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République centrafricaine (RCA)

APERÇU	

À partir des données recueillies par Insecurity Insight, la Safeguarding Health in Conflict Coalition (SHCC) 
a recensé 23 incidents de violence ou d’entrave aux soins de santé en 2025, contre 16 en 2024 et 41 en 
2023. Parmi les incidents signalés en 2025, au moins six agents de santé ont été enlevés et des fournitures 
médicales ont été pillées. 

Le nombre réel d’incidents et la gravité du problème sont probablement plus importants, car les attaques 
contre les soins de santé n’ont peut-être pas été signalées dans certaines régions et les fermetures de 
services liées au conflit n’ont peut-être pas été prises en compte dans les données, tandis que les coupes 
budgétaires de l’Agence des États-Unis pour le développement international (USAID) ont encore réduit la 
présence des prestataires de soins de santé et le fonctionnement des établissements de santé.

Méthodologie et sources
Les informations sur les incidents de violence contre les soins de santé en RCA sont compilées à 
partir de sources ouvertes, des mécanismes de partage de données des agences d’aide et de 
projets d’information. Les données sont mises à jour en continu et les chiffres peuvent changer si 
de nouvelles informations sont rendues publiques. Pour les derniers chiffres disponibles, consultez 
la carte mondiale d’Insecurity Insight sur les attaques contre les soins de santé. Voir la section 
Méthodologie pour plus d’informations. 

INCIDENTS SIGNALÉS

INCIDENTS SIGNALÉS ET PRÉOCCUPATIONS LES PLUS FRÉQUENTES

23 6 6

16 8 0

41 4 4

2025

2023

2024

ENLÈVEMENTS D’AGENTS
DE SANTÉ 

INCIDENTS AU COURS 
DESQUELS DES FOURNITURES 
MÉDICALES ONT ÉTÉ PILLÉES

Source: Insecurity Insight pour le SHCC
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https://mapaction-maps.herokuapp.com/health
https://shcc.pub/Method2025FR
https://shcc.pub/Method2025FR
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CONTEXTE	

Le conflit armé non international prolongé s’est poursuivi en RCA en 2025, les violences signalées 
ayant augmenté par rapport à 2024, en particulier en dehors des zones urbaines. Les Forces armées 
centrafricaines (FACA), soutenues par l’entité militaire privée russe Africa Corps (anciennement le groupe 
Wagner), ont poursuivi leurs opérations de sécurité contre des groupes armés non étatiques, notamment 
Retour, Récupération et Réhabilitation (3R), l’Union pour la paix en République centrafricaine (UPC) et la 
Coalition des patriotes pour le changement (CPC). Des violences contre des civils ont été signalées dans 
plusieurs préfectures, notamment dans l’ouest, le sud-est et le nord-est, y compris à Vakaga, où un nombre 
élevé de meurtres de civils a été rapporté. La violence s’est également intensifiée dans le Haut-Mbomou à 
la suite de la rupture de l’alliance entre les FACA, le Groupe Wagner et la milice Azande Ani Kpi Gbe, ce qui a 
entraîné une recrudescence des affrontements dans la préfecture. Un accord de paix signé le 19 avril 2025 
entre les FACA, l’UPC et le 3R a influencé la dynamique du conflit, bien que l’insécurité ait persisté dans de 
nombreuses zones.

Les besoins humanitaires sont restés élevés : on estime que 2,4 millions de personnes avaient besoin d’aide 
en 2025, alors que moins de la moitié des personnes ciblées ont été atteintes. Dans le secteur de la santé, 
un peu plus de la moitié de la population ciblée a reçu une aide. Les besoins ont été encore accentués par la 
poursuite des déplacements, l’arrivée de réfugiés du Soudan dans le nord-est de la RCA, notamment dans 
les préfectures de Vakaga et de Haute-Kotto, ainsi que par des inondations récurrentes et des conditions 
météorologiques difficiles, qui ont aggravé les obstacles empêchant les personnes dans le besoin d’accéder 
aux soins de santé et à d’autres services essentiels.

Les coupes budgétaires ont réduit la présence humanitaire en RCA en 2025. En janvier, le financement 
de l’USAID, qui couvrait environ 50 % de l’intervention humanitaire dans le pays en 2024, a été suspendu, 
entraînant une réduction significative des capacités humanitaires, notamment en matière de soins de 
santé. Le Mécanisme de réponse rapide (RRM) du Fonds des Nations Unies pour l’enfance (UNICEF) a pris 
fin en fin avril 2025, et environ 25 ONG ont fermé leurs portes. Ces événements ont limité l’accès aux soins 
de santé et ont probablement affecté le signalement des incidents impliquant les services de santé, en 
particulier dans les zones reculées et touchées par le conflit.

VIOLENCES CONTRE LES SOINS DE SANTÉ OU ENTRAVES À LEUR 
PRESTATION EN 2025	

En 2025, des actes de violence ou d’entrave aux soins de santé en RCA ont été signalés dans dix préfectures, 
soit quatre de plus qu’en 2024, avec de nouveaux cas signalés dans les préfectures de Basse-Kotto, Kémo et 
Nana-Mambéré. Le nombre d’incidents a bondi dans le Haut-Mbomou, passant de deux en 2023-2024 à 
sept en 2025, et a augmenté dans l’Ouham-Pendé, passant d’un incident en 2023-2024 à cinq en 2025.  
 
La plupart des incidents ont été attribués à des hommes non identifiés armés de fusils. Les 3R, l’Africa 
Corps, les Azande Ani Kpi Gbe, le CPC et l’UPC ont également été cités, aux côtés des FACA et des forces de 
gendarmerie. Dans un cas documenté, la milice des 3R a délibérément incendié un centre de santé.1

La majorité des incidents a touché des prestataires de soins de santé travaillant pour les structures de santé 
nationales, un incident ayant touché respectivement une ONG et une société de la Croix-Rouge.2
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https://reliefweb.int/report/central-african-republic/central-african-republic-key-message-update-conflict-and-rising-prices-sustain-acute-food-insecurity-central-african-republic-november-2025#:~:text=Analysis%20of%20ACLED%20data%20over%20the%20past,2024%2C%20particularly%20in%20Haut%2DMbomou%2C%20Ouham%2DPend%C3%A9%2C%20and%20Vakaga.
https://reliefweb.int/report/democratic-republic-congo/acled-regional-overview-africa-june-2025
https://www.rfi.fr/en/africa/20250711-central-african-republic-armed-groups-3r-and-upc-officially-dissolved-as-peace-agreement-enacted?utm_source
https://humanitarianaction.info/plan/1256
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2025-12/PHSA%20CAR%20FINAL%20Updated.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2025-12/PHSA%20CAR%20FINAL%20Updated.pdf
https://www.unicef.org/media/171701/file/2025-HAC-Central-African-Republic.pdf
https://www.unicef.org/media/172721/file/CAR-Humanitarian-SitRep-Mid-Year-2025.pdf
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Les enlèvements d’agents de santé ont augmenté en 2025, tandis que le pillage des fournitures médicales 
a persisté.

Agents de santé enlevés  

Six agents de santé ont été enlevés lors de cinq incidents entre juin et décembre 2025, contre aucun 
incident signalé en 2024 et quatre enlèvements lors de deux incidents en 2023. Trois agents de santé ont 
été enlevés alors qu’ils se rendaient sur place pour prodiguer des soins médicaux, dont deux vaccinateurs 
enlevés par des combattants de l’Azande Ani Kpi Gbe dans le Haut-Mbomou.3 

Alors que le sort de la plupart des agents de santé enlevés restait incertain, un médecin se rendant à son 
travail à Basse-Kotto a été pris en embuscade et enlevé par des hommes armés, emmené dans la brousse et 
abattu.4 Un autre médecin hospitalier enlevé lors d’une mission médicale à Nana-Mambéré a été dépouillé 
par des combattants du 3R avant d’être libéré.5 Les vols et les agressions étaient fréquents parmi les agents 
de santé, qui étaient souvent pris en embuscade alors qu’ils se rendaient dans des zones reculées pour 
prodiguer des soins. 

Pillage de fournitures médicales

Le pillage de fournitures médicales vitales dans les centres de santé et les véhicules a été signalé à six 
reprises en 2025. Des stocks de médicaments, du matériel médical, des panneaux solaires et des batteries, 
des réfrigérateurs, des matelas de maternité et d’autres articles essentiels ont été volés. À trois reprises, 
l’Africa Corps, agissant seuls ou aux côtés des forces de la FACA et de la gendarmerie ou d’anciens miliciens 
de l’UPC, ont été impliqués dans le pillage de fournitures médicales dans des centres de santé du Haut-
Mbomou.6 Des rebelles des 3R armés de fusils ont saccagé un centre de santé et emporté des médicaments 
lors d’une attaque plus large dans la région de l’Ouham-Pendé.7 

À une occasion, un véhicule appartenant à une ONG internationale de santé a été attaqué par des hommes 
armés venus du Soudan alors qu’il se dirigeait vers la ville de Birao, dans la préfecture de Vakaga, au nord 
de la RCA. De l’argent, du matériel informatique et des fournitures essentielles au travail humanitaire ont 
été dérobés.8

Source: Insecurity Insight pour le SHCC
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Cette fiche d’information s’appuie sur les données de santé 2023-2025 du CAF 
SHCC. Téléchargez ces données ici ou sur le Humanitarian Data Exchange (HDX). 

Insecurity Insight met à jour ses données en continu et les chiffres peuvent évoluer 
si de nouvelles informations sont rendues publiques. Pour consulter les derniers 
chiffres disponibles, consultez la carte mondiale d’Insecurity Insight sur les attaques 
contre les établissements de santé.

L’IMPACT DES ATTAQUES SUR LES SOINS DE SANTÉ   	

La RCA figurait toujours parmi les pays les plus pauvres du monde en 2025, avec un PIB par habitant estimé 
à environ 1 330 dollars américains en parité de pouvoir d’achat (PPA). Des infrastructures limitées et sous-
développées ont continué à entraver la fourniture des services de base, y compris les soins de santé. La 
crise sanitaire prolongée du pays a continué à compromettre la disponibilité des services, avec seulement 
39,8 % de ses 1 014 établissements de santé pleinement opérationnels en 2025. Les soins en établissement 
étant limités, l’accès aux services de santé dépendait de plus en plus des activités de proximité et mobiles, 
en particulier dans les zones instables et difficiles d’accès. 

Les services de vaccination ont été particulièrement touchés, car de nombreuses communautés ayant 
besoin de vaccins dépendaient d’équipes de proximité parcourant de longues distances dans des 
conditions difficiles pour les obtenir. La pauvreté, la faiblesse des infrastructures et les conflits récurrents 
ont fait qu’environ un enfant sur sept seulement a été entièrement vacciné. Là où les actions de proximité 
ont pu être menées en toute sécurité et de manière régulière, elles ont contribué à combler les lacunes 
en matière de vaccination ; là où l’insécurité ou les contraintes d’accès ont interrompu les campagnes, les 
enfants étaient plus susceptibles de manquer des doses, augmentant ainsi le risque de maladies évitables 
et d’épidémies.

La crise sanitaire prolongée du pays a continué à compromettre la 
disponibilité des services, avec seulement 39,8 % de ses 1 014 établissements 
de santé pleinement opérationnels en 2025.

5LES SOINS DANS LE COLLIMATEUR : LA VIOLENCE CONTRE LES SERVICES DE SOINS DE SANTÉ EN TEMPS DE CONFLIT  |  2025

https://data.humdata.org/
https://mapaction-maps.herokuapp.com/health
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2025-12/PHSA%20CAR%20FINAL%20Updated.pdf
https://www.unicef.org/car/en/stories/vaccination-map-central-african-republic
https://www.unicef.org/car/en/stories/vaccination-map-central-african-republic
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La Coalition pour la protection de la santé en situation de conflit 
615 N. Wolfe Street, E7143, Baltimore, MD 21205 
SHCC administrator,  safeguardinghcc@gmail.com

La Coalition pour la protection de la santé en situation de conflit (Safeguarding Health in Conflict 
– SHCC) rassemble plus de 40 organisations non-gouvernementales et a pour objectif de 
protéger les travailleuses et travailleurs humanitaires ainsi que les services de santé menacés 
dans les contextes de guerre ou par les troubles civils. Nous sensibilisons le public aux attaques 
contre les soins de santé au niveau mondial et nous exerçons un plaidoyer auprès des agences 
des Nations Unies pour qu’elles mettent en place des mesures plus importantes de protection 
des soins de santé au niveau mondial. Nous surveillons les attaques, renforçons les normes 
universelles relatives au respect du droit à la santé et nous exigeons que les auteurs de ces 
actes rendent des comptes. Référence suggérée : Coalition pour la protection de la santé dans 
les conflits (SHCC), 2026. Les soins de santé en danger : violences contre les soins de santé dans 
les conflits, mai 2026. https://shcc.pub/YearReview2025FR
www.safeguarding-health.com

https://shcc.pub/YearReview2025FR
http://www.safeguarding-health.com

