DE L'EXIL A LA SOUFFRANCE

MSF appelle les autorités italiennes a améliorer dicalement les
conditions d’accueil des réfugiés, des demandeur&dile et des
migrants qui fuient I’Afrique du Nord, principaleme nt la Libye

Introduction

Depuis décembre 2010, marqué par le début de lzevdg soulévements populaires a
l'origine d’affrontements violents dans le mondeba; quelque 27.000 réfugiés,
demandeurs d'asile et immigrés sans-papiers ofiAfrigque du Nord et rejoint par la
mer I'lle de Lampedusa, au sud de ['ltalie. La mi&odes bateaux ont quitté
'Afriqgue a partir de la Tunisie, mais les réfugiésnt aujourd’hui de plus en plus
nombreux a débarquer de Libye. Le 19 avril 201ile k ainsi été confrontée a une
arrivée sans précédent : 760 personnes entassamarul bateau.

Les réfugiés qui ont quitté la Libye sont esselatieént originaires d'Afrique
subsaharienne - surtout d’Erythrée, de SomalieSoudan ou du Nigeria. Ceux-Ci
avaient déja fui leur pays d’'origine, frappé pagleerre ou les violences, pour tenter
de trouver de quoi survivre en Libye. Ces persororgseté contraintes de fuir une
nouvelle fois, a la suite du conflit libyen.

Partis de Libye, de Tunisie ou d'ailleurs, tous célgiés, demandeurs d’asile et
migrants arrivant sur I'lle de Lampedusa ont ristgug vie pour rejoindre I'ltalie, au
terme d’une périlleuse traversée en bateau. Sitlpias ce risque, c’est pour essayer
de survivre. Quittant leur pays d’origine ou callaccueil, ils ont fuit une situation
trop précaire ou bien l'insécurité pour améliomurk perspectives d’avenir. Certains
Certains disent avoir été détenus, violés et téstuou encore pris pour cibles, en tant
gu’étrangers, lors des violences qui secouent togjdAfrigue du Nord. D'autres
appartiennent a des groupes particulierement valtheés ; c’est le cas des mineurs
non accompagnés et des femmes qui ont fait le \eyagles.

Sur Ile de Lampedusa, les conditions d'accueilcds réfugiés et migrants sont

souvent extrémement précaires et ne respecteépasrmes minimales fixées pour

l'accueil des personnes vulnérables. D'ou de ntesedouffrances et & nouveau

l'insécurité pour ces personnes déja fort éproutdEshommes et les femmes ne sont
pas convenablement séparés ; les conditions delane les centres d'accueil sont
déplorables ; et les réfugiés ne sont pas suffisam informés de leurs droits et de

leur perspective d’avenir. En outre, aucune mespéeifique n'est prise en faveur des
groupes les plus vulnérables, comme les victimewidiences et de tortures, les

mineurs non accompagnés et les femmes.

Médecins Sans Frontieres (MSF) travaille en Itdipuis 1999. Nos équipes sont a
pied d’ceuvre sur les sites de débarquement etldsussructures d'accueil ouvertes ou
elles apportent des soins médicaux et une aide hpkgique aux réfugiés,
demandeurs d'asile et migrants a leur arrivée '8ar L’organisation a dénoncé a
maintes reprises les conditions d'accueil et de déplorables auxquelles est
confrontée cette population a son arrivée — etd@aggimpact de cette situation sur sa
santé physique et mentale.



Depuis février 2011, MSF a assuré 765 consultatinédicales pour les migrants et
les réfugiés de Lampedusa. Au total, nos équipeésepnmoutre distribué 2.500 kits

d’hygiene, 4500 couvertures et 2500 bouteilles w’'edémoin des conditions

d’accueil déplorables et inadéquates en taMSF se doit aujourd’hui de dénoncer
cette non-assistance et le manque de protectifevenr des réfugiés partis d'Afrique
du Nord, dont beaucoup ont aussi subi violencésrttres.

Dans le passé, Lampedusa avait déja da régulietefaee face a des arrivées de
réfugiés, de demandeurs d'asile et de migrantst dasarersé la Méditerranée. Cette
tendance se confirme une nouvelle fois cette anBe&d. est clair que I'ltalie doit
s’attendre a de nouveaux afflux, sans doute erosemassifs en raison des révoltes
gui secouent le monde arabe. Il est donc impériitlle accueille, dans des
conditions humaines et adéquates, ces personnesequéfugient en lItalie pour
survivre ou échapper aux violences.

Les groupes qui arrivent a présent a Lampedusa psotitulierement vulnérables.
Une vulnérabilité qui exige des mesures allant @la-des seuls soins médicaux et de
I'aide matérielle. Il appartient aussi a I'Etaliéa d’assurer des conditions d’accueil
appropriées et de fournir aux nouveaux arrivants ideormations sur l'acces aux
procédures légales d’asile ainsi qu'une protection.

« Les tirs se succédaient, jour et nuit; c'étas ttangereux [en Libye]. Parfo
ils venaient "visiter" les maisons, les unes afggsutres. Vous marchiez
dans la rue, un véhicule s’arrétait et on vous equzt de force dans la
voiture. Beaucoup ont disparu ainsi. Je ne poyMass sortir. J'ai pris un
bateau, sans savoir ou il allait, pour sauver naa pe

Un Nigérien (28 ans), Centre de Piam Dem Pago, ikakvril 2011.
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« Je suis arrivé ce matin. J'étais dans le bateawa dait naufrage. J'ai ét
blessé au visage lorsque le bateau a commencéndrerbeau. Je me suis
vraiment battu pour survivre. Les gardes-c6tes mounsuite fait monter g
bord de leur bateau. Nous avons été tous les saniwés, mais beaucoup
d’autres n’ont pas survécu. »

Un Somalien (17 ans), Lampedusa, Italie, avril 2011

« Des amis m’avaient dit que je pourrais fuir erteha si je trouvais
900 dollars. J'ai attendu pendant deux jours gt une place sur le bategu.
Un premier groupe est parti, mais il y avait beaycde vent et le bateau s'eést
brisé a huit kilometres de la céte. Nous avons dib@veau attendre, tous
ensemble. lls sont revenus ; ils avaient trouvlus grand bateau pour nous
tous. Nous étions 300 dans le bateau. Il noudwadahtre jours pour rejoindre

I'ltalie au départ de Tripoli. La traversée a ééudvantable. A un moment, |e
bateau a commencé a prendre I'eau ; nous étiomsisés. Les gardes-cotes

! Entre le 3 et le 10 avril, les équipes de MSFéwatiué les conditions générales d’accueil dans les
centres de Kinisia (Trapani), Pian del lago (Cad#setta), Mineo (Catane), Manduria (Taranto),
Restinco (Brindisi), Bari Palese (Bari), et de BoMezzanone (Foggia). Du 11 au 13 avril, elles ont
évalué les besoins en termes de santé mentaldedacsntres de Mineo (Catane) et de Pian Del Lago
(Catlanissetta). Des témoignages ont été recauaillicours de cette méme période.



italiens sont venus nous porter secours. Une femmecouché sur le bateau.
Nous n’avions rien pour nettoyer le bébé. »
Une Erythréenne (22 ans), Mineo, Italie, avril 2011

Une vulnérabilité accrue en raison des conditionséplorables dans les centres

Depuis de nombreuses années, MSF ne cesse d'diittention sur les conditions
d’accueil déplorables en lItalie, et leur impact kBusanté physique et mentale des
réfugiés qui y sont hébergés. Confrontée a unafile plus en plus important de
réfugiés et de migrants arrivant d’Afrique du Noiddtalie a la responsabilité
d’humaniser les conditions d’accueil des nouveauxants et de leur assurer l'acces
a une protection et aux procédures légales d’asile.

Les migrants, les demandeurs d’asile et les réugppartiennent & trois catégories
juridiguement différentes, assorties de droits 8jgées. En outre, un grand nombre
des réfugiés ayant fui ces derniers mois la Libyela Tunisie ont des besoins
particuliers en termes d'assistance et de sécuBtést notamment le cas des
personnes particulierement vulnérables comme lefantx) les mineurs non
accompagnés, les femmes enceintes, les personmdisdjzées et les personnes ayant
subi des tortures ou des violences, notamment iddsnees sexuelles. Toutefois, a
leur arrivée en ltalie, tous sont confrontés aateslitions d’accueil inappropriées.

La directive du Conseil européen fixe des normesimdles pour l'accueil des
demandeurs d’asile (2003/9/CE) et stipule expressémue « I'accueil des groupes
ayant des besoins particuliers devrait étre spg@fnent congu pour répondre a ces
besoins ». Les demandeurs d’asile vulnérables séels un traitement prioritaire
adapté a leurs besoins, y compris une identifinadigstématique de leur situation de
vulnérabilité a leur arrivée, des soins spécialsiékeur état de santé l'exige ainsi
gu'une assistance psychosociale pour la prise @mgelies conséquences a court et a
long terme des violences sexuelles et physfqu@s qui précéde vaut pour tous les
demandeurs d’asile, quelle que soit leur origibdye, Tunisie ou autre.

MSF s’inquiéte du sort des réfugiés et des demasdéiasile quiont subi des
violenceset des immigrés auxquels nous sommes venus ereaittalie. Beaucoup
d’entre eux ont été directement touchés par lelemies et la guerre en Afrique du
Nord, ou ont été les témoins directs des affrontgmeCertains nous disent avoir subi
des violences sexuelles et des tortures, aussdbies leur pays d’origine que dans les
pays ou ils s'étaient réfugiés pour se mettre earsé et survivre. La plupart ont

2 Article 20 de la directive 2003/9/CE«Victimes de tortures ou de violencesLes Etats membres
font en sorte que, si nécessaire, les personnesngsiubi des tortures, des viols ou d'autres ni#e
graves, recoivent le traitement que nécessiterddesmages causés par les actes en question. »
Article 15.2 de la directive 2003/9/CE du 27 jam2603 :« Soins de santé Les Etats membres
fournissent I'assistance médicale ou autre néaesaak demandeurs ayant des besoins particuliers. »



connu de terribles épreuves et de grandes souffsadepuis le jour ou ils ont quitté
leur pays d'origine jusqu'a leur arrivée tant espén Italie.

« J'ai essayé a deux reprises de rejoindre I'ltdlae premiere fois, c’était en
aolt 2009 ; notre bateau était déja en mer maisateau libyen est arrivé et
les autorités nous ont reconduits en Libye. J'asiagté arrété et j'ai passé jun
mois dans une prison située pres de I'aéroporrigelil’ Les conditions de vie
y étaient épouvantables. Nous étions entassés dalGd une piéce de cing
metres sur huit. On avait droit a trois repas par,jmais juste du thé, du riz et
du pain. Nous n'avions pas d'eau et nous devionsc dmire I'eau des
toilettes. Et il n’y en avait que deux wc pour @ggpnnes. »
Un Somalien (20 ans), Caltanissetta, Italie, av2iD11.

« J'ai passé huit mois dans un centre de déteatidtiten (Libye). lls nous
avaient enfermées a clé dans une piece sans fexd@émit atroce. Nous
étions 13 femmes dans cette piece. Nous y faigiomts: dormir, aller aux
toilettes, utiliser I'eau des toilettes pour lavetre linge et le sécher. Nous
étions couchées a méme le sol et nous étions sbha#dnes avec des batons
en plastique. Qu’'est-ce que nous avons pleuré hdlss ont tout pris, nos
téléphones portables et le peu d'argent que noemsavPar la minuscule
fenétre de la porte, il nous arrivait parfois dé& V@s gardes en train de frapper
et de battre les hommes. lIs leur donnaient depcsur la plante des pieds, |ils
hurlaient. Ensuite, ils leur versaient de I'eaulauéte. Lorsque nous assistigns
a ces scenes, nous nous mettions toutes a pl€aerces hommes, c'étaient
nos fréres, nos maris.

Une Erythréenne (22 ans), Mineo, ltalie, avril 2011

Les femmes et les enfants retenus dans les ceditiesueil italiens doivent étre
hébergés dans des endroits ou leur sécurité et deu-étre sont assurés. De
nombreusesemmes ayant fait le voyage seulesnt été placées dans des centres
d’accueil ou les femmes et les hommes ne sont @sIent séparés. Elles craignent
des violences sexuelles, malgré la forte préseantieigre, ont-elles expliqué a MSF.
Leur intimité et leur sécurité n'étant pas garantielles sont trop effrayées pour
dormir. Elles n'osent pas non plus se changerleusdules aux toilettes.

« La nuit derniére, un homme m’a suivie jusqu’apikettes. Je I'ai repoussé
je me suis échappée en courant et j'ai crié. Demfes escaladent le mur|et
entrent dans notre piéce. La nuit, nous avons jpeous n’arrivons pas
dormir. Mais la police ne fait rien. »

Une Tunisienne (67 ans), Mineo, Italie, avril 2011.
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« J'ai perdu mon mari ; je n'ai donc plus persopo me protéger. Nous
sommes partis car nous n'étions plus en sécurigés b n'est pas mieux ici.
Depuis que nous sommes arrivees dans ce centre snooumes toujours sur |e
qui-vive, nous avons peur que des hommes entrem$ ¢ piece. Nous
gardons les mémes vétements ; nous n'‘osons plus dé@shabiller car les
hommes qui sont a I'extérieur nous regardent péeriétre. »
Une Tunisienne (35 ans), Lampedusa, Italie, avrd 1.




MSF a également constatédeesence d’enfants et de mineurs non accompagnés
dans les centres fermésjotamment dampedusa. Aucune structure d'hébergement
spécifigue n'a été prévue, ce qui constitue unéatm flagrante du principe de
lintérét supérieur de I'enfaht En vertu des normes européennes, «les mineurs
doivent étre placés auprés de membres adultesudéalmille, au sein d’'une famille
d’accueil, dans des centres d'hébergement spésiatians I'accueil de mineurs ou
dans d'autres lieux d’hébergements convenant psumineurs %

Lors des évaluations médicales et de santé merdalesées dans les nouveaux
centres d'accueil de Kinisia, Manduria et Mines, éguipes de MSF ont constaté que
les réfugiés et les demandeurs d'asile n'avaiesitép@clairement informés sur
I'acces aux procédures légales, leur situationigquetet les possibilités futures. Dans
certains centres, I'offre de services de base eedéces juridiques laisse clairement
a désirer. D’'ou une anxiété marquée, des frustrsitide I'incertitude. Les premieres
évaluations dans le domaine de la santé mental@isrgn évidence le risque élevé de
dépression et de sentiment de désespoir, consépidad’incertitude qui pese sur les
populations hébergées dans ces centres. Cettdimitusst encore aggravée par
'absence d’informations sur les procédures |égdéedemande d’asile en Italie. MSF
avait été le témoin d'une telle situation en 208A8sdun autre pays. Dans le cadre de
nos activités dans des centres de détention malbais les immigrés sans-papiers et
les demandeurs d’asile, nous avions constaté adiégpune incidence élevée des cas
de dépression, d’anxiété et de stress post-traqueti

« Nous ne nous sentons pas bien ici. Nous somnmsfeammes et nous
venons toutes d’Erythrée. Hier, & trois heures dtirmun homme est entré
dans l'autre piéce réservée aux femmes. Il a corménemparler en arabe. Ell
se sont mises a crier, ce qui l'a fait fuir. Elked eu tellement peur qu’elles
sont venues dormir chez nous, & méme le sol. Newsms pas fermé I'ceil d
la nuit, nous avons attendu et fait le guet. Nousna peur. J'ai été voir |
police ce matin pour porter plainte mais on m’adétrevenir, les policier
sont trop occupés pour linstant. Les hommes vaitebdehors. Nous n
sommes pas en sécurité icilune Erythréenne (22 ans), Mineo, avril 2011.
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3 Comme le stipule la Convention des Nations uniedesdroit de I'enfant.

*Voir le Rapport de la Commission au Conseil et addéMent européen sur la mise en ceuvre de la
directive 2003/9/CE du 27 janvier 2003 fixant desmes minimales pour I'accueil des demandeurs
d'asile et l'article 17 de la directive 2008/115/CE) PARLEMENT EUROPEEN ET DU CONSEIL

du 16 décembre relative aux normes et procédunesncmes applicables dans les Etats membres au
retour des ressortissants de pays tiers en séjégulier.

*Communiqué de presse : Supporter la charge detigpek migratoires : MSF appelle les
gouvernements a respecter la vie, la dignité edileiss aux soins de santé des migrants et des
demandeurs d’asilehttp://www.msf.org/msf/articles/2009/12/bearing-threint-of-migration-policies-
msf-urges-european-governments-to-respect-lifeidigand-healthcare-of-migrants-and-asylum-
seekers.cfmd Malte, les examens médicaux des « détenus mianén évidence un impact majeur sur
la santé mentale des réfugiés qui apres avoimtdje au péril de leur vie ont été enfermés ddes
centres de détention. Un tiers des patients exanpirésentent des symptémes de dépression et un
quart souffrent d’anxiété. Un état de stress pegtrbatique a été mis en évidence chez 9 % d’entre
eux.




Eviter de répéter les mémes erreurs

Depuis 1999, MSF vient en aide aux réfugiés etmigrants en Italie, a Malte, en
Grece, en France et en Espagne — ainsi qu’au Meatr@en Tunisie. Entre 2002 et
2009, nos équipes ont travaillé sur Ile de Lamgadet sur la cbte sud de la Sicile, 1a
ou débarquent le plus souvent les migrants etédésgiés. Depuis de nombreuses
années, MSF étudie et documente l'impact majegedeonditions de vie et d'accueil
inappropriées sur la santé physique et mentalelei@sandeurs d'asile et des migrants.
Ce travail s'appuie sur nos interventions dansited® I'Europe.

En mai 2009, de nouvelles politiques gouvernemestan particulier le « Pacte de
I'’Amitié »° entre I'ltalie et la Libye avaient réduit I'affluste réfugiés et de migrants.

Lorsque les bateaux ont cessé d'arriver sur l@ld @mpedusa, MSF a évacué son
équipe tout en faisant publiquement part de sestesmpour la santé et la vie des
réfugiés et des migrants forcés de rentrer en Libye

En février 2011, suite & l'afflux de milliers degrants, réfugiés et demandeurs d'asile
venus de Tunisie et de Libye, MSF a redémarré cdstés médicales sur I'lle. Entre
le 14 février et le 21 avril 2011, les équipes mallis de MSF ont assuré
765 consultations médicales pour les réfugiés etrggrants nécessitant des soins a
leur arrivée au port de Lampedusa. MSF a égalefoemi aux nouveaux arrivants
des produits de premiere nécessité comme des'kitgiéine et des couvertures.

Les réfugiés que nous examinons souffrent le plusvent de mal de mer, de
déshydratation, d'hypothermie et de douleurs di§usomme des maux de téte ou des
douleurs abdominales. En mars, au plus fort degéaxs, 3.000 migrants ont dormi
pendant plusieurs jours dans les docks de Lampetlsgadavaient a leur disposition
gue 16 toilettes chimiques et 1,5 litre d'eau par et par personne. Cette situation
était totalement inacceptable, et méme si les tiongisur I'lle de Lampedusa se sont
guelque peu améliorées depuis, il est clair geitlation a laquelle doivent faire face
les migrants, les réfugiés et les demandeurs @& 'aail Lampedusa comme dans
d’autres centres d'hébergement en ltalie, ne taitggraver leurs souffrances et leur
vulnérabilité.

® « Le traité d'’Amitié, de partenariat et de coopéneentre la République italienne et la Grande
Jamahiriya arabe libyenne populaire socialisteétéasigné le 30 aodt 2008.

" Communiqué de presse : « Fears For Migrants Fdeel To Africa »
http://www.doctorswithoutborders.org/press/relecfee?id=4076&cat=press-release




MSF appelle les autorités italiennes a se prépareie toute urgence a de
nouveaux afflux

« Depuis le début des affrontements, la situatieviedht chaque jour de plus
en plus difficile. Pourtant, j'aurais voulu pouvaaster en Libye, car javais
vraiment peur de rejoindre Lampedusa a bord d'uteaan de péche. Le
17 mars, j’ai compris que je n'avais plus ma pldaas ce pays. Je travaillais
dans un restaurant et je m'apprétais a servir liesits avec un collegue
marocain lorsqu’un pick-up est passé devant nousc @ son bord des
hommes armés qui nous ont tiré dessus. Mon amicaBr@ été touché en
pleine poitrine, il est mort sur le coup, en faeendoi. Le pick-up a fait demi-
tour pour me rattraper et me tuer. J'ai eu le tedgpsourir me réfugier dang le
restaurant. Au total, nous étions quatre Noirsaaaditler dans la cuisine du
restaurant. Nous avons décidé de quitter immédextée pays. Mais quand
on est noir, c'est difficile de circuler & Tripo/ous étes en danger. Jai
encore beaucoup d’amis qui sont toujours a Trigotjui veulent fuir. »

Un Gambien (29 ans), Lampedusa, Italie, avril 2011.

Les personnes qui fuient la Libye nous décriverditiaation terrifiante que vivent les
migrants et les réfugiés, pris au piege de la wiée lls sont tres nombreux & tenter de
fuir pour se mettre en sécurité ou tout simplenpentr survivre. Ceux qui sont arrivés
en ltalie au départ dautres pays d'Afrique nouserdi également avoir fui les
violences, l'insécurité et une pauvreté extréme.

Face a l'arrivée réguliere dans le sud de l'ltale réfugiés, de migrants et de
demandeurs d’asile fuyant I'’Afrique du Nord, MSE egtrémement préoccupée par
'absence de préparatifs concrets alors que Bafffimmigrés va se poursuivre dans
les semaines et les mois a venir. Alors que cégag sont généralement prévisibles,
les centres d'accueil adoptent pour l'instant ys@@he au cas par cas inacceptable.
Une approche qui couvre a peine les besoins de bhasgui ne garantit pas
correctement la sécurité des nouveaux arrivantgmmoent les plus vulnérables,
comme ceux qui ont été victimes de violences.

Les témoignages des réfugiés et des migrants gantlavoir fui pour survivre et se
mettre en sécurité aprés avoir connu des violeetedes situations extrémement
difficiles révélent les terribles épreuves mentadggsphysiques auxquelles ils ont
survécu. A leur arrivée en ltalie, les conditiotecdueil déplorables les exposent a de
nouvelles souffrances et aggravent encore leugévabilité et I'incertitude.

MSF appelle les autorités italiennes a élaborer stretégie concréte pour assurer
'accueil approprié et humain de tous les migrastsdemandeurs d’'asile qui se
trouvent déja sur le territoire italien ou qui voatriver, en particulier les plus

vulnérables, comme les femmes, les enfants, legursnnon accompagnés ou les
victimes de violences. .

Le gouvernement italien doit prendre des mesuresrétes en vue d'améliorer les
conditions d'accueil, I'assistance et la protectiences populations. Ces mesures
doivent inclure :



* Une assistance médicale et de santé mentale ajg@opr
» L’amélioration des conditions dans les centrescdiait
» Le respect de normes minimales pour l'accueil dgsomnes vulnérables, a
savoir :
o lidentification systématique des personnes vidhts
0 une attention spécifique aux victimes de tortutadeeviolences
o I'hébergement séparé et adéquat des mineurs namaegnés et des
femmes seules, quelle que soit la durée de leauséans un lieu ou
un autre
» L'offre d’informations systématique a tous les neamx arrivants sur les
procédures d’asile et les modalités pratiques épate transfert vers d’autres
centres)
» La mise au point d’'un plan concret pour I'accuesdéfugiés et de migrants
susceptibles d'arriver dans les mois a venir

Car les 27.000 personnes qui ont déja débarquéaks dlu Sud depuis janvier 2011
seront sans nul doute suivies de bien d’autres l@an®ois a venir. Des personnes qui
fuiront elles aussi I'Afrique du Nord, pour sunévou se mettre en sécurité. Il est
temps que l'ltalie passe a la vitesse supériewllg se prépare correctement et
remplisse mieux ses responsabilités a I'égard éfegiés, des demandeurs d'asile et
des migrants qui arrivent sur ses cotes.




