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RÉPUBLIQUE
DÉMOCRATIQUE
DU CONGO

La troisième Enquête Démographique et de Santé (EDS-RDC III)
a été réalisée par l’Institut National de la Statistique (INS), avec l’appui de l’École de 
Santé Publique de l’Université de Kinshasa (ESPK). La réalisation technique de l’en-
quête a été confiée à une équipe de gestion composée d’un expert de l’Ecole des 
Sciences de la Population et du Développement de l’université de Kinshasa (ESPD) qui 
a assumé la coordination nationale, des experts de l’INS, de l’ESPK, du Ministère du 
Plan et Coordination de l’Aide au Développement et du Ministère de la Santé publique, 
Hygiène et Prévention. L’ICF a fourni l’assistance technique à l’ensemble du projet par 
le biais du DHS Program. En outre, l’USAID, la Banque mondiale, le Fonds mondial, 
l’UNICEF, l’UNFPA, et le Gouvernement de la RDC ont contribué, sur le plan financier et 
technique, à la réalisation de cette enquête.

Le contenu de cette présentation relève de la 
seule responsabilité de l’INS et de l’ICF et ne 
reflète pas nécessairement les opinions de 
l’USAID, du Gouvernement des États-Unis et 
d’autres organismes donateurs.  

LE
FONDS
MONDIAL
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RÉSULTATS DES INTERVIEWS DES MÉNAGES ET INDIVIDUELS
AU NIVEAU DE LA PROVINCE DU  TANGANYIKA

Ménages sélectionnés 				            	           			        1054

Ménages occupés					              			        1053

Ménages interviewés				                          			        1053

Taux de réponse				                       	             		                         99,9%

Femmes éligibles 				             	           			       1241

Femmes interviewées					             			       1236

Taux de réponse				                      	          			        99,6%

Hommes éligibles 				             	           			         594

Hommes interviewés					             			         594

Taux de réponse				                      	       			       100%

Interviews ménages

Interviews des femmes de 15-49 ans

Interviews des hommes de 15-59 ans

L’ENQUÊTE

L’EDS-RDC III est la 3ème Enquête Démographique et de Santé réalisée en RDC 
depuis 2007 dans le cadre du DHS Program.

Elle est conçue pour produire des résultats représentatifs au niveau de l’en-
semble du pays, au niveau de chaque milieu de résidence (urbain, rural), et au 
niveau de chacune des 26 provinces de la RDC. 

L’objectif de ce profil provincial est de diffuser certaines conclusions de l’enquête 
EDS RDC III 2023-2024. Les données exploitées se trouvent dans les tableaux du 
rapport national de l’enquête EDS-RDC III.
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2. Niveau d’instruction des femmes et des hommes

1. Quintiles de bien-être économique

4. Exposition aux mass media

3. Alphabétisation des femmes et des hommes

5. Occupation des femmes et des hommes

Secondaire et +

Primaire

Aucun

Femmes

Femmes

Le plus bas Second Moyen Quatrième Le plus élevé

Femmes

Hommes

HommesFemmes

Hommes

Hommes

Répartition des femmes et des hommes de 15-49 ans en fonction de plus haut 
niveau atteint

Pourcentage des femmes et des hommes de 15-49 ans qui sont exposés à 
certains médias au moins une fois par semaine

Pourcentage des femmes et des hommes de 15-49 ans alphabétisés

Répartition des femmes et des hommes qui travaillaient au cours de 12 
derniers mois ayant précédé l’enquête par type d’occupation

Répartition de la population de droit par quintile de bien-être économique 

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Rural

RDC Rural

Tanganyika

Tanganyika

Lit un 
journal

Regarde la 
télévision

Écoute la 
radio

Est exposé 
aux trois 
médias

Est exposé à
aucun de ces
trois médias

CARACTÉRISTIQUES DE LA
POPULATION DES MÉNAGES

53,6

3,7
3,1

7,8

13,3
29,6

0,8

29,3

11 81 81

29

93

74

44
19

27
53

18

3

3

2431,7

1 1 1

94
85

4 4 43

12

70

83

12
1

71

3
18
5

1
1

<1

<1
<1
<1 <1

47

23

31

Agriculture

Employée de maison

Emploi manuel non
qualifié
Emploi manuel qualifié

Vente et services2

Employée de bureau

Emploi qualifié/
Technique/ Encadrement
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7. Raison de la migration6. Migration récente

Femmes

Femmes

Hommes

Hommes

% des femmes et des hommes de 15–49 ans qui ont emménagé dans leur lieu 
de résidence actuel selon la raison de la migration.

Déplacement forcé

Rapprochement  familial

Mariage

Études/ formation

Emploi

Un plus de la moitié des
personnes (53%) appartiennent 
au groupe des ménages le plus 

pauvre. 

L’ Agriculture est l’activité qui 
occupe le plus la population 
(71% d’hommes et 81% de 

femmes). 

Un peu plus d’une femme sur dix (13%) contre près d’un cinquième des hommes 
(17%) vivant hors du lieu de résidence actuel  ont donc migré ; un tiers des 
femmes (33%) et des hommes (33%) ont migré au cours des cinq dernières 

années. Les principales raisons de la migration sont le mariage et
le rapprochement familial chez les femmes; les études et la recherche de

l’emploi chez les hommes.

Un peu plus de 7 hommes sur 10 sont 
alphabétisés contre près de 3 femmes sur 
10. Les femmes alphabétisées sont donc 
moins nombreuses que les hommes, soit 

29% contre 74%). 

La majorité des personnes 
n’est exposée à aucun média 
(94% chez les femmes et 85% 

chez les hommes).

87 83

13

94

1

6
31

2

0

16

67

19
27

3

0

17

<1 <1

85

5

6

Tanganyika

A toujours vécu 
dans le lieu de

résidence actuel

Né en RDC 
mais hors du lieu

de résidence actuel

Né hors de la 
RDC

Colonne1 Migration recente
(au cours des 5 

dernières années)

% des femmes et les hommes de 15–49 ans qui ont toujours vécu dans le lieu 
de résidence actuel et qui sont nées hors de la résidence actuelles et ; parmi 

ces derniers, % de ceux qui ont emménagé dans leurs lieux de résidence 
actuelle au cours de 5 dernières années
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60

10
9

35

35

21

27

3 Défécation en plein
air

Non amélioré

Un service limité

Au moins un
service élémentaire

Eau de surface

Non amélioré

Service limité

Au moins un service
élémentaire

17
11
7

81

17

51

11

21

5. Lavage des mains selon le milieu de résidence et la 
province

Répartition de la population de droit par échelle des services d’eau de boisson

Répartition de la population de droit par échelle des services
d’assainissement

Pourcentage de la population de droit disposant des quantités suffisantes 
d’eau à boire

Répartition de la population de droit par gestion des excréments humains 
d’installations Sanitaires des ménages

33

11 13

Pourcentage de la population de droit disposant des installations de lavage 
des mains avec du savon et de l’eau

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Rural

RDC Rural

RDC Rural

RDC Rural

RDC Rural

Tanganyika

Tanganyika

              Tanganyika

Tanganyika

         Tanganyika

1. Échelle des services d’eau de boisson

3. Échelle des services d’assainissement

2.  Disponibilité d’eau à boire en quantités suffisantes

4. Gestion des excréments humains des ménages

Laisser reposer et
se reposer

Ceramique/sable ou
autre filtre

Passer à travers
un linge

Ajout de javel/
chlore

Ebullition

RDC Urbain RDC Rural                Tanganyika

6. Moyen de traitement de l’eau de boisson des ménages

EAU, HYGIÈNE ET
ASSAINISSEMENT

64

60

19

3
1

0

2

4

<1
<1
<1

<1

<1
<1

<1
<1

<1

8

68
73

46

33

4

31

25

10

83

12

32

4
4

1

Pourcentage de la population de droit utilisant diverses
méthodes pour traiter l’eau de boisson
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7. Hygiène menstruelle selon le milieu de résidence
et la province

Pourcentage des femmes de 15-49 ans ayant pu se laver ou se changer en 
privées et ayant utilisé des matériaux appropriés au cours

de leur période menstruelle

91
78 82

RDC Urbain RDC Rural Tanganyika

Un peu plus de la moitié des
ménages (53%) utilise une source 
d’eau de boisson non améliorée 

(puits creusé non protégé ou 
source d’eau non protégée).

Seulement un ménage sur dix
dispose des installations de lavage 
de mains avec du savon et de l’eau.

Plus de trois quarts des femmes (83%) peuvent se laver ou se changer
en privé et utilisent des matériaux appropriés au cours de leur 

période menstruelle.

Trois quarts de la population (76%) 
disposent des quantités suffisantes 

d’eau à boire.

Deux tiers de la population (67%) 
utilisent des installations

sanitaires non améliorées.  

7Tanganyika
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FECONDITE

Aménorrhée post-
partum

Abstinence post-
partum

Insusceptibilité post
partum

2. Intervalles intergénésiques

6. âge à la première naissance

4. Age à la première union

Nombre moyen d’enfant par femme pour les trois années précèdent l’enquête

Pourcentage des femmes de 15-19 ans qui ont déjà été enceintes

Nombre médian des mois d’aménorrhée, abstinence et insusceptibilité 
post-partum à la suite   de naissance vivante ou mort-né survenus au cours 

de trois années ayant précédé l’enquête

Nombre médian des mois depuis la naissance vivante précédente

Age médian à la première naissance parmi les femmes de 25-49 ans

Pourcentage de femmes de 15 à 49 ans en union avant l’âge
de 15 ans ou 18 ans

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Rural

RDC Rural

RDC Rural

RDC Rural

Tanganyika

Tanganyika

Tanganyika

Tanganyika

Tanganyika

1. Indice synthétique de fécondité 

5. Grossesse chez les adolescentes

3. Aménorrhée, abstinence et insusceptibilité post-partum 

RDC Urbain
RDC Urbain

RDC Rural
RDC Rural

Tanganyika

13
21,525 20,0

30
20,4

6,4
4,2

7,2

2,9
4,5

8,8
8,9

13,3 13,0

11,3
16,3 19,1

41,5
49,1 50,2

11,5

5,9

33,1 30,4 32,5

< 15 ans < 18 ans

11,2
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7. Taux de fécondité désirée

Nombre moyen d’enfants par femme désiré

RDC Urbain RDC Rural Tanganyika

La moitié des femmes âgées 
actuellement de 25-49 ans ont 
eu leur première naissance à 

l’âge d’environ 20,4 ans. 

Trois adolescentes de
15-19 ans sur dix (30%) a

déjà été enceinte.  

Pour la moitié des femmes, la 
durée depuis la naissance vivante 
précédente est de plus de 2 ans 

(32,5 mois). 

Pour 50% des femmes, la durée pendant laquelle une femme ne peut pas tomber
enceinte est de près d’une année (13 mois) en raison de l’absence des règles

(11,2%) ou de l’abstinence (8,8%).

3,5
4,2

5,7
6,4

5,2
5,9

9Tanganyika

TFDésiré ISF



10

RDC Urbain

RDC Rural

Une méthode traditionnelle

Condom masculin

Injectables

Pilule

Implants

Une méthode moderne

Une méthode

RDC Urbain

RDC Rural

Bas-Uélé

RDC Urbain

RDC Rural

Kasaï central

2. Utilisation de la Planification Familiale

4. Exposition aux messages sur la Planification Familiale

Pourcentage des femmes et des hommes qui ont entendu parler d’au moins 
une méthode contraceptive 

Répartition des femmes de 15-49 ans en union en fonction de la personne qui 
prend habituellement la décision d’utiliser ou pas la PF

et % qui participe à la décision

Pourcentage de toutes les femmes de 15-49 ans, ayant des besoins satisfaits 
ou non satisfaits en matière de planification familiale

Répartition des femmes de 15-49 ans actuellement en union par méthode 
contraceptive actuellement utilisée

Pourcentage des femmes et des hommes qui ont entendu ou vu des
messages spécifiques sur la planification dans les 12 derniers mois

RDC Urbain RDC Rural Tanganyika

Tanganyika

1. Connaissance de la Planification Familiale

5. Prise de décision concernant la Planification Familiale

3. Besoins et demande en matière de Planification
Familiale

RDC Urbain RDC Rural Tanganyika

Femmes

Femmes

Hommes

Hommes

Aucun besoin 
en PF

Besoins non
satisfaits

Besoins 
satisfaits

Aucun de ces médias

Autres médias

Réunion ou événement
communautaires

Publicité à l'extérieur ou
panneau publicitaire

Médias sociaux

Téléphone portable

Télévision

Radio

Principalement
la femme

Partenaire
ensemble

Principalement
le mari

Quelqu’un
d’autre

% qui participe
à la prise de décision

RDC Urbain RDC Rural Tanganyika

PLANIFICATION
FAMILIALE

98

59

19

22

61 72 5
7

19
29

77
64

1
11

2
2

15

1
2

2

26
26

13

23
19

47

32 26
36

50

69

45
60

41

5 65
13

100

84

27

11

16

7

4

1
2

3

1
0

<1

2

3

90

98

263 8

15

0
3

3

1

1

2

1
1
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6. Désir de limiter les naissances

Pourcentage des femmes et des hommes en union qui ne veulent plus 
d’enfants

RDC Urbain RDC Rural Tanganyika

Femmes Hommes

Un peu plus de tiers des femmes
(63%) ont entendu parler d’au 

moins une méthode contraceptive.

Les femmes et les hommes sont exposés aux messages spécifiques sur la 
planification familiale essentiellement à travers les réunions ou les 

évènements communautaires et par la radio. Par ailleurs,  trois quart des 
femmes (77%) et  un peu plus de trois  des homme sur cinq (64%) ne 

sont pas exposés aux message sur la planification familiale à 
partir des médias susmentionnés.

Près d’une femme sur quatre 
(23%) participent à la prise de

décision sur la planification familiale. 
Une femme sur cinq  (22%) et près d’un 

homme sur dix (9%) ne désirent 
plus avoir des enfants. 

L’utilisation de la planification
familiale reste faible : 3% des  
femmes utilisent une méthode 
contraceptive, environ 2%, une 
méthode traditionnelle et 1%,
une méthode traditionnelle.  

Sept femmes de 15 à 49 ans sur 
dix (72%) n’ont aucun besoin en 

matière de planification familiale, 
tandis que un quart des femmes 

(25%) ont des besoins non
satisfaits en matière de
planification familiale.  

29

25
22

27

9

18

11Tanganyika



12

Ado.Haut -Uélé
 

Ado.RDC Rural

Ado.RDC Urbain

 F.Bas- Uélé

F.RDC Rural

F.RDC Urbain

Apport min. acceptable 
(Enfants non allaités)

Diversité min(Enfants non 
allaités)

Apport min. acceptable 
(Enfants allaités)

Diversité min(Enfants 
allaités)

NUTRITION 

2. Allaitement selon l’âge

6. Prévalence de l’anémie chez les femmes

4. État nutritionnel des femmes de 20-49 ans et
des adolescentes de 15-19 ans 

Pourcentage des enfants de 6-23 mois vivant avec leur mère ayant
une diversité et un apport alimentaire minimum acceptable

Pourcentage d’enfants de moins de 5 ans atteints de malnutrition selon les 
trois indices anthropométriques de mesure de la croissance de l’enfant 

Pourcentage des jeunes enfants de 0-5 mois vivant avec leur mère
exclusivement allaitée

 Pourcentage des femmes de 15-49 ans atteintes d’anémie 

Pourcentage des femmes de 20-49 ans et de 15-19 ans ayant certains
niveaux d’Indice de Masse Corporelle

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Rural

RDC Rural

Tanganyika

Tanganyika

1. Diversité alimentaire

5. Prévalence de l’anémie chez les enfants 

3. État nutritionnel des enfants de moins de 5 ans

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Rural

RDC Rural

Tanganyika

Tanganyika

 Retard de
croissance 

Insuffisance
pondérale

 Emanciation Surpoids

Pourcentage d’enfants de 6-59 mois atteints d’anémie

RDC Urbain RDC Rural Tanganyika

5

13
4
1 7

8

5
4
4

28

29

29

24 24

17

22
21

32

2 2

< 1

30 31
28

41

43 4

39

14
6 8

4 4 55

30
25

52
46

13 22

43
57

68

10

68

6

6

2

2

12

16

26

18

5 54

71

25

9

9

2

1

16

2

15

80

72

69

F.Tanganyika

(2)

5

Ado.Tanganyika 2 31

63 9

Ado.Bas -Uélé
 

Ado.RDC Rural

Ado.RDC Urbain

 F.Bas- Uélé

F.RDC Rural

F.RDC Urbain

Maig.modérée ou sévère Maigreur légère Normal

Surpoids Obèse
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Près de sept enfants sur dix 
(69%) nés au cours des deux 

dernières années ont commencé 
à être allaités dans l’heure

qui a suivi la naissance. 

Parmi les femmes de 20-49 ans, 

environ 3% souffrent d’une maigreur 

modérée ou sévère, tandis que 9% 

souffrent de surcharge pondérale. 

Quant aux adolescentes de 15-19 ans, 

2% souffrent d’une maigreur modérée 

ou sévère, tandis que 3% souffrent de 

surcharge pondérale.

Parmi les jeunes enfants de 0-5 
mois vivant avec leur mère, un peu 
plus de trois enfant sur cinq (68%) 

sont exclusivement allaités.

Parmi les enfants de 6-59 mois, 
31% souffrent d’anémie

modérée et 30% d’anémie
légère.

Parmi les enfants de moins 
de 5 ans, près de 5 sur 10 (46%) 

souffrent d’un retard de croissance) 
et un  enfant sur quatre  (25%) 

souffrent d’insuffisance pondérale. 

Parmi les femmes de 15-49 
ans, 32% souffrent d’anémie 

modérée et 17% d’anémie 
légère.

13Bas-Uélé 13Tanganyika
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A la maison Dans un établissement de santé

2. Visites prénatales et stade de la grossesse
à la première visite

4. Vaccination antitétanique

Pourcentage des femmes de 15-49 ans qui ont eu une naissance vivante ou un 
mort-né au cours de deux années ayant précédé l’enquête n’ayant pas reçu 

des soins prénatals 

Pourcentage des naissances vivantes ou mort-nés ayant eu lieu au cours de 
deux années ayant précédé l’enquête dont l’accouchement s’est déroulé à la 

maison ou dans un établissement de santé

Proportion des femmes de 15-49 ans qui ont eu une naissance vivante ou un 
mort-né au cours de deux années ayant précédé l’enquête par nombre de 

visites prénatales durant la grossesse

Pourcentage des femmes 15-49 ans ayant eu une naissance vivante au cours 
de deux années ayant précédé l’enquête dont la naissance vivante la plus 

récente est protégée contre le tétanos néonatal

Pourcentage des femmes 15-49 ans ayant eu une naissance vivante ou un 
mort-né au cours de deux années ayant précédé l’enquête qui ont reçu trois 

doses ou plus de SP/Fansidar 

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Rural

RDC Rural

RDC Rural

Tanganyika

Tanganyika

Tanganyika

1. Soins prénatals

5. Traitement préventif intermittent 

3. Lieu d’accouchement

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Rural

RDC Rural

Tanganyika

Tanganyika

TanganyikaRDC

4 ou + visites CPN 1er visiste avant 4 mois

6. Problèmes d’accès aux soins de santé

Pourcentage des femmes de 15-49 ans qui ont déclaré qu’elles avaient les 
problèmes importants d’accès au soins de santé quand elles étaient malades, 

par type de problème

SANTE DE LA MERE
ET DU NOUVEAU-NE 

9

5

29
19

8

39

65

69

34

26

50

78

81

61

43

95

21

78

39

69
52

35

19

38 57

40

25
31

16 15

61

Au moins un problème d'accès
 aux soins de santé

Ne veut pas s'y rendre seule

Distance jusqu'à l'établissement
de santé

Obtenir l'argent pour
  se faire soigner

Obtenir la permission d'aller
se faire soigner
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Près de  quatre femme de 15-49 
ans sur dix (38%) qui ont eu une 
naissance vivante ou un mort-né 
au cours des deux années ayant 
précédé l’enquête, n’ont pas reçu 

des soins prénatals. 

Parmi les problèmes d’accès au 
soins de santé rencontrés par les 

femmes de 15-49 ans, les plus 
importants sont : obtenir l’argent 

pour se faire soigner (78%) , distance 
jusqu’à l’établissement de santé 

(61%) etobtenir la permission pour 
aller se faire soigner (50%).

Parmi les femmes de 15-49 ans qui 
ont eu une naissance vivante ou un 
mort-né au cours des deux années 

ayant précédé l’enquête, une femme 
sur quatre (25% ) ont reçu 4 visites 

prénatales ou plus. Par ailleurs, 
près de deux  femmes sur 10 (15%) 
ont effectué leurs premières visites 

prénatals avant 4 mois. 

Parmi les femmes de 15-49 ans 
ayant eu une naissance vivante 

ou un mort-né au cours des 
deux années ayant précédé 

l’enquête, près  d’1 femme sur 
dix (8%) ont reçu trois doses

ou plus de SP/Fansidar.  

Parmi les naissances vivantes ou 
mort-nés qui ont eu lieu au cours 
de deux années ayant précédé 

l’enquête, plus d’un quart (31%) sont 
survenues dans un établissement 
de santé ; tandis que trois sur cinq 
(61%) sont survenues à domicile.

Parmi les femmes qui ont
eu leur naissance vivante
au cours de deux années 

précédant l’enquête, 7 sur 10 
ont  vu leur naissance la plus 
récente protégée contre le 

tétanos néonatal.  

15Tanganyika
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SANTE DE L’ENFANT 

Pourcentage d’enfants de moins de 5 ans ayant eu la diarrhée au cours de 
deux semaines ayant précédé l’enquête et pourcentage pour lesquels des 

conseils ou un traitement ont été recherchés

Pourcentage d’enfants de moins de 5 ans ayant eu la fièvre au cours de deux 
semaines ayant précédé l’enquête et pourcentage pour lesquels des conseils 

ou un traitement ont été recherchés 

Pourcentage d’enfants de 12-23 mois ayant reçu certains vaccins à n’importe quel moment avant l’enquête

1. Vaccination 

2. Enfants avec de la diarrhée 3. Enfants avec de la Fièvre 

RDC UrbainRDC Urbain RDC RuralRDC Rural TanganyikaTanganyika

55
32

50
37

38

48
41

22
45

44
27

30
19

13

52

21

50

1518

39

51

15

47

6

35

40

12

41

36

16

1

1

1

2

2

3

3
1
2

2

3

3

36

<1
Aucun vaccin

Complètement vacciné (conformément au calendrier national)
Complètement vacciné (antigènes de base)

VAA
Rougeole

Vaccin contre la polio inactivé

VPO 0 (dose à la naissance)
BCG

Rotavirus

Vaccin oral contre la polio  
(VPO)

DTCoq-HepB -Hib

Pneumocoque

Enfant avec la Diarrhéé Conseil ou traitement recherché Enfant avec la fièvre Conseil ou traitement recherché
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RDC Urbain RDC Rural Tanganyika

4. Couverture du test et prévalence du PALU

Pourcentage d’enfants de 6-59 mois qui ont été testés (TDR) et prévalence
du paludisme

Au cours de deux semaines ayant 
précédé l’enquête, moins d’un 

enfant de moins de 5 ans sur dix 
(6%) ont fait la diarrhée, et parmi 

eux, des conseils ou un traitement 
ont été recherchés pour près de

4 enfants sur dix (35%).  

Au cours des deux semaines ayant 
précédé l’enquête, près de deux 
enfant sur dix (15%) ont fait de la 

fièvre et des conseils ou un 
traitement ont été recherchés pour

 la  moitié de ces enfants (51%).

La quasi-totalité (98%) des enfants 
de 6-59 mois éligibles à l’enquête ont 
été soumis au Test de Diagnostique 

Rapide (TDR du Paludisme et près de 
5 enfants sur dix (45%) ont 

été testés positifs. 

Parmi les enfants de 12-23 mois qui ont reçu certains vaccins à n’importe quel moment avant 
l’enquête, seulement un enfant sur dix (12%) sont complétement vacciné aux antigènes de base 

; moins d’un pour cent d’enfants sont complétement vacciné selon le calendrier national. Par 
ailleurs, 4 enfants sur 10 (41%) n’ont reçu aucun vaccin. Entre la première et la troisième doses, 

on observe les déperdition pour tous les antigènes à dose multiple. 

95

17

95

39 45

98

17Tanganyika
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2. Accès à une moustiquaire imprégnée d’insecticide
(MII)

4. Utilisation des MII par les enfants de moins de 5 ans

Pourcentage des ménages avec au moins une moustiquaire imprégnée 
d’insecticide

Pourcentage de la population des ménages ayant dormi sous une mousti-
quaire imprégnée d’insecticide la nuit précédant l’enquête

Pourcentage de la population de fait ayant accès à une moustiquaire impré-
gnée d’insecticide dans le ménage

Pourcentage des enfants de moins de 5 ans ayant dormi sous une mousti-
quaire imprégnée d’insecticide la nuit précédant l’enquête

Pourcentage des femmes enceintes ayant dormi sous une moustiquaire 
imprégnée d’insecticide la nuit précédant l’enquête

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Rural

RDC Rural

RDC Rural

RDC Rural

RDC Rural

Tanganyika

Tanganyika

Tanganyika

Tanganyika

Tanganyika

1. Possession de moustiquaire imprégnée d’insecticide 
(MII)

5. Utilisation des MII par les femmes enceintes

3. Utilisation des MII par la population

MOUSTIQUAIRES IMPRÉGNÉES
D’INSECTICIDE

6. Source d’obtention des moustiquaires

Répartition (en %) des moustiquaires imprégnées d’insecticide ou non par 
source d’obtention

Campagne de
distribution de

masse

Visite prénatale Boutique/marché Autres sources

69 69

56

59

53

61 60

99

<1 <1 <1

60

52
63

56

70

54
57

70
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Près de 7 ménages sur dix
 (69%) possèdent au moins

une moustiquaire imprégnée 
d’insecticide.

Sept enfants de moins de 5 
ans sur dix (70%) ont dormi 

sous une moustiquaire
imprégnée d’insecticide la 
nuit précédant l’enquête.

Deux femmes enceintes 
sur dix (60%) ont dormi sous
une moustiquaire imprégnée 

d’insecticide la nuit précédant 
l’enquête.

Plus de 5 personnes sur dix (57%)
ont accès a une moustiquaire 

imprégnée d’insecticide 
dans le ménage.

Un peu plus de 3 cinquième (63%) 
de la  population des ménages 

ont dormi sous une moustiquaire  
imprégnée d’insecticide la nuit 

précédant l’enquête.

La quasi-totalité des MII (99%) 
sont obtenues au cours des
campagnes de distribution

de masse. 

19Tanganyika
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2. Attitudes discriminatoires à l’égard des personnes
vivant avec le VIH

1. Connaissance du VIH ou du sida

3. Couverture du test avant l’enquête

5. Couverture du test du VIH pendant l’enquête 

4. Partenaires sexuels multiples et rapports
sexuels à hauts risques

VIH ET COMPORTEMENTS
SEXUELS\ A HAUTS RISQUES 

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Rural

RDC Rural

RDC Rural

Femmes

Femmes

Femmes

Femmes

Femmes

Femmes

Hommes

Hommes

Hommes

Hommes

Hommes

Hommes

Pourcentage des femmes et d’hommes qui ont entendu parler du VIH
ou du Sida

Pourcentage des femmes et d’hommes de 15-49 ans ayant fait un test de VIH 
au cours de 12 derniers mois et ayant reçu le résultat du dernier test.  

Pourcentage des femmes et d’hommes de 15-49 ans dont le DBS (gouttes de 
sang séchées) a été testé pendant l’enquête

Pourcentage des femmes et d’hommes de 15-49 ans ayant eu deux parte-
naires sexuels ou plus au cours de 12 derniers mois

Pourcentage des femmes et d’hommes ayant des attitudes discriminatoires à 
l’égard des personnes vivant avec le VIH

Pourcentage du VIH positif parmi les femmes et les hommes de 15-49 ans 
testés

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Rural

RDC Rural

RDC Rural

Tanganyika

             Tanganyika

                 Tanganyika

6. Prévalence du VIH dans la population de 15-49 ans

95 97

85 91 75
54
54

82

74

11

13

5
5

91
94

95
95

1 1 1 11 1

4

20

4

25

2 2

67
71

68

Tanganyika

Tanganyika

Tanganyika

2

98
98

5
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Près de 7 hommes sur dix
(68%) ont entendu parler du 

VIH  ou du Sida.

2% des femmes et moins d’un 
homme sur dix (5%) ont eu 2 

partenaires sexuels ou plus au 
cours de 12 derniers mois.

2% des femmes et 5% des 
hommes âgés de 15-49 ans ont 
fait un test du VIH au cours de 
12 derniers mois et ont reçu le 

résultat du dernier test.

Près de 3 quarts des femmes (74%) 
et quatre  hommes sur cinq (82%) 

ont des  attitudes discriminatoires à 
l’égard des personne vivant

avec le VIH.

Des gouttes de sang séchées 
de 98% des femmes et des 

hommes âgés de 15-49 ans ont 
été testées pendant l’enquête. 

La prévalence du VIH 
Sida parmi les femmes et les 

hommes de 15-49 ans testés se 
situe autour de 1%. 

21Tanganyika
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2. Participation dans la prise de décision

4. Négociation des rapports sexuels

Pourcentage des femmes de 15–49 ans, actuellement en union, qui ont gagné 
de l’argent pour leur travail au cours des 12 mois en fonction de la personne 

qui décide comment est utilisé l’argent gagné par la femme.

Pourcentage de toutes les femmes et des hommes de 15–49 ans qui pensent 
qu’il est justifié que, pour certaines raisons, un mari batte sa femme.

Pourcentage de femmes de 15–49 ans, actuellement en union, qui habituel-
lement prennent certaines décisions, soit seules, soit en commun avec leur 

conjoint.

Pourcentage de femmes de 15–49 ans, actuellement en union, qui peuvent re-
fuser des rapports sexuels à leur mari quand elles ne souhaitent pas en avoir

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Rural

RDC Rural

RDC Rural

Tanganyika

Tanganyika

Tanganyika

1. Contrôle sur le revenu des femmes

3. Opinions concernant le fait qu’un mari batte sa femme

Femmes

Femmes

Femmes et conjoint

Hommes

Conjoint

RDC Urbain RDC Rural Tanganyika

5. Participation des femmes dans la prise de décision 
concernant la santé sexuelle et reproductive

Pourcentage de femmes de 15–49 ans actuellement en union 
qui prennent leurs propres décisions concernant les relations 
sexuelles, l’utilisation de la contraception et les soins de santé 
reproductive

POUVOIR D’ACTION
DES FEMMES 

40 43

16
22

49

29
21

26

53

12

60
53
53

74
61

59

75
62

57

53
45
45

15
28
33

8

24

24

17

49

37
27

43
58

31

21
17

47 47

24

Aucune des trois
décisions 

Les trois décisions

Visites à sa famille
ou parents

Faire les achats
importants du ménage

Propres soins de
santé de la femme

Sort sans
le lui dire

Néglige les
enfants

Argumente
avec lui

Refuse d'avoir
le rapport sexuel

Brule la
nourriture
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La décision sur 
l’utilisation de l’argent gagné 

par les femmes de15-49 
ans en union est prise dans
53% de cas par la femme et 

son conjoint ensemble ; dans 
24% principalement par la 
femme et dans 24% autres, 

principalement par
 le conjoint. 

Près de la moitié des femmes de 
15-49 ans (49%), actuellement en

union, peuvent refuser des rapports 
sexuels à leur mari quand elles

ne souhaitent pas en avoir.

Près d’un quart des femmes 
(24%) et près de la moitié des 

hommes (49%) pensent qu’il est 
justifié qu’un mari batte sa femme 

lorsqu’elle argumente avec lui.

Les décisions prisent par les 
femmes de 15-49 ans en union seule 

ou en commun avec leur conjoint 
concernent beaucoup les achats 

importants du ménage (59%) et les 
visites à sa famille ou parents (57%).

Près de deux femmes sur dix de 
15–49ans (17%), actuellement en 

union, prennent leurs propres 
décisions concernant les relations 

sexuelles, l’utilisation de 
la contraception et les soins 

de santé reproductive.

23Tanganyika
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2. Expérience de violence physique pendant la grossesse  

4. Comportement de contrôle du mari

Pourcentage de femmes de 15–49 ans ayant subi des actes de violence 
physique de la part de n’importe quel auteur depuis l’âge de 15 ans. 

Pourcentage femmes de 15–49 ans ayant subi des actes de violence physique 
au cours d’une grossesse

Pourcentage de femmes de 15–49 ans ayant subi des actes de violence 
sexuelle à un moment quelconque de la part de n’importe quel auteur au 

cours des 12 mois. Pourcentage de femmes de 15–49 ans ayant déjà eu un mari qui ont déjà 
manifesté des types spécifiques de comportements de contrôle

RDC Urbain RDC Rural Tanganyika

Tanganyika

1. Expérience générale  de violence physique

3. Expérience de violence sexuelle à un moment
quelconque

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Rural

RDC Rural

Tanganyika

6

6

1

Au cours de 12 derniers mois

A un moment quelconque

Insiste pour savoir où elle est à tout
moment

Essaye de limiter ses contacts avec
sa famille

Ne lui permet pas de rencontrer ses
amies

L'accuse fréquemment d'être
infidèle

Est jaloux ou en colère si elle parle à
d'autres hommes

RDC Urbain RDC Rural Tanganyika

VIOLENCE
DOMESTIQUE 

34

7

55
50

49

21
23
23

25
25

43

33

13
17

11

32
42

12

16
11

40

15

4
7
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Physique ou sexuelle
ou émotionnelle

Physique ou sexuelle

Physique et sexuelle et
émotionnelle

Physique et sexuelle

Violence sexuelle

Violence physique

Violence émotionnelle

6. Recherche d’aide pour arrêter la violence

Pourcentage de femmes de 15–49 ans ayant déjà eu un mari ou un partenaire 
intime qui ont subi des actes de violence émotionnelle, physique ou sexuelle 

de la part de leur mari/partenaire intime

Répartition (en %) des femmes de 15–49 ans qui ont subi des actes de violence 
physique ou sexuelle selon qu’elles ont recherché ou non de l’aide

5. Violence du partenaire intime

20

22

22

23

9
14

11
16

66 67
76

31

34
36

19

13
16

8
12

3
6

8
2

38
41

23

37
48

43

8

RDC Urbain
RDC Urbain

RDC Rural
RDC Rural

Tanganyika
Tanganyika

Près de 2 femmes de 15–49 ans 
sur dix (15%) ont subi des actes 
de violence physique de la part 
de n’importe quel auteur depuis 

l’âge de 15 ans. 

Trois femmes de 15–49 ans 
sur dix (32%) ont déjà eu un 
mari qui cherche à savoir à 

tout moment où elle se trouve. 
Par ailleurs, 49% de femmes 
du même groupe d’âges ont 

eu un mari qui est jaloux ou en 
colère lorsqu’elle parle avec 

d’autres hommes. 

1% des femmes de 15–49 ans ont
 subi des actes de violence physique 

au cours d’une grossesse.

22% des femmes de 15–49 
ans ont déjà été victimes des actes 

de violence émotionnelle de la part de 
leur mari ou partenaire intime ;  19% 
des femmes du même groupe d’âges 

l‘ont déjà été pour des actes de violence 
physique et 8% pour les actes de 

violence sexuelle. Cependant, 37% de 
ces femmes ont subi au mois un acte de 

violence physique, sexuelle 
ou émotionnelle. 

Près d’une femme de 15–49 ans 
sur dix  (7%) ont subi des actes de 

violence sexuelle à un moment 
quelconque de sa vie de la part de 
n’importe quel auteur et 4% les ont 

subis au cours des 12 derniers mois. 

Parmi les femmes de 15–49 ans qui ont subi des actes de 
violence physique ou sexuelle (3%), près d’une femme sur dix 
(9%) ont recherché de l’aide pour l’arrêter ; 16% n’ont jamais 

recherché de l’aide mais en ont parlé à quelqu’un, et 76% n’ont 
jamais recherché de l’aide et n’en ont jamais parlé à quelqu’un.  

Tanganyika 25

A recherché de l'aide 
pour arrêter la violence

N'a jamais recherché 
d'aide mais en a parlé

 à quelqu'un

N'a jamais recherché 
d'aide, n'en a jamais 

parlé à quelqu'un

RDC Urbain RDC Rural Bas - Uélé
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2. Enregistrement de naissances

4. Participation dans des activités d’apprentissage
organisées% d’enfants de moins de 18 ans (population de droit) par état de survie des 

parents et résidence avec les parents

Taux Net de Fréquentation scolaire (TNF), de la population de fait
de 6-11 ans.

Pourcentage d’enfants de moins de 5 ans (population de droit) dont la
naissance a été enregistrée à l’état civil

Pourcentage d’enfants  plus jeunes d’un an que l’âge officiel d’entrée en 
cycle primaire (au début de l’année scolaire) qui fréquentent un programme 

d’éducation préscolaire ou l’école primaire (TNA).

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Rural

RDC Rural

Tanganyika

Tanganyika

Tanganyika

            Tanganyika

1. Enfants orphelins et résidence des enfants
avec les parents 

3. Fréquentation scolaire au primaire

5. Travail des enfantsFéminin Masculin Ensemble

Travail des
enfants

Tâches
domestiques

Activités
économiques

Pourcentage d’enfants de 5–17 ans impliqués dans des activités économiques 
ou des tâches domestiques et % impliqué dans le travail des enfants. 

RDC Urbain RDC Rural

6. Travail dangereux 

RDC Urbain RDC Rural

Pourcentage d’enfants de 5–17 ans (population de droit) ayant travaillé dans 
des conditions dangereuses

SITUATION DES ENFANTS
DE MOINS DE 18 ANS 

51
19

9

60
14

9

81 82 82 81 83 82 79
83 81

76

45

5

8

4
9

5

5
6

5

15

5

9
14

42

RDC Urbain

RDC Rural

                    Tanganyika
RDC Urbain RDC Rural Tanganyika

14
11

58

Enregistré
avec acte

Enregistré
sans acte

Total
enregistré

51

55

5

24

10
2
8

4

21

Vit avec les deux parents

Vit avec aucun parent biologique
Un ou les deux parents décédés
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Parmi les enfants de moins de
18 ans, 58% vivent avec leurs deux 

parents ; 14% vivent avec aucun 
parent biologique et 11% ont un ou 

les deux parents décédés.

Deux enfants sur cinq (42%) d’un an 
plus jeune que l’âge officiel d’entrée 

à l’école primaire, fréquentent un 
programme d’éducation préscolaire 

ou l’école primaire

Seulement 10% des naissances
des enfants de moins 5 ans sont

enregistrées à l’état civil.

Parmi les enfants de 5 à 17 ans,  
4% ont été impliqués dans des 

activités économiques, 5% dans 
des tâches domestiques et 8% 

dans le travail des enfants.

Les taux nets de fréquentation 
scolaire au primaire sont de
79% chez les filles et de 83% 

chez les garçons. 

5% des enfants de 5–17 ans
ont travaillé dans des  conditions 

dangereuse durant  les deux
semaines ayant  précédé l’enquête.

27Tanganyika
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2. Prévalence du Diabète sucré chez les femmes
et les hommes

4. Consommation de tabac sous n’importe quelle forme

5. Consommation d’alcool

Prévalence de l’hypertension artérielle

Prévalence du diabète sucré

Pourcentage de femmes et des hommes de 15–49 ans ayant n’importe quel 
type d’assurance médicale

Pourcentage des femmes et des hommes de 15–49 ans qui fument du tabac 
sous différentes formes

Pourcentage des femmes et des hommes de 15–49 ans ayant consommé de 
l’alcool chaque jour ou presque chaque jour

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Urbain

RDC Rural

RDC Rural

RDC Rural Tanganyika

Tanganyika

Tanganyika

1. Niveaux de tension artérielle chez les femmes
et les hommes

3. Couverture médicale

Femmes

Femmes

Femmes

Femmes

Femmes

Hommes

Hommes

Hommes

Hommes

Hommes

RDC Urbain

RDC Rural

Tanganyika

6

8 8

2
2

12

16 14
13

9

15

17

4

25

1

34

1 1 <1

6

2 23 1

12

8

11

12

13

11

MALADIES CHRONIQUES ET
AUTRES PROBLÈMES DE SANTÉ

TanganyikaRDC Urbain RDC Rural
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La prévalence du diabète 
sucré est de 1% chez les 

femmes et de 2% chez les 
hommes de 15-49 ans.

1% des femmes et 10% 
des hommes de 15-49 ans 
consomment actuellement 

n’importe quel type de tabac.  

1% des femmes et moins d’1% 
des hommes de 15-49 ans ont 

une assurance médicale. 

17% des femmes et 8% des hommes de 15-49 ans consomment 
de l’alcool chaque jour ou presque chaque jour.

La prévalence de l’hypertension
artérielle est de 11% chez les 

femmes et  13% chez les hommes 
de 15-49 ans exæquo.

29Tanganyika


