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5¥ CONGRES INTERNATIONAL DES SOINS PALLIATIF A KINSHASA

Mercredi 10/09/25 (PM)

SESSION D’ATELIER A

Atelier 1 : Atelier 2 : Atelier 3 : Atelier 4 : Atelier 5 : Atélier 6 :
Innovation en SP Soins palliatifs a Formation Couverture sanitaire | Soins infirmiers en | Maladies Chroniques 2
domicile universelle SP
Lieu Salle A Salle B Salle C Salle D Salle E Salle F
Modérateu | CT. Nsutier CT.Gisele/ ISTM- | Gloria G Emérence Jean Paul Me Damas
rs ISTM-Kin Kisantu Lalucas Clin. Psy Pallia familli Pallia familli
Télé-soins palliatifs : | Les Soins Palliatifs a | Etat actuel de Intégration des soins | Soins et Estimation de la survie
13h30- potentialités et limites | Domicile : Levier I’intégration des palliatifs dans la positionnement des patients avec cancer
13h50 de la télémédecine essentiel pour le soins palliatifs dans | Couverture Sanitaire | infirmier du poumon non a

dans
I’accompagnement
des patients

Innocent Kasese
(CNLC)

développement des
Soins Palliatifs en
RDC

Dr Sampert
Makassi
(Université de
Montréal)

I’enseignement
supérieur et
universitaire en
RDC.

Prof. O. Mangapi
M. Etienne Yuma
Mme E. Mbolo
Prof. J. Lofandjola

Universelle en
Afrique
subsaharienne : un
impératif
d’innovation, de
formation et de
transmission

Mouvera
Memounatou

(Univ. katholieke
d’Afrique centrale)

Héritier Kalubi ;
Grace Katanda

(Pallia Familli)

petites cellules selon le
score pronostic de
Montréal

Tshibangu, René-
Fabrice Mukendi
(Univ. de Laval)

13h50-




14h10 L’Intelligence Thérapeutique et Vers une évolution | Soins palliatifs L’apport infirmier Asthme en soins
Artificielle dans le soins palliatifs a moderne des soins | communautaire : dans la prise en soins | palliatifs : enjeux
domaine de la domicile : Acces, palliatifs a travers | enjeux et défis de la | a domicile des cliniques et
médecine africaine : obstacle, continuité | la formation mise en ceuvre dans | patients en fin de vie | communicationnels
enjeux de soins continue : retour le cadre de la dans la prise en charge
interdisciplinaires sur ’expérience de | couverture sanitaire des symptomes
Pallia Familli. universelle en respiratoires
Fleur B. Assen, Afrique centrale
William Bayiha et Dr Alex Dr Bokako Nadine Kutelanu Mpetshi Jean
Etienne Yuma, (Pallia grain de (Pallia Familli) SAH TATSING (SPD) (Centre entomologie
(Université de sénevé) Félix Désiré recherche et form.)
Montréal) (Hopital régional de
Bafoussam)
14h10-
14h30
Nouvelles approches | Evaluation des Perception et Développement des | Suivi des patients en | Parkinson en soins
thérapeutiques et besoins en soins attente des Soins Palliatifs soins palliatifs : palliatifs :
apports des palliatifs a Domicile | Infirmiers sur la Intégrés et expérience de communication et prise
technologies en RDC formation continue | Culturellement I’hopital Saint en charge.
Numériques en soins palliatifs Adaptés au Contexte | Joseph.
aux Cliniques de Bandundu, en
Universitaires de République
Kinshasa Démocratique du
Congo : Un Défi a
Relever !
KAMULETE Joél Mme Mamie MBOLO ZONGA | EWUSU Dr Sylvie Mabanzila Sandra
(Institut technique Misengabu Emilie BALENGU (EMOSPA St (C S état de libération)
médical Bonanda) (SPD) (CUK, ANCSP) Epiphanie Joseph)
(HGR de Bandundu)
14h30- Echanges dans les étaliers

15h00




Jeudi 11/09/25 (AM)

SESSION D’ATELIER B

Atelier 1 : Atelier 2 : Atelier 3 : Atelier 4 : Atelier 5 : Atelier 6 :

Communication et | Soutien et Gestion de la Intégration Ethique et pratique | Nutrition

prise de décision accompagnement | douleur de soins
Lieu Salle A Salle B Salle C Salle D Salle E Salle F
Modérateu | C.T Loriot Mme Mamie Dr Sampert Makasi | Susanne Mona Dr M. Etoteya Jean Paul
rs (ISTM-Lush) Misengabu (Pallia Familli) (Pallia Familli) (CUK) Pallia Familli

(SPD)
Alimentation et nutrition des

Créativité et jeux | L'accompagnement | Quelle réponse Profil des patients | Les dilemmes enfants atteints des
11h30- en soins palliatifs : | des adolescents : soignante et nécessitant des ¢thiques en pathologies graves :
11h50 Le role du jeu, de Spécificités des interdisciplinaire a la | soins palliatifs néonatologie : Prise | Comment adapter 1'apport

l'art-thérapie et des
activités créatives
pour aider I'enfant
a s'exprimer et a
maintenir son
identité

Prof BUKABAU
(UNIKIN)

soins palliatifs pour
les adolescents et
les jeunes adultes,
incluant la quéte de
sens et I'autonomie

Dr Guy Létellier

douleur totale en
soins palliatifs
pédiatriques ?

Prof Nago
Humbert
(Univ. Montréal)

pédiatriques suivis
en consultation de
médecine générale
dans un hopital de
la périphérie de
Kinshasa, en RD
Congo.

GUTIERREZ,
Ana; BALIA,
Doris, GIRAUL,
Ivonne
(Palliatifs sans
frontiere)

en charge des
nourrissons nés
avec des
pathologies létales
ou des
malformations
incompatibles avec
la vie

Dr Philomeéne
Tshisuaka
(CH Monkole)

nutritionnel pour son confort.

Mwamolanda Nickel
(CH Monkole)




11h50-

12h10 Le role de l'enfant | Accompagnement | La douleur chez Intégrer la L’intégration des Prise en charge nutritionnelle
dans la prise de psychologique des | drépanocytaire démarche palliative | soins palliatifs dans | en soins palliatifs a domicile
décision en soins parents d’enfant dans la prise en la prise en charge des patients palliatifs en RDC
palliatifs souffrant de cancer charge globale : un | pédiatrique du VIH
enjeu pour une Simeli Mbenza
Psy Mariella approche holistique (SPD)
Mbongopasi et Abbé Useni des soins
Monique Kasala | Kalimanjira
(clin. Psy, clin. (Clinique psy) Dr Kodondi Pr. Jacques Médiatrice
Ngaliema. Centre. (CMMASS) Lofandjola. (Hop. Péd.
Diamant) (ISTM) Kalembelembe)
12h10- La décision d’arrét de
12h30 Roles et Prise en charge des | Intégration des Acceptation et I’alimentation parentérale :
Prise en charge compétences des IMC dans une soins palliatifs dans | adhérence en soins | entre négociation et
psycho spirituelle | familles dans équipe le systtme BDOM | palliatifs obligation, analyse du regard
de I’enfant en SP I’accompagnement | pluridisciplinaire d’un médecin.
des enfants
polyhandicapés
séveres : apport de
I’expérience
associative a
domicile
Mme Astride Sceur Fabrine Dr Maurice Dr BUDIONGO Dr Grace EKOKO
Psy Aimerance AMD. Ewango BDOM (CUK)
Pungi Etienne Yuma (COUSP/ MSP)
CRHP (Univ. Montréal)
12h30- Echanges dans les étaliers

1 3h00




Jeudi 11/09/25 (PM) SESSION D’ATELIER C
Atelier 1 : Atelier 2 : Atelier 3 : Atelier 5 : Atelier 5 : Atelier 6 :
Compétences Médicament Ethique et soins Maladies Gestion de la douleur | Synergie des acteurs
interprofessionnel palliatifs Chroniques 2 et prise en charge des
les (Cancers) symptomes

Lieu Salle A Salle B Salle E Salle E Salle D Salle F

Modérateurs | C.T Bufueni Kina/ | Dr G. Nzangi J. Oyombo Jean Pierre Me Damas C.T Robert Kibale/
ISTM-Kisantu HGR N’djili Pallia Familli Pallia Familli HGR N’djili ISTM-Kin

Enabel et la mise en place

L'importance d'une | Opiacés et soins | Ethique en soins Le Cancer en Accompagner la des soins palliatifs a

13h30-13h50 | approche palliatifs en RDC | Palliatifs RDC : du douleur en Afrique Limete : un modele de
multidisciplinaire : entre réalités de diagnostic a la fin référence pour la RDC
pour améliorer la terrain et de vie, quelle face au défi de la
qualité de vie des contraintes stratégie pour un Couverture Sanitaire

patients agés en fin
de vie en intégrant
des interventions

d’approvisionnem
ent.

continuum des
soins.

Universelle

kinésithérapeutes
adaptées. GUTIERREZ, Ana;
BALIA, Doris,
KANDOLO Dr Franck Biayi | Prof. Mukandu Dr Innoncent GIRAUL, Ivonne Dr. Jean Francois
GABRIEL (SPD) | PNAM (ISTM-KIN) Kakese (Palliatifs sans Busogoro
(CNLC) frontiere) (ENABEL)

13h50-14h10

La Réadaptation -
Palliative post
AVC+Aphasique,
chez les Adultes a
Domicile par
:"Pallia Familli"
apres 13ans

Stratégie pour
améliorer I’acces
aux antalgiques
opioides en RDC

Défis éthiques dans
la prise en charge
infirmiere des
patientes avec le
Cancer du sein

Cancer et soins
palliatifs a la
fondation Marie
Marthe Anoda

Soins palliatifs et
La problématique de
la douleur

Développement et
intégration des soins
palliatifs en R D Congo :
I’expérience collaborative
Pallia familli-MSV—
IYAD au service des
professionnels de santé.




Francois Xavier Mbelu Ghislaine | Mudisu K Loriot | Dr Ebola Odile Marchande Dr Manfreddy
kapepula (ACOREP) ISTM LUB (Magnificat) (MSV)
NTUMBA (Pallia
Familli)
14h10-14h30
Usage des Role de la Société | Représentations La synergie des acteurs
Médecine opioides : Un civile et des Socioculturelles du belges autour de la sant¢ :

traditionnelle et
soins palliatifs

Mr JC
LUTUMBA

tabou chez les
soignants en
RDC.

Dr Aaron
(Pallia Familli)

associations de
patients dans le
développement des
soins palliatifs.

NTSHIKALA
PIERRE

cancer : Utilisation
stratégique et
impact des médias
dans la
sensibilisation.

Gloria, Sylvie
Jonathan, Anifa
(Lalucas)

analyse croisée de deux
plateformes, Hub Santé et
Be-cause Health.

Mme Magalie (Because
Health)
Dr Juste (Hub santé)

14h30-15h00

Echanges dans les étaliers




Vendredi 12/09/25 (PM)

SESSION D’ATELIER D

Atelier 1 : Atelier 2 : Atelier 3 : Atelier 4 : Atelier 5 : Atelier 6 :
Soins cliniques et | Santé mentale / Proche aidant Formation Deuil Ethique et spiritualité
pratiques Accompagnement
psychosocial
Lieu Salle A Salle B Salle C Salle D Salle E Salle F
Modérateu | Grace Katanda Héritier Kalubi Dr Patricia Jean Pierre Prof. O. Mangapi | Dr Aaron
rs Pallia Familli Pallia FAMILLI | Pallia Familli Pallia familli ISP-Ilebo Pallia famillil
La formation des
Les soins a Soutien des Le r6le du proche professionnels de L’accompagnement | Considérations €thiques
13h30- domicile adaptés soignants : aidant en soins santé aux soins des malades en fin | dans la prise en charge des
13h50 aux réalités en Prévention du palliatifs dans Palliatifs: une de vie a travers les | patients en soins palliatifs :
RDC burn-out, gestion 1'équipe priorité urgente! Soins Palliatifs a enjeux et pratiques
de la fatigue de multidisciplinaire en Domicile
compassion et RDC.
stratégies de bien- Odile Marchande
étre pour les EWUSU Magnificat Kamulete Joel
équipes. Nzunguba Bibor BALENGU (Inst. techn. Bonanda)
Nancy Lukusa Manassé Epiphanie
(EMOSP) Sylvie Ngo Mahop | (Pallia familli) (HGR de
Bandundu)
Prise en soins des | Considérations La sagesse pratique Programmes de La mort, le
patients en soins éthiques et prudentielle comme | formation initiale et | deuil...Et si on en Santé et spiritualité
13h50- palliatifs a domicile | psychologiques fondement de la continue pour les parlait? Quel lien ? : Les besoins
14h10 selon le modele de | lors de I’entretien convivialité : Un professionnels de spirituels des patients en

Caring

avec les patients
sur la mort dans
une culture
africaine animiste
et patriarcale.
Etude de 28 cas

apport de Paul
Ricoeur

sant¢,
développement de
curricula,
formation des
aidants, éducation
communautaire sur
les soins palliatifs

Catherine
MAMBIKO,
Etienne YUMA
(Uni. Montréal,
Pallia familli)

fin de vie dans le contexte
congolais




Mamie GUTIERREZ, Ass. Toussaint Kayumba jean Prof Yumba F.
Misengabu Ana; BALIA, Libo. Philo Claude ucc
(SPD) Doris, GIRAUL, (Unikin) (Institut technique
Ivonne (palliatifs meédicale croix
sans frontieres) rouge/maluku)
14h10-
14h30 La prise en charge | Les compétences L'alliance Défis des soins Former a Culture et spiritualité en
communautaire relationnelles du thérapeutique palliatifs chez les I’accompagnement | en RDC dans la pratique
en soins palliatifs | soignant face a la soignant-famille : adultes dans les du deuil périnatal des soins palliatifs
souffrance : enjeux | Comment construire | zones en conflits en contexte
et défis de la une relation de armeés a d’itinérance:
communication confiance et de Bukavu/RDC. pratique
partenariat durable pédagogique Rev. Mukandila Gilbert
Hon. Olivier dans des situations innovante par la
Tombe complexes. simulation clinique
- en travail social
Magnificat (Clin. Psy) J. Oyombo Jandarme
(Pallia Familli) Florentin Alexandra Daicu
(ISTM BUKAVU) (UQAM/ Canada)
Visioconférence
14h30- Echanges dans les étaliers

15h00




