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63 645

Réfugiés vivent sur les sites.

70 323

Réfugiés vivent en dehors des
sites

5865

Réfugiés enregistrés a Yaoundé
et Douala.

6952

Réfugiés enregistrés depuis Janvier
2015

Formation des réfugiés et population héte sur la fabrication de briques a I'aide des
FI N A N C E M E NT machines Hydraform sur le site de Gado. Ph HCR/D. Mbaiorem

145, 304,541 USD**

Requis par les agences et les partenaires

pour couvrir I’'ensemble des besoins.

**La collecte d’informations sur le niveau de
financement auprés des partenaires est en
cours

PRIORITES

®  Accélération de la réponse en faveur
des réfugiés en dehors des
sites.
Renforcement de la coexistence
pacifique entre réfugiés et
communautés hotes.
Assistance en faveur des
communautés hotes
Amélioration des standards Sphére
dans les sites.
Renforcement des capacités en
matiére de protection de I'enfance
Equipement des postes de sécurité 1
au niveau des sites aménagés
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DEVELOPPEMENTS OPERATIONNELS

Protection

Le HCR poursuit I'enregistrement des réfugiés arrivés au Cameroun en 2014 mais qui s’étaient installés dans des villages
qui n’avaient pas encore été visités par le HCR. Au cours de la semaine sous revue, 338 personnes arrivées au Cameroun
au cours de I'année 2014, ont été enregistrées a Garoua Boulai et au site de Borgop. Par ailleurs, prés de 114 nouveaux
réfugiés sont arrivés la semaine derniere au centre de transit de Garoua Boulai, en provenance de la RCA et ont été
transférés au site de Gado.

Les équipes de la Croix Rouge Francgaise / Croix Rouge Camerounaise ont signalé la présence de plus de 400 réfugiés
dans le village de Tykolo situé a 10 km de I'Hopital de District de Kette et environ 150 réfugiés a Bossia, un site spontané
situé a 4 km de cet Hopital. Les équipes d’enregistrement du HCR vont se déployer dans la zone la semaine prochaine
pour s’enquérir de leur situation et éventuellement les préenregistrer.

L'UNICEF continue de mener les interventions de protection de I’enfant dans les sites de Lolo, Gado et Borgop avec ses
partenaires ASSEJA et IMC. Au 8 avril, 3297 enfants a Borgop (1543 filles et 1754 gargons), 5717 a Gado (2562 filles et
3155 gargons) et 4450 a Lolo (1673 filles et 2777 gargons) fréquentent les Espaces Temporaires d’apprentissage et de
Protection de I'Enfant (ETAPES).

Un nouveau cas d’Enfant Séparé a été enregistré cette semaine a GADO et 4 cas ont été cl6turés (3 a Gado et 1 a Lolo).
Durant la semaine en revue, IEDA Relief, partenaire du HCR, a identifié un total de 26 enfants a risque dont 7 a Mbile
(4garcons et 3filles), 16 a Lolo (7 gargons et 9 filles), et 3 a Timangolo (1 garcon e 2 filles). En outre, 3657 personnes dont
1574 femmes ont été sensibilisées sur la protection de I'enfance a savoir, 1400 a Mbile (460 femmes et filles), 2200 a
Lolo (1095 femmes et filles), 41 a Timangolo (17 femmes et filles) et 16 a Ngarissingo (2 femmes).

Dans le cadre de la prévention et la prise en charge des cas de Violences Basées sur le Genre (VBG), FEPLEM,
intervenant sous financement d’'ONU Femmes, a mené les interventions de prévention et de prise en charge suivantes
dans le site de Gado:

e 795 soit 546 femmes et 116 hommes et 133 enfants ont été sensibilisés sur la promotion de la cohésion sociale.

e 3 cas de VBG ont été identifiés dont 2 cas de violence psychologique et 1cas de déni de ressources. Ces cas ont
été pris en charge de facon holistique.

e 135 visites a domicile ont été effectuées avec les relais communautaires et ont permis de sensibiliser les
femmes sur la promotion de la cohésion sociale dans le site de Gado ; et ceci, a l'initiative des personnes qui
visitent I'espace de cohésion des femmes.

e 2 thérapies de groupe systémique ont eu lieu avec 2 familles dans le cadre d’un déni d’opportunité.

Dans les sites de Mbilé, Lolo, Timangolo et les villages environnants, ACAFEJ, partenaire d'ONU Femmes, a mené des
activités suivantes:
e 837 personnes ont été sensibilisées sur les VBG dont 611 femmes et 226 hommes.
e 117 visites a domicile ont été menées dans les sites d’intervention
e 1 cas deviolence conjugale a été identifié et pris en charge
e 1 plaidoyer a été mené en direction des leaders communautaire de Lolo dans le cadre de la promotion de la
cohabitation pacifique.

Dans le cadre de la prévention et la lutte contre les VBG, 756 personnes dont 444 femmes et filles ont été sensibilisées
par IEDA Relief, partenaire du HCR, sur des questions liées aux VBG dans les sites de Mbile, Lolo et Timangolo.

Dans le cadre de I'appui aux personnes a besoins spécifiques (PBS), 40 PBS dont 20 femmes allaitantes, 5 femmes
enceintes, 5 personnes vivant avec un handicap et 10 vieillards ont regu un appui ponctuel en huile végétale, sceaux,
savons de toilette et de ménage, fourni par IEDA Relief, partenaire du HCR. En outre, 159 PBS dont 93 femmes et filles
ont bénéficié du counseling fourni par CARE a Mbile (58), Lolo (98), et Timangolo(3). Parmi elles, 30 ont regu une
assistance ponctuelle.

En vue de renforcer la cohésion sociale, 4392 personnes (dont 2217 femmes et filles) ont été sensibilisées par IEDA
Relief, partenaire du HCR, sur I’éducation a la paix dans les trois sites aménagés de Mbile (1400), Lolo (2200), Timangolo
(742) et Ngarissingo (50).
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Gaps

Insuffisance de partenaires pour la protection de I’'enfance.
Réponse insuffisance dans la prise en charge des Personnes a Besoins Spécifiques (PBS).
Déploiement des éléments armés pour la sécurisation des sites aménagés

Santé

Au cours de la semaine sous revue, 2 cas suspects de Fievre Jaune ont été notifiés et investigués dans les districts de
santé de Nguélémendouka. En outre, 2 cas suspects de Rougeole ont été notifiés et investigués dans les districts de
santé de Kétté (1 cas) et de Yokadouma (1 cas).

L'UNICEF avec ses partenaires ont appuyé la vaccination aux portes d’entrée de Kenzou, Garoua Boulai, Tocktoyo et
Gbiti et ne rapportent pas de nouvelles vaccinations pour la tranche d’age de 0-15 ans au cours de la semaine
écoulée. Au 8 avril, 109 enfants de 0 - 5 ans ayant recu le Vaccin Polio Oral, et 248 enfants de 6 mois — 15 ans ayant
été vaccinés contre la rougeole, tous réfugiés a leurs arrivées.

Avec I'appui de 'OMS, 24 enfants de 0 a 11 mois ont recu le vaccin Polio 1, Penta 1 et Rota 1, 10 enfants ont regu le
vaccin Polio 3 et Penta 3, 19 ont regu le vaccin Rota 2 et 6 ont regu le vaccin anti rougeoleux dans les sites des
réfugiés de Timangolo, Lolo et Mbilé. En outre, 50 réfugiés de tout age ont été vaccinés contre la Polio et 33 enfants
réfugiés de 6 mois a 15 ans ont été vaccinés contre la Rougeole a la porte d’entrée de Garoua Boulai.

Durant la semaine épidémiologique en revue, les médicaments remis a la Croix-Rouge Frangaise par 'OMS ont
permis de prendre en charge 2723 malades (2674 réfugiés et 49 nationaux vulnérables) dans les sites de Gado, de
Timangolo, et dans les sites informels de Ketté et au centre de transit de Garoua Boulai. Le paludisme est la premiére
cause de morbidité a Timangolo et a Ketté suivi des cas d’arthralgie. Tandis que dans les sites de Gado et au centre
de transit de Garoua Boulai, les infections respiratoires aigilies et la gastrite constituent les premiéres causes de
morbidité.

Dans le cadre de I'appui au renforcement des capacités du personnel des équipes cadres des districts de santé de la
zone d’urgence des régions de I’Adamaoua et de I'Est, 'OMS a organisé du 6 au 7 avril, un atelier de formation des
gestionnaires des données des districts de santé sur la collecte, la compilation, I'analyse et la transmission des
données en rapport avec les standards nationaux. Cette formation qui vise a améliorer la qualité de I'information
sanitaire dans la zone d’urgence a travers les procédures de controle et d’analyse de l'information sanitaire au
niveau du district a vu la participation de 17 gestionnaires des données des districts de santé. Un atelier similaire a
eu lieu du 9 au 10 avril a3 Meiganga avec la participation de 21 gestionnaires des données des formations sanitaires
des districts de santé de Meiganga et de Djohong.

Dans le cadre du partenariat UNICEF/IMC/ASSEJA, 6 travailleurs sociaux de GADO et 4 de LOLO ont participé a la
formation sur la santé mentale organisée par IMC a Garoua Boulai le 2 avril. Cette formation va se poursuivre
pendant 8 semaines.

FAIRMED a soutenu I'organisation des réunions des Comités de Gestion (COGE) des aires de santé de Gadiji, Bélita,
Bandongoue et Tapare ou les activités de recouvrement de co(its sont en cours mais avec des difficultés au regard
des taux de fréquentation des CSI et de la capacité des populations tant autochtones que réfugiées a payer les
prestations médicales. Une discussion a eu lieu il y a deux semaines au niveau de Yaoundé entre les acteurs de santé
pour trouver une solution a la problématique du recouvrement des couts en ce qui concerne les réfugiés.

Dans le cadre des activités de la Santé mentale CARE a mené les activités suivantes au cours de la semaine passée: 11
nouvelles consultations psychosociales, 26 suivis psychologiques et 3 suivis psychosociaux, 1 appui psychosocial.
FAIRMED a fourni un appui aux relais communautaires dans le cadre des visites a domicile. Ainsi a Gadji, les relais
communautaires ont visité 60 ménages ou des femmes enceintes ont été sensibilisées sur l'importance des
consultations prénatales et de I'accouchement assisté en formation sanitaire. 36 femmes enceintes parmi lesquelles
10 femmes réfugiées ont été sensibilisées.

Gaps

Insuffisance d’activités en santé et nutrition en dehors des sites.

Insuffisance du personnel de santé dans les centres de santé.

Equipement et le plateau technique des structures sanitaires des zones d’accueil de réfugiés faibles.
Surveillance épidémiologique communautaire au niveau des sites aménagés et spontanés.
Insuffisance de tricycles pour renforcer le fonctionnement des cases de santé
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L'acces des réfugiés aux services de santé publique dans les Départements de la Boumba et Ngoko dans I’Est.

Nutrition

L'UNICEF et ses partenaires continuent a appuyer les Délégations de la Santé de I'Est et de I’Adamaoua dans la prise
en charge de la malnutrition aiglie sévere dans les CNTI et CNAS. Le nombre total des nouvelles admissions lors de la
14° semaine épidémiologique de 2015 est de 79, portant le nombre total d’admissions a 1511 depuis le ler janvier
2015 (représentant ainsi 15,9% des cas attendus).

Dans le cadre de la prévention de la malnutrition, ACF a organisé des groupes de paroles avec des femmes enceintes
et allaitantes sur la pratique de soins infantiles a travers différents themes comme la pratique de I'allaitement,
I'alimentation du nourrisson et du jeune enfant et les pratiques d’hygiéne dans le site de Mbile. Des séances de
sensibilisation communautaire sur les thémes de I’Alimentation du Nourrisson et du Jeune Enfant (ANJE) et de
I'hygiéne, ainsi que des ateliers de renforcement des pratiques positives et des activités de suivi individualisé a
domicile ont également été organisés dans le méme site.

Dans le cadre de la prise en charge au niveau de I'espace traitement, ACF a organisé des groupes de parole sur
I'importance de la stimulation psychosociale aux enfants malnutris et la résilience des effets de la malnutrition a
travers les jeux. En outre, des séances de sensibilisation a I'accueil au CNAS /CNAM, I’assistance des malnutris au test
d’appétit, des activités de psychodrames et de Ludo thérapies avec les enfants malnutris et le suivi individualisé des
personnes vulnérables ont été assurés.

Eau, Hygiéne et Assainissement

L'UNICEF, avec son partenaire ASOL, a sensibilisé 198 personnes dans le site des réfugiés de Garisingo sur |’entretien

et l'utilisation des lave-mains et la
désinfection des latrines. A Garoua Boulai, Réponse WASH dans les sites amenagés
245 m3 d'eau ont été chlorés et mis a la
disposition des populations par ASOL. En
outre, 820 usagers des points d’eau ont été
sensibilisés sur I'hygiene de I'eau. Latrines
Au total, 97 forages ont été construits dans
I'ensemble des sites dont 79 par le HCR, 14
par I'UNICEF et 4 par Plan; 3244 latrines ont
été construites, dont 2366 par le HCR, 850 par
I'UNICEF et 28 par Plan Cameroun, et 2238 M Réponse UNHCR Réponse UNICEF
douches dont 1645 construites par le HCR,
565 par I'UNICEF et 28 par Plan Cameroun.

|
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Réponse Plan Cameroun B Gap pour la population actuelle

Les ratios en terme d’accés a I'eau et aux services d’hygiene et assainissement sont restés les mémes au cours de la
semaine en revue- avec environ 19 litres par personne et par jour, 21 personnes par latrine et 25 personnes par
douche.

En prévision a I'arrét du water trucking sur le site de transit de Garoua Boulai suite a la réalisation de deux forages
dans la zone dont un pour la communauté, les réfugiés et la population héte ont été sensibilisés le 8 avril dernier.
Dans le site des migrants de I'OIM, 94 migrants et population hote ont été sensibilisées par ASOL sur la prévention
du choléra, le lavage des mains, |'utilisation et I'entretien des latrines. 70 m3 d'eau ont été chlorés et mis a la
disposition des migrants.

Dans le cadre du programme Assainissement total piloté par la communauté (ATPC) a Ndokayo, 966 personnes ont
été sensibilisées sur |'utilisation et I'entretien des latrines par le partenaire de I'Unicef ASOL.

Gaps

18 forages, 1678 latrines et 2743 douches supplémentaires restent a construire pour couvrir les besoins des réfugiés
sur I’'ensemble des sites aménagés.

Les besoins en forages et latrines dans les villages d’accueil ne sont pas couverts. Il s’agit de 389 forages et 828
latrines a construire, et 247 forages a réhabiliter.

Haut Commissariat des Nations Unies pour les Réfugiés (HCR) —www.unhcr.org
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Sécurité Alimentaire

® Au cours du mois d’avril 2015, de nouveaux réfugiés enregistrés par le HCR seront pris en compte dans la
planification de la Distribution Générale des Vivres (DGV). Un total de 1001 de nouveaux réfugiés a Garoua Boulai et
649 a Gado, ce qui porte le nombre de bénéficiaires ciblés a 134 773 personnes. La quantité totale de vivres planifiés
est de 1 737,326 tonnes comprenant des Céréales, de I'huile, du Sel, et du CSB+. La prochaine distribution couvrira
30 jours de rations pour toutes les denrées du PAM excepté les céréales pour lesquelles la ration sera de 20jours a
cause des quantités insuffisantes.

Gaps

®  Manque de vivres en raison du manque de ressources

Education

® Le 10 avril dernier, les sections Education et Communication pour Le Développement (C4D) de 'UNICEF ont organisé
une séance de travail avec leur partenaire Plan Cameroun pour identifier les goulots d’étranglement a la scolarisation
des enfants et les actions a mettre en ceuvre pour surmonter les obstacles identifiés en direction des différentes
parties prenantes.

Gaps

®  Faibles capacités d’accueil des écoles publiques des zones d’accueil de réfugiés.
® |nsuffisance d’enseignants qualifiés.
® |nsuffisance du nombre d’ETAPEs dans les sites aménagés.

Abris et Biens domestiques

B Pendant la semaine sous revue, le HCR a poursuivi la distribution des baches dans le cadre de I'appui aux ménages
dont les tentes ont été détruites par les intempéries.

® PU-AMI afinalisé la construction de 174 abris semi-durables matériaux durables a Lolo(101), Timangolo (40) et Mbile
(33). En vue d’améliorer les conditions de vie des réfugiés, le HCR prévoit la construction de 9500 abris semi-
permanents dans l'ensemble des sites aménagés et au sein des communautés d’accueil pour les personnes
vulnérables.

Gaps

®m 2568 abris familiaux restent a construire pour permettre de loger 4510 familles vivant encore dans des abris
communautaires et 875 autres qui continuent a partager les tentes familiales.

® 9500 abris familiaux semi-permanents a construire dans les sites de réfugiés et villages hotes.
Extension de I'appui en biens domestiques en dehors des sites.

Moyens de subsistance et protection de I’environnement

¥ Au cours de la semaine passée, le HCR a sensibilisé plus de 600 réfugiés des sites de Lolo, Mbile et Timangolo sur la

prochaine campagne nationale de vaccination du bétail (vaches, boeufs ainsi que les petits ruminants). Le message
essentiel était focalisé sur le caractere gratuit de cette vaccination et la possibilité de faire vacciner un nombre
important d’animaux domestiques.

Mobilisation Communautaire

B Au cours de la période en revue, 1917 réfugiés soit 222 hommes, 1012 femmes, 683 jeunes ont été sensibilisés par
IEDA Relief, partenaire du HCR, sur |'utilisation et I’entretien des blocs sanitaires, I’hygiéne corporelle, I'hygiéne de
I'eau, I’hygiéne alimentaire, la construction des abris et la protection de I’environnement dans les sites de Borgop et
Ngam.

® 709 personnes soit 307 filles et 402 garcons ont été sensibilisées sur I'importance de la scolarisation et la lutte contre
les mariages précoces.

Haut Commissariat des Nations Unies pour les Réfugiés (HCR) —-www.unhcr.org
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’, .
Défis
Problématique des abandons et absences dans les centres nutritionnelles.
Tensions entre réfugiés et communauté hote due a la collecte du bois de chauffage.

Mouvements des réfugiés entre les sites aménagés et entre les sites aménagés et villages hotes.
Usure des installations d’eau et assainissement en place qui vont demander des réhabilitations pour 2015.
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Contacts:
Djerassem Mbaiorem, Chargé de I'Information Publique et des Rapports, mbaiorem@unhcr.org, Tel: +237 22 20 29 54

Liens:

Portail régional sur la RCA: http://data.unhcr.org/car/regional.php

Page Web sur le HCR Cameroun: http://www.unhcr.org/pages/4a03e1926.html
Tracks HCR: http://tracks.unhcr.org
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