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Le Soir

Les troubles mentaux aggravés
par les conditions de vie

MIGRANTS Des patients vulnérabilisés par les traumatismes vécus

» Médecins sans
frontieres publie

une étude a partir

des consultations
menées aupres

de migrants en transit.
» Un sur quatre
mentionne des facteurs
liés 4 sa situation

en Belgique.

ans un rapport intitulé

« Fuite sans fin », Méde-

cins sans frontiéres ana-
Iyse un an daccompagnement
psychologique au hub humani-
taire 4 Bruxelles. LONG médi-
cale dresse le portrait d'un
groupe de patients extremement
vulnérabilisés par les trauma-
tismes vécus et dont les condi-
tions de vie en Belgique parti-
cipent en partie 4 aggraver les
symptimes  mentaus. 1118
consultations au total. mendes
aupres de 309 patients souda-
nais, marocains, érvihrdens,
déthiopiens... Tous passés par le
pare Maximilien et la gare du
nord & Bruxelles.

Comme Mohammad*, un
jeune Yéménite arrivé en Europe
par I'Espagne. Dans le bureau
d'Héléne Duvivier, la psycho-
logue responsable, il raconte, en-
foneé dans son siege, les dévelop-
pements administratifs de son
dossier. Sa vie est suspendue aux
rendez-vous reportés pour son
audition dasile. A chaque nou-
veaudélai s'éloigne la perspeetive
de faire venir sa famille, qui at-
tend au Yemen. Cela fait une se-

maine quil n'a pas appelé sa
femme. Elle lui manque, ce n'est
pas cela, mais s'il lappelle, elle lui
demandera ol en sont les dé-
marches. « Je ne seis pas guol
dire. Dans dewx jours, cela fera
unan gue je suis parti et queand je
regarde ce quee jal decompll, fa ré-
punse Cest rien, »

Mohammad présente  des
symptomwes dépressifs, de lan-
xiété et des troubles du sommeil.
Clest sa huitiéme consultation,
Quand la psychologue lui parle
des difficuliés qu'il affronte, il
contrebalance  immédiatement,
« Mes problémes quotidiens. ce
n'est rien. Eux sont en denger el
moi je suis . Je veis bien physi-
quement. jui de guoi manger. » 11
raconte gu’il a fait une erise en
pleine nuit, i ¥ a quelgues jours.
« Svudainement, juevais lim-
pression de devenir fou. Je me
suis levé pour me changer les
idées, fe me répéfais: “Ca ve, jui
encore le contrdle”. » Un bon ré-
flexe, rassure Héléne Duvivier,
qui propose d'explorer avee Mo-
hammad d'autres stratégies pour

gérer & l'avenir.

« Cest trés complexe de voir i
ueed point ne pees avoir teees i des
vecupations fuil que les gens sen-

JSoncent, remarque plus tard Hé-
lene Duvavier. Cu luisse beaueoup
de temps pour réfléchiv, pour res-
sasser. Linactivité aggrave les
symptimes quand elle ne pousse
pusdladépression. »

Un besoin de suiviimportant

Sila plupart des traumatismes
recensés par l'organisation médi-
cale sont survenus dans le puys
d'origine ou sur le parcours mi-
gratoire, le rapport souléve gu'un
patient sur quatre mentionne des
problemes psycholagiques tiés au
contexte belge : 1a vie dans la rue,
Texelusion sociale, le mangue de
dignité, la peur de la police, l'in-
certitude... « En fadt, eertains pa-
tients ont expliqud que les eapé-
riences gu'ils vivaient en Bel-
gigue et en Eunrope ravivaient le
souvenir des eapériences gqu'ils
uvuient vecues dans leur pays
dorigine ouw en Libye, pricise
MSF. Dormir duns la rue améne
pur exemple souvent les gens
sexposer tu risgue d’une réacti-
vutinn des fraumatismes, notan-
ment le fuit d étre victime e com-
portements vielents de la part de
la police. »

Prévues A lorigine comme un
service de premiére ligne, les
consultations de MSF sont désor-
mais consacrées, pour deux tiers
d'entre elles, & du suivi de pa-
ticnts. A tel point que l'organisa-
tion envisage de dédoubler son
équipe pour assurer un service de
suivi dans un autre liew. « On se
rend compte que beducouwp de
gens sont demandenrs et re-
viennent, observe Héléne Duvi-
vier, gue ce soient des gens dans

une sttwetion derranece. gui ne
savent pas ce gu'ils u’;uimtﬁzirf
des persunnes déboutées qui ne
savent pus ot uller.. »

Quant a laprés, justement,
Mohammad fait parfois des pro-
jets, dans sa téte, des idées
détudes, de formation, qu'il
abandonne aussitol parce gue
« gt ne pas de velewr » par rap-

poTt AUX enjens, par rapport a sa

famille 1a-bas. La psychologue lui

dit que cest 1a dépression qui fait

¢a. Que ¢a demande davancer

par « fout petits pas » pour aller

mieux,

Gaprendradutemps, m

LORRAINE KiHL

*Leprénom a &té modifié.
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Les ONG demandent
un centre d'accueil
ouvert

Le rapport de MSF dénonce
la « fuite sans fin » a laguelle
seraient contraints les mi-
grants qui, a leur arrivée en
Europe, sont confrontés a
des obstacles les poussant a
poursuivre leur route. L'ONG
appelle a la création d'un
centre ouvert d'accueil et
d'orientation, sur le modale
francais, afin d'offrir aux
personnes un endroit sir ol
se reposer et prendre une
décision de maniére sereine
et informeée quant a leur
parcours rnigratoire. MSF
rejaint ici une demande
d’autres associations actives
au hub, qui publient mercre-
di leurs propositions pour la
gestion de la migration de
transit. La plateforme ci-
toyenne, le Ciré et Caritas,
notamment, recommandent
auss| davantage de sou-
plesse dans l'application du
réglement Dublin, qui ren-
voie les demandeurs d'asile
vers leur premier pays d'en-
trée européen et une protec-
tion plus soutenue des mi-
NeLrs non accompagnes.
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Symptdomes des patients de MSF au hub humanitaire
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