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Le Secrétariat était ses derniers temps occupé par la tenue d’ateliers sur le 
renforcement des capacités dans plusieurs pays Africains, en collaboration avec des 
comités de pilotages nationaux et autres partenaires. Nous sommes en période 
d’intenses formations, dans le but de renforcer les organisations existantes mais 
également d’aider la creation de nouvelles organisations.

Un planning stratégique et des ateliers sur le renforcement des 
capacités organisé par le Secrétariat de la Décennie Africaine à réuni 11 leaders de 
l’Union des Africains Sourds (ADU en Anglais) et le Réseau Panafricain des 
utilisateurs et survivants de la Psychiatrie (PANUSP) à Cape Town en Octobre. L’un 
de nos objectifs stratégique est d’avoir des OPH efficientes et efficace à l’échelle 
continental d’ici à fin 2009. Les groupes les plus vulnérables ont été identifiés, ce 
sont notamment ceux vivant avec l’Albinisme, ceux souffrant d’épilepsie ou de la 
lèpre, les sourd muets et celles qui ont un handicap mental ou des défaillances 
intellectuels. La même formation a été dispensée à des représentants sourds muets 
venus de plusieurs pays d’Afrique. C’était au mois de Septembre à Mombassa au 
Kenya. Lire en page 22-23 sur cet atelier.

Les organisations de Personnes Handicapées en Afrique, lorsqu`
elles sont bien structurées et leurs capacités renforcées, jouent un rôle important 
dans la progression des droits humains des personnes handicapées.
En Afrique, pour les groupes les plus vulnérables il n’y a en general pas d’OPH à 
l’échelle continentale. Lorsqu’elles existent, elles sont trop faibles, negligées ou tout 
simplement oubliées. La mission du Secrétariat est de faciliter la création 
d’organisations continentale pour de tels groupes tout en soutenant celles déjà 
existantes dans leurs planning stratégiques et le renforcement de leurs capacités en 
les rendant plus efficientes et efficaces’. Nous avons aussi facilité des ateliers qui 
avaient pour thème ‘’Plaidoyer et Lobbying ‘’dans quatre pays au mois de Septembre, 
Octobre, et Novembre, dans le but de rendre les initiatives sur la question en cours 
mieux orientées et plus stratégique.

Ces initiatives vont se poursuivre durant l’année 2007. Bonne année 
– et bienvenue dans le dernier numéro de droits de l’homme Afrique de 2006.

La Décennie Africaine des Personnes Handicapées (1999-2009) est une initiative de l’Union Africaine en collaboration avec les Gouvernement Africains, les 
Agences Onusiennes, et les ONG qui oeuvrent  dans le domaine du handicap et du développement. La Décennie est gérée par un Secrétariat basé en Afrique 
du Sud. L’un de ses principaux objectifs est de sensibiliser sur la situation des quelques 80millions de personnes qui vivent avec un handicap en Afrique.

Notes d’un atelier tenu recemment au Rwanda. 



� � ��� �
 � �� � �� � � �
� �� �� 	 


Ce quatrième numéro de Droit de 
l’Homme Afrique se penche sur deux 
sujets principaux: Conflit et handicap & 
les groupes vulnérables. Nous vous 
proposons des articles qui traitent du 
sujet au Kenya, en Ethiopie, au Ghana, 
au Rwanda, en Angola et en Afrique du 
Sud. Nous y porterons également un 
regard Panafricain et International. 
L’article signé André van Deventer nous 
plonge dans la vie d’un homme qui est  
sourd aveugle. Une histoire corroborée 
par celle de Dan A. Taylor qui attire 
notre attention sur l’intérêt que nous 
devrions porter sur les déficients 
mentaux. Dans ce bulletin vous 
trouverez également des informations 
sur l’albinisme et la lèpre. Ces groupes 
vulnérables ont été identifiés comme très 
vulnérables en Afrique, du fait d’un 
manque d’organisations structurées pour 
défendre leurs intérêts.

La guerre et le handicap sont étroitement 
liés – cette connection est passé au 
crible dans les quatre premiers articles. 
Et enfin, nous vous proposons des 
nouvelles du continent et des liens utiles.

News from Africa.
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En finir avec les 
conflits qui causent le  
handicap en Afrique

L’Afrique continue 
d’être un continent 
ensanglanté par les 
conflits, qui sont en 
grands partis 
responsables du 
handicap dans le 
monde, selon Phitalis 
Were Masakhwe.

Est-ce que la nouvelle 
convention des NU 
prend en compte vos 
préoccupations?

Diane Richler, 
présidente de l’Inclusion 
Internationale, se pose 
la question de savoir ce 
que la Nouvelle 
Convention apporter aux 
enfants handicapés.

Qu’est qui ne va pas 
avec nos valeurs?

La stigmatisation des 
malades mentaux au 
Ghana mène à 
l’exclusion sociale 
Pour y remédier nous 
avons besoin de 
changer notre attitude 
envers ces 
personnes, Dan A. 
Taylor s’explique.

Le génocide a 
causé au Rwanda 
plus de handicap 
que la guerre

Etre sourd muet 
par André van 
Deventer. A  lire 
aussi en page 19 
l’histoire de Albert

Relayer
l’information sur
la lèpre en 
Ethiopie

Vivre avec 
l’albinisme en 
Afrique

Comment 
s’impliquer dans
le DSRP 

Guerre et 
handicap en 
Angola
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En finir conflitsqui
en Afriqueavec les causent le
handicap

L’Afrique continue d’être un continent déchiré, ensanglanté et meurtri par des guerres successives. Ces 
conflits sont à l’origine de la fulgurante augmentation du nombre de personnes handicapées dans le monde. 

Alors  que les autres continents sont engagés sur des questions telles que le développement ou encore l’augmentation 
des opportunités pour ses personnes handicapées, notre continent lui, s’en désintéresse. Les avancées  
technologiques, notamment la découverte de l’espace sont aujourd’hui dans l’ordre des choses dans plusieurs parties 
du globe, l’Afrique est, elle le théâtre de guerres et conflits. C’est le monde a l’envers! 

J’ai eu à  écrire sur le sujet, sur le handicap et les conflits, en souhaitant que cela puisse améliorer cette 
situation. Hélas, rien n’a changé! L’holocauste Rwandais alias génocide a glacé d’effroi beaucoup de personnes. J’ai 
écris sur le génocide au Rwanda qui a causé de grand dégâts sur les personnes handicapées. Je pensais que en se 
documentant et en partageant ses expériences, le leadership Africain et son peuple deviendraient plus humains à 
l’égards des personnes handicapées en temps de conflits. 

Au début de la crise au Darfour, j’ai tiré la sonnette d’alarme, sur ce qui allait être un second ‘Rwanda–
génocide’, et que sans aucun doute  le nombre de pauvres va augmenter de façon drastique au sein des personnes 
handicapées. La crise du Darfour a silencieusement fait plus de personnes handicapées, alors que le leadership Africain 
et la communauté Internationale usent des faux-fuyants. Alors que les NU demande au président el Béchir ou au grand 
seigneur de la guerre du Soudan de permettre aux forces de maintien de la paix des NU de se déployer dans la région 
en conflit, le régime en place continue en toute impunité de tuer, mutiler et à rendre des personnes infirmes. >>

By Phitalis Were Masakhwe

Par Phitalis Were 
Masakhwe
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L’auteur de cet article est un expert 
en handicap et développement. Il  a 
un handicap physique. Il  peut être 
joint par mail: mphitalis@yahoo.com

La nouvelle convention a mis en place de 
bonnes dispositions sur les personnes 
handicapées en situation de conflit 

La  situation confuse et chaotique en Somalie n’aide 
guère. Et que dire de ce prédicateur au Nord de l’Ouganda? Le monde 
impuissant assiste à ce spectacle désolant, alors que Joseph Kony dicte 
ses propres conditions, sur ce qui doit être les termes d’un accord de paix. 
C’est seulement sous ces conditions qu’il mettra fin à la guerre et aux 
exactions, si la communauté internationale lève les charges qui pèsent 
contre lui (Il est sous le coup d’un mandat d’arrêt international pour crime 
de guerre). C’est une aberration sans précédent, lorsque quelqu’un peut 
tuer, violer, mutiler et décider, selon ses propres conditions qu’ il ne  doit 
pas être puni pour ces actes commis autrement il  continuera à répandre 
la terreur sur des populations sans défense. Ceci est un chantage primitif! 
Une folie qui s’étend en RD Congo, Côte d’Ivoire et ailleurs en Afrique.

La décision de traduire l’ancien dictateur, Charles Taylor, 
devant une juridiction internationale était comme un pas important dans la 
bonne direction. Ce, jusqu’à faire espérer que El-Béshir, Joseph Kony, 
Gbagbo de Côte d’Ivoire, la cohorte de seigneurs de guerre en Somalie et 
d’ailleurs en Afrique pourraient connaître le même sort, être devant la 
Haie. Mais cela n’est pas arrivé et avec des résutlats dévastateurs.

La culture d’impunité et de diplomatie douce continue de 
caractériser l’Union Africaine et son leadership. Rien ne la différencie en 
termes de modus operandi de la façon dont procédée l’OUA (Organisation 
de l’Unité Africaine). Et maintenant l’UA, Pas de changements notoires en 
termes de capacités institutionnel, de force de frappe ou impact. Le 
nouveau Partenariat pour le Développement de l’Afrique n’est pas aussi 
inclusif. Vous savez quoi, la revision de son systéme n’est même pas 
obligatoire! Je m’explique: Un pays x s’assoit et dit oui nous sommes 
maintenant prêts à revoir notre développement, gouvernance et nos droits 
de l’homme! Combien de pays en Afrique se porteraient volontaires, en 
acceptant d’être évalués? Est-ce que le Soudan sous el-Béchir va se 
prêter à cet exercice spontanément? Combien de Présidents Africains et 
Premiers Ministres; même chez les sois disants progressistes le feraient, 
est ce que un seul a condamné fermement ce qui ce passe au Darfour? 
En fait, le Président Béchir a eu la prétention de vouloir diriger l’UA, c’était 
lors du dernier sommet des Chef d’Etats. 

Le peuple Africain et le leadership et la communauté 
Internationale à travers les NU doivent mettre fin à cette culture d’impunité

primitive. Cette culture doit être bannie du continent. Les Africains surtout 
ceux vivant avec un handicap doivent se mettre debout  et revendiquer une 
gouvernance transparente, responsable et inclusive à tous les niveaux. Un 
leadership qui les protègent tous aussi bien en période de guerre,  que en 
temps de paix.

L’assemblée générale des NU vient juste d’adopter une 
convention pour la protection et la promotion des droits et de la dignité des 
personnes handicapées. Dans les mois à venir, les personnes handicapées 
et leurs alliés vont mener un travail de lobbying et galvaniser les 
gouvernements du monde pour qu’ils ratifient le traité. J’espère que les 
gouvernements Africains ne vont pas seulement  se presser de ratifier la 
convention, mais vont plutôt agir de façon pragmatique en adoptant des 
politiques et lois qui vont rehausser la dignité des personnes handicapées 
sur le continent.

La nouvelle convention a mis en place de bonnes  
dispositions pour les personnes handicapées en situation de conflit. Les 
personnes handicapées doivent aussi exiger un strict respect de la loi 
internationale existante et encore plus pour que la convention de Genève  
se penche d’avantage sur la question concernant  les non combattants et la 
protection des populations vulnérables en période de conflit ou de guerre. 
Les personnes handicapées doivent se battre et exiger de mettre fin aux 
conflits absurdes et stupides dans certaines parties du continent. Soyez 
engagé et demandez à être impliqué dans la résolution des conflits et 
initiatives de paix. Les personnes handicapées doivent aussi rechercher des 
positions de leadership et élire des leaders qui sont engagés aux idéaux de 
la renaissance Africaine et non à ceux des  guerres mercenaires.

Les personnes vivant avec un handicap doivent à présent 
se mettre debout, influencer les changements politiques, rechercher une 
forte présence et faire entendre leur voix dans les principaux organes de 
planning, législature et prise de décision à l’UA et autres organismes 
apparentés à l’UA. Ne restez pas derrière à vos risques et périls! <<
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–nous imaginons

une personne amputée

L’Angola a retrouvé la paix. Presque cinq ans après la fin du 
conflit, le gouvernement peut enfin commencer à s’attaquer aux 
problèmes les plus urgents que rencontrent les groupes 
vulnérables dans le pays. Si l’on en croit  le Dr André Zinga Nkula, 
Directeur du Ministère de l’Assistance Sociale et de la 
Réintégration, il y a un lien direct et visible entre la guerre et le 
handicap en Angola. Par Lina Lindblom.

- Il y a un lien direct entre la guerre que nous avons 
vécus pendant très longtemps et le handicap.  Lorsque vous demandez 
à quelqu’un en Angola comment il voit les conséquences de la guerre, il 
pointe du doigt une personne amputée. Nous imaginons 
automatiquement une victime des mines. Durant 30 ans de conflit,
beaucoup d’armées différentes se sont succédées, et ont toutes 
laissées des mines derrières elles. Elles n’ont pas laissé des cartes pour 
nous indiquer où étaient enfouies les mines, de fait nous avons 
découverts des champs truffés de mines seulement après leurs 
explosions. Fort heureusement, maintenant la plupart des mines ont été 
identifié et marqué par des signes d’avertissement. Nous avons à peu 
près 35.000 anciens soldats qui sont handicapés à cause de leur service 
militaire, et près de 80.000 civiles victimes des mines. 75% des
personnes qui ont un handicap physique en Angola sont amputées. Des 
problèmes psychologiques tels que la dépression et un sentiment de 
rébellion sont courants, et cela est aussi lié directement au conflit armé, 
explique le Dr Zinga Nkula.>>
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Ces mototaxis sont populaires en Angola. Luanda, la 
capitale, était conçue pour 800.000 personnes, mais elle 
est maintenant de 5 millions d’habitants. C’est une ville 
bondée par les embouteillages, et les mototaxis, gérés par 
des coopératives de personnes handicapées est le meilleur 
moyen de transport.

Alors que la décolonisation était en cours ailleurs en Afrique, le 
Portugal refusa d’accorder  l’indépendance à l’Angola. Par la suite, trois 
mouvements fort d’indépendance émergèrent, le Mouvement Populaire pour la 
Libération de l’Angola (FNLA) et l’Union pour l’Indépendance totale de l’Angola. 
De petits groupes armés se sont également formés et beaucoup d’autres armés 
s’impliquèrent dans le conflit de manières différentes. Le régime Portugais 
encourageait l’immigration blanche, notamment après 1950, ce qui intensifia les 
antagonismes raciaux. Dans leur guerre d’indépendance, qui debuta en 1961, les 
Angolais étaient divisés. En Août 2002, l’UNITA se constitua en partie politique. 
Et un cessez- le feu fût signé en Avril de la même année entre l’UNITA et le 
gouvernement. L’Angola a, à présent, retrouvé la paix, mais elle est confrontée à 
d’énormes problèmes sociaux  et économiques en raison de l’interminable guerre 
commencé en 1961.

- Après la guerre, la première préoccupation du gouvernement 
était de relancer  la croissance économique et de combattre l’inflation. Nous 
avons maintenant stabilisés l’inflation, et en ce moment nous avons une 
croissance de près de 21 pour cent. C’est donc un bon point de départ  pour 
s’attaquer à d’autres problemes. Maintenant que nous sommes en  paix, nous 
pouvons penser à d’autres aspects du pays. La première chose que le 
gouvernement s’est attelé à faire, c’est la création d’instruments légaux pour 
s’adresser aux situations spécifiques tels que l’assistance sociale. Un nombre 
considérable de personnes handicapées n’ont toujours pas de cartes d’identités. 
Par manque de ressources la majorité d’entre elles ne bénéficie pas du système 
de  sécurité sociale ou d’aides, et meme ceux qui arrivent à avoir un soutien 
financier n’arrivent pas à subvenir à leurs besoins les plus élémentaires, selon 
André Zinga Nkula.

Jusqu’en 2002, l’Angola comptait près de cinq millions de 
déplacés à l’intérieur du pays et 500.000 réfugiés dans les pays voisins. 
Maintenant ils ont réussi à ramener toutes ces personnes déplacées à leurs lieux 
d’origine, et à rappatrier quelques 350.000 réfugiés. Maintenant que la situation 
est sous contrôle, une nouvelle fenêtre d’opportunités s’est ouverte permettant 
ainsi de définir et redéfinir la politique concernant les personnes handicapées et 
autres groupes vulnérables.

- Une loi fondamentale sur la  protection sociale  a été adoptée, 
qui est un grand parapluie sous lequel tous les groupes, y compris les personnes 
handicapées sont couverts. Mais cela n’est pas suffisant, nous avons besoin 
d’une législation spécifique sur le handicap. Et nous sommes en train de 
développer cela, déclare le Dr Zinga Nkula. >>
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- Nous travaillons sur des stratégies à court, moyen, et 
long terme. Des populations sont dans une situation d’extrême  pauvreté 
nous devrions donc,  réfléchir sur comment répondre à une demande 
urgente et dans le même temps développer l’éducation pour créer plus 
d’opportunités d’emplois dans le moyen terme. Sur le long terme nous 
devrions également éduquer les gens à un plus haut niveau pour 
qu’elles entrent dans la sphère d’influence. Nous avons aussi un
manque criant de ressources, poursuit-il.  

- Cela nous pousse à élaborer des stratégies à moindre 
coût, qui ont des impacts qui peuvent être évalués rapidement. Nous 
voulons voir  les résultats rapidement, nous voulons éduquer beaucoup 
de gens  sur une petite période et leur offrir des opportunités de travail. 
C’est la raison pour laquelle nous avons élaboré quelques projets 
destinés aux personnes handicapées. Comme exemple, nous avons la
vente de boissons fraîches  sur des lieux autorisés. Nous avons 
sensibilisés la compagnie Coca Cola, et elle a accepté de vendre aux 
coopératives de personnes handicapées à un prix réduit afin qu’elles 
fassent des bénéfices. Ce projet  fonctionne seulement depuis une 
année, mais nous avons constatés déjà de très bons résultats. Les 
conditions de vie des gens impliqués dans la vente des boissons se sont  
beaucoup améliorées. Certains d’entre eux ont même embauchés 
d’autres personnes handicapées. Un autre exemple qui mérite d’être 
souligné, les mototaxis, tricycles, que nous avons importés d’Inde. Ils 
sont utilisés pour le transport des personnes mais également des
marchandises. Ils sont devenus très populaires. Nous développons ces 
projets avec précaution. Nous ne leur donnons pas juste le trycicle, ils 
ont tous été formés pour travailler ensemble. Ils sont regroupés au sein 
des coopératives et partagent les revenues une ou deux fois par mois.

Selon le Dr André Zinga Nkula, ils ont eu un grand 
succès avec les programmes communautaires de base. Ces 
programmes génèrent  non seulement des revenus personnels, mais 
aussi augmentent la visibilité des  personnes handicapées au sein de 
leur communauté. Le travail dans les coopératives les fait sortir de 
l’anonymat, en travaillant avec les autres.  Le  Dr André Zinga Nkula, 
affirme que, cela encourage les autres personnes handicapées à 
s’impliquer dans quelques uns de ces projets, lorsqu’elles se rendent 
compte que cela marche bien.

- Pour sortir les gens de leur situation de dépendance, ses 
projets sont de très bons remèdes ils sont parfait pour les plus pauvres et 
ceux qui souffrent. Au moins, maintenant, ces personnes peuvent nourrir 
leurs familles et n’auront pas à mendier. Cela augmente l’estime de soi, 
déclara t- il avec un sourire, et continua avec enthousiasme:

- Notre stratégie pour venir à bout des stigmates est,  la 
Réhabilitation des Bases Communautaires, réunir à la fois les personnes 
avec un handicap et celles non handicapées. Les encourager à travailler 
ensemble, et lorque elles apprennent à mieux se connaître, les attitudes 
négatives disparaissent. Et cela marche! Nous avons d’abord  commencé 
par un projet pilote en 2001, et l’année dernière nous l’avons étendue sur 
une autre province. Nous sommes en train de développer un modèle
Angolais de RBC.  

A travers la radio gouvernementale en Angola, le 
gouvernement a une émission diffusée une fois par semaine. Le Dr Zinga 
Nkula estime que le programme de conscientisation par le biais des 
médias est important.

- C’est ainsi que nous annonçons tout nouveau projet 
politique, ateliers ou autres sujets qui pourraient intéresser les personnes 
handicapées. Nous essayons de nous focaliser sur des exemples positifs 
pour encourager le développement positif. Nous proposons des histoires 
sur des personnes qui ont réussi à sortir d’une pauvreté profonde. Et 
l’année dernière, lorsque nous avions organisé une conférence nationale 
sur le handicap, les médias ont été conviés à cette rencontre pour  couvrir 
l’événement. Il y a toujours une couverture médiatique concernant  les 
événements importants, pour relayer l’information sur les opportunités. 
Nous avons de très bonnes relations avec les médias, et cette 
conscientisation est un combat important pour améliorer la situation des 
Angolais vivant avec un handicap. Mais notre pays est immense, et nous 
avonns un long chemin à parcourir. Cela fait seulement moins de cinq ans 
que avons retrouvé  la paix. <<

Selon des études menées par le gouvernement, il y a 170 000 
personnes handicapées en Angola. 75% de handicapés physiques sont 
des victimes des mines.
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L’explosion d’une mine cause la mort et la destruction, mais également des 
blessures telles que la cécité, brûlures et des membres endommagés. Les 
blessures ne sont pas accidentelles, puisque les mines anti personnelles sont 
conçues pour mutiler plutôt que pour tuer ses victimes. Le Rapport 2006 sur les 
Mines a été rendu public en Septembre lors de la Campagne Internationale 
pour Interdire les Mines. Par Lina Lindblom.

Selon ce rapport il y a entre 350.000 à 400.000 survivants des 
mines dans le monde, ou encore 500.000. Pendant la période de l’enquête, 
quatre Etats signataires du Traité d’Interdiction des Mines ont détruit leurs 
stocks. La Guinée Bissau, le Nigeria, l’Algérie et la République Démocratique 
du Congo. Soixante dix Etats  ont achevé la destruction, et 64 autres n’ont 
jamais possédé de mines, laissant 13 Etats en possession de stocks à détruire. 
Quelques 700.000 stocks de mines antipersonnelles ont été détruits depuis le 
dernier rapport sur les Mines. Le Traité sur l’Interdiction des Mines est un 
accord international qui interdit les mines antipersonnelles. 

Le rapport dresse les grandes lignes des informations qui se 
rapportent  aux mines dans les pays. Pour un sommaire sur les derniers 
développements en Afrique voir le rapport complet:
http://www.icbl.org/lm/2006/. Si vous choisissez un pays sur la liste, vous 
trouverez aussi des informations sur la législation concernant le  handicap. Le 
nombre de survivants, les gens qui ont été mutilés par les mines, continuent 
d’augmenter – et la forte relation entre les mines et le handicap ne peut être 
ignorée.

Selon une estimation il y a entre 15.000 et 20.000 nouvelles 
blessures causées par les mines et celles qui n’ont pas explosée chaque 
année. Ce qui veut dire que il y a quelques 1,500 nouvelles blessures chaque 
mois, en raison de  plus de 40 nouvelles blessures chaque jour, et au moins 
deux nouvelles blessures chaque heure. La plupart des blessés sont des civiles 
et la plupart d’entre eux vivent dans des pays qui ont à présent retrouvés la 
paix.

Plus de 80 pays sont affectés à un certain degré par les mines 
et celles qui n’ont pas explosées. Les mines antipersonnelles sont toujours 
enfouies sous la terre et les champs truffés de munitions  attendent depuis des 
décennies pour faire de nouvelles victimes. Les réserves de mines sont 
stockées dans des entrepôts quelque par dans le monde et une poignée de 
pays continue de produire ces armes.  

Si vous êtes un survivant des mines, ou si vous voulez savoir 
comment venir en aide à ces personnes, prenez contact avec le Réseau des 
Survivants des Mines (voir la rubrique consacrée aux contacts utile). Le réseau 
réuni 43 pays, et des bureaux dans six d’entre eux. En Afrique, Le Réseau des 
Survivants des Mines a des bureaux en Ethiopie et Mozambique. <<

2de nouvelles victimes
chaqueheure
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James Ndiahro est le président du Comité National de Pilotage de la Décennie. Dans 
une petite interview qu’il nous a accordé à Kigali, il nous raconte comment  le 
génocide a fait plus de handicapés au Rwanda que la guerre. Par Lina Lindhblom.

- Nous avons plus de victimes du génocide que de victimes de la 
guerre. C’est parce que durant la guerre les gens savaient ou mènerait cette guerre, 
et ils pouvaient se cacher ou fuir. Mais avec le génocide,  c’était des voisins tuant des 
voisins, il était très difficile de se cacher ou de fuir ‘l’ennemi’. Et beaucoup de chemins 
étaient barricadés pour empêcher les gens de fuir, parce que le génocide visait 
directement les civiles, nous dit James Ndiahro - Mon expérience personnelle est 
semblable à celles des autres Rwandais. Nous avons tous perdu des amis, parents 
ou collègues. L’expérience était très, très douloureuse pour tout le monde. Vous vous 
rendrez compte que chaque Rwandais a perdu un proche, et nous les pleurons 
jusqu’à aujourd’hui, il poursuivit. 

La nouvelle constitution de 2003 a mis l’accent sur l’unité nationale. 
Encourager la tension raciale est illégale. Les parties politiques ne peuvent pas 
s’identifier comme groupe ethnique, religieux, clan, sexe, où autres critères qui 
pourraient mener à une discrimination. Aucun parti politique n’a le droit d’occuper plus 
de la moitié des postes dans le gouvernement, qu’importe le nombre de sièges qu’il 
détient au parlement. Mais, en dépit de plusieurs mécanismes mis en place pour 
assurer une bonne collaboration entre les parties et les institutions nationales, la 
tension reste vive. La nouvelle constitution donne aussi au gouvernement le droit de 
limiter la liberté d’expression au nom de l’unité nationale. Une mesure qui a été 
dénoncé par les médias nationaux et internationaux.

- L’harmonie sociale a été détruite. De fait nous avons un programme 
d’unité et de réconciliation dans le pays, en essayant de réunir les gens et de 
reconstruire les normes sociales. Aucune nation ne peut survivre sans un semblant 
d’harmonie entre les personnes, donc il est très important de construire.

Après la guerre et le génocide, il y a eu un déficit de travailleurs 
qualifiés. Beaucoup d’hommes d’affaires et ouvriers qui ont été massacrés étaient des 
tutsis. Le génocide a brisé le système scolaire. La plupart des enseignants étaient 
soient tués ou forcés de quitter le pays. Ces dernières années, les écoles primaire et 
lycées ont été entièrement reconstruits, mais le manque de professeurs est toujours 
aussi criard, notamment de hauts niveaux de l’éducation.

- L’élément le plus important est la survie de l’éducation. L’Education 
pour tous. Nous avons besoin d’être indépendant et libéré. Sans une éducation avec 
égalité des chances, nous risquons de reproduire les mêmes inégalités que dans le 
passé, et le cycle  négatif  va continuer, conclut Mr Ndiahro sur un ton catégorique. <<

James Ndiahro a perdu la vue dans l’explosion d’une mine durant 
la guerre de 1992. Aussi bien la guerre que le génocide ont fait
beaucoup d’amputés mais aussi des handicapés visuels et 
auditifs. Le taux de prévalence des handicaps psychologiques au 
Rwanda est estimé à 1000% depuis le génocide. 

échapper au 
Nousnepouvions

génocide
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Est ceque la 
nouvelle convention
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 	 � �
les enfantshandicapées

Par Diane Richler, Présidente pour l’Inclusion Internationale

Le 25 Août 2006, la Commission des Nations Unies chargée de 
préparer une convention sur les Droits des Personnes Handicapées
s’accorda sur un projet de texte. Il y a toutefois quelques démarches 
procédurales avant que la Convention ne soit adoptée par l’Assemblée 
Générale, et alors les Etats pourront la  ratifiée avant qu’elle ne prenne 
effet. Une fois que cela est fait, qu’est ce que cela voudra dire pour les 
personnes qui ont un handicap dans le monde, et notamment pour 
ceux qui sont les plus exposés à l’exclusion, à la violence ou aux 
abus? 

Le contenu de la convention est le fruit de 5 années de 
négociations, Période pendant laquelle les abus sur les droits humains 
ont été bien élaborés. Le point d’achoppement étaient s’il fallait avoir 
un article sur les droits des enfants  séparé de la Convention. 
Beaucoup de gouvernements estimèrent que puisque, plusieurs états 
étaient signataires de la Convention des NU  sur les droits des enfants, 
donc il n’était pas nécessaire d’avoir un tel article. Toutefois, la Ligue  
Internationale des Personnes, qui regroupe  les principales 
Organisations des personnes Handicapées qui forme L’Alliance 
internationale sur le Handicap de concert avec les autres OPH 
(organisations de personnes handicapées, c’est une organisation 
composée de personnes handicapées et leurs familles), ont donc de 
concert avec les défenseurs des droits des enfants, discuté  âprement 
et avec succès pour y inclure un tel article. La nouvelle Convention 
contient les DEUX,  un article séparé – Article 7 – ET des références 
explicite sur les enfants dans le préambule et dans 9 autres articles. De 
cette façon, il est clair que la Convention  s’adresse aux enfants 
handicapés, et des références spécifiques sont intégrées partout dans 
le texte.

Pourquoi il est  important d’avoir un article séparé sur 
les enfants? Comment la Convention peut améliorer les conditions de 
vie des enfants handicapés dans l’avenir ? >>
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D’abord, il est important de signaler que  le but  de la 
Convention n’est pas de créer, de nouvelles dispositions pour les 
personnes qui ont un handicap, mais de s’assurer qu’il n’y a pas de 
discrimination envers les personnes handicapées dans l’application de 
la loi et ses dispositions. La Convention des NU sur les Droits des 
Enfants (CDE); adoptée en 1990, était la première Convention à avoir 
mentionné de façon spécifique les personnes handicapées. L’Article 23 
de cette Convention demande  aux gouvernements de ‘’reconnaître que, 
un enfant handicapé physique ou mental doit avoir une vie décente’, et 
reconnaître leur droit a un soin spécial, et ‘’accès à l’éducation, 
formation, services de soin de santé, services de réhabilitation’’

Même si  la Convention sur les Droits de l’enfant est 
universel, l’article spécial qui traitait des enfants handicapés est, en fait 
en porte à faux avec les dispositions contenues dans les autres articles 
qui sont reconnus pour les enfants vivant avec un handicap. 

Dans le cas de la CDE, cela a soulevé l’inquiétude, la 
référence aux enfants dans l’article 23 a, en fait contribue à la 
discrimination contre les enfants handicapés, parce que les 
préoccupations des enfants vivant avec un handicap n’ont pas été pris 
en compte dans l’exécution  des autres articles. Par conséquent, en plus 
des références aux enfants qui sont contenues dans plusieurs articles

de la nouvelle convention, l’article spécifique sur les enfants déclare que 
les gouvernements ‘’devront prendre toutes les mesures nécessaires 
pour assurer l’épanouissement des enfants handicapés, garantir leurs  
droits humains et  libertés fondamentales avec les mêmes droits que 
ceux des autres enfants ‘’. Cela veut dire que, tous les droits que les 
enfants ont sous les autres conventions, y compris la CDE, s’applique 
aux enfants

Il y a plusieurs situations ou cette référence devient très 
importante. Par exemple, La CDE garantit à chaque enfant le droit 
‘d’être aussitôt enregistré après la naissance et… le droit à un nom 
après la naissance, le droit d’acquérir une nationalité ou, encore le droit 
de connaître ses parents et  aux parents de prendre soin de lui’’. Dans 
beaucoup de pays pauvres ou les parents doivent payer pour enregistrer 
la naissance de chaque enfant, les enfants handicapés ne sont pas 
souvent déclarés. Cela les  prive de leurs droits à aller à l’école, de vote 
ou d’avoir un passeport.

Parce que l’enregistrement des naissances est le 
secteur ou l’on réfute aux enfants handicapés ses droits, il est important 
que l’article 7 insiste sur tous les droits qui s’appliquent aux enfants, 
avec une référence explicite sur la question dans l’Article 18 sur la 
liberté de mouvement. C’est une protection supplémentaire dans un >>
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En outre, la CDE était très progressive dans la 
reconnaissance de l’élaboration des droits des enfants pour prendre leurs 
propres décisions, mais ce droit n’a pas toujours été reconnu pour les 
enfants handicapés. La nouvelle Convention stipule de façon très
spécifique que les gouvernements ‘’doivent garantir aux enfants 
handicapés le droit d’exprimer leur point de vue librement sur toutes les 
questions qui les concernent, leur opinion doit être donnée selon leur âge 
et maturité, sur la même base que les autres enfants, et de fournir selon 
le type de handicap et l’âge l’assistance pour faire valoir ce droit.’’

Plusieurs autres références dans les textes de  la 
nouvelle Convention offre la protection aux enfants handicapés. Il y a la 
demande pour introduire une législation pour s’assurer que les abus sont 
identifiés et examinés et que les services de protection soient repartis par 
catégorie d’âge, de genre et de  handicap. C’est tellement important, 
parce que beaucoup de services de protection des enfants omettent les 
enfants handicapés. .

Il y a aussi une allusion spécifique aux droits des enfants 
handicapés dans leur vie en famille et les obligations du gouvernement de 
fournir un support pour prévenir l’abandon,  quand les familles ne peuvent 
pas prendre soin de l’enfant handicapé, une alternative leur soit proposé, 
une famille d’accueil par exemple. C’est important pour éviter la mise en 
institution spécialisée des enfants handicapés.

Les mots de la Nouvelle Convention sur les droits des 
Personnes Handicapées font leur chemin en tentant de décortiquer le 
sens de  la protection des droits humains dont les enfants ont besoin. Si 
un jour elle fait la différence dans la vie des enfants cela dépendra, du 
sérieux des gouvernements et comment les organisations des personnes 
handicapés et les défenseurs des droits des enfants vont travailler pour 
s’assurer qu’elle sera respectée. <<

domaine d’extrême pauvreté. En plus de la  référence de la CDE sur 
l’éducation  ou les enfants handicapés demandent juste l’accès à
l’éducation. Cela ne stipule pas quel genre d’éducation, ou comment 
cela doit être dispensée. 

La nouvelle convention sur le handicap stipule que les 
gouvernements doivent assurer: ‘’Un système d’éducation inclusive à 
tous les niveaux’’, que ‘’les  personnes handicapées ne soient pas 
excluent du système d’éducation sur la base de leurs handicaps, que les 
enfants handicapés ne soient pas exclus de l’école primaire et 
secondaire qui gratuite et obligatoire sur la base de leur handicap’’, que 
les personnes handicapés puissent avoir accès à une éducation de
qualité inclusive et gratuite sur la base des mêmes droits que les autres 
dans la communauté ou ils vivent’’. 

Dans le même temps, la nouvelle Convention garantie 
que, il doit y avoir: des habitations décentes selon les désirs de 
l’individu’’, le soutien  souhaité doit être fournie dans le système 
d’éducation général’’, des mesures d’aide individualisées… de 
l’environnent pour maximaliser le développement académique et social, 
conformément à l’objectif sur la pleine intégration’’ et des mesures 
appropriées doivent être prises pour les enfants qui sont aveugles, 
sourds, ou sourd- muets. C’est dans la CDE, cela pourrait signifier que, 
les enfants handicapés ont le droit à une éducation, mais cela pourrait 
aussi signifier recevoir une éducation d’un Ministère autre que le 
Ministère de l’éducation – celui des affaires sociales – ou même par une 
organisation non gouvernementale, avec des différents programmes 
d’études, et aucune perspective d’aller après dans une école 
secondaire. La nouvelle Convention explique de façon plus spécifique le 
droit à une aide spécialisée dans le cadre du système d’éducation.
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La stigmatisation de la maladie mentale au Ghana mène à l’exclusion 
sociale et à la négligence. La plupart des Ghanéens ont tendance à 
croire que la personne qui a une maladie mentale a offensé les 
divinités ou souffre d’une punition pour les mauvais actes commis par 
ses ancêtres. En tant que être humain nous avons besoin de changer 
notre attitude envers ses personnes qui ont un handicap mental. Par 
Dan A. Taylor, de la liberté d’esprit au Ghana.

Il est certain que la plupart des Ghanéens étaient alarmés quand le Dr. 
Awasi Osei, Chef de l’hôpital psychiatrique de Accra, sortit de ses 
gonds pour n’avoir pas reçu les fonds alloués par le gouvernement. 
Une situation qui  pourraient rendre 1,050 patients de l’hôpital affamés. 
Les patients deviendraient alors violents et demander aux autorités de 
l’hôpital de les congédier. Les conséquences seraient alors une 
nuisance dans les rues et dans les  maisons.

Quelques organisations de défenses de la liberté de 
l’esprit au Ghana n’étaient pas réellement surprises par les propos du 
Dr. Osei, parce que cette triste situation a toujours existée sans qu’une 
action pour y remédier ne soit prise. Et pourtant, le Chef  Psychiatrique 
et L’Organisation Basic Needs au Ghana ont eu à dénoncer cette 
situation dans les journaux notamment dans le ‘Daily Graphic’, sur le 
retard des fonds, l’insuffisance des médicaments et autres logistiques 
pour le fonctionnement de l’hôpital. Mais, cela a été ignoré ou pris à la 
légère. Il semble que le gouvernement et la société en général ne se 
préoccupe pas des questions de santé mentale au Ghana comme ils le 
font avec les autres domaines de la  santé Il est pertinent de 
mentionner ici que l’Organisation Mondiale de la Santé est le garant du 
bien être physique, mental et social de la personne et pas seulement 
lorsqu’il y a absence de maladies. Cela veut dire que nous avons
besoin de toutes ses qualités pour fonctionner normalement comme
être humain. >>

Qu’est cequi 
nevapas avec

Des patientes dans une salle au Ghana.
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Il est nécessaire d’établir clairement que la santé physique ne peut être 
dissocié de la santé mentale. En fait il y a un lien très étroit entre les 
deux, n’importe qui  peut contracter n’importe quelle forme de maladie 
mentale causée par la dépression, désordre maternelle, alcool et abus 
de la drogue

Ce dont nous nous sommes rendus compte est que – et 
il est temps de se débarrasser  de ces vieilles croyances – beaucoup de 
Ghanéens ont tendance à croire ou présuppose que quelqu’un qui a une 
maladie mentale a offensé les ancêtres ou subit la punition des actes 
commis par se ancêtres. Du coup, ses personnes  sont traînées sur des 
lieux de cultes  pour y subir des séances d’exorcismes pour faire sortir  
le soit disant esprit démoniaque. C’est seulement lorsque leurs 
conditions deviennent graves et que les séances ne donnent rien que 
les patients sont envoyés dans les hôpitaux psychiatriques. Aussi bien 
les intellectuels  que les illettrés sont coupables de ses actes barbares.  

Parce que quelques personnes mentalement malades 
deviennent violents et incontrôlable, elles sont enchaînées et conduites 
de forces sur les lieux de cultes pour y subir  un traitement, qui causent 
parfois le tétanos dans certains cas, et dans d’autres cas la gangrène 
qui malheureusement finit par une amputation du pied ou du bras infecté 
en raison de l’enchaînement, dans certains  cas extrêmes la mort arrive 
lorsqu’il n’est pas soigné assez rapidement.

Il y a plusieurs exemples de maltraitance des personnes 
mentalement malades au sein de la communauté que l’espace ne nous 
permet pas d’énumérer. Quelques exemples qui peuvent néanmoins 
être cités, sont les jets de Pierres et objets qui peuvent blessés sur les 
malades mentaux, les moqueries, railleries et insultes, des enfants mais 
également des adultes. Une autre violation des droits et de la dignité de 
ses personnes les oblige à faire des petits boulots non rémunérés. Tout 
ce qu’ils reçoivent en échange sont les restes de repas qui devraient 
être donnés aux animaux.

Le manque d’attention du gouvernement sur les questions liées à la santé 
mentale a conduit à beaucoup de violations des droits des patients admis 
dans les hôpitaux psychiatriques. Les médicaments de bases, 
équipements ou autres logistiques ne sont pas non plus disponibles ou 
sont insuffisants pour le bon fonctionnement des hôpitaux. A l’hôpital 
psychiatrique d’Accra,  les patients ne reçoivent pas assez d’aliments et de 
fruits, pas assez de lits. Une situation  qui pousse les malades à se 
coucher sur des nattes ou à même le sol. Quelques patients dorment aussi 
sous les hangars. Ils sont ainsi exposés aux caprices du temps et pour 
couronner le tout il y a les piqûres de moustiques. A côté de cette situation 
triste, il y a aussi la présence des bêtes nuisibles telles que les rats, chats, 
fourmis, cafards qui se disputent avec eux leurs  maigres repas. C’est une 
vue insupportable qui s’offre aux visiteurs,  voir des patients se déplacer à 
moitié nus, ou dans des habits en lambeaux (déguenillés). Ces exemples 
d’abus se traduisent par une forte stigmatisation des malades mentaux et 
qui mènent à l’exclusion sociale et à l’abandon.

Selon un rapport de l’OMS en 2001, 25 sur 100 personnes 
dans leurs vies  sont susceptibles de souffrir d’une forme de maladie 
mentale ou quelconque. 10 sur 100 pourraient être victimes d’une maladie 
mentale à tout moment,   alors que 1 sur 10 pourrait souffrir d’une maladie 
mentale sévère. Avec ses prévisions de l’OMS, le Ghana avec une 
population de 20, 000,000 d’habitants pourraient avoir 200,000 malades 
mentaux. Comme si cela n’est pas assez, le rapport suggère que vers 
2020, les troubles d’ordres psychologiques seront les maladies les plus 
répandues dans le monde, 121 millions de personnes pourraient souffrir de 
l dépression, anxiété et stress liés aux problèmes avec aucune garantie de 
traitement efficace. La réponse globale à  cet éventuel défi catastrophique 
est la nonchalance et l’indifférence. 

Nous devrions faire une autocritique et analyser, ce qui ne 
va pas avec les normes et valeurs établit par la société, et qui sont à >> 

Le désinvolte du Gouvernement sur les questions liées à la 
maladie mentale est la conséquence de graves violations des 
droits des patients admis dans les hôpitaux psychiatriques.

� �



l’origine de beaucoup de cas de maladies mentales dans les 
hôpitaux. Il y a aussi beaucoup de malades mentaux  qui sont 
abandonnés à la maison et dans des endroits prévus pour, par 
leurs familles pour éviter d’être vus en publique et être considérés 
comme un déshonneur pour la famille.

La sortie du Chef de l’hôpital Psychiatrique  pour 
dénoncer les manquements du gouvernement nous montre que 
nous sommes tous impliqués. Nous devrions nous préoccuper des 
questions de  santé mentale tout comme nous le faisons avec la 
santé générale. 

Fort heureusement, nous avons toujours les 
moyens et opportunités de remédier à cette situation. Nous 
espérons sincèrement que le gouvernement en fera autant et 
prendra à bras le corps les différents problèmes qui nous 
interpellent, notamment le système de santé mentale dans le pays. 
Les conditions de travail et les salaires du personnel doivent être 
sérieusement étudiées. Pour les dissuader de partir pour un autre 
travail mieux payé. Le gouvernement doit mettre en place une 
politique pour permettre à un certain pourcentage d’infirmiers et 
infirmières et étudiants en médecine de se spécialiser en 
psychiatrie. Il est urgent que le gouvernement construise un 
quatrième hôpital psychiatrique pour les patients qui vivent dans au  
nord et au centre du pays. Ce n’est pas correcte  et pratique de
déplacer les patients de Wa, Bolga, Paga, Tamale, Techiman et 
autres régions éloignées  jusqu’au centre du pays ou tous les 
hôpitaux sont situés.

Nous avons besoin de changer notre attitude 
envers les personnes avec un handicap physique en les 
conduisant dans les hôpitaux psychiatrique pour faciliter leur 
traitement et non sur des lieux de culte. Nous avons aussi besoin 
de changer les fausses idées reçues concernant les malades 
mentaux. Ne jamais oublier que nul n’est à l’abri d’une maladie 
mentale, quelque soit sa forme. <<

Des patients dans une salle spéciale dorment sur le sol.

Heureusement, nous avons toujours l’opportunité de redresser la situation
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Tasfu Refera est le responsable des relations publiques de 
l’Association Nationale des Ex Lépreux. Nous nous sommes 
rencontrés durant l’atelier sur Plaidoyer et Lobbying à Addis Abeba, 
organisé par le Secrétariat de la Décennie Africaine en collaboration 
avec le Comité de Pilotage de la Décennie. Selon Mr Rafera 
l’information sur la lèpre est cruciale en Ethiopie. Par Lina Lindblom.

- Nous sommes fortement enraciné dans les stigmates 
contre les personnes affectées par la lepre en Ethiopie. C’est pour cette 
raison que nous avons mis sur pied un groupe de plaidoyer pour juguler 
le problème en collaboration avec Aide et Action en Ethiopie, selon Mr. 
Rafera. Nous avons eu à mener des actions de plaidoyer auparavant, 
mais cela avait été faite de façon non planifiée et non professionnel.

La conscientisation sur la lèpre et ses remèdes chez le 
grand public est faible, déclare Tafsu Refera. Selon son organisation, 
presque toutes les personnes affectées par la lèpre en Ethiopie sont 
forcées de se cacher de leurs familles, parce que elles sont perçues 
comme une honte. Il y a des colonies de reclassement un peu partout 
dans le pays pour les lépreux. Lorsque les familles voient les premiers 
symptômes de lèpres sur leurs enfants, elles pensent que c’est dû à une 
malédiction qui peut être brisée par des pratiques religieuses. La lèpre 
existe depuis les temps bibliques, et les mythes, peur et stigmates qui 
l’entourent sont toujours aussi forts.

La lèpre est une maladie causée par des Mycobactéries 
leprae bactérie. Cette bactérie affecte le système nerveux du corps, qui 
se logent  certaines  parties du corps. Les parties affectées sont la peau, 
les yeux, et les muscles du pied et de la main. L’un des messages clefs 
de l’Association Nationale des Ex Lépreux  est que l’on peut guérir de la 
lèpre. Une marque de médicament connu sous le nom de Multi Drug 
Thérapie (MDT) est  efficace pour tuer toutes les bactéries de la lèpre.  

- Sans cet atelier sur le plaidoyer je n’aurais pas été 
capable de mener un plaidoyer de façon stratégique,  bien planifié et 
orienté. Ses  nouvelles capacités vont me permettre d’interpeller les 
décideurs politiques. Je sais à présent comment agencer l’information de 
façon concise au lieu de juste l’envoyer sans forme, me dit Mr. Refera en 
soulevant un lourd rapport de la table en face de lui. Il me fit cette 
confidence durant la pause déjeuner de l’atelier. >>

Mesnouvelles
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Et il poursuivit, aujourd’hui le diagnostic et le traitement de la 
lèpre est facile et la plupart  des pays endémiques s’efforcent d’intégrer la 
lèpre dans les services de santé générale déjà en place. L’accès à 
l’information, le diagnostic et le traitement avec la thérapie  des multi drogues 
restent des éléments clefs dans la stratégie pour éradiquer la maladie 
comme un problème de santé générale comme définit par l’Organisation 
Mondiale de la Santé qui souhaite réduire le taux de prévalence de un cas de 
lèpre  de moins sur une population de 10.000.

En Ethiopie la thérapie par Multidrug a été introduite en 
1983. Le taux de prévalence par nombre d’habitant était 19.8 sur 10.000. Le 
pays a maintenant atteint  l’objectif de l’OMS, avec un taux de prévalence de 
0.75 cas, sur 10.000 habitants. Cela ne veut cependant pas dire que toutes 
les régions  ont atteints cet objectif. Dans la région de Gamella, par exemple, 
le taux de prévalence est de 9.3 sur 10.000

Si la lèpre n’est pas traitée, la paralysie des mains et des 
pieds rend le patient vulnérable aux  coupures et infections, la perte des 
réflexes cause la cécité, et dans certains cas une amputation des doigts, du 
bras ou des pieds est nécessaire. La lèpre est perçue comme une maladie 
contagieuse, transmise par des gouttelettes quand quelqu’un éternue ou 
tousse. Mais la plupart des personnes sont immunisées naturellement.  Il y a 
encore plus de 1,100 nouveaux cas décelés chaque jour.

- Il y a dans le monde 20 million de personnes  guérit grâce 
au traitement et près de un million de patients sous traitement actuellement, 
selon Mr. Refera.

Les pays qui étaient très touchés par l’endémie ont 
maintenant atteint l’objectif de l’OMS, et les quelques autres  qui restent sont 
sur le point de le faire. Cependant, le fort taux d’endémicité demeure dans 
quelques zones, notamment en Angola, Brésil, Centrafrique, République 
Démocratique du Congo, Inde, Madagascar, Mozambique, Népal, et 
Tanzanie. 

- l’information sur la lèpre est cruciale, pour que, les patients
qui étaient cachés à cause des tabous par leurs communautés aient le 
courage de sortir de l’ombre et reçoivent le traitement. C’est la façon la plus 
efficace de prévenir les effets paralysants de la lèpre, mais aussi sa 
transmission, repose sur un diagnostique précoce et un traitement rapide.

L’Association Nationale des Ex Lépreux a été créé il y a 10 
ans par 30 personnes affectées par la lèpre à Addis Abeba, la capitale. Elle a 
installé maintenant sept branches régionale dans le pays. L’Association est 
membre actif de la Fédération Ethiopienne des Personnes Handicapees  

et travaille avec des partenaires à l’étranger, comme la Mission
Internationale de la lèpre mais également avec Aide Action Ethiopie.  

Selon Mr Refera,  l’un des volets du plan  de plaidoyer 
pour l’année à venir est de lancer un site web, sensibiliser dans les 
écoles et un bulletin d’information trimestriel. Il voit ses actions de 
plaidoyer dans le combat pour éliminer les stigmates, profondément 
ancrés dans nos racines qui mènent à la discrimination et aux problèmes 
socio économiques. Il est cependant anxieux de mettre en pratique les 
capacités acquises Durant l’atelier sur le Plaidoyer et le Lobbying.

- J’ai parlé avec mon assistant hier après la formation, et 
nous avons décidés  d’amender notre information et plan de plaidoyer 
pour l’année prochaine. Il sera basé sur la stratégie que nous avons 
développé pendant cet atelier, il expliqua, avant de me donner le bulletin 
d’information annuel actuel et regagner la salle  pour continuer la 
formation. <<

Tasfu Refera, responsable de relations publiques, participant à 
l’atelier sur le Plaidoyer et le Lobbying à Addis Abeba.
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Dans le sudAfricain

Les africain vivant avec l’Albinisme sont victimes de discrimination et 
d’abus. Ils sont souvent considérés comme sortant de la ‘nature’ ou même 
maudit. Naître blanc dans une communauté noire est souvent difficile à 
cause des préjugés, et trouver un travail est presque impossible, selon 
l’Association des Albinos au Zimbabwé. Lorsque les relations inter raciales 
sont tendues, les personnes  atteintes d’albinisme sont rejetées aussi bien 
par les blancs que par les noirs. By Lina Lindblom.

L’albinisme est une anomalie congénitale et héréditaire et 
ses effets physiques sont causés par une faible production de la mélanine. 
A cause du défaut d’un pigment, les personnes atteintes d’albinisme on 
une peau très pâle, blanche ou des cheveux couleurs sable et des yeux 
marrons clair ou bleu. Près de un sur 35 africains noirs est porteur de cette 
anomalie congénitale.lorsque les deux parents sont porteurs, leur  enfant 
est atteint. Les personnes atteintes d’albinisme ont souvent une faible 
vision et une peau très sensible. Les crèmes solaires étant considérées 
comme un luxe dans beaucoup de pays africains, le cancer de la peau est 
une sérieuse menace, et il est souvent fatal chez ces personnes 

L’albinisme n’est pas officiellement reconnu comme un 
handicap en Afrique du Sud. Ce  en dépit, de la  fréquence élevée. Un sur 
chaque 4 000 Sud Africains a cette anomalie, et près de 15 000 personnes 
sont atteintes de l’albinisme au Zimbabwe, selon l’Association 
Zimbabwéenne des Personnes atteintes d’Albinisme  (ZIMAS). 
L’organisation a, avec succès mis la pression sur le gouvernement pour 
qu’il fabrique des crèmes solaires, mais à cause de l’inflation actuelle dans 
le pays le prix est hors de la portée de la plupart des populations. 

Pour réduire les stigmates liés à l’albinisme, les 
organisations de personnes atteintes d’albinisme et certaines bonnes 
volonté tentent d’éduquer les gens sur leur condition. Mongezi Ngidi est le 
premier Sud Africain atteint d’albinisme à sotir une autobiographie. Un livre 
qui s’intitule : Noir ou Blanc ; cela importe peu ? Il a aussi écrit des articles 
dans les médias pour dénoncer l’ignorance  de la société sur l’albinisme. Il 
estime que, il  y a une ligne  très mince entre être noir et être blanc.

Au Zimbabwe, la ZIMAS demande au gouvernement de 
reconnaître l’albinisme comme un handicap. L’espérance de vie pour ceux 
qui sont atteints d’albinisme dans le pays est de 43 ans contre 57  pour les 
autres Zimbabwéens. Cela pourrait être comparé aux Etats Unis, ou les 
gens atteints d’albinisme peuvent espérer vivre aussi longtemps que les 
autres, alors qu’elles ont les mêmes problèmes médicaux comme le reste 
de la population. C’est une combinaison de soleil très violent et un manque 
de protection de la peau qui menace les Africains qui vivent avec 
l’albinisme. <<

Le mot albino est considéré comme 
offensante. Les personnes vivant 
avec l’albinisme sont le terme 
approprié. Il y a différents types 
d’albinisme. L’albinisme 
Oculocutané qui affecte les 
cheveux, la peau et les yeux. Dans 
l’albinisme oculaire, les gens 
peuvent naître avec une peau et 
des cheveux normaux mais avec 
un petit pigment ou pas des yeux. 
Le degré de pigment dans les yeux 
varie. Quoique certains individus 
vivant avec l’albinisme ont des yeux 
rougeâtres ou violet, mais la plupart 
d’entre eux ont des yeux bleu. 
Certains ont des yeux couleurs 
noisette ou marron.

Mongez
Ngidi a sorti
un livre sur
vivre en 
Afrique avec 
l’albinisme
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Albert est né en 1971, le premier enfant d’un jeune couple. Aussitôt après sa naissance sa mère suspecta que quelque chose n’alla pas. Il y 
avait tâche blanche dans ses yeux lequel tourna en cataracte, et il ne semblait pas avoir de réaction ou stimulation. Son cataracte était opéré 
mais il n’était toujours pas capable de voir. C’est son histoire. Par Penny May Kamau, coordinateur de Shia en Afrique de l’Est du projet des 
Sourd Aveugles.

Albert Okwara avait 5 ans lorsque sa mère l’amena à l’hôpital 
pédiatrique pour une consultation à l’hôpital national Jomo Kenyatta 
pour des conseil professionnels. C’était un réveil brutal ‘’ il n’y avait pas 
d’enfant comme ça dans le monde’’, son cas était unique dans le 
monde, lui déclara t – il. Il lui conseilla de juste partir et le gardait à la 
maison et en désespoir de cause, elle écouta ses conseils. C’était des 
moments très stressants et il n’y avait de l’aide  nulle part. Mais  en 
maman affectueuse, elle ne baissa pas les bras.

Lorsque Albert était en âge d’aller à l’école, elle essaya 
en vain de lui trouver une école de placement. Au Ministère de 
l’Education il lui était proposé des institutions spécialisées. C’était 
toujours la même réponse aucune d’entre elles n’était disposée à
l’admettre. C’était toujours la même réponse. Elle était dépitée.

Albert resta à Kabarnet jusqu’en 2005, quand il obtint 
son diplôme il retourna chez sa mère. Il ne sera jamais totalement

Un enfant pas commeles autres

autonome,  mais il se débrouilla pour acquérir certaines aptitudes 
comme manger et faire sa toilette. Etre totalement sourd et  aveugle, le 
handicap de Albert est assez sévère mais les experts croient que s’il 
avait subit une intervention assez tôt, son histoire aurait été différente
Etre sourd et aveugle, un handicap qui combine une défaillance visuel 
et auditif, ce qui est assez particulier. Là où certains  pourraient avoir 
des problèmes visuel ou auditif, les gens sourds et aveugles comme 
Albert, sont totalement sourd et totalement aveugle. A cause de la 
sévérité du handicap, il n’est pas possible pour les sourd- aveugles 
d’utiliser les services destinés au gens qui ont des problèmes auditifs 
ou visuel,s ils ont besoin de méthodes spéciales pour faire face aux 
fonctions de la vie quotidienne..

Les causes sont variées. Au Kenya, la Rougeole, 
laquelle affecte le développement du foetus lorsqu’une femme 
enceinte contracte cette maladie, a été identifiées comme >> 

Photos de gauche à droite: Tony et Naomi, étudiants à l’école des sourd-aveugles, Jeune fille sourde aveugle avec sa mère. Photos prise au 
camp de réfugié. Mejumaa, étudiante à l’école de formation de Mumias. 
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une cause. Les autres causes sont les naissances prématurées, 
les blessures lors de l’accouchement, la méningite, la rougeole,
le diabète, la malaria ou une forte fièvre. Il y a aussi des raisons 
Génétiques qui sont à l’origine de ce handicap. Dans une telle 
situation c’est le Syndrome Usher, qui touche un petit 
pourcentage de personnes qui naissent avec des problèmes 
d’audition. Un enfant qui naît aveugle avec le Syndrome Usher, 
aura des problèmes de vision très tôt dans son enfance a cause 
du Retinitis Pigmentosa ou RP. L’histoire d’Albert aurait été 
différente s’il était né aujourd’hui. Le Kenya et les autres pays 
d’Afrique de L’Est ont fait des progrès considérables dans la 
gestion et réhabilitation ses dix dernières années. Il y six  
programmes dans les écoles publiques au Kenya destinés aux 
enfants Sourd –Aveugles, quatre à l’école primaire et dans deux 
écoles de formation. En Ouganda et en Tanzanie il y a aussi trois 
écoles dans chacun de ses pays pour les enfants sourds 
aveugles.

Force est de constater  que l’implication des 
familles et celle de la communauté est importante pour que les 
personnes sourdes aveugles développent pleinement leur 
potentiel. Dans chacun de ces trois pays d’Afrique de l’Est il y a 
des groupes de parents qui se sont réunis pour partager leurs 
idées et expériences.   

En dépit des avancées qui ont été faites, il y a 
toujours autant de défis à relever dans ce domaine dans toute 
l’Afrique de l’Est. Le premier obstacle, est que beaucoup de 
parents n’arrivent pas à accepter le handicap de leurs enfants et 
ne voient pas la nécessité de les envoyer à l’école. Avec  la 
gratuité de l’éducation primaire dans tous ses trois pays, les 
enfants sourds -aveugles n’en bénéficient pas. Beaucoup 
d’enfants qui sont Sourd- aveugles ne peuvent pas aller à l’école 
primaire de leurs localités. >>

Le Kenya et quelques pays de l’Afrique de l’Est on fait des 
efforts et avancées considérables dans de la réhabilitation 
des sourd aveugle cette dernière décennie.

Patrick Karanja (en pull bleu) et son 
professeur Willy à l’école Kabarnet des 
Sourds aveugles
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De fait les frais de transport et dans certains cas de pensionnat, les empêche
d’assister à ses programmes. Au Kenya, le gouvernement a été interpellé sur ses 
questions. Il y a espoir que dans l’avenir  l’accès à l’éducation ne sera refusé à 
aucun enfant.

Le plus grand défi, toutefois, pour le parent d’un enfant sourd -
aveugle est son éducation et une formation complète. Il y a eu beaucoup de 
discussion sur le sujet. Elles portées surtout sur le besoin pour les adultes d’avoir 
des institutions pour prendre soin d’eux. Nous reconnaissons cependant que il y a 
déjà beaucoup d’exemples d’institutions mal entretenues et qui offrent une qualité 
de vie médiocre aux personnes handicapées

En Afrique cette tradition de famille élargie a toujours un rôle à 
jouer et notre expérience a montré que si tous les éléments sont mis à disposition, 
nous pourrons mieux prendre soin des adultes sourd -aveugles avec le soutien de 
leurs propres familles. Cela a été l’approche de l’Association Suédoise des Sourds 
Aveugles (FSDB), qui a soutenue  un Responsable  en Réadaptions travaillant 
avec les adultes Sourd- aveugles au Kenya ses 9 dernières années. Le 
Responsable  en Réhabilitation travaille en étroite collaboration avec les familles, 
les écoles et les instituts de formation qui couvre près de 60 adultes et leurs 
familles. Des efforts considérables ont été également fait au niveau du réseau des 
personnes handicapées avec les organisations non gouvernementales et les 
départements du gouvernement pour que le travail soit reconnut et soit intégré aux 
autres services du gouvernement.  

Cette aide peut se presenter sous différentes formes. Il peut s’agir
des services d’interprétariats, projets générateurs de revenus, conseil medical, 
assistance et renforcement des capacités

Aujourd’hui en Afrique de l’Est il n’y a aucune aide financière du  
gouvernement en terme de soin pour quelqu’un qui a un handicap. Excepté 
l’éducation à l’école primaire ou le gouvernement soutien les enseignants, tous les 
autres frais liés au soin de l’enfant ou de l’adulte avec un handicap sont à la 
charge des familles.

Les Organisation de personnes handicapées dans la région ont 
entamé des actions de plaidoyer pour leurs droits et ceux  des adultes sourds 
aveugles en Afrique de l’Est comme faisant partie de ce groupe. Dans ces trois 
pays d’Afrique de l’Est, les Association se sont regroupées au sein d’une 
organisation. Cependant, ses groupes sont encore jeunes et il y a un besoin urgent 
d’encadrement pour les aider à developper les capacités des leaders et de tous 
leurs membres pour qu’ils soient en meilleure position pour s’occuper des 
questions de bien être social. <<

En Afrique de l’Est des adultes 
sourd aveugles on mis sur pied 
des  organisations.

Ci dessus: Albert Okwara avec sa mère. 
Ci dessous: David Shaba, président de 
l’organisation des sourds aveugles en 
Tanzanie et membre du conseil du 
Secrétariat de la Décennie Africaine des 
Personnes Handicapées, en compagnie 
d’un interprète lors d’une réunion.
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Participants à l’atelier, Mombassa, Kenya, Octobre 2006. L’Auteur 
de cet article est le second homme debout à partir de la droite. � �

Sourd-aveugle– le handicap méconnu
Travailler pour une Fédération Africaine des Sourd Aveugles

Imaginez un monde ou vous vivez avec une totale absence de son et 
de lumière – ou il est  difficile de communiquer avec les gens autour 
de vous. Vous auriez pu naître ainsi et alors vous auriez peu de
chances d’avoir toute capacité de communiquer. Dans ce cas de 
figure, vous ne pourriez jamais’avoir accès au monde qui vous 
entoure et l’environnement  dans lequel vous évoluez se limitera aux 
objets que vous pourrez toucher avec vos  mains. Il vous sera alors 
difficile de faire comprendre aux gens autour de vous, ce que vous 
ressentez et vos expériences et quelque fois même, la seule façon où 
vous pourrez montrer vos sentiments se fera de manière maladroite. 

Cela aurait pu vous arrivez au moment ou   vous être une très âgée. Et 
soudain vous réalisez que vous ne pouvez plus entendre ou voir ce que 
vous aviez l’habitude de sentir avec vos yeux ou vos oreilles. Alors vous 
vous isolez de plus en plus des choses de ce monde, jusqu’a votre retrait 
total du monde comme si vous étiez perdu sur une île déserte au milieu 
de nulle part. c’est souvent, ce que vivent les gens de la communauté des 
sourd aveugles. Et, si vous vivez en Afrique, il y a de fortes chances que 
vous n’ayez jamais accès aux services. Et même si vous y parvenez avec 
de la chance, cela sera probablement limité. Par André van Deventer. >>



D’importantes décisions ont été prises lors de la réunion. 
Il a été décidé de tenir une Assemblée Générale pour la création de la 
Fédération Africaine des sourd aveugles en même temps que la 9eme  
conférence mondiale Helen Kelleer, et de tenir en 2009, en Afrique du 
sud, la troisième assemblée Générale de la Fédération Internationale des 
sourd aveugles. Un groupe de travail a été élu pour préparer un plan 
stratégique quinquennal, et de remettre à 2010-2015 la création d’une 
organisation. Un groupe de travail a aussi été mis sur pied pour travailler 
sur le document final du projet de Constitution de la Fédération Africaine 
des sourd aveugles, lequel sera alors présenté ensemble avec le projet du 
plan stratégique lors de la 1ère Assemblée Générale en 2009.

Parce que être sourd aveugle, c’est d’abord avoir un 
handicap en communication et interpréter de façon efficace prend du 
temps, c’est pourquoi le processus était lent. Mais si, ces éléments sont 
pris en compte alors la réunion était un grand succès.

Le résultat le plus probant lors de cette conférence, se 
sont les  préparatifs en vue de l’Assemblée Générale pour la création 
d’une Fédération Africaine des sourds aveugles en Afrique du Sud en 
2009, ces préparatifs ont démarré. Cela pourra alors nous mener à la 
mise en place formelle de cette organisation, pour que les personnes 
sourd aveugles puissant parler d’une seule voix en Afrique. Cependant, 
les personnes sourdes aveugles en Afrique sont  toujours confrontées à  
un certain nombre de défis pour former leur propre organisation.

Elles manquent de ressources. Cela ne veut pas 
seulement dire des ressources financières, mais aussi des ressources 
humaines pour faire fonctionner la Fédération Africaine. Beaucoup 
d’organisations de personnes sourdes aveugles en Afrique ont des
capacités limitées. De plus, les questions d’interprétation et le manque de 
capacités techniques au sein de la communauté du sourd aveugle pose 
un sérieux défi, surtout en ce qui concerne la circulation de l’information 
au sein de la Fédération Africaine des sourds aveugles. 

La conférence a permis d’élaborer une plateforme 
efficace en permettant aux personnes sourdes aveugles de discuter de la 
cr2ation d’une Fédération Africaine de Sourd-aveugles et de délibérer sur 
des questions qui affectent toutes les personnes sourdes aveugles en 
Afrique. Les quatre jours étaient riches en idées – surtout pour les 
présentateurs qui n’étaient pas toujours conscients de la lenteur du 
processus. Dans la soirée, nous pouvions apprécier la beauté et la 
douceur de la plage ou encore la jolie piscine à ‘’Mombassa Reef’’. Cette 
rencontre était une belle expérience pour nous venus d’horizon divers 
pour former une union. <<

Lorsque vous comparez les services pour personnes 
sourdes-aveugles ou à ceux pour personnes handicapées, vous vous 
rendrez compte que les services pour personnes sourd aveugles ont 
démarré beaucoup plus tard. L’Afrique du Sud a été le premier pays sur le 
continent à mettre sur pied des services  d’éducation pour enfants. 

Les services pour enfants sourd aveugles dans les autres 
pays ont démarré lentement durant les années quatre vingt et quatre vingt 
dix. Les faits les plus notables sont, les services mis en place par la 
Fédération Suédoise des Personnes Sourd aveugles,  au Kenya, Tanzanie 
et en Ouganda avec l’appui de la fédération Suédoise des Personnes 
Sourd aveugles avec un financement de la Suède. L’Institut Hilton-Perkins 
aux Etats-Unis a aussi joué un grand rôle dans ce sens.  

Les services pour adultes sourds aveugles ont aussi  pris  
un retard considérable. Les adultes sourds aveugles ont très souvent 
essayé d’avoir accès aux services fourni par les organisations destinés au 
sourd aveugle, mais en vain. C’est seulement en 1996, que la première 
organisation de personnes sourd–aveugles a vu le jour en Afrique du Sud 
et que les adultes sourds aveugles commencèrent à s’organiser pour exiger 
leurs propres services spécialisés. De 2005 à 2006, des Organisations pour 
et de personnes sourd aveugles ont aussi été installées  au Kenya, en 
Ouganda, en Tanzanie, en Côte d’Ivoire, au Mali et en Zambie.

Ces dernières années, des tentatives ont été faites, pour 
créer une structure coordonnée regroupant toutes les organisations  
émergentes, de personnes sourdes aveugles en Afrique. Les leaders 
Africains au sein des communautés des personnes sourd aveugles ont 
fortement ressenti la nécessité de mettre une telle structure en place. Une 
sorte de parapluie qui va couvrir les organisations nationales de personnes 
sourd aveugles et qui va négocier avec les gouvernements et organismes 
internationaux  en vue d’améliorer les services pour personnes sourdes 
aveugles partout en Afrique. Une décision prise lors d’une réunion des 
leaders des organisations de personnes sourdes aveugles les 1-5 Octobre 
à Mombassa au Kenya. Les discussions portaient sur un plan stratégique 
pour les Fédérations de sourd aveugles. 

Cet important exercice du planning de stratégie était 
financé par le Secrétariat de la Décennie Africaine des Personnes 
Handicapées. Deux membres du Secrétariat ont apporté leurs contributions 
lors des discussions et étaient aussi des facilitateurs dans certaines 
sessions. Le Président de Fédération  Internationale des Sourd aveugles, 
était présent.  Mr. Lex Grandia du Danemarque était également facilitateur 
lors des discussions qui portaient sur la Constitution. Les participants sont 
venus du Kenya, d’Ouganda, de Tanzanie, du Mali, de Côte d’Ivoire et 
d’Afrique du Sud.  � �
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s’impliquer dans le
document de stratégiede
réductionde la pauvreté

Selon l’Organsisation Mondiale de la Santé quelques 80% des pauvres en 
Afrique sont des personnes handicapées. En dépit de cette estimation, le 
handicap n’est pas pris en compte dans la plupart des Document de Stratégie 
de Réduction de la Pauvreté (DRSP). Les Mouvement nationaux sur le 
handicap pourrait s’impliquer dans le DRSP pour changer cet état de fait. 
Mais par où commencer? Voici quelques informations et recommendations 
utiles pour commencer. Par Ratula Beukman.

Le Document de Stratégie de Réduction de la Pauvreté explique comment 
gérer les ressources pour réduire la pauvreté. Il analyse la nature, les causes 
et l’étendue de la pauvreté. Le Fond Monétaire International (FMI) et la 
Banque Mondiale exige un DSRP avant qu’un pays ne puisse être considéré 
comme libéré de ses dettes  avant de pouvoir  bénéficier d’un prêt ou d’une 
aide. 

Aujourd’hui, la pauvreté est perçue comme un concept 
multidimensionnel et un DSRP affecte un grand nombre de pays. Cela touche 
presque tous les secteurs de la société. Les mesures et actions proposées 
dans le DSRP sur les sujets concernés vont du macro 
économique,commerce,industries privées, infrastructure, agriculture et bonne 
gouvernance à l’éducation, la santé, les question de genre et la protection de 
l’environnement. Pour saisir tout cela, le Document sur la Réduction de la 
Pauvreté est de près de 200 pages.

Le  processus de DSRP se résume en trois phases  
principales: L’élaboration, l’exécution et le suivi & l’évaluation. Dans le 
processus d’élaboration du DSRP, le gouvernement réunis les éléments  qui 
vont permettre la discussion avec les décideurs. Cela prend en général 
beaucoup de temps. L’élaboration d’un DSRP se fait en moyenne sur 24 mois

Le gouvernement peut alors envoyer le DSRP finalisé à la 
Banque Mondiale ou au FMI pour approbation. Après que le plan proposé ait 
été approuvé, la phase exécution peut démarrer. Le gouvernement est 
supposé aligné son budget annuel national sur le DSRP. Le plan d’exécution 
dure trois à cinq ans. Le processus de suivi et évaluation peut aussi débuter 
parallèlement à l’exécution. >>
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Selon les estimations de l’Organisation de la Santé, près de 60-80 millions 
de personnes en Afrique ont un handicap. Le handicap est la cause et la 
conséquence de la pauvreté. Il est probable que  les personnes pauvres 
sont plus exposées au handicap et les personnes handicapées sont plus 
exposées à la pauvreté. Il est difficile de comprendre le pourquoi de 
l’exclusion du handicap du DSRP, pourtant, c’est la triste réalité. L’une des 
principales raisons avancées est le manque de données fiables.  . 

Le processus du DSRP concerne tous les secteurs de la 
société, des domaines qui aussi concernent  les personnes handicapées. 
Selon des études la participation des personnes handicapées 
‘Organisations (OPH) demande une différente approche sur les questions 
relatives au handicap dans le DSRP. La plupart des activités proposées aux 
personnes vivant avec un handicap, sont presque basées sur la charité. 
Avec l’implication des OPH, les points focaux seraient l’éducation, la 
formation et l’emploi. Donc l’implication des personnes handicapées et celle 
des OPH sont nécessaires à tous les niveaux dans le processus du DRSP, 
pour rendre le DSRP inclusif.

Le gouvernement et les groupes du secteur de la société civile y compris le 
pauvre – tous sont sous la supervision des équipes de la Banque Mondiale-
préparent le DSRP. La Banque propose un  programme pour discussions 
concernant le contenu du DSRP. Le gouvernement est responsable de  la 
coordination de tout le processus.   

La société Civile y compris les individus et tous les types 
de groupes tels que les organisations, les ONG, les organisations 
communautaires et les syndicats. Les OPH, tout comme les autres 
organisations de la société civile, ont le droit de participer au processus du 
DSRP national. 
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Lorsque votre organisation décidera que il est temps d’agir – voilà quelques
tuyaux pour vous aider à démarrer.

Au début pour l’élaboration, il faudra recueillir des opinions et 
expériences sur le DSRP en organisant des ateliers et autres réunions 
relatives au sujet, ou vous pourriez revoir et commenter l’ébauche des textes. 
Durant la phase d’exécution vous pourriez donner des conseils et sensibiliser 
ceux qui sont responsables du projet d’exécution. Le processus participatif 
varie d’un pays à un autre, mais quelquefois le responsable des institutions 
permet à la société civile de participer aux activités lors de l’évaluation du 
DSRP.

Rechercher le soutien des autres OPH et autres secteurs de 
la société. A noter que, un DSRP est une stratégie nationale qui implique 
beaucoup de décideurs. Pour se faire entendre les réseaux et les alliances 
sont essentiels. Définir vos attentes et s’assurer que votre organisation et vos 
partenaires respectent l’emploi du temps pour prendre des décision. Tenir 
des réunions régulières avec les membres du réseau. des réunions ou vous 
pourrez discuter et décider quels sont vos objectifs par rapport à votre 
engagement et quels messages à communiquer. Eviter de communiquer des 
informations source de conflits lors de vos réunions. Après la tenue 
d’importantes réunions, essayer de faire le débriefing de la réunion avec les 
membres de votre délégation pour revenir sur ce qui a été dit et préparer les 
prochaines étapes. L’Organisation d’une société civile comme une OPH peut 
aussi mener des actions de plaidoyer en mobilisant le publique à travers une 
campagne et travailler avec les médias.

Vous êtes autorisé et pouvez y participer. Contacter le 
bureau de la Banque Mondiale de votre pays pour obtenir toutes les 
informations relatives au DSRP. Pour encore plus d’information sur comment 
y participer, lire le manuel intitulé ‘’Rendre le DSRP inclusif’ c’est disponible 
sur ce: www.worldbank.org/disability. 

Vous pouvez aussi joindre le Partenariat mondial pour le 
handicap et le développement. C’est gratuit et permet aux individus et 
organisation faire partie de l’organisation internationale qui partage des 
informations sur le sujet. Aller à  www.worldbank.org/disability/GPPD si vous 
voulez y adhérer. Bonne chance! <<
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 $ � from around Africa
Sur les deux pages nous présentons le compte rendu des journaux africains et autres médias sur le développement, les droits de l’homme et le handicap.
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Victimes de la guerre en ordre de bataille

Le journal Concord Times a eu une interview 
avec le Coordonateur National des Organisations 
pour un Corps sain (NOW), le Dr. Mohamed 
Bailor Barrie. NOW et le Forum de 
Conscientisation  sont sur le point de mettre sur 
pied, Une Coalition des Handicapés Victimes de 
la Guerre pour mettre en pratique des 
programmes en Sierra Léone. Dans l’interview, le 
Dr. Bailor Barrie déclare qu’ils souhaitent créer 
un seul groupe comprenant tous ceux qui sont 
handicapés par la guerre en Sierra Léonee. Ses 
groupes comprennent l’ex SWAPO, les amputés, 
les victimes civiles de la guerre et la vision pour 
les aveugles.
- Nous essayons de réunir tous ses groupes afin 
qu’ils puissent travailler ensemble. Et l’essence 
même de cela est de leurs permettre  de 
bénéficier d’une aide d’invalidité. Pour  assurer 
une paix durable et une réconciliation sincère, il 
affirma, en précisant, ce qui les motive.  
-Les amputés sont cantonnés dans des camps 
disséminés un peu partout dans le pays. Les 
amputés n’arrivent pas à subvenir à leurs 
besoins les plus élémentaires. Ils  manquent  de 
nourriture. Leurs enfants n’ont pas accès au soin 
de santé.  

Concord Times (Freetown), 4 octobre, 2006

Programmes sur le VIH, inaccessibles au 
Zimbabwe

Les personnes handicapées au Zimbabwe 
estiment qu’elles ont été oubliée dans les 
programmes relatifs au VIH et SIDA.
Le dernier rapport sur le Développement 
Humain révèle que aucune action n’a été 
entreprise au Zimbabwe pour connaître les 
statistiques sur les niveaux d’infections des 
personnes handicapées.
L’Association Nationale des Sociétés pour le 
bien être des Handicapés (NASCOH) 
affirment que les pratiques culturelles et 
traditionnelles mettent les personnes 
handicapées dans une position vulnérable 
face au VIH. L’information sur le VIH et le 
SIDA n’est pas accessible aux individus avec 
un handicap visuel et auditif.
La politique Nationale sur le SIDA ne prend 
pas en compte les personnes handicapées 
comme un secteur qui nécessite une 
attention spéciale, toujours selon le rapport 
sur le Développement Humain.

Le  Herald (Hararé), 11 Septembre, 2006

«Trop d’attention sur les droits politiques»

Mme Rebecca Kadaga, Députée Rapporteur 
au Parlement en Ouganda, déclare que le 
pays se focalise trop sur les droits politiques 
pendant qu’ils ignorent les autres droits 
élémentaires qui touchent les moyens 
d’existence du peuple. 
- On en a trop dit sur les droits politiques. 
C’est bien, mais nous ne devrions pas oublier 
de défendre des droits tels que le droit à la 
nourriture, à un toit, et des revenus corrects. 
Kadaga se plaint des  députés  qui accordent 
trop d’attention aux droits politiques au 
détriment des droits social et économique de 
la population.
- Les personnes handicapées veulent le 
langage des signes dans les Hôpitaux, pour 
qu’elles puissent communiquer avec les 
médecins. 
Nul ne fait attention à cela, elle expliqua, et 
conseilla vivement aux députés de faire 
attention lorsqu’ils font les lois. 
- En faisant les lois les députés doivent se 
rappeler l’effet qu’une loi peut avoir sur la 
société. Beaucoup de lois ont déçues les 
attentes du peuple 

Le  Monitor (Kampala),4 Octobre, 2006
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Des élèves  sourds construisent des bateaux 
en Europe 

Deux anciens élèves de l’école spécialisée 
des sourds de Noluthando à Khayelitsha non 
loin de Cape Town sont aux Pays bas pour 
apprendre à construire des bateaux, selon un 
rapport du Cape Times. Les élèves de l’école 
sont formés pour répondre à la demande sur 
le marché, afin qu’ils ne soient pas laissés en 
rade une fois diplômés. 
Songezo Nkawenkwezi, 18 ans, et 
Kgabiseng Nkahle, 20 ans,  ont été envoyés 
à Amsterdam le 19 Septembre pour une 
formation de deux semaines 
L’école compte 208 élèves et, est sur le point 
d’augmenter son effectif  pour  former plus 
d’étudiants sourds.

Cape Times, Afrique du Sud, Septembre 
2006

Au Nigeria, les personnes handicapées menacent 
le Président 

19 millions de Nigérians Handicapés Mentaux et 
physiques, engagent le ‘combat’ contre le 
Président de la République Fédérale du Nigeria, 
Olusegun Obasanjo, en intentant  une action en 
justice pour mettre fin à ce qu’ils appellent: le 
traitement inhumain des personnes handicapées. 
Le groupe met la pression sur le gouvernement 
pour qu’il signe loi  une qui est passée au Sénat et 
à l’Assemblée Nationale le 1 Janvier, 2003. Selon 
eux, loi  va permettre la pleine intégration dans la 
société des personnes handicapées au Nigeria et 
créer une Commission Nationale pour les 
personnes handicapées, en charge de la 
protection de leurs droits. Le Chef Eric Ndubueze, 
un leader du groupe, déclare que ‘’à travers le 
leadership du Président Oluségun Obasanjo,  il n’a 
fait aucune tentative pour rencontrer les Nigérians 
Handicapés et le traitement des Nigérians 
Handicapés est caractérisé par l’isolation, la 
ségregation et le rejet de l’égalité des chances 
basé sur la peur, ignorance et les préjugés’’. 
Lorsque Obasanjo, se retirera en Avril, 2007, il 
aura passé Presque 8 ans au pouvoir sans 
rencontrer les leaders Nigérians des personnes 
handicapées, selon l’article.

International Guardian, 13 Octobre, 2006

Révision de La politique sur le handicap,  au 
Botswana 

Le Gouvernement est dans le processus de  
révision de la Politique Nationale de 1996 sur 
le bien être des personnes handicapées pour 
faciliter son exécution   
Mme Gladys Kokorwe,  et le rapporteur de 
l’Assemblée Nationale, ont déclaré aux 
membres de l’Association Quadriplégique du 
Botswana, qu’elle les informerait des 
résultats de l’exercice trimestriel.
Elle estime que,  il n’y a pas de programme 
d’assistance visant les personnes 
handicapées. Elles sont juste assistées à 
travers une intégration dans la société. De 
plus, Mme Kokorwe a annoncé le projet de 
loi sur le handicap, qui stipule des mesures 
contre ceux qui offensent les personnes 
handicapées, en citant une proposition qui 
oblige les opérateurs des services de 
transport publique à donner accès aux 
quadriplégiques dans les bus. 

Daily News, Government du Botswana,19 
Octobre, 2006
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l e cour r i er

Bonjour!

Merci beaucoup ce dernier bulletin était très  intéressant.

Je souhaite que nos architectes, lorsqu’ils font le plan de la ville, 
s’assure que les structures sont adaptées aux personnes 
handicapées, ils doivent le faire, selon la loi, en tenant compte de tous 
les types de handicap, mais ils ne le font jamais!  

Regardez le grand trottoir qu’ils ont récemment construit sans 
considération pour les handicapés, vieux et enfants. Moi même étant 
handicapée, j’ai eu à ramper pour monter sur l’un de ses trottoirs pour 
éviter les véhicules sur l’Avenue Moi.

Accéder  aux immeubles, surtout ceux nouvellement construits est
difficile. Malheureusement, cette situation n’inspire pas les 
handicapés. L’exemple le plus flagrant est l’Office des Postes et 
Télécommunications. Les marches sont trop élevées. Les architectes 
n’ont pas dû  penser aux utilisateurs de fauteuils roulants et il y en a 
tellement autour d’eux! N’ont-il pas de colis ou n’utilisent ils pas les 
services de la poste pour s’en rendre compte?

Autre exemple frappant, les immeubles très élevés. Alors 
que certains ont des ascenseurs, d’autres n’ont que des 
escaliers. Comment une personne handicapée  peut 
monter plusieurs étages. La Société d’Electricité a des 
escaliers sans planche pour faire passer un fauteuil roulant 
ou des rampes pour s’aggriper, et permettre aux usagers 
de l’électricité de payer leurs factures. 

Presque toutes les personnes pensent que les personnes 
handicapées ne conduisent pas et du coup elles n’ont pas 
besoin de parkings réservés. A Mombassa, Nakkumatt a un 
petit parking pour les handicapés, après que je les ai 
supplié pendant deux ans !

Dans combien de magasins/ou bureaux, toilettes publiques, 
etc, ou une chaise roulante peut entrer. Juste prendre 
l’exemple de la taille des ascenseurs. Ils sont trop étroits 
pour qu’une chaise y entre, même les gens qui tiennent sur 
leurs deux jambes ne peuvent y entrer, j’en suis  
persuadée. 

Qui aura le malheur de prendre position pour les droits des 
personnes handicapées. Le nombre de membres des gens 
valides au sein du publique ont l’impression que les 
handicapés sont entre eux des gens qui se défient, des 
gens qui sont aussi pauvres et parce que ils sont 
incapables de faire quelques choses de par eux même, ils 
peuvent être relégués à côté en toute impunité. De fait, 
comme j’ai personnellement découvert cela, si vous vous 
battez pour vos droits, ils s’imaginent que vous n’êtes pas 
handicapés!

C’est un monde  frustrant pour les handicapés, surtout  en 
Afrique et encore plus au Kenya! 

Salaams, Razia

Traduction par Aïda Sarr.
� �

r ecevons
Beaucoup d’entre vous nous ont envoyé des mails pour 
nous féliciter et des commentaires. Suite au dernier 
bulletin, nous avons cette réaction de Mombasa au 
Kenya. Continuer à nous vos lettres et courriels.  



La Campagne Internationale pour l’élimination des Mines, co-lauréats 
en 1997 du Prix Nobel de la Paix « pour le travail effectué en faveur 
de l’élimination des mines anti personnel». Pour en savoir plus,
consultez ce site:
http://www.icbl.org/

Le Réseau des Survivants des Mines co-récipient en 1997 du Prix 
Nobel de la Paix. Ils travaillent partout dans le monde pour aider les 
survivants à améliorer leurs conditions de vies. 
http://www.landminesurvivors.org/

L’ONG Basic Needs travaille pour les maladies mentales en Afrique 
et en Asie. Le but de cette organisation non gouvernementale est de 
permettre aux malades mentaux de subvenir à leurs besoins les plus 
élémentaires et à faire valoir leurs droits:
http://www.basicneeds.org.uk/

“Connaître le handicap intellectuel et la santé’’ est une compilation 
d’information en collaboration avec l’Association du Syndrome de
Down et la Division du Service de la Santé Mentale à l’Université St 
George, de Londres: 
http://www.intellectualdisability.info/home.htm

Voici une sélection intéressante de liens utile. A consulter si vous voulez plus d’informations complémentaires concernant les 
articles dans ce bulletin de Droits de l’Homme Afrique.
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Le but de la Fédération des Sourd Aveugles, WFDB, est d’améliorer la 
qualité de vie des Sourd aveugle dans le monde. Sur leur site web, vous 
trouverez aussi les contacts d’autres associations qui dans ce domaine, 
tel que l’Union Européenne des Sourd Aveugles. 
http://www.wfdb.org/

Des informations sur l’albinisme, la communauté des personnes vivant 
avec l’albinisme  en ligne, peut être consulté ici:
http://www.albinism.org/

Vous trouverez ici, des informations sur l’épilepsie, et des nouvelles sur 
les recherches. 
http://www.epilepsy.org.uk/

Vous recherchez des informations sur le DSRP, alors consultez ce site 
pour commencer. PovertyNet de la Banque Mondiale qui  présente une 
introduction sur les questions clefs, mais également sur les mesures, 
suivi, analyse, et sur les stratégies de réduction de la pauvreté. 
http://www.worldbank.org/poverty/
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Nous avons reçue une bonne nouvelle en provenance de la Côte d’Ivoire. Le Président de 
la Fédération des Personnes Handicapées en Côte d’Ivoire a été nommé par le Premier 
Ministre comme son conseiller sur les questions relatives au Handicap. Sa mission 
première sera de mettre sur pied une section  dans le cabinet du Premier Ministre, qui va 
prendre en charge la coordination des actions en faveur des Personnes Handicapées. 

L’assemblée Générale des Nations Unies est sur le point d’adopter formellement la 
Convention sur les Droits des Personnes Handicapées à mi Décembre. La Convention 
entrera en vigueur lorsque 20 états l’auront signé. 
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Si vous avez une histoire intéressante à partager avec nous, faites le nous savoir. Vous 
êtes aussi invité à commenter nos articles du bulletin d’information et faire des 
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