COMMUNITY PERCEPTION TRACKER

RAPPORT HEBDOMADAIRE | 8 - 14 JUIN, 2020

La perception communautaire liée & la Maladie & Virus Ebola (MVE) entendue le plus
fréquemment pendant cette période est : "Ebola est déja fini". Cette perception est partagée par
différents membres de la communauté et entendue par les membres des Cellules d'Animation
Communautaire (CACs) et & travers les lignes vertes. La zone oU cette rumeur était la plus
fréquente est Musienene et Kirotshe (aires de santé de Nduko et Bishange respectivement). Ceci
souligne que la population continue & douter de l'apparition de nouveaux cas & Beni en avril et
plus récemment & Mbandaka. Cela contribue a l'idée que la maladie n'est qu'un business.

La rumeur la plus fréquente au sujet de la maladie COVID-19 est "Il ne faut pas prendre le
vaccin pour la COVID-19". Cette rumeur est plus particulierement localisée & Beni (aires de
santé Boikene et Mukulya) et Karisimbi (aire de santé de Lubango) et a déja un impact sur la
vaccination des autres maladies. A Mukulya, les infirmiers ont besoin de convaincre les méres
gue le vaccin contre la rougeole n'est pas un vaccin contre la COVID-19 et ne va pas les rendre
stériles.

Les rumeurs les plus fréquents
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RUMEURS VENANT DES COMMUNAUTES

Zone de santé

Aire de santé

Rumeurs collectées

1. Concernant la prévention de la MVE

Kirotshe

Kimoka

Le thermo-flash qu'on pointe sur la téte est utilisé pour
emporter notre intelligence car les blancs veulent qu'on
puisse étre des idiots, est ce qu'on teste la température au
niveau de la téte.

2. Concernant l'origine/existence de la MVE

Musienene

Musienene

Kyondo

Kirotshe

Butembo

Buyinga
Nduko

Kalengehya

Bishange

Ngengere

Ebola n'existe pas.

Ebola existe mais pas ici chez nous

Ebola est une affaire pour créer de I'argent

Nous savons qu'Ebola n'existe plus. Il a été soigné et guéri
pour finir dans la partie est de la RDC, principalement &
Butembo. C'était une maladie uniquement des Nande, ne
nous embétez plus avec vos maladies a virus Ebola ici &
Buhunde parce que cette maladie n'existe plus au Nord Kivu

Ebola est une maladie politisée

3. Concernant la coordination de la riposte de la MVE

Katwa

Kirotshe

Makangala

Kimoka

Toutes les ONG sont complices de la guerre, des maladies
car elles ne veulent pas que la MVE puisse prendre fin

On pensait d'Ebola et la guerre c'est un business apporte par
les blancs dans le but d'exterminer la population du Nord
Kivu. Nous constatons que c'est une fausse information car
I'Ebola est parti dans la province de I'Equateur ou les blancs
n'ont pas d'intéréts.

4. Concernant la traitement de la MVE

Katwa

Kihinga

CONGO HUMANITARIAN ANALYSIS TEAM

Les médicaments utilisés pour soigner les patients atteints
d'Ebola tuent les gens
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QUESTIONS VENANT DES COMMUNAUTES

Zone de santé Aire de santé  Questions collectées

1. Concernant la prévention de la MVE

Beni Butsili Le traitement traditionnel serait efficace contre Ebola ¢

Nous savons que Ebola et COVID 19 existent et que pour se
protéger il faut se laver réguliérement les mains avec de
I’eau et du savon. Alors ou est ce que nous allons trouver du
savon ¢

Beni Mukulya

2. Concernant la coordination de la riposte de la MVE

Est-ce que quand Ebola sera déclarée finie, la population

Beni Boikene bénéficiera des actions du Projet LEVER ¢

3. Concernant la traitement de la MVE

Comment expliquer qu'une personne non prise en charge par

Beni Tamende le CTE peut guérir si la MVE existe encore ¢

RETOURS & RECOMMANDATIONS

Zone de santé Aire de santé  Retours collectées

1. Concernant la prévention de la MVE

Il faudrait que nous les motards nous puissions avoir des
Kirotshe Sake équipements de protection, parce-que nous sommes en
contacts proche avec les malades.

La sensibilisation sur Ebola fait penser au sein de la

Alimbongo Kalungu . .
communauté qu'on veut ramener la maladie

2. Concernant l'origine/existence de la MVE

Musienene Nduko Oui, Ebola existe mais pas ici chez nous
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COVID-19
RUMEURS VENANT DES COMMUNAUTES

Zone de santé Aire de santé Rumeurs collectées

1. Concernant la prévention de la COVID-19

Chers fréres et sceurs congolais, le temps est venu. Le pic du
COVID-19 imaginaire évanouissant de Muyembe sera
bientét atteint, et vous devrez préparez aux essais cliniques
du vaccin. L’ltalie qui menace de quitter l'union européenne
par ce qu'elle n'a pas regu l'aide de cette derniére mais
l'union européenne a choisi d’aider la RDC, un pays de noir
qui n'est pas membre de cette organisation.

Muyembe tu es un démon pourquoi avoir se coeur sans
affection ¢ Humilier la RDC jusqu'a ce point, d'ailleurs
pourquoi est-ce que tu restes aux commandes si tu n'as pas
un médicament ¢ Raison pour laquelle je souhaiterais que la
mort vous tue tous & I'INRB vous n'étes pas digne d'étre
appelé humains, vous étes des extraterrestres. Avec des
larmes aux yeux un congolais sera utilisé comme cobaye,
nous devons punir toute personne qui viendra avec le vaccin
Karisimbi Lubango et détruire le vaccin.
Solution, il faut détruire les vaccins et dire aux faux malades
d'avoir le courage de quitter les hépitaux sinon les essais
cliniques du vaccin seront faits sur eux. Quitter les hépitaux
vous n'étes pas malade sinon vous serrez les cobayes de
Muyembe et Eteni Longondo ils veulent se faire de l'argent
sur vos tétes, les occidentaux leurs ont déja promis des
récompenses s'ils réussissent leurs missions de faire de vous
des cobayes. Méme si la générosité laisse les Espagnoles et
les Italiens mourir pour venir en aide & la RDC ¢ La
complicité des autorités congolaises par leur silence ne se
cache plus. Souvenez-vous de Mzee Laurent Désiré Kabila,
pensez-vous en charge, vous étes des humains pas des
cobayes, si vous espérez du pouvoir en place vous vous
trompez, vous serez vaccinés et beaucoup mourrons comme
des cobayes. Un homme averti en vaut deux. Je dis non au
vaccin et je ne suis pas un cobaye

Comme Ebola tend & sa fin, la pandémie COVID-19 aura la
Beni Kasabinyole méme ampleur que Ebola ot on aménerait méme les agents
qui n'étaient pas malade pour créer les cas ¢
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2. Concernant l'origine/existence de la COVID-19

COVID-19 n'existe pas ce sont les ONG et le gouvernement
Beni Tamende qui affirment qu'elle existe et tout ca pour créer des moyens
de se faire de l'argent.

Dit-on que MVE s’est changé en COVID-19 car les
Katwa Makerere e n .
conditions sont les mémes, un but lucratif.

COVID-19 n'existe pas dans notre pays. C’est une maladie
des blancs. C’est plutét un business des autorités du pays, du
ministre de la santé, Jacques Muyembe et le rais. Ils se font
Kirotshe Bishange de l'argent gréce a cette maladie des blancs. Dés qu'ils
auront les montants d'argent voulu, ils nous laisseront en
paix pour continuer avec les activités de notre vie
quotidienne.

Kirotshe Kaduki COVID-19 a été fabriquée au laboratoire

3. Concernant la vaccination

Alerte, alerte, alerte. Chers compatriotes, soyons vigilants et
attentifs. C'est la période ouU l'on nous dit que la COVID-19
va atteindre le pic en RDC. Sur le base de quoi ¢ Voila que
['Union Européenne qui n'avait assisté ni ltalie, ni Espagne,
mobilise des avions avec du matériel pour venir nous aider &
lutter contre la pandémie. Trois rotations d'avions chargés
qui ont atterri & Kinshasa et @ Goma. Quels matériels
ameneront-ils, pourquoi prés de 700 personnes, pourquoi
tous ces ministres européens ¢ Réfléchissons car ['heure est
au vaccin et & la balkanisation de notre pays. Nous n'avons
pas un gouvernement qui nous protége. Veillons sur nous -
mémes et notre pays. N'acceptons aucun traitement ou test
de masse, refusons tout don en vivres, faisons obstacle & leur
présence dans nos villages et territoires.

Karisimbi Majengo
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QUESTIONS VENANT DES COMMUNAUTES

Zone de santé Aire de santé  Questions collectées

1. Concernant la prévention de la COVID 19

Nous savons que Ebola et COVID-19 existent et que pour se
protéger il faut se laver réguliérement les mains avec de
I’eau et du savon. Alors ou est ce que nous allons trouver du
savon ¢

Beni Mukulya

2. Concernant l'origine/existence de la COVID 19

Pourquoi COVID-19 arrive dans la zone pendant que les

Kirotshe Sake frontiéres sont fermées 2

3. Concernant les signes et symptémes

Nous continuons & nous poser des questions, pourquoi les
Kirotshe Kimoka signes de COVID 19 sont ceux d’Ebola ¢ Il semblerai que
nous arrivons & la fin du monde.

4. Concernant la vaccination

Lorsque Ebola était arrivée on avait amené le vaccin mais

Mabalako Bingo pourquoi pas avec la COVID-19 ¢

5. Concernant le mode de transmission

Pourquoi vous nous demandez de nous laver les mains au

Katwa Wieene moment ou le COVID19 attaque le systéme respiratoire.

RETOURS & RECOMMANDATIONS

Zone de santé Aire de santé  Retours collectées

1. Concernant la prévention du COVID 19

Nous pouvons cohabiter avec corona, que l'on nous accorde
de poursuivre nos activités, que celui qui vivre vive, et que
celui qui mourra meurs car la mort a été créée pour tout
humain.

Kirotshe Kimoka
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Il faudrait que nous les motards nous puissions avoir des
Kirotshe Sake équipements de protection, parce-que nous sommes en
contacts proche avec les malades.

2. Concernant l'origine/existence du COVID 19

Nous remercions Oxfam pour avoir regu la formation afin de

Kirotshe Kaduki X .
nous protéger contre coronavirus.

Kirotshe Kimoka On n'a pas encore constaté un membre de la famille ou un
voisin souffrant de la COVID-19
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Taille d'échantillon : 36

SOURCES DES PERCEPTIONS

Relais communautaire
2

Motards
2
Association des jeunes
Personne de la communauté
14

Groupe communautaire
4

30

LANGUES DES PERCEPTIONS
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—
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10
5
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Swahili Francais Kinande
Langues
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