Contexte et justification de la mission

La problématique de l’accès à des soins de qualité en République Démocratique du Congo est perçue comme une priorité par les autorités, comme le démontre le Plan National de Développement Sanitaire 2011-2015 (PNDS 2011-2015) qui constitue le plan de mise en œuvre de la Stratégie de Renforcement du Système de Santé (SRSS) adoptée comme contribution du secteur de la santé aux efforts de lutte contre la pauvreté.

Or, comme dans la plupart des pays en développement, la majorité de la population est exclue d’un accès à des soins de santé de qualité à un coût abordable. Son manque de moyens financiers pour participer au recouvrement des coûts en vigueur depuis l’initiative de Bamako est un des obstacles majeurs au développement. 

La République Démocratique du Congo compte 55 millions d’habitants dont quelques 6 millions à Kinshasa et près de la moitié âgée de moins de 15 ans. La situation générale du pays en matière de soins de santé est désastreuse. Elle est le 5ème pays avec le plus haut taux de mortalité chez les enfants de moins de 5 ans, et ce taux dans la province de Kinshasa est estimé à 73‰ selon des chiffres du PNUD
. Le taux de mortalité infanto-juvénile y dépasse les 12%. Seuls 26% de la population ont accès à des soins de santé de qualité et 37% à des médicaments. 

La population de Kinshasa s’est multipliée par 7 en 40 ans. Près de la moitié des ménages y vit dans la pauvreté, n’a pas accès à l’eau potable, à l’électricité ou aux services de voirie. Les infrastructures sanitaires sont jugées accessibles physiquement mais pas financièrement aux ménages de Kinshasa. Les services de santé ne sont pas suffisants : 94 hôpitaux pour toute la province soit une moyenne de 10,4 lits pour 100.000 habitants
. 

La planification utilisée du PNDS a été à la fois ascendante et descendante. Elle a commencé à la base, c'est-à-dire au niveau des Zones de Santé (ZS). C’est précisément au niveau de l’unité sanitaire de base constituée par la Zone de Santé et plus singulièrement par le Centre de Santé que l’amélioration de la qualité des soins est le plus perceptible par la population. 

D’autre part, un projet subsidié par Wallonie-Bruxelles-International qui a démarré au premier trimestre 2010, vise non seulement à encourager et à soutenir toute forme de participation communautaire au financement de la santé par les usagés mais également à venir en appui à trois Zones de Santé du District Sanitaire de Gombe (Gombe, Kinshasa et Lingwala). Cet appui a pour but l’amélioration de la qualité des soins à la population. Au cours du développement de ce projet, il est apparu qu’un renforcement de l’axe lié à des soins de qualité était important. Un moyen original pour renforcer cet axe est la constitution de partenariats entre  des Centres de Santé et des structures sanitaires comparables en  Belgique : des Maisons Médicales. 

Pour permettre un premier contact entre des représentants de trois Maisons médicales de Bruxelles, une  mission à caractère exploratoire est mise sur pied du 12au 20 mars 2011.

Enfin, l’aspect lié au soutien des initiatives de la population en matière de prise en charge communautaire du financement de la santé reste présent. Pour cette raison, un volet exploratoire centré sur la mutualisation des coûts des soins sera prévu. En effet, la mission compte parmi ses membres des représentants de l’Alliance Nationale des Mutualités Chrétiennes de Belgique. Leur présence leur   permettra d’envisager le type de soutien à mettre en place en cas de partenariat avec des structures mutualistes locales belges.

Les Centres de Santé participant au projet de partenariat on été identifiés sur base d’une vaste enquête réalisée du 14 juin au 12 juillet 2010 dans le cadre d’une formation en étude de faisabilité pour une mutualisation dans le District Sanitaire de La Gombe. Il s’agit des Centres suivants :

· Centre de santé Mère Enfant de Barumbu
· Centre de santé ITAGA

· Centre de santé du camps militaire LUFUNGULA

· Hôpital VIJANA

· Centre de santé Saint Pierre
· Centre de santé KITEGA 
Les Maisons Médicales participantes sont les suivantes :

· Maison Médicale des Riches Claires

· Centre de Santé du Miroir 

· Maison Médiales des Marolles

Objectifs de la mission :

Objectif général :

Établir les bases d’une collaboration et d’un partenariat entre des Centres de Santé identifiés (des communes de Kinshasa et de Lingwala) et des Maisons Médicales participantes.

Objectifs spécifiques :

Organiser des réunions participatives centrées sur l’échange des réalités sanitaires dans le contexte propre de chaque participant.

Etablissement de priorités d’actions basées sur les ressources mobilisables par les parties en présence.

Prendre connaissance des préoccupations sanitaires dans une dynamique participative d’échange mutuel.

Approcher les attentes, craintes, forces et faiblesses  liées à un partenariat éventuel de chaque institution

Résultats attendus :

Résultats 1

Établissement d’une feuille de route commune à chaque tandem Centre de Santé et Maison Médicale.

Résultat 2

Finalisation de protocoles de collaboration.

Méthodologie : 

Réunion plénière

Brainstorming

Travail en groupe

Visite de terrain

Agenda :
	
	
	
	
	
	

	
	
	matinée de 9h00 à 12h30


	
	après midi de 13h30 à 16h30
	

	
	
	
	
	
	

	samedi
	12
	arrivée
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	dimanche
	13
	détente
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	lundi
	14
	rencontre autorités politiques et sanitaires
	
	rencontre plénière avec les centres de santé : zone de santé de LINGWALA
	

	
	
	
	
	
	

	mardi
	15
	rencontre  à Kinshasa : C entre Mère et enfant de Barumbu, Centre de santé ITAGA  et  Centre de santé St Pierre

Lieu : Salle de réunion de CS Mère et enfant de Barumbu

	
	rencontre à  Lingwala : Hôpital VIJANA, Centre de santé KITEGA et  Centre de militaire LUFUNGULA

Lieu : Zone de santé de Lingwala

	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	mercredi
	16
	visite des centres de santé

Kinshasa : -  C.S ITAGA 9h00

     -C.S Centre Mère et

       enfant de Barumbu 

       10h30

	
	visite des centres de santé
Lingwala : - Centre de santé St   

                      Pierre 13h30

 - C.S KITEGA 14h 30

	

	
	
	
	
	
	

	jeudi
	17
	visites complémentaires à Lingwala

                    -Hôpital VIJANA 09h 30

                    - Centre de militaire    

                      LUFUNGULA 11h 00

	
	réunion plénière de validation des constats

au PNPMS
	

	
	
	
	
	
	

	vendredi
	18
	restitution aux autorités sanitaires
	
	rencontre avec CTB et attaché d'ambassade
	

	
	
	
	
	
	

	samedi
	19
	débriefing de la mission
	
	détente
	

	
	
	
	
	
	

	dimanche
	20
	retour
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


� Profil résumé pauvreté et conditions de vie des ménages-Kinshasa. Programme des Nations Unies pour le Développement. �HYPERLINK "http://www.undp.org.cd/Downloads/profil/Profil_kinshasa_Final.pdf"�http://www.undp.org.cd/Downloads/profil/Profil_kinshasa_Final.pdf�


� Idem





