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TUBERCULOSE : LES DONNÉES DU 
PROBLÈME

Ukraine = 2ème pays 
d’incidence plus élevée en 
région Europe de l’OMS 
(73/100 000)

MDR 27%

Les CLAT ont la mission du 
dépistage de la tuberculose 
(et de l’ITL chez les < 18 ans) 
des primo-arrivants d’un pays 
d’incidence > 40/100 000



QUELS STATUTS ?

 Protection temporaire (Conseil de l’UE "Justice et affaires intérieures", 3-4 
mars 2022 ministres de l’Intérieur  directive 2001/55/CE du Conseil du 20 
juillet 2001 afflux massif de personnes déplacées, indépendamment du 
statut de réfugié)
 ≈ statut de réfugié pour 1 an +/- 2 ans max, exclusif de demande d’asile
 Formalités accélérées
 Information dans la langue du pays
 Même droit commun que les nationaux, subsistance, hébergement, scolarité des 

mineurs, regroupement familial, tutelle de placement des MNA, retour facilité et 
libre vers le pays d’origine

 Aux fins de la coopération administrative nécessaire à la mise en œuvre de la 
protection temporaire, les États membres désignent un point de contact 
national dont ils se communiquent, ainsi qu'à la Commission, les coordonnées.

 Réfugiés selon critères individuels (protocole relatif au statut des réfugiés, NY 31 janvier 
1967 actualisant la Convention de Genève du 28 juillet 1951) = droit de séjour, couverture 
sociale, droit au travail. +/- asile à la fin de la protection temporaire

 (Protection subsidiaire) selon critères individuels hors réfugiés



LIVRET D’ACCUEIL EN FRANCE 
POUR LES DÉPLACÉS D’UKRAINE 



LE DISPOSITIF NATIONAL D’ACCUEIL

 1 Un plan d’actions pour améliorer les conditions 
d’accueil et d’intégration

 2 L’orientation régionale : rééquilibrer la prise en 
charge des demandeurs d’asile sur l’ensemble du 
territoire métropolitain

 « En dépit de cette progression importante de nos 
capacités d’accueil et d’un taux d’occupation lui-
même très élevé (près de 98% depuis l’été), le 
dispositif national d’accueil des demandeurs d’asile 
(« DNA ») n’héberge aujourd’hui qu’un demandeur 
d’asile en cours de procédure sur deux (51%). Cette 
moyenne masque elle-même d’importantes 
disparités territoriales. »

https://www.immigration.interieur.gouv.fr/fr/Asile/Schema-national-d-accueil-des-demandeurs-d-
asile-et-d-integration-des-refugies-2021-2023



QUELLE ÉVALUATION ?

 Les États membres transmettent régulièrement et dans les 
meilleurs délais les données relatives au nombre de personnes 
bénéficiant de la protection temporaire ainsi que des 
informations complètes sur les dispositions législatives, 
réglementaires et administratives nationales relatives à la mise en 
œuvre de la protection temporaire.

 Deux ans au plus tard après la date visée à l'article 32, la 
Commission fait rapport au Parlement européen et au Conseil sur 
l'application de la présente directive dans les États membres et 
propose, le cas échéant, les modifications nécessaires. Les États 
membres transmettent à la Commission toute information 
appropriée en vue de l'élaboration de ce rapport.

 Rapport « La solidarité européenne dans le contexte de l’asile et de la 
protection internationale » Recommandation 2248 (2023) de l'Assemblée 
parlementaire (Réponse adoptée par le Comité des Ministres le 14 juin 2023 
lors de la 1469e réunion des Délégués des Ministres)



UN EXODE MASSIF

 44 millions d’habitants
 200 000 armée régulière
 Depuis 2022 : 8 (18%) millions de 

déplacés en Europe et Russie – 2,3 
millions de retours

 France 118 000 réfugiés

https://fr.statista.com/statistiques/1295718/nombre-
refugies-guerre-ukraine-europe/



LES PAYS DE REFUGE
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https://data.unhcr.org/en/situations/ukraine#_ga=2.109891397.1386126798.
1654604382-2036912627.1583167973



NIVEAU D’ÉDUCATION 
ET PROFESSION 
ANTÉRIEURE

Regional Protection Profiling & 
Monitoring (Oct 2022 onwards) 
(unhcr.org)

https://data.unhcr.org/en/dataviz/293?sv=54&geo=0
https://data.unhcr.org/en/dataviz/293?sv=54&geo=0
https://data.unhcr.org/en/dataviz/293?sv=54&geo=0


ACTIVITÉ DANS LE PAYS D’ACCUEIL https://data.unhcr.org/en/d
ataviz/293?sv=54&geo=0



QUELS BESOINS 
URGENTS ?

https://data.unhcr
.org/en/dataviz/2
93?sv=54&geo=0



LA PROTECTION TEMPORAIRE, 
L’ÉDUCATION ET LA SANTÉ

https://data.unhcr.org/en/
dataviz/293?sv=54&geo=0



OÙ LOGENT-ILS ? https://data.unhcr.org/en/datavi
z/293?sv=54&geo=0



EN TRANSIT ? RETOUR EN UKRAINE ?
https://app.powerbi.com/view?r=e
yJrIjoiNWQ2ZWQzNmMtNjU1Mi00N
DlkLWE3NTItNzZmZmY2MmIyYzc2Iiwi
dCI6ImU1YzM3OTgxLTY2NjQtNDEzN
C04YTBjLTY1NDNkMmFmODBiZSIsIm
MiOjh9



LES ACTIONS NATIONALES DU RÉSEAU 
DES CLAT

 18/03/2022 Visioconférence du Réseau
 19/03/2022 Protocole de dépistage des tuberculoses et ITL chez les réfugiés et 

commentaires sur le Passeport Santé
 30/03/2022 documents aux CLAT

 Mise au point du groupe Migrants du Réseau des CLAT
 Recommandation HCSP enquêtes d’entourages TB en période pandémique
 Recommandation du HCSP du 23/03/2022 aspects sanitaires de l’accueil des réfugiés venant 

d’Ukraine
 Qui dépiste et qui dépister

 01/04/2022 diffusion du Livret d’accueil bilingue du ministère de l’Intérieur
 25/04/2022 Visioconférence du Groupe Migrants du Réseau
 25/04/2022 CR de la visioconférence et documents : qui dépiste la TB (les ITL) les CLAT, 

dépister car pays > 40/100 000
 10/05/2022 Visioconférence du Réseau : le bilan et des conduites à tenir



Brève enquête sur les dépistages de 
tuberculose chez les réfugiés venant 
d'Ukraine
 Octobre-novembre 2022



 Date de création: vendredi 21 octobre 2022

35
 Total des réponses

 Réponses complètes: 35



Q4: CONNAISSEZ-VOUS LE NOMBRE DE RÉFUGIÉS 
VENANT D'UKRAINE QUE VOUS AVEZ DÉPISTÉS ?
 Réponses obtenues : 35   Question(s) ignorée(s) : 0 – Oui 32 Non 3
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SUR UN TOTAL DE 3 866 DÉPISTAGES

 10 tuberculoses
 Prévalence 258/100 000 (Incidence en Ukraine 65 ou 73/100 000)
Nombre à dépister pour trouver 1 cas 386 personnes
 La répartition des cas est hétérogène et inattendue (8 CLAT/35 

seulement ont dépisté un cas de tuberculose ; 1 seul CLAT en Ile-de-
France)

 4 tuberculoses MDR signalées (1 antibiogramme en attente)
 Soit 40%
 Prévalence estimée en Ukraine 27%



CONCLUSION
 Le dépistage de la tuberculose chez les réfugiés ukrainiens est rentable. La prévalence de la tuberculose 

chez les réfugiés est plus de 2 fois supérieure à l’incidence annuelle en Ukraine. Cela invalide l’hypothèse 
d’expert selon laquelle le dépistage dans cette population ne serait pas rentable (parce que les réfugiés 
sont plutôt des personnes aisées ayant une faible incidence de tuberculose dans leur pays). C’est aussi un 
argument pour convaincre les potentiels bénéficiaires du bien-fondé du dépistage.

 La proportion des formes MDR est élevée. Cela justifie d’obtenir une PCR avec recherche de mutation 
rpoB comme c’est recommandé sur tous les prélèvements ; de réfléchir à la possibilité d’une forme MDR 
en particulier si déjà traité, sujet contact de cas index MDR ou inobservant ou non guéri par le traitement 
antituberculeux standard.

 Les limites.
 35 répondants sur 105 destinataires.
 Difficulté pour certains CLAT de connaître le nombre de personnes dépistées.
 Pas de questions sur le niveau socio-économique ni les antécédents de tuberculose ou de contact ni le 

pays de naissance.

 Un encouragement à répondre aux prochains sondages !



LES 874 PREMIERS DÉPISTAGES PAR LE CLAT67

• 874 sujets connus du 14/03/2022 au 02/11/2022
• âge moyen 31 médian 30 (min 8 mois) femmes 67%
• Nationalité : Ukraine 810 – non Ukraine 32 (4%) – pas connu (refus de décliner) 

32
• Langue parlée 

• ukrainien 240 - russe 64 – anglais 33 – autres 33
• ISM interprétariat 156 

• Lieu de vie variés et inhabituels
• ADOMA (2 sites) : 39 + camping : 44
• Hôtel (Association Régionale Spécialisée d’action sociale d’Éducation et 

d’Animation (ARSEA) : 309 + Centre : 83 
• Action Solidarité Famille (ASF) plusieurs sites: 118 + camping 48 + 41 

connus non localisés
• CARITAS : 35
• Centre Communal d’Action Sociale CCAS : 74
• CADA : 9 
• Appels privés : 4
• Diffus : 54 dont 25 Hébergements MNA
• CHRS : 1



LES 874 PREMIERS DÉPISTAGES PAR LE CLAT67

• Délai depuis arrivée (mois)

• moyen 2,56 médian 2,50 (min 0 – 
max 6,5)

• Rendement 
• venus 444 – non venus 431
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Enfants
 déjà scolarisés lors du dépistage oui 24 (70%) / non 10
Mineurs relevant d’un dépistage d’ITL 295 
 fait 63 (21%)  2 ITL (absents lecture 3) les autres non 

faits par refus
Dépistage radio de tuberculose
 faits 432 : pas de tuberculose
 non faits 439 : non venus, refus (175)

LES 874 PREMIERS DÉPISTAGES PAR LE 
CLAT67



L’ÉTUDE SPF/RÉSEAU DES CLAT
Remerciements au Dr Guthmann et aux CLAT

Euro Surveill. 2023;28(12):pii=2300155

Temporalité : février 2022 – octobre 2022
105 CLAT participants (100%)
8 621 dépistages
17 tuberculoses toutes pulmonaires 6 EM+ 6 MDR

10 par dépistage (7 asymptomatiques)
2 pour continuité du traitement
2 pour symptômes
1 adressé par médecin généraliste
1 sujet contact

Prévalence 116/100 000
Nombre à dépister pour trouver 
1 tuberculose 862



L’ÉTUDE SPF/RÉSEAU DES CLAT

Euro Surveill. 2023;28(12):pii=2300155



LE BILAN DE L’UNHCR (26 PAYS DE L’UE)

Capacité de scolarisation  travail des parents
Changement d’hébergements  les autres droits

Barrière de la langue  tous les autres droits
Pas d’adresse permanente  accueil des enfants et pas de documents pour services sociaux

24% ont des difficultés sanitaires (handicaps, maladies, personnes âgées, MNA)
Pas de procédures spécifiques pour 9 pays, limitation à certaines populations pour 17 pays

Les droits garantis par la directive sont interdépendants:
l’incapacité des réfugiés à exercer un doit compromet la 
réalisation des autres droits1

 La santé dans toutes les politiquesLes réfugiés font face à une série de barrières pratiques, 
administratives et légales pour jouir de leurs droits 2

Les personnes ayant des besoins spécifiques rencontrent 
des obstacles accrus pour bénéficier des droits garantis 
par la directive : une des causes est l’absence de 
procédure de repérage de ces besoins

3



LE BILAN DE L’UNHCR (26 PAYS DE L’UE)

 Intégrer des professionnels de soins du pays d’origine dans le système de soins national  
accroît la capacité du système de soins, abolit la barrière de la langue, facilite les échanges 
d’information, construit la confiance

 Faciliter l’accréditation et le recrutement des professionnels de soins du pays d’origine



LE BILAN DE L’UNHCR (26 PAYS DE L’UE)

1. Harmoniser les prises en charges dans l’UE
2. Tirer profit de l’entraide communautaire (engager des soignants, des 

enseignants et des accompagnateurs culturels du pays d’origine, favoriser 
la continuité professionnelle en vue du retour au pays)

3. Reconnaître précocement et spécifiquement les besoins spécifiques 
(adapter les filières de prise en soins aux spécificités et nombre)

4. Identifier les barrières pratiques, administratives et légales à l’inclusion dans 
les systèmes nationaux  autosuffisance

5. Etablir un bilan de l’Ukraine en vue de futures situations et pour transposer 
au statut des réfugiés

Ne pas oublier : 
éducation et 
promotion de la 
santé

LE BILAN DE SANTÉ PUBLIQUE FRANCE ET RÉSEAU 
DES CLAT

1. Importance d’un réseau des CLAT préétabli et organisé en cas d’afflux massif
2. Une amélioration possible (avec les ressources)
3. Une stratégie fondée sur notre rendement de dépistage de la tuberculose



LA 
TUBERCULOSE 
DANS TOUTES 
LES 
POLITIQUES
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