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Tribunes

Le contexte de crise sanitaire de la Covid-19 
nous a rappelé que nous sommes tous 
égaux et vulnérables face à la maladie. 

Le virus ne fait en effet pas de distinction entre 
les personnes. Parmi ces personnes, les réfugiés, 
les demandeurs d’asile, les déplacés internes 
ou encore les apatrides sont particulièrement 
susceptibles de connaître des difficultés d’accès 
aux soins. Cette situation rappelle donc le 
caractère primordial et le devoir de tous les 
États d’assurer un accès égal et effectif aux 
services de santé pour tous, y compris pour 
les réfugiés et les demandeurs d’asile.

En 2018, le Haut Commissariat des Nations 
unies pour les réfugiés (HCR) dénombrait plus 
de 70 millions de personnes déplacées de façon 
forcée dans le monde, notamment en raison de 
conflits, de violences, de persécutions ou encore 
de violations graves des droits humains1. Parmi 
elles, plus de 20 millions sont des réfugiés, dont 
84 % sont accueillis dans des États en dévelop-
pement dont les systèmes souvent insuffisants 
ou surchargés sont mis à rude épreuve. La 
nature souvent complexe et la longue durée 
des déplacements forcés nécessitent un enga-
gement actif des différents acteurs, tant sur le 
volet médical que psychologique.

En effet, les expériences de violences, de 
ruptures répétées, au départ des pays d’origine, 
sur le chemin de l’exil ou encore à l’arrivée dans 
les pays d’accueil, peuvent être génératrices 
de pathologies médicales, de traumatismes ou 
encore de fragilités somatiques. Des études 
en santé mentale2 montrent qu’en grande 
1. UNHCR. Global Trends 2018. https://www.unhcr.
org/5d08d7ee7.pdf
2. Santé mentale & Soutien psychosocial. Directives 
opérationnelles pour la programmation des opérations 

majorité les personnes déplacées de façon 
forcée éprouvent une « détresse normale » et 
qu’une partie d’entre elles présente des troubles 
de stress post-traumatiques. Les personnes les 
plus vulnérables, comme les enfants réfugiés3, 
peuvent être d’autant plus exposés à des risques 
d’abus, d’exploitation ou de négligence, ce qui 
affecte leur bien-être, leur développement, 
et augmente le risque de problème de santé 
mentale ou de douleur chronique4.

Comme le souligne le Rapport mondial 2018 
sur la santé publique du HCR5 et les données 
récoltées sur la plateforme en ligne Twine6, 
des progrès notables ont été accomplis par 
certains États pour l’intégration des réfugiés 
dans les systèmes de santé nationaux et dans les 
régimes d’assurance maladie. Il reste toutefois 
des domaines de grande préoccupation pour 
la santé des réfugiés, et cela est encore plus vrai 
aujourd’hui dans un contexte de crise sanitaire 
mondiale sans précédent. Le 31 mars 2020, 
pour faire face à la crise de la Covid-19, un 
communiqué de presse conjoint du HCDH, 
de l’OIM (Organisation internationale pour 

auprès des réfugiés. UNHCR, 2013. https://www.unhcr.
org/fr/52fccfc79.pdf
3. Manifesto of the European Pediatric Neurological 
Society, 2019 : http://www.senp-neuropediatrie.eu/
wp-content/uploads/2020/01/Manifeste-SENP-PARIS-
22032019-EN.pdf
4. Ventevogel P., Melville A. Protecting and Assisting 
Refugee Children : How Child Neurologists Can Help. 
UNHCR. https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/
dmcn.14342
5. UNHCR 2018 Annual Public Health Global 
Rev iew.  ht tps : / /h i s .unhcr.o rg/a r2018/#_ga 
=   2 . 1 0 6 5 8 7 0 8 2 . 8 7 2 3 4 3 3 1 8 . 1 5 8 3 8 4 9 8 9 7 -
1599474714.1567782735
6. http://twine.unhcr.org/app/
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Santé des migrants

les migrations), du HCR et de l’OMS, a appelé 
les autorités compétentes à assurer un accès 
égal et garanti aux services de santé pour les 
réfugiés, à assurer malgré le contexte leur 
protection et à s’appuyer sur les compétences 
des réfugiés pour répondre aux besoins7.

Rôle du HCR dans l’accompagnement 
des réfugiés durant l’épidémie de Covid-19
Le HCR a aussi mis en place des mesures de 
préparation, de prévention et de réponse à la 
Covid-19, comme cela a été le cas lors de précé-
dentes épidémies, dont Ebola, grâce à des stocks 
de médicaments et de matériel médical essen-
tiels, et continue à plaider pour que les réfugiés 
et les demandeurs d’asile soient inclus dans les 
réponses nationales. En ligne avec la stratégie 
de l’OMS concernant la Covid-19, le HCR 
travaille avec ses partenaires pour renforcer les 
services de santé dans les lieux de résidence des 
personnes déplacées en s’assurant qu’il y ait 
des capacités de gestion médicale suffisantes 
sur la base des prévisions des taux d’infection 
et des ressources nécessaires. Le HCR et les 
partenaires de l’eau, de l’assainissement et de 
l’hygiène (WASH) explorent les pratiques 
concernant l’adaptation et l’installation de 
structures d’assainissement et d’hygiène8.

Une note commune du HCR et de l’OIM9 
alerte également sur l’impact socio-économique 
de la Covid-19, ses effets sur les déplacements 
forcés et l’augmentation des risques de violences 
sexuelles et de genre pour les plus vulnérables10. 
En réponse, le HCR a rappelé les considérations 
clés en matière de protection internationale 
dans le contexte de crise de la Covid-1911, a 
renforcé ses programmes d’assistance finan-
cière12 et a pris des mesures de prévention et 
de réponse aux risques de violences sexuelles et 
de genre pour les femmes et les filles13.

7. https://www.unhcr.org/dach/ch-fr/41719-les-droits-
et-la-sante-des-refugies-des-migrants-et-des-apatrides-
doivent-etre-proteges-dans-le-cadre-des-efforts-de-lutte-
contre-le-covid-19.html
8.  Emerging practices: WASH et Covid-19 field practices, 
juillet 2020. https://data2.unhcr.org/en/documents/
download/77659
9.  https://www.refworld.org/pdfid/5ec4e2c84.pdf
10.  UNHCR, Protecting Forcibly Displaced Women and 
Girls during the Covid-19 pandemic, juillet 2020. https://
reporting.unhcr.org/sites/default/files/UNHCR%20
Protecting%20Forcibly%20Displaced%20Women%20
and%20Girls%20during%20the%20COVID-19%20
Pandemic%20-%20July%202020.pdf
11.  https://data2.unhcr.org/en/documents/download/75349
1 2 .   h t t p s : / / w w w. u n h c r . o r g / f r - f r / n e w s /
briefing/2020/5/5eabf630a/personnes-deracinees-dur-
gence-besoin-daide-protection-sociale-face-graves.html
13.  https://reporting.unhcr.org/sites/default/files/
UNHCR%20Protecting%20Forcibly%20Displaced%20

Ce défi commun que constitue la crise de 
la Covid-19 a permis d’évaluer nos systèmes 
de protection des plus vulnérables. En France, 
pendant la crise sanitaire de la Covid-19, les 
acteurs médicaux ainsi que les acteurs de l’asile 
et de l’hébergement, qu’ils soient associatifs 
ou institutionnels, ont été très mobilisés et 
solidaires pour répondre à l’urgence de l’accès 
aux soins et aux droits pour les plus démunis. 
Des mesures exceptionnelles ont été adoptées 
pour répondre à la nécessité d’informations 
traduites14, d’hébergement15, de prise en charge 
sanitaire, d’identification des plus vulnérables 
et d’écoute téléphonique en santé mentale16. 
Le Haut Commissariat des Nations unies 
pour les réfugiés se mobilise d’ailleurs aux 
côtés de la Diair (Délégation interministérielle 
à l’accueil et à l’intégration des réfugiés) et 
des acteurs associatifs pour l’accès à la bonne 
information des réfugiés sur la Covid-19 à 
travers la plateforme numérique Réfugiés.info.

En plus de ces bonnes pratiques, cette crise 
a aussi mis en évidence les défis qui existent et 
qui permettraient d’assurer sur le long terme 
le parcours de santé des demandeurs d’asile et 
des réfugiés. L’identification et le signalement 
précoce des vulnérabilités et l’accès effectif et 
rapide aux conditions matérielles d’accueil 
pour les demandeurs d’asile sont des facteurs 
déterminants pour leur parcours d’intégration, 
en ce qu’ils assurent un accompagnement 
social, médical et psychologique essentiel. 
Il apparaît donc primordial de renforcer les 
mécanismes de repérage des besoins médicaux, 
et d’assurer l’hébergement dans des dispositifs 
adaptés et la continuité dans l’accès aux soins 
des demandeurs d’asile. Le cas particulier des 
enfants, y compris des enfants non accom-
pagnés, mérite une attention particulière. 
Dans une étude intitulée C’est bien qu’on nous 
écoute17, qui s’appuie sur les expériences et les 
points de vue de soixante-quinze mineurs non 
accompagnés, le HCR souligne notamment 
la nécessité de garantir l’accès, sans condition, 
à un bilan médical, le cas échéant psycho-
logique, dès la phase d’accueil provisoire 
d’urgence des enfants non accompagnés.

Women%20and%20Girls%20during%20the%20
COVID-19%20Pandemic%20-%20July%202020.pdf
14.  https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-
et-traumatismes/maladies-et-infections-respiratoires/
infection-a-coronavirus/articles/coronavirus-outils-de-
prevention-destines-aux-professionnels-de-sante-et-au-
grand-public#block-240739
15.  https://www.cohesion-territoires.gouv.fr/covid-
19-hebergement-durgence
16.  https://www.santepubliquefrance.fr/a-propos/ser-
vices/aide-a-distance-en-sante-l-offre-de-service
17.  https://www.unhcr.org/fr-fr/5c17cd034.pdf

Les besoins en matière d’accompagnement 
médical et psychologique ne prennent d’ail-
leurs pas fin une fois la protection inter-
nationale accordée. Les bénéficiaires de 
protection internationale doivent pouvoir 
bénéficier d’une continuité dans les soins afin 
d’éviter toute rupture qui pourrait aggraver 
leur état de santé. Il apparaît ainsi important 
d’assurer la continuité de la prise en charge 
des réfugiés ayant des besoins spécifiques et 
le renforcement de la coordination entre les 
acteurs de la santé publique et de l’asile18.

Cette crise nous a également montré que les 
réfugiés sont solidaires avec les communautés 
qui les accueillent. Des réfugiés se sont ainsi 
portés volontaires dans de nombreuses villes en 
France, par exemple pour fournir des repas au 
personnel médical ou encore pour coudre des 
masques pour les habitants de la commune.
Nombreux sont ceux des professionnels de 
santé réfugiés, qui se sont joints aux efforts 
de lutte contre la pandémie de la Covid-19 
et ont apporté leur soutien aux systèmes de 
santé nationaux dans leurs pays d’accueil. Les 
mesures prises en France pour permettre aux 
réfugiés, diplômés hors Union européenne, 
médecins, chirurgiens-dentistes ou pharma-
ciens, d’exercer dans les établissements publics 
de santé français, doivent être saluées et pour-
suivies19. Il en est de même pour les initiatives 
visant à la reconnaissance des compétences 
comme le passeport européen des qualifications 
des réfugiés20, qui facilite ce travail.

Pour conclure, les acteurs de la santé ont un 
rôle clé à jouer et cela a été particulièrement 
observé dans les efforts de lutte contre la 
pandémie de la Covid-19. A l’instar de ce 
qui a été mis en place dans la période de crise 
sanitaire, c’est à travers une coordination plus 
robuste entre les professionnels de santé et de 
l’asile, publics, privés et associatifs, que l’on 
pourra assurer un repérage précoce des besoins 
de soins, un accès de qualité aux services 
de santé et une prise en charge continue 
et adaptée pour les réfugiés et demandeurs 
d’asile.  #

18.  Bénéficier d’une protection internationale… et 
après ? Rapport réalisé par l’Orspere-Samdarra, 2019. 
http://www.ch-le-vinatier.fr/documents/Publications/
Articles_RECHERCHE_Orspere-Samdarra/O-S_Acces_
aux_soins_et_sante_mentale_des_BPI_2019.pdf
19.  https://accueil-integration-refugies.fr/2020/04/14/
les-refugies-peuvent-contribuer-au-service-public-de-
sante/
2 0 .   h t t p s : / / w w w . u n h c r . o r g / f r / n e w s /
press/2020/4/5e958073a/conseil-leurope-hcr-appellent-
etats-membres-inclure-praticiens-sante-refugies.html
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