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Insieme per i bambini di Kinshasa
Realizzazione di un centro sanitario e installazione di un servizio per
imaging medicale per la diagnosi e la cura dei bambini e dei giovani di
strada nella citta di Kinshasa.

Centre de formation des jeunes pour un avenir meilleur du Congo/
CENACLE

Assistere 1 bambini di strada della citta di Kinshasa con adeguate cure
sanitarie e mezzi diagnostici

Bambini(e) e ragazzi (e) poveri che vivono la situazione di strada e
ospitati alla casa Laura

I bisogni piu urgenti delle persone piu povere che vivono nella
capitale della Repubblica Democratica del Congo sono l'accesso
all'acqua potabile, ai mezzi di sussistenza alla copertura sanitaria.
Questo progetto contribuira a sostenere le attivita della clinica mobile
del cenacolo e i bisogni sanitari dei bambini affetti da paralisi
cerebrale ospitati nella Casa Laura attraverso la realizzazione di un
centro sanitario per la cura e la diagnosi dei diversi problemi di salute
riscontrati.
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1. LUOGO DI INTERVENTO

Il nostro desiderio ¢ di assistere i bambini che vivono in situazione di strada nella citta di Kinshasa.
Lavoreremo soprattutto con i comuni (tra 1 24 della citta di Kinshasa) piu colpiti, come: MONT-
NGAFULA, MAKALA, NGALIEMA, NGABA e LEMBA

2. BREVE DESCRIZIONE DEL CONTESTO LOCALE

Kinshasa, citta di provincia e capitale della Repubblica Democratica del Congo, ¢ una megalopoli di
oltre 15.000.000 di abitanti suddivisa in 4 distretti ¢ 24 comune. La popolazione ¢ prevalentemente
giovane ei bambini rappresentano il 58% della popolazione. Secondo il censimento di REEJER, questa
citta conta piu di 45.000 bambini che vivono in una situazione di legami familiari spezzati e in
condizioni di estrema vulnerabilita. Pagando un prezzo pesante alla societa, costituiscono una
generazione che, in assenza di interventi significativi, potrebbe perdersi per sempre e mettere a
repentaglio lo sviluppo di qualsiasi Paese.

I problemi incontrati da questi bambini sono di diverst tipi, in particolare: psicosociali, sopravvivenza,
stigmatizzazione, istruzione, sicurezza, salute, esclusione sociale... gli abitanti che anticipano un
diversivo del bene comune

Nelle strade di Kinshasa, bambini e ragazzi di tutte le eta sono abbandonati a sé stessi, sono padroni
della loro sopravvivenza e sono costretti a compiere tutte le pratiche per la loro sopravvivenza,
compresa la prostituzione, il furto, I'accattonaggio; sono vittime di tutte le epidemie, malattie, violenze
sessuali, torture, mettendo a rischio la loro salute e la loro vita in assenza di un adeguato sostegno
sanitario e morale. Per superare questa situazione, diverse organizzazioni nazionali e internazionali
stanno allestendo strutture e progetti per venire incontro ai bisogni di questi bambini abbandonati, in
questo caso il Cencale attraverso i suoi vari progetti, tra cui la clinica mobile che ha fornito assistenza
sanitaria primaria e aiuto umanitario ai poveri, soprattutto bambini di strada

Alla luce di quanto sopra, il nostro progetto ¢ importante per il suo impatto sulla gestione approfondita
dei vari problemi di salute dei bambini di strada e quindi sul miglioramento della loro qualita di vita.

Analisi dei bisogni

L'assistenza sanitaria rimane il bisogno primario per tutti. Sono alla base del benessere di ogni persona
poiché assicurano la vitalita umana. Questo progetto dovra contribuire all'assistenza dei bambini e dei
giovani che vivono nella situazione di strada della citta di Kinshasa sostenendoli nei progetti della

clinica mobile del cenacolo e della Maison de Laura e garantendo cosi la continuita delle cure.

Attraverso la Clinica Mobile del Cenacolo, i bambini di strada vengono seguiti con un ambiente medico
e un'équipe composta da medici e psicologi per la cura fisica e mentale, che ogni sera esce per
incontrare i bambini in diversi angoli di Kinshasa offrendo loro l'assistenza sanitaria di base gratuita. In
caso di malattie che richiedano un trattamento speciale e approfondito mediante esami, li portiamo in

un istituto ospedaliero per cure adeguate e l'effettuazione dei necessari accertamenti.



E in risposta a questa situazione che noi, giovani medici membri del Cénacle, proponiamo questo
progetto di assistenza SANITARIA a favore delle persone piu povere che vivono nella provincia di
Kinshasa nella Repubblica Democratica del Congo, ma anche gli interventi di prevenzione e risposta
alla malattia nella provincia della citta di Kinshasa.

3. CENACLE ONG

Come sostenitore di questo progetto, 1 CENACOLO ha lo scopo di lavorare per il benessere integrale
dei giovani in modo che abbiano successo negli studi e nella vita. Il cenacolo vigila e forma cittadini
congolesi responsabili e onesti per un futuro migliore del Congo, forma giovani preoccupati per il Paese
attraverso le loro professioni infondendo in questi giovani i valori del volontatiato, dell'apertura ai
poveri, della disponibilita a vivere la confraternita. Sorveglia i giovani dotandoli di infrastrutture,
strutture o logistiche adeguate e fornendo loro l'assistenza necessaria per la loro emersione nel loro
percorso studentesco, forma giovani capaci di avere successo nella vita affinché siano a loro volta utili
alla societa e sviluppare in essa lo spirito del volontariato, del volontariato nella vita spirituale e nel
servizio ai poveri.

Per raggiungere i suoi obiettivi, il cenacolo ha diversi progetti, tra cui la clinica mobile che fornisce
assistenza sanitaria di base attraverso un'ambulanza medica, la casa di laura che accoglie bambini
abbandonati e giovani con problemi neurologici, la pasticceria per la formazione dei bambini
abbandonati

4. I BENEFICIARI DELL'INTERVENTO

V" Beneficiari diretti
I principali beneficiari sono 1 bambini e i giovani che vivono ancora per strada curati nel nostro servizio
di clinica mobile, che necessitano di cure mediche adeguate, presentano gravi problemi di salute e
necessitano di mezzi diagnostici avanzati. Perché in strada, i bambini corrono molteplici rischi per la

salute che richiede un buon monitoraggio medico nei luoghi in cui vivono, che sono le strade della citta
di Kinshasa.

v Beneficiari indiretti
I beneficiari secondari sono: la popolazione povera di Kinshasa e i giovani medici membri del Cénacle.
Questi ultimi devono approfondire le proprie capacita di studio e contribuire alla promozione della
salute pubblica tra i bambini ei giovani che vivono in situazione di strada nella citta di Kinshasa.



5. OBIETTIVI DEL PROGETTO

v" Obiettivo generale
L'obiettivo generale del progetto ¢ quello di contribuire al miglioramento delle condizioni di vita delle
persone in termini di accessibilita all'assistenza sanitaria di base attraverso l'offerta di un pacchetto
minimo di attivita.

v" Obiettivi specifici del progetto
* Realizzare un centro sanitatrio attrezzato
* Fornire assistenza medicale alle persone offrendo un pacchetto minimo di attivita di primo livello
sanitario (centro sanitario) e avvicinare l'assistenza sanitaria alla popolazione locale;
* Rafforzare il personale sanitario;
* Migliora la qualita della vita ;

6. RISULTATI ATTESI E ABILITATI

v" Principali risultati
Attraverso gli interventi proposti si prevedono due principali risultati:
Risultato 1: Vengono prese in carico le persone povere che hanno difficolta (bambini di strada)che
necessitano di cure mediche adeguate, presentano gravi problemi di salute e necessitano di mezzi
diagnostici avanzati ad accedere all'assistenza sanitaria di base
Risultato 2: La promozione della salute e la riduzione della morbilita e della mortalita ¢ efficace
attraverso la sensibilizzazione sull'igiene e 1'adozione di buone abitudini coerenti con la salute.

7. ATTIVITA DEL PROGETTO
Le attivita di questo progetto sono:
- Contatto con le autorita amministrative e gli altri attori del settore per le formalita
- Reclutamento e formazione del personale di progetto
- Aggiornamento e validazione degli strumenti di progetto

- Organizzare un workshop di lancio del progetto coinvolgendo le autorita locali, sanitarie e

amministrative
- Coordinamento e monitoraggio delle attivita del progetto
- Preparazione e condivisione di report secondo i termini del progetto

- Effettuare un follow-up ad hoc per garantire il regolare svolgimento delle attivita di assistenza e
affrontare eventuali difficolta di attuazione



Risultato attivita 1: le persone che vivono nel comune di Mont ngafula saranno sostenute

- Diffusione di un messaggio informativo al pubblico sulla disponibilita di servizi di imaging e di
assistenza medica sotto forma di pacchetto minimo di attivita.
- Efficace assistenza medica dei pazienti nel comune di Mont ngafula

Risultato attivita 2: Si svolgono sessioni di sensibilizzazione sull'adozione di buone abitudini di salute:

- Sensibilizzare la popolazione e i bambini di strada sull'uso regolate dell'acqua potabile e sulla
promozione dell'igiene per ridurre le malattie trasmesse dall'acqua, risanamento ambientale per
combattere le malattie trasmesse dall'acqua e da vettori (malaria...)

- Mostrare le diverse regole di igiene.

8. STRATEGIA DI ATTUAZIONE

Questo progetto mira a fornire assistenza ai bambini di strada e ai poveri a causa della carenza di
assistenza sanitaria di base nella provincia di Kinshasa.

Per realizzare questo progetto, abbiamo analizzato diverse zone sanitarie dove i bambini di strada
vivono in condizioni precarie e I'assistenza sanitaria ¢ molto limitata. Questo centro sanitario fungera da
punto di riferimento per tutti 1 casi riscontrati nel servizio e nella clinica mobile. Verranno avviate
analisi dei rischi per una gestione efficace del progetto, che sara assicurata da un comitato di gestione:

un comitato di gestione del CS. E composto da sei (06) membri ed ¢ composto da:
* Un (01) Manager
* Un (01) segretario generale

* Un responsabile sul campo per l'identificazione e il trasferimento al centro dei casi gravi riscontrati
nella clinica mobile.

* Uno (01) responsabile della piattaforma tecnica

* Un (01) tesoriere

9. MODALITA DI INTERVENTO
L'attuazione del progetto sara scandita dalle seguenti azioni concrete:
- Creazione del comitato di gestione sanitaria;
- Formazione e riqualificazione del personale;
- Sensibilizzazione e svolgimento di sessioni periodiche di informazione, educazione e comunicazione
sulle norme igieniche e sui metodi di prevenzione delle malattie prioritarie
Attraverso questo progetto vogliamo aggiungere la parte delle analisi di imaging per aiutare i medici ad
essere precisi nella diagnosi e nella cura quindi abbiamo bisogno come insfrastruttura:



- Una casella di consultazione per i medici e l'esame
- Una sala di accoglienza e smistamento

- Una stanza per i trattamenti

- 2 stanze di day hospital

- Un laboratorio

- Una salla di analisi come eco, ECG...ecc

- Due blocchi di latrine-docce

10. SOSTENIBILITA DEL PROGETTO

Le attivita proposte nell'ambito di questo progetto promuovono la pattecipazione degli attori statali e la
partecipazione dei beneficiari a diversi livelli. Formazione organizzata per gli operatori sanitari coinvolti
nella cura di persone con problemi di salute che richiedono un pacchetto minimo di attivita
comprendente consulenza, valutazioni di laboratorio e l'esecuzione delle consuete valutazioni
paracliniche come ecografia, elettrocardiografia ed elettroencefalografia

Attraverso l'accesso a cure adeguate, 1 bambini di strada e le persone vulnerabili potranno evitare di
dover ricorrere ai prestiti dei ciarlatani per ottenere la copertura sanitaria. I risparmi cosi ottenuti
possono essere utilizzati per rafforzare la stabilita finanziaria all'interno della famiglia.

A livello di comunita, le sensibilizzazioni condotte attraverso la clinica mobile consentiranno alle
comunita di adottare atteggiamenti e pratiche salutari per affrontare malattie prevenibili.

11.DURATA E CALENDARIO DI ATTUAZIONE

Questo progetto ¢ pianificato a lungo termine. Le date di inizio saranno infatti definite in base alla data
di un eventuale di finanziamento.



12. PREVISIONI FINANZIARIE

Budget annuale dettagliato

. . . . Finanziamenti Flna‘nm-a me
Designazione — Attivita .. Prezzo Importo i . nto richiesto
Frequenza | Quantita . ricevuti da
unitario (€) | totale (€) . ®)
altri partner
secondo obiettivo: migliorare 1'assistenza sanitaria per i
bambini ei giovani di strada a Kinshasa
Seconda attivita: prendersi cura dei bambini in cure mediche
permanenti
Attivita 2: Allestimento di un servizio della diagnosi

Supporto per farmaci essenziali 1 anno forfait 500 6.000,00 6000,00 0,00
Supporto‘ mobili (lett% ospédahen, letti ginecologici, tavoli di ‘ndéterminata forfait ) 10.000,00 0,00 10.000,00
consultazione, materassi e sedie)
Supporto attrezzature (clip box, termometri, fonendo, speculum,
sfigmomanometri, orologi usati, forche, zanzariere, bilance, |indéterminata forfait - 4600,00 0,00 4600,00
flessometri, ecc.
Supporto nell' allestimento dei locali 2 mesi forfait 3000,00 0,00 3000,00
ilfforto per attrezzature di laboratorio (microscopio, reagenti, ‘ndéterminata 2500 2.500,00 0,00 2500

Ecografo
Supporto  nei  dispositivi  medico- | (HEALICOM  HUC-|1 anno 1 8.0430,00 |8.0430.000,00 0,00 8.043000,00
diagnostici 600P)

ECG 1 anno 1 3.000,00 3.000,00 0,00 3.000,00

EEG 1 anno 1 11.497,00 11.497,00 0,00 11.497,00
Terzo obiettivo: supporto psicosociale
terza attivita: sensibilizzazione e accompagnamento
psicologico

1 anno forfait - 1.000,00 1000,00 0,00

Kit équipements de sensibilisation

3




Sous total (€)

49.640,00

7.000,00

42.640,00




13. IMPORTO RICHIESTO

Euro 42.640,00

14. SUPPORTO AL PROGETTO

La comunita del cenacolo pensa di sostenere il progetto in diversi modi, prima attraverso l'assistenza
medica e psicologica offerta dal dispensario del cenacolo, questa assistenza sara totalmente gratuita per 1
bambini e i giovani che vivono nella situazione di strada oltre che a casa Popolazione povera.

Alla fine i membri della fraternita del cenacolo sono chiamati a versare il 30% del loro stipendio
mensile nel progetto per garantirne la sopravvivenza, i membri dell'associazione parteciperanno con

una certa percentuale decisa da ciascuno.

15. RISORSE UMANE

II CENACOLO dispone di un'équipe composta da alcuni giovani medici, 2 infermieri, 1 psicologo
clinico per l'accompagnamento psicosociale dei bambini e dei giovani di strada e un gruppo di 40

volontari universitati.

17.CONTATTI

Don Maurizio CANCLINI

Tél : + 393348792096
E-mail : canclinim@gmail.com

Personnes de référence

Docteur Jonathan MABIALA
Vice-président du Cénacle
Jonathanmabialal@gmail.com
Tél. + 393319140036

Docteur Aristote KIWUSU
Coordonnateur Clinique mobile Cénacle
Tel +39 3517988761
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