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RAPPORT HEBDOMADAIRE DE LA CRISE HUMANITAIRE ET SANITAIRE A
L’EST DU TCHAD LIEE A L’AFFLUX DES REFUGIES ET DES RETOURNES
SUITE AU CONFLIT SOUDANAIS

N°36 Période du 25 au 31/03/2024

|  ED TS
‘ @ - e Le Tchad est le pays Africain le plus touché par le
i conflit armé au Soudan, avec 44,8% des réfugiés
i aha Soudanais accueillis & ce jour.
e En date du 31 Mars 2024, 6 000 nouveaux
S réfugiés ont été enregistrés dans les 4 provinces
de I'Est en crise, soit un total de 570 686 réfugiés
™ g soudanais recensés (dont 55,5% localisés a Adré,
© @ wapI F) - épicentre de la crise) et
- 144 105 retournés Tchadiens, depuis le début du
conflit au Soudan.
e Les réfugiés et retournés sont répartis dans les
provinces du Ouaddai, Sila, Wadi-Fira et Ennedi
. o Est. 6 352 blessés ont été enregistrés au total dont
. e e 74 nouveaux cas lors de cette période, pris en
charge avec l'appui de MSF-F, PUI, CICR et
'équipe internationale d'urgence déployée par
'OMS.
xxxxx . o e 288 déceés ont été enregistrés au total dont 167
no (58%) enfants malnutris, 36 décés maternels, 23
parmi les blessés et 62 autres déces.
5 Pour la période allant d’avril a Décembre 2023, les
couvertures vaccinales de Penta3 : 116,1% et de
Varl : 117,5% dans les provinces en crise.

e Lorsde SE13, aucun cas confirmé d’hépatite E, de
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— rougeole, de PFA, de dengue, de méningite, de

fievre jaune et de choléra n'a été enregistré dans

Figure 1 : Situation sanitaire dans les provinces de I'Est du Tchad affectées par la crise les provinces de I'Est en crise
humanitaire et sanitaire

PROFIL HUMANITAIRE A L’EST DU TCHAD AU 31 MARS 2024

LA I
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> 2,1 millions 1148 657 288 Déces 6 352 144 015 570 686
population affectée population dans le e 167 enfants malnutris (2) Blessés Retournés tchadiens Réfugiés soudanais
Y compris la besoin d’une e 36 déces maternels (1) 74 nouveaux e Aucun nouveau e 6 000 nouveaux
population héte assistance e 23 blessés (0)

humanitaire e 62 autres déces (9)

Réfugiés, retournés
et populations
hétes

e 12 nouveaux
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SITUATION HUMANITAIRE

Depuis le déclenchement des affrontements armés au
Soudan le 15 avril 2023, les réfugiés soudanais et les
retournés tchadiens du Darfour en fuite convergent
vers plus de 32 points d’entrées frontaliers dans I'Est
du Tchad a la recherche d’un abri. Les conflits ont
déplacé plus d'un million de personnes dans les pays
voisins, dont plus de 714 701 ont cherché refuge au
Tchad avec des milliers de nouveaux arrivants chaque
semaine. Environ 144 105 Tchadiens vivant au
Soudan sont rentrés dans leur pays sans aucun moyen
de subsistance. Ces réfugiés se trouvent dans de
nombreux camps formels et informels dans quatre
provinces a I'Est du Tchad (Ennedi Est, Ouaddai, Sila
et Wadi-Fira). Ce conflit dévastateur s'accompagne
également d'une faim extréme qui touche plus de 6,2
millions d'enfants et de femmes enceintes et allaitantes
qui ont perdu leurs moyens de subsistance. Dans les
camps, l'accés aux services de santé essentiels est
perturbé en raison des ressources humaines limitées
et des médicaments. Cette situation humanitaire
complexe est aggravée par des épidémies de dengue
et de rougeole dans les provinces touchées et par des
gastroentérites aigues et de suspicions de fiévre jaune
et de cholera.
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Figure 2 : Courbe mensuelle des entrées des réfugiés soudanais au Tchad

A la date du 31 Mars 2024, au total 570 686 réfugiés

Soudanais (dont 55,5% localisés dans le

District d’Adré) et 144 015 retournés Tchadiens ont

été dénombrés a I'Est du Tchad. lls sont répartis dans

11 districts sanitaires des 4 provinces (Ouaddai, Sila,
Wadi-Fira et Ennedi Est) :

oQuaddai __(districts sanitaires d’Adré,
Abéché, Amleyouna et Hadjar Hadid) — la
province la plus touchée avec 68,7% des
déplacés ;

o Sila (districts sanitaires de Koukou Angarana,
Goz-Beida, Abdi)

—16,2% des réfugiés et retournés ;

o Wadi-Fira (districts sanitaires de Guereda,
d’lriba et de Tiné)
—13,8% des réfugiés et retournés ;

o Ennedi Est (district sanitaire de Bahai)
- 1,2% des réfugiés et retournés ;

Au début de la crise, le gouvernement tchadien
estime a 910 000 réfugiés et retournés qui pourraient

arriver vers 'Est du Tchad d’ici la fin de I'année et

nécessitant une assistance humanitaire.

Ethiopie Rrca
3,4% 1,8%

Figure 3 : Répartition des réfugiés soudanais par pays

e Particularités de lacrise au Tchad :

o Parmi les réfugiés : 58% femmes, 42%
hommes, 19% des enfants <5 ans ;

o 88% des réfugiés et 93% des retournés sont
des femmes et enfants ;

o Malnutrition chez les enfants parfois
associée a la rougeole avec un taux de
mortalité élevée ;

o Viols des jeunes filles et des femmes.

Des milliers des blessés et traumatismes graves

spécialement au début de la crise.

Rapport de situation de la crise dans les provinces de I'Est du Tchad, 31/03/2024




Suite a l'afflux massif des réfugiés, le Tchad est
confronté & des nombreuses menaces de santé
publique. Il est de ce fait important de souligner que
les menaces épidémiques seront de plus en plus
observées dans ce contexte exacerbé par la crise
humanitaire. En effet, forcées d’abandonner leurs
biens et villages, les populations déplacées se
retrouvent dans des zones hostiles, ce qui les rend
vulnérables et favorise le développement des
maladies jadis maitrisées et d’autres maladies
émergentes.

Rougeole : Depuis le début de 'année 2024, 3971
cas suspects de rougeole dont 11 décés ont été
enregistrés dans les districts sanitaires de Moissala,
Guelo, Goré, Kouloudia, Donia, Dono manga,
Kouloudi, Arada N’'djamena Centre et de N'djamena
Est. Entre la SEO1 et la SE13 de 'année 2024, 67 cas
suspects ont été enregistrés dans les provinces de
'Est en crise dont aucun déceés notifié. Il faut noter
gue 898 cas suspects ont été enregistrés depuis le
début de la crise pour 123 cas confirmés dont un
déces enregistré dans le district de santé de Koukou
Angarana dans la province du Sila. 11 districts de
santé ont atteint le seuil épidémique dans les
provinces de I'Est en crise depuis le mois d’Avril
2023.

Dengue : Sur le plan national du 03/08/2023 a la
SEOQ06 de I'année 2024, 12 districts sanitaires de quatre
provinces touchées ont enregistré 2 482 cas suspects
et 63 cas confirmés avec 01 décés enregistré au
district sanitaire de N’'Djamena Sud. Lors de la SE06
2024 aucun nouveau cas n’'a été confirmé dans les
provinces en crise. Depuis le début de I'épidémie de
51 cas confirmés ont été enregistré dans les provinces
du (Ouaddai, Wadi-Fira et Sila Ennedi Est). Aucun
décés n'a été notifié dans les quatre provinces

affectées par la crise.

SITUATION SANITAIRE

Fievre Jaune : Un total de 317 cas suspects de fiévre

jaune ont été notifiés sur le plan national de la S01 a la
SE13 2024. Au cours de la SE13 2024, 13 cas
suspects dont aucun déces a été enregistré sur le plan
national. 111 cas suspects ont été enregistrés entre la
SEO1 et SE13 2024 dans les provinces de I'Est. Le
dernier cas a été confirmé le 10/10/2023 dans le district
sanitaire de Léré dans la province du Mayo-Kebbi
Ouest.

PFA : Sur le plan national de la SEO1 a la SE12_2024,
179 cas de PFA notifiés. Lors de la SE12 de I'année
2024 dans les provinces en crise, 03 cas suspects ont
été notifiés dont 01 dans la province du Sila et 02 dans
le Wadi Fira. Depuis le début de la crise a la
SE13 2024, 218 cas suspects dont 11 cas confirmés
de PFA ont été enregistré dans les provinces de I'Est

en crise.

Tableau | : Données cumulées de la surveillance épidémiologique de la
SE16_2023 a SE13_2024 pour les quatre provinces de I’Est touchées
par la crise

e
Provinces o qui 2| =
o L2 5 ®
> 2|2 £ 8
> o > c o
o \© L N) <
x T [y = @)
.~ | Cas
Ennedi | confirmés s 14 L
Est
Décés 0] o0 |o]O
Cas
Ouaddai | confirmés 33| 44 36
Déces 0 0 6
Cas
Sila confirmés 6 24 0
Décés 0| 1 |0]0O
Cas
Wadi-Fira | confirmés 12 41 0
Déces 0 0 0
Cas
confirmés 51| 123 |11 |36 | O 0 0
Total
Déces 0 1 0 6 0 0 0

*Données de la Dengue SE06

Rapport de situation de la crise dans les provinces de I’Est du Tchad, 31/03/2024




LES ACTIVITES DE LA RIPOSTE SANITAIRE A LA CRISE DE LA SITUATION A

’EST DU TCHAD

COORDINATION

25/03/2024 : Le secrétaire général du ministére de la
santé et de la prévention Dabsou Guidaoussou a
présidé ce lundi, 'ouverture de l'atelier de formation
des formateurs sur la gestion des urgences
sanitaires. Cet atelier est organisé par le Centre des
Opérations d'Urgence de Santé Publique avec
I'appui technique de la direction de la Lutte contre la
maladie et financé par la Fondation Bill et Melinda
Gates et Africa CDC. Le secrétaire général a félicité
la tenue de cette formation des formateurs qui vient
a point nommé au vu des situations qui prévalent
actuellement suite a la crise humanitaire a I'Est et les
maladies émergentes et réémergences mais cela
permet aussi de renforcer les capacités dans la
gestion des urgences sanitaires.

'DES FORMATEURS SUR LA

RTELIER DE FORMATION DESFBRCPF

DES INTERVENTIONS

KOUNBOUL0U 2

25/03/2024 : Donation par I'OMS des kits des
médicaments d'urgence a I'équipe du district
sanitaire de guereda dans la province du wadifira,
suivi du briefing du personnel sanitaire du camp sur
I'utilisation de certains medicaments d'urgences.
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26 mars 2024 : Tenue a Guereda dans la salle de
réunion de UNHCR de la toute premiere réunion de
coordination de l'année 2024 avec tous les
partenaires ceuvrant dans la gestion de crise
humanitaire sanitaire présidé par les autorités
administratives et sanitaires du département. Les
échanges ont porté sur I'évaluation des activités
humanitaires et sur les différents camps et site de
transit.

w

26/03/2024 : L’'UNFPA continue son appui aux
populations victimes de la crise du Soudan. Une
séance de formation est organisée en faveur des
relais communautaires et des chefs traditionnels et
religieux dans le camp des réfugiés de Arkoum. Une
vingtaine des participants sont formés sur les notions
de lutte contre les VBG et les concepts de
'Education a la Vie et a la Santé de Reproduction.

]



https://www.facebook.com/hashtag/vbg?__eep__=6&__cft__%5b0%5d=AZV17_0fXK64TOc2BBPJd3L4_xIxQsSyDe4CamH7rmWyCwzYYkOGvuxKKSimMSo72YdPqjjMtctNmaV_luifvhVQRDPWCAiC_xa0ho9MGa0DVkE9-hwqUDfYO0Evp2ooJTcRu_N5oxZl6aEcYw9fhVbF1z5NyuHzm83YWppar6OGQG45YomC0Ljeo299DWWxLjE&__tn__=*NK-R

27/03/2024 : Activités de sensibilisation a I'endroit
des femmes du camp des réfugiés de Arkoum sur
'importance des consultations prénatales, des
accouchements assistés et la prévention contre
I'hépatite E.
L’'UNFPA est engagé pour un monde ou tout
accouchement est sans danger, toute grossesse
est désirée et pour que chaque jeune accomplisse
plein potentiel

i\

28/03/2024 : Tenue au bureau de I'OMS de la
réunion mensuelle du cluster santé présidé par le
secrétaire général du ministére de la santé et de la
prévention en présence des partenaires techniques,
financiers et des organisations de la société civile.

Les échanges ont porté sur la surveillance

épidémiologique, les autres maladies évitables par la
vaccination, la mise a jour sur I'épidémie d’Hépatite
E dans la province du Ouaddai et le suivi des risques
humanitaires
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29/03/2024 :

L’'UNFPA en collaboration avec
INTERSOS, OIM et CONCERN méne des activités
de sensibilisation sur la prévention et la lutte contre
les VBG en faveur de la population victime de la crise
du Soudan a Banamaye et a Daguessa dans la
province de Sila. L’objectif de cette activité est
d’informer les participants sur les droits des femmes,
sur les différentes formes de violences afin de
contribuer a changer les normes sociales et a
promouvoir I'égalité des

T % R BE. 3
Rt e

v

Mission du Ministre d’Etat Britannique en charge du
développement et de I'Afrique au camp de transit
d’Ambelia avec le bailleur SRF & PAM pour
constater les réalisations en lien avec les activités de
la protection



https://www.facebook.com/hashtag/intersos?__eep__=6&__cft__%5b0%5d=AZWqe-9tC33SC4H2cgHubkzMSngsYBufq9ESNYRPYAp6MWfiJlrr6309RgS3DJoVSI0XYjQ_vLzSlIvWnbCM19QPn-GQZUeQwyjKjtpccdX9XeM1nzsL2vKoTiwojZNGKnMpYsChXecYiNB7WgxPp9bYef98BRvb6DtLzsDVk-Ih71pVoF2X81leqpslft3prto&__tn__=*NK-R
https://www.facebook.com/hashtag/oim?__eep__=6&__cft__%5b0%5d=AZWqe-9tC33SC4H2cgHubkzMSngsYBufq9ESNYRPYAp6MWfiJlrr6309RgS3DJoVSI0XYjQ_vLzSlIvWnbCM19QPn-GQZUeQwyjKjtpccdX9XeM1nzsL2vKoTiwojZNGKnMpYsChXecYiNB7WgxPp9bYef98BRvb6DtLzsDVk-Ih71pVoF2X81leqpslft3prto&__tn__=*NK-R
https://www.facebook.com/hashtag/concern?__eep__=6&__cft__%5b0%5d=AZWqe-9tC33SC4H2cgHubkzMSngsYBufq9ESNYRPYAp6MWfiJlrr6309RgS3DJoVSI0XYjQ_vLzSlIvWnbCM19QPn-GQZUeQwyjKjtpccdX9XeM1nzsL2vKoTiwojZNGKnMpYsChXecYiNB7WgxPp9bYef98BRvb6DtLzsDVk-Ih71pVoF2X81leqpslft3prto&__tn__=*NK-R
https://www.facebook.com/hashtag/vbg?__eep__=6&__cft__%5b0%5d=AZWqe-9tC33SC4H2cgHubkzMSngsYBufq9ESNYRPYAp6MWfiJlrr6309RgS3DJoVSI0XYjQ_vLzSlIvWnbCM19QPn-GQZUeQwyjKjtpccdX9XeM1nzsL2vKoTiwojZNGKnMpYsChXecYiNB7WgxPp9bYef98BRvb6DtLzsDVk-Ih71pVoF2X81leqpslft3prto&__tn__=*NK-R

Couvertures vaccinales des principaux antigenes

Avril-Décembre 2023

Taux d'ab Pental/
Pental/Penta3 VAR1

Province BCG VPO1 VPO3 Pental Penta3 VAR1 VAA VPI1 MenA | VPI2 | VAR2 Td2 Td3 Td4 | Td5 | Td2+

Categorisation

Dar Sila CAT2

Goz Beida . , , , . CAT2
Koukou
Angarana , ) I , X , , , CAT2

Tissi , , , , , , ! , CAT2

Ennedi Est ‘ ‘ CAT2
Baha , , i oo | a1 oo o]

OUADDAI
ABECHE
ABOUGOUDAM

ADRE

AM DAM

Hadjer-hadid

Chokoyane

Amleyouna

Amhitane

WADI FIRA ‘ ‘

avzoer a0l a0 sason sl e o e s IR - | 1o: | o | oo | oo | oo RN oo |

GUEREDA . , . , 28,0

IRIBA , , , , 15,2 ‘

Tine , , 15,9

SUIVI DES INDICATEURS DU PLAN DE REPONSE

. . Valeur Valeur "
Indicateurs Cible SE12 2024 SE 13_2024 Variation

Rapports de situation hebdomadaire (Sitrep) produits

et diffusés 24 35 36 L3
Professionnels de santé toutes catégories confondues

identifiés, recrutés ou sous-contractés et déployés sur 616 606 606
le terrain

Ambulances médicalisées par site de réfugiés

achetées et déployées sur le terrain 2 0 0
Taux de variation de la létalité parmi les blessés 50% 0% 0%
Pourcentage des alertes et signaux notifiés et

investigués dans les 24 h avec initiation des activités 80% 40% 40%
de réponse

Au moins 3 campagnes de dépistage nutritionnel actif

sont organisées dans les 4 provinces 3

Pourcentage des accouchements assistés par un 0 0 0
personnel qualifié 80% 46,3% 45%

p

Pourcentage des formations sanitaires prenant en
charge les refugies, les retournés et la population = gqoy 33% 35%
d’accueil ayant un score carte PCI de 75% et plus

»
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Pourcentage des réfugiés, des retournés et de la
population hote ayant acces a au moins 15 litres d'eau  goy 40% 43%
par jour et par personne pour leur besoins quotidiens

»

Pourcentage des réfugiés, des retournés et de la 0 0 0
population héte ont acces a des latrines améliorées. 80% 44% 46%

»

Nombre de campagnes de communication sur les

risques et engagement communautaire meneées a

I'endroit des réfugiés, des retournés et la population 3% - - -
d’accueil dans les 4 provinces

Couverture vaccinale pour tous les antigénes, chez les

enfants de 6 mois a 14 ans, les femmes en age de

procréer et les femmes enceintes dans les camps des = 90% - - -
réfugiés/retournés et les communautés hotes

"’ Augmentation "' Diminution Aucune variation

Principales réalisations lors SE13

Indicateurs Population Refugiés Total
hotes

Sante de la reproduction

Nombre de CPN1 68 96 164

Nombre de CPN4 107 98 205

Nombre de décés maternels 0 0 0

Cause des déces maternels -
Nombre de accouchements assistés par un

! 41 71 112
personnel de santé
Nombre de Accouchements non assistes 11 101 112
Nombre de césariennes 12 13 25
Nombre de femmes en planning familial 22 30 52
Nombre de femmes enceintes référées 0 11 11

|

Nombre des cas de VBG identifiés 1 1 2
Nombre des cas de VBG pris en charge 1 1 2
Personnes ayant recu un soutien psychologique 1 1 2
Enfant de moins de 5 ans dépistés 646 1243 1889

Enfant de moins de 5 ans dépistés (déces) 0
Cas de MAS sans complication 211 329 540
Déces de MAS Sans complication 0
Cas de MAS avec complication référés 7 13 20
0
111
0

Déces de MAS avec complication référés

Cas de MAM enfants de moins de 5 ans 246 357
Déces de MAM enfants de moins de 5 ans 0 0
Cas de malnutrition femmes enceintes 64 101 165
Déces de malnutrition femmes enceintes 0 0 0
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Catégorisation des Cas Classification des Cas Types de blessures .
Patients

Patients . s
Adultes Enfants Cas Noirs admis Pa’tlfen’ts HOSpI.ta|ISGS
référés en fin de
Verts | Jaunes | Rouges P Balles | Brulures | Fractures JEIVNeIL]e . z
(Déces) journée
M F M F
Date
25au
31/03/2024 | 32 | 13 | 22 7 38 32 4 0 2 134
Total 32 |13 | 22 7 38 32 4 0 2 134 ‘ (0] py.

Au cours de la SE13, au total 74 nouveaux blessés ont été rapportés a I’hépital d’Adré par MSF-F
Caractéristiques des blessures parmi les réfugiés et retournés accueillis au Tchad

» 0,0% des blessés étaient au noir (blessure grave ayant entrainé un déces) ;

» 5,4% des blessés étaient au rouge (blessure grave mettant la vie en danger) ;

= 43,2% des blessés étaient au jaune (blessure de gravité modérée) ;

» 51,4% des blessés étaient au vert (blessure de moindre gravité chez un ambulant) ;
» 2,7% des blessures étaient causées par des armes a feux ;

= 27% des blessés étaient des femmes ;

= 39,2% des blessés étaient des enfants

Tableau : complétude des données de la SE13/2024

. Partenaires
. Partenaires , Pourcentage
Partenaires . n’ayant pas Total
ayant transmis : (%)
transmis

MSF-France, MSF-Suisse,
Concern Worldwide, IRC, CRF, 07 36,8%
HCR, OMS
MSF- Hollande, Alima, HI,
CICR, CRT, ACF, ADES, o
UNFPA, PUI, UNICEF, 12 63,2%
ADESOH, MSF-E,

Total 19 100%
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DIFFICULTES RENCONTREES

Ressources financiéres limitées au vu

des contraintes budgétaires ;

Absence de systeme de gestion des données
sanitaires et humanitaires de la crise de I'Est

Insuffisance des ressources humaines en santé
déployées sur le terrain (chirurgiens, anesthésistes,
pédiatres, gynécologues et  obstétriciens,
psychologues cliniciens, nutritionnistes, etc.) ;

Insuffisance des médicaments essentiels, matériels
et équipements médicaux ;

Insuffisance des hépitaux avec plateaux techniques
pour la prise en charge rapide des blessés, des
femmes enceintes et des enfants MAS ;

Insuffisance des moyens logistiques pour la
référence rapide des malades (ambulances
médicalisées et hélicopteres) ;

Faiblesse dans la coordination au niveau des
districts sanitaires et de leurs délégations affectées
par la crise de I'Est.

PROCHAINES ETAPES

Mettre en place un mécanisme de gestion de
données sanitaires et humanitaires de la crise de
'Est a tous les niveaux ;

Réviser et partager le plan national de la réponse
sanitaire de la crise humanitaire a I'Est du pays ;

Poursuivre le plaidoyer auprés des bailleurs pour la
mobilisation des ressources ;

Déployer ou relocaliser les ressources humaines
requises dans les provinces touchées de I'Est ;

Prépositionner les médicaments et intrants dans les
zones d’interventions ;

Renforcer le suivi en termes de complétude et
promptitude des données dactivités des
partenaires.
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