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Personnes relevant de la compétence du HCR

+ 0% en 201/

2017 207,665
2016 207,070

2015 207,861

Demandeurs d’asile
10 519 \

Réfugiés
197 146

[ Demandeurs d’asile

I Réfugiés
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Budgets et Dépenses - Inde
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Contexte opérationnel

En Inde, 'environnement de protection traditionnellement généreux s’est restreint en 2017, avec des conséquences

sur l'acces des réfugiés aux documents d’identité et aux services essentiels, ainsi que sur le droit de demander
asile. Des incidents croissants de harcelement et d’expulsions, en particulier de réfugiés Rohingyas, ont été
signalés. Le HCR a commencé a préparer des plans d’intervention afin d’aider les personnes relevant de sa
compétence a une éventuelle relocalisation depuis les zones de tension ou a risque et d’étre ainsi prét a intervenir
immédiatement en cas d’expulsion ou de refoulement.

Tendances démographiques

Fin 2017, le HCR a enregistré prés de 38 000 réfugiés et demandeurs d’asile, soit une hausse de 12 pour cent depuis
2016. Les réfugiés originaires du Myanmar représentent la moitié de la population, suivis des demandeurs d’asile
afghans, qui continuent d’arriver en nombre croissant. Fin 2017, plus de la moitié des réfugiés et demandeurs d’asile
vivaient hors de Delhi, contre a peine 12 pour cent il y a cing ans.

Chiffres clés

= 95% des mineurs isolés ont bénéficié d’'une procédure de détermination de leur intérét supérieur initiée ou
complétée

= 30 300 personnes ont été enregistrées a I'aide de systemes biométriques

= 3300 personnes avec des besoins spécifiques ont regu des allocations en especes

= 1500 réfugiés sri-lankais ont bénéficié d’un retour facilité

= 230 campagnes ont été organisées pour promouvoir la coexistence pacifique avec la communauté locale

Principales réalisations

Des procédures d’identification précoce des personnes vulnérables et a risque et I'évaluation de leurs besoins, ont
été réalisées pour 2 600 cas. Prés de 1190 parmi elles ont été assistées par des allocations de subsistance. Les
aides en especes pour les Rohingyas vulnérables constituaient une partie intégrante du plan d’intervention en cas de
déplacements. Dans ce cadre, la vulnérabilité de pres de 540 familles Rohingyas (2 100 personnes) a été évaluée et
elles ont pu recevoir un soutien financier, principalement a Jammu, Mewat, Hyderabad, Delhi, Faridabad, Mathura et
Jaipur. Le suivi mené apres la distribution des aides dans cing sites a révélé que les aides en espéces fournissaient
un filet de sécurité aux bénéficiaires.

Besoins non satisfaits

Des lacunes ont persisté dans I'acces aux services publics de santé, d’éducation, d’état civil pour les réfugiés vivant
en dehors de Delhi. Le HCR et ses partenaires ont pu améliorer la situation, méme si une présence accrue des
partenaires est requise pour élargir encore I'acces et les liaisons. Par conséquent, I'acces fiable aux soins de santé
publique, aux certificats de naissance, a I'éducation et a la prévention des violences sexuelles et de genre,
directement ou par le biais de partenariats opérationnels, sont demeurés limités en dehors de Delhi pour de
nombreux de réfugiés.

Du fait de Iinsuffisance des ressources financieres, les partenaires n’ont pu engager qu’'un nombre restreint de
personnel spécialisé dans les domaines clés de la protection de I’enfance, des violences sexuelles et de genre, de
I'éducation, de la santé et du développement communautaire. En conséquence, le travail et le mariage des enfants,
les grossesses chez les adolescentes et I'acces aux informations et aux services continuent de représenter des
problémes majeurs.

Linsuffisance générale de I'approvisionnement en eau, le manque de toilettes et I'assainissement médiocre dans les
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sites d’installation restent problématiques, ce qui a eu des répercussions négatives sur la santé des personnes

relevant de la compétence du HCR. La santé génésique et la dignité des femmes et des jeunes filles en ont
particulierement souffert.
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