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CNJC Conseil National de la Jeunesse du Cameroun

CMR/IPV Gestion Clinique du Viol et de la Violence par le 
Partenaire Intime

CPN Consultation Prénatale   
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DPP Document du Programme Pays
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l'Elevage
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SITREP Rapport de la Situation
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2030

SNU Système des Nations Unies

SONU Soins Obstétricaux et Néonatals d'Urgence

SPSR Sécurisation des Produits de la Santé de 
Reproduction

SR Santé de la Reproduction

SSAFE Approches Sûres et Sécurisés sur les Opérations 
de Terrain

SSR Santé Sexuelle et Reproductive 

SWEDD Projet d'Autonomisation des Femmes et le 
Dividende Démographique au Sahel

UE Union Européenne  

UNCT Equipe pays des Nations Unies

UNFPA Fonds des Nations Unies pour la Population

UNPRPD Partenariat des Nations Unies sur le Droit des 
Personnes vivant avec Handicap

UNSDCF Plan Cadre de Coopération des Nations Unies 
pour le Développement Durable

USRAJ Unité pour la Santé Reproductive des Adolescents 
et Jeunes

VBG Violence Basée sur le Genre

VIH Virus de l'Immunodéficience Humaine
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Avant-propos

Le Gouvernement du Cameroun et UNFPA 
ont conclu en 2021, le 8ème P r o g r a m m e  d e 
C o o p é r a t i o n  P a y s  ( P C P )  pour la période 
2022-2026. L'objectif est d'accroître l'accès 
des femmes, des jeunes et des adolescents 
à des services intégrés de qualité en Santé 
Sexuelle et Reproductive, en vue de réduire la 
mortalité maternelle. Le programme vise à 

« d'ici 2026, augmenter de 10% le taux 
d'accouchements assistés par du personnel de 
santé qualifié dans les régions d’intervention ; 
tout en contribuant à la réponse humanitaire 
dans les zones touchées par les crises 
sécuritaires (Extrême-Nord, Nord-Ouest et 
Sud-Ouest) »  et les aléas environnementaux.

Le 8ème PCP est aligné à la Vision du 
Gouvernement de faire du Cameroun 
un pays émergent d’ici 2035 et au Plan 
Cadre de Coopération des Nations Unies 
pour le Développement Durable (2022-
2026), qui engage le Système des Nations 
Unies à soutenir davantage les efforts du 
Cameroun pour atteindre les Objectifs de 
Développement Durable d’ici 2030. Le 
programme contribue spécifiquement au 
développement du capital humain et au bien-
être des populations, l’un des piliers de la 
Stratégie Nationale de Développement du 
Cameroun, 2021-2030 (SND 30). Il accélère 
ainsi la réalisation de la promesse faite par la 
Conférence Internationale sur la Population 
et le Développement (CIPD), à savoir  : assurer 
l'accès universel aux services et droits de 
santé sexuelle et reproductive, y compris la 
planification familiale, l'autonomisation des 
femmes et des filles et l'égalité des sexes.       

Basé sur le principe de « Ne laisser personne 
de côté », le 8ème programme est structuré 
autour de 5 produits, à savoir : (i) Planification 
Familiale, (ii) Santé Maternelle, (iii) Adolescents 
et Jeunes, (iv) Genre et Normes Sociales,                                                      
(v) Données et Dynamiques de Population. 

Une composante humanitaire transversale est 
également incluse pour assurer la coordination 
des activités humanitaires.

La mise en œuvre de ce programme implique 
le renforcement de notre partenariat avec le 
Gouvernement et les autres parties prenantes 
afin d'accélérer la réalisation des Trois                
Résultats Transformateurs de l'Organisation, à 
savoir : 

	► Mettre fin aux besoins non satisfaits en 
planification familiale ;

	► Mettre fin aux décès maternels évitables ; 

	► Mettre fin aux violences basées sur le genre 
y compris les pratiques néfastes.

L ' a n n é e  2 0 2 2  a  é t é  m a r q u é e  p a r  l e 
d é m a r r a g e  d e  l a  m i s e  e n  œ u v r e  d u  8 è m e 
P C P .  L e s  a c t i v i t é s  o n t  e f f e c t i v e m e n t 
c o m m e n c é  a p r è s  l ' a p p r o b a t i o n  d u 
D o c u m e n t  d u  P r o g r a m m e  P a y s  ( D P P )  p a r  l e 
C o n s e i l  d ' A d m i n i s t r a t i o n  e n  f é v r i e r  2 0 2 2 . 
N é a n m o i n s ,  d ’ i m p o r t a n t s  j a l o n s  e t  r é s u l t a t s 
o n t  é t é  a t t e i n t s .  C e  r a p p o r t  f o u r n i t  d e s  f a i t s 
e t  d e s  d o n n é e s  q u i  m e t t e n t  e n  é v i d e n c e  c e s 
r é a l i s a t i o n s .

Je saisis cette occasion pour exprimer ma 
sincère gratitude au Gouvernement du 
Cameroun, aux donateurs et partenaires 
pour leur soutien au programme de UNFPA.                                                                     
J'apprécie profondément l'engagement 
des agences des Nations Unies ainsi que 
les membres du personnel de UNFPA pour 
leur travail acharné. J'espère les voir encore 
plus engagés en 2023, relevant les défis et                  
saisissant ensemble les opportunités d'élargir 
l’accès aux droits et aux choix pour tous.

Je vous remercie .

Dr. Justin Koffi,
Representant Résident UNFPA, 

Bureau Pays du Cameroun.
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1.	 Résumé exécutif

RÉSUMÉ EXÉCUTIF

La population camerounaise est estimée à                                                                                                                                                
26 058 314 habitants ; avec 51% de femmes, 49% 
d'hommes et 45% de jeunes de moins de 15 ans. 
Le pays est classé 151ème sur 191 sur l'Indice de 
Développement Humain 2021/2022. Environ 
37,5% de la population vit en dessous du seuil de 
pauvreté. Le secteur informel pèse près de 90% 
du marché du travail. Les inégalités entre les sexes 
sont persistantes et généralement ancrées dans 
des normes culturelles et religieuses. Celles-ci sont 
exacerbées par les crises humanitaires qui affectent 
9 régions sur 10 du pays. 

Le Cameroun enregistre un taux de mortalité 
maternelle de 406 décès maternels pour 100 000 
naissances vivantes (EDS- V, 2018) ; 0,3% des 
femmes qui accouchent sont affectées par la fistule 
obstétricale; et les accouchements assistés par 
du personnel de santé qualifié ne représentent que 
69 %. Parallèlement, les besoins non-satisfaits en 
planification familiale sont de 23% chez les femmes 
mariées et de 47% chez les filles; la prévalence 
contraceptive est de 15,4% et celle du VIH de 
1,3% chez les jeunes de 15 à 24 ans. Environ 32% 
des femmes de 15 à 49 ans survivent avec des 
VBG perpétrées par leurs partenaires intimes ; le 
mariage des enfants touche jusqu'à 31 % de filles 
et 14,4 % de garçons. Atteindre les Trois Résultats 
Transformateurs dans ces conditions nécessite un 
esprit orienté vers l'urgence et l'accélération. La mise 
en œuvre du programme en 2022 a permis à UNFPA 
et à ses partenaires d'obtenir des résultats tangibles. 
Le taux d'exécution technique était de 86% alors que 
le taux financier était de 78%. Les points saillants de 
cette performances se présentent comme suit:

	► Dans le domaine de la planification familiale :

	→ 229 446 femmes, dont 54 384 filles, sont 
devenues de nouvelles utilisatrices de 
méthodes contraceptives modernes;

	→ Le cadre de référence de la gestion des produits 
contraceptifs a été amélioré. Le MINSANTE et 
UNFPA ont signé une convention de partenariat 
pour augmenter l'approvisionnement en produits 
contraceptifs sur le budget de l'Etat.

	► Dans le domaine de la santé maternelle 

	→ Les réseaux SONU sont passés de 100 à 155 
formations sanitaires et contribuent à la mise en 
place de la Couverture Maladie Universelle (CSU) ;

	→ 2 457 femmes enceintes ont bénéficié de SONU, 
grâce aux chèques financés par l’initiative 
Micro-Takaful de la Banque Islamique de 
Développement (BID).

	► Dans le domaine de la lutte contre les VBG

	→ Les mécanismes de réponse aux VBG ont été 
renforcés et des soins holistiques ont été 
fournis à 26 824 survivants ;

	→ Les mécanismes de prévention et de réduction 
des risques ont été renforcés avec la mise en place 
de 10 plateformes de promotion de la masculinité 
positive aux niveaux régional et communautaire ;

	→ La stratégie nationale VBG et le plan d'action 
national de lutte contre les mutilations 
génitales féminines (MGF) ont été validés sous 
la houlette du MINPROFF.

D'autres initiatives ont été menées.

	→ Une stratégie "Baby-Box", qui encourage les 
femmes enceintes à accoucher dans les centres 
de santé, a été mise en place et a remporté le  
Prix Innovation dans sa Catégorie Accélérateur 
d'Impact du siège de UNFPA en 2022. 

	→ La numérisation a été pleinement intégrée dans le 
programme et une campagne « Bodyright » ; qui 
sensibilise contre la violence sexiste en ligne a été lancée.                                                                        
20 activistes ont été formés pour en assurer le suivi. 

	→ L'assistance technique de UNFPA au 
Projet SWEDD piloté par le Gouvernement 
a commencé à produire des effets 
multiplicateurs, en maintenant les filles à l'école 
dans ses zones d’intervention. 

	→ Une plate-forme de communication des 
jeunes sur les Trois Résultats Transformateurs 
a été créée pour stimuler le leadership et la 
participation des jeunes au changement social.

Toutes ces réalisations et bien d'autres serviront 
de leviers pour accélérer la mise en œuvre du 8ème 
PCP en 2023 au Cameroun.
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Zéro besoin non satisfait en 
planification familiale 

Zéro décès maternel 
évitable 

Zéro Violence basée sur le 
genre et pratique néfaste

nouvelles utilisatrices de 
méthodes contraceptives 
modernes

jeunes filles ont adopté les 
méthodes contraceptives 
modernes 

femmes enceintes 
bénéficiaires des chèques 
santé du Micro-Takaful 

La stratégie "Baby-box" 
remporte le prix de l'innovation 

de UNFPA 
survivantes de VBG 
bénéficiaires d'une prise en 
charge holistique 

plateformes de sensibilisation 
sur la masculinité positive mises 
en place dans les Régions

femmes enceintes et 
allaitantes bénéficiaires 
d’appui psychosocial 

Signature d’un accord-cadre 
avec le MINSANTE pour 

financement des produits 
contraceptifs 

	✅ La stratégie nationale de lutte 
contre les VBG validée 

	✅ Le plan d’action national 
contre les mutilations génitales 
féminines (MGF) validé 

229 446

54 384

2 457

26 824

1020 269

Dr Manaouda Malachie, Ministre de la Santé Publique (à droite), Dr Justin Koffi, Repésentant Résident 
UNFPA Cameroun (à gauche) lors de la signature de l'Accord Cadre.
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2.	 Réalisations du programme POUR 
L'ATTEINTE des trois résultats 
transformateurs
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Zéro besoin non satisfait en 

planification familiale  
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1.	 Planification familiale



Planification Familiale 

Engagement politique

Renforcement de la chaîne 
d'approvisionnement

Disponibilisation des produits SR/PF, y compris les kits d’urgence

Offre de PF en stratégies fixes et avancées, avec 
intégration dans les Unités SRAJ

1
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01  spot-check de suivi des stocks jusqu’au 
dernier kilomètre réalisé

64 %  des clusters pour la disponibilité de 
l'Ocytocine 10 UI supervisées

412  prestataires et ASC formés à 
l’offre de PF

34  formateurs en SPSR formés

Quantification nationale des produits 
SR/PF et kits IASSR réalisée 

Cadre de référence pour 
la gestion de la chaîne 
d ’ a p p r o v i s i o n n e m e n t 
public disponible

Plan Stratégique National de 
Sécurisation des Produits de 
la SR 2022-2026 validé

Arrêté du MINSANTE autorisant la création des USRAJ 
dans les FOSA de catégorie 1 à 5

Garantie de financements pour 
l'acquisition des produits SR/PF 
par UNFPA, avec la contribution 
effective du Gouvernement

Engagements du Cameroun au FP 
2030 signé

Un environnement favorable 
à l’offre de la PF chez les 
ados/ jeunes crée

Accord-Cadre de partenariat 
MINSANTE- UNFPA Supplies 
2022-2026 signé

Enquête Facility Survey achevée et 
rapport disponible pour éclairer les 
décisions sur la disponibilité des produits 
contraceptifs et de santé maternelle

Gestion améliorée des produits par la 
centrale nationale (chaîne de froid)

235 152 cycles de pilules, 26 160 sets d’implants, 33 600 doses de 
contraceptifs d’urgence, 4 593 600 préservatifs masculins, 600 
000 ampoules d’Ocytocine 10 UI, 100 000 ampoules de Sulfate 
de Magnésium 50% ont été livrés.

Les produits SR/PF sont disponibles

Renforcement des capacités à             
différents niveaux

ZÉRO BESOIN NON SATISFAIT EN PLANIFICATION FAMILIALE

3 782  adolescents/jeunes sensibilisés sur la PF

229 446  nouvelles utilisatrices de méthodes 
contraceptives modernes, dont 54 384  ados/jeunes

34  leaders d'associations formés sur la pair-éducation

21  USRAJ et  11   CMPJ équipés pour l’offre de la PF 
aux ados/jeunes

41  FOSA en voie d’accréditation pour la franchise 
sociale 

171  campagnes et  05   cliniques mobiles organisées 
pour l’offre de la PF



Zéro décès 
maternel évitable 

2.	 Santé Maternelle

3.	 Leadership, participation et autonomisation des Adolescents et Jeunes
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Renforcement des ressources humaines et 
matérielles pour l’offre de service de qualité

Renforcement des capacités des acteurs du système de santé 
dans les Régions pour optimiser la demande des soins de SR

Stratégies avancées pour toucher le plus grand nombre de 
la population cible

Stratégie "Baby-Box" et stimulation des accouchements assistés

L e  B a b y - B ox  c o n ç u  p a r  U N F P A  e s t  u n e  s t r a t é g i e  v i s a n t  à  a u g m e n t e r  l e 
t a u x  d e  fréquentation des formations sanitaires par les femmes enceintes dans 
les communautés où elles sont habituées à accoucher à domicile. Ce phénomène 
s’accentue souvent en temps de crise sanitaire ou humanitaire. 

L e  k i t  " B a by - B ox "  c o n t i e n t  d e s  a r t i c l e s  p o u r  l e  n o u v e a u - n é ,  l a  m è r e  e t  l e  p è r e . 
I l  s ’ a g i t  d e s  c o u c h e s ,  d e s  v ê t e m e n t s  p o u r  b é b é ,  u n  m o r c e a u  d e  t i s s u  p o u r  l a 
m è r e ,  d u  s a v o n ,  u n  m a i l l o t  d e  b a i n  p o u r  l e  p è r e ,  e t c .  I l  a  é t é  c o n s t a t é  d a n s  l e 
D i s t r i c t  d e  S a n t é  d e  M i n d i f  a p r è s  l ’ i n t r o d u c t i o n  d e s  B a b y  B ox  u n e  a u g m e n t a t i o n 
d e  2 5  f o i s  l e  t a u x  d e  n a i s s a n c e s  p a r  m o i s ,  p a s s a n t  d e  2  n a i s s a n c e s  à  5 0 . 

L a  s t r a t é g i e  B a b y - B ox  a  g a g n é  e n  2 0 2 2  l e  P r i x  d ’ I n n o v a t i o n  d a n s  l a  c a t é g o r i e 
d e  M o t e u r  d ’ I m p a c t  d e  l a  p a r t  d e  U N F P A  à  N e w  Y o r k .

03  sessions de monitoring SONU 
réalisées

20 269  femmes enceintes et 
allaitantes ont bénéficié d’une 
intervention psychologique dans les 
maternités SONU

05 centres de perfectionnement 
SONU ont été mis en place

34  sage-femmes positionnées  
dans les régions de l’Adamaoua  et 
de l’Est

Augmentation de la couverture 
SONU de  100  à 150  FOSA

47  associations de femmes formées dans les Régions du Nord, 
Extrême-Nord et Adamaoua aux mécanismes d’enrollement          
des femmes enceintes démunies dans le Micro-takaful

1 800  baby box distribués aux femmes enceintes pour 
stimuler les accouchements assistés

2 457  femmes enceintes démunies ont accès aux SONU 
de qualité grâce aux Chèque Santé reçu dans le cadre du               
Micro-Takaful soutenu par la BID

04  campagnes de réparations des femmes porteuses de 
fistule obstétricale organisée

50  jeunes filles et femmes réparées de fistule obstétricale

9ZÉRO DÉCÈS MATERNEL ÉVITABLE
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Leadership, participation et autonomisation des Adolescents et Jeunes3
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Renforcement des capacités des CMPJ dans les régions de l’Est, de l’Adamaoua et de l’Extrême-Nord 

L’organisation des campagnes de sensibilisation dans les 
écoles et les communautés

Le renforcement des capacités des 
organisations de jeunes 

L’accomplissement du potentiel des jeunes 
est au cœur du mandat de UNFPA. C'est 
dans cette optique que le partenariat avec 
des organisations dirigées par les jeunes 
est essentiel pour UNFPA au Cameroun. 
La priorité est donnée au renforcement 
de leurs capacités. C'est le cas du Conseil 
National de la Jeunesse du Cameroun 
(CNJC), une organisation faîtière de plus de 
380 membres; du Réseau des Adolescents 
et Jeunes Africains sur la Population et le 
Développement (AfriYAN) qui compte 300 
membres; du Réseau Camerounais des 
Adolescents et Jeunes Positifs (ReCAJ+) qui 
compte 230 membres; et du Réseau National 
des Associations de Tantines (RENATA) qui 
a 200 membres. Ces réseaux constituent la 
plateforme des jeunes pour la communication 
sur les Trois Résultats Transformateurs, mise 
en place par l’unité de communication de 

UNFPA en vue d’accélérer le changement 
social et comportemental. 

D'autres organisations dirigées par les jeunes 
sont soutenues à travers l’octroi des subventions 
et d'autres mesures de renforcement des                  
capacités. Parmi eux figurent des organisations 
comme Vessels for Development, ARCAJEF, le 
Réseau des Jeunes, ADEV, LOYOC et ROJALNU. 
Elles mènent un large éventail d'activités 
telles  que la santé sexuelle et reproductive, la 
planification familiale, la gestion de l'hygiène 
menstruelle, l'innovation, l'entrepreneuriat, la paix 
et la sécurité.

Le partenariat avec des associations aide à faire 
entendre la voix des jeunes; augmente leur niveau 
de participation au développement et nourrit leur 
leadership. Tout ceci constitue un levier pour la 
transformation sociale que nous observons en ce 
moment. 

Priorité aux jeunes !

25  CMPJ ont été équipés en matériels et supports didactiques (vidéoprojecteurs, écrans de projection, support papier conférence, 
guides d’ECS, affiches, dépliants, boîtes à images) et 257 encadreurs des CMPJ formés pour dispenser des programmes d’ECS

05  projets innovants sur la SSR/PF/ECS/GHM/VIH/GBV portés par les jeunes: (i) Application FREE TRAINER pour la gestion du 
cycle menstruel et des grossesses; (ii) Projet artistique "SHE WAS JUST 18" pour la sensibilisation sur les grossesses précoces 
par le Slam ; (iii) Boîte à images en langage de signes destinée aux jeunes vivant avec handicap; (iv) Projet "MenstruAction"                     
pour la fabrication des serviettes hygiéniques à base des matières biodégradables et des bracelets de suivi du cycle 
menstruel; (v) Projet de sensibilisation des jeunes contre les VBG à travers le roman Ritha les Épisodes noirs d’une jeune fille

2 150  sacs solaires et fournitures scolaires distribués aux 
élèves vulnérables des écoles primaires et secondaires des 
communes des trois régions d’intervention du Projet SWEDD

196 207  adolescents et jeunes ont été sensibilisés sur 
la SSR, la PF, la prévention du VIH, la GHM à travers 13  
campagnes de sensibilisation, des causeries éducatives et 
portes à portes et 04  campagnes digitales

50  jeunes leaders issus de 23  associations de 
jeunesse des 03 régions d’intervention du projet 
SWEDD ont été formés sur l’utilisation du numérique en 
vue d’amplifier les messages sur les activités de l'ECS

1 180  adolescentes et jeunes filles déplacées 
internes et autochtones formées à la fabrication des 
serviettes hygiéniques réutilisables et à la GHM

10ZÉRO DÉCÈS MATERNEL ÉVITABLE
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Prévention de l'exploitation, des abus et du harcèlement sexuels  (PEAHS)

Un film de plaidoyer contre les violences basées sur le genre

Le Bureau Pays met résolument en œuvre la politique de tolérance zéro de UNFPA en 
matière d'exploitation, d'abus et de harcèlement sexuels. Les principales réalisations en 
2022 sont:

	→ La co-direction du réseau PEAHS ay Cameroun
	→ La contribution à l’élaboration de trois documents stratégiques : les lignes directrices 

du réseau PEAS, le plan d'action 2022 et la stratégie PEAS 2022−2026 qui est aligné au 
Plan Cadre de Coopération des Nations Unies pour le Développement Durable

	→ La formation de 70 membres du réseau PEAS et des gestionnaires de cas de VBG
	→ La formation en ligne sur le PSEAH de 86 personnels venant de 22 organisations 

partenaires

UNFPA s'est engagé dans un partenariat stratégique avec l'agence de communication 
JanusImages pour la réalisation et la promotion du film intitulé « L'ALERTE ». Le film renforce 
le plaidoyer sur la lutte contre les violences conjugales et le harcèlement sexuel en milieu 
professionnel, deux fléaux répandus au Cameroun et en Afrique de l’Ouest et Centrale.
Des athlètes de classe mondiale, tels que Yannick Noah (ex-champion de tennis), 
Hassan Ndam (ex-champion de boxe), et Aurélien Chedjou (ex-champion de football) 
se sont associés dans le film aux côtés du réalisateur Zack Orji secondé par Léonie 
Bwemba. Les premières diffusions ont eu lieu à Yaoundé et Douala en décembre 
2022. Plusieurs membres du gouvernement, le personnel des Nations Unies, d'autres 
partenaires techniques et financiers; les éminentes personnalités du secteur privé et 
de la société civile y ont participé.

Renforcement des mécanismes de réponse
24  espaces sûrs ont été équipés pour fournir des services d’urgence aux survivantes de VBG ; 28 016  femmes et filles ont eu 

accès à l'information, aux activités génératrices de revenus et à d'autres services sociaux de base ;

26 824  survivantes de VBG,  dont 944  dans des zones difficiles d'accès, ont reçu des soins holistiques, y compris 
des soins psychosociaux et médicaux; la référence vers des services juridiques, de sécurité et d'intégration 
économique.

7 382  prestataires de services VBG et membres des communautés 
identifiées ont été sensibilisés et ont reçu des livrets de référencement 
vers des services spécialisés dans les régions affectées par les crises.

Renforcement des mécanismes de prévention et de 
réduction des risques de VBG

10  plateformes dirigées par des hommes ont été créées 
au niveau régional pour promouvoir la masculinité positive

30  membres des forces armées et de sécurité  ont été 
formés pour devenir des formateurs sur la prévention et 
la protection contre les VBG et l'EAS dans les zones de 
conflit

200  femmes vulnérables du Nord-Ouest et du Sud-
Ouest ont reçu des transferts monétaires et des kits 
d'autonomisation

Plaidoyer et engagement pour lutter contre les VBG et 
les pratiques néfastes

10  plateformes dirigées par des hommes ont été 
créées au niveau régional pour promouvoir la masculinité 
positiverégions 

02  organisations féminines (Revis et ASBY) et une 
organisation confessionnelle (CIDIMUC)  ont reçu 
des subventions en appui à leur engagement dans la 
lutte contre les VBG

Une stratégie nationale de lutte contre les VBG et un 
plan d'action national pour mettre fin aux MGF ont été 
validés

ZÉRO VIOLENCE BASÉE SUR LE GENRE ET PRATIQUE NÉFASTE 12

La campagne “Bodyright” a été lancée 
pour sensibiliser contre la violence en ligne.                             
20  activistes de la lutte contre les VBG ont 

été formés pour en assurer le suivi.
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Suivi des recommandations du Sommet de Nairobi sur la CIPD+25  
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Dans le cadre du suivi des recommandations et engagements du Sommet 
de Nairobi sur la CIPD@25, le Bureau Pays du Cameroun a appuyé le 
Ministère de l'Economie, de la Planification et de l'Aménagement du 
Territoire (MINEPAT) à l'élaboration d'un plan national de suivi comprenant 
neuf points principaux, à savoir :

(i) Mobilisation des ressources pour mettre en œuvre la couverture de 
santé universelle. (ii)  Accès des adolescents et des jeunes à l'éducation. 
(iii) Lutte contre les VBG et les pratiques néfastes. (iv) Financement 
du Programme d'Action de la CIPD. (v) Dividende démographique.(vi) 
Démographie et paix. (vii) Données et évidences. (viii) Participation des 
jeunes à la prise de décision, (ix) Action humanitaire. 

A cet effet, les outils de suivi suivants ont été mis en place:

	→ Un état d'avancement de la mise en œuvre des engagements

	→ Une équipe multisectorielle d'évaluation des progrès

	→  Une revue pour élaborer le rapport pays sur la CIPD@30 a été lancée.
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Engagement des PTF, dont la BM et l’UE pour le financement des activités restantes du 4ème RGPH 
(actualisation cartographique, recensement pilote, dénombrement, etc.) avec l’appui de UNFPA en plaidoyer 
et en mobilisation des ressources. 

Allocation des fonds UNFPA et BM au travers du projet PEPS pour la révision de la cartographie censitaire, le 
recensement pilote, l’acquisition des équipements supplémentaires pour le dénombrement 

168  cadres nationaux formés dans des domaines suivants : (i) Analyse spatiale des données du RGPH,                                                                        
(ii)  Utilisation et dissémination des données du recensement (iii) Méthodes d’estimations démographiques à 
partir des techniques géospatiales  (iv) Programmation du dividende démographique 

04  policy briefs/rapports thématiques produits  à partir des données de l’EDS-V de 2018 : (i)  réduction de 
la mortalité maternelle, (ii)  l’autonomisation des femmes, (iii)  la planification familiale, et (iv)  les violences 
basées sur le genre

Des estimations à haute résolution de population dans les petits domaines produits au niveau départemental 

La 5ème Enquête sur la disponibilité des produits contraceptifs et des produits essentiels de santé maternelle 
au Cameroun (Facility survey 2022)

La production d’un plan stratégique pour la mise en œuvre des engagements nationaux pour l’exécution du 
Plan d’Action de la CIPD post Sommet de Nairobi et d’un outil  de suivi.   

ZÉRO VIOLENCE BASÉE SUR LE GENRE ET PRATIQUE NÉFASTE 13
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Coordination du GBV AoR, SSR, et des systèmes d'information 
sanitaire

En 2022, le Cameroun enregistrent 3.9 millions de personnes ayant besoin d’aide d’urgence.                              
Le plan de réponse humanitaire national en ciblait 2.6 millions, dont 576 000 survivantes de VBG ; 
ainsi que les déplacées internes; les rapatriés; les réfugiés et les communautés hôtes, etc.  
Dans le cadre de sa contribution à la réponse humaine, UNFPA a apporté l’aide humanitaire à 933 622 
personnes. Ces dernières ont bénéficié de services intégrés de santé sexuelle et reproductive en 
réponse aux violences subies dans les régions en crise (l’Extrême-Nord, le Nord-Ouest, le Sud-Ouest 
et l’Est) ainsi que dans les régions riveraines et hôtes de personnes déplacées (l’Ouest et le Littoral).  

3.	 Action humanitaire

ACTION HUMANITAIRE

0 1,000,000 2,000,000 3,000,000 4,000,000 Personnes

Réponse humanitaire de UNFPA au Cameroun en 2022 

Paquets humanitaire déployés par unfpa en 2022

UNFPA a déployé un 
paquet d’interventions 

constitué de :

Soins en santé sexuelle et reproductive à travers le Dispositif 
Minimum d’Urgence (DMU)

Suivi-évaluation des indicateurs et reporting des résultats pour la 
redevabilité et la mobilisation des ressources

Prise en charge multisectorielle et axée sur les survivantes, y compris l’offre des moyens de 
subsistance d’urgence, en s’appuyant sur le GBV-AoR

Evaluation: planification, suivi du cycle de programmation humanitaire 
et tenue de l'évaluation “ Voices of Cameroon”

Sensibilisation et amélioration des systèmes de prévention des VBG et de l'exploitation 
et abus sexuels.

3 900 000
Personnes dans le Besoin d'aide Humanitaire en 2022

2 600 000
Cîbles du Plan de reponse humanitaire national (2022)

1 700 000
Cîbles pour les interventions desanté

958 000
Cîbles pour  la Protection

576 000
cîbles pou les  Vbg

933 622
Personnes touchées par la réponse humanitaire de unfpa en 2022

3.1.	Besoins humanitaires



ACTION HUMANITAIRE
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3.2.	 Résultats de l'action humanitaire de UNFPA en 2022

Renforcement des capacités opérationnelles internes et inter-organisation pour la coordination de l’action de 
préparation et de réponse humanitaire

Renforcement de l’offre de services complets et bien coordonnés de VBG à travers le DMU

03  nouveaux staffs séniors déployés au niveau central et régional 
(Nord-Ouest et Sud-Ouest) pour le renforcement de la coordination 
et du suivi de l’action humanitaire

02  Task forces pour la mobilisation 
des ressources et le reporting  

01  rapport humanitaire et 
03  SITREP publiés

03  Groupes de travail 
sur la SR en urgence mis 
en place

13  activités 
minimales de 
préparation aux 
urgences  (MPA) et 
d’alerte précoces 
réalisées 

1,1  millions de dollars USD mobilisés à travers le Fonds d'Urgence d’UNFPA (EF), le Fonds Central d’Urgence des Nations 
Unies (CERF) et le Bureau Humanitaire des Etats Unies (BHA) 

58  staffs de 
l'UNFPA formés 
en SSAFE

26  points focaux et 13  organisations membres du GBVIMS formés en collaboration avec le comité de pilotage globale 

(UNFPA et UNHCR)

03  formations sanitaires approvisionnées en kits 
d'urgence IASSR

4 093  séances de sensibilisation et de distribution à 
base communautaire de produits de SR/PF 

24   espaces sûrs intégrés soutenus pour la prise en 
charge des survivantes de VBG

17 765  femmes et filles ont bénéficiés des kits de dignité 

933 622  personnes ont bénéficié de services intégrés 
de SSR/VBG

967  prestataires formés pour la prise en charge 
clinique des VBG et l’appui psychosocial 

20  sage femmes recrutées et déployées dans les 
FOSA

284 654  personnes ont été sensibilisés dans les 
zones d'interventions

06  cliniques mobiles intégrées ont étés réalisés

509  personnes ont bénéficié du transfert d’argent 
pour les AGR

16ACTION HUMANITAIRE
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4.	 Bonnes pratiques

Le Micro-Takaful qui dérive de la langue arabe est une caisse commune 
d'entraide dotée d'une assurance couvrant l'achat des chèques santé. 
Ces derniers donnent aux femmes enceintes l’accès aux soins de 
santé    à un coût abordable. Le Micro-Takaful couvre ainsi les frais des 
services de CPNs, de CPoNs, d'échographie, d'accouchement, des 
complications liées à la grossesse et à l'accouchement, de césarienne 
et de chirurgie mineure pour le nouveau-né et la mère jusqu'à 42 jours 
après l'accouchement. L'initiative a été mise en place par le Ministère 
de la Santé Publique avec l'appui financier de la Banque Islamique 
de Développement (BID) dans 11 districts de santé des régions de 
l'Adamaoua, du Nord et de l'Extrême-Nord.

Le Micro-Takaful a permis à 6 000 femmes enceintes regroupées par 
UNFPA   dans les associations d'entraide, d'avoir accès aux services 
de santé reproductive avec plus de sérénité. Parmi elles, 300 ont été 
accompagnées à créer des activités génératrices de revenus, ce qui a 
renforcé leur autonomisation.

Les  « Maisons d'Attente d’Accouchement» ou  « Maternity Waiting 
Homes », en anglais, sont des espaces d’hébergement mis en place 
au sein des structures de santé confessionnelles pour accueillir les 
femmes enceintes presque à terme. Elles assurent l'accouchement en 
toute sécurité de ces femmes dans le cadre de la réponse humanitaire 
de UNFPA dans les régions du Nord-Ouest et du Sud-Ouest.

Les Maisons d'Attente d’Accouchement sont sûres et équipées 
de literie, d'ustensiles de cuisine, d'un téléviseur et autres 
équipements de base. Cinq maisons de ce genre ont été aménagées 
à Banso et Mbingo (région du Nord-Ouest) et à Mutenguene, 
Kumba et Mamfe (région du Sud-Ouest). Les femmes enceintes 
peuvent y être accompagnées avec un garde malade. Elles peuvent 
recevoir une aide financière pour subvenir à leur repas quotidien.                                                          
Elles peuvent aussi y rester jusqu'au suivi post-partum avant de 
regagner leur domicile. UNFPA et ses partenaires ont accueilli  147 
femmes enceintes dans ces maisons en 2022. Toutes ont accouché 
et sont rentrées chez elles en toute sécurité.

L'organisation entend intégrer cette pratique dans son offre de 
services pour la réponse humanitaire au Cameroun.
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BONNES PRATIQUES

La stratégie des motos ambulances consiste à équiper les aires de santé                
difficiles d'accès des moyens de transport appropriés, notamment 
des ambulances tricycles, pour assurer une évacuation rapide et 
sûre des femmes enceintes, de leurs domiciles vers les formations 
sanitaires en cas d'urgence. Piloté par un comité de gestion établi au 
niveau communautaire, ce dispositif réduit le risque d'arrivée tardive 
des femmes enceintes dans les FOSA. Ceci est une réalité courante et 
constitutive d’une des causes de mortalité maternelle au Cameroun.

Les motos ambulances offrent des services de référence et de 
contre-référence entre les domiciles des femmes enceintes et 
les centres de santé, à travers toute la pyramide sanitaire, depuis 
les centres de santé inférieurs (centres de santé intégrés et centres 
médicaux  d’arrondissements) jusqu’aux FOSA de haute qualité de service 
(hôpitaux de district et hôpitaux régionaux, etc.). Ces motos ambulances 
sont des liens essentiels qui assurent le bon fonctionnement SONU                                                                                           
nouvellement créés. Les motos-ambulances ont évacué 7 220 femmes 
enceintes entre 2020 et 2022 dans les régions d'intervention.

4.1.	MICRO-TAKAFUL : Financement de la santé maternelle à travers  

4.2.	« Maisons d’Attente d’Accouchement » 

4.3.	La stratégie de moto-ambulance en santé maternelle 

la mobilisation sociale et la solidarité islamique
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L'équipe pays des Nations Unies (UNCT) au Cameroun est soudée au tour du principe du «Delivering as 
One» ou « Unis dans l’action ». Sous le leadership du Coordonnateur Résident, cette équipe apporte le 
soutien des NU à la réalisation des priorités nationales contenues dans le Plan Cadre de Coopération des 
Nations Unies pour le Développement Durable (UNSDCF) pour la période 2022−2026. 

UNFPA reste aligné au sein des Nations Unies et participe activement aux activités de l’équipe pays 
(UNCT), conformément au cadre de gestion et de responsabilisation des Nations Unies et du cadre 
de leadership des Nations Unies adopté lors de la retraite annuelle de l'équipe de pays en 2021. 
L’engagement de UNFPA s’est traduit en 2022 par sa participation à différents groupes thématiques 
et la co-présidence avec le MINPROFF du groupe de résultats 2.2 portant sur la réduction des 
inégalités de genre. UNFPA participe également aux travaux des groupes tels que: ODD, Genre, VIH/
SIDA, Migration, Jeunesse, Droits de l'Homme, Localisation, Communication, VBG, M&E et Handicap. 
L’Agence des Nations Unies pour la Santé Sexuelle et Reproductive a conclu plusieurs accords entre 
les agences, notamment dans le cadre des projets conjoints tels que PBF (UNWOMEN, UNDP, UNFPA) 
et UNPRPD (UNESCO, OHCHR, UNFPA). 

Ceci a permis de positionner l’agenda de la CIPD et le plan stratégique de UNFPA sur l’atteinte des                         
3 Résultats Transformateurs. UNFPA met ainsi son avantage comparatif unique dans les domaines de 
la cohésion sociale, de consolidation de la paix et de la résilience des communautés par le biais de 
l'autonomisation des femmes et des jeunes. Membre actif de l'équipe de gestion des Nations Unies, 
UNFPA fait aussi partie de l'équipe de gestion de la sécurité (SMT) et de l'équipe humanitaire du pays. 

L’Agence est enfin chef de file du groupe de travail administration au sein de l’Organisation Mondiale 
du Tourisme (OMT). Elu co-président du PMT et désigné parmi les trois BOS Champions du Cameroun, 
UNFPA a développé un outil de collecte des données utilisé par le SNU.

5.	 Partenariats et mobilisation des ressources

5.1.	Nations Unies-UNFPA : "Unis dans l'Action"

PARTENARIATS ET MOBILISATION DES RESSOURCES
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Gouvernement :

  
Autres partenaires :

 

   
Organisations de la SoCieté civile (OSC) :

   Donateurs :

Système des nations unies

   
Secteur privé :

Le partenariat stratégique est un accélérateur pour le 8ème PCP. UNFPA a mis en place une stratégie 
de partenariat et de mobilisation de ressources auprès des structures gouvernementales, le secteur 
privé, les partenaires techniques et financiers et les organisations de la société civile, les fondations 
philanthropiques, etc ; ceci dans l’optique de réaliser la transition “funding to financing”. Outre les 
financements, ces partenariats aident aussi à élargir les compétences techniques pour des interventions.

5.2.	Partenariats

PARTENARIATS ET MOBILISATION DES RESSOURCES

Partenaires stratégiques
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Gouvernement :

  
Autres partenaires :

 

   
Organisations de la SoCieté civile (OSC) :

   Donateurs :

Système des nations unies

   
Secteur privé :

Consommation budgétaire en 2022 Dépenses total du programme par résultat programmatique

CONCLUSION

6.	 Conclusion

Le bilan financier sur un total de  10 383 021 USD, se présente comme il suit : 

Le PCP prévoit un budget de 60 millions USD dont 19 millions en ressources régulières et 41 millions USD             
à mobiliser sur la période 2022−2026. Le montant à mobiliser en 2022 était de à 7.6 millions USD. Le Bureau 
Pays a pu mobiliser 8 661 049 USD en co-financement. La majorité des nouveaux financements reçus en 
2022 provenaient des donateurs de l’action humanitaire.

L'année 2022 a été marquée par le démarrage de la mise en œuvre du 8ème CCP. Les activités ont 
effectivement commencé après l'approbation du DPP par le Conseil d'Administration en février 2022. 
Néanmoins, d’importants jalons et résultats ont été atteints. Le programme a réalisé un taux d’exécution 
technique de 86% et un taux d’exécution budgétaire de 78%, équivalent à 10 383 021 USD. 

Plusieurs " Bonnes Pratiques" ont été retenues; les initiatives de partenariat stratégique et de                               
mobilisation des ressources ont été entreprises; un plan d’accélération et de renforcement de capacités 
à tous les niveaux a été développé.

Tout ceci permettra d’améliorer de façon significative les performances du programme en 2023 et 
au-delà. 

5.3.	Bilan financier

PARTENARIATS ET MOBILISATION DES RESSOURCES

Planification Familiale

Santé maternelle

Adolescents et jeunes

Genre et normes sociales

Données et dynamique de population

Ressources Régulières de l’organisation

Autres ressources en contexte humanitaire et de 
consolidation de la paix

Autres ressources pour des activités de développement

Partenaires stratégiques
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D’ici
Résultats Transformateurs

TROIS
RÉALISER LES

BESOIN NON-SATISFAIT
EN PLANIFICATION 
FAMILIALE

DÉCÈS MATERNEL 
ÉVITABLE

VIOLENCE BASÉE SUR LE GENRE 
ET PRATIQUE NÉFASTE TEL QUE 
LE MARIAGE D’ENFANTS  

ZÉRO

ZÉRO

ZÉRO





Fonds des Nations Unies pour la Population

Douala

Maroua

Ngaoundéré

Garoua

Bamenda

Yaoundé
Bertoua

Buéa

Bafoussam

Ebolowa

Bureau-Pays

Sous-Bureau

PRÉSENCE DE UNFPA SUR LE TERRAIN

Personnel UNFPA auprès du 
MINSANTE 

Services

Centre de prise en charge des 
Fistules Obstétricales

Ecole de formation des 
sages-femmes

RÉALISER UN MONDE OÙ   : 

CHAQUE  GROSSESSE EST DÉSIRÉE, 

CHAQUE ACCOUCHEMENT EST SANS DANGER  

ET LE POTENTIEL DE CHAQUE JEUNE EST 
ACCOMPLI.


