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CAMEROUN           

RAPPORT INTER AGENCES SUR LA SITUATION 
DANS L’EXTREME NORD   
(13- 20 AVRIL 2015) 

 
 

  

 
 
Une mission onusienne de haut rang visite les réfugiés et personnes déplacées 
dans la région de l’Extrême Nord. 
Une mission inter-agences de haut niveau, composée de OCHA, HCR, OIM, UNICEF 

et PAM s’est rendue dans la région de l’Extrême Nord où elle a séjourné du 18 au 

21 avril en vue d’évaluer la capacité de réponse existante en de décider du 

mécanisme de coordination pour la situation des personnes déplacées internes 

dans cette région. La mission a visité le camp de réfugiés de Minawao, les 

personnes déplacées installées aux environs du village Zamai. Elle a également 

rencontré les acteurs humanitaires intervenant dans la région et a eu une séance 

de travail avec le Gouverneur de la Région de l’Extrême Nord. Les 

recommandations de cette mission seront partagées ultérieurement. 

 

 

DONNEES CLEES 

74 000 
Réfugiés recensés par les autorités  

42 242 
Réfugiés vérifiés et préenregistrés 

par le HCR depuis Mai 2013. 

33 812 
Réfugiés vivant au camp de 

Minawao 

 

  10 977 
    Nouveaux arrivés enregistrés     

par le HCR depuis Janvier 2015. 

 

 
 

FINANCEMENT 

USD 22, 657,273 
Requis par les agences et les partenaires 

pour couvrir l’ensemble des besoins  

dans le cadre du « 2015 Refugee 

Response Plan » 

 

 

PRIORITES  

� Transfert des réfugiés de la frontière 

vers les camps de Minawao et 

Gawar. 
� 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 
� Profilage des IDPs et réponse à leurs 

besoins 
 

Distribution d’aliments nutritionnels fournis par le PAM aux femmes enceintes 

et allaitantes au camp de Minawao. Ph PAM/S. ENGDAHL  



Rapport Inter-Agences sur la Situation des Réfugiés Nigérians  – Cameroun 

 

 
Haut Commissariat des Nations Unies pour les Réfugiés (HCR) –www.unhcr.org 

2 

CONTEXTE OPERATIONNEL 

� La situation sécuritaire dans la Région de l’Extrême- Nord reste volatile. Le calme observé au cours des trois 

dernières semaines a été rompu par de nouvelles attaques attribuées aux insurgés nigérians. Le 16 Avril dernier,  les 

localités de Diya et Bia situées à 30 km de Mora et 90 km de Maroua ont été attaquées par des hommes armés. Le 

bilan fait état d'au moins 16 civils tués. Des biens et du bétail ont également été pillés lors de cette attaque. Depuis 

le début de l’année en cours, 18 attaques attribuées aux insurgés nigérians ont été rapportées. En 2014, 27 attaques 

ont été rapportées. 

� Certains réfugiés qui avaient choisi de rester à la frontière pour scruter la possibilité d’un retour dans leurs lieux 

d’origine continuent à arriver de manière spontanée au camp de Minawao. Au cours de la période couverte par ce 

rapport, 216 nouveaux réfugiés y sont arrivés spontanément. 

LES REFUGIES 

Réalisations   

Protection 

� Au cours de la semaine sous revue,  le HCR et son partenaire IEDA  ont continué à assurer le suivi des cas des enfants 

à risque et à leur fournir le soutien nécessaire.  Les évaluations de l’intérêt supérieur ont permis d’assister 28 enfants 

non accompagnés en  biens non alimentaires. En outre, 16  cas dont 9 garçons et 7 filles ont été documentés dans le 

cadre de l’évaluation de leur intérêt supérieur et 129 enfants non accompagnés ont été sensibilisés sur leurs droits  

des enfants. Il s’agit de 59 garçons et 70 filles. Par ailleurs, le HCR a organisé une séance de sensibilisation avec 46 

familles d’accueil potentielles pour les sensibiliser sur les droits de l’enfant et  les encourager à s’engager dans la 

prise en charge des enfants à risque. 

� Dans le cadre de la protection de l’enfant, le sous-groupe du secteur protection a mené 12 évaluations de l’intérêt 

supérieur d’enfants à risque. Il s’agit de 10 garçons et 2 filles. Par ailleurs, 27 Enfants Non Accompagnés (ENA) ont 

été sensibilisés sur les devoirs et les droits des enfants (8 garçons et 19 filles). En outre, 319  enfants dont  198 

garçons  et 121 filles, ont été sensibilisés sur l’interdiction de la mendicité au camp. Le sous-groupe a également eu 

des réunions avec 74 chefs de familles pour le suivi des ENA placés dans les familles d’accueil, et avec 5 maîtres 

coraniques pour leur implication dans les aspects de protection de l’enfant, particulièrement sur les droits des 

enfants. 

� Avec l’appui  de l’UNICEF, le partenaire  ALDEPA poursuit la réalisation des activités au profit  des enfants non 

accompagnés et les enfants séparés au camp de réfugiés de Minawao. Ces  activités ont porté notamment sur  la  

sensibilisation porte à porte,  le risque de la négligence et la responsabilité parentale sur les abus et les violences sur 

les enfants. Au total,  3613 personnes dont 2161 femmes ont bénéficié de ces activités. 4591 enfants de 10 à 18 ans, 

dont 1869 filles ont assisté aux causeries éducatives portant sur les types d’abus et violences, les risques de 

fréquenter les marchés, le respect des biens d’autrui. Par ailleurs, 2970 personnes, dont 1072 filles ont participé aux 

activités sportives. 

� L’UNICEF a mis à la disposition des partenaires, notamment ICE, ALDEPA et Délégation des Affaires Sociales  les 

modules de formation sur les premiers secours psychologiques et les CD room sur le Recueil de références de 

l’Action pour les Droits de l’Enfants (en anglais, ARC- Action for the Right of the Child). La prise en charge transitoire 

des  enfants à l’ICE se poursuit avec toutes les activités : alphabétisation, activités récréatives, sportives et 

psychosociales 

� ONU Femmes,  à travers son partenaire ALVF, continue de recevoir des cas de Violences Basées sur le Genre(VBG) et 

mène des campagnes de sensibilisation sur les droits des femmes dans le camp de Minawao. Au cours de la semaine 

en revue, 11 cas de VBG identifiés ont été  suivis  dont 2 cas de mariage précoce/forcé ayant eu lieu dans le pays 

d’origine, 7 cas de violence psychologique, 1 cas de violence économique et 1 cas de violence physique. 
� Dans le cadre de la prévention des VBG, le les membres du sous-groupe GBV ont animé 2 sessions de sensibilisation 

sur les types et les causes de VBG et leurs conséquences dans le camp: 179 réfugiés y ont pris part, dont 120 femmes 

et  59  hommes.  En outre, 19 sessions de sensibilisation ont été réalisées dans le camp par les relais 
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communautaires à travers des messages enregistrés sur les mêmes thématiques et les attitudes à adopter face aux 

VBG. Au total, 1630 réfugiés y ont pris part dont  656 femmes,  529 hommes et 445 jeunes (248 filles et 197garçons). 

Gaps et défis 

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

déroulent actuellement dans l'ancien poste de santé du camp alors que cet espace ne garantit pas la confidentialité. 
� Insuffisance de ressources pour soutenir les activités dans les Espaces Amis d’Enfants (EAE) et de personnel de prise 

en charge psycho-social. 
 

Santé 
� Au cours de la semaine écoulée, aucun nouveau cas de rougeole n’a été enregistré au camp. Mais à l’issue de la 

réunion du Centre Régionale de Prévention et de Lutte contre les Epidemies (CERPLE), convoquée par la Délégation 

Sanitaire de la région de l’Extrême Nord, il a été décidé de l’organisation d’une campagne de vaccination contre 

rougeole du 8 au 13 Mai dans le district de Mokolo y compris le camp de Minawao. Quoique les résultats des 

examens des cas suspects de méningite identifiés dans l’Extrême Nord soient négatifs, le Ministère de la santé 

envisage également une vaccination contre méningite ciblant les camps de Minawao et Gawar. 

� Au total 1471 consultations ont été réalisées pendant la semaine passée (758 par IMC, partenaire du HCR et 713 par 

MSF), dont  368 enfants de moins de 5 ans, soit un peu plus du quart de toutes les consultations.  

� Les données de MSF n’étant toujours pas disponibles il est difficile d’avoir la situation globale des pathologies 

enregistrées au sein de la communauté réfugiée. Les données fournies par IMC renseignent que les infections 

respiratoires aigües demeurent les premières causes de morbidité au camp en connexion avec l’intempérie actuelle 

dans la région (chaleur, vent et poussière). A cela s’ajoutent les pathologies liées au manque d’eau et d’hygiène. 

� Au total 25 malades ont été référés à l’Hôpital de district de Mokolo au cours de la semaine écoulée, dont 7 cas de 

malnutrition sévère avec complication et 27 contre références ont été effectuées. 

� Par ailleurs, une montée de la varicèle a été rapportée avec 19 cas au cours de la semaine écoulée.  Compte tenu de 

l’inexistance de moyen preventif médicamenteux, la riposte se limite à la simple prise en charge des cas. 

� Dans le domaine de la santé de la reproduction, 60 consultations prénatales et 19 accouchements ont été réalisés au 

cours de la semaine sous revue par IMC, partenaire du HCR. Les détails sur les activités de MSF ne sont pas 

disponibles. 

� Au total, 1 décès a été enregistré la semaine passée par IMC. Il s’agit d’un adulte souffrant d’une 

bronchopneumopathie sévère. Le taux mortalité globale hebdomadaire est de 0,04décès/10000réfugiés/jour et un 

taux de mortalité des moins de 5ans est de 0décès/10000enfants/jour. 

� En réponse aux problèmes de santé mentale, une thérapie de groupe avec 25 jeunes témoins des atrocités 

perpétrées dans leurs localités d’origine a été organisée pour leur permettre de se libérer des traumatismes en 

racontant ce qu’ils ont vécu. Ils ont été réconfortés et le suivi psychologique est assuré par IMC, partenaire du HCR.  

� A l’issue de 141 séances d’écoute organisées par IEDA Relief, partenaire du HCR, 106 cas nécessitant un appui ont été 

identifiés et référés à IMC (6 cas) et MSF (1 cas) pour une prise en charge médicale, à Public Concern(4 cas) pour 

appui en vivres et biens domestiques, et vers le HCR (95  cas) dont 35 pour renouvellement de la carte de ration, 32 

pour regroupement familial des couples nouvellement mariés et 27 pour actualisation d’attestation avec des 

nouvelles naissances à prendre en compte.  
Gaps et défis 

� Manque de moyens préventifs contre l’épidémie de varicelle dans le camp de Minawao 

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

Gadala et l’hôpital de district de Mokolo.  

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

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

� Prise en charge des maladies nécessitant une expertise (urologie, traumatologie, chirurgie cardiovasculaire, etc) 

Nutrition 

� L’UNICEF a poursuivi son appui à IMC dans la collecte et l’analyse des données nutritionnelles des enfants réfugiés. 

Au cours des deux dernières semaines, 14 nouvelles admissions ont été enregistrées au centre de nutrition 
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ambulatoire du camp, portant à 257 le nombre total d’enfants reçus depuis le début de l’année 2015 sur un total de 

936 enfants attendus. 16 nouvelles admissions ont été enregistrées au CNTI de Mokolo.  

� Dans le cadre de la prise en charge de la malnutrition aigüe modérée au camp de Minawao, le PAM a enregistré cette 

semaine 34 nouvelles admissions chez les enfants et  aucune nouvelle admission chez les femmes enceintes et 

allaitantes (FEA), soit un total de 330 enfants et 13 FEA dans le programme.  35 enfants sont sortis guéris au cours de 

la semaine sous revue. 

� IMC avec l’appui du PAM a clôturé les activités de recensement des enfants et FEA cible du Blanket Feeding au camp. 

Plus de 6500 enfants et 890 FEA ont été recensés. 

� Le Programme de supplémentation ciblée pour 11 districts de santé a été révisé pour une période de 8 mois allant de 

mai 2015 à  décembre 2015. 

 

Gaps et défis 

� Insuffisance de sensibilisation sur les questions de malnutrition. 

 

Eau, Hygiène et Assainissement  
� MSF continue d’approvisionner le camp en eau via 5 camions citernes permettant de fournir 260 000 litres d’eau par 

jour aux réfugiés.  

� Les autorités locales poursuivent également la fourniture du camp en eau avec 2 camions citernes d’une capacité 

total de 17 000 litres d’eau par jour.  

� Les 21 forages construits par l’UNICEF (10) 

et le HCR (11) fournissent 206 000 litres 

par jour aux réfugiés. 

� Grace aux interventions de l’UNICEF, du 

HCR, de MSF et des autorités locales, la 

quantité d’eau fournie aux réfugiés est 

passée de 13 à 14,30 litres par personne 

et par jour. Il y a deux mois, la quantité 

d’eau fournie aux réfugiés était de 7 litres 

par personnes. Le HCR poursuit les essais 

de pompage sur les 10 forages 

supplémentaires qu’il vient de construire. 

Au terme de ces essais, la fourniture d’eau va augmenter à Minawao et Gawar pour atteindre la norme standard de 

20 litres par personne.  

� Par ailleurs, la construction par MSF, le HCR et l’UNICEF de 252 latrines et 34 douches supplémentaires a permis 

d’améliorer l’accès à ces infrastructures. Au total, 1309 latrines et 424 douches sont opérationnelles et permettent 

d’atteindre respectivement un ratio de 26 personnes par latrine et 80 personnes par douche.   

� L’équipe de 45 auxiliaires d’hygiène poursuit la promotion de l’hygiène et les pratiques d’assainissement à Minawao 

et Gawar. 

 

Gaps et défis 

� Nécessité d'accélérer la construction de 40 forages et 876 latrines dans les camps de Minawao et Gawar pour 

atteindre les standards, surtout dans la zone où les nouveaux abris familiaux sont en train d’être construits. 

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

et la réhabilitation des latrines.  

Sécurité Alimentaire 

� Dans le cadre de la prise en charge de la malnutrition aigüe modérée au camp de Minawao, le PAM a enregistré cette 

semaine 34 nouvelles admissions chez les enfants et  aucune nouvelle admission chez les femmes enceintes et 

allaitantes (FEA), soit un total de 330 enfants et 13 FEA dans le programme.  35 enfants sont sortis guéris au cours de 

la semaine sous revue. 

464

21

424

422

10

12

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Douches

Latrines

Forages

Réponse WASH au camp de Minawao

Résponse UNHCR Résponse UNICEF

Réponse MSF Gap pour la population actuelle



Rapport Inter-Agences sur la Situation des Réfugiés Nigérians  – Cameroun 

 

 
Haut Commissariat des Nations Unies pour les Réfugiés (HCR) –www.unhcr.org 

5 

� Suite au plaidoyer mené par l’UNICEF auprès du PAM pour faire face à la situation alimentaire au sein de l’Institution 

camerounaise de la Protection de l’enfance, ce dernier a remis, en date du 16 avril,  des vivres composés de farine de 

Maïs, du riz, des biscuits et de bidons d’huile les vivres à l’ICE pour couvrir les besoins des enfants pour une période 

d’un mois. Cette distribution se poursuivra dans les prochains mois. 

Gaps et défis 

� Augmentation des coûts de transport en raison de la volatilité de la situation sécuritaire dans la région, rendant les 

coûts opérationnels plus élevés que prévus. 

Education 

� L’identification et l’inscription des enfants en âge 

scolaire se poursuivent. La semaine écoulée, 101 

nouveaux élèves ont été identifiés à la maternelle 

(27), au primaire (39) et au secondaire (35). Au 

total, 16,992 enfants en âge scolaire ont été 

identifiés dans le camp, dont 4111 au niveau 

préscolaire, 9646 au niveau primaire et 3215 au 

niveau secondaire. Sur l’ensemble d’enfants en âge 

scolaire identifiés, 10 191 sont inscrits à tous 

niveaux confondus, soit 60,4% de tous les enfants 

en âge scolaire identifiés. 
� Le taux de fréquentation au niveau du primaire et 

du secondaire reste très faible (en dessous de 

50%). En vue d’encourager la scolarisation des enfants réfugiés, le secteur éducation envisage la mise en place d’un 

programme de cantine scolaire au camp de Minawao.   

� L’UNICEF a appuyé la Délégation Régionale de l’Education de Base pour la tenue d’un atelier de formation du 14 au 

17 avril. Cette formation a concerné 84 enseignants et 6 inspecteurs d’arrondissement de l’Education de localités 

affectés par le phénomène des déplacements internes (Mokolo, Koza, Mora, Makari, Fotokol et Waza) sur les 

questions relatives à l’éducation en situation d’urgence et à la paix, la cohabitation pacifique, aux techniques 

d’identification et de reconnaissance des enfants à besoins spécifiques, sur les procédures de prise en charge 

psychosocial des enfants à besoins spécifiques, à la gestion des classes multigrades, aux effectifs pléthoriques et aux 

bonnes pratiques d’hygiène.  

 

Gaps et défis 

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

écoles au camp afin d’atteindre la norme standard de 80 élèves maximum par classe. 

� Nécessité de construire un lycée dans le camp. 

� Faible taux de fréquentation des filles au niveau du primaire   

� Effectifs pléthorique dans les salles de classe ;  

� Insuffisance de fournitures scolaires et matérielles didactiques 

� Insuffisance des latrines dans les écoles. 

Abris et Biens Domestiques 

� Au cours de la semaine en revue, Public Concern, partenaire du HCR a réalisation des fouilles en vue de la 

construction de 250 abris familiaux. Au total, 18,385 réfugiés vivent dans 3211 abris familiaux, 3534 dans 135 abris 

communautaires, 3340 dans 887 tentes d’urgence et 8553 autres vivent dans des abris qu’ils ont construits eux-

mêmes dans les camps de Minawao et Gawar. 

� Des concertations sont en cours entre Plan Cameroun et le HCR en vue de l’organisation de la distribution du don en 

en biens domestiques de Plan-Cameroun au profit des refugies du camp de Minawao. Ces biens sont constitués de 

couvertures, morceaux de savon, moustiquaires, jerrycans, kits de cuisines et de matériels d’hygiène été 

assainissement. 
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LES PERSONNES DEPLACEES INTERNES (PDIs) 

� En raison des restrictions budgétaires, le PAM n’a pu servir que 15 jours de ration alimentaires pour  69 000 PDIs 

dans les départements du Logone-et-Chari et Mayo-Tsanaga, pour ce mois d’Avril. En Novembre 2014, le PAM avait 

fourni une assistance alimentaire d’urgence à 20 000 personnes déplacées dans la région de l’Extrême Nord. Les 

populations hôtes vulnérables n’ont pas encore reçu une aide alimentaire du PAM depuis le début de l'opération 

d’urgence en raison de volatilité de la situation sécuritaire dans l’Extrême Nord. La distribution générale des vivres à 

20 000 populations hôtes vulnérables est toujours suspendue. 

Coordination 

� Une session de formation a été organisée par le HCR en faveur des autorités locales et de la communauté 

humanitaire sur le modèle de coordination dans la gestion des réfugiés, l’Agenda Transformatif des Nations-Unies, le 

Droit International Humanitaire et la Convention de Kampala relative aux Personnes Déplacées Internes.  Il était 

question d’échanger avec les autorités compétentes et les acteurs humanitaires intervenants sur les instruments 

juridiques et les mécanismes de coordination mis  en place pour la gestion des réfugiés et des personnes déplacées 

internes dans la région de l’Extrême Nord.  

� La réunion bimensuelle du sous-groupe protection de l’enfance s’est tenue le 16 avril dernier et s’est appesanti sur 

les procédures standards opérationnelles de protection de l’enfant, les termes de référence du sous-groupe et ses 

besoins de formation, etc. 

�  La réunion sectorielle santé a également eu lieu de façon combinée où des questions concernant les réfugiés ont été 

abordées sous le lead du HCR, et celles concernant les PDIs et populations locales sous le lead de l’OMS. 

 

 

Défis 

� Situation sécuritaire extrêmement volatile dans la région de l’Extrême-Nord. En outre, les zones de couvertures sont 

truffées des mines, ce qui demande une logistique adaptée. 

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

Gadala et l’hôpital de district de Mokolo.  
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QUI FAIT QUOI OÙ ? 
 

Secteurs Intervenants 

Multi-sectorial Coordination HCR 

Protection/Services Communautaires HCR (IEDA*), UNICEF (ADELPA*), ONU Femmes, Ministère des Affaires Sociales 

Santé OMS (SADEP) , UNICEF, UNFPA, UNHCR (IMC*), MSF, Ministry of Health 

Nutrition OMS (SADEP), PAM (IMC), UNICEF (CRC), UNFPA, HCR (IMC*), MSF, Ministère de la 

Santé Publique 

Abris/Biens domestiques  HCR (Public Concern*, IEDA*) 

Sécurité Alimentaire PAM (IEDA Relief), HCR (Public Concern) 

Eau, Hygiène et Assainissement UNICEF (ACEEN*), HCR (Public Concern*), MSF, Autorités locales 

Education HCR (Public Concern*), UNICEF, Ministère de l’éducation de Base, Ministère de 

l’Enseignement Secondaire 

Moyens de subsistance HCR (IRD*) 

* Partenaires intervenants sur financement des agences du système des Nations Unies 

Contacts: 

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

 

Links: 

Regional Webportal: http://data.unhcr.org/NigeriaSituation 

Kora: Voices of Refugees in West and Central Africa: http://kora.unhcr.org/  

 


