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CAMEROUN 

RAPPORT INTER AGENCES SUR LA SITUATION 

DES REFUGIES CENTRAFRICAINS 

26 Avril – 10 Mai 2015

 

 Formation des relais communautaires et personnel de santé en surveillance épidémiologique par l’OMS à Garoua 

Boulai . Ph OMS 

DEVELOPPEMENTS MAJEURS 

La semaine écoulée, 377 personnes (92 ménages) en provenance de Gamboula en 

RCA, ont été préenregistrées dans les localités de Bombe Pana et Belimbam dans 

la région de l’\Est du Cameroun. Ces nouveaux réfugiés, essentiellement d’ethnie 

Mbaya et de religion chrétienne, disent avoir fui les attaques de groupes armés 

Mbororo/ex-Seleka au cours du mois d’avril dernier.  
 

 

 

 

DONNEES CLEES 

139 833 
Réfugiés enregistrés depuis janvier 

2014. 

    63 645 
         Réfugiés vivent dans les sites. 

    70 323 
    Réfugiés vivent en dehors des     

sites. 

 

    5865 
        Réfugiés enregistrés à Yaoundé 

et Douala. 

 

6952 
Réfugiés enregistrés depuis Janvier 

2015. 

 

247 245  
Réfugiés centrafricains au total au 

Cameroun 

 

FINANCEMENT 

145, 304,541 USD** 
Requis par les Agences des Nations unies 

et les ONGs pour couvrir l’ensemble des 

besoins. 

 

 

 

 

 

 

 

 

**La collecte d’informations sur le niveau de 

financement auprès des différents acteurs est 

en cours.  

PRIORITES  

� Renforcement de la coexistence 

pacifique entre réfugiés et 

communautés hôtes. 
� Formation des autorités locales et 

forces de l’ordre sur la protection 

internationale. 
� Equipement des postes de sécurité 

au niveau des sites aménagés. 
� Renforcement des abris dans les 

sites aménagés. 
� Distribution de biens  domestiques 

3% Financés 

97% Gaps 
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DEVELOPPEMENTS OPERATIONNELS 

Protection 

� En vue d’outiller les forces de maintien de l’ordre, les autorités locales et chefs traditionnels en matière de protection 

des réfugiés afin de mettre un terme aux abus constatés, le HCR a relancé le cycle de formation sur la Protection 

Internationale à l’attention de 26 personnes dans la localité de Kette, Boubara, Gbiti. En marge de cette formation, 

certaines préoccupations ont été soulevées par les autorités, notamment l’insécurité (incursion de groupes armés, 

coupeurs de route), surtout dans la zone frontalière, et le fort mouvement des réfugiés  avec le risque que ces derniers 

soient soit acteur d’insécurité soit victime de celle-ci en retournant en RCA. Les questions liées à la cohésion sociale, à 

l’accès aux ressources naturelles et aux conflits agro-pastoraux étaient également au centre des échanges. Cette 

formation est également prévue à Ndelele, Yokadouma, GariGombo et Kentzou. 

� Dans le cadre de la réunification familiale, les démarches menées par le CICR/CRC ont abouti au regroupement de 5 

membres de familles avec leurs proches entre Ngaoui et le site de Ngam et 29 individus ont pu rejoindre 20 familles sur 

le site de Gado. 20 demandes de regroupement familial ont été enregistrées par le CICR. Beaucoup de familles ont été 

disloquées pendant la fuite, et les efforts du HCR et du CICR/CRC ont permis de réunifier 405 familles depuis le 

déclenchement de la crise centrafricaine en Mars 2013.  

� En vue de réduire les risques de violence et de vols sur les sites pendant la nuit, le HCR, à travers son partenaire IEDA 

Relief, y a installé des lampadaires. 13 lampadaires ont été installés à Borgop et Ngam. Par ailleurs, les leaders 

communautaires du site de Borgop ont été invités au cours d’une réunion avec le HCR, à sensibiliser les réfugiés à 

collaborer avec les forces de maintien dans le cadre de leur travail afin de réduire l’insécurité dans la zone,. 

� Dans le cadre de la protection de l’enfance, le HCR et les Services du Tribunal de Première et Grande Instance de Batouri 

ont effectué une mission de sensibilisation des communautés des localités de Gbiti, Kentzou, Kette, Ndelele et Batouri 

sur l’accès à l’état civil. A cette occasion, 80 registres d’actes de naissance ont été mis à la disposition des 5 centres  

d’état civil principaux et 23 centres d’état civil secondaires. Par ailleurs, 53 réfugiés (26 femmes, 16 hommes et 11 

enfants) ont été sensibilisés par le HCR sur «L’importance des actes de naissance et le processus d’enregistrement des 

naissances à l’état civil» sur le site spontané de Ndokayo.  

� L’UNICEF continue de mener les interventions de protection de l’enfance dans les sites de Lolo, Gado et Borgop avec ses 

partenaires ASSEJA et IMC. Au 6 mai, 3447 (1626 filles et 1851 garçons) enfants fréquentant les Espaces Temporaires 

d’Apprentissage et de Protection de l’Enfant (ETAPES) protection sont enregistrés dans la base de données de Borgop. A 

Gado, 6791 enfants (3023 filles et 3768 garçons) et à Lolo, 4485 enfants (1675 filles et 2810 garçons) ont participé 

régulièrement aux activités ETAPEs Protection. 

� Au cours de la période en revue, les partenaires de l’UNICEF ont enregistré 18 nouveaux cas d’enfant séparé (ES) à 

Gado, Lolo et Bongop;  4 nouveaux cas d’Enfants non accompagnés (ENA) ont été réenregistrés à Gado (1 fille et 3 

garçons) et trois enfants à risque ont été identifiés au village de Borgop. 

� UNICEF avec le HCR et les autorités locales ont continué la sensibilisation de la communauté locale pour prévenir le 

travail des enfants dans les mines d’or et son interdiction dans l'arrondissement de Kette. Il a été noté l'absence de 825 

élèves parmi le 1148 inscrits dans les ETPAPE de Timangolo. En outre,  l’UNICEF et le HCR ont organisé conjointement 

une formation sur les procédures standards opérationnelles pour la protection de l’enfant. 

� Dans le cadre de la prévention et la prise en charge des cas de Violences Basées sur le Genre (VBG), FEPLEM, partenaire 

d’ONU Femmes, a mené les interventions de prévention et de prise en charge suivantes dans le site aménagé de Gado: 

• 926 personnes, dont 555 femmes et 206 hommes et 165 enfants, ont été sensibilisées sur les VBG. 

• 5 thérapies de groupe ont été organisées impliquant 13 femmes, 4 hommes et 4 enfants victimes de violences 

physiques et  de violence psychologique.  

• 135personnes ont été touchées lors des  visites à domicile avec pour objectif de sensibiliser les femmes sur 

l’importance de l’éducation de la jeune fille pour lutter contre les VBG. 

� Dans les sites aménagés de Mbilé, Lolo, Timangolo et les villages environnants, ACAFEJ, partenaire d’ONU Femmes, a 

mené des activités suivantes au cours de la semaine passée: 

• 4636 personnes  ont été sensibilisées sur les VBG, dont 3191 femmes et  1445 hommes. 

• 169 personnes ont été touchées par des visites à domicile effectuées dans les sites aménagés 
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• 12 cas de VBG ont été identifiés et pris en charge dont 1 cas de viol sur une fillette de 12 ans, 2 violences 

psychologiques, 2 violences physiques, 5 violences conjugales, et 2 dénis de ressources. Le cas de viol fait l’objet 

des poursuites judiciaires 

• 94 personnes touchées lors du plaidoyer avec les leaders en vue de renforcer la cohabitation pacifique dans les 

sites aménagés de Lolo, Mbile et Timangolo. 

• 115 personnes vulnérables ont reçu un appui ponctuel en petit matériel de première nécessité (savon)  

� Dans le cadre de la Journée d’Orientation des Partenaires Humanitaires dans la réduction des risques de SGBV dans 

le District de Santé de Garoua-Boulaï, un atelier a été organisé par IMC en direction des autorités de la localité. A 

cette occasion, le HCR a fait une intervention portant sur la protection internationale des réfugiés, avec un accent 

particulier sur les droits et devoirs de ces derniers et les difficultés du suivi légal et les moyens de sanctions 

(pénales, civiles et disciplinaires) des SGBV.  

� Dans le cadre du renforcement de la protection de l’enfant, Plan Cameroun a organisé une rencontre de 

sensibilisation avec les Imams, les maitres coraniques et la présidente du Comité des femmes sur les droits de 

l’enfant au site de Mbile. 288 refugies y ont participé dont 145 hommes, 52 femmes, 51 garçons et 40 filles. 

 

Gaps 

� Insuffisance de partenaires pour la protection de l’enfance. 

� Insuffisance des registres d’actes de naissance dans les centres d’état civil des zones d’accueil de réfugiés. 

� Eloignement de certains centres d’état civil des lieux d’habitation des réfugiés.  

� Réponse insuffisance dans la prise en charge des Personnes à Besoins Spécifiques (PBS). 

� Déploiement des éléments armés pour la sécurisation des sites aménagés. 

Santé 

� Pendant la période en revue, 1 cas de Paralysie Flasque Aigüe et 3 cas suspect de Fièvre Jaune ont été notifiés et 

investigués dans le District de Santé de Abong-Mbang. 16 cas suspects de Rougeole ont été notifiés et investigués 

dans les Districts de Santé de Abong-Mbang (1 cas), Garoua-Boulai (1 cas) et Kétté (14 cas). En outre, 1 cas de 

méningite et 1 cas de Tétanos Néonatal ont été notifiés dans les districts de santé de Bertoua et Ndélélé.  

� Au total 819 consultations curatives ont été effectuées par IMC, partenaire du HCR dans les sites de Borgop et Ngam, 

ainsi qu’au niveau de Meiganga. Le paludisme (35%), les parasitoses (20%), les infections urinaires (13%) et la 

diarrhée constituent les principales causes de morbidité dans les sites de Borgop et Ngam. 21 patients sur les 819 ont 

été référés vers les hôpitaux de Djohong et Meiganga pour des soins plus appropriés. 

� L’UNICEF avec ses partenaires ont appuyé la vaccination aux points d’entrée de Kenzou, Garoua Boulai, Tocktoyo et 

Gbiti et rapportent au 8 mai 2015 la vaccination de 13 adultes a la semaine écoulée. L’administration de Vaccin reste 

inchangée pour les enfants : Polio Oral à 120 enfants de 0 - 5 ans, et Anti Rougeoleux à 267 enfants de 6 mois – 15 

ans, tous réfugiés à leurs arrivées. 

� Avec l’appui de l’OMS, 102 réfugiés de tout âge ont été vaccinés contre la Polio et 93 enfants réfugiés de 6 mois à 15 

ans ont été vaccinés contre la Rougeole à Garoua Boulaï. 

� En vue de renforcer les capacités des relais communautaires et du personnel de santé à la détection systématique 

des cas de maladies sous surveillance pour une riposte efficace 71 relais communautaires et 59 personnels de santé 

des districts de santé de Moloundou, Yokadouma, Méiganga et de Djohong ont été formés par l’OMS en surveillance 

épidémiologique.  

� Dans le cadre de ses activités de prévention, IMC, partenaire du HCR, a organisé 19 séances de sensibilisation sur les 

mesures de prévention du choléra, le planning familial, l’allaitement maternel exclusif, la prévention de l’anémie 

Durant la grossesse, etc. 1456 réfugiés y ont pris part. 

� Durant la dix-septième semaine épidémiologique, les médicaments remis à la Croix-Rouge Française par l’OMS ont 

permis de prendre en charge 2602  malades  (2541 réfugiés et 61 nationaux vulnérables) dans les sites formels de 

Gado, de Timangolo, et dans les sites informels de Ketté et de Garoua Boulaï. Le paludisme, les infections 

respiratoires aigües, la gastrite ont constitué les pathologies dominantes dans la plupart de ces sites.  

� Le HCR a procédé, à travers son partenaire AHA, à la remise du pavillon d'hospitalisation de l'Hôpital du District de 

Kette aux autorités locales. En outre, le HCR a procédé à la remise officielle de 20 lits d’hospitalisation à l’hôpital de 
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Meiganga. Cette donation vise à renforcer les capacités d’accueil et à améliorer la prise en charge des malades dans 

cet hôpital. 

� Les relais communautaires de FAIRMED, partenaire du HCR, ont conduit des activités de santé communautaires dans 

les districts de santé de Ndelele, Kette et Batouri autour du dépistage de la malnutrition à  Mboumama, la 

potabilisation de l'eau à Oundjiki et l'hygiène corporelle de la femme enceinte à Gbiti. Par ailleurs FAIRMED a 

organisé à Meiganga, un atelier d’harmonisation du système de tarification des actes de santé dans les Districts de 

Santé de Meiganga. L’atelier vise à améliorer d’une part l’accès financier aux soins et d’autres part, poser les bases 

pour la viabilité des formations sanitaires avec la pleine participation des populations locales et refugiés. Etaient 

présents audit atelier les autorités sanitaires, le HCR, les partenaires, les chefs de CSI, les présidents et membres des 

Comités de Gestion et des Formations Sanitaires, les représentants des populations ainsi que ceux des réfugiés. 

Gaps 

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

� Insuffisance du personnel de santé dans les centres de santé.  

� Faible plateau technique des structures sanitaires des zones d’accueil de réfugiés. 

� Surveillance épidémiologique communautaire au niveau des sites aménagés et spontanés. 

� Vaccination de routine au niveau des sites des réfugiés 

� L’accès des réfugiés aux services de santé publique dans les Départements de la Boumba et Ngoko dans la région de 

l’Est. 

Nutrition 

� L’UNICEF et ses partenaires continuent à appuyer les Délégations de la Santé de l’Est et de l’Adamaoua dans la prise 

en charge de la malnutrition aigüe sévère dans les centres nutritionnels thérapeutique interne (CNTI) et les centres 

nutritionnels pour malnutris aigues sévères (CNAS). A la période épidémiologique couverte par ce rapport, les 

nouvelles admissions sont au nombre de 59, portant ainsi le nombre total d’admissions à 1819 depuis le 1er janvier 

2015 (représentant ainsi 21,30% des 8538 cas attendus cette année).  

� La semaine passée, IMC, partenaire du HCR, a effectué un dépistage de la malnutrition sur 1318 personnes (1165 

enfants de moins de 5 ans et 152 femmes enceintes et allaitantes) dans les sites de Borgop et Ngam, et sur 506 

personnes (287 enfants de moins de 5 et 219 femmes enceintes et allaitantes) à Meiganga ayant révélé 100 cas de 

malnutrition aiguë modérée et 17 cas de malnutrition aigue sévère. En vue de prévenir la malnutrition dans les sites 

et à Meiganga, 45 séances d’éducation en santé et nutrition ont été menées avec la participation de 1439 personnes 

(refugies et autochtones). En outre, 4 séances de démonstration culinaire ont été effectuées en présence de 420 

participants des deux sites et de Meiganga.  

� Au mois d’avril, quelques 8 864 enfants et femmes enceintes et allaitantes ont  été assistés dans la cadre du 

Targeted supplementary feeding programme (TSFP) dans 81 centres de santé. Le PAM est   en train d’élargir le 

programme afin de couvrir des centres de santé dans les districts de santé de Tibati (région de l'Adamaoua) et 

Yokadouma (Région Est) où des réfugiés nouvellement arrivés ont été identifiés. 

� Dans le cadre de Blanket supplementary feeding (BSFP) 40 221 enfants et femmes enceintes et allaitantes ont  reçu 

l’assistance en cours du mois d’avril. 

� UNICEF a appuyé la formation de  24 formateurs régionaux à l’alimentation du nourrisson et du jeune enfant avec 

l’appui du WCARO. 

Sécurité Alimentaire 

� Les Distributions générales de vivres pour le mois d’avril se sont achevées le 19 avril. Le PAM a atteint 130 771 

bénéficiaires, ce qui représente 96 pourcent de la population ciblée pour ce tour. 

� Le PAM a atteint 130 771 bénéficiaires qui représentent 96 pourcent de la population cible pour ce tour. Quelques 1 

680 tonnes de produits alimentaires composées de Céréales, d’huile, du Sel, et du CSB+ ont été distribuées. Une 

ration de 30 jours a été distribuée pour toutes les denrées du PAM excepté les céréales où la ration était de 20 jours 

à cause des quantités insuffisantes. 

� Le tour de distribution générale des vivres planifié pour le 10 Mai a été reporté en attendant des vivres 

supplémentaires à partir de Douala. Actuellement il n'y a ni du riz ni des légumineuses disponibles dans les 

magazines. Le PAM avait prévu distribuer 2,504 tonnes des vivres à 138 481 réfugiés pour ce tour.  
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Gaps 

� Manque de vivres en raison du manque de ressources  

Eau, Hygiène et Assainissement   

� AIDER, partenaire UNICEF, a finalisé la construction de 150 blocs de latrines équipées de laves mains dans le site de 

Ngam. 

� L’UNICEF a mis à la disposition du HCR, des 

matériels WASH composés de 150 Kits 

d’entretien des latrines et de 50 Kits 

d’assainissement pour le site de Ngam.  

� Les acteurs WASH poursuivent les activités de 

promotion d’hygiène et de gestion des 

déchets, ainsi que la construction des latrines, 

douches et aires de lavage sur l’ensemble des 

sites aménagés. 

� Au total, 97 forages ont été construits dans 

l’ensemble des sites dont 82 par le HCR, 14 

par l’UNICEF et 4 par Plan; 3282 latrines ont 

été construites, dont 2404 par le HCR, 850 par l’UNICEF et 28 par Plan Cameroun, et 2535 douches dont 1942 

construites par le HCR, 565 par l’UNICEF et 28 par Plan Cameroun.  

� De façon générale, les réfugiés vivant dans les sites aménagés reçoivent environ 19 litres d’eau par personne, et les 

latrines et douches fonctionnelles permettent d’atteindre un ratio respectif de 18 personnes par latrine et 20 

personnes par douche. 

Gaps 

� 18 forages, 1640 latrines et 2446 douches supplémentaires restent à construire pour couvrir les besoins des réfugiés 

sur l’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 à construire, et 247 forages à réhabiliter. 

Education 

� L’UNICEF appuie le Ministère de l’Education de Base pour assurer un accès continu à l’éducation à tous les enfants 

réfugiés et des communautés hôtes à travers la construction de 112 ETAPES, la formation et le soutien de 129 

enseignants, ainsi que la distribution de matériels favorisant l’accès à une éducation de qualité à 17 164 enfants 

dans les sites de réfugiés et communauté voisines à l’Est et l’Adamaoua. 

� Pendant la période des congés, l’UNICEF a formé 19 enseignants auxiliaires  à  Batouri  (1 Borgop, 1 Gado, 7 Lolo, 9 

Timangolo, 1 Mbile) 

� Dans le cadre du renforcement des capacités des écoles publiques des zones d’accueil de réfugiés, le HCR a procédé 

à la remise un bloc de 2 salles de classes avec bureau du directeur et magasin, 2 blocs de latrines,  un forage et 120 

tables bancs aux écoles de Ngam et Sabga. 

� Plan Cameroun a tenu une rencontre avec les Comités de réfugiés du site de Mbile en vue de les informer des 

possibilités de formation professionnelle et de s’accorder avec eux sur le programme de formation. 369 personnes y 

ont pris part dont 73 femmes et 296 hommes. 

Abris et Biens domestiques 

� Le HCR a organisé le 7 Mai dernier à Bertoua un atelier sur la problématique des abris. Au cours de cet atelier il était 

question de s’accorder sur une stratégie commune pour la construction des abris dans les sites aménagés et villages 

d’accueil des réfugiés incluant la participation des réfugiés dans la construction de leurs abris, le type et dimension 

d’abris, la prise en compte des personnes à besoins spécifiques, le rôle des autorités, les aspects environnementaux 
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notamment le reboisement des sites ainsi que les aspects socio-culturel des réfugiés centrafricains qui sont pour la 

plupart des nomades. La stratégie finalisée sera partagée avec les acteurs intervenants dans ce secteur. 

� La FICR, partenaire du HCR, a procédé à la distribution des biens domestiques tels des nattes, sceaux, jerrycans, , 

couvertures, kits cuisine aux réfugiés vivant en dehors des sites aménagés dans le Département de la Bomba-et-

Ngoko. Ainsi, 2486 individus représentant 812 ménages des localités de Gari Gombo, Yokadouma, Ngarisingo, Gbiti, 

Mboy, Libongo et Bela ont reçu 1392 jerrycans, 678 Kits de cuisine, 1518 nattes, 1518 couvertures et 1059 seaux. 

243 ménages parmi la population hôte de ces localités ont également bénéficié de cette distribution. 

Gaps 

� 9500 abris familiaux semi-permanents à construire dans les sites de réfugiés et villages hôtes. 

Moyens de subsistance et protection de l’environnement 

� La Délégation Régionale du MINPROFF Est avec le soutien financier d’ONU Femmes a effectué une descente de 

supervision des activités économiques dans ce site. Pendant ladite visite, 3 groupements de 120 personnes ont 

bénéficié de  3 kits économiques (kit moulin à écraser, kit transformation du savon, kit porte tout) en vue de 

renforcer les activités économiques de groupe. 

 

 

Défis 

� Problématique des abandons et absences dans les centres nutritionnelles. 

� Chassés croisés des réfugiés à la frontière. 

� Mouvements des réfugiés entre les sites aménagés et entre les sites aménagés et villages hôtes. 

� Usure des installations d’eau et assainissement en place nécessitant des réhabilitations.  

 

 

 

Contacts: 

Djerassem Mbaiorem, Chargé de l’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 

 


