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CAMEROUN         RAPPORT INTER AGENCES 

RAPPORT INTER AGENCES SUR LA SITUATION 

DES REFUGIES NIGERIANS 

26 Janvier – 1
er

 Février 2015

 

   

 

 

DEVELOPPEMENTS MAJEURS 

� Malgré la situation sécuritaire volatile, le HCR poursuit le transfert des 

réfugiés de la frontière vers le camp de Minawao, avec l’appui des autorités 

locales. La semaine écoulée, 1535 réfugiés ont été relocalisés de la ville de 

Mozogo au camp de Minawao. Dès l’arrivée des convois au camp, les 

éléments de sécurité du poste du camp procèdent à la vérification physique et  

à la fouilles de leurs bagages avant leur l’installation dans les abris 

communautaires du centre de transit. Concomitamment les opérations de 

vaccinations contre la rougeole et la polio se font sous la supervision de 

l’OMS.  

 

 

DONNEES CLEES 

49 813 
Réfugiés recensés par les autorités  

41 256 
Réfugiés vérifiés et préenregistrés 

par le HCR depuis Mai 2013. 

 

8387 
Réfugiés vérifiés et préenregistrés 

par le HCR depuis Janvier 2015. 

31 222 
Réfugiés vivant au camp de 

Minawao 

10 034 
Réfugiés pré-enregistrés dans les 

zones frontalières de la région de 

l’Extrême Nord et en attente du 

transfert vers le camp de Minawao 

 
 

FINANCEMENT 

34, 072,394 
Requis par les agences et les partenaires 

pour couvrir l’ensemble des besoins. ** 

**En attendant les données mises à jour des 

partenaires et agences des Nations Unies. 

 

PRIORITES  

� Transfert des réfugiés de la frontière 

vers le camp de Minawao. 
� Monitoring de la frontière, 

vérification, et enregistrement de 

nouveaux arrivés.  
� Construction d’abris familiaux et 

infrastructures WASH au camp de 

Minawao. 
� Renforcement de la sensibilisation 

sur l’hygiène et l’assainissement 
 

100% 

non 

financés 

L’irrigation des parcelles par les réfugiés à Minawao. Ph HCR 
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CONTEXTE OPERATIONNEL 

� La situation sécuritaire reste volatile dans la région de l’Extrême Nord ou des éléments de Boko Haram continuent à 

mener des attaques contre des localités frontalières. Face à cette situation, les autorités continuent à conseiller la 

vigilance et le respect des consignes de sécurité prescrites. 

� En raison de la situation sécuritaire précaire, les équipes du HCR n’ont pas accès à certaines localités frontalières où 

la présence des réfugiés a été signalée. Néanmoins, les équipes du HCR en collaboration avec les autorités locales, 

ont pu transférer 1535 réfugiés de Mora au camp de Minawao. Certains réfugiés qui attendaient à être relocalisés 

vers le camp de Minawao à partir de certaines localités frontalières inaccessible en raison de l’insécurité, continuent 

à arriver spontanément dans le camp. 

Réalisations   

Protection 

� Sur les 49 813 réfugiés nigérians recensés par les autorités locales camerounaises depuis mai 2013, le HCR a 

enregistré au total 41 256 au 31 Janvier 2015, dont 31 222 vivant au camp de Minawao et enregistrés dans sa base 

de données (ProGres). Les activités de vérification et d’enregistrement se poursuivent.  

� Pendant la semaine en revue, 150 déclarations de naissance ont été déposées à l’Etat civil de Mokolo pour 

l’établissement des actes de naissance en faveur des nouveau-nés réfugiés du camp de Minawao, portant à 453 le 

nombre total de déclarations de naissance déposées au centre de l’Etat civil de Mokolo. En outre, 40 femmes 

réfugiées ont été sensibilisées par le HCR et IEDA qui intervient sur fonds HCR, sur l’importance de la déclaration de 

naissance.    

� L’UNICEF à travers son partenaire ALDEPA continue de mener des actions de protection au niveau du camp de 

Minawao. Le projet en cours est arrivé à son terme mais les activités d’animation des espaces amis des enfants (EAE), 

de soutien psychosocial et de sensibilisation sur les droits des enfants se poursuivent. Le besoin de mobiliser des 

ressources additionnelles pour la prise en charge et le suivi des enfants  qui sont de plus en plus nombreux est 

perceptible (extension des espaces amis des enfants, personnel de prise en charge psycho-social…).  

Gaps 

� Nécessité de construire un espace approprié pour le counseling en matière de SGBV. Les activités de counseling se 

déroulent actuellement dans l'ancien poste de santé du camp, cet espace ne garantit pas la confidentialité. 

� Insuffisance des EAE et de personnel de prise en charge psycho-social. 

Santé 

� L’épidémie de rougeole est en régression. Cette régression est le résultat des activités de vaccination (poste fixe, 

stratégie avancée, vaccination des nouveaux arrivées) sous la supervision de l’OMS et du District de santé de 

Mokolo. 

� Au cours de la période en revue, IMC a poursuivi ses activités de soins de santé primaire, de santé de la reproduction 

et de nutrition, sous financement HCR, avec les résultats suivants:  

� 928 consultations effectuées (644 chez les enfants de plus de 5 ans et 248 chez les moins de 5 ans), soit en moyenne 

186 consultations au poste de santé du camp. 21 références ont été faites, et l’anémie sévère et malnutrition aiguë 

sévère plus complications sont les principaux motifs des références 

� Les infections respiratoires aiguës demeurent la première cause de morbidité au camp (46%), suivies du paludisme 

(25%), des dermatoses (6%),  et de la rougeole (2%). 

� Pendant la semaine en revue, 7 décès ont été enregistrés pour causes de malnutrition aiguë sévère avec 

complication, paludisme grave, anémie sévère et infection respiratoire. Les décès ont augmenté dans le camp au 

cours des deux dernières semaines en raison de l’état de santé très fragile (malnutrition aiguë sévère, infections 

respiratoires, rougeole et paludisme grave) et du recours tardif aux soins (anémie sévère, malnutrition aiguë sévère 

plus complications). 
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� La contribution de l’UNICEF au cours de la semaine a consisté à l’appui à l’aire de santé de Gadala, district de santé 

de Mokolo, pour la vaccination des nouveaux réfugiés nigérians du Camp de Minawao. Cet appui a consisté à 

poursuivre la protection des enfants nouvellement arrivés au camp contre la rougeole et la poliomyélite. Cette 

semaine a également été marquée par le début de la campagne de vaccination contre la poliomyélite. Ainsi 552 

enfants âgés de 6 mois à 15 ans ont reçu le vaccin anti rougeoleux portant à 2249 le nombre de personnes ayant reçu 

cet antigène depuis le 1
er

 janvier 2015. Concernant le Vaccin Polio Oral (VPO), 433 personnes ont été vaccinées parmi 

lesquels 155 enfants âgés de 0-59. 

� Dix équipes de vaccination sont mobilisées dans le cadre de ces JNV pour vacciner une cible estimée à 30.000 

personnes. Au premier jour 13.167 personnes ont été vaccinées dont 3.679 enfants âgés de 0 à 5 ans.  

� Dans le cadre de la santé de la reproduction (SR) en général et de la santé maternelle et néonatale (SMN) en 

particulier, 62 femmes réfugiées (dont 10 cette semaine) ont déjà bénéficié de l'accouchement gratuit et assisté par 

un personnel qualifié grâce, entre autres, aux 500 kits d'accouchement prépositionnés au poste de santé du Camp 

par UNFPA en fin Décembre 2014. 

� Par ailleurs, 246 femmes (dont 17 cette semaine) ayant bénéficié du suivi prénatal au poste de santé ont déjà reçu 

des kits de dignité. Il convient de rappeler que 2 300 kits de dignité ont été prépositionnés en début d'année par 

UNFPA au poste de santé à l'effet d'encourager les femmes enceintes à utiliser les services d'une part et recouvrer 

un minimum de dignité en tant que femme, suite à leur vulnérabilité accrue par la crise humanitaire d'autre part. 

 

Gaps et défis 

� Assurer la prise en charge médicale des réfugiés résidents hors du camp dans la région de l’Extrême-Nord, y compris 

les vaccinations. 

� Renforcer la sensibilisation des réfugiés à se faire consulter précocement au poste de santé du camp où les soins 

sont gratuits et éviter l’automédication. 

� Assurer la prise en charge adéquate des cas d’anémies sévères.  

� Doter l’Hôpital de District de Mokolo d’une Banque de sang. 

� Insuffisance de médicaments dans certaines formations sanitaires accueillant les réfugiés vivant hors du camp. 

� Manque de tricycles pour le transport des malades des abris éloignés vers le poste de santé. 

Prise en charge des maladies chroniques. 

Nutrition 

� Suite aux différentes réunions de coordination, les partenaires nutrition du camp (UNICEF, IMC, PAM et HCR) en 

collaboration avec la délégation régionale de la santé de la région de l’Extrême-Nord ont procédé à l’ouverture du 

Centre Nutritionnel pour Malnutris Sévères (CNAS) du camp des réfugiés de Minawao. 

� L’UNICEF pour se faire a mis à la disposition de ce CNAS, outre les outils de collecte des données, 80 cartons de 

Plumpy nut, 210 flacons d’amoxicilline et le matériel anthropométrique. 

� L’UNICEF à travers son partenaire la Croix-Rouge Camerounaise (CRC), poursuit le dépistage des enfants malnutris 

dans les abris familiaux et aussi des enfants nouvellement arrivés au camp.   

� Concernant la collecte des données, l’UNICEF a donné un appui à la compilation et à l’analyse des données fournies 

par les centres de nutrition. Ainsi, une seule nouvelle admission a été enregistrée dans le Centre Nutritionnel 

Ambulatoire pour les Malnutris Sévères (CNAS) de Gadala portant à 16 le nombre total de nouvelles admissions 

enregistrées dans ce centre depuis le mois de janvier contre 10 dans le Centre Nutritionnel Thérapeutique Interne 

(CNTI) de Mokolo, où un total de 52 nouvelles admissions ont été enregistrées durant le mois de janvier 2015. Depuis 

la semaine passée, les réfugiés fréquentent de moins en moins le CNAS de Gadala. 

� Sur 372 enfants ont été dépistés, 73 cas de malnutris ont été identifiés parmi lesquels 20 MAM et 52 MAS. 

contrairement à ce qu’on observe habituellement dans les CNA, les MAS sont plus nombreux que les MAM. Tous les 

20 MAM ont été inclus dans le programme MAM. Parmi les 52 MAS, 46 ont été inclus dans le programme MAS, 4 ne 

l’ont pas été à cause de la rupture en plumpy nut, 2 ont été référées au CNTI pour cause de complications.  

� Un  poste de santé géré par IMC au Camp de Minawao est opérationnel depuis décembre, la prise en charge des 6-

59 mois y est faite depuis le 5 janvier. La semaine dernière, 15 nouvelles admissions ont été enregistrées ce qui porte 

le total à 46 enfants dans le programme. Toutes les nouvelles admissions sont prises en charge au camp et ceux qui 

sont déjà dans le programme au CNA de Gadala sont suivis dans ce CNA. 
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� Le dépistage des réfugiés dans les hangars communautaires s’est fait la semaine dernière par la CRC, et concernait 

ceux nouvellement arrivés. Sur les 2 273 enfants dépistés, 12,5% ont été déclarés malnutris modérés et 8,7 % de 

malnutris sévères. 

� Le processus d’identification d’un partenaire de mise en œuvre des activités de prévention et traitement de la 

malnutrition en faveurs des 47 CNA abritant  le camp des réfugiés se poursuit. 

Gaps 

� Manque de partenaires qualifiés et insuffisance de sensibilisations. 

� Nécessité d'établir un programme d’alimentation de couverture et des activités de monitoring de la nutrition dans le 

camp.  

 

Eau, Hygiène et Assainissement  

� La moyenne d’eau potable fournie cette semaine par l’UNICEF et le HCR aux 29 682 réfugiés de Minawao est de 6,5 

litres/personne/jour. Par rapport à la semaine écoulée, on note une baisse d’environ 7%. Cette chute est due à la 

croissance des effectifs et aux pannes enregistrées du fait de la forte pression exercées sur les ouvrages existants. 

Tenant compte de la population actuelle, le 

gap à combler est de 225 230 litres par jour. 

Mais en prévision du transfert de tous les 

réfugiés pré-enregistrés aux frontières, ce 

gap passera à 358 970 litres.  

� En attendant l’amélioration de la 

production des ouvrages existants 

envisagés par l’UNICEF, les dispositions 

seront prise par ACEEN, partenaire de 

l’UNICEF pour commencer le water trucking 

au cours de la semaine prochaine. En outre, 

le HCR a lancé une étude géophysique pour 

la construction de 20 forages 

supplémentaires. 

� Concernant l’accès aux latrines, le ratio n’a 

pas évolué, tout au contraire. Au cours de la semaine, 25 latrines ont été mises hors service tandis que 32 latrines 

jadis pleines ont été vidangée par ACEEN et mises à la disposition des réfugiés pour la construction des abris en 

matériaux locaux. Ainsi, le nombre de latrines fonctionnelles est de 366, soit un ratio de 81 personnes/latrine. Pour 

les douches, on est passé de 110 personnes/douches à 122 personnes/douche. 

� Pour inverser rapidement les tendances, 234 latrines et 95 douches sont en cours de construction par l’UNICEF et le 

HCR. Dès la semaine prochaine, la mise en service de nouvelles latrines permettra d’amorcer la réduction du gap 

actuel qui est de 228 pour un ratio de 50 personnes/latrine et 1118 pour 20 personnes/latrine. 

� Concernant la gestion des déchets solides, les 168 poubelles (160 UNICEF et 8 HCR) sont insuffisantes par rapport 

aux 594 recommandés par les standards. Il en est de même pour les fosses à ordure où en plus des 13 fosses 

aménagées par l’UNICEF, un gap de 46 existe. 

� Dans le cadre de la promotion de l’hygiène, les volontaires formés par ACEEN, appuyé par leurs encadreurs ont 

touchés  6171 personnes à travers la visite de 174 abris, la tenue de 110 entretiens individuels et 4 réunions de 

masses. Les thèmes abordés étaient les liens entre le lavage des mains, la bonne utilisation des latrines et la santé. 

Gaps 

� Nécessité d'accélérer la construction de forages et latrines dans le camp de Minawao pour atteindre les standards. 

� Manque d'un système de gestion des déchets efficace dans le camp. 

� Insuffisance de matériels de collecte et de stockage d’eau à domicile. 
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Education 
 

� Du 29 au 30 janvier, des tests écrits et oraux de recrutement des enseignants ont été organisés avec l’appui de 

l’Inspecteur d’arrondissement de l’éducation de base de Mokolo. Selon les premiers résultats, 4 enseignants de 

langues Française et Anglaise ont été retenus. Les autres résultats seront publiés la semaine. En outre, les matériels 

didactiques, les fournitures scolaires (500 cahiers de dessins et 628 crayons ordinaires0 fournis par l’UNICEF ont été 

distribués à l’école primaire du groupe 2 du camp. 

� L’identification et le profilage des enfants en 

âge scolaire continuent. La semaine passée, 

763 enfants ont été identifiés au niveau du 

primaire et du secondaire, portant  à 15,371 

le nombre total d’enfants en âge scolaire 

identifiés dans le camp (3861 enfants au pré-

solaire, 8771 au primaire et 2739 au 

secondaire), dont 54% d’enfants déjà inscrits 

tous niveaux confondus, soit une 

augmentation des inscriptions de 7%. 

� On note un faible taux de fréquentation sur 

le camp ; c’est ainsi que IEDA Relief, avec des 

fonds HCR, a organisé  3 séances de 

sensibilisation dans les abris 

communautaires sur l’importance de 

l’éducation, ayant touchées 167 personnes 

(hommes, femmes et enfants).  

 

Gaps 

� Nécessité de recruter 60 enseignants supplémentaires et de construire des 32 salles de classe supplémentaires pour 

les deux écoles primaires pour atteindre la norme standard de 80 élèves par classe. Au niveau du primaire, les salles 

de classe pléthoriques, avec plus de 500 élèves dans certaines classes, occasionnant un taux d’absentéisme élevé. 

� Nécessité de recruter 10 enseignants supplémentaires pour le secondaire. 

� Faible taux de fréquentation des élèves surtout au niveau du primaire 

Sécurité Alimentaire 

� La distribution des vivres aux 6 954 réfugiés qui sont arrivés de façon spontanée au camp de Minawao a démarré le 

1
er

 Février. Cette distribution aura lieu en marge de la grande distribution qui devrait avoir lieu en début de mois de 

Février.  

� Cette semaine, le PAM a fourni des registres de réception des vivres et 1500 cartes de ration au partenaire de 

distribution Public Concern. Compte tenu du nombre important des réfugiés enregistrés à ce jour, le PAM continue le 

renforcement de capacité du partenaire.  Quelques outils supplémentaires de distribution lui seront fournis. 

� Cette semaine, le PAM a fourni des registres de réception des vivres et 1500 cartes de ration au partenaire de 

distribution Public Concern. Compte tenu du nombre important des réfugiés enregistrés á ce jour, le PAM continue le 

renforcement de capacité du partenaire.  Des outils supplémentaires de distribution seront fournis au partenaire. 

 

Gaps et défis 

� Adapter la réponse à l’augmentation des réfugiés avec très peu de ressources disponibles: augmentation de 40% 

pour les prochaines distributions.  

� Insuffisance des points de distribution. 

� Insuffisance des vivres pour couvrir les besoins du mois de février.  
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Abris et Biens domestiques 

� Au cours de la semaine en revue, 265 abris familiaux construits sur le camp, portant à 2463 le nombre d’abris 

familiaux abritant 12 225 réfugiés. En outre, 887 tentes ont été installées sur les 2 sites abritant 4435 personnes. 

ombre d’abris familiaux abritant 10 990 réfugiés.   

La distribution générale des NFIs s’est poursuivie au cours de la semaine en revue. Après 2 jours de distribution,  

1400 ménages soit 6466 personnes ont reçu 4194 nattes, 5027 couvertures, 3991 jerricans, 3349 seaux et 2144 kits 

de cuisine. La semaine dernière 9366 bénéficiaires soit 2344 ménages avaient reçu des biens domestiques. Au total, 

15845 réfugiés ont reçu des biens domestiques constitués de nattes (9530), couvertures (10363), jerrycans (7855), 

seaux (7123) et kits de cuisine (3644) fournis par le HCR. La distribution se poursuit. 

Gaps et défis 

� En tenant compte de la population actuelle du camp, il faudrait construire 3738 abris familiaux supplémentaires pour 

couvrir les besoins des réfugiés en matière de logement. 

L’approvisionnement en bois dans la région, étant un défi, aucun abri familial n’a été construit depuis le mois de 

décembre dernier. 

Moyens de subsistance et Protection de l’Environnement 

� Avec des fonds HCR, IRD a procédé à la distribution du carburant et des pesticides pour l’entretien et l’irrigation des 

cultures maraîchères. En outre des conseils techniques et le suivi des différents groupes de bénéficiaires ont été 

assurés. 

� Dans le cadre de la mise en œuvre des activités génératrices de revenus, IRD a démarré à la formation des nouveaux 

bénéficiaires. 

  

Gaps et défis 

� Manque d’eau pour entretenir les cultures 

� Insuffisance d’outils maraichers à cause du nombre sans cesse croissant de la population du camp. 

Coordination 

� Chaque lundi, une réunion de coordination inter-agences se tient à Maroua sous l’égide du HCR, avec la 

participation des agences du Système des Nations Unies (UNICEF, PAM, OMS, ONU Femmes et UNFPA) et des 

partenaires, IEDA Relief, Public Concern et IMC (partenaires du HCR), ACEEN et ADELPA (partenaires de 

l’UNICEF) et GIC SAADEP (partenaire de l’OMS).  

� La réunion habituelle de gestion de camp s’est tenue le 30 janvier 2015 en présence de tous les acteurs 

intervenants au camp : ONUFEMMES, PAM, UNICEF, IEDA, ALDEPA, ALVF, PUBLIC CONCERN, IRD et HCR.    

Défis 

� Situation sécuritaire extrêmement volatile dans la région de l’Extrême-Nord. Suite à la situation sécuritaire qui se 

dégrade, l’on enregistre le refus de quelques  transporteurs de ravitailler certains sites qui sont situés dans les trois 

départements touchés par le conflit (Mayo Tsanaga, Mayo Sava et Logone-et-Chari). En outre, les zones de 

couvertures sont truffées des mines, ce qui demande une logistique adaptée. 

� Capacité limitée des infrastructures publiques de sante autour du camp Minawao, y compris le centre de sante de 

Gadala et l’hôpital de district de Mokolo.  

� Le sol rocailleux au camp de Minawao, constitue l’un des défis majeurs pour la construction d’infrastructures d’eau, 

d’hygiène et d’assainissement.  

 
Contacts: 

Susan Din, Chargée des Relations Extérieures et des Rapports, din@unhcr.org, Tel: +237 22 20 29 54 

Djerassem Mbaiorem, Chargé de l’Information Publique et des Rapports, mbaiorem@unhcr.org, Tel: +237 22 20 29 54 

 

Links: 

Nigeria Situation Webportal: http://data.unhcr.org/SahelSituation 

UNHCR Cameroon Webpage: http://www.unhcr.org/pages/4a03e1926.html 

UNHCR Tracks: http://tracks.unhcr.org 


