé ciblées par le projet (Binza Méteo, Limeté, Mont Ngafula1, Makala1 et Kingabwa)
Évaluation descriptive du progrès atteint ou de progrès réalisé en vue d’atteindre le résultat immédiat attendu (cumulative – de la date du début du projet 
jusqu’à ce jour) 
  

Depuis le mois d’avril 2022, un total de 431 survivant.e.s de violences sexuelles et basées sur le genre ainsi que des femmes et adolescentes souffrant de pathologies 
gynécologiques ont bénéficié gratuitement des services holistiques au sein de la Clinique Panzi Kinshasa, il s’agit notamment de 24 femmes opérées des fistules et 105 
opérés de prolapsus, soit 129 interventions chirurgicales.  
Le Pilier Médial a pris en charge 230 survivant.e.s de violences sexuelles parmi celles arrivées dans les 72 heures suivant l’incident de viol, toutes étaient des femmes et 
100% d’entre elles ont bénéficié du Kit PEP. 
Par ailleurs, après la prise en charge psychosociale, 55% des survivant.e.s ont été déclarées stables/équilibrées émotionnellement et/ou psychologiquement par les 
psychologues cliniciens du projet à l’issue des enquêtes menées auprès d’elles par le Pilier Psychosocial. 
  
Le Pilier Légal du projet, composé de trois avocat.e.s permanent.e.s et d’une assistante juridique a, quant à lui, introduit 87 dossiers pour des cas de violences sexuelles 
et celles basées sur le genre en justice dont 10 se sont à ce jour clôturés par des jugements, soit un résultat atteint à 37% considérant la cible annuelle qui est de 27 
jugements sur les 38 attendus à la fin du projet. 
  
Le Pilier Réinsertion Socio-économique a enregistré 283 personnes prises en charge par le projet, elles sont des survivant.e.s de VSBG, des parents des mineures ayant 
subi des VSBG, ainsi que des femmes opérées de fistules et prolapsus à la Clinique Panzi Kinshasa dans le cadre du projet; leurs sessions de formations portaient sur la 
gestion financière et la gestion des Activités Génératrices de Revenus (AGR).  
À l’issue de ces différentes formations, 13 Groupes d’intérêt économique (GIE) ont été constitués et ces derniers ont mis en place des projets communautaires. 
C’est après une étude du marché réalisée par un consultant externe dans les 5 Zones de Santé couvertes par le projet que les projets communautaires seront pris en 
charge financièrement.  
  

Évaluation descriptive du progrès atteint ou de progrès réalisé en vue d’atteindre le résultat immédiat attendu (pendant cette période de rapport) : 
  
Initialement, il était prévu un total de 124 femmes opérées de fistules et de prolapsus à la clôture du projet. L’état de lieu de la période couverte par le présent projet 
est de 129 cas déjà opérés ; cet écart positif de 4% alors que nous n’avons pas encore atteint la fin du projet s’explique par le fait qu’il y a une forte demande 
provoquée notamment par :  

-       Des témoignages de femmes déjà opérées ; 
-       Des personnes consultées durant nos Clinique Mobile ; 
-       La communication à travers les médias 
-       Les différentes sensibilisations de la population par les leaders communautaires et les parajuristes formés par le projet. 

  
Le faible nombre de jugements obtenus par le Pilier Légal s’explique par la lenteur de l’appareil judiciaire national et surtout par le fléau de la clôture de dossiers par 
des arrangements à l’amiable encouragé et organisé par de nombreux magistrats des parquets de la capitale.  
 

En termes de mesure de mitigation, le Pilier Légal a pris le lead des plaidoyers auprès des magistrats en leur présentant le projet, le travail que nous effectuons et en 
leur expliquant les conséquences dramatiques des arrangements à l’amiable sur les victimes ; afin de pousser à l’obtention de jugements. 
  
Des Audiences Foraines sont prévues dans les semaines à venir afin de déplacer le Tribunal de Grande Instance de Kinshasa/Matete en dehors du Palais de Justice afin 
de juger publiquement une moyenne de 30 affaires de VSBG avec célérité. Les Audiences Foraines sont également le moment propice pour mettre les magistrats 
publiquement devant leur responsabilité de protéger les victimes en effectuant des jugements de façon honnête et en respectant la loi congolaise interdisant 
strictement toutes formes d’arrangements à l’amiable.



1120 Résultat Immédiat : Capacités accrues des prestataires des services (femmes et hommes) en matière de prise en charge des survivantes de violences sexuelles et basées sur le 

genre et des femmes et adolescentes souffrant des pathologies gynécologiques dans les Zones de Santé de Kinshasa ciblées par le projet (Binza Méteo, Limeté, Mont Ngafula1, 

Makala1 et Kingabwa)
Évaluation descriptive du progrès atteint ou de progrès réalisé en vue d’atteindre le résultat immédiat attendu (cumulative – de la date du début du projet 
jusqu’à ce jour) 

  
Pendant 5 jours, un total de 25 prestataires de services médicaux ont été formés sur la prise en charge des VBG, la SSR et la Planification Familiale, il s'agissait de 5 
prestataires par zone de santé et à la fin de la formation, le post-test et leurs témoignages ont permis de commencer à évaluer l’amélioration de leur prise en charge des 
VSBG à hauteur de 88%. 
  
Les formateurs ayant bénéficié de la prise en charge sont des experts de la Division Provinciale de la Santé, du Programme National de la Santé de la Reproduction 
(PNSR) ainsi que des Médecins Chefs de Zones de Santé. 
  
Cette formation a eu lieu après celle du transfert des compétences au staff du projet « To Sungana » par les experts venant du siège de la Fondation Panzi à Bukavu qui, 
en avril 2022, ont formé et renforcé en capacité pendant 5 jours les prestataires de services de la Clinique Panzi Kinshasa sur la prise en charge holistique des survivantes 
de VBG, des femmes et adolescentes souffrant de pathologies gynécologiques en vue de la prise charge médicale, psychosociale, juridique ; ainsi que sur la réinsertion 
socio-économique. 
  
Parmi les prestataires de services formés, les sondages et enquêtes effectuées en collaboration avec les Zones de Santé ont fait état de 88% ayant restitué à leur tour le 
contenu de la formation à d’autres prestataires de leurs structures sanitaires sur la prise en charge des violences sexuelles et basées sur le genre.

1210 Résultat Immédiat : Amélioration de l’accès aux services de santé de la reproduction et de la Planification Familiale par les femmes et filles des Zones de Santé ciblées (Binza 

Méteo, Limeté, Mont Ngafula1, Makala1 et Kingabwa).
Évaluation descriptive du progrès atteint ou de progrès réalisé en vue d’atteindre le résultat immédiat attendu (cumulative – de la date du début du projet 
jusqu’à ce jour) 

  
Un total de 7626 jeunes adolescent.e.s dont 4115 filles et 3511 garçons ont été sensibilisés dans les 5 Zones de Santé par les ONG locales partenaires au sein d’écoles, 
d’églises et d’autres lieux à forte concentration de populations.  
Les jeunes adolescent.e.s ont été sensibilisés sur la Santé Sexuelle et Reproductive, la masculinité positive et la prévention des VSBG. Un résultat obtenu à 169,4%, soit 
un écart positif de 69,4%. 
  
Par ailleurs, l’indicateur sur le taux de satisfaction de demande pour les services de planification familiale chez les femmes, les hommes et les adolescent.e.s souffre du 
fait que les structures de santé nous ont été référées, par les Zones de Santé et la DPS, après la période couverte par le présent rapportage.  
  

Évaluation descriptive du progrès atteint ou de progrès réalisé en vue d’atteindre le résultat immédiat attendu (pendant cette période de rapport) : 
  

Pour les sensibilisations des jeunes adolescents, le résultat déjà atteint est de 169%, cet écart positif de 69% est dû au fait que nous avons changé de stratégie de 
collaboration avec les ONG locales ; au lieu de travailler avec une seule ONG pour toutes les 5 Zones de Santé, nous avons travaillé avec une ONG locale par zone 
couverte par le projet.  
Étant donné que ces ONGs ont un fort encrage communautaire, cela a facilité la tenue des différentes sensibilisations dans les écoles. Un nombre considérable d’écoles 
ont formulé leurs demandes de bénéficier aussi de ces sensibilisations en faveur de leurs élèves.  
 



Écart, le cas échéant :  
Par ailleurs, l’écart négatif pour les différents taux est dû au fait que le choix des structures sanitaires à appuyer par le projet ait été fait en dehors de la période couverte 
le présent rapport. 
Mesures correctives, au besoin : 
Comme mesure de mitigation, la remise des différents intrants aux structures sanitaires appuyées par le projet ainsi que le canevas de rapportage ont été remis au cours 
de la période suivante, non-couverte par le présent rapport.

1220 Résultat Immédiat : Connaissances améliorées des prestataires des soins médicaux et d’autres parties prenantes (tels que les leaders locaux et religieux) dans les Zones de 

Santé (Binza Méteo, Limeté, Mont Ngafula1, Makala1 et Kingabwa)
Évaluation descriptive du progrès atteint ou de progrès réalisé en vue d’atteindre le résultat immédiat attendu (cumulative – de la date du début du projet 
jusqu’à ce jour) 
  

88% des prestataires des soins formés par le projet via la DPS, le PNSR et les Zones de Santé ont affirmé que la formation leur avait permis une amélioration de leurs 
connaissances sur la SSR et la Planification Familiale ; et tous, à l’unanimité, sont désormais en mesure de citer au minimum trois bonnes pratiques en matière de SSR et 
de Planification Familiale.  
  
Évaluation descriptive du progrès atteint ou de progrès réalisé en vue d’atteindre le résultat immédiat attendu (pendant cette période de rapport) : 
  
  

Écart, le cas échéant : 
L’écart constaté démontre non seulement la pertinence des contenus de la formation, mais également l’intérêt des prestataires de soins dans les domaines de la SSR et 
celle de la Planification Familiale.

1310 Résultat Immédiat : Normes socioculturelles rétrogrades et discriminatoires transformées en faveur de la prévention des violences basées sur le genre dans les zones ciblées 

par le projet (Binza Méteo, Limeté, Mont Ngafula1, Makala1 et Kingabwa)
Évaluation descriptive du progrès atteint ou de progrès réalisé en vue d’atteindre le résultat immédiat attendu (cumulative – de la date du début du projet 
jusqu’à ce jour) 
Depuis le début du projet, 77,6% soit 163 de 210 leaders communautaires formés sont engagés dans des activités de sensibilisation contre les VSBG dans leurs 
communautés respectives. Réunis au sein de 10 noyaux formés, ils se rassemblent régulièrement notamment lors d’une rencontre bimensuelle qui se tient en présence 
de notre staff. Elles ont lieu soit au sein des bureaux des Zones de Santé, soit dans une église comme dans la Zone de Santé de Makala ou au Bureau Genre de la 
commune de Mont-Ngafula pour la Zone de Santé de Mont Ngafula 1. 

 
Les sensibilisations tournent autour de la prévention des VSBG, la masculinité positive, la SSR, la Planification Familiale et également autour de la promotion des 
activités de la Fondation Panzi dans leurs communautés incluant les 4 piliers de prise en charge, d’aide et d’accompagnement.

1320 Résultat Immédiat : Connaissances accrues sur les mécanismes de prévention des violences sexuelles et basées sur le genre et la Planification Familiale dans la communauté et 

de la part des hommes et leaders locaux et religieux dans les 5 Zones de Santé ciblées (Binza Méteo, Limeté, Mont Ngafula1, Makala1 et Kingabwa)
Évaluation descriptive du progrès atteint ou de progrès réalisé en vue d’atteindre le résultat immédiat attendu (cumulative – de la date du début du projet 
jusqu’à ce jour) 

  
Après les différentes formations des leaders communautaires pendant 3 jours par Zone de Santé sur la prévention des VBG, la masculinité positive, la SSR et la PF ; 
77,6%, soit 163 sur les 210 leaders communautaires formés, sont particulièrement actifs dans la sensibilisation des membres de leurs communautés après la formation. 
Tout.e.s ont amélioré leurs connaissances dans les matières dispensée par la formation et sont en mesure de citer au moins deux textes de loi parmi les six qui leur ont 
été donnés pendant la formation sur la prévention des VBG. 



32,7% de survivant.e.s de VBG, des cas de fistules et prolapsus prises en charge au OSC ont été référées ou orientées par les leaders communautaires, soit 141 
personnes sur les 431 prises en charge.  
  

Évaluation descriptive du progrès atteint ou de progrès réalisé en vue d’atteindre le résultat immédiat attendu (pendant cette période de rapport) : 
  

Écart, le cas échéant : 
D’une part, l’écart positif des leaders communautaires actifs dans les sensibilisations s’explique par le fait qu’après la tenue de la formation de renforcement des 
capacités, il a été demandé à chacun de sensibiliser les membres de sa communauté à titre individuel ; et après la constitution des 10 noyaux des leaders 
communautaires engagés dans la lutte contre les VBG (soit deux noyaux par zone), l’engagement des leaders communautaire s’est accru.  
Par ailleurs, l’écart négatif du nombre des personnes référées par les leaders communautaires est dû au fait que tous les référencement étaient orientés au OSC 
uniquement, vu que les structures de prise en charge nous ont été tardivement référées par les zones de santé. 

Mesures correctives, au besoin : 
Comme mesure de mitigation pour palier à l’écart négatif, nous comptons intensifier les rappels envers les leaders communautaires pour référencer les survivant.e.s 
dans les formations sanitaires pris en charge que les zones de santé nous ont référés.



PORTÉE 
Pendant une année, de nombreuses personnes ont interagi avec le projet en tant qu’intermédiaires et/ou bénéficiaires (sans exclusion d’appartenance tribale, 
raciale, religieuse, linguistique, ou de convictions politiques.) 
  
Le projet « To Sungana » a été atteint comme bénéficiaires directs:  
  

-             210 leaders locaux (sur les 2002 attendus) formés sur la prévention des VBG, la masculinité positive, la SSR et la PF.  : Les leaders communautaires 
étaient constitués de Chefs de Quartiers et de rues issus des bureaux centraux des Zones de Santé, de leaders religieux, d’ONGs locales, de la Police 
Nationale Congolaise, de relais communautaires, etc.) ;  

  
-       431 survivant.e.s de violences sexuelles et basées sur le genre (sur les 750 attendus) qui ont bénéficié gratuitement des services holistiques au sein du 

One Stop Center ; 
  

-       129 interventions chirurgicales (sur les 124 attendues) dont 24 femmes opérées de fistules et 105 opérés de prolapsus ; 
  

-       25 prestataires des services médicaux (sur les 25 attendus) formés sur la prise en charge des VBG, la SSR et la Planification Familiale ; 
  

-             7626 jeunes adolescent.e.s (sur les 4500 attendus) dont 4115 filles et 3511 garçons ont été sensibilisés dans les écoles et dans la communauté sur la 
prévention des VBG, la masculinité positive et la santé sexuelle et reproductive ; 

  
-       2316 membres de la communauté (sur les 1200 attendus) dont 1259 femmes et 1057 hommes ont été sensibilisés par les leaders communautaires dans 

leurs communautés respectives sur la SSR, la PF, les VBG et la masculinité positive ; 
  

-       22 missions de Cliniques Mobiles (sur les 28 attendues par an) ont été organisées dans les 5 Zones de Santé, soit une atteinte de 78,57% ; 
  

-       2648 personnes (sur les 2824 attendues) ont été prises en charge en Clinique Mobile sur le plans médical et psychologique, un résultat atteint à 93,7%. 
  

-       177 femmes (168 majeures et 9 mineures) détenues dans la plus grande prison centrale du pays, la Prison Centrale de Makala dans la Zone de Santé de 
Selembao, ont été prises en charge lors d’une Clinique Mobile spéciale organisée dans ce milieu carcéral à l’occasion du mois de lutte pour le respect 
des droits des femmes.  
Notons que cette mission de clinique mobile n’est pas comptabilisée parmi les 22 réalisées dans les cinq zones de santé couverte par le projet.



Modifications à la théorie du changement, au 
modèle logique et au cadre de mesure de 
rendement 
Il n’y a pas de modification à apporter sur la théorie du changement. 
C’est grâce au soutien financier d’Affaires Mondiales Canada (AMC) que nous sommes parvenus à atteindre tous ces résultats engendrant une forte reconnaissance de la 
part des survivantes de VBG prises en charge par le projet, de la part de leurs dépendants et de la part d’autres membres de leurs familles. 
 
La cohésion du groupe et le bon esprit d’équipe ont facilité l’atteinte des résultats ainsi que l’assistance régulière et permanente de l’équipe de programme au niveau 
du siège de la Fondation Panzi.  
L’excellente collaboration avec les partenaires locaux avec qui nous avons signé des protocoles de collaboration est également un grand atout dans l’atteinte des 
résultats escomptés. Il s’agit notamment de la DPS, des zones de santé ainsi que les cinq ONG locales. 
  
Notre équipe a participé activement aux différentes réunions du sous-cluster VBG national en présentiel par la coordonnatrice du projet ainsi que par notre experte 
genre. 
  
Pour la commémoration du mois dédié à la défense des droits des femmes, nous avons organisé trois activités majeures :   

-       La première ayant pour objectif de dénoncer les différentes formes de violences que subissent les femmes dont les violences physiques. L’activité a eu lieu au 
rond-point Kintambo Magasin (l’un des endroits les plus fréquentés de Kinshasa).  
Cette activité consistait à exposer des actrices maquillées comme si elles avaient été battues et violées afin de choquer, pousser au débat et à la réflexion les 
passants.  

-       La deuxième activité baptisée « Parole aux femmes » consistait à écouter les témoignages et expériences des survivantes, des parents des survivantes et des 
femmes opérées des fistules et prolapsus ainsi que du staff féminin des 4 piliers de prise en charge holistique de la Clinique Panzi Kinshasa. Cette activité a eu 
lieu devant plusieurs officiels et partenaires et a jouit du partenariat de la RAWBANK qui a distribué des packs cadeaux à 30 femmes démarrant une activité 
professionnelle dans les Groupe d’Intérêt Économiques (GIE) prévus et mis en place par le projet To Sungana.  
Les différents témoignages ont eu lieu devant la Conseillère Spéciale du Président de la République, Chantal MULOP, ayant dans ses attributions la lutte contre 
les violences sexuelles ainsi que devant la représentation de l’Ambassade du Canada en RDC. 

-       La dernière activité dans le cadre de la clôture du mois dédié à la lutte pour le respect des droits des femmes consistait à la prendre en charge médicalement 
et psychologiquement les détenues de la Prison Centrale de Makala a l’occasion de 2 missions de Cliniques Mobiles durant 8 jours. Ainsi, 177 femmes (168 
majeures et 9 mineures) détenues dans une grande précarité au sein de la plus grande prison centrale du pays dans la Zone de Santé de Selembao qui est en 
dehors des zones couvertes par le projet. Le Ministère National de la Justice, à travers ses services pénitentiaires et à travers la Direction Centrale de la Prison, 
étaient très heureux de cette prise en charge et ils nous ont accordé l’autorisation de tenir cette mission avec enthousiasme. 

  
Lors de la campagne 2022 des 16 jours d’Activisme Contre les VBG, nous avons organisé une sensibilisation populaire à travers 5 radios communautaires et dans les 
marchés les plus fréquentés par les habitants de nos cinq zones d’intervention.  
Au cours de ces sensibilisations, des flyers de sensibilisation et d’appel à l’action écrits en Lingala ont été distribués aux vendeurs et vendeuses ainsi qu’à leurs clients. 
Ces flyers contiennent notre numéro vert et toutes les informations d’urgence en cas de viol ou autres VBG.



Leçons apprises et mesures prises, 
recommandations et prochaines étapes 
Parmi les rajustements plébiscités, nous nous sommes rendu compte que la réduction du nombre de Groupes d’Intérêt Économique de 30 à 15 contribuerait à une 
meilleure efficacité de ces derniers ainsi qu’à une bonne autonomisation des survivantes et/ou de leurs parents.  
  
Ainsi, comme mentionné lors de différents échanges avec AMC et comme convenu après analyse avec le Responsable du Pilier Réinsertion Socio-économique de la 
Fondation Panzi, nous avons revu les indicateurs suivants :  
  

1.     15 Groupes d’Intérêts Économiques (GIE) formés au lieu de 30 ; 
2.     300 Bénéficiaires prises en charge par le projet To Sungana au lieu de 750 ; 
3.     95 Parents d’enfants victimes de violences sexuelles intégrées dans les GIE au lieu de 150  

  
Ce projet est d’une importance capitale dans ville de Kinshasa, il contribue énormément aux changements des vies de milliers de personnes et de leurs familles. Nous 
sommes heureux de contribuer à ces différents changements. 
Au courant de cette première année, nous avons affronté plusieurs défis auxquels nous avons trouvé des solutions tant soit peu. De nombreuses leçons ont été tirés. Il 
s’agit notamment de : les violences sous toutes leurs formes sont une réalité à Kinshasa, la majorité des cas sont commis en famille, par les bandits et même par les 
membres des forces de l’ordre.  
  
Au cours de cette première année, nous nous sommes rendus compte qu’une étroite collaboration avec les unités de la Police Nationale est d’une importance capitale, 
d’abord dans la prévention et dans la répression, mais aussi le référencement pour la prise en charge des victimes. La grande partie des cas de viol datant de moins de 
72 heures reçus au OSC, proviennent de référencements réalisés par la Police Nationale Congolaise.  
Parmi les 210 leaders communautaires formés, il y a 13 policiers. 
  
Après la tenue des 5 réunions de plaidoyer auprès des commissariats de la police et une avec Madame la Procureure du Parquet de Matete, nous nous sommes rendus 
compte qu’une formation des Officiers de Police Judiciaire est importante afin de renforcer leurs capacités pour la réception et le traitement des dossiers de VBG.  
Pour accroitre le taux de la fréquentation de la Clinique Panzi Kinshasa et pour continuer la sensibilisation de la population en général pour combattre les VBG, nous 
avons mis en place un schéma stratégique de communication :  

-       Réalisation de panneaux géants placés dans 6 zones très fréquentées de Kinshasa ;  
-       Ouverture d’un numéro vert pour les appels gratuits provenant de n’importe quel réseau ; 
-       Réalisation et diffusion d’une publicité vidéo et audio incitant les victimes et les témoins à porter plainte et à se manifester ; 
-       Distribution et dépôt massif de flyers dans les lieux publics et stratégiques en utilisant non seulement la stratégie de bouche-à-oreille ; 
-       Ouverture d’un site Web de la Clinique Panzi Kinshasa ainsi que des comptes de réseaux sociaux.



Feuille de 
travail sur le 
rapport des 
résultats



















partenaires SUR 
LE TERRAIN
• Liste des partenaires 

• Photos des sensibilisations et formations



N° Nom des 
partenaires

Zone de santé Nom du/de la responsable Contacts

1. CFLEG ONG Limeté Nora Ipanaga 0996527905 
noraipanga@gmail.com  
cflegrdc@gmail.com

2. ONG ASSA Makala Olivier Kinkere 0812375377 
olivierkinkere@yahoo.fr

3. PECS/RHEEG-RDC Binza Météo Carlin Vese Pinzi 0816925603 
carlinvese@gmail.com  
pecsasbl@yahoo.fr

4. CVY-Woman ONG Kingabwa Paulette Ngalula 0851485896 
paulettengalula@icloud.com  
paulettengalula.cvyw@gmail.com

5. FOFEDE Mont Ngafula 1 Chantal Sinda 0810014447 
sindachantal17@gmail.com  
fofedorg@gmail.com

Liste des partenaires 

mailto:noraipanga@gmail.com
mailto:cflegrdc@gmail.com
mailto:olivierkinkere@yahoo.fr
mailto:carlinvese@gmail.com
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COMMUNICATION
• Stratégie 

• Publications  et couverture médiatique  

• Photos & vidéos



STRATÉGIE
Dans le but de faire connaitre le projet, de sensibiliser et prévenir les VSBG, d’étendre 
l’impact du projet et de faire connaitre d’avantage nos activités ; nous avons établi une 
stratégie de communication depuis février 2023 :  

1.    Communication one to one : Renforcement de la communication de la part du staff 
du projet et des partenaires afin d’encourager les patients reçus en Clinique Mobile 
ou croisés sur le terrain et dans nos zones d’action a bénéficier de la prise en charge 
de Panzi.   

 
2.    Ouverture d’un numéro gratuit accessible à tout le monde depuis n’importe quel 

réseau de téléphone. Ce numéro est également accessible par Whatsapp.
  
3.    Distribution massive de flyers à toutes occasions par les partenaires sur le terrain 

(Commissariat, parquet, para-juristes,  et par nos agents (Clinique Mobile, 
sensibilisations, mobilisations, formations, événements, …) expliquant notre travail et 
mentionnant notre adresse et notre numéro vert.

  
4.    Autocollants rajoutés sur les 3 véhicules afin de communiquer clairement sur nos 

activités, préciser notre numéro vert,… 

5.    Affiches géantes dans des points cruciaux de la ville mentionnant la prise en 
charge gratuite proposée, les services proposés à la CPK ainsi que le numéro de 
téléphone gratuit. 

  
6.    Communication de masse via un spot vidéo de 1m30 et un spot audio de 30 

secondes diffusés sur les chaines télés et radios pour promouvoir les activités du 
projet To Sungana /Clinique Panzi Kinshasa

  
7.    Communication numérique : diffusion du spot vidéo sur les réseaux sociaux  

  
8.    Création d’un site internet ainsi qu’une page Instagram de la CPK 

https://contacthopitalpanz.wixsite.com/clinique-panzi-kinsh
https://www.instagram.com/cliniquepanzikinshasa/


MÉDIA TITRE DE LA PUBLICATION ET LIEN DESCRIPTION DATE IMPACT POTENTIEL

ACTUALITE.CD la Clinique Panzi Kinshasa a organisé « Parole aux 

femmes » pour clôturer le mois dédié à la lutte pour les 

droits des femmes. Article en ligne 

 

https://actualite.cd/2023/04/08/rdc-la-clinique-panzi-

kinshasa-organise-parole-aux-femmes-pour-cloturer-le-

mois-dedie-la?

fbclid=IwAR284ZmhnkM5A5Zy0nKR0JbLyrBDGMWWiJTLy

b0Md1S0fveIPDW4j2ngGtc

Article sur l’évènement organisé la 

Clinique Panzi Kinshasa et mettant 

en valeur la parole des femmes 

bénéficiaires du projet To Sungana 

financé par AMC

Mars 23 Forte visibilité. Actualité.cd est le premier site d’information en ligne de la 

RDC.  

Il bénéficie d’une grande renommée et d’une très large audience. 

TOP CONGO FM
Évènement Parole au Femmes organise par la Clinique 

Panzi Kinshasa. Reportage pour l’édition du journal 

 

Article sur l’évènement organisé la 

Clinique Panzi Kinshasa et mettant 

en valeur la parole des femmes 

bénéficiaires du projet To Sungana 

financé par AMC

Mars 23 Forte visibilité. Top Congo FM est la radio de la capital la plus écoutée.  

Il s’agit également aujourd’hui du premier media congolais, toute catégorie 

confondues en terme d’audience.

FONDATION PANZI (Page 

Facebook)

La Clinique Panzi Kinshasa et le projet To Sungana 

choque à Kinshasa à l’occasion de la Journée 

Internationale de lutte pour le respect des droits des 

femmes : https://web.facebook.com/

PanziFoundationDRC/videos/800704334828719/

Vidéo a l’occasion de la Journée 

Internationale de lutte pour le 

respect des droits des femmes

Mars 23 Bonne visibilité. Suivie par plus de 15 000 personnes

ACTUALITE.CD

https://actualite.cd/2023/03/07/rdc-08-mars-kinshasa-la-

fondation-panzi-organise-une-manifestation-pour-

denoncer-le#:~:text=Dans le cadre des activités, seront 

mises en avant-plan.

Article sur l’organisation d’une mise 

en scène publique avec des 

actrices maquillées en femmes 

battues et violées avec des 

blessures et des coups afin de 

sensibiliser sur les VSBG

Mars 23 Forte visibilité. Actualité.cd est le premier site d’information en ligne de la 

RDC.  

Il bénéficie d’une grande renommée et d’une très large audience. 

ACTUALITE.CD https://actualite.cd/2022/09/09/clinique-panzi-de-

kinshasa-cinq-choses-savoir-sur-la-mise-en-oeuvre-du-

projet-tosungana#:~:text=Le projet « Tosungana » de 

la,la capitale de la RDC.

Article sur le Lancement du projet 

To Sungana

SEPT. 23 Forte visibilité. Actualité.cd est le premier site d’information en ligne de la 

RDC.  

Il bénéficie d’une grande renommée et d’une très large

POUR ELLE INFO https://pourelle.info/prise-en-charge-des-victimes-des-

violences-sexuelles-a-kinshasa-denis-mukwege-lance-le-

projet-tosungana/

Article sur le Lancement du projet 

To Sungana

SEPT. 23

CONGO INDEPENDANT https://www.congoindependant.com/violences-

sexuelles-a-kinshasa-nous-etions-tres-loin-dimaginer-la-

barbarie-dont-sont-victimes-nos-enfants-dans-cette-ville-

denis-mukwege/

Article sur le Lancement du projet 

To Sungana

SEPT. 23

PUBLICATIONS ET COUVERTURE MÉDIATIQUE

https://actualite.cd/2023/04/08/rdc-la-clinique-panzi-kinshasa-organise-parole-aux-femmes-pour-cloturer-le-mois-dedie-la?fbclid=IwAR284ZmhnkM5A5Zy0nKR0JbLyrBDGMWWiJTLyb0Md1S0fveIPDW4j2ngGtc
https://web.facebook.com/PanziFoundationDRC/videos/800704334828719/
https://actualite.cd/2023/03/07/rdc-08-mars-kinshasa-la-fondation-panzi-organise-une-manifestation-pour-denoncer-le#:~:text=Dans
https://actualite.cd/2022/09/09/clinique-panzi-de-kinshasa-cinq-choses-savoir-sur-la-mise-en-oeuvre-du-projet-tosungana#:~:text=Le
https://pourelle.info/prise-en-charge-des-victimes-des-violences-sexuelles-a-kinshasa-denis-mukwege-lance-le-projet-tosungana/
https://www.congoindependant.com/violences-sexuelles-a-kinshasa-nous-etions-tres-loin-dimaginer-la-barbarie-dont-sont-victimes-nos-enfants-dans-cette-ville-denis-mukwege/


Photos et vidÉos

Mise en scène publique avec des actrices maquillées en femmes 
battues et violées avec des blessures et des coups afin de 
sensibiliser sur les VSBG sur l’une des artères les plus 
fréquentées de Kinshasa

Lancer la vidéo

https://web.facebook.com/PanziFoundationDRC/videos/800704334828719/


Évènement Parole aux femmes à l’occasion de la clôture du mois 
de lutte pour le respect des droits des Femmes



PANZI 
FONDATION RD CONGO 
__________________________________________________________________________________________ 

Dr Denis Mukwege - Prix Nobel de la Paix 2018

Sensibilisation dans une école de Kingabwa (Kinshasa) par l’ONG 
The Current Vision of Woman pour le projet TO SUNGANA
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