Rapport d’Evaluation Multisectorielle RESCUE

Date: L'évaluation s’est déroulée du 13 au 15 ao(it2016

Diffa - Localisation du villa d'Abadjadjiri

Zone d’évaluation: Le village d’Abajajeri est situé dans le département de Mainé Soroa, dans la méme
commune a 18 km de Diffa a I'Ouest sur I'axe Diffa —Mainé Soroa. Le village est de facile acceés.

DIFFA
®

) Population: L'évaluation a concerné principalement le village d’Abajajeri 250 ménages dont 200 ménages
Difta = déplacés, et 50 ménages hotes. Les activités exercées par ces populations sont I'agriculture, I'élevage, la
péche et le commerce.

Dl Chocs:

. « Juillet 2016 : tuerie et menaces a la population du village de Marguidi, pres de Abajajeri de la part
) T ’ des insurgés ;

Mainé Soroa

Méthodologie : L’évaluation RRM est basée sur la méthodologie standard d’évaluation RRM adaptée au contexte
du Niger. Elle est donc organisée autour de la collecte des données quantitatives et qualitatives, a travers des groupes
NiCER | de discussions,. des entretieps avec de.s.informateurs clés et une enquéte auprés de 100 ménages résidents,

y ’ déplacés, refugiés dans le village d’Abajajeri.

Recommandations principales proposées

NFI/Abris

: one dEvaluation Distribuer des Kits NFI et abris

WASH

]
Cote d'alerte Assurer 'accés a I'eau et améliorer 'assainissement et hygiéne

- Moins inquiétant

) Note: Certains Sécurité alimentaire
indicateurs n'ont pas de Améliorer la sécurité alimentaire et les moyens de subsistance dans le moyen terme
3 cote d'alerte, la couleur Protect
4 utilisée est alors le rotection . .
Identifier les cas de protection potentiels et les prendre en charge
- Plus inquiétant

Santé / Nutrition:
Assurer la couverture vaccinale minime de rougeole, DTC3 et polio des enfants
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Théme Indicateurs Résultats | Commentaires et Recommandations
NFI Score NFI 3,4
Proportion des ménages qui habitent dans un Le score NFI atteint 3,4 score proche a la cote d'alerte de 3,5. Les résultats par
abri en mauvais état ne répondant pas aux article les plus inquiétants sont les suivants: sceau (4,5); casserole (4,0);
standards locaux moustiquaire (3,5); couverture/drap (3,2); habit enfant-complet (3,0); et bidon
: p p - 2,7).
Proportion des ménages hébergeant au moins 204 @7)
un autre meénage La majorité de ménages enquétés vie dans des abris en mauvais état ne
Nombre moyen de personnes hébergées 6,0 répondant pas aux standards locaux, étant surtout des cabanes hors site ou avec
Locataires 0% des familles d’accueil, et une partie considérable n'a pas d'abris.
Abris Site Collectif 0% Une distribution de NFI et abris d’urgence dans la localité est nécessaire.
Camp 0%
Répartition de ménages par Cabane hors 70%
statut d'occupation des abris site 0
Flamllle_ 17%
d'accueil
Pas d'abri 13%
Répartition des ménages par nombre de métre 30
carré par personne habitant un méme abri )
Eau, Hygiene et Assainissement
Taux de diarrhée chez les enfants de moins de 0%
Prévalence 5 ans au cours des 2 derniéres semaines 0 Le village de Abajajeri a une situation d’hygiene et assainissement critique:
Diarrhée Nombre de personnes ayant eu la diarrhée eau seulement 1% de I'’échantillon a accés a une latrine hygiénique, 19% est a mesure
de riz au cours des derniéres 48heures 0,00 de citer 3 moments clé de lavage des mains, et 20% de la population enquétée
- y S — dispose de savon ou de cendre pour le lavage de mains.
Proportion de ménages ayant accés et utilisant -
a des |§t”n€‘5 hyg!enlques _ L'accés a l'eau est difficile pour les ménages d’Abajajeri. Aucun des ménages
Proportion des ménages ayant acces a des 41% enquétés n’a acces a une source d’eau a boire améliorée. Le village dispose d'un
latrines puits non protégé et un marigot, le premier se trouve & 800 m et l'autre & 650 m
Hygiéne et Pourcentage des ménages ayant du savon ou o du village. La moyenne d’egu par jour par mépage est de 72.5 litres. Cependant
assainissement | de la cendre pour le lavage des mains 20% la consommation d'eau varie selon les proportions suivantes: 19% des ménages
— — - enguétes ont une consommation en eau inférieure a 7,5L/pers/j, 45% ont une
Pourcentagg des meénages qui citent au moins 3 19% consommation oscillant entre 7,5 et 15L/pers/j et enfin 36% a une consommation
moments clés pour le lavage des mains. en eau supérieure a 15L/pers/j. Aucun des ménages affirment avoir accés facile
Pourcentage des ménages qui disent se laver 39% en distance - inferieur & 500m et en temps - moins de 15 mn & une source d'eau.
les mains avec du savon ou de la cendre 0
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Acces a I'Eau

Proportion des ménages qui utilise une source

d'eau de boisson améliorée

Nombre moyen de litres d'eau potable utilisés
par les ménages par jour.

Proportion des ménages ayant un acces facile
en distance (<500m) et en temps (<15mn) & une
ressource d’eau protégée

Sécurité Alimentaire

Score moyen de consommation alimentaire 37,4
oy
Pourcentage des ménages par —— -
. : Limite (28,5 -
categorie de consommation 42) 70%
alimentaire
Acceptable (> 19%
42) °
: . => Mauvaise
Sgore moyen de diversité diversité 6.3
alimentaire X )
) alimentaire
Coarl‘isrg;nnr:‘aei‘rt_f” Variation moyenne du nombre | adultes -1.0
de repas pris par les ménages
avant et apres le choc Enfants -0,9
Proportion des ménages par 1 repas 40%
nombre de repas par jour pour | 2 repas 55%
les adultes 3 repas et plus 5%
Proportion des ménages par 1 repas 1%
nombre de repas par jour pour | 2 repas 54%
les enfants 3 repas et plus 45%
Indice simplifié des stratégies de survie (rCSl) 13
ACCRS aUX 1 sgmaines et 100%
aliments et moins _
Moyen de Proportion des ménages en 2 semaines 0%
subsistance fonction de la durée de 3 semaines 0%
réserve alimentaire 4 semaines 0%
Plus (_je 4 0%
semaines
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Assurer I'accés a une source d’eau protégée es prioritaire.

Le score moyen de consommation alimentaire a Abajajeri est de 37,4 et la plupart
des ménages est dans la catégorie limite de consommation alimentaire. Le score
moyen de diversité alimentaire est aussi faible, & 6,3 et aucun ménage n'a une
réserve alimentaire qui dépasse une semaine, ce qui dénote une situation de
sécurité alimentaire trés précaire dans le court terme. La variation moyenne du
nombre des repas avant et apres le choc est de -1.0 pour les adultes et -0.9 pour
les enfants. Le ramassage de feuilles sauvages est la stratégie de survie les plus
mentionnées par les enquétés. La principale source de nourriture est I'achat au
marché qui représente 95%, suivi par les dons des familles. La principale source
de revenu est la vente des produits agricoles (comme les feuilles de haricots,
l'oseille,) a 33%, suivi par le travail journalier 29%, le petit commerce non agricole
a 11%.

Des actions assurant la sécurité alimentaire dans le moyen terme est nécessaire.




Principales sources de
nourriture des ménages

Propre
production

0%

Achat au
Marché

95%

Chasse,
Cueillette,
péche

2%

Paiement en
nature

0%

Emprunt

0%

Dons (Famille,
voisins,
communauté,
Etc.)

3%

Aide
alimentaire
(ONGs, PAM,
Gouvernement
) incluant cash
et coupons

0%

Principale sources de revenus
des ménages

Vente produits
agricoles

33%

Vente produits
animaux

2%

Vente produits
de péche

3%

Vente de
charbon, bois
de chauffe

0%

Petit
commerce non
agricole

11%

Travail
journalier

29%

Artisanat

0%

Revenus
Locatif — terre

11%
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Transfert
d'argent de 0%
I'exterieur
Autres 11%
Population
Déplacés 200
Nombre des ménages par Retournés 0 Le village d’Abajajeri a 250 ménages dont 200 ménages déplacés pour une
catégorie de population population d’approximativement 1491 habitants (Service de I'Etat Civile, aout
Résidents 250 2016). Trois ethnies composent la localité: Kanuri, Peulh et Haoussa. Ces
communautés vivent en parfaite harmonie et ont accés a la terre grace a la
Taille moyenne des ménages 6,4 générosité de la population d’accueil. Les cas de protection n'ont pas été signalés
Nombre d'habitants de la zone évaluée 1491 mais une évaluation approfondie permettrait de les faire ressortir.
. . Enfants non-
Démographie accompagnés 0
Orphelins 0
Présence/nombre des enfants Enfan'_[§
vulnérables associés aux 0
forces/groupes
armés
Enfants 0
séparé
Nombre de cas de violences sexuelles ND

Proportion de cas de violences sexuelles
survenus dans un contexte lié a I'eau et a ND
'assainissement

Tracasserie ND
: ND

Protection Pillage
Tueries ND
Cas de protection reportés Recrutement ND

forcé

Recrutement ND

enfants
Enlévement ND
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Proportion d’enfants de 7-12 ans déplacés non

Enlévement ND
enfants

Viol ND
Viol enfants ND
Extorsion de ND
biens

Attaque/occup

ation des ND
écoles

Attaque/occup

ation des ND
structures de

santé

Santé / Nutritio

Taux de mortalité des moins de 5 ans pour

Enfants scolarisés
affectés Proportion d’enfants de la communauté
d'accueil de 7-12 ans non scolarisés
Statut Proportion d'école fonctionnelle dans la localité 100%
E,COIe (E;paces Proportion éléves / salle de classe 0,67
d'Apprentissage)
Enseignants Proportion éléves / einsegnant 0,67
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Mortalité 10.000 enfants par jour (déces/10.000/jour)
(3 derniers (Enquéte mortalité)
mois) Taux brut de mortalité pour 10.000 personnes 0.45
par jour (décés/10.000/jour) (Enquéte mortalité) '
Paludisme 15,7
Nombre de nouveaux cas de -
s maladie pour 1000 personnes Infections
Morbidité ; L Respiratoires 10,5
par mois - Général (Structure s,
< Aigues
de santé) - ~
Diarrhées 1,7

Le village d’Abajajeri dispose d’'une école avec 3 salles de classe en matériaux
définitifs en bonne état et 3 enseignants. Au moment de I'évaluation I'école est
fonctionnelle mais fermée a cause des vacances. Aucun enfant déplacé agé de 7
a 12 ans n’est scolarisé et 82% au niveau des enfants de la communauté hote.
Des actions pour sensibiliser la communauté sur la scolarisation des enfants sont
nécessaires.

Le CSI de Boudoum situé a approximativement 5 km d’Abajajeri est le centre de
santé le plus proche.

Le taux de mortalité pour les enfants de moins de 5 ans est de 0.29. Le taux brut
de mortalité est de 0.45 pour 10000 personnes. Le pourcentage d’enfants
malades dans les derniers 15 jours ressorti de I'enquéte ménage n’est pas
préoccupant: diarrhée (0%), fievre (14%) et toux (4%). Le dépistage de la
malnutrition a détecté 14 cas de MAM sur un totale de 127 enfants.

La couverture vaccinale de rougeole, DTC3 et polio relevée dans le CSI est
préoccupante.




Couverture
vaccinale

Cas suspect

de meningite 0.5
Cas suspect
0,0
de rougeole
Trauma 0,2
Autres 0.9
nouveaux cas,
a préciser
Paludisme 49,5
Infections
Respiratoires 67,9
Aigles
bre d g Diarrhées 23,5
Nombre de nouveaux cas de
- Cas suspect
maladie pour 1000 personnes | o menir?gite 0,7
par mois - Enfants (Structure Cas suspect
de santé) 0,0
de rougeole
Trauma 0,0
Autres
nouveaux cas, 16,9
a préciser
Diarrhées 0%
Fievre 14%
Pourcentage d'enfants Toux 4%
malades durant les 15 jours Cas suspect 0%
(Enquéte Menage) de rougeole 0
Vomissement 0%
Convulsions 0%
Avez-vous amené les enfants | Qui 18%
au CSl dans les derniers 15
Non 4%

jours? (Enquéte Ménage)

Couverture vaccinale contre la rougeole chez
les enfants de moins de 1 an (0 — 11 mois).

(Structure de santé)
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Couverture vaccinale DTC3 chez les enfants de

moins de 1 an (0 — 11 mois) (Structure de santé)

Couverture vaccinale polio chez les enfants de
moins de 1 an (0 — 11 mois). (Structure de

santé)

Taux d'enfants vaccinés contre la rougeole chez
les enfants de mois de 1 an (0 — 11 mois).

(Enquéte ménage)

Taux d'enfants vaccinés Polio chez les enfants
de mois de 1 an (0 — 11 mois). (Enquéte

ménage)

Taux d'utilisation des services curatifs - Général

(Structure de Santé)

d _T_au>§ Taux d'utilisation des services curatifs - Enfants
utilisation )
des services de <5 ans (Structure de Santé)
santé . . .
Taux de consultations dans les derniers trois
mois (Structure de Santé)
NO
o \ . 19
Nombre de d'admission, taux | d'admissions
de guérison, abandon, décés | Taux de
en CRENAM au cours du guérisons ND
dernier mois (Structure de Taux
Santé) d'abandons ND
Taux de déces ND
NO
d'admissions 12
Nutrition kwashiorkor
Nombre de d'admission, taux | N°
de guérison, abandon, décés | d'admissions 25
en CRENAS au cours du marasme
dernier mois (Structure de Taux de ND
Santé) guérisons
Taux
d'abandons ND
Taux de déces ND
Taux de transfert, guérison, | Taux de ND

abandon, déces en CRENI au

transfert en
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cours du dernier mois UNTA
(Structure de Santé) CRENAS
Taux ND
Guérisons
Taux
Abandons ND
Taux Décés ND
Nombre dépistés MAS, MAM, MAS 1
Sains lors du dépistage MAM 0
systématique au cours du
dernier mois (Structure de Sains 0
Santé)
Nombre dépistés MAS, MAM, | MAS 1
Sains lors des dépistages des MAM 19
relais communautaires au
cours du dernier mois Sains 58
(Structure de Santé)
Nombre et % dépistés MAM | No MAM 14
lors de I'MSA (enfants 6-59 o 0
mois) (Enquéte Ménage) Y6 MAM 11%
Nombre et % dépistés MAS No MAS 0
lors de I'MSA (enfants 6-59 o o
mois) (Enquéte Ménage) % MAS 0,0%
Nombre et % dépistés sains | No Sains 113
lors de I'MSA (enfants 6-59 0 ] 0
mois) (Enquéte Ménage) % Sains 89%
pour la
diarrhée 0%
Rupture de Ta}ug de Rupture de Sgluurdliesme 0%
Médicaments Medl_cament_s au cours des 3 5
derniers mois pour les IRA 0%
ARV 0%
pour la TB 0%
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