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Préambule

Cette étude a été demandée par La Commission thestds civiles, de la Justice et des
Affaires intérieures du Parlement Européen.

Ce document est publié en Anglais et Francais.

Ce travail s’inscrit dans la suite de visites cesrndéres années de délégations de la
commission LIBE dans plusieurs pays membres deidiJBuropéenne. Ces missions ont
donné lieu a des rapports ou des résolutions.

La présente étude porte sur les conditions desanigret des demandeurs d’'asile dans les
centres d'accueil et dans les centres de détemtipde transit en s’appuyant sur des enquétes
terrain dans les vingt-cing pays de I'Union. Il giade la premiere étude sur le sujet qui
repose sur des études de terrain dans I'ensemtdepdgs de I'Union Européenne, c’'est a
dire vingt-cinq pays a la date de la commande, é&rechbre 2006..

L’originalité de ce travail a été de se concentser la situation des groupes vulnérables,
d’apprécier si les besoins spécifiques de ces pees® sont suffisamment pris en compte, si
les normes de I®irective Accueilrelatives a la prise en charge des personnes valhés
sont intégrées dans les |égislations nationaleggetiement de voir dans quelle mesure les
conditions rencontrées par les migrants et les dedears d'asile, détenus ou accueillis sur le
territoire européen, contribuent a amoindrir ou fercer leur situation de vulnérabilité .

Dans I'ensemble des vingt- cing pays, des enquiEtdsrrain ont été réalisées dans pres de
130 centres (ouverts ou fermés) et plus de 250pees « vulnérables » ont accepté d'étre
interviewées. Les sources d’information, en delags centre, ont par ailleurs été tres
diversifiées : personnel soignant, spécialisé on, rtcavailleurs sociaux, élus, représentant
des administrations en charge des centres, médimtiila républiques, représentants de la
société civile, nationale et internationale, orgsation internationales. Dans chacun des pays
une équipe mixte s'est constituée, avec un pantemstional et un enquéteur international.
C’est le travail de ces équipes leur imprégnatienalproblématique dans les différents pays,
la rencontre de nombreuses personnes sur le termgainont permis la production de ce
rapport.

Les opinions exprimées dans le présent documentdsota seule responsabilité de leurs
auteurs et ne représentent pas nécessairemenslaqguoofficielle du Parlement Européen.
Ce rapport a été réalisé par STEPS Consulting Sodia

La coordination a été assurée par Marie Chuberre et Claude Simonnot, STEPS Consulting
Social

L’équipe de rédaction a été composée deSophie Beylac,Jean BlocquauxQlivier
Clochard,Caroline IntrandGeneviéve Jacquesmtraud Lechneriianni Rufini

La coordination et I'organisation des missions et s relations avec les partenaires
nationaux ont été assurées parCaroline Intrand, Cimade

La coordination technique, le secrétariat et la mis en forme ont été assurés par :
Marie-Christine Colotto et Marie-Eve Richardier,E59S Consulting Social

Les traductions ont été réalisées par« Version originale » et « Tradutec »
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RESUME DE L'ETUDE

L'étude répond au souhait du Parlement Européemidex connaitre et de faire évoluer les
conditions des ressortissants de pays tiers reteausccueillis dans les centres fermés ou
ouverts en Europe, avec une attention particubépe personnes aux besoins spécifiques. I
s'agissait d’apprécier la mise en oeuvre des nonmakdives a la partie Il de la Directive
Accueil 2003/9/CE (22/01/2003). L'originalité de d@marche a été de se concentrer sur les
groupes vulnérables, d’apprécier si leurs besoorg pris en compte, si les conditions
rencontrées en Europe contribuent & amoindrir nforeer leur situation de vulnérabilité.

Suite aux visites de plusieurs délégations de pemidaires européens de la commission des
Libertés civiles dans divers centres de détentiorEerope depuis mai 2005, une certaine
prise de conscience émerge sur le théme de latétext plus généralement de la condition

des personnes migrantes en Europe.

Cette enquéte a été réalisée dans I'objectif d@ppdir les connaissances des parlementaires
et des Etats membres en matiére de conditionsukdcet de détention dans les 25 pays qui
constituaient I'Union européenne fin 2006.

Elle a été confiée a un cabinet d’'études, STEPS@tmg social, proche de I'organisation
Handicap International, prix Nobel de la paix e®7.9L expertise en matiere de handicap et
plus généralement en matiére de vulnérabilité @esopnes jointe a celle d’'une organisation
francaise spécialisée dans la défense des draitsidgants, la Cimade, a permis d’aborder la
guestion de I'accueil et de la détention des migran Europe avec une approche nouvelle.

Pour mener a bien la recherche, qui ne se voula@ibcumentaire ni juridique, le pari a été
fait d'envoyer des équipes d’enquéteurs dans leEtds membres. Des visites de plusieurs
jours ont été effectuées dans chacun des pays, laveapport d'une organisation non
gouvernementale locale.

Enjeux et choix opérés

Circonscrire I'objet de I'étude en terme de popala visées a constitué le premier défi a
relever. La question des migrants dans les cedtegsueil ou les centres de détention en
Europe peut se comprendre comme recouvrant l'iatiégrdes problématiques migratoires :
depuis l'arrivée sur le territoire et le passagezene de transit, jusqu’a l'accueil en centre
pour demandeur d’asile et la détention pour élaiggr. L'intégralité du parcours migratoire
aurait pu étre visé par le champ de cette étude cBeix ont donc d( étre opérés.

Notamment celui de rompre avec la logique qui @ranalgamer I'accueil et la détention. |l
s’agit de ne pas traiter ces deux systemes dansnénge perspective. Afin de répondre a
I'objet d'intérét de I'enquéte, il a été choisi ttavailler parallelement sur I'accueil et sur la
détention, en distinguant clairement les logiqueisliques et politiques qui les déterminent.

Un autre enjeu spécifique de cette enquéte a partéa facon d’aborder la question de la

vulnérabilité, mise en lien avec la notion de «dies spécifiques ». Le point de départ a été
la définition de la notion de vulnérabilité, calgeugur celle de la Directive sur I'’Accueil des
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demandeurs d’asile qui prévoit six catégories gefdénées de personnes vulnérabl&r
cette définition a rapidement posé quelques ditfsu:

* D'un point de vue théorique d’abord, la notion dénérabilité pouvant étre entendue
plus largement, incluant des éléments ne relevast gxclusivement des besoins
spécifiques,

e D'un point de vue juridique ensuite, les catégoriks la Directive Accueil ne
s'appliquant en principe qu’aux demandeurs d’asitesituation d’accueil dans un
Etat Membre et non a la situation des migrantsnieste

Ainsi, si les questionnaires de I'enquéte de termamt été batis de prime abord sur les
catégories limitées définies par la Directive Adua méthodologie choisie pour I'enquéte a
permis de faire évoluer cette définition. Une appm plus globale de la notion de la
vulnérabilité a été proposée aux enquéteurs dairtierr

Pour cerner au plus presdefinir la vulnérabilité, il a été proposé de considérer:
* ce qui procede des conditions particulieres atexlaéix personnes, leurs conditions
physiques, mentales, leur histoire, qui constitaemtc les facteurs personnels,
* ce qui procede des conditions et des facteurs @mémentaux que subissent ces
personnes dans leur parcours, avant leur arrivigsete leur entrée en Europe. Ces
facteursrenforcent, aggravent, voire déclenchentes situations de vulnérabilité.

Selon cette conceptualisation de la vulnérabiiitds facteurs interagissent entre eux.

* Facteurs de risquegqui qualifient les événements vécus par des peespmans leur
pays (guerre, torture) ou lors du voyage, le ptussent éprouvant (mer, désert...).

* Facteurs personnels qui qualifient I'état de la personne: genre, aggat
physiologique, déficience et (in)aptitude, et Igrnce de besoins spécifiques.

* Facteurs environnementauxqui sont les conditions de vie: accueil, accés aux
services de base, (médicaux, juridiques et societbgut ce qui facilite ou rend la vie
plus difficile.

C’est au cours des enquétes sur le terrain qutériténtifiés ces différents facteurs.

Avec une telle approche, on peut considérer que tes migrants sont en situation de
vulnérabilité. Les personnes aux statuts précamg exposées a des manguements aux
droits, comme cela a pu étre constaté. Mais ceslaiigns ne sont pas homogenes et il faut
considérer a la fois les besoins spécifiques dtipat sur les pathologies qui peuvent se
constituer.

L’'analyse théorique de base sur les facteurs dpigss et les facteurs environnementaux a
permis de faire évoluer I'appréhension initialel@eulnérabilité. Les constats de terrain ont
ensuite rejoint les présupposés de I'enquéte.

Ce rapport propose donc une approche de la vulnérdlité prenant en compte la
situation de migration comme un facteur prédisposana la vulnérabilité. Les constats de
terrain ont permis d’identifier des facteurs créateurs ou aggravants de vulnérabilité
tenant aux situations particuliéres des migrants etdlemandeurs d’asile dans les centres
d’accueil ou les centres de détention.

2 mineurs non accompagnés, personnes agées dépngeersonnes handicapées, femmes enceintes,
parents isolés avec enfants mineurs et personaes sybi tortures, viol ou tout autre forme sérgeus
de violence psychologique, physique ou sexuelle
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La méthodologie générale

Dans I'ensemble des vingt cing pays, des enqu@&ésrhin ont ainsi été réalisées dans prés
de 130 centres (ouverts ou fermés) et plus de 8E&bpnes « vulnérables » ont accepté d'étre
interviewées. Les sources d’information, en delaes centres, ont par ailleurs été tres

diversifiées : personnel soignant, spécialisé ay travailleurs sociaux, élus, représentant des
administrations en charge des centres, médiateulis e publique, représentants de la société
civile, nationale et internationale, organisatioternationales... Dans chacun des pays une
équipe mixte s’est constituée, avec un partenat®emal et un enquéteur international. C’est

le travail de ces équipes, leur imprégnation dpréblématique dans les différents pays, la

rencontre des acteurs de terrain qui ont pernpsdduction de ce rapport.

Les équipes d’enquéte.

Les équipes d’enquéte ont été constituées surskadiane approche mixte: une équipe de dix
enquéteurs dit « internationaux », sélectionnég f@u implication et leur expertise sur les
guestions d’asile et d'immigration et/ou sur legsfions de santé et de handicap s’est mise en
place rapidement. Leur role était & la fois de grottne méthodologie commune et de se
concentrer sur des problématiques locales. Chaggeeeeur s’est vu attribuer les enquétes de
terrain dans 1 a 4 pays et a réalisé I'enquételdoent avec I'appui des organisations
nationales.

Les organisations nationales ont été sélectionngasni les contacts locaux non
gouvernementaux de la Cimade, pour leur implicaian la question des migrants et des
demandeurs d’asile et plus particulierement saclieil ou la détention dans leur pays. Elles
ont participé a la sélection des centres a visitér 'apport de documentation générale. Elles
ont également désigné en leur sein une ou plugEs®nnes qui ont participé a la réalisation
concréte des enquétes de terrain et a la visiteatgses. Leur collaboration a été précieuse et
a enrichi considérablement les données de ce rapRbles constituent la composante
« société civile » de cet exercice difficile.

La collaboration institutionnelle

Il eut été délicat de ne reposer que sur les dendéda société civile européenne pour la
réalisation de cette étude. Il a été jugé essatialolliciter les autorités nationales de chacun
des 25 Etats membres visités. Les contacts onh ééhauteur de l'importance du sujet :
chaque autorité nationale a accueilli d’'un ceil bélfant la sollicitation qui lui a été faite,
puis a accepté d’ouvrir les portes des lieux derti&n et de recevoir les enquéteurs pour
répondre aux questionnaires. Dans un seul cafiaation a mis un peu de temps a étre
délivréee.

Les différentes étapes d’enquéte

a/ Compte tenu de la disparité des types de cetrernépour la sélection des centres a
visiter dans les 25 pays, trois principales situations @@t distinguées: l'arrivée sur le
territoire, les conditions d’accueil des étrangarsattente de I'obtention d’un titre de séjour et
les situations d’éloignement du territoire. Paleails, la sélection des centres a été faite en
tenant compte des indicateurs suivants :

- l'accessibilité par les transports publics,

- la capacité totale du centre,

- la survenue d’évenements graves durant les demiedes années,

- larecommandation du centre par les autorités matg,

- la recommandation du centre par le partenaire local

- la présence de groupes vulnérables.
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b/ Une prise de contact a été faite par écrivec les directeurs des centres sélectionnés
avant la mission, introduisant I'enquéte. Cetterdetétait accompagnée d'un premier
questionnaire de données générales sur le centre.

¢/ Dans chaque centre visitdes entretiens semi directifsrelatifs aux conditions d’accueil
et aux groupes vulnérables ont été conduits avec:
- le responsable administratif du centre.
- des migrants ou demandeurs d’asile identifiés comuth@érables.
- un responsable du service social, médical ou uréseptant d'une ONG
intervenant dans le centre.

d/- Au-dela des visites de centres, certain nombre d’entretiens libresa été mené auprés
de personnes ou d'instituions spécialisées ou figedi sur la question des migrants dans le

pays.
Chaque enquéte a donné lieu a la réalisation d'rapport de visite pays ». L’ensemble de

ces rapports a constitué la matiere a partir declée)le présent rapport final a été réalisé. Il
consacre un chapitre aux synthéses de chacun dapgests de visite et d’enquéte pays.

Le cadre juridigue

L'appréhension de la situation des migrants et desiandeurs d'asile dans les centres
d’accueil ou les centres de détention, et en padigiccelle des personnes vulnérables, ne peut
se faire sans référence a un cadre juridique earopéinternational. Les Etats membres de
I'Union européenne sont contraints par un dispfodéi protection international des droits de
’homme relevant a la fois des conventions desddatiUnies et du Conseil de I'Europe. La
législation européenne qui s'impose a tous lessBtmbres précise la politique européenne
et les dispositifs applicables dans un certain memite domaines. Depuis le Traité
d’Amsterdam, la législation sur l'asile s’est démdée. La Directive sur I'Accueil des
demandeurs d'asile est la premiere référence eiemmad’accueil harmonisée au sein de
I'Union. Elle constitue donc un cadre de référeinggortant pour cette enquéte.

La législation sur la détention est en cours d@ation avec la négociation actuelle en co-
décision d’une directive sur le retour des resssaiits de pays tiers en séjour irrégulier sur le
territoire d’'un Etat Membre.

Mais ces dispositifs sont loin d’étre suffisantaippermettre une appréhension uniformisée
de la question des demandeurs d'asile et des ntsgolms les centres de détention et les
centres d’accueil en Europe. Par exemple, la ddeek détention, n’est réglementée nulle
part. Il est donc nécessaire de se référer a lamde proportionnalité qui découle de I'article

5.1-f de la Convention Européenne des Droits dertifhe. De plus, comme il a été dit plus

haut, s'il existe une législation européenne pagacleil de demandeurs d’asile, leurs droits
en détention sont loin d’étre réglementés. Et ledlcdes migrants ne fait pas non plus partie
du corpus de textes a disposition des Etats Memlbbrgsa donc de profonds écarts dans
I'appréhension normative de ces questions a I'éelel I'Union Européenne.

Les normes édictées par le Conseil de I'Europe,noertes 20 Principes Directeurs sur le
retour, ou les normes du Comité de Prévention deotéure sur la détention ainsi que les
lignes directrices du Haut Commissariat des Natidnges sur les réfugiés permettent de
compléter les références normatives.

REF: IP/C/LIBE/IC/2006-181 -Décembre 2007 11



Etude STEPS Consulting Social pour le Parlemenojiten

Le cadre juridique de référence peut étre résumérasuit :

L'accueil des demandeurs d’asile

- La Directive Accueil 2003/9/CE du Conseil ad@pté 27 janvier 2008jui ne s’applique
pas a l'lrlande ni au Danemark constitue le caégall de I'accueil. Les états sont tenus
d’assurer des conditions matérielles « pour garantiniveau de vie adéquat pour la santé et
d’assurer la subsistance des demandeurs », avedisigssitions particulieres pour les
personnes ayant des besoins particuliers et leomees vulnérables. Les familles doivent
étre logées « dans la mesure du possible » enrpa@s&unité de famille.

- La Directive 2005/85/CE du Conseil dti décembre 20G5elative a des normes minimales
concernant la procédure d'octroi et de retrait tetus de réfugié dans les Etats Membres doit
étre transposée en droit national dud&cembre 2007. Elle prévoit notamment la postabili
de la détention des demandeurs d’asile.

La détention des migrants et des demandeurs d’'asile

- Le Pacte des droits civils et politiguetége « tout individu » contre la détention teiie
« Nul ne peut faire I'objet d'une arrestation aund'détention arbitraire. Nul ne peut étre privé
de sa liberté, si ce n'est pour des motifs, etaromément a la procédure prévue par la loi. »

- La Convention Européenne des Droits de 'HommEQH) n'empéche pas la détention
mais celle-ci doit étre prévue par la loi et reled@ine procédure équitable et juste.

- La Directive Procéduregrévoit la possibilité de détenir les demandetasiké. Les lignes
directrices du Haut Commissariat des Nations Upms les Réfugiés sur la détention des
demandeurs d’asile précisent les conditions dastpitles cette détention peut étre conduite,
pour vérifier lidentité, pour déterminer les élénwe de la demande en l'absence de
documents, et pour protéger la sécurité et I'godidic. La durée maximale de détention n’est
pas fixée par le droit européen ou internationalurRa CEDH la légalité cesse lorsqu’elle
n'est pas menée avec diligence. C'est donc le ipeénde proportionnalité qui prévaut. Les
autorités doivent ainsi garantir que la détentioit sussi courte que possible. Pour la
Convention Internationale des Droits de I'EnfantddE), la détention des enfants doit étre
contingentée et aussi bréve que possible, prenacdrapte I'intérét supérieur de I'enfant.

Protection des personnes vulnérables en détention

Les dispositions de la Directive Accueil sont apgiles aux demandeurs d’'asile détenus.
Ainsi les protections des personnes vulnérablgmpiguent en détention.

La détention des mineurs est donc possible mai€lRE pose le principe de lintérét
supérieur de I'enfant.

Pour les familles la CEDH prévoit le respect devilaprivée et familiale et le maintien de
I'unité de famille.

Pour les personnes handicapées, la Conventionnaitenale relative aux droits des
personnes handicapées donne un cadre générabsadsrda détention.

La CEDH protege plus généralement contre la toreetrdes traitements inhumains et
dégradants.

% JO UE du 25/02/2003
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Quelques données guantitatives tirées des questiGires

Compte tenu de la méthodologie présentée, et $etodiverses situations rencontrées dans
les 25 pays visités, de facon formelle la colletds données a permis de récolter :
* 90 réponses au questionnaire de données générales,
* 127 réponses dans le cadre des entretiens avessfEmsables administratifs,
* 253 réponses dans le cadre des entretiens aveedesnes vulnérables rencontrées,
e 71 réponses dans le cadre des entretiens avecefgwnsables des services
sociaux/médicaux ou des représentants des'ONG

Dans les centres, 76% n’ont pas pu donner degehislr la vulnérabilité.

L’acces aux personnes en situation d’éloigneméexpdision et en situation irréguliere a été
restreint et elles sont sous-représentées damyubeer Les statistiques montrent que 26,5%
de la population est constituée de demandeurdeal' @§% faisant I'objet d’une reconduite.

Dans 75% des réponses données, le délai de dédisierdu séjour ou reconduite) dépasse
un an. Il n’est pas exceptionnel que la phasedatittdure trois ans, voire plus. La durée de
séjour est généralement limitée dans les centresfe mais beaucoup y restent plus de 3
mois.

Seuls 8% des batiments visités ont été constrpésifiquement pour héberger ou détenir des
demandeurs d’'asile. 71 % sont des constructionsgmices.

Les constats issus des rapports de visites

Compte tenu de la variété des contextes des 25 Eatiation géographique, traditions
historiques d’accueil, importance et origine des finigratoires, .). et de la diversité des
systémes d’accueil et de détention, cette panpieua objet de mettre en valeur des tendances
et constats ressortant des enquétes de terraiongattiré I'attention des enquéteurs en raison
de leurs impacts réels ou potentiels sur la sitnades personnes vulnérables.

Le caractére évolutif des politiques nationalexcleil et de détention des migrants et des
demandeurs d’asile doit étre souligné. Ainsi, aummiot de la réalisation de I'étude, de
nombreux pays venaient ou s’apprétaient a mettae@re de nouveaux dispositifs l1égislatifs
sur les étrangers et demandeurs d’asile.

L’établissement d’'une typologie de centres aurait §re basée sur le critere de la
fonctionnalité des centres (identification, exardena demande d’admission sur le territoire,
accueil et hébergement, organisation d’une mesaireabnduite ou d’expulsion, etc.. ) ou sur
celui du statut administratif et juridique des Brers destinés a y étre accueillis, hébergés ou
détenus (demandeurs d'asile, étrangers interceptés frontiere, étrangers en situation
irréguliere interceptés sur le territoire, etcMais I'enquéte a montré qu'un méme centre
pouvait avoir plusieurs fonctionnalités et/ou adiueou détenir des personnes ayant des
statuts administratif et juridiques divers.

Les difficultés a établir une typologie sont illsts par I'hétérogénéité des systemes
d’accueil et d’hébergement et des systemes de ti#test de renvoi des étrangers (variété
des dénominations utilisées pour désigner les rdift§ types de centres, variété des
fonctions, variété des statuts administratifs edjgues des étrangers détenus ou hébergés
dans chaque type de centres). Le critére du caeact®ert ou fermé des centres a donc été

4 Dans 56% des centres, aucun responsable duesepd@l/ médical ou d'une ONG n’était pas displaibu un
tel accompagnement n’existait pas au centre.
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retenu : alors que les étrangers hébergés ldansentres ouvertgpeuvent entrer et sortir de
ces centres (sous réserve d’éventuelles contraimtesiande d’autorisation de sortie,
limitation du nombre de jours autorisés d'abseete,..),les centres fermése caractérisent

par la privation de liberté imposée aux étrangers.

Constats dans les centres fermés

Population présente dans ces centresEn général, il s'agit d’étrangers détenus du diait
I'irrégularité de leur situation au regard des dsfpions sur I'entrée et le séjour, a différents
stades de leur processus migratoire. Des demand&agite peuvent étre détenus dans ces
centres.

Il n’existe pas de normes européennes relativaspiidtection des migrants non demandeurs
d’'asile, ni des populations vulnérables migranlesonvient donc de se référer en la matiere
aux dispositions nationales ou internationalegivea au droit des migrants ou a la protection
des détenus.

Autorités en charge des centresLes centres fermés destinés a la détention desgéns
sont le plus souvent placés sous la responsagiligé gestion directes d’entités relevant d’un
Ministere (Affaires Intérieures, Justice, Ministéme charge des migrations). La gestion des
centres peut aussi étre déléguée a des autoriténiatiatives décentralisées ou sous-traitée a
des compagnies privées.

e Constats généraux sur la situation dans les centiesnés

Conditions de vie dans les centresLa plupart des centres ont été aménagés dansaesc|o
déja existant et recyclés »pour détenir des migrants : anciennes casernésaimi$, hangars,
entrep6ts désaffectés, campements, batiments éeslinétre temporaires. Certains pays
utilisent d’anciennes prisons (ou des zones sépatées des centres pénitenciers). D’autres
détiennent des étrangers en situation irréguliares dles prisons ou commissariats de police
avec des détenus de droit commun.

L’aspect sinistre, parfois déshumanisant des lesbsouligné (ex : utilisation de cages et de
containers en ltalie, d'une ancienne plate-forrattdhte aux Pays- Bas).

Les conditions matérielles et d’hygieneont tres variables : de globalement correctess ell

ont été considérées comme inacceptables, voir iames et dégradantes, dans certains
centres visités (ex: Chypre, Malte, Espagne, eltalGréce : constats de promiscuité,
surpopulation, manque d’éléments nécessaires gi€hg de base).

L'application de régimes de détention de type careal dans la tres grande majorité des
cas, (confinement dans des cellules parfois exjg@sgriction des heures de promenade, du
droit de visites, « menottage » des détenus |lesgrdasferts, ..) qui conduit & criminaliser
des personnes n'ayant commis aucune infraction I@érest apparue largement
disproportionnée et inadaptée aux acteurs de riefraxistence de cellules d’isolement dans
de nombreux centres a semblé pouvoir donner laesgratiques arbitraires.

Le manque d’'activitésconstaté dans la grande majorité des centre® eoésidéré comme
contribuant a la détérioration des conditions peyss des étrangers détenus.

L'isolement des détenus accentue ce phénoméne (relations limitées demugtavec le

personnel présent, difficultés d’acces aux comnaiitos téléphoniques, au droit de visite).
Dans de nombreux de pays, les ONG et autres a@rifgeurs sont insuffisamment présents
(par manque de moyens ou car les autorités freicenacces). Pourtant ; le réle positif de

REF: IP/C/LIBE/IC/2006-181 -Décembre 2007 14



Etude STEPS Consulting Social pour le Parlemenojiten

cette présence est constaté : amélioration deda en charge matérielle, sociale, juridique, et
role d’alerte sur la situation des personnes valiés.

Durée de la détention: La durée maximale de détention prévue fait I'obp
réglementations nationales trés diverses. De 33 @20 mois, elle n’est parfois pas limitée
légalement et peut se prolonger en pratique plusenées dans certains pays.

Tant les responsables des centres que les intemgemtérieurs ont souligné que les
situations d’enfermement prolongées étaient diffinent supportables et constituaient des
situations pathogénes accentuées par les condiiesmdieux impropres a de longs séjours,
l'attente dans l'isolement, I'incompréhension descgdures, l'incertitude sur la durée de
I'enfermement.

L'impact, la nature, la qualité, la présence méme @ services sociausont tres variables :
le manque ou l'absence de support social est retewvéme constituant une difficulté
supplémentaire pour les détenus.

Le défaut d’accés des détenus a des informationsrdaurs droits et a une aide juridique
a été fréequemment signalé par les enquéteurs, lidivars facteurs (difficultés de
communiquer avec l'extérieur, manque de personoefapétents, difficultés d’accés des

ONG, deéfaut d’'acces a des traducteurs, ....). leate le stress lié a l'incertitude des
étrangers sur leur situation.

Acces aux soins médicauxLla situation est tres hétérogene selon les palgs eentres. Au
cours des enquétes de terrain, la présence denpessanalades dans les centres a été
constatée ou signalée dans un grand nombre d®©cas compatibilité entre I'état de santé
de I'étranger et son placement et son maintien @ention n'est pas systématiquement
appréciée. Des difficultés relatives aux soins efaacés a des traitements appropriés
(spécialement pour des personnes souffrant de iealathroniques) sont régulierement
signalées. La question de la prise en charge dmpees souffrant de dépendance a l'alcool
ou aux drogues a été parfois évoquée.

Accés a l'aide psychologique De fagon constante, les enquéteurs ont été infodaés
présence importante de personnes souffrant de lé®yisychologiques dans les centres
fermés. La quasi-totalité des acteurs rencontrasidere que ces personnes ne devraient pas
étre détenues. Les réponses apportées aux tropgyebologiques ou psychiatriqgues dont
souffrent ces détenus sont considérées comme sganhexistantes, soit insuffisantes, soit
inadaptées.

Le caractere pathogéne de I'enfermementy été souligné tres fréquemment, spécialement
quand cette détention se prolonge. La privatiotiteté dans les conditions des centres de
détention créée ou aggrave les troubles psychalegiqu psychiatriques.

Les incidents signalés en détentionDifférents types d’incidents et actes de violenoes
été signalés lors des enquétes de terrain : Destémet incendies volontaires ont eu lieu
dans quelques pays ; les greves de la faim deswdgteonstituent dans certains pays un
probléme préoccupant ; les suicides et tentatieesuitides ont été signalés frequemment au
cours des enquétes. Des actes de violences caestrdétenus (violences physiques, abus
sexuels, matraquages, violences verbales) ontigté@lés a plusieurs occasions par les
étrangers détenus et par les associations intervenas les centres.

« Constats concernant les populations vulnérables d@s centres fermés

Il n’existe pas de dispositif européen de protecties migrants vulnérables (il convient de se
référer aux normes internationales ou au normegnadés en vigueur dans chaque pays).
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Les mineurs accompagnés Au cours de I'étude, les enquéteurs ont été pdigreument
choqués par la présence de mineurs détenus dansedegss de détention fermés dans la
grande majorité des Etats étudiés: La présencaedejgunes enfants en détention a été
signalée.

Pourtant, la privation de liberté peut avoir defetsf particulierement néfastes et aboutir a
court ou a long terme a I'apparition de troublegcpslogiques chez I'enfant. Alors que
toutes les personnes interrogées au cours de Bemagstiment que des alternatives a la
détention des familles avec enfants mineurs dewda@te recherchées en priorité, elles ne
sont pratiguement jamais privilégiées.

Dans les pays ou la détention des mineurs accorépagest pas pratiquée, les autorités
choisissent souvent de ne détenir qu'un seul desnts=: il y a alors rupture de l'unité
familiale.

Les mineurs non accompagnéd:.a détention de mineurs étrangers non accompageés a
constatée dans certains pay3oit car la législation de certains Etats autdasgétention des
mineurs non accompagnés de plus de 15 ou 16 abhgnsmfraction avec les dispositions
légales. Dans certains pays, la détention de nméngom accompagnés est jugée comme étant
particulierement préoccupante (ex : Grece, Chypre).

Personnes en situation de handicap et personnes égéla plupart des pays ne disposent
pas de dispositifs particuliers protégeant cesopeiss contre la détention. Les centres fermés
ne sont pas adaptés pour répondre aux besoinsytiars de ces catégories.

Femmes enceintes La |égislation et les pratiques des Etats sontabies : La présence de
femmes enceintes placées en détention a été camstatsignalée. De fagon générale, la seule
réponse apportée est d’assurer un acces a umseihcal.

Les parents isolés avec enfantont détenus dans des conditions similaires et dia@szone
réservée aux familles.

Les personnes ayant subi des tortures ou d'autresrimes graves de violences physiques,
psychologiques ou sexuellesDe graves déficiences ont été constatées dans rdbreox
pays tenant a des difficultés liées aux lacunesydteme d’identification de cette catégorie de
personnes et au défaut de prise en charge adapigente ou manque de personnel social, de
psychologues ou de psychiatres spécialisés).

« Les lacunes dans le systéme d'identification devianérabilité dans les centres
fermés :

Le défaut ou l'inadaptation des « procédures »edfifification de « catégories vulnérables » a
été mis en valeur par les enquéteurs. L'absencdeomanque de personnel capable
d’identifier les personnes vulnérables (personoeiad, psychologues, psychiatres) est une
des raisons principales de ce défaut d'identificatiCes lacunes sont accentuées, s’agissant
de certains troubles moins «visibles » (les tresibpsychologiques, victimes de trafic
humain).

Les définitions de « catégories de personnes vulmaddes » sont trop réductrices :
Certaines catégories de personnes vulnérablegéidantifiées par les enquéteurs en dehors
des catégories prédéfinies existantes (transsexpeisonnes dépendantes a I'alcool ou aux
drogues).

Des « situations de vulnérabilité » ne sont pas [@s en compte Ainsi, I'impact des
trajets et parcours des migrants précédant I'erderemt - éprouvants physiquement et
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psychologiquement - et au cours desquels les nigysaomt exposés a diverse formes d’abus
et de violences (trafic humain, pressions psychqlags, violences physiques, viols), n'est
pas pris en compte.

De méme le caractére pathogéne de I'enfermement dares centres de détentiomst
constaté de facon constante au cours des enquétesrdin, et identifié comme ayant des
conséquences néfastes sur I'état psychologiquettdasgers. Les personnes se trouvant en
situation de vulnérabilité en sont plus immédiatetet plus durablement affectées.

Constats dans les centres ouverts

Population présente dans les centres ouvertsll s’agit en général de personnes ayant
demandé l'octroi d’'une protection international@slLpersonnes vulnérables migrantes (en
dehors des mineurs non accompagnés) et qui neitsuitipas I'asile ne sont pas bénéficiaires
de dispositifs d’accueil mis en place par les Etistais un nombre croissant de personnes
ayant sollicité une protection internationale peut étre exclu (statuts précaires moins
protecteurs, demandeurs d’asile sous Conventiori)udeboutés de I'asile). Les capacités

d’accueil des centres pour demandeurs d'asile étemiffisantes dans certains pays, de
nombreuses personnes sont livrées a elles mémdsiwent avoir recours a des dispositifs

d'urgence destinés aux sans abris.

Dans certains pays, il existe différents types deetres ouvertspour demandeurs d’asile
remplissant chacun des fonctions spécifiquesédaption (identification, premier examen de
'admission dans la procédure de demande d'adiBxcueil et I'hnébergement pendant le
temps de la procédure d’asile, la « préparationetaur » (pour ceux dont la demande a été
rejetée. Il s'agit de les convaincre a quitter éen les regroupant dans des centres ou les
conditions offertes sont volontairement minimale®ans d’'autres pays, les demandeurs
d’asile sont placés dans les mémes centres petuldes les étapes de la procédure.

Autorités en charge des centresles centres ouverts peuvent étre gérés — en fondts
pays - par des entités relevant de la respongabiitdifférents Ministeres tels que Ministéere
de I'Intérieur, Ministére en charge des Affaireci@tes, Ministére en charge des migrations,
.... Parfois, des autorités décentralisées ou des ©diE responsables de la gestion de ces
centres. Dans de nombreux cas, tout ou une pagtieette gestion est sous traitée a des
compagnies privees.

e Constats généraux sur la situation dans les centoeserts

L'isolement de nombreux centres, situés dans des zones difficileraecessibles retarde
I'insertion des demandeurs d’asile dans la soal&técueil, et donne un sentiment de mise a
I'écart et d’abandon aux personnes qui y sont lyflesy. La taille des centres est un autre
sujet de préoccupation, les centres de grande tpitbvoquent une déshumanisation des
relations, des problémes de sécurité et de dépredss résidents.

Les conditions matérielles et d’hygiéne sont extréement variables le séjour dans les
centres d’accueil peut durer de nombreux moisgevadés années, et les conditions matérielles
ont une influence importante sur la qualité dedes personnes hébergées. Lorsqu’elles sont
inadaptées, elles peuvent conduire a la détémorakes relations personnelles ou familiales et
créer ou aggraver des situations de vulnérabilidblemes de promiscuité, d’absence
d’'intimité, de violences, etc.).

Des restrictions plus ou moins importantes peuvenétre apportées a la liberté de
circulation des demandeurs d’asile hébergés dans les centreds Lorsque ces restrictions
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sont excessives, elles renforcent le repli suetstisolement des résidents qui peuvent avoir
le sentiment d’étre injustement « enfermés ».

Activités / travail : en général limité ou conditionné, I'accés awdilavarie en fonction des
|égislations et du statut des personnes accuedides les centres. De méme, les activités
sociales et d'intégration sont organisées de fagms inégales. Parfois amplifié par un
systéme de prise en charge totale (dans certaiieseles demandeurs d’asile ne peuvent se
préparer a manger, ne travaillent pas, ...), le mardjactivité des personnes en situation
d’attente et de stress est facteur de déstabilisasychologique.

La mise en place de procédures de contrélémitant I'accés de personnes extérieures au
centre a parfois pour effet de rendre plus diidibuverture du centre sur I'extérieur, et de
renforcer I'isolement des personnes hébergées.

Durée de séjour dans les centresla durée d’attente dans certains centres pour déeas
d’asile peut se prolonger plusieurs mois, voiresiglurs années. La longueur de l'attente a été
fréquemment signalée comme étant une des causesiremjde stress et d'anxiété - plus
difficile a vivre dans les pays ou le taux d’octchi statut de réfugié est bas. Les temps
d’'attente excessivement longs sont identifies comfagorisant la déstabilisation
psychologique individuelle et conduisant a une rdéstration familiale et sociale. Les
enfants et les adolescents en sont les plus agfelcéé « pourrissement » de la situation des
demandeurs d'asile déboutés hébergés dans certaimses « de retour » est apparu
particulierement choquant au cours des enquétes.

Soutien social: L'importance d'un suivi social dans les centest soulignée de facon
générale en ce qu'il permet de détecter les peesomes plus vulnérables et celles en
souffrance psychologique.

Acces aux droits: la situation est également trés hétérogéne. Iomamce de cette aide est
soulignée car I'une des préoccupations essentiédegpersonnes hébergées dans ces centres
est I'inquiétude concernant leur statut.

Acces aux soins médicauxL'organisation du systéme de soin est extrémemanéale en
fonction des pays et des centres (permanences ailggliacces a un systéme d’assurance ou
d’aide médicale a I'extérieur). Des difficultés di&s aux médecins, aux médicaments, des
revendications concernant la qualité des soinsesudifficultés de communication avec le
personnel médical (du fait de I'absence de tradus}e ont été signalées. Le manque de
confiance entre le médecin et les patients qui sidh peut avoir des conséquences sur le
suivi des patients et spécifiquement sur I'idecdifion des victimes de violences domestiques
ou sexuelles.

L’Accés a un suivi psychologique :La présence importante de personnes souffrant de
troubles psychologiques est fréquemment soulig8és. problémes psychologiques peuvent
résulter de traumatismes vécus dans le pays dierigiu au cours du parcours vers I'Europe,
mais ils sont également liés aux conditions d'a¢telans les centres.

Face aux besoins de suivi et de prise en chargegpmnses sont tres inégales. Certains pays
ont mis en place des systémes visant a améliodentification des personnes en souffrance
psychologique. D’autres ont renforcé la présencesgehologues et/ou psychiatres.

Dans certains Etats, il existe des centres destinéscueillir des personnes souffrant de
troubles psychologiques (ex : Autriche, en Belgjdd@nemark)

Les incidents signalés un nombre important de suicides et tentatives d@dsuest signalé

dans certains pays comme étant un indicateur dété&ioration de I'état psychologique dans
les centres. Certains actes de violence et/ ouud'alt des violences domestiques —
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difficilement identifiables - sont considérés ouspectés d'étre fréquents dans certains
centres, essentiellement a I'égard des enfantsssfednmes.

Les femmes isolées et en situation de précaritét Smuvent considérées comme
particulierement exposées a différentes formesusabt les mesures prises en leur faveur ne
sont pas toujours suffisantes.

« Constats concernant les populations vulnérables dd@s centres ouverts

Les mineurs accompagnés Les difficultés évoquées sont souvent relativesnmanque
d’'activités, a I'environnement néfaste de certaiastres (plus spécifiguement quand il s’agit
de centres de grande taille). Un risque de « défsdigation » avec une perte d’'autorité des
parents sur leurs enfants a été signalé frequemm@enternant les familles avec enfants, les
acteurs de terrain estiment que les alternativesogement en centre collectif — surtout
lorsque le séjour est de longue durée- devraierd ptivilégiées (logements sociaux
individualisés).

Les mineurs non accompagnés L'une des difficultés concernant les mineurs non
accompagnés est qu'ils ne sont pas toujours béamiédic des dispositifs d'accueil qui
devraient leur étre destinés (certains mineursaosocompagnés peuvent étre détenus dans des
centres fermés et un grand nombre de mineurs &ra ey errance dans le pays de I'Union
Européenne ne font I'objet d’aucune prise en charGencernant plus spécifiquement la
situation des mineurs dans les centres qui leursréservés, la situation est hétérogéne. Les
conditions d’accueil (conditions matérielles, acpagnement social, ...) sont variables, trés
bonnes dans certains centres, juste correctessaffigantes dans d’autres. Dans de plus rares
cas, les conditions dans les centres pour mineur§ad I'objet de vives critiques. Une des
préoccupations principales concernant la prisehamge des mineurs non accompagnés est
I'arrét soudain de tout support dés lors que leenns atteignent I'adge de 18 ans.

Les personnes en situation de handicap, lpersonnes agees, les femmes enceintes :
Concernant la situation et I'éventuelle attentioocdée a ces catégories, on notera encore
I'hétérogeénéité des situations.

Pour les personnes ayant subi des tortures ou ausdormes graves de violencesLes
besoins en matiere d’accompagnement psychologgpmstres importants, compte tenu des
risques d’aggravation des symptémes au cours durséns les centres.

Les parents isolés avec enfantont en général logés dans des zones réserveésnaillgs.

On a pu noter dans de nhombreux centres qu’unetiattesst en pratique plus particulierement
portée a la situation des femmes isolées avec ®nfaans certains pays, il existe des centres
spécialement réservés aux meres isolées (ex déjJdanemark).

En effet, en dehors des catégories prévues pairdatde Accueil la situation des femmes

en général, et des femmes isolées en particuliergté soulevée de facon tres fréquente. Il a
été souligné au cours des enquétes gu’'elles némrgssne attention particuliere, en raison de
leur plus grande vulnérabilité a différents typesviblences et d’abus.

La question des violences domestiques, favorisaesep conditions de promiscuité parfois
imposées aux familles a été évoquée comme étaidyp@rement difficile & identifier

* Les lacunes dans le systéme d’identification devinérabilité dans les centres
ouverts

Les lacunes du systéme d'identification de la wdh#ité dans les centres d’accueil résultent
pour certaines du méme type de facteurs que darceigres fermés, a savoir I'absence et/ou
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le défaut de mise en ceuvre d’'un processus d'idestiibn adapté, les difficultés particuliéres
a identifier certains troubles, des définitions destégories de personnes vulnérabiesop
réductrices, I'absence de prise en compte situation de vulnérabilité.

Les situations constatées au cours de I'enquéteestm@mement hétérogenes : tant en ce qui
concerne l'existence d’'une procédure définie demeaissance des personnes vulnérables,
gu’en ce qui concerne les moyens mis en ceuvre igmandre a leurs besoins spécifiques
(personnel social, psychologues, équipements ej. &fforts visant a I'amélioration des
processus de reconnaissance de la vulnérabilitétatés au cours de certaines enquétes sont
extrémement variables en fonction des pays.

Le caractére pathogéne des séjours prolongés dars Icentres pour demandeurs d’asile

a été soulevé par de nombreux acteurs intervenantads les centres L’attente pendant
des mois, le manque de perspective, l'incertituéle au statut, la peur d’'un retour forcé, le
désceuvrement, ont été fréquemment signalés lorerdpgtes de terrain comme constituant
des causes majeures de stress et d’anxiété pocoadtire a des situations de souffrances
psychologiques ou a I'aggravation de troubles dgjstant.

Analyse

Si la vulnérabilité se comprend comme un mécanigmeractif entre lesfacteurs de
risques, lesfacteurs personnelset lesfacteurs environnementaux la prise en charge des
groupes vulnérables doit étre appréhendée de faltenglobale. S'il y a peu de moyens
d’agir sur ledfacteurs de risques s’agissant defacteurs personnelsla prise en charge des
besoins spécifiques est une priorité.

Et surtout, des actions déterminantes seraiergrdpe pour lefacteurs environnementaux
qui aggravent les vulnérabilité existantes, voiéama les fabriquent.

En effet, considérer les besoins spécifiques depg® pré identifiés de personnes vulnérables
ne recouvre pas l'intégralidu processus de production de la vulnérabilité I'ceuvre dans
les centres ouverts et fermés qui regoivent lesantg.

Bien entendu la prise en charge des besoins spéesfide ces groupes les plus fragisisun
devoir, mais il s’agit également de prendre en compigdeessus pathogéne en cours dans
bien des situations rencontrées, processus quaegda fragilité de certains, et fait courir le
risque aux autres de rentrer dans des procesusqEatues.

Cela confortde besoin de directives européennes claires et eedmtes au plan du droit
des hommes pour que les points de vue et les politiques Eets Membres évoluent et
convergent progressivement, et que soit prise eipt®la vulnérabilité, non pas limitée a des
mesures pour quelques groupes mais comme un riEgtiemenacant lintégralité des
migrants.

Recommandations vis-a-vis des instances européennes

D’'une fagon trés générale, et en considérant laktég qui on étés constatées lors de ce
travail, 'Union Européenne, par les mesures ge’'@tendra, devrait garantir que dans la
gestion des personnes migrantegitaension accueil reste prioritaire.

- Une meilleure connaissance des populations connées :Il apparait nécessaire qu’'un
systeme d’information commun, harmonisé et fiabtat, mis en place rapidement.
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- Une approche globale de la vulnérabilité dans ll@boration de normes européennes
pour I'accueil ou la détention des migrants :Cette approche pourrait s’appuyer sur une
approche plus interactive entre facteurs personnfasteurs de risque et facteurs
environnementaux. Les normes ne devraient plugféeer exclusivement a une liste fermée
de groupes prédéfinis.

- Une distinction claire entre les politiques d’accuié et les politiques de détentionavec
en particulier une définition stricte de I'accuddns I'Union Européenne pour permettre la
protection des personnes accueillies et la préparaa l'intégration dans les sociétés
d’accueil.

- Un statut européen des personnes détenues dansaelre d’'une mesure d’éloignement :

La réglementation des conditions de privation terté des étrangers en attente de statut ou
en condition de séjour irrégulier apparait nécessaivec des hébergements alternatifs a
'enfermement. Pour que la détention soit une etkaepabsolue et n’intervienne qu’en
dernier recours, et ce, aprés une décision judicidliconviendrait également de proscrire la

cohabitions avec des détenus de droit commun

- Des références européennes pour définir et limitda durée de la rétentionde telle sorte
que la durée de détention soit Iégalement cadrédaite dans les pays, qu’elle se compte en
jours et non en semaines ou en mois comme c'esadeet qu'un cadre législatif fixe les
conditions de privations de liberté.

- Un renforcement de l'application des conventionsinternationales et du droit
communautaire : en demandant aux Etats de rendre compte réguliatededeurs pratiques
et en incitant les Etats Membres a ratifier la Gariion sur les Droits des Migrants.

- Une protection renforcée pour les personnes vulrgbles, de telle sorte que les mineurs
ne soient jamais éloignés de force, que les peesormalades ne fassent pas I'objet
d’éloignement sans garanties de soins, et qu'uagegion soit garantie aux victimes de la
traite humaine, aux femmes seules et avec enfants.

- L’ensemble des personnes migrantes considéréesmoe des personnes potentiellement
vulnérables. L’'urgence des situations dans laquelle elles sevénot nécessite une approche
différente qui prenne en compte les causes deblé®wautant que leur manifestatidrar
ailleurs, il semblerait important que soit prisa@mptela dangerosité des routes migratoires,
et les fermetures des frontieres qui constituest fdeteurs de risque dans le processus de
création de la vulnérabilité.

- Un statut particulier pour les personnes ni expudables ni régularisables : Gast une
question qui devrait étre prise en compte, en aecdraux personnes qui ne peuvent étre
éloignées, des droits sociaux, un permis de ttavai la libre circulation.

- Une relation institutionnalisée avec la sociétéwle : Les acteurs de la société civile sont
en premiére ligne sur le terrain et constituent toree de proposition potentielle pour
améliorer les situations.

- Des échanges entre les Etatsn particulier par une information sur les bonnegigues

mises en place dans certains pays, particuliererneliés concernant les populations
vulnérables.
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Recommandations vis-a-vis des états

- Une amélioration de I'application des droits fonédmentaux des personnes Une
vigilance particuliere devrait étre apportée a lssemen place d'un dispositif efficace
d’'information sur les droits par la mise a dispositd’interprétes et de traducteurs qualifiés.
Il conviendrait par ailleurs de garantir I'accésude assistance juridique neutre. Les Etats
devraient aider a la formation des juristes surpreblemes, garantir le droit a la demande
d’'asile dans les zones de transit, et surtoutdireete renvoi de mineurs non accompagnés.

- L’accés aux soins et a la santé : une priorit@vec une attention particuliére pour la prise
en charge des troubles psychologiques et psyajuasi Les personnes en souffrance
psychologique ne devraient pas étre en détentiais bénéficier de structures spécialisées
externes. Les personnels devraient bénéficier dmpagnement pour une meilleure prise en
compte des troubles psychologiques liés a I'enfererd,

- Une gestion administrativeet non policiere des centres, avec des disposigéifsontréles
réguliers.

- Une information et une formation au processus deroduction de la vulnérabilité,
organisée pour les intervenants et le personnd éarcentres, favorisant une compréhension
des processus psycho pathologique en ceuvre dayyecde situation.

- La mise en conformité des infrastructures : une rgence.Les structures non conformes
aux normes nationales et internationales devr&atmises en conformité ou bien fermeées.
Il faudrait interdire la surpopulation, la mixit@tee migrants et délinquants, respecter I'unité
de famille, et la séparation hommes / femmes.

- Les réglements des centres devraient étre écrits @mpréhensibles par les résident&t
les personnes détenues devraient recevoir desifgatihygiéne, une alimentation saine et
conforme a leurs pratiques religieuses ou a leessibs spécifiques,

- Des ressources humaines renforcées et accompagngges mécanismes indépendants de
monitoring et de contrdle devraient étre mis ecgla

- Une présence des ONG dans les centres généralisées états devraient autoriser la
présence des organisations de la société civile Eanlieux d’hébergement des étrangers en
situation irréguliere et des demandeurs d’asile.

- L’enfermement des enfants mineurs interdit :C’est en effet'intérét supérieur de I'enfant
qui devrait étre la base de toutes décisions learmant. La privation de liberté ne peut étre
dans lintérét de I'enfant. D’autres pratiqgues senvisageables et déja mises en place dans
quelques pays. Par ailleurs, s’'agissant des mindardétermination de I'age devrait étre
améliorée. Elle ne devrait pas étre systéematiquétet pratiquée par des spécialistes
confirmés.

— La mise en place d'une instance de médiatiormpour intervenir dans de nombreuses
situations humainement difficiles et administratnant non standardisables.

Recommandations vis-a-vis des opérateurs

- Une coordination renforcée des acteurs Les différentes organisations qui ont pour
objectif dans un pays de venir en aide aux popuiatien instance de demande de séjour
devraient ainsi étre mieux entendues par les aésomationales.
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- Une information et formation au processus de prodction de la vulnérabilité organisée
pour les intervenants de la société civile danscégres, favorisant la compréhension des
processus psycho pathologiques en ceuvre dansecddygituation.

- Une mise en place d’'un accompagnement des intenants : Les responsables des
institutions de la société civile intervenants dales centres, devraient organiser

'accompagnement des intervenants au plan psychayex des possibilités de débriefing et
de supervisions.
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INTRODUCTION

S’il s’agit d’une question trés actuelle, et présaie maniere récurrente a la une des médias,
la problématique des migrants n’est pourtant pasveie. Des pays qui composent I'Europe
d’aujourd’hui, du plus loin de leurs histoires ju&y trés récemment, chacun a connu et
absorbé, avec des fortunes diverses, de grandeatioigs de populations ou a été traversé
par des épisodes d’émigration vers d’autres paysatinents. Ces mouvements migratoires,
ont été intra européens bien sdr, mais égalementvsous de bien plus loin, des steppes du
Nord aux plaines arides du Sud, certains quitteut pays, d’autres tentant de se réinstaller,
chacun avec un bagage différent. Mais tous onsdaides traces fortes dans ce qui est
aujourd’hui devenu notre culture européenne. Ceshige des hommes et de leurs cultures a
inspiré de nombreux auteurs, des chercheurs, desrsitaires comme des artistes, écrivains,
musiciens, cinéastes...

Faire aujourd’hui un travail d’enquéte et un rappsur la situation des migrants et des
demandeurs d’'asile dans les centres de détentidiaatueil de I'Union européenne, c’est

d’'une certaine maniére travailler au coeur de pascde vie, de trajectoires humaines, c’est
étre dans l'actualité mais également dans la @iktirdans I'histoire a travers une multitude
d’histoires et de parcours singuliers et anonyr@asst aussi resituer ces parcours, a la fois
dans I'histoire de la construction de I'Europe,ttoamme dans I'histoire plus spécifique de

chacun des pays membres, dans le contexte actued diondialisation qui semble souvent
faire peu de cas de ces histoires d’hommes etrdmés.

Si le temps présent est a l'instantanéité de I ldirculation des biens, de I'information et
des idées, il en est differemment de la circulaties hommes. Aujourd’hui en effet tout
circule librement, information, argent, marchangjsevolutions. Dans le méme temps, la
circulation des étres humains est de plus en phmrainte et conditionnée, surtout pour
certaines catégories piégées dans les files dtatfmyur I'accés a un monde meilleur ou plus
sdr. Pourtant la méconnaissance et la non priseompte du différentiel des richesses, de
I'injuste redistribution des acquis humains en e santé, d’éducation, de droits pour les
plus faibles, voire de droits tout court, fait pidem le risque de flux humains inextinguibles.
Fuyant les zones sombres de notre planéte, aujaurdévastée par les conflits des hommes,
demain par les désastres écologiques que nousir@nsaviter, ils viendront inévitablement
chercher refuge dans ce gu’ils considéerent commespace préservé, lieu d’un droit a vivre
autrement, dignement. Cette Europe construite audeul’ambition d’'un espace de paix,
évoluant résolument vers un espace économiqueeuiese dédouaner a peu de frais d’'une
essentielle hospitalité, que lui imposent son drbgtes valeurs.

C’est peut-étre dans ce mot « hospitalité » quéwdent les difficultés et surtout 'ambiguité
qui est celle de I'Europe face a I'étranger. Lessé@ ce mot « hospitalité » est double. D’une
part c’est I'héte (hostis), I'hospice, I'hétel, lieu de I'accueil, de la compassion et du repos.
D’autre part, hospitalité est aussi la racine du hustile (hostilis), otages, c’'est I'étranger
dangereux et la peur de l'autre. Au sein du vaspaee de droit gu’est I'espace européen, on
voit ce double sens a I'ceuvre. Il construit unatétsie humaniste de I'accueil et profile dans
le méme temps la crainte irraisonnée d’'une comuappar l'autre, différent, étranger. Ce
clivage entre, d’'un c6té un accueil bienveillanteetespect du droit, de I'autre la méfiance et
le rejet, montre a quel point cette fameuse hd#gitpeut étre mise a mal selon que I'on
bascule dans un sens ou dans un autre. Et d'um geinue général, car tel est le cadre du
présent rapport, I'enjeu n'étant pas de faire lecps des politigues de I'immigration, mais
davantage, en se concentrant sur l'accueil desamiigjiet la situation des populations les plus
vulnérables, de rappeler I'évidence et I'impéridesoin de respecter le droit des hommes et
des femmes, tel que depuis plus d’'un demi sidobsticonvenu qu'il doit I'étre.
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Des rapports privilégiant une approche juridiqgueé déja étés produits, d'autres issus de
missions de parlementaires ont montré linsuffisagénérale des conditions de prise en
charge. Dans le cas présent, nous avons proposappneche pluridisciplinaire, s’appuyant
sur des enquétes réalisées par des praticiensrrdéntd_'orthodoxie d’'une méthodologie
basée sur I'exhaustivité aurait exigé du tempsestrdoyens hors de proportion. Nous avons
privilégié une approche plus modulée, pour premireompte les situations nécessairement
différentes dans les 25 pays de I'Union, tout endgat la possibilité de faire certains
rapprochements et certaines comparaisons.

Rappel de la commande, enjeux de I'étude

Percus comme un espace de droit et de bien-étrmdigue, les Etats Membres de I'Union
Européenne ont un trés fort pouvoir d'attraction.leS ressortissants des pays européens
bénéficient du formidable privilege de la librectilation, la question est toute différente pour
les nombreux migrants et demandeurs d’asile, genneént en Europe chercher refuge,
sécurité, soins de santé et mieux-étre économique.

A I'heure de la commande, a la fin de 'année 208®&oumanie et la Bulgarie n'avaient pas

encore rejoint I'Union et de ce fait le cadre dentjuéte n'a été définit que pour 25 pays.

Cependant, encore maintenant un certain nombrendgants dans les pays de I'Union en

2006, sont des ressortissants de ces deux nouyeasx La Bulgarie et la Roumanie sont

plus des pays de départ ou de passage, que dedggagstination pour des migrants. Dans
ces pays les dispositifs intérieurs de prise emgehdes migrants et des demandeurs d'asile
restent a construire.

Le Parlement Européen souhaite mieux connaitre Ilpsuaire évoluer, les pratiques de prise
en charges des personnes ayant des besoins spexifiges visites de délégation du comité
LIBE ont, par le passé, identifié des lacunes, raa@ine étude globale et comparative n'a été
faite. L'enjeu est d’apprécier, dans le cadre deDi@ective Accueil 2003/9/CE du
221/01/2003, la mise en oeuvre des normes d'acrelaiive a la partie 1l de la directive, au
regard des constatations de terrain. La demande par I'appréciation des conditions de
prise en charge des migrants et plus spécifiquedengroupes de personnes vulnérables afin
de poser des recommandations pour la prise enebpégifique de ces personnes.

Ce travail fait également suite & une série deegsile délégations de la commission LIBE,
ayant donné lieu a des rapports, et méme a deahutiéss :

- Lavisite de la délégation GUE/NGL a Lampedusa an2005.

- Lavisite de la délégation LIBE a Lampedusa enesapte 2005.

- Lavisite de la délégation LIBE dans a Ceuta etilMedn septembre 2005.

- Lavisite de la délégation GUE/NGL en France asPamifévrier 2006.

- La visite de la délégation LIBE a Malte en mars@00

- Lavisite de la délégation LIBE aux fles Canagasavril 2006.

- Lavisite de la délégation LIBE sur les iles dedréfe et Fuerteventura en juin 2006.
- Lavisite de la délégation LIBE en Gréce en Jullled7.

- Lavisite de la délégation LIBE en Belgique en sapire octobre 2007.

Dans les rapports ainsi que dans les résolutiadufies, se trouve déja un certain nombre de
constats et de recommandations relatifs a la dondiles migrants dans les centres de
détention et dans certains centres d’accueil ajog sur certains aspects des politiques
migratoires. Par exemple sont déja soulignés esmin d’'une solidarité des pays de I'Union

avec les « petits pays » d’entrée, Malte en pdigicue besoin d’améliorer les conditions de

vie inacceptables dans certain lieux de rétentierbesoin de préférer systématiquement
'accueil dans des centres ouverts au séjour dasscdntres de rétention, la nécessité de
repenser la directive Dublin Il et d’évaluer lefetf déléteres de son application... Compte
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tenu de la pertinence des observations faites eardeélégations LIBE lors de leurs
précédentes missions, il ne sera pas surprenanngsieconstats et recommandations se
recoupent.

Les enjeux de |'étude

Un certain nombre de challenges ont été rencoptigsla réalisation de I'étude. lls tiennent
tout d’abord a la définition de l'objet de I'enqaéen terme de population visée et de
situations visées. Dans une moindre mesure, ddégultés de réalisation concréte ont
également été rencontrées.

L'objet de I'enquéte concerne les «ressortissantspays tiers »toutes les nationalités sont
donc visées. Ces personnes sur lesquelles portgubee sont localisées « dans les centres
d’accueil, de détention et de transit ». |l s’afginc de personnes qui peuvent étre détenues ou
accueillies, dans des situations de migrations ddférentes. Il est donc nécessaire d’'étre
prudent dans la manipulation des notions d’accetede détention qui ne correspondent pas
aux mémes objectifs. Méler les deux, pourrait &igenser que I'accueil ne doit plus étre
considéré comme une ouverture, mais tend a se mdmfoavec la répression liée a la
détention.

Les législations européennes actuellement en viguee portent que sur l'accueil des
demandeurs d’asilell n’est fait aucune référence a des dispositésclieil des personnes en
situation de migration. Il semble donc que le séservé aux migrants ne puisse étre que la
détention. De fait, les centres d’accueil étud@s pour la plupart des centres d’accueil pour
demandeurs d’asile. Les centres de détention détiiendes demandeurs d’asile et des
migrants en situation irréguliére.

L'enquéte porte plus particulierement sur les «rpennes ayant des besoins spécifiques »
et aux « groupes vulnérables kes termes de références utilisent deux formulatjwour ce

qui est de la population cible : personnes auxihespécifiques et groupes vulnérables. Sont
ainsi décrites six catégories de personnes : mipsurs non accompagnes, personnes agees
dépendantes, personnes handicapées, femmes escparents isolés avec enfants mineurs
et personnes ayant subi tortures, viol ou touteafairme sérieuse de violence psychologique,
physique ou sexuelle ».

Une premiere nécessité a été de faire la distimaitre personnes vulnérables et personnes
aux besoins spécifiques. Les deux formulations stititées dans les termes de référence.
Une personne aux besoins spécifiques peut étreoriglvément) aisément identifiée,
puisqu’elle est qualifiée par le besoin constattemme enceinte, mineur non
accompagné...Par contre, une personne vulnérablairestpersonne ayant des besoins
spécifiques qui ne sont pas forcement visibleguepourront étre révélés par les conditions
de la réception et de la détention. Cette diffield€mantique nous a amené a un effort de
définition et de clarification quand a la conceptigue I'on peut proposer pour décrire et
qualifier les situations de vulnérabilité.

Pour étudier les conditions des personnes danseleses de détention et les centres de
réceptionune étude globale sur les systemes d’accueil ghuliigration a du étre menée au
préalable.Les rapports pays ont donc comporté une partitassituation générale et donnent
des informations sur les différents systémes natinren matiére d’asile et d'immigration.

L'étude s’est trouvée confrontée labsence d'une délimitation précise du dispositf
enquéter.ll n’a pas été facile d’'observer dans 25 paysadaproblématique migratoire. Et si
les rapports dans chaque pays tentent de donnapemtu de la globalité des systemes,
certaines populations ont étés de fait excluesighoditif d'enquéte car soit vivant en foyer et
en situation réguliére, soit en situation irrégdiénais libres, vivant dans des lieux informels
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etc.... Sauf a prévoir une étude longitudinale au loours, cette diversité des situations ne
peut prétendre étre suffisamment révélée par ni@vail. Un cadrage plus précis au départ
nous aurait aidé.

De méme, I'étude a du faire facé€absence d’'un dispositif de normes applicables @iveau
européen.Si la directive accueil est théoriquement intégdées les droits nationaux des
pays, a I'exception de deux pays, I'lrlande et nBmark, la directive retour reste en travalil
et n'a pas encore été votée. En particulier sutélention, nous verrons a quel point cette
question de la durée est fondamentale dans laisitudes migrants et leur vulnérabilité. Les
références a utiliser étant les dispositifs [égaiXes conventions internationales, comme la
Convention Européenne des Droits de 'Homme (agggacomme celle relative au Droit des
Migrants n'ont pas été ratifiees par les pays daibn).

Nous avons rencontré des difficultpeur appréhender de facon exhaustive et claire les
différentes situations et pouvoir ensuite compates pratiquesentre les différents pays. Les
situations sont complexes et plurifactorielles. Be fait, se superposent a la fois des
considérations différentes, selon qu'il s’agissendgrants ou de demandeurs d’asile, des
dispositifs juridiques différents, appliqués avess gratiques spécifiques a chaque états, et
enfin une compréhension hétérogéne de ce que peutuBe personnes en situation de
vulnérabilité.

Les choix opérés

Ainsi, des choix ont été opérés pour mener a baite cétude, compte tenu des difficultés
exposeées :

La typologie des centres étant difficile a réaliseraison de la diversité des systémes, il a été
choisi de se concentrer sur la distinction « cefdrmé » et « centre ouvert », celle ci ayant
un impact clair sur la vulnérabilité des personaescceur de cette enquéte.

En ce qui concerne la notion de vulnérabilité,ultkt a été concue sur la base des catégories
de personnes vulnérables prédéfinies par la dieeaticueil L’enquéte a étudié a la fois les
conditions concernant ces groupes vulnérablesestfdcteurs créateurs ou aggravant de
vulnérabilité. Il a été ce faisant constaté queadton de vulnérabilité n'est pas une notion
figée. L’enquéte a montré qu’un certain nombre els@nnes vulnérables ne rentrent pas dans
les catégories définies dans les termes de réseators gu’elles sont réellement exposées a
de graves difficultés, et ne sont pas prise en tendans les dispositifs des directives
européennes.

Il a été choisi, pour mener a bien cette enqué&esedrendre dans des centres d’accueil et de
détention des Etats membres afin de constatepladitions des ressortissants de pays tiers. |l
a donc été nécessaire de demander une autorisédioinée dans les centres, que ce soit des
centres ouverts ou fermés. Le choix avait été daitpréalable de demander aux Etats la
possibilité d’entrer et de laisser les autoritéomales décider de cette opportunité. L'entrée
dans les centres ouverts, a une exception prepazgosé de difficulté. Il convient de dire
gue dangous les pays avec une introduction officiellepus les centres fermés ont été
accessiblespour les enquéteurs. Il a fallu dans un cas msistitérer les demandes,
surmonter des manceuvres de découragement, malenf@rd les autorisations ont été
données aux enquéteurs. Ce travail a ainsi peroes dans certains pays, les partenaires
nationaux aient accés a des lieux qu’ils n’avajntvisiter jusque la. Cela est en soi un
résultat trés concret.

5 les mineurs non accompagnés, personnes agéesddapes, personnes handicapées, femmes enceiatestg
isolés avec enfants mineurs et personnes ayanttstthies, viol ou tout autre forme sérieuse deevice
psychologique, physique ou sexuelle
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Un cadre juridique, faisant un état des lieux dasnes internationales existantes applicables
a la détention a été réalisé dans ce rapport. Eat, efi les conditions d’accueil des
demandeurs d’asile sont régies par la directivecueil », qui s'impose a tous les Etats
membres en dehors du Danemark et qui comporteragatedes dispositions concernant les
personnes vulnérables, il n’existe pas de cadidiquie européen sur la détention. Il convient
donc pour établir un référentiel des normes aplplésaau niveau national de se référer en
méme temps aux dispositions nationales lorsqu’eltegstent et aux dispositions
internationales. Il a donc été demandé aux enqugetieli recenser les normes nationales de
protection des personnes ou groupes vulnérablsguation d’accueil et de détention.

Les enquétes de terrain ont eu pour objectifs:

- Evaluer la situation globale des migrants et desiaeleurs d’asile en
situation d’accueil et de détention et en partarula situation des personnes
vulnérables, tant au niveau juridique des Etats dass les pratiques.
Expliquer les difficultés que cela recouvre en ®utexhaustivité.

- Evaluer la situation des personnes vulnérablesgpgort & ce qui est prévu
dans la directive Accueil quand celles-ci sont deteaises d'asile. Evaluer la
situation des personnes vulnérables qui ne sondeamndeuses d’'asile et
qui sont détenues. Dans les deux cas en référemagames internationales.

- Discuter et redéfinir la notion de vulnérabilitéupoles catégories de
personnes vulnérables qui ne sont pas prises epteatans les directives
européennes (qui elles-mémes ne s’adressent pgseasonnes simplement
migrantes et aux déboutés).

Structure du rapport

Le premier chapitre de I'étude aborde successivenen éléments de cadrage et de
méthodologie en préalable a la présentation deséancollectées. Ces différents éléments
comprennent :

- Un cadre de référence et d'explication de la e&rdbilité, pour permettre une
compréhension commune de cette notion, et une epprioomogéne des groupes considérés
comme vulnérables. Ce cadre a été partagé au sdidodipe réalisant I'étude, en amont des
missions sur le terrain.

- La méthodologie choisie. Elle décrit la facon dea sont déroulées les enquétes sur le
terrain, la participation des partenaires nationdas modalités de choix des personnes
rencontrées dans les différents centres et a fiexrédes centres. Sont également présentés le
cahier des charges et le mode de recueil des iafmns, ainsi que des éléments tres
généraux recuelllis, en particulier des résulthiffrés.

- Le rappel du cadre législatif: Il s’agit dessloides conventions internationales et des
directives européennes applicables en la matiére.

Le deuxiéme chapitre est constitué des synthegsepgya, issues de la compilation des 25
rapports de visite sur le terrain réalisés paelaguéteurs et enrichis par les contributions des
partenaires nationaux. A partir des informationse gaus avons recueillies, une cartographie
matérialisant les centres dans les différents past associée.

Les constats qui constituent le troisiéme chaysitnet issus de la compilation des syntheses
par pays couplée aux données résultant de I'enquétesituations concrétes constatées sur le
terrain alimentent donc les constats présentés.
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Dans le dernier chapitre, I'analyse et les reconttations découlent directement des constats
que ce double mode de recueil de données a peeites. ont pour objectif de donner des
indications a la Commission des Libertés pour ticéon future de Iégislations européennes
ainsi qu'aux Etats membres, mais également auxiisgcpour des modifications de la prise en
charge qui pourraient les concerner.
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CHAPITRE 1 - CADRAGE ET METHODOLOGIE

1.1- LESGROUPES VULNERABLES, DEFINITION ET CONCEPTS

1.1.1- DEFINITION

La définition d’'un cadre de référence commun comaet la notion de vulnérabilité et de
groupes vulnérables est apparue nécessaire apgigéalisant cette étude. En amont de la
réalisation des missions sur le terrain, un tradailréflexion a permis une appréhension
commune et homogéne de ces notions et la définitancritéres qui ont été utilisés ensuite
pour le repérage des groupes vulnérables.

La catégorisation des personnes vulnérables,dakeréalisée dans les termes de référence a
été reprise, avec I'objectif de vérifier si elld Bsmogene au sein des Etats membres, et si
elle est suffisante pour couvrir toutes les sitwairencontrées. Elle couvre les six catégories

suivantes qui sont parfois désignées sous le tedme«personnes avec des besoins

spécifiques»:

- mineurs non accompagnes,

- personnes ageées dépendantes,

- personnes en situation de handicap,
- femmes enceintes,

- parents isolés avec enfants,

- personnes ayant été soumises a des traumatisnrasre(toviol, violence
psychologique, physique et sexuelle)

Ce que dit le dictionnaire

«Vulnérable : l'origine latine du mot est limpidevulnus, vulnéris qui est un mot de la
violence, qui parle d’'un coup, d’'une blessure, @yaie. Un mot du sang, apparenté a la
guerre, a la mort violente ..... Vulnérable signifienc « qui peut étre blessé ou tué ». ...
Mais la vulnérabilité moderne n’est plus I'apanades guerriers et des guerrieres, car le
combat de I'étre humain est partout : maladies,esgions, stress, les forces hostiles et leurs
armes redoutables visent la santé physique et needéachacun, et la vie quotidienne est une
lutte. C’est ce que nous rappelle ce mot de la iex travers le latin, langue riche qui y
voyait déja une sensibilité aux coups du desti(Alin Rey dictionnaire historique de la
langue francaise Le Robert 1998).

1.1.2- LA NOTION DE SITUATION DE VULNERABILITE

Nous pouvons voir dans la définition qui précedmportance des facteurs extérieurs dans
cette notion de vulnérabilité. Pour cerner au puss et définir la vulnérabilité, et plus
particulierement celle des personnes en migrations avons choisi de nous appuyer sur les
concepts les plus récents utilisés dans le don@sesituations de handicap, qui font une
différence entre :
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* ce qui procede des conditions particulieres ateladix personnes, leurs conditions
physiques, mentales, leur histoire et qui constiugc les facteurs personnels,

* ce qui procéde des conditions et des facteurs am@mentaux que subissent ces
personnes dans leur parcours, avant leur arrivég également lors de leur entrée
sur le territoire de I'un des pays de I'Union. Poartains de ces facteurs, il s’agira de
facteur de risque, d’exposition a des dangers @itéat pour d'autre il s'agira des
conditions environnementales qui indiscutablemenéit un rdle dans la constitution
des situations de vulnérabilité.

Il est habituel de définir un certain nombre deégaties de personnes vulnérables
exclusivement a partir de leurs caractéristiquasgmmelles. Dans ce cas il s'agit plus de
personnes aux besoins spécifiques, qui sont indislament en situation de vulnérabilité et
en tout les cas beaucoup plus exposées que d'autxedifficultés extérieures. Il s’agit donc
également de déterminer les facteurs extérieussgpersonnes qui renforcent et aggravent
voire déclanchent ces situations de vulnérabilité.

Par exemple, on peut dire qu'un femme migrante emahdeuse d’asile enceinte a
incontestablement des besoins spécifiques, idabl#fs. S’ils sont pris en compte, la
vulnérabilité de cette personne sera réduite. Avéise, une femme isolée ne sera peut étre
pas identifiée pour ses besoins spécifiques maisdeditions de son arrivée et de sa rétention
la mettrons éventuellement dans une situation teévabilité.

Selon cette compréhension holistique de la notmrulnérabilité, ce sont ainsi trois familles
de facteurs qui interagissent entre elles.

* Facteurs de risques

Dans le schéma qui suigs facteurs de risqueqqualifient les événements vécus par des
personnes, les migrants en l'occurrence, en amantledir arrivée sur le territoire
communautaire. Il peut s'agir des conditions destibies dans leur pays d'origine (guerre,
désastre économique ...) ou des conditions de laatiogr, vécue le plus souvent dans des
conditions trés éprouvantes (traversée de merésiert] exploitation par les passeurs...).

« Facteurs de personnels

Il s’agit de I'état particulier et spécifique desrgonnes: genre, age, état physiologique,
existence d’'une déficience et de ce fait limitatitas aptitudes, mais également existence de
besoins spécifiques pour la prise en charge défiaiehce. L'identification de ces facteurs
personnels constitue déja une piste de réponses dakins particuliers pour réduire les
conditions de la vulnérabilité.

» Facteurs environnementaux
Il s’agit des conditions et des facteurs environaetaux subit par les personnes : conditions
d’accueil, d’hébergement, acces a des servicesase, fen particulier les besoins médicaux,

juridiques et sociaux, langue usuelle et accés landerprétariat, climat, ...et tout ce permet
de faciliter la vie ou qui puisse la rendre plu$idie, et faire obstacle a leur projet de vie.
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Modele générique du développement humain appliquéla vulnérabilité

Facteurs de risques
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Etat de santé ' R | [ S
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Statut social
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A titre d’'exemple :

- Une femme seule fuyant son pays rencontre un nen@ambre deisques
lors de sa migration : risques d’'agression, d'eikglion sexuelle

- L’éloignement familial déterminera séacteurspersonnelsde vulnérabilité,
comme la fragilité psychique, la dépendance mdigrie

- Les conditions d’accueil, d’hébergement en chantteviduelle, et d’acces
ou non a un soin psychique, a des prestationsles@ant autant dacteurs
environnementaux qui agiront en interaction directe avec ses fasteu
personnels pour déterminer sa situation de vulilééab

C’est au cours des enquétes sur le terrain, destigoeaires et des entretiens que pourront
étre identifiés ces différents facteurs.

1.1.3- MIGRATION ET VULNERABILITE

L'une des difficultés de ce travail, et si 'onlsase sur cette approche conceptuelle, est que
'on peut considérer que la plupart des personniggamtes venues de pays extérieurs a
I'Union Européenne, sont en situation de vulnérahitiu fait que pour la plupart d’entre eux
leurs projets de vie et d'installation ne peuventé&aliser. Ces personnes vivent des statuts
précaires et sont particulierement exposées a aebmepx manguements aux respects
essentiels des droits de I’homme, comme nous gwanke constater dans les enquétes sur le
terrain.

Paradoxalement, au moment du départ, les migransemt pas tres souvent les gens les plus
exposeés a la vulnérabilité dans leurs pays d’ogiginl’acception des demandeurs d'asiles. La
migration requiert une capacité économique, unatésie relations sociales, un certain degré
d'éducation et de connaissances. La plupart deompegs qui vivent dans des conditions

difficiles, voire désespérées, n'ont pas ces ctmci

Les populations migrantes ne peuvent étre congdaté facon homogene. Si la plupart des
personnes vivent des situations difficiles, parfolsumaines, certaines sont mieux préparées
que d’autres, plus fortes, plus résistantes phgsigunt et psychologiquement. Il convient de
prendre en compte les besoins spécifiques de mertmoupes particulierement exposés, et
d’anticiper sur ceux qui pourraient I'étre. Pouruxei, les différents facteurs influant
positivement ou négativement sur leurs conditiolasaleil et de prise en charge dans les
centres ouverts et les centres fermés, sont imgertarepérer et a prendre en considération
pour réduire leur vulnérabilité.

Au niveau international, l'attention aux situatiahes vulnérabilités a émergé et connu une
progression décisive a l'occasion de la réflexionlss Urgences Complexes au cours des
années quatre-vingt-dix, avec le constat d’uneitétrelation entre aide humanitaire et
nécessité du respect des droits de 'homme dansitiggtions de conflits et de violence
politique.

La nécessité d'aborder l'aide humanitaire d'untpdénvue de défense des droits, a permis
d'inclure dans l'action humanitaire l'idée de "potibn", mais il a aussi permis d’analyser de
maniere plus approfondie la situation des persormes I'on peut considérer comme
"particulierement vulnérables."

Dans ce cadre international, "vulnérables" s'entigdpersonnes qui ne sont pas en situation
de pouvoir défendre leurs droits fondamentaux, dit d'une situation permanente ou
temporaire de «faiblesse». Cette situation estmiétée par différents facteurs physiques et
psychiques personnels (infirmité, handicap, agenrege grossesse, maladie mentale,
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traumatisme, stress etc.), ou culturels (ignoraleck langue, analphabétisme, appartenance a
une culture discriminée, manque d'éducation, ssatcial, statut juridique, statut politique) et
renforcée par les facteurs environnementaux (hébegt, acces aux soins, isolement...).

Selon cette définition internationale, principalenetilisée dans les camps de réfugiés par le
Haut Commissariat des Nations Unis pour les Réfygiés "groupes vulnérables" se
définissent de facon trés proche du modéle gérgrigue nous avons appliqué a la
vulnérabilité.

Selon I'Organisation Internationale pour la mignat{OIM), les migrants « sont de plus en
plus en situation de boucs émissaires pour toutypes de problémes intérieurs de la société
communautaire, particulierement le chémage, leeries drogues, et méme le terrorisme. »

Comme cela a été noté par Mme Gabriela Rodriguearf®, « Rapporteur Spécial sur les
droits de 'nomme des migrants » aux Nations Urdest particulierement vrai dans le cas
des nombreux migrants sans statut et en situatiéguliere. Et plus particulierement dans le
cas des trafics humains, situation dans lesquigfepersonnes sont les plus vulnérables aux
violations des droits de I'homme."

Tous les migrants partagent une caractéristiqueraong: ils vivent et parfois travaillent dans
un pays dont ils ne sont pas citoyens. lIs fontcdiace au défi d'adaptation & une société qui
n'est pas la leur et les rejette. De plus, conségudirecte de leur état de « non citoyens », ils
ont moins de droits que les nationaux.

Selon I'ONU, entre 300.000 et 600.000 femmes s@times de trafic chaque année dans
I'Union Européenne et certains pays de L'Europdr&len

De plus, les migrants n'ont pas toujours acces rdgection traditionnellement fournie par
les institutions officielles ou les dispositiongddes spécifiques. Par exemple, les droits des
ouvriers sont défendus par des syndicats, mais-cien¥ncluent pas systématiquement les
migrants dans leurs activités.

Les migrants sont de fait un groupe fortement e&pasx situations de vulnérabilité. lls

souffrent souvent de différentes formes d'explimitgt d’'atteinte a leur dignité, et d’abus
sérieux des droits de 'nomPne

1.1.1.1 - Migration irréguliére

Les migrants irréguliers sont doublement victim@sittant des situations difficiles, parfois
invivables dans leur pays d'origine, ils sont sotveonfrontés & des carences graves en
matiere d'accueil et de gestion des politiques ahijres, dans les pays de transit et dans les
pays d'arrivée. L'analyse des nouvelles configaratide la migration irréguliere en Europe
tente de dresser un constat d'ensemble.

Elle porte sur des questions complexes, telleslgumigration clandestine et/ou illégale, la
demande et le refus d'asile ou encore la traité&tles humains sous ses diverses formes

Les travailleurs non spécialisés, qui forment Igamii@ des migrants, sont plus vulnérables
aux violations de droits, particulierement quasdriavaillent dans le secteur informel (en tant

® International Convention on the Protection of Rights of All Migrant Workers and
Members of Their Families — UN 1999-2003

7 Stéphane de Tapia - Les nouvelles configuratignia migration irréguliére en Europe (2004)
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que domestiques, travailleurs agricoles....). Pourxcgui ont été victimes de trafic et
exploités, pris dans des réseaux clandestins, d@tpn aux situations de vulnérabilité est
aigué.

1.1.1.2 - Femmes et trafic humain

Les femmes sont doublement vulnérables a causeutestatut de second plan et du risque
élevé d'exploitation sexuelle.

Le passage clandestin des migrants, souvent eistrdpns des conditions dangereuses,
implique que les migrants ont consenti a cette éodea « contrebande ». Par contre, dans le
cas de trafics humains, les victimes n'‘ont jamaissenti ou, si elles ont initialement consenti,
ce consentement a été obtenu par les trafiquaatsggs actions trompeuses ou abusives,
voire coercitives.

Une autre différence majeure entre le trafic hunmgtine passage clandestin, est que le
paiement de celui-ci se conclu a l'arrivée des anitgr a leur destination. Tandis que le trafic,
c'est I'exploitation continue des victimes, dansblé de produire des profits illicites. Les
victimes de trafic sont en général plus sévéreraffattées et dans un plus grand besoin de
protectiod. Bien que le trafic et les passages clandestinspeisonnes soient deux
phénomenes différents, ils se chevauchent et seectent parfois.

La réaction politique au trafic est, de facon abeishoyée dans la réponse globale des pays
Occidentaux au phénoméne de la migration illégaleinluencée par « l'atmosphére
restrictive dominante sur l'immigratior!.»

La conséquence pour les victimes de trafic humsirge'elles sont fréquemment identifiées
comme des migrants irréguliers, donc étiquetéégalks et expulsées a ce titre. Au Forum
Economique Mondial se réunissant a Davos en ja@det, Mary Robinsotf, a exprimé son
inquiétude a propos des « personnes victimes die,ted traittes comme des criminels a
cause de leur présence irréguliere sur laquebs elbnt aucun contrdle ».

Parfois, I'histoire commence simplement comme uffee ale passage clandestin, mais a
I'arrivée, des frais inexplicables sont ajouté&adord initial, les documents d'identification
sont retenus et les victimes sont littéralemensgxiau pieége, et mises en situation de
servitude pour dettés

Des recherches sur les raisons de la vulnérabpiitéculiere des femmes face au risque de
trafic, ont montré que l'analphabétisme, la distration sexuelle au cceur des usages et
coutumes, la maltraitance envers les femmes ¢tlees filles, le statut économique trés bas
des femmes et des jeunes filles en sont le cretgatorisent une plus grande vulnérabilité.

8 What if the victim consents? Can children conseritfNODC, 2006

9 Joanna Apap, Peter Cullen and Felicita Medvedun@uacting Human Trafficking: Protecting the Vit of
Trafficking - Centre for European Studies (CEPS),200

10 Haut commissaire pour des Droits de 'nomme eztré3aire général de la Conférence Mondiale comtre |
racisme, la discrimination raciale, la xénopholitirgolérance

11 Laura Schlapkohl - Human Trafficking and the CamntEuropean Asylum System. Victim protection and
assistance in the European Union. Tufts UnivergiQ6
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1.1.1.3 — Les périls du voyage : facteur d’expogn a la vulnérabilité

La vulnérabilité est souvent créée ou vivement ageg par les expériences vécues pendant le
trajet et le séjour dans les pays de transit adatieindre les territoires européens. Quelque
soit la situation originelle (vulnérabilité persatie ou non), les trajets de migration pour
chercher refuge en Europe sont maintenant largesh@cumentés. Les routes migratoires
semblent de plus en plus dangereuses. Le nombperdennes qui perdent la vie dans les
déserts africains, dans les montagnes turques meemeéditerranée et en bien d’autres lieux
encore en attestént

Ces parcours, s’ils ne leur coltent pas la vie soéateurs de traumatismes psychiques
graves. Il n'a pas été possible d’évaluer I'impaetces traumatismes dans le cadre de cette
enquéte, ils sont cependant été constatés a plsisigrises par les enquéteurs, a travers les
entretiens menés dans les centres visités. Ercplgti dans les Etats de I'Union européenne
qui accueillent et détiennent de nombreux migratébarqués par voie maritime (Malte,
Chypre, Gréce, Italie, Espagne) a travers les pees rencontrées dans les centres de
détention. Le trajet en mer, pouvant durer plusigaurs sur des embarcations de fortune,
sans vivres ni direction, s'achevant par un nagfraqm sauvetage, un refoulement ou un
débarquement est particulierement traumatisantsidllts personnes rencontrées dans le
cadre de cette enquéte on révélé avoir perdu ytusieurs proches durant ce trajet. La peur,
la faim et I'angoisse qui s’achévent bien souvertyne détention, sont des facteurs créant la
vulnérabilité des personnes, inscrits durablemansdeur histoire et leur esprit.

Le peu de considération pour la situation psychigies migrants, la faible prise en
considération des caractéristiques culturelles aagrants, majorent encore cette
vulnérabilité.

A partir de 2003, I'association Médecins Sans keoat(MSF) a effectué au Maroc un travalil
médical et humanitaire avec des migrants d'AfrigBabsaharienne aux situations
extrémement précaires, dans le but d'améliores leainditions de vie. Au cours de 24 mois
MSF a effectué 9.350 consultations médicales quiose concentrées sur le traitement et la
prévention des pathologies infectieuses et potemtient épidémiques. Cette offre de
traitements curatifs et préventifs était faite plauplupart des groupes de migrants. Entre avril
2003 et mai 2005, au cours de ces 9.350 consultatd.193 patients se sont révélés étre
victimes de violence. Cela signifie gu'approximament 23,5 % des personnes ont été
victimes directes ou indirectes d'actes violentsieB3 types de violence affectaient ces
migrants. Leurs conséquences physiques allaientadede traumatismes sérieux, a des
blessures par balle, en passant par des morsudseates, des bastonnades, et des violences
sexuelles. Certains en sont morts. Les patients@éent étre victimes d'un abus de pouvoir
en plus de I'hnumiliation et des traitements craelscours de leur détention ou de leur fuite
devant des forces de sécurité

12 Voir la liste des morts aux frontiéres de I'Epgaescencée par I'ONG fortress Europe.

13 Médecins Sans Frontiéres - Violence and immignat Report on illegal sub-Saharan immigrants
in Morocco. 2006
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1.2— METHODOLOGIE GENERALE

1.2.1- L' ORGANISATION DES MISSIONS

L'enquéte a été menée de facon quasinetitaustive dans la description des centres
existants, maisélectivedans le choix des lieux a visiter et des perso@nggerroger. Il y
aurait sur le territoire européen plus de 220 esntlte détention, sans compter les lieux
informels. Compte tenu des limites de temps et dgems, le travail de recueil de données
s'est proposé, non pas de réaliser une enquétegtiklemdans tous les centres existants, mais
plutdét dans chaque pays de réaliser un travailqiéte dans les trois types de lieux sur la
base d’'une liste des centres a visiter préalablesg&#ectionnés:

- centres de détention fermés,
- centres de transit,
- centres ouverts,

Le recueil de données a été complété par une iafawmplus générale sur la situation dans le
pays, et ceci grace en particulier a la particgraties partenaires nationaux. D’'une facon
générale, l'analyse et I'étude de rapports prodpias organismes internationaux mais
également par différents réseaux, et bien sUrgsapadrtenaires nationaux, tout cela a préludé
a la réalisation des missions sur le terrain. .

Un certain nombre de territoires et de départemapgartenant a I'espace européen sont
géographiquement éloignés et isolés (Guyane, bemles, Mayotte.....). lls n’en constituent
pas moins des portes d’entrée importantes pourndgsants, souvent venus des pays
limitrophes. L’extension de I'enquéte a ces teimi® posait des problémes de temps et de
moyens. Toutefois, nous avons compilé des infoonativenant de ces zones, issues des
réseaux des partenaires nationaux.

Certains centres de détention existent a I'extéieuterritoire européen. L'extraterritorialité
de ces lieux constitue une limite l1égale et teahiqui ne nous a pas permis de recueillir des
données les concernant.

Avant la réalisation des missions sur le terramtravail de constitution d’'une méthodologie
d’enquéte commune, comprenant la liste des persaanencontrer, les guides d’entretiens et
les questionnaires, a été réalisé. Ces aspectsodudtigiques tels que proposés ont été
validés par le Parlement Européen (voir questioerea annexe).

1.2.1- LES EQUIPES DENQUETE

Les enquétes sur le terrain et dans les 25 pagorgedéroulées entre les mois d’avril et
d’aolt 2007. Les équipes d’enquéte étaient compgogdeir chacun des 25 pays visités, d’'un
enquéteur international ou «superviseur» et d’'utepaire local, sur la base de la liste des
partenaires cités dans la proposition technique.

Le travail d’enquéte s’est partagé entre une peesorenue de I'extérieur, porteuse d’'un
regard nouveau et souvent avec une expeérienceuttaastre pays européen, garante de la
méthodologie commune et une personne issue d'un® Obhale, spécialiste de la question,
avec la plupart du temps une pratique sur la quesk I'asile et de 'immigration.

C’est en particulier grace a la connaissance descigions locales, a I'analyse des rapports
déja réalisés dans les pays, que ce travail a fairee C'est également la rencontre avec un
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grand nombre de personnes en périphérie des cgpersennes concernées et impliqguées par
la problématique : militants, politiciens, jourrsdéis, avocats, praticiens et cliniciens de
terrain, que nous avons obtenu une grande divessibde grande richesse des informations
collectées. Il est difficile de chiffrer le nombde personnes rencontrées, certaines réunions
s'étant déroulé en grand groupe. Chaque fiche dehége terrain contient la liste des
personnes rencontrées.

Une équipe internationale de 10 enquéteurs a @igtiteée au cours du mois de février. Les
profils des enquéteurs ont été choisis dans uneni®lde diversité et d’expertise dans les
domaines soit des questions d’'immigration, de di&terou d’'asile en Europe, soit dans le

domaine du Handicap et de la vulnérabilité. Ledilsrgrofessionnels sont tres variés et

complémentaires garantissant des approches diveBsésristes, 2 sociologues, un médecin,
un kinésithérapeute, un géographe (voir liste emer®), tous ayant des compétences de
dimensions internationales.

Le réle des enquéteurs internationaux a été decipert a la finalisation de la méthodologie
d’enquéte dans le pays, d’en garantir I'applicateon formant les enquéteurs nationaux,
d’assurer leur accompagnement technique duranhd@epde collecte et de traitement des
informations recueillies. Ce réle a également éaglapter le chronogramme de réalisation
des enquétes et d'organiser le déroulement sariain avec les associations partenaires, de
donner des regles de fonctionnement, de fourniddtges d’accréditation produites par le
Parlement Européen, de rédiger le rapports payle eas échéant, de participer a la
recherche d’'informations complémentaires nécessaire

C’est au sein des organisations non gouvernemsemalénales, travaillant dans le champ de
'accompagnement des demandeurs d’asile, des niigrdes demandeurs d’'asile en Europe,
que les enquéteurs locaux ont été choisis. Leresitde sélection se sont faits autour de leur
implication sur la question des centres ouvertieehés et de leur accés dans ces centres.
Dans la grande majorité des pays, les partenaméenaux ont €tés tres motivés et tres
participants pour la réalisation de ce travail. pesticiens de terrain, cliniciens des situations
de migrations et donc au plus proche des migramis,fait alliance avec des opérateurs
associatifs nationaux dans la plupart des pays rgaliser ce travail.

Leur rbéle a été de collecter les informations ngaiess a la compréhension de la situation
dans le pays. lls ont également anticipé sur lhsgden de la mission terrain en prenant les
rendez vous, en validant I'obtention des autosati en préparant la logistique de la mission.
C’est également eux qui ont réalisé avec les sigmms les entretiens dans les centres. |l
s’agit des partenaires essentiels a la réalisat®orce travail. Dans de nombreux pays, il
n'aurait pas été possible de réaliser les missarsurtout d’obtenir de informations d’'une

telle nature et d’'une telle qualité sans leur pgudition.

Au dela de ces équipes d’enquéte, un groupe detsida et de coordination, a compilé les
« rapports pays », fournissant aussi bien des @lisnr@mmparatifs entre les pays que des
éléments a mettre en commun. lls ont égalementipeue soit pris le recul nécessaire pour
I'établissement des constats, et la productiorrelesmmandations.

1.2.3- LA COLLABORATION INSTITUTIONNELLE ET LES PARTENAIRES LOCAUX

Les partenaires sont issus d’'un panel allant :

* D’organisations proches des églises: Diakonie etni¢ghe, Jesuit Refugee Service en
Irlande et au Portugal, Conseil Chrétien en Suétlgljse Protestante des Pays Bas,
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* D’organisations de défense des droits de 'homnisata Chypre, Danish Institute
for Human Rights au Danemark, Antigone en Grécé¢huanina Human Rights
League en Lithuanie, Halina Niec Human rights aséimnn en Pologne, Helsinki
Committee en hongrie,

* D’associations de défense des migrants et des dilmuen d’asile : Cimade en
France, OPU en République Tchéque, Humanitariam€loen Slovaquie, ASTI
Luxembourg, Latvian Foreigners association pouuetonie, Asssociation of visitors
of immigration detainees pour le Royaume Uni, Retugdvice center pour la
Finlande, Centre pour Aide aux Demandeurs d’asiieEspagne, Coordination,
Initiative avec les Demandeurs d’asile et Etran¢€iRE) pour la Belgique, ProAsyl
en Allemagne.

* A des associations plus généralistes comme AR@bd#a et Jaan Tonissoni Institute
en Estonie.

Chaque organisation a désigné une ou plusieur®mpees, a qui ont été confiés le suivi,
I'organisation logistique et la réalisation de ls$sion terrain avec I'enquéteur international.

Ces organisations ont participé a la propositioceatgres a visiter, mais également a I'apport
de documentation générale pour le pays concerrepiddils tres variés d’enquéteurs ont été
proposés par les organisations. ARCI a mis a disposun enquéteur dans chaque centre
pour sa part, alors qu’'a Malte, 'enquéte a étamée par une enquétrice indépendante.

Dans la plupart des pays ou les enquétes se smléés, nous avons sollicité aupres des
autorités qualifiées, des autorisations de vigies lieux, mais également la participation du
personnel, des responsables des centres, desistsigtiministratives.

Nous avons rencontré dans la plupart des pays ambon accueil et une participation

constructive, et bien souvent au-dela de ce que moaginions. C'est également grace a
toutes ces personnes impliquées au quotidien, obadans leur pays, que ce travail a pu se
réaliser.

1.2.4- UNE DEMARCHE EN TROIS TEMPS

« Une prise de contact par écrit avec les centresisiter en amont de la mission
terrain,

Une lettre d’introduction a été envoyée aux auderinationales, suivie d'une lettre
d’introduction aux directeurs. A ce courrier auxedteurs, était joint un questionnaire de
deux pages, portant sur:

- la situation géographique du centre,

- les capacités du centre,

- les données statistiques sur les caractéristignemd@mographiques des
ressortissants des pays tiers accueillis en 2006,

- les données relatives a la situation des personnasrables dans le centre,
selon les types de vulnérabilité retenus.

REF: IP/C/LIBE/IC/2006-181 -Décembre 2007 39



Etude STEPS Consulting Social pour le Parlemenojiten

+ Des entretiens semi directifs,

Se référant aux standardaropéens relatifs aux conditions d’'accueil et efiiification des
groupes vulnérables avec :

- le responsable administratif du centre, y comprides questions concernant
le référentiel 1égal de I'identification et de lage en charge des personnes
vulnérables, précisant le mode d'accueil, d’hébmegg spécifique, de
traitement et de suivi.

- des migrants ou demandeurs d’asile identifiés conuth@@rables.

- un responsable du service social, médical ou uréseptant d'une ONG
intervenant dans ce centre.

Pour ces entretiens, trois questionnaires/guidetidéen ont été élaborés et ont été traduits
dans les différentes langues de I'Union.

« Des entretiens plus libres,

Visant & mieux décrire les situations individuellies migrants et du personnel.

1.2.5- LA SELECTION DES CENTRES A VISITER

Compte tenu de la disparité des centres dans lepa®S, nous avons distingué trois
principales situations: l'arrivée sur le territgires conditions d’'accueil des étrangers en
attente de I'obtention d’un titre de séjour etd#sations d’éloignement du territoire, chacune
d’entre elle correspondant a un type d’établissémeacifique :

- zones d’attente (ou de transit) pour celles et cpurentrent sur le territoire,

- centres d’accueil pour des demandeurs d’asile pteser le territoire,

- centres ou locaux de détention pour I'éloignement térritoire des
« illégaux ».

La sélection des centres a visiter a été faite &vgartenaire national en tenant compte des
indicateurs suivants :

- l'accessibilité par les transports publics (I'accdsficile favorisant la
sélection),

- la capacité totale du centre (la capacité d’'accimgortante favorisant la
sélection),

- la survenue d'événements graves durant les dewiédes années (tels les
tentatives de suicide, les viols, les violencescades blessés ou des morts,
incendie...),

- la recommandation du centre par les autorités maits,

- la recommandation du centre par le partenaire local

* la présence de groupes vulnérables.

Apres la sélection du centre et I'accord des aidét®npour la visite, le partenaire local et le
superviseur ont préparé les visites.
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1.2.6- LE TRAVAIL DE COLLECTE DES DONNEES ,

Des documents comprenant a la fois des textesméglkaires, des lois et dispositions

européennes et nationales relatives a cette qoestEs travaux et des rapports ont été
rassemblés. Des compléments de recherches docuresmtat été faits par les partenaires sur
le terrain, en particulier au plan des institutiensles dispositions lIégales dans les différents

pays concernés.

La liaison entre les équipes et I’harmonisation wlagaux d’enquétes a été réalisée par une
équipe issue de STEPS Consulting Social, respansibla mise en oeuvre et du respect de
la méthodologie d’enquéte et de la compilationdimmées collectées pour la constitution de
rapport.

Des critéres stricts garantissant la confidenéialies données recueillies et 'anonymat des
personnes interrogées et, pour ce qui est de toogete la base de données, le respect des
normes de droit européennes, garantissent la hdiisation des données recueillies.

Le logiciel SPHINX a été utilisé pour la constitni d'une base de données et son
exploitation.

Un document introductif a été produit par le PadatrEuropéen pour officialiser ce travail et
faciliter, sinon garantir, 'acceés aux centres deedtion dans les différents pays.

1.2.7- LES LIMITES DU TRAVAIL REALISE

Nous avons essayé d’appliquer la méthodologie denféa plus uniforme possible dans les
25 pays de I'Union Européenne, pour proposer démeits de comparaison. Mais les
situations tres différentes rencontrées dans Igs pant pas facilités ces comparaisons.

Les données collectées touchent a différents domam

* Des données sur les conditions d’accueil: infrastme, situation géographique,
hébergement, situation du personnel, possibilitéahtacts externes etc.

* Des données sur la disponibilité et I'accessibdiéé équipements et des services:
équipements, conditions d’'acces, offre et demands services, avis des
personnes concernées.

* Des données sociodémographiques sur I'ensemblpelssnnes accueillies: age,
sexe, situation familiale, pays d’origine, titre sigour, durée du séjour, etc. Il n'a
pas toujours été facile de recueillir toutes césrimations, soit que les demandes
ont étés mal comprises, soit qu’il s'agisse de éesninternes qui ne se
«diffusent » pas facilement par les autorités, paitce que nos interlocuteurs
n‘ont pas pu les compiler. Parfois, dans des coesexres difficiles, des
questionnaires portant sur des données tres nigriéont pas étés remplis,
I'essentiel semblant étre considéré d’un autreeordr

* Des données concernant la vulnérabilité: état deésaerception des situations
de wvulnérabilité. Sur le terrain, ces perceptiomnt ssubjectives et sont
dépendantes des capacités des centres a idelgfisituations de vulnérabilité.
Par ailleurs, d'autres personnes avec des besartcyiers (par exemple:
femmes victimes des réseaux de prostitution, temsg, autres groupes
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identifiés par les enquéteurs...) se sont révéléesedt situation de vulnérabilité,
sans gu’elles ne rentrent dans les catégoriessiqiges».

Des visites ont été refusées en raison du manquiisgdenibilité des interlocuteurs ou pour
des motifs administratifs. Il a parfois été un pesorieux d’obtenir les autorisations d’acces
aux centres, mais finalement, tous les centreségiont put étre visités.

Des facteurs importants sont a considérer danérlmutement de I'enquéte et dans les limites
d’interprétation des données récoltées :

» S’agissant d’une collecte de données, avec la siééee compiler les informations
pour les croiser, des questionnaifesmés ont été construits. Mais 'utilisation
d'un instrument standardisé et de questionnaigss formatés, dans des situations
et avec des partenaires tres différents a entrdenéhombreuses absences de
réponses. Peut étre aurait-il fallu étre moins ipréans les questions, et prévoir
plutbt des guides d’entretiens.

» La méthode de sélection des centres a pu étre ganékes contraintes de temps et
de disponibilité du personnel.

» I a été difficile de produire des indicateurs denérabilité les plus objectifs
possible en utilisant des entretiens par naturgestits, puisque réalisé avec des
personnes volontaires.

Du fait de I'ampleur et de la complexité de la &clee rapport est vraisemblablement
perfectible. Par contre, il ne peut étre pris eiaatede contacts direct avec la réalité de terrain
et les situations dont il rend compte, toujoursldereuses, souvent insupportables et parfois
inacceptables.

1.3 — LE DROIT APPLICABLE AUX ETATS MEMBRES DE L’'UNION
EUROPEENNE

Les Etats Membres de I'Union européenne sont cotdgrapar les dispositions des
conventions internationales de protection des sirdé 'homme qu'’ils ont ratifiés. lls sont
également contraints par les textes de protectigionaux, en I'occurrence, la Convention
Européenne des Droits de I'Homme et la jurisprudese la Cour Européenne des Droits de
'Homme.

Le droit européen s’applique a tous les Etats Mesbe I'Union Européenne qui lors de leur
adhésion incorporent en droit interne I'acquis camautaire. Cet acquis comporte différents
niveaux : les traités constitutifs de I'Union eugéepne et la législation secondaire qui
comporte les directives et les réglements, lessi#ts et recommandations. La jurisprudence
de la Cour de Justice des Communautés Européeitrégéement partie de cet acquis. La
politique européenne donne les grandes orientatlans un domaine dans le cadre |égislatif
propose.

Dans le cadre de cette étude, nous nous intéresséia Iégislation et a la politique d’'asile et
d'immigration de I'Union Européenne : celle ci séfidit dans le cadre de la Direction
Générale Liberté, Sécurité et Justice de la Conomisgsuropéenne et au Parlement Européen,
la Commission des Libertés Civiles, Justice et itdfa Intérieures (ci-apres Commission des
Libertés) est en charge de ces questions.
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Le Droit Européen

Le traité d’Amsterdam signé par 15 Etats Membre2 tetobre 1997 et entré en vigueur le
ler mai 1999 a posé les premiers objectifs de litiqpe commune d’asile et d'immigration.

Il prévoyait I'adoption dans un délai de 5 ans @ yolitique d’asile commune par I'adoption
d’'une législation communautaire ; durant cette qufj trois directives majeures ont été
adoptées en matiere d'asile ainsi qu'un réglemamrenant les régles de l'ancienne
Convention de Dublin (Reglement n°343/2003 du 1i8iéé 2003) sur la détermination de
I'Etat responsable de I'examen d’'une demande &asil

- la Directive 2003/9/EC du 27 janvier 2003 relatigax standards minimum en
matiere d’accueil des demandeurs d’asile (dongrih dargement question dans cette
étudey?,

- la Directive 2005/85/EC du ler décembre 2005 redatiux standards minimum en
matiére de procédures pour I'accord et le retnaitatut de réfugté

- la Directive 2004/83/CE du 29 avril 2004 et la diree concernant les normes
minimales relatives aux conditions que doivent ri@mps ressortissants des pays
tiers ou les apatrides pour pouvoir prétendre atutstle réfugié ou les personnes qui,
pour d’autres raisons, ont besoin d'une proteciimernationale, et relatives au
contenu de ces stattfts

Dans le méme temps, le traité prévoyait I'adopti® mesure sur I'éloignement des

ressortissants de pays tiers en situation irrégulrticle 76 K 3). Une directive sur le retour
des ressortissant de pays tiers en situation iigggusur les territoires des Etats membres
(proposition de Directive COM (2005) 391 final- ajpres « Directive Retour ») est

actuellement en cours de négociation.

En ce qui concerne l'accueil et la détention degranits et demandeurs d'asile, ces textes
sont les plus avancés dans la définition de stalsdztrde protection.

Cependant, cette législation européenne ne coagdgnsemble de I'objet de cette étude. I
n'existe pas de norme européenne sur I'accueilndgeants ni d’harmonisation des normes
en matiére de séjour légal ou de séjour illégaln’dxiste pas non plus de législation
protégeant de maniére spécifique les personnesnallles dans le cadre de l'accueil en
général (uniqguement pour les demandeurs d’'asildg ¢éa détention. C’est pourquoi il est fait
référence également aux traités et convention ddgimé Unies ainsi qu'a la Convention
Européenne des Droits de I'Homme pour I'établisserdain cadre juridique qui s’applique a
ces situations et aux situations rencontrées @snseintres visités, ouverts et fermés.

Le droit international

Les textes de droit international (Nations UnigslaeConvention Européenne des Droits de
I’'Homme (Conseil de I'Europe), ainsi que les cortiars de I'Organisation Internationale du

Travail, protégent d’'une maniére générale toutesgomes contre la torture et les traitements
inhumains et dégradants, contre la détention ait@tret affirment le droit a la vie, le droit

d’'asile, le droit & la liberté de circulation etslautres libertés fondamentales (religion,
expression, opinion...,) quels que soient leuromatité, leur condition ou leur statut. Ce sont
des textes contraignants, applicables par les Blatmbres. Les mécanismes de mise en
application de ces textes sont de forces inégakes.Conventions des Nations Unies sont

14 Ci-apres « Directive Accueil »
15 Ci-apres « Directive Procédures »
16 Ci-apres « Directive Qualification »
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toutes assorties d’'un comité dont la jurisprudesitepose aux Etats en vertu des regles de
droit international.

La Cour Européenne des Droits de 'Homme est Idigtion pour I'application de la
Convention Européenne des Droits de I'Homme, darjutisprudence s’'impose aux Etats.
Ses jurisprudences sur les étrangers utilisentligggment les articles concernant les
protections contre la torture et les traitementisiimains et dégradants (article 3), la protection
de la vie privée et familiale (article 8) et la frction contre la détention arbitraire (article 5),
renforcant ainsi le droit européen sur les draitslbmentaux des étrangers.

D’autres textes non contraignants sont égalemeprieadre en compte dans le corpus des
dispositions applicables a la situation des pemsnrulnérables en situation de demande
d’asile ou de migration, comme la Déclaration Ursedle des Droits de 'Homme ou la
Charte Européenne des Droits fondamentaux. Lofisqu'a un vide juridique ou des
difficultés d’interprétation, des organismes ont igndes lignes directrices et des
recommandations. On peut citer en particulier Esolutions et principes du Conseil de
I'Europe, les normes du Comité pour la PréventiemedT orture du Conseil de I'Europe sur la
détention, les lignes directrices du Haut Commiasaaux Réfugiés (UNHCR) pour
I'interprétation de la Convention de Genéve sulDemandeurs d’Asile.

1.3.1- L' ENTREE, LA CIRCULATION ET LE SEJOUR DANS L 'ESPACE EUROPEEN

La Déclaration Universelle des Droits de I'Hommel®a8 prévoit dans son article 13, que
« Toute personne a le droit de circuler libremdndeschoisir sa résidence a l'intérieur d'un
Etat. Toute personne a le droit de quitter toutspgycompris le sien, et de revenir dans son
pays. »

Tout en respectant ces principes, les Etats pelieiter I'entrée sur leur territoire par des
regles spécifiques.

Les textes applicables aux Etats Membres de I'URigropéenne en la matiere sont les regles
issues de I'acquis de Schengen intégré dans le @imunautaire, qui fixe les normes sur
regles I'entrée sur le territoire d'un Etat Memlatela circulation a l'intérieur de I'espace
européen. En particulier, I'entrée réguliere edinik par le Code Schengen des frontiéres
adopté le 15 mars 2006 et entré en vigueur le 18boe 2006.Dans son article 5, sont
définies les conditions d'une entrée réguliere daspace européen. La politique des visas
est également définie au niveau européen.

En matiere d’'asile, Le Réglement dit « Dublin liréglement CE n°343/2003 du Conseil du
18 février 2003, impose des régles aux Etats menpour la détermination de I'Etat
responsable de I'examen d’'une demande d'asile.

Les accords de réadmission régissent les procédaremvoi, des ressortissants de pays tiers
en situation irréguliére, entre Etats membres.

Les accords de réadmission entre Etats membresseddiles procédures de renvoi, des
ressortissants de pays tiers en situation irrégub@ des demandeurs d’asile a l'intérieur de
I'espace européen.

Les normes en matiére de séjour sont définies\aauninational. Une harmonisation de ces
normes est en cours de préparation au niveau eemof@ette harmonisation permettra peut
étre de clarifier les normes européennes en matigceueil des migrants.

17 Reglement CE 562/2006 du 15 mars 2006, JOCE L 103 ©4.06
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1.3.2- LES DISPOSITIONS APPLICABLES A L'ACCUEIL DES DEMANDEURS D'ASILE ET
DES MIGRANTS

a - L'accueil des demandeurs d’asile

La Directive 2003/9/CE du Conseil adoptée le 2¥igm2003 relative aux normes minimales
pour I'accueil des demandeurs d'asile dans les Etambres

Elle constitue le cadre légal dans lequel les Hilsbres doivent effectuer cet accueil.

La directive a été transposée dans une majorit@dNEembres.
Cette directive ne s’applique pas a I'lrlande nimanemark (considérant les articles 20 et 21
de la directive).

La directive a pour objectif d’adopter des normasimales qui permettent de garantir un
niveau de vie digne et des conditions de vie coaipas dans tous les Etats membres, afin de
limiter les mouvements secondaires. L'accueil desiges ayant des besoins particuliers ainsi
que les demandeurs d’asile détenus devrait étr@fispement congu pour répondre a ces
besoins (considérant les articles 7 a 10).

La directive s’applique aux personnes qui ont dépose demande d'asile, ou qu’elles soient,
et aux membres de leur famille.

Des dispositions plus favorables peuvent étre vetepar les Etats membres.

Les demandeurs d’asile doivent recevoir dans lgsurs apres le dépbt de leur demande une
information sur leurs droits et obligations, aigsi'une liste d’organismes qui peuvent les
aider ou les informer, y compris sur I'acces aursgarticle 5).

La directive ne pose pas de droit a I'hnébergemeat [es demandeurs d’asile : elle prévoit au
contraire que les Etats membres peuvent imposkewiou un secteur de résidence et que les
droits dont bénéficient les demandeurs d’asile décd du respect de cette assignation
(article 7-4).

Elle prévoit également la possibilité que les demeams soient détenus. (Article 7- 3).
L'article 14-1 décrit les différents modes de logempossibles (centres spécifiques, locaux a
la frontiere, logements individuels). Un certaimimye de principes doivent étre respecté dans
ces lieux : le respect de la vie et de l'unité faltg, (article 14-3) ; le droit a I'information,
'accés aux ONG et a 'TUNHCR. Une dérogation & peacipes est possible dans des cas
limités (article 14-8).

L’acces au travail n’est pas en lui-méme garanti@mandeurs d’asile : la directive (article
11) impose cependant qu’'au-dela d’'un an, les Blaimbres doivent « décider dans quelles
conditions les demandeurs d’'asile ont acces auh@ata travail ». Cet accés ne peut pas étre
refusé aux personnes qui sont en recours suspeassfles conditions du marché de I'emploi
s’imposent a elles.

Il 'y a pas non plus dobligation faite aux Etd#seembres de dispenser une formation
professionnelle.

En revanche les Etats Membres sont tenus d’asdeseconditions matérielles d’accueil « qui

permettent de garantir un niveau de vie adéquat lposanté et d’assurer la subsistance des
demandeurs » (article 13) avec une mention spép@le les personnes ayant des besoins
spéciaux : mineurs, familles, victimes de tortuBependant, si les demandeurs ont les
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moyens d’assurer leur subsistance, les Etats Meambee sont pas tenus d'assurer ces
conditions matérielles. Elles peuvent étre fourréasnature ou sous la forme d’allocation
financiéere par I'Etat.

Les soins de santé sont assurés par les Etats Membhauteur au minimum des « soins
urgents », et du « traitement essentiel des maladik’assistance médicale « ou autre » doit
étre fournie aux demandeurs ayant des besoinsylats (article 15).

Ces conditions d’accueil peuvent supprimées outéesi dans plusieurs cas (abandon de
résidence, dissimulation des ressources, demaad#edtardive ... (article 16).

En ce qui concerne les personnes vulnérables,isiessitions particulieres sont prévues pour
les familles, les mineurs et les mineurs non acewngs, et les victimes de tortures ou de
violence.

D’'une maniére générale, les catégories vulnérabtes visées par une prise en charge
spécifique.

Les familles doivent étre logées « dans la mesungodsible » en préservant I'unité familiale,
sans gu'il existe d’obligation stricte de fournir logement. (article 8).

Les mineurs sont spécifiguement visés dans plusiadicles (10, 18 et 19) et la directive
rappelle le principe de lintérét supérieur de fan. Les Etats membres sont tenus de
scolariser les enfants dans le systéme d’éducatiblic, et ce, pas plus de trois mois aprés la
demande d'asile des parents — au maximum d’'un amnei adaptation au systeme est
nécessaire. Les mineurs traumatisés doivent pouswoir acces a des services de
réadaptation.

Les mineurs non accompagnés (article 19) doivenet j@tis en charge par des services de
représentation (tuteur légal) et de soins. lls eloivétre placés dans des centres d’accueil
spécialisés, des familles d’accueil ou chez des bnesnadultes de leur propre famille. Les
majeurs de 16 ans peuvent étre placés dans desseour adultes. Les fratries ne doivent
pas étre séparées « dans la mesure du possitds Ethts Membres sont tenus de rechercher
les membres de la famille du mineur « des que plessi

Les Etats Membres sont également tenus de délisesoins nécessaires aux victimes de
« torture, viol et autres violences graves ». @etR0).

Ces normes minimales posent un cadre relativengntpntraignant aux Etats Membres.

La protection des personnes vulnérables est refatnt prise en compte dans ce cadre.

La Directive 2005/85/CE du Conseil du ler décen#fi@5 relative & des normes minimales
concernant la procédure d’octroi et de retraittdtus de réfugié dans les Etats Membres

Elle doit étre transposée en droit national audéeembre 2007.

Elle contient les droits et devoirs des demanddiasile. Elle impose aux Etats Membres de
garantir (article 10 et 15):

L’information des demandeurs sur leurs droits ebds ainsi que sur la procédure, dans une
langue « dont il est raisonnable de supposer da’'t®@mprennent ».

- Les services d’'un interpréte, au minimum lord'eletretien.
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- La possibilité de communiquer avec le Haut Corsanigt aux Réfugiés ou toute autre
organisation agissant pour le HCR.

- L'information sur la décision.
- L’assistance juridique n’est pas obligatoirengnattuite.

Des dispositions spécifiques sont prévues poumlagsurs non accompagnés (article 17) : Un
représentant doit étre désigné, sauf si le mineitratteindre sa majorité d’ici I'entretien, s'il
peut avoir recours gratuitement a un conseil jgudi ou s’'il a 16 ans ou plus. La
détermination de I'age du mineur peut étre effextp@r des moyens médicaux si le mineur
est informé de leurs conséquences. Un refus d’exan@lical ne doit pas entrainer un refus

d’asile de maniére systématique.

La détention des demandeurs d’asile est possitilel¢al8) mais elle ne peut étre fondée que
sur le fait de la demande d’asile. De plus lessHt@mbres « veillent & prévoir » un contréle

juridictionnel rapide. Les normes prévues plus haigppliquent a la détention des
demandeurs d'asile.

L’article 35 traite des demandes d’asile a la figyet

b - L'accueil des migrants (sauvetage en mer)

Il n'existe pas de texte spécifique au niveau dénibn Européenne sur l'accueil des
migrants. Les seules regles qui peuvent étre mamgies ici sont les regles des conventions
internationales pour la protection des droits fondataux des personnes. Que les personnes
soient en situation réguliere ou irréguliere, etiésposent de droits fondamentaux que I'on
trouve dans les conventions internationales, notamha Convention Européenne des Droits
de 'Homme. Elles ne seront pas développées ici.

Les regles sur le sauvetage en mer sont les presnigarmes spécifiques qui peuvent étre
applicables aux migrants qui arrivent en Europe yaie maritime. Il existe plusieurs
conventions internationales sur le droit de la mpair sont applicables : la Convention des
Nations Unies sur le Droit de la mer 1982 (UNCL@8) stipule que les Etats doivent exiger
des capitaines de navires battant son pavillomlwetage des personnes trouvées en péril en
mer.

La Convention Internationale pour la sauvegardedée en mer 1974 (SOLAS) prévoit que
les capitaines recevant des informations sur deisesaen détresse sont tenus de leurs porter
secours. La Convention Internationale sur la Retteeet le Sauvetage maritime 1979 (SAR)
oblige les Etats qui en font partie d’apporterdems nécessaires aux personnes trouvees en
mer. Les amendements a ces deux conventions exjgentes Etats se concertent pour le
débarquement des personnes secourues.

1.3.3- LES DISPOSITIONS APPLICABLES A LA DETENTION DES MIGRANTS ET DES
DEMANDEURS D’ ASILE

a - Protection contre la détention arbitraire

Le Pacte des droits civils et politiques protégeut individu » contre la détention arbitraire :
« Nul ne peut faire I'objet d'une arrestation aune'détention arbitraire. Nul ne peut étre privé
de sa liberté, si ce n'est pour des motifs, etaramément a la procédure prévue par la loi. »
(article 9).
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Un Groupe de Travail sur la Détention Arbitrairéta mis en place en 1991, qui émet des
rapports sur les conditions de détention dansifé&rents pays visité& Les pays européens
font rarement I'objet de visites de ce comité.

La Convention Européenne des Droits de I'Homme (BERwu travers de son article 5 qui
régit le droit a la liberté et a la sOreté, n'enfp@as la détention des migrants et des
demandeurs d'asile mais cette détention doit &treue par la loi et relever d'une procédure
équitable et juste.

Si ces éléments sont réunis, la détention est perdans les cas suivants :
Article 5 (1) (b): «s'il a fait I'objet d'une astation ou d'une détention réguliére pour
insoumission a une ordonnance rendue conforméméntad par un tribunal, ou en vue de

garantir I'exécution d'une obligation prescrite lpabi ».

Article 5 (1) (e) : « s'il s'agit de la détentiaggguliére d'une personne susceptible de propager
une maladie contagieuse, d'un aliéné, d'un alas®]id'un toxicomane ou d'un vagabond ».

Articles 5 (1) (f) : « s'il s'agit de l'arrestatiou de la détention réguliére d'une personne pour

'empécher de pénétrer irrégulierement sur lettérel, ou contre laquelle une procédure
d'expulsion ou d'extradition est en cours ».

b - Protection spécifique des demandeurs d’'asile

La Directive Procédures prévoit comme il a étéplits haut la possibilité pour les Etats
Membres de détenir les demandeurs d’asile. Cepémidanrs son article 18 (1°, elle précise
que cette détention ne peut étre prévue que paaniglie raison que les personnes sont
demandeuses d’asile.

L'article 14 de la Directive Accueil parle d’'accudans des locaux aux frontiéres et dans des
centres d’hébergement. Il n'est pas clairementliétie ces dispositions concernent la
détention.

Néanmoins, ces dispositions doivent étre lues gardedes dispositions de la Convention
Européennes des Droits de 'Homme (article 5 @tlar8 — voir plus bas), de la Convention
de Geneve relative au statut des demandeurs ddsil&@951 (Ci-aprés « Convention de
1951 ») et des lignes directrices du HCR sur lartté&in des demandeurs d'asile ;

L'article 31 de la convention prévoit que :

« Les Etats contractants n'appliqueront pas detisasgénales, du fait de leur entrée ou de
leur séjour irrégulier, aux demandeurs d’asile quiijvant directement du territoire ou leur
vie ou leur liberté était menacée au sens préviigrticle premier, entrent ou se trouvent sur
leur territoire sans autorisation, sous la réseuis se présentent sans délai aux autorités et
leurs exposent des raisons reconnues valablesiderizée ou présence irréguliére ».

« Les Etats contractants n‘appliqueront aux déplants de ces demandeurs d’asile d'autres
restrictions que celles qui sont nécessaires; estsiations seront appliquées seulement en
attendant que le statut de ces demandeurs d'amile lé pays d'accueil ait été régularisé ou
qu'ils aient réussi a se faire admettre dans ume gatys. En vue de cette derniére admission,

18 _ _ HYPERLINK "http://www.ohchr.org/french/issldetention/" __http://www.ohchr.org/french/issdeséntion/_
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les Etats contractants accorderont a ces demand&asite un délai raisonnable ainsi que
toutes les facilités nécessaires ».

L'article pose clairement I'interdiction de la péisation de I'entrée et du séjour irrégulier des
demandeurs d’asile. Il est moins clair sur La ektriction aux déplacements » : doit-elle étre
interprétée comme la possibilité d’'une « détentiéh

Le HCR a émis des lignes directrices sur la déanties demandeurs d’asile le 10 février
1999 qui précisent le concept de détention.

Les lignes directrices indiquent que «I'UNHCR ddese la détention comme
I'emprisonnement dans un lieu étroitement limitéresitrictif, incluant les prisons, les camps
fermés, les batiments de détention ou les zondgadsit d'aéroport ; dans lesquels la liberté
de mouvement est considérablement réduite et saue possibilité laissée pour quitter ce
lieu est de quitter le territoire'$

Ces lignes directrices introduisent cependant id@tations a la détention, issues des normes
internationales. La détention n’est possible que :

e - Pour Vvérifier l'identité;

* - Pour déterminer les éléments sur lesquels la deende statut de réfugié ou d'asile
est basée;

* Dans les cas ou les demandeurs d'asile ont dé&wui documents de voyage et/ou
d'identité ou ont utilisé des documents fraudulgoyr induire en erreur les autorités
de I'Etat dans lequel ils ont l'intention de revigoer l'asile;

* Pour protéger la sécurité nationale et I'ordreipubl

La détention doit étre justifiée au cas par casteCapproche n'est pas suivie par beaucoup
d’Etats.

c - Durée de |la détention

La durée maximum de détention pour les migrantiesudemandeurs d’'asile n’est pas fixée
par le droit international. En revanche, pour laa@mtion Européenne des Droit de 'Homme
(CEDH), la légalité de la procédure cesse lorsqelle @i n'est pas menée avec toute la
diligence requise (article 5). Ainsi, d’apres lempipes directeurs sur le retour du Conseil de
I'Europe® qui visent a interpréter cet article, les autsritéationales doivent agir avec la
diligence nécessaire pour garantir que cette périleddétention est limitée a une durée aussi
courte que possible.

D’apres la Convention Internationale des Droitd’Befant (CIDE) du 20 novembre 1989, la
détention des enfants est possible mais est stéctecontingentée et la durée aussi breve que
possible. Article 37 (b) : «Nul enfant ne doit étre privé de liberté de factégale ou
arbitraire: l'arrestation, la détention ou I'emposnement d'un enfant doit étre en conformité
avec la loi, étre une mesure de dernier ressodtwete durée aussi breve que possible.

19 _ UNHCR'’s Guidelines on applicable Criteria andn8tads relating to the Detention of Asylum-Seekers,
Geneva, 10 February 1999, Guideline 1. See httpw/.unhcr.ch/issues/asylum/guidasyl.htm.

20 Retour forcé, 20 principes directeurs adoptés p&oleseil des ministres, 2005, principe numéro 8
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Le principe 11 des Principes sur le Retour forc€duseil de I'Europe prévoit :kes enfants
ne doivent étre placés en détention que s'il s'dgine mesure de dernier recours et pour la
durée la plus courte possible

d - Les droits en détention

Les directives européennes ne prévoient pas edeanermes contraignantes quant aux droits
applicables en détention a toute personne détentedle soit demandeuse d’asile ou non.

Comme il a été mentionné plus haut, la DirectiveoRieest en cours de préparation. Elle vise

a harmoniser les dispositions applicables a I'éleigent et a la détention des personnes en
instance d’éloignement. La proposition de la Comsinis du ler septembre 2005 comporte

deux articles sur la détention délimitant la duetdes droits des personnes en détention
(articles 14 et 15). Le débat sur la durée de fardi®n est actuellement un des plus vifs.

Les droits des personnes détenues non demandesite dont donc aussi a rechercher dans
les autres textes qui s'imposent aux Etats Memietamment, la jurisprudence de la Cour
Européenne des Droits de I'Homme est a ce sujeirante.

(ci-apres « protection générale »).

Méme si ce n'est pas explicitement mentionné danBitective Accueil qui ne parle pas
directement de détention des demandeurs d’asientgmes décrites par ce texte sont
applicables aux demandeurs d'asile en détentionapfés « protection spécifique aux
demandeurs d’'asile »).

Nous ajouterons les principes énoncés par le Hanin@ssariat des Nations Unies pour les
Réfugiés en ce qui concerne les demandeurs d'esiles principes sur le retour forcé du
Conseil de I'Europe et les normes du Comité dedtidon de la Torture (CPT) du Conseil de
I'Europe* afin de préciser les protections applicables.

+ Conditions de deétention/ Protection contre les tenents inhumains et
dégradants :

L'article 3 de la CEDH protége toute personne alartorture et les traitements inhumains et
dégradants. Cet article est d'application dans ddree de mauvais traitement lors des
conditions de détention et dans le cadre d'un rewms un pays ou la personne craint d’étre
torturée ou de subir des traitements inhumainggtadiants.

La Cour EDH définit dans plusieurs arréts les ctiows de détention qui constituent une
violation de l'article 3 de la CEDH.

Le Conseil de I'Europe a également mis en placen@oanisme d’observation et de contréle
de l'application de cet article par le biais du Qignale Prévention de la Tortufgui effectue
des visites régulieres dans les Etats MembresUtedh européenne et publie des rapports,
entre autre, sur les conditions de détention dagamis et des demandeurs d'asile. Les
normes émises par le CPT sus mentionnées viennécis@r les standards applicables aux
conditions de détention pour le respect de I'&t&Hde la CEDH.

Le principe n° 10 des principes directeurs surdwmur du Conseil de I'Europe précise
également les standards applicables en matiéreonditions de la détention préalable a

21 Normes du CPT 2002 revues en 2006, ConseiEdedpe - CPT/Inf/E (2002) 1 - Rev. 2006 Francais

22 Voir : http://www.cpt.coe.int/fr/.
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I'éloignement. Ce principe s’inspire largement desmes du CPT. Il précise la nécessité de
prévoir des conditions de détention qui évitentutaat que possible » toute impression
d’environnement carcéral, avec une séparation dissnmiers de droit commun et une

séparation homme femme, I'accés a l'air libre elea activités récréatives. Il prévoit aussi
que les Etats Membres devraient permettre unetiéleet une formation rigoureuse des

personnes amenées a travailler dans les centagteleion.

* Le droit & un recours effectif

Protection générale : D’'aprés l'article 5 (4),« Toute personne privée de sa liberté par
arrestation ou détention a le droit d'introduire wacours devant un tribunal, afin qu'l
statue a bref délai sur la l1égalité de sa détengbrordonne sa libération si la détention est
illégale ».Ces personnes ont droit & réparation dans le’oae détention illégale (article 5

().

Dans le Jugement Amuur Contre Fraida Cour Européenne affirme le droit a un proa@s d
I'article 5 (4) en le déclinant en les droits eretidion a :

- Une assistance linguistique gratuite,
- L’accés au dossier,
- L’accés a une aide juridique.

L’Arrét Conka contre Belgique de 200Zonfirme précise que pour étre effectif le recours
ainsi prévu doit comporter des droits procéduraoxt le droit a une assistance juridique.

Protection spécifique aux demandeurs d’asile En ce qui concerne les demandeurs d’asile,
la directive Procédure prévoit dans son articlé2)&ue lorsqu’une personne est détenue, les
Etats membres doivent s’assurer de la possibilité icbcours rapide devant une juridiction.

* Le droit a la santé

Protection générale : Norme du CPT n 31: «Tous les lieux utilisés ptarrétention
d'étrangers devraient assurer l'accés a des s@dgawx. Une attention particuliere est a
accorder a l'état physique et psychologique desaddeurs d'asildont certains ont pu avoir
été torturés ou autrement maltraités dans les mhyd ils viennent. Le droit a I'acces a un
médecin devrait inclure le droit - si le retenusieuhaite - d'étre examiné par un médecin de
son choix ; cependant, le retenu pourrait s'attendrdevoir assumer les frais d'un tel second
examen»

Protection spécifique aux demandeurs d’asile Pour les réfugiés, il est prévu a I'article 28

de la Convention de Genéve. L’article 9 de la divecaccueil prévoit que les Etats Membres

peuvent demander un examen médical aux demand&site doour des raisons de santé

publique. L’article 13 de la directive sur les pdares prévoit que les Etats Membres doivent
donner accés aux soins de santé (voir plus haut).

e Le droit a l'information/a communiquer avec I'extéeur

Protection générale L’article 5 (2) CEDH prévoit que les personnes dags ont un droit &
I'information, dans une langue comprise d’elles dgsons de leur détention.

23 _ Amuur Contre France, ECHR, 17/1995/523/609uRb61996
24 _Conka contre Belgique, ECHR, 51564/99, 5 &n20D02
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Les principes directeurs sur le retour forcé dus@dnde I'Europe (Principe n° 10) que les
Etats doivent s’assurer que les personnes détgraur®nt contacter des avocats, médecins,
ONG, membre de leur famille et le HCR, et devraies¢ voir communiquer

« systématiquement des informations expliquanédgement des lieux et la procédure qu leur
est applicable et précisant leurs droits et leak®ils(...).

Les normes du CPT viennent compléter ces dispositiBl : Le droit a I'acces a un avocat
devrait s'appliquer au cours de toute la périoderéiention et inclure a la fois, le droit de
s'entretenir en privé avec l'avocat et celui dedji@er de sa présence pendant des auditions
avec les autorités compétentgs..) De maniére plus générale, les étrangers retenus
devraient étre en droit de maintenir des contactecale monde extérieur pendant leur

rétention et, notamment, avoir acces a un téléphein@ouvoir bénéficier de visites de
proches et de représentants d'organisations comfeste

Protection spécifique aux demandeurs d'asile.article 14 de la directive accueil prévoit
notamment la possibilité de communiquer avec lallames représentants légaux, les ONG
et le HCR qui ont la possibilité d’entrer dans tentres.L'article 16 (2) de la directive
procédures prévoit que les Etats Membregeillent & ce que le conseil juridique qui assiste
ou représente un demandeur d'asile ait accés awmeszaéservées, telles que les lieux de
rétention ou les zones de transit, afin de le chiesu_es Etats membres ne peuvent limiter
les possibilités de rendre visite aux demandeursae/ant dans ces zones réservées que Si
cette limitation est, en vertu de la |égislatiortioaale, objectivement nécessaire pour assurer
la sécurité, I'ordre public ou la gestion admingtive dans ces zones ou pour permettre un
examen efficace de la demande, et a condition’quaeds du conseil juridique ou d’'un autre
conseiller ne s’en trouve pas limité d’'une manieogable ou rendu impossibie

e- Protection des personnes vulnérables en déteoti

Comme il a été vu plus haut, la directive accuedeun certain nombre d’obligations aux
Etats en matiere de protection des personnes il demandeuses d'asile. Ces
protections s’appliquent également aux demandeasd@l qui sont en détention. Il est a noter
que la directive prévoit que les Etats membresrassaux demandeurs d’asile un niveau de
vie « adéquat » aux personnes en détention (atii(@)).

Les demandeurs d'asile considérés comme des p@&sonnnérables appartiennent aux
catégories suivantes : mineurs, mineurs non accgngsa personnes handicapées, personnes
agées, femmes enceintes, parents isolés et pessvigtimes de torture, viol et autres formes
de violences sexuelles, physique et psychologiguele 17).

Les lignes directrices du HCR sur la détentionadlmandeurs d’'asile de 1999 prévoient que
les mineurs accompagnés ou hon, les femmes e fimassesse, et les femmes qui allaitent,
les personnes &agées, les victimes de traumatisteedorture et les personnes avec un
handicap physique ou mental ne devraient pas étends. Si cela était cependant le cas, le
HCR émet des recommandations spécifiques, en pigtisur les mineurs.

A nouveau, les personnes vulnérables qui ne somtdpas la catégorie des demandeurs
d’'asile ne sont pas spécifiguement protégées panoieeuropéen. Il faut donc se référer aux
normes de droit international et & la CEDH poupiatection des migrants vulnérables en
détention.

Chaque catégorie ci-dessous évoque les normegyeawipour la protection spécifique des
demandeurs d’asile et plus générale des migrardgtention.
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*« Mineurs

Protection générale :Le droit international n'empéche pas explicitemintdétention des
mineurs. Cependant, I'article 3.1 de la CIDE p@sprincipe de I'intérét supérieur de I'enfant
qui doit s’appliquer dans ces situations. C'estegard de ce principe, réitéré dans la plupart
des directives européennes (accueil, procédure)lepiedroits des mineurs en détention
doivent étre considérés. L’article 9 de la CIp#voient enfin que les enfants ne doivent pas
étre séparés de leurs parents.

Les Régles des Nations Unies pour la protectionndiegurs privés de liberté adoptées par
I’Assemblée Générale des Nations Unies le 14 déred@00 prévoient le droit a I'éducation
des mineurs en détention et la prise en comptdessins particuliers des enfants d’origine
étrangere ( 8 38).

La Cour EDH a récemment condamné la Belgique modétention d’'une mineure de 5 ans
sur la base des articles 5, 3 et 8 délimitant de@ssconditions de détention des mineurs : la
détention d’une fillette seule dans un centre @aluite, coupée de sa famille pendant plus de
2 mois constitue un traitement inhumain.

Les principes directeurs du Conseil de I'Europeciggnt quel régime est applicable dans le
cas de la détention des mineurs (principe 11guxlid’hébergement et de détention sépares,
droit a I'éducation et aux loisirs,...

Protection spécifique aux demandeurs d’asile La Directive Accueil (article 19 (2) c)
prévoit que les mineurs doivent étre hébergés dasgentres spécialisés. La détention si elle
a lieu doit donc également tenir compte de cetsgription. Les dispositions énoncées plus
haut sur la protection spécifique des mineurs détsntion sont applicables aux mineurs en
détention.

« Familles

Protection générale :L’article 8 CEDH prévoit le droit au respect de Vae Privée et
Familiale qui doit en principe s’appliquer aux fdes en détention. Toute la jurisprudence
sur cet article doit étre consultée pour la débnide la vie privée et familiale. On peut noter
la nécessité du maintien de l'unité de famille étedtion et de la séparation des autres
détenus pour préserver l'intimité de la cellule il@e. Les conventions internationales
protegent également la vie de famille (ICCPR a&t3 et ICESCR article 10).

Le Principe n° 10 des principes sur le Retour dnged de I'Europe prévoit également le
maintien de I'Unité de famille en détention et $iallation des familles en conséquence.

« Personnes handicapées

La Convention Internationale relative aux Droits dRersonnes Handicapédmne un cadre
général sans aborder la détention.

* Personnes malades

A nouveau c’est la Cour EDH qui a récemment abtagi#otection des personnes malades en
détentior® : « S’agissant en particulier de personnes privéedilierté, la Cour a affirmé le
droit de tout prisonnier a des conditions de détantconformes a la dignité humaine de
maniere a assurer que les modalités d'exécution rdesures prises ne soumettent pas

25 Mubilanzila mayeka et kaniki mitunga c. BelgigE€&HR, ¥ 13178/03 du 12 octobre 2006
26 Vincent Contre France, 2 novembre 2006
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l'intéressé a une détresse ou a une épreuve dhteasité qui excede le niveau inévitable de
souffrance inhérent a la détention. Si 'on ne pentdéduire une obligation générale de
remettre en liberté un détenu pour motifs de santée le placer dans un hépital civil afin de
lui permettre d'obtenir un traitement médical d’'type particulier (voir Kudla c. Pologne,
précité, § 93), l'article 3 de la Convention impasetout cas a I'Etat de protéger l'intégrité
physique des personnes privées de liberté notanpaefiedministration des soins médicaux
requis (voir Mouisel c. France, no 67623/01, § @&DH 2002-1X).

Ainsi, le manque de soins médicaux appropriésples généralement, la détention d’'une
personne malade dans des conditions inadéquatgisepeorincipe constituer un traitement
contraire a l'article 3 (voir, par exemple, llhanTurquie [GC], no 22277/93, § 87, CEDH
2000-VIl ; Gennadi Naoumenko c. Ukraine, no 420838112, 10 février 2004 ; Farbtuhs c.
Lettonie, no 4672/02, § 51, 2 décembre 2004). »

1.3.4LES LEGISLATIONS DES ETATS MEMBRES

On notera une grande disparité dans la « matwiitiélique » des Etats eut égard aux
dispositions concernant les demandeurs d’asilegtagrants dans leur droit national. Pour
certains Etats les dispositions sur l'asile et triigration et de ce fait sur I'accueil et la
détention datent de plusieurs décennies. Les anéitats membres, fondateurs de I'espace
Schengen, pays dimmigration sont dotés de systediascueil et de détention, trés
disparates et plutdt anciens. La question des tiogsaet de I'asile est en débat politique
constant dans ces Etats depuis de hombreuses années

A 'opposé, les questions de migration ne sontdessquestions qui occupent le devant de la
scene politique dans certains « petits » Etats Mesn{iEtats Baltes, Luxembourg), de par leur
situation géographique ou leur apparition réceotare pays d’'immigration. En dehors du
Luxembourg, associé depuis longtemps a la politeuepéenne de circulation, de par sa
situation géographique, les Etats Baltes, nouveaembres de I'Union Européenne, se sont
doté d’'une législation sur les étrangers dans tneges 1990 (Estonie, 1994, Lithuanie 1996
sur la détention, Lettonie 1995). On notera qustbBie a ratifié la Convention de Geneve de
1951 sur les réfugiés en 1997.

Ce n'est pas tout a fait le cas de Malte et de @hygui ont également rejoint I'Union

Européenne en 2004 et sont de « petits Etats » pguils sont confronté depuis 2001
environ aux afflux de migrants et de demandeursilé'aur leurs c6tes. L'immigration qui est
un phénomeéne récent dans ces Etats n'en n’est g@snoins un sujet de préoccupation
fondamental.

D’une maniéere générale, les nouveaux Etats Mendyast rejoint I'Union Européenne |€'1
mai 2004 ont introduit plus récemment dans leursléton des dispositions sur l'asile et
'immigration et ainsi sur I'accueil et la détermtio

On notera que les législations tous Etats conforstusé en constantes réformes et tous les
textes sur I'entrée, le séjour ou I'asile ont étéendés plusieurs fois dans chaque pays depuis
leur entrée en vigueur. De récentes réformes (006 et 2007) ont eut lieu en Allemagne,
Belgique, Autriche, Hongrie, France, LuxembourgloBoe, Portugal, République tchéque et
Slovaquie.

Des réformes sont en cours en Finlande, RoyaumeGuéce et Italie.
L’incorporation des directives sur l'asile, accueil qualification, a été réalisée de maniere

partielle dans I'ensemble des Etats I'Union europée L'objet de cette étude n’était pas
d’évaluer I'état des transpositions, ceci faisamitjet d’'une autre étude, mais d’observer les
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pratiques des Etats relatives a la condition desortissants de pays tiers et en particulier des
personnes vulnérables dans les centres ouverexrags. Les dispositions de la Directive

Accueil ont donc été utilisées pour I'évaluations d@otections accordées aux personnes
vulnérables. Mais il était impossible de faire uatéles lieux exhaustif des pratiques au
regard des dispositions de la directive sur l'atades demandeurs d'asile, en raison de la
non transposition par certains Etats, mais égalepane que les dispositions applicables aux
demandeurs d'asile ne couvrent pas le cas des npasovulnérables qui ne sont pas

demandeuses d'asile. Or dans un certain nombratd'Bespagne, Grece, Portugal, Italie), la
guestion de l'asile, au regard des migrations erégg n'est pas centrale comme elle I'est
dans d’autres (Royaume Uni, Suede, Allemagne, ...).
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CHAPITRE 2 — FICHES DE SYNTHESE PAR PAYS

2.1 ALLEMAGNE

Synthése Enquéte de terrain

CAMPS DE DETENTION, ZONES DE TRANSIT ET CENTRES OUVERTS EN-ALLEMAGNE

Capacité d'accueil
(nombre de places)

530 Rendsburg* Me
Mer
Baltique
200 Neumunster @ Resies
100 @ Bitzow*
20 "
Hahno:lerlsan *.© YEmiEeiE
olsten” @ @ Fuhisbuttel*
Fulda* capacité d'accueil du Oldenburg*
lieu indéterminée o TEmE
Biiren Lieux visités g POLOGNE
o Brandenburg
. Vechta* Langenhangen . @ Berlin
Lingen® Hanovre*

@ Braunschweig*

. Hameln*
@ Halberstadt

Biren . Volkstedt* Bautzen
I Gorlitz*

PAYS-BAS

Dortmund @

@ Kassel* . Leipzig*
Dresde* @)
Neuss ® léna Chemnitz* @
® Bonn Goldlauter ‘ Zwicka.u* ) @ swliberg*
Plauen*
Rockenberg* @) @ Fulda*
Wiesbaden* Francfort-sur-le-Main*
- . . (® Prague
Ingelheim Offenbach
T ALLEMAGNE
Francfort airport il
et gt République TCHEQUE
ttweiler*®
Zweibriucken* OG) N 2Eg
FRANCE ®
Strasbourg (®
¢ 5 ()G> WnIE AUTRICHE

‘ Camp de détention pour étrangers en

instance d'expulsion (centre fermé)
O Zone de transit aéroportuaire

(centre fermé / durée limitée a 14 jours) 0 100 200 km
@) Centre ouvert pour demandeurs d’asile déboutés e

en attente d’étre expulsés .

© Olivier Clochard / 2007
[ I I I I I | | I | I I ]
6 mois 1an 18 mois

Durée de détention maximale dans les centres fermés

1- Breve description du déroulement de I'enquéte :

Le partenaire local, responsable de la rechercheurdentaire dans le pays et de
I'organisation pratique de la visite sur le terraiPro Asyl », est une association, fondée en
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septembre 1986 ayant pour objet l'aide et la défates droits des personnes victimes de
persécutions.

Cing centres ont été sélectionnés et les visitesusies ont été organisées : zone de transit de
I'aéroport de Francfort, centre ouvert intégré deedtion de Bramsche/Niedersachsen, centre
de détention fermé de Eisenhittenstadt/Brandenknegtre administratif de réception et
d’hébergement de Nostorf-Horst/Mecklenburg-Vorpomidamburg, centre ouvert
d’hébergement de Tubingen/Baden-Wirttemberg ainsi lg@ centre de détention fermé a
Buren/Nordrhein-Westfalen pour un interview d’exgen n'a pas mené des interviews
standardisés dans ce centre)

Les contacts avec les autorités et avec la pluigestresponsables des centres ont été bons.
Néanmoins, les autorités du centre ouvert de riéxeptet de détention a
Neumunster/Schleswig-Holstein ont refusé la visite.

2 — Contexte général

L’Allemagne a enregistré une baisse réguliére, #ep04, du nombre de demandeurs d’asile
et de migrants. Ces changements sont essentielidiéeiaux effets combinés de I'entrée de
nouveaux Etats dans I'Union Européenne, de la etisesuvre du Reglement Dublin 1l et du
renforcement des frontieres extérieures accompaghemrée de ces pays de I'Union
Européenne.

Les pays d'origine des migrants en Allemagne sasemrtiellement la Serbie, I'lrak, la
Turquie, la Russie, le Liban, la Syrie, I'lranide et le Nigeria.

La politique d'immigration en Allemagne a signifisement changé ces derniéres années. Le
changement I|égislatif le plus récent a culminé avéamendement a la
“Zuwanderungsgesetz » (Loi sur I'immigration), gupris effet en Janvier 2005 et représente
une compléte révision des lois allemandes sur lignation. Le Bundestag a adopté
récemment un nouvel amendement entré en vigue28 &0t 2007, visant a intégrer dans le
droit national les directives européennes.

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteonti:

Les types d’hébergement en Allemagne varient d'régon a une autre car les régions
(Lander) sont responsables de I'hébergement deard#enrs d’'asile. De plus, dans beaucoup
de Bundeslander, les « non citoyens » avec untdiatiré sont hébergés dans les centres
communaux de réception, ce qui constitue un chaagepar rapport aux années précédentes.
Les Bundeslander s’éloignent progressivement d'ystesne d’hébergement décentralisé
individualisé et s’orientent vers la mise en pldes centres collectifs plus grands, ayant des
fonctions multiples (accueil, hébergement, détentipréparation de ['éloignement) et
rassemblant des étrangers ayant des statuts attatifssvariés (demandeurs d’asiles,
étrangers en situation irréguliére, en instancljgement).

Par manque des données centralisées, on ne pestiqer le nombre des centres existants,
ou les étrangers sont retenus :

Centres fermés :

* 3 centres fermés situés en zones de transit aop@#s (avec une durée de détention
limitée officiellement a 14 jours).
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¢ Environ 32 centres détention fermés : la duréeédention est limitée a 18 mois.
Centres ouverts :

e 20 centres de réception pour demandeurs d’asile ygg€journent les premieres
semaines de leur procédure de demande d’asile uneudurée allant de 6 semaines a
3 mois maximum).

* Environ 900 centres communautaires (dont le norebteen déclin continue depuis
2003), sans limite de durée de séjour pour les@éra sans statut permanent.

* 6 centres ouverts d’éloignement, dont I'objectipkoite est de motiver les étrangers
sans statut permanent & un retour volontaire (gaite de durée de séjour)

4 — Les constats/conclusions :

* L’objectif des amendements de la “loi UE de MiseGguvre”, entrée en vigueur le
28 Aodt 2007, était d’intégrer les Directives EW gui n'a pas été fait pour les
mineurs, les victimes de torture et les victimesrdfic d’étre humain qui restent sans
acces suffisant aux soins et a la protection dsmitrit besoin.

* Conformité des dispositions des lois nationalesn&trnationales concernant les
personnes vulnérables.

,,,,,

méme que cela est contraire aux dispositions iatenmales, la détention durant la
procédure de demande d’asile. En outre, il n'yus ple possibilité de recours contre
les détentions ordonnées pour les demandeursej’asilqui prive les mineurs non
accompagnés, les membres séparées de leur faatilles autres groupes vulnérables
de leur droit a un support légal.

* Les dispositions de la Directive Européenne d’Adcue sont pas respectées
concernant les groupes vulnérables : L'accés ardigsments n’'est pas garanti pour
les personnes qui en auraient besoin.

* Les sanctions financieres et 'emprisonnement gameant le non-respect du devoir
de résidence des demandeurs d'asile durant la guoeéle demande de protection
(I'obligation de rester dans I'environnement admiiratif immédiat du centre ou de
I'hébergement) n'est pas conforme a la Directivedpéenne d’Accueil.

* La Directive Qualification Européenne sera uniqueimene référence partielle du
deuxiéme amendement de la loi allemande, sansyqaitl ni une définition concréte
sur les pré requis pour la protection subsidianiele respect de I'éligibilité des
demandeurs d'asile avec une protection subsidaite titre de séjour (il y aura
uniguement une option pour un permis de séjour).

5 — Les recommandations :

¢ Reéduire la durée maximale de détention et rechedd®alternatives a la détention.

* Interdire la détention des mineurs, des persongéssa des personnes en situation de
handicap.
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* Assouplir le régime de détention : les étrangersdétention ne doivent pas étre
soumis a un régime prévu pour les délinquantsetol#ts régles mises en place pour
les procédures d’éloignement doivent étre inspingas le fait qu’il s'agit d'une
détention administrative et non d'une détentiomarelle - Respecter le droit d’accés
a une assistance juridique et respecter l'intadicinternationale de détention des
demandeurs d’'asile.

* Concernant le systeme de soutien social dans lesesede détention : Mettre en
place un service social indépendant chargé denlifitation des symptémes de
traumatisme qui permettent un enregistrement comensonne vulnérable ouvrant
des droits spécifiques.

e Concernant la procédure de demande d’asile: Déénhirespecter une procédure
transparente d'identification de la vulnérabilit€efte procédure est différente en
fonction des Bundeslander et la vulnérabilité nigss identifiée au moment de la
réception des demandeurs d’asile).

* Concernant la procédure d'asile a l'aéroport : rajkr le délai dans lequel un
demandeur d’'asile peut étre interviewé pour pemmeih rétablissement physique et
psychique en vue d’un interview équitable, et préua permis d’'immigration pour
la clarification d'un titre de séjour pour raisofimanitaires aux personnes
vulnérables dont la vulnérabilité est un facteurridgue en cas de retour dans leur
pays d’origine.
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2.2AUTRICHE

Synthése Enquéte de terrain

CAMPS DE DETENTION, CENTRES OUVERTS ET ZONES DE TRANSIT EN AUTRICHE
@ Camp de détention pour étrangers en instance d'expulsion (centre fermé)

fapagtédd'afcue? O Zone de transit / Centre de reception pour étrangers (centre fermé)
nombre de places,
O Centre d'accueil pour demandeurs d'asile (centre ouvert)
1500
Linz  Lieux visités
- République Tcheque

500

ALLEMAGNE Integrationshaus* Her[\alse*r
200 Grtel
Linz ’ Bratislava
20 Vie O, ®
(® Munich Wels ‘ O
Traiskirchen
Hernalser Gurtel* : capacité d'accueil -
du lieu indéterminée @® salzbourg Eisenstadt* @)
N\
AUTRICHE )
Aéroport de
Schwechat*
@ Innsbruck e
Graz (& HONGRIE
SUISSE
ITALIE
SLOVENIE
0 50 100 km Durée de détention maximale dans les centres fermés
© Olivier Clochard / 2007 10 mois 1an

1 — Breve description du déroulement de I'enquéte :

Le partenaire local, responsable de la rechercheurdentaire dans le pays et de
'organisation pratique de la visite sur le terraiDiakonie, est une organisation non
gouvernementale, apportant une aide juridique aamahdeurs d’asile et autres migrants.
Divers types de centres ont été sélectionnés penguéte de terrain: centres de détention,
zone de transit et de non admission de I'aéropertSdhwechat prés de Vienne, centre
d’accueil pour demandeurs d'asile.

Les enquéteurs ont rencontré un degré de coopératisfaisant avec le personnel des
services du Ministére de l'Intérieur en charge destres de détention pour les étrangers
(Schubhaft). S’agissant de la visite des centrasadieil pour demandeurs d’asile, il n'a pas
été possible (du fait des réticences du service alfggres juridiqgues du Ministére de
I'Intérieur autrichien), de visiter lintérieur del®caux du centre de premier accueil de
Traiskirchen ni de rencontrer les personnes vubiésadans ce centre. Ceci est regrettable du
fait de I'importance de ce centre dans lequel ségnt de nombreuses personnes vulnérables
(personnes handicapées, femmes seules avec oerdang familles).
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2 — Contexte général

De par sa situation géographique stratégique au decltEurope, I'Autriche a longtemps été
un pays de transit pour les demandeurs d’asildéulapt originaires de I'Est de I'Europe qui
se dirigeaient vers un pays de I'Ouest de I'Eurape,se préparaient a la traversée de
I'Atlantique.

La politigue d’'asile et d’immigration a connu unacigement important au début des années
90 avec la chute du mur de Berlin.

Récemment, la législation sur l'asile et I'immidost a été profondément modifiée. Le
|égislateur autrichien a adopté un ensemble de masimé le « paquet du droit des
étrangers »(Fremdenrechtspaket) conduisant a un durcissed@ntconditions de vie des

demandeurs d'asile et facilitant leur mise en dé@and’'asile notamment de ceux faisant
I'objet d’'une procédure Dublin II.

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteonti:

Il existe essentiellement 3 types de centres erichat :

3-1- Les centres de détention pour étrangerssouvent situés dans des prisons réservées aux
personnes ayant commis des infractions adminiggsti(troubles a l'ordre public par
exemple), certains centres comme celui de LinZeadent des délinquants administratifs et
des étrangers en instance d’éloignement.

3-2 - Le systeme d’'accuell

Il se compose de centres de premier accueil eediges d’accueil gérés par les Lander, trés
nombreux (nous n'avons pu obtenir de liste desreght

3-3 - La zone de transit et la zone de non admissgisur le territoire autrichien de I'aéroport
de Schwechat prés de Vienne (récemment rénovéeauitcritiques du CPT).

4 — |Les constats/conclusions :
4-1 - Sur les centres de détention

Durée excessivement longue de la détention, powatemtjusqu’a 10 mois (au lieu de 6 mois
et ce depuis 2006) avec un régime strict de détetestriction de circulation importante).

* Manque d’activité flagrant, malgré la bonne volod&s services de I'Etat qui ont
installé des jeux de table.

* Prise en charge médicale et des troubles psycliplegides détenus, insuffisante.

e Limitation a I'exercice de leurs droits par les adéts (impossibilité d’accés a un
conseil juridique indépendant et manque de tradus}te

* Caractere pathogéne de la détention: ayant coadwit nombre important de gréeves

de la faim dans les centres (2.338 cas de grevisfdan en 2006 selon le Ministere
de I'Intérieur autrichien BMI). La possibilité deqzéder & une alimentation forcée
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des grévistes de la faim depuis 2005 - fortememitestée par des ONG, les
scientifiques, les juristes —semble s’avérer igaffe.

Concernant les personnes vulnérables :

Les mineurs agés de 16 a 18 ans peuvent étre dedams les prisons de la police
dans lesquelles une prise en charge spécifiqugaesttie, ils doivent étre séparés des
adultes.

Les familles, selon les représentants du Ministhrd’Intérieur rencontrés, ne sont
pas détenues. Elles peuvent étre séparées : landwseont placés en détention, alors
que les femmes et les enfants sont transférés desscentres d’accueil pour
demandeurs d’asile.

Les personnes souffrant de maladies chroniquessgbdrsonnes agées font I'objet,
comme tous les autres détenus, d'un examen mélticalde leur arrivée : un

certificat médical de compatibilité ou d’'incompdiitié est établi. Mais la prise en

charge médicale dans les centres de détentionnsesffisante selon les acteurs
rencontrés (ONG).

Jusqgu’en 2005, les victimes de torture et les pe@® traumatisées constituaient un
groupe de personnes particulier bénéficiant d’aitement spécifique tout au long de

J AW

la procédure. La portée de cette disposition aéétéite par la loi de 2006.

4-2 — Sur les centres de réception pour demandeud&sile :

Il est apparu difficile de se prononcer sur lesditions de réception en Autriche : I'intérieur
des batiments du centre de Traiskirshen n'a puvétite.

Dans ce contexte, un point positif est & soulignarmise en place de « Integration Haus »,
centre d’accueil pour les personnes traumatisées kigtat de santé nécessite un suivi
psychosocial approfondi.

5 — Recommandations

Centres de détention :

Réduire la durée de la détention, assouplir lemégile détention (améliorer la libre
circulation).

Interdire la détention des mineurs.

Favoriser des alternatives a la détention.

Ne pas détenir les personnes en instance de rat®odud'expulsion dans des locaux
accueillant des délinquants méme administratifs,ceéa conduit & une pénalisation

des migrants.

Assurer une saisine systématique d’'un juge connetea motifs et I'exécution de la
détention.

REF: IP/C/LIBE/IC/2006-181 -Décembre 2007 62



Etude STEPS Consulting Social pour le Parlemenojiten

Mettre en place un véritable systéme de conseitlifjre permettant de rendre
effectifs les droits des détenus (information jigquek, le cas échéant, aide a la
rédaction des recours).

Améliorer la prise en charge médicale, psychologigupsychiatrique des détenus.

Améliorer I'acces des détenus et du personnel raédicx interpretes.

Zone de non admission et de transitPermettre un meilleur accés a un conseil juridique.

Centres de réception :

En matiere d’accueil des personnes vulnérablegester vers un modele de prise en charge
comme celui des « Integrationshaus » offrant dedgces concentrés sociaux, juridiques et
médicaux nécessaires a la prise en charge spécifigs personnes vulnérables. Un effort
financier doit étre fait en direction des structuspécialisées déja existantes, de nouveaux
centres adaptés doivent étre créés.

Centre pour les mineurs non accompagneés :

Mettre en place un systeme d’accueil des mineunsagoompagnés pour ameliorer la

coordination des différents acteurs : police, smwide 'asile, services d’assistance a
I'enfance, ONG et définir clairement les compétende chacun, la répartition des

moyens financiers ainsi que les qualifications séages du personnel.

Les mineurs de 16 a 18 ans ne doivent pas étrédénés comme des adultes : leur
demande d’asile devrait pouvoir étre déposée jasdeur majorité, ils devraient
pouvoir étre représentés par un tuteur légal chdeyées accompagner dans leurs
démarches administratives.

Faciliter la scolarisation des demandeurs d’aglelds de 15 ans.
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2.3BELGIQUE

Synthése de I'Enquéte

CAMPS DE DETENTION ET ZONES DE TRANSIT EN BELGIQUE
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1 — Breve description du déroulement de I'enquéte :

Le partenaire local, le CIRE, responsable de laemthe documentaire dans le pays et de
I'organisation pratique de la visite sur le terrast une association active dans la défense des
droits des demandeurs d’asile et migrants quivigat notamment dans les centres de transit
et centres de détention administrative. Les cergupgants ont été visités au cours de la
visite : un centre pour mineurs non accompagnéda@tieSteenokkerzeel), le centre de transit
127, le centre de rapatriement 127 bis, le cerdrdéention de Merksplas et de Vottem, les
centres d’accueil pour demandeurs d'asile de «BoPéerre Bleue» et celui de Florennes.

En outre, des rencontres ont pu avoir lieu avedfit® des Etrangers, I'équipe de « Sum

Research » ayant réalisé une étude sur les aliernat la détention et avec I'équipe des
visiteurs en centres fermés (Service Social Sot&leéocialiste, JRS, MSF, Centre pour
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I'égalité des chances et la lutte contre la tortwigue des Droits de 'Homme, Caritas
International, Point D’Appui, Aide aux Personnegpéées)

2 — Contexte général

La plupart des migrants non communautaires soenésiement ressortissants de Turquie,
du Maroc, de la République Démocratique du Congse,ahciennes républiques de L'Europe
de I'Est (I'ex Yougoslavie, Russie) et d’Asie (Chijrinde). Les principaux pays d’origine des
demandeurs d’asile sont la RDC, la Russie (Tchétehde Kosovo, I'lrak.

Des réformes d'envergure des procédures d'asdecudil et de régularisation ont été
adoptées en 2006 et sont entrées en vigueur quii&007.

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteoi:

3-1 - Les centres fermés Toute personne en infraction avec les dispositi@tatives a
I'entrée et au séjour peut étre détenue en vueodeswignement. Les demandeurs d’asile
peuvent également étre détenus : il existe deurstyge centres, gérés par I'Office des
étrangers :

* Les centres de transit et de rapatriement (sit@s des zones internationale de
I'aéroport) : Il s’agit de centres fermés INAD ntees 127 et 127 bis.

* Les centres de détention pour migrants illégauxcéBtres : Bruges Merksplas
Vottem).

3-2 - Les centres de réception ouverts :

Le temps de I'examen de leur demande de protediésndemandeurs d’asile peuvent étre
accueillis dans une structure d’accueil et recewné aide matérielle (nourriture, habillement,
santé, scolarisation, accompagnement social aique, allocations journaliéres et services
communautaires). Ce réseau d’accueil et d'aide dmmandeurs d'asile est coordonné par
« I’Agence fédérale Accueil Demandeurs d'Asile £[FASIL).

* Les centres ouverts d’hébergement pour demandéasied sont gérés directement
par FEDASIL ou par la Croix Rouge Belge. Il exiptas de 40 centres totalisant pres
de 7.500 Places.

* |l existe aussi des possibilités d’hébergementagrerhents individuels offerts aux
familles de demandeurs d’'asiles par des assocsapartenaires de FEDASIL (CIRE,
Caritas) ou par les Services sociaux des munitgsa|CPAS).

* Un centre d’accueil et d’orientation est desting mmineurs étrangers isolés.

* Des centres spécifiques d'accueil sont destinésviatines de la traite des étres
humains.
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4 — Les constats/conclusions:
4-1 - Sur les centres fermés (détention administriazte et zones de transit) :

* La durée de détention est limitée a 5 mois, maigétuanger libéré peut aussitot étre
arrété a nouveau et détenu pour 5 mois,

* Les centres fermés sont caractérisés par un réganogral strict avec un régime de
groupe trés contraignant,

* Les conditions de vie sont trés particulieremenuvaiges dans certains centres :
ainsi, le centre de transit 127, est dégradé atuhbse, avec des problémes importants
de promiscuité, notamment entre adultes et enfants,

* Ces centres ont des cellules d’isolement relevamédime différencié (isolement des
personnes malades) ou du régime disciplinaire (desrpersonnes ne pouvant
s'adapter a la vie en groupe). Il existe un risqaelissement du régime différencié
vers le régime disciplinaire,

* L’accés a linterprétariat, a I'information des eétis sur leurs droits, reste trop
limite,

* Problémes liés a la cohabitation de personnes uEtenniquement du fait de leur
situation administrative et de personnes sortamtrigen.

Concernant les personnes vulnérables :

* La détention de familles avec enfants est parBceithent néfaste, notamment compte
tenu des conséquences que cette détention peut(pspchologique, déstructuration
de la famille, de I'enfant).

* Du fait de la promiscuité, de la durée de la dé&entdes conditions de vie
particulierement stressantes de nombreuses pessospeffrent de troubles
psychologiques.

e La question de la prise en charge des personndsasiude troubles psychiatriques
constitue également un probléme: elles sont souwaihtenues dans les centres,
faute de trouver des structures adaptées acceqealds accueillir ; cette situation
crée un risque de mise en isolement de ces persaans les centres.

* Le défaut de suivi médical des personnes souffidat maladies chroniques,
I'inadaptation des centres a l'accueil des persersmuffrant de handicap et des
personnes agées doit également étre notes,

* Les mineurs non accompagnés ne sont pas détesusnni orientés vers un centre
spécialisé d'observation et d’orientation, avec systeme de tutorat. Il arrive
cependant que des mineurs non accompagnés soientgi@rovisoirement au centre
127.

4-2 — Sur les centres de réception pour demandeuwti&sile :
* Les centres ouverts pour demandeurs d'asile visibé@s accueillants et en bon état,

les directeurs regrettent toutefois de ne pas gtog de moyens pour mener a bien
les missions d’accompagnement des résidents.
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Certaines procédures peuvent étre extrémementédsngule maintien en collectivité
dans une situation d'assistanat complet, avec pewisibilité sur le futur est

particulierement stressant pour certains résidécestains déboutés vulnérables
peuvent rester des années dans les centres).

Concernant les personnes vulnérables :

Au sein des familles, il y a risque de « déparésdtbn » avec une perte d’autorité
des parents sur leurs enfants. L'alternative dgernfeents individuels doit alors étre
privilégiée.

A noter linitiative intéressante et innovante @ QCroix rouge en partenariat avec
FEDASIL, de création d’'un centre de santé mentaler glemandeurs d’asiles en
souffrance psychologique et son projet pour I'infation et 'accompagnement des
personnels des centres de demandeurs d’asile, pwmrmeilleure détection des
personnes a risques ou en souffrance psychologique.

5 — Recommandations

5-1- Sur les centres de détention

Limiter la durée de la détention, qui peut atteinlimois,
Ne plus détenir de personnes dans le centre 1@lefteent insalubre),

Des alternatives a la détention doivent étre egeisa spécialement pour les familles
avec enfants (ex: systéme de « coatching » profdasé I'étude réalisée sur les
alternatives a la détention, en évitant la confugles missions de ces coatch qui
doivent avoir une véritable mission d’accompagndnsenial et juridique et non une

mission d’encouragement au retour et de contréle).

La mixité des populations ayant un passé délicdnek des populations d’'étrangers
en situation irréguliére et de demandeurs d’asitésétre évitée,

La question des personnes en souffrance psychoegig psychiatrique détenues
dans les centres fermés doit faire I'objet d’'unecsstation avancée entre I'Office des
Etrangers, le Ministére de la Santé et d’autremmiggnes médico-sociaux pour la
mise en place de systemes de prise en charge adapténilieu ouvert, par un
personnel soignant indépendant de la directiorcdeses.

L’accés a l'information des détenus sur leurs droivit étre amélioré (accés a un
interprétariat, a des avocats qualifiés, accedis¥gles ONG d’aide aux migrants),

5-2 — Sur les centres de réception pour demandeut&asile :

* Les familles de demandeurs d’asile devraient aawies de maniére prioritaire et
le plus rapidement possible a des hébergementggement individuels.
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2.4CHYPRE

Synthése Enquéte de terrain

[CAMPS DE DETENTION, CENTRES OUVERTS ET ZONES DE TRANSIT A CHYPRE

Capacité d'accueil (] Camp de détention pour étrangers en instance d'expulsion (centre fermé)
(nombre de places) . . . .
O Zone de transit / Centre de reception pour étrangers (centre fermé)

70
F 20 O Centre d’accueil pour demandeurs d'asile (centre ouvert)

BlockTen  Lieux visités

NB. Des étrangers sans titre de
séjour en régle et/ou des
[demandeurs d‘asile peuvent aussi
étre maintenus  dans les
commissariat de police de Larnaca,

Legavidos ou Nicosie ...etc. Kyrenia

Nicosie
@ Commissariat de
police de Latakamia

CHYPRE Kofinou O (®) Larnaka

Block Ten

(®) Famagouste

O Aéroport
Commissariat de
police de Limassol
0 20 40 km
1 La loi ne précise pas de durée de détention maximale dans les centres fermés
© Olivier Clochard / 2007 I I I | | | | | | ] | | 3
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1 — Bréve description du déroulement de I'enquéte :

Le partenaire, responsable de la recherche docairerttans le pays et de I'organisation
pratique de la visite sur le terrain, KISA, est KRG créée en 1998, suite a des incidents
discriminatoires et racistes a Chypre. Il met ervreedles activités destinées aux migrants,
demandeurs d'asile, et a la société chypriote fin&tion et sensibilisation sur la
discrimination et le racisme).

Lors de I'enquéte, les centres suivant ont étéédsideux commissariats pouvant détenir des
migrants (avec des détenus de droit communs),dueicentre de détention administrative
Block Ten le centre d’accueil pour demandeurs d’'asile déri¢a et I'hopital psychiatrique
de Nicosie (ou des étrangers sont parfois mainjenus

Des rencontres ont été organisées avec des refétsen’ONG, des responsables des
autorités administratives (Ministere de I'Intériefisylum ServicéNelfare Office..).
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2 — Contexte général

Sur la période 2003/2007, on constate une diminuiioportante du nombre d'étrangers
arrétés par les autorités chypriotes et maintenudégention administrative. Cette évolution
est peut étre le résultat conjugué de la volongadrorités chypriotes de montrer a I'Union
européenne sa capacité a gérer les flux migrataleeda durée illimitée de la détention qui
limite l'arrivée de nouveaux étrangers et d’une idition du nombre d’arrestations des
étrangers en situation irréguliére.

Les pays d'origine des migrants maintenus sont theers: en 2006, les principales
nationalités sont syrienne, turque, géorgiennajerme, pakistanaise et jordanienne.

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteonti:

L'lle de Chypre dispose de trois centres destingscaeillir spécifiquement des étrangers des
pays tiers a 'UE :

* le centre d'accueil de Kofinou, centre ouvert, ptas familles et les femmes ayant
déposé une demande d’'asile,

* |e centre de détention administrative de Block Tesmtre fermé ou les hommes
étrangers sans titre de séjour, et des demandesitediéboutés, sont maintenus.

* le centre de transit de l'aéroport de Larnaka, reefiérmé ou sont maintenus
temporairement (quelques heures selon la police) deangers en instance
d’expulsion et les étrangers arrivant sur le teingt sans titre de séjour valide.

Les étrangers sans titre de séjour en régle e#ésuddmandeurs d’asile peuvent aussi étre
maintenus dans les commissariats de police chgstidfeux de Limassol et de Lakatamia

accueillent ainsi un grand nombre de sans-papierassurent la fonction de centre de
détention administrative.

4 — Les constats/conclusions :

Centre ouvert : le centre d’accueil de Kofinou.

Le principal probléeme dans cet unique centre daitcpour demandeurs d'asile est
l'isolement du lieu qui conduit a un sentiment dleision chez les résidents (deux kms a pied
pour prendre le bus). Les procédures de demand@éedfsuvent durer plusieurs années et a
I'exception des travaux agricoles, les demande'asld n'ont pas le droit de travailler.

Les conditions matérielles et d’hygiénes sont tréxliocres (nombre de lits insuffisants,
cabines d’hébergement divisées en deux ou troislstes, probléemes de canalisation).

Centres fermés :

e La durée illimitée de la détention conduit a desrigues d’enfermement
excessivement longues qui peuvent aller au degbdnois.

* Les conditions de détention sont extrémement efic{notamment dans le
commissariat de police de Limassol.
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* Les besoins spécifiques des personnes vulnérat#éan(ies ayant été soumises a des
traitements inhumains et dégradants, hommes maisitg@puis plusieurs années) ne
sont pas pris en compte.

e Séparation de familles (Un détenu iranien dontdiége est reconnue réfugiée était
détenue a Limassol depuis plusieurs mais).

* Les conditions matérielles et d’hygiéne sont tresivaises, les hommes maintenus
sont confrontés a la promiscuité et la surpoputaties centres (dans le centre de
Block Ten, plusieurs étrangers nous ont affirmélepnant et par écrit que 40
personnes avaient été évacueées la veille de ta @snoncée pour I'enquéte).

* Les lieux sont propices a diverses formes de veden violences policiéres,
nombreuses tentatives de suicide, gréves de la faim

* La criminalisation des migrants et des freins &léaapportée a ces derniers par les
associations sont des phénoménes récurrents :ttaagyérs sont détenus dans des
lieux identiqgues aux détenus de droit communs (cissemiat de police de Limassol)
et des associations telles que KISA rencontremhmbrtantes difficultés avec les
autorités dans leurs travail.

* Il n'y a pas d’'organisme ou de personnel qualii@ables d’identifier les personnes
victimes de traumatisme.

* Les étrangers détenus rencontrent des difficultés avoir accés a un medecin.

* |’accés au téléphone est également difficile.

Personnes vulnérables en détention

* Les mineurs peuvent étre détenus dans des ceatrag8d et ne sont pas séparés des
majeurs.

* Aucune disposition spécifigue n’est mentionnée eomant les personnes
vulnérables.

* Il n'y a pas de personnel formé ou sensibilisé idetitification des personnes
vulnérables.
5 — Recommandations
Centre ouvert : pour le centre d’accueil de Kofinou

* Mettre en place des mesures alternatives a I'alc@agement en ville...etc.) pour les
familles ayant des besoins spécifiques (médicaug.).et

* Assurer une présence d’employés ayant une expérigaies 'accompagnement des
demandeurs d’'asile et des étrangers a Chypre.

* Permettre aux demandeurs d’asile d’occuper desagsnalitres que dans le secteur
agricole.
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Centres fermés
e Limiter la durée de la détention administrative.
* Mettre en place des mesures alternatives a lati#en

* Respecter les normes minimales concernant les tcmmslimatérielles (surpopulation)
et d’hygiene

* Assurer une présence hebdomadaire de travaillewsaux, médecins et
psychologues pour identifier les personnes vulriésab

* Etablir une permanence réguliére effective des GitfGu d’associations ayant une
expérience dans I'accompagnement des demandesike dades étrangers a Chypre.
Centres fermés : le commissariat de police de Limssl
e Limiter la durée maximale de la détention admiaiste dans le commissariat

* Eviter de détenir des étrangers en situation itiéguavec des personnes détenues de
droit commun

* Respecter les normes minimales concernant lestcmmslimatérielles (surpopulation)
et d’hygiene.

* Ne plus maintenir en détention administrative lesspnnes qui ont été soumises a
des traitements inhumains et dégradants ; les terierers des structures ou des
associations adaptées.

* Assouplir le régime de détention (arrét du confieatrtemporaire des étrangers dans
leur cellule durant la nuit).

* Rendre possible I'acces au téléphone en permanence.

* Mettre en place des activités (sportives, ludiqugs...

* Assurer la présence d'acteurs extérieurs (ONG cagmns, avocats...).

* Assurer une présence effective de travailleursasocet de médecins dans le centre

pour améliorer lidentification des personnes vudides dans les deux étages ou
vivent les demandeurs d’asile.
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2.5DANEMARK

Synthése Enquéte de terrain

CAMPS DE DETENTION, CENTRES OUVERTS . Camp de détention pour étrangers en instance d'expulsion (centre fermé)
ET ZONE DE TRANSIT AU DANEMARK § X .
. Zone de transit / Centre de reception pour demandeurs d’asile (centre ouvert)
Capacité d'accueil O Centre d'accueil pour demandeurs d‘asile (centre ouvert)
(nombre de places) Sandholm Lieux visités
828
500
Hanstholm*
Brovst*
2y O (® Alborg
50 SUEDE
@® Laholm
Sandholm
@ Arhiis Graested
DANEMARK
Giver Prison Sandholm
Jelling Frederi
Copenhague
Hvalse
@ Odense
Dragar
La loi ne précise pas de durée de détention maximale dans les centres fermés 0 50 100 km
| [ | [ | | | | | | | | ' =
1 mois 2 mois 3 mois © Olivier Clochard / 2007
ALLEMAGNE

1 — Bréve description du déroulement de I'enquéte :

Le partenaire local, responsable de la rechercheurdentaire dans le pays et de
I'organisation pratique de la visite sur le terrdiimstitut Danois pour les Droits de I'Homme,
est une institution nationale travaillant sur latpction et la promotion de I'égalité et du
traitement et notamment sur les politiques de rtigmaet les conditions des migrants et
demandeurs d’'asile.

Le choix des lieux visités a été guidé par la vdode donner priorité au traitement des
personnes vulnérables. La mission s’est rendueldanmis centres spécialisés dans I'accueil
de catégories vulnérables de demandeurs d'asiles acentre pour demandeurs d’asile
déboutés de Sandholm, le plus grand centre depeedymprenant de nombreuses familles
avec enfants et enfin dans le centre de détentoB8ahdholm (unique centre de détention
pour étrangers au Danemark).

Des rencontres ont également été organisées avexsponsable du département des centres
pour demandeurs d’asile du Service Danois de I'lgnation et une responsable du secteur
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juridigue du Conseil Danois des Demandeurs d'asless membres de la société civile
(journaliste, juriste).

2 — Contexte général

La question du traitement des demandeurs d'asiiestandeurs d’asile alimente un débat
politique important au Danemark suite & des repedasur les conditions de vie de
demandeurs d'asile consignés dans des centresmeatetaannées attendant une réponse sur
leur sort. La presse s’est faite aussi trés largemeho des remarques critiques émises par le
Comité contre la Torture rendues publiques en N&i72sur les conditions de vie dans les
centres.

Cette inquiétude se double d’'une préoccupatioriaspolitique de plus en plus restrictive et
sélective du gouvernement danois en matiére d’imatimn qui rompt avec une longue

tradition d’accueil et d’'ouverture du Danemark atigtimes de violations des droits de

’homme : diminution drastique du nombre de demansle’asile (passant de 8.385 en 2001
a 1.918 en 2006) et du nombre de permis de sémmar@dés au titre de la Convention de
Geneéve ou a titre humanitaire (qui est passé @8&2.095 en 5 ans).

La politique d’accueil et d'immigration est définyar une loi sur les étrangers (Alien Act) de
1983 amendée périodiquement. Suite aux réservassépp par le Danemark aux Directives
Européennes sur l'asile, les directives sur l'adcee les standards minima ne sont pas
transposées dans la |égislation nationale.

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteonti:
3-1- Les centres ouverts pour demandeurs d’asile :

Les demandeurs d’'asile sont d’abord orientés vessagntres de réception, puis vers des
centres d’hébergement (soit « normaux », soit giahgés ») et enfin vers des centres « de

retour » si leur demande est rejetée. Il existaedleiment 9 centres d'asile, d’'une capacité

totale de I'ordre de 2000 places. Sept d’entreseunt gérés par la Croix Rouge Danoise, trois

de ces centres, dépendant de la Croix Rouge, ésrtvés a des catégories de personnes
vulnérables.

Les demandeurs d’asile déboutés, qui refusent tourrerolontaire mais qui ne sont pas
expulsables en raison des conditions d’insécurighsdleurs pays (Irak, Somalie,
Afghanistan), sont autorisés a résider pour un seimgéfini avec un minimum d’avantages
sociaux dans deux centres d’hébergement de la Raige.

3-2- Un seul centre de détention fermé pour étrange :

Officiellement dénommé « Institution pour demandediasile en prison », ce centre, d’'une
capacité de 118 places (dont 55 étaient occupéesifiale la visite), dépend du service des
prisons du Ministére de la Justice. Les détenus dem personnes ayant recu un ordre
définitif de quitter le pays et pour lesquellesxiste « des craintes raisonnables » qu’elles se
soustraient a la mesure de reconduite a la frentiés sont placés en détention pendant le
temps nécessaire a I'organisation du voyage. Riste pas de durée maximum de détention.
Actuellement la durée moyenne est de 42 jours.
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4 — Les constats/conclusions:

Le probleme le plus sérieux est la durée exceskateente des demandeurs d’asile et
le « pourrissement » de la situation des demandiasie déboutés ni accueillis-ni
expulsés> qui sont assignés a demeure dans des centrébedjyement pour un
temps indéfini. Le temps moyen de séjour des demasdd’asile dans les centres a
été multiplié par quatre entre 2001 et 2006.

Un indicateur alarmant de la détérioration des dmm$ psychologiques des

demandeurs d'asile est 'augmentation du taux déatwes de suicide parmi les

résidents des centres d’'asile. Selon le dernigparapdu Conseil danois pour les
demandeurs d’asile, le pourcentage de tentativesudgdes a triplé depuis 2001,

passant de 0,6% de la population hébergée dacemties en 2001, a 1,7% en 2006
(soit un taux de tentatives de suicide six foisspélevé que dans la population
danoise !).

Concernant les personnes vulnérables :

La politique de fermeture en matiére dimmigratiest paradoxale compte tenu des
possibilités matérielles et professionnelles d’'adcat d’accompagnement des demandeurs
d’'asile tout a fait remarquable avec notammentcadesres spécialement congus pour I'accueil
des catégories vulnérables :

Le centre pour mineurs non accompagnés de Gribskov,
Le centre pour femmes seules ou avec jeunes emfaritasan,

Le centre pour demandeurs d’'asile présentant daseiees physiques ou mentales
de Kongelunden. Ce centre, unique en son genreeiélecdes adultes en grande
difficulté et des familles « a risques » en raideria déficience des parents. La durée
moyenne de séjour y est de 3a 7 ans.

5 — Recommandations

* Une mesure de régularisation des demandeurs digfleutés- non expulsables
qui sont présent dans des centres d’hébergemeniisdpjus de 3 ou 4 ans
(semblable a la mesure prise récemment par le goemwent hollandais, par
exemple).

* Une révision urgente des procédures afin de rédldgee temps d'attente
injustifiés.

* Une meilleure valorisation des capacités d’accdisiponibles. Les centres pour
mineurs non accompagnés, pour femmes seules etpeosonnes traumatisées
psychologiqguement disposent d’'une expérience efrd8tructures qui pourraient
servir de modéles d’accueil et d’intégration si ke se heurtaient pas a des
décisions politiques et administratives de rejet gonduisent & ruiner les
investissements entrepris pour lintégration et daérison des personnes
concernées.

* Une approche plus «intégrée » dans I'examen dezamges d'asile par les
services d'immigration, qui prenne en compte lesmé&nts apportés par les
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services qui assurent I'accompagnement quotidienpgesonnes et connaissent
les difficultés des plus fragiles d’entre eux.

* Enfin, et surtout, une plus grande ouverture dpadd des autorités danoises a

'accueil des demandeurs d'asile, a la hauteur dgmcités matérielles et des
traditions du pays.
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2.6 ESPAGNE

Synthése Enquéte de terrain

CAMPS DE DETENTION, CENTRES OUVERTS

[ ) Centre d'internement d’étrangers (CIE / centre fermé) ET ZONE DE TRANSIT EN ESPAGNE

@) Centre de rétention (temporaire ou dans les aéroports / centre fermé)
()  Centre de séjour temporaire pour immigrés (CETI/ centre ouvert) @ FRANCE -

Bilbao

Capacité d'accueil
{nombre de places)

2700

Barcelone
«Zona Franca »

1500
Aéroport
Madrid
500 (Carabanchel)
250
100 Mer

Aéroport Méditerranée

Las Heras * : capacité d'accueil du lieu Valence Archipel
indéterminé
déterminée (Zapadores) des Baléares

Barcelone : lieux visités

@®
Lisbonne ESPAGNE
Murcie
(Sangonera la Verde)
PORTUGAL
Carthagéne (®)
Alméria
Malaga
- / (Capuchinos) Durée de détention maximale dans les centres fermés
Océan , (*I\_'g;_c"aS) . [ I I I I I ]
Atlantique Algeciras a Finera 40 jours 6 mois
(commissariat)*
%
Tarifa Isla Paloma Lashisies
Tanger Mer d'Alboran ALGERIE
Ceuta
0 100 200 km
© Olivier Clochard / 2007 MAROC
Ténérife Archioel des C . Ténérife  Lanzarote
(garage) rchipel des Canaries CIE (Hoya Fria)
El Hierro /
(Valverde) £ Centre d'internement >
d’étrangers (CIE)

Las
Palmas) Fuerteventura

%

Grande
Canaries

Océan
Atlantique

Centres de rétention

MAROC
€ (temporaires)

MAROC

1 — Bréve description du déroulement de I'enquéte :
Le partenaire local, responsable de la rechercheurdentaire dans le pays et de

I'organisation pratique de la visite sur le terfad@EAR est une ONG qui apporte notamment
une aide sociale et juridiqgue aux demandeurs d'aihux migrants.
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Du fait des difficultés pour obtenir les autorieat d’accés dans les centres de détention (liée
a la réticence des autorités espagnoles vis-aeviedquéte), nous étions dans l'incertitude
guant aux dates autorisées de visite qui nous Enddénnées au dernier moment. Nous
n'avons donc pas pu programmer les visites desapuverts (pour demandeurs d'asile et
mineurs étrangers isolés), ni les rencontres avecdtrds acteurs (ONG, Institutions
Internationales). Finalement, nous avons pu visit@quement les 5 centres de détention
sélectionnés (Fuertaventura, Madrid, Barcelone, alytal et Algerisas). Le personnel
administratif des centres a montré un bon niveapadécipation a I'enquéte.

2 — Contexte général

La spécificité de la situation géographique de p&tme, porte sud d’entrée dans I'Union
européenne, avec ses enclaves de Ceuta et Melila ®#es proches du continent africain, ses
liens culturels et historiques avec certains paystagjnment d’Amérique latine), rendent

particulierement importants les enjeux des polégmigratoires en Espagne.

Le renforcement des contrdles frontaliers et laemés ceuvre d’'une politique restrictive
d’entrée sur le territoire a eu des conséquencamatiques : expulsions arbitraires de
ressortissants d’Amérique Latine arrivant par vaégienne, multiplication du nombre de
naufrages et de décés de migrants empruntantéanvaiitime en provenance du Maghreb et
des pays d'Afrigue Subsaharienne.

Les tragigues événements d’'octobre 2005 de Ceulteldta ont amené les Gouvernements
Espagnol et Marocain a renforcer les contrélestélars dans les enclaves espagnoles, ce qui
rend ce point de passage extrémement difficile eti pour effet de repousser la frontiére
européenne encore plus au sud. Le renforcemertatdles le long des cbétes africaines a
déplacé les points de départs des migrants empitulatavoie maritime : de Mauritanie, les
point de départ des embarcations de migrants énteg@boussés vers le Sénégal, la Gambie,
Casamance et jusqu’'en Guinée. Ceci a des conségudragiques conduisant a une
augmentation du nombre de morts (atteignant Iefrehife 6.000 en 2006 selon certaines
estimations).

La loi organique du ler juillet 1985 sur les droéfs libertés des étrangers en Espagne,
modifiée en 2000 et en 2003, et son reglement dcappn déterminent les principes
généraux relatifs a I'entrée et au séjour desgaranlLe droit d'asile est régi par la loi du 26
mars 1984, modifiée en mai 1994 complétée pardestiéoyal du 10 février 1995.

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteonti:
3-1 - Les centres de détentions fermés :

Les CIE (Centro internamiento extranjeros) sont destinéx atrangers en situation
irréguliére et faisant I'objet d’une procédure gebsion. Sous le contréle de la « Commisaria
General de Extranjeria y Documentacion », ils g@ves par la Police Nationale Espagnole.
La durée maximale de détention est limitée a 46sjamnais en pratique, les étrangers peuvent
étre arrétés des leur sortie du centre et cumuhei plusieurs périodes de détention de 40
jours.
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3-2 — Les centres ouverts : il existe différents pes de centres ouverts

Les CETI (Centro d’Estancia Temporal de Inmigrantes), siti&ns les enclaves de
Ceuta et Melilla, localisés a la frontiére, ils aeidlent les migrants arrivant en
situation d'irrégularité et sont gérés par le Migie des Affaires Sociales du Travall,
ils sont ouverts, mais les migrants ne peuventratiqoie s’éloigner de ces centres.

Les centres ouverts pour demandeurs d'asile et demdeurs d’asile, destinés a
I'accueil et I'hébergement des demandeurs d’aslg gérés par le Ministére des
Affaires Sociales ou des ONG espagnoles sous ¢to@teatains centres gérés par des
ONG, sont destinés a I'accueil de certains groalgesersonnes vulnérables : femmes
enceintes, meres mineures, demandeurs d asileauudfe problémes psychologique
et psychiatrique.

Les centres pour mineurs étrangers isolésont gérés par I"administration régionale,
les « Communautés Autonomes » (responsables desursimon accompagnés
nationaux ou étrangers) ou par des associatiorsasipées.

4 — Les constats/conclusions :

Sur les centres de détention

Systeme excessivement strict de détention de tyreéal (enfermement quasi
permanent dans des cellules, limitation des prodea I'air libre),

Constatation dans certains centres de conditionériaes et d’hygiéne déplorables

conduisant a des conditions dégradantes de déteffitpesiras, Fuertaventura,

Malaga : dégradation des béatiments, absence démapt basique nécessaire aux
détenus : draps, vétements, kit hygiénique).

Constat de violences signalées par les détenusmémes, perpétrés par le personnel
de sécurité dans certains centres, attitude ircbspese et méprisante du personnel
des centres vis a vis des détenus, absence dbiksaisdn a la situation spécifique
des migrants,

Présence quasi-exclusive dans les centres de pefsda sécurité chargés de la
surveillance des détenus,

Déficience des services médicaux, ouvertementerdica répondre aux besoins des
personnes retenues,

Absence ou insuffisance d’accés des détenus anfiemations sur leurs droits, a un
soutien juridique, a des traducteurs. Manque d'duve des centres sur I'extérieur
(présence trés limitée des ONG compte tenu descutffis pour obtenir des
autorisations d’entrée dans les centres),

Caractére pathogéne de la détention pour des nsgd#ja affaiblis, qui arrivent
souvent dans de mauvaises conditions physiquessyeth@logiques, du fait des
conditions particulierement éprouvantes de leuagey

Personnes vulnérables

Présence importante de personnes ayant été victifabss et de traumatismes au
cours de leur voyage vers I'Europe, insuffisance dispositifs de prise en charge de
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ces personnes qui sont parfois en situation dedgranlnérabilité (des cas de femmes
ayant été victimes de viols pendant leur passagéafdabye ont été signalés par les
migrants),

e Seuls les mineurs non accompagnés ne peuvent pasdétenus, les mineurs
accompagnés de leurs parents peuvent étre détemeigpcureur donne un avis
positif sur cette détention, ce qui arrive en jpiai Les mineurs non accompagnés
sont hébergés dans des centres spéciaux. Lesioondians certains de ces centres
pour mineurs, notamment aux Canaries, ont été&tigguées dans le dernier rapport
d’Human Rights Watch qui a dénoncé des cas d'alexsiets et de violences
physiques. En outre, certains mineurs non accongsagrsuspectés d’'étre majeurs »
peuvent étre détenus dans les centres de détestompte tenu du manque de
fiabilité du test des os qui est pratiqué par le®rtés en cas de doute sur 'age des
mineurs.

* D'une facon générale, insuffisance de personnehldapde reconnaitre les signes de
vulnérabilitt —seul du personnel de sécurité eétsent: absence de travailleurs
sociaux, de psychologues, de médecins formésextmnaissance de la vulnérabilité.

5 - Recommandations

* Assouplir le régime strict et carcéral de détentien vigueur, totalement
disproportionné et inadapté a la situation de peres détenues uniqguement en raison
de l'irrégularité de situation administrative,

* Mettre en place des alternatives a la détentiomiaimum pour certaines catégories
de personnes vulnérables, et notamment des farmdsmpagnées d’enfants,

* Améliorer les conditions de vie, matérielles et ydiiene dans les centres, au
minimum par des travaux de rénovation et des Higions d’équipement de base
nécessaires aux détenus,

* Ouvrir les centres sur I'extérieur en permettanaoces permanent des ONG, assurer
un contrdle régulier des centres afin de veillereapect des droits des migrants et
pour prévenir les abus.

Concernant les personnes vulnérables :

* Mettre en place des dispositifs d’assistance desopaes particulierement affaiblies
par les conditions de leur parcours vers I'Europenditions éprouvantes des
traversées maritimes et des parcours terrestrde santinent africain),

* Améliorer lidentification et la prise en charge sdeatégories de personnes
vulnérables et/ou souffrant de troubles psychologggen assurant une présence de
travailleurs sociaux, psychologues, interpretessgeel médical et médiateurs.

*  Améliorer le systéme d’acces aux soins, notammaningoduisant du personnel
médical indépendant de la police nationale.

* Concernant les mineurs: introduire une méthodeitification de I'age autre que le
test osseux compte tenu de sa marge importantedrer

¢ [Interdire la détention des femmes enceintes.
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Synthése Enquéte de terrain
. Camp de détention pour étrangers en instance d'expulsion (centre fermé) CAMPS DE DETENTION, CENTRES OQUVERTS
’ . o ET ZONES DE TRANSIT EN ESTONIE
(O  Centre d'accueil pour demandeurs d'asile (centre ouvert)

Harku  Lieux visités

Capacité d'accueil Tallinn'(®

(nombre de places) . Narva©

100
F 50 Harku llluka Q

RUSSIE

ESTONIE
(@® Parnu @® Tartu

Pskov(®)

0 50 100 km

S LETTONIE

La loi ne précise pas de durée de détention maximale dans les centres fermés
© Olivier Clochard / 2007 [ | I I I I I I I I I I I
Tan 2 ans 3ans

1- Breve description du déroulement de I'enquéte :

Le partenaire local, responsable de la rechercheurdentaire dans le pays et de
I'organisation pratique de la visite sur le terrdiimstitut de Jaan Tdnisson, est un centre de
recherche et de formation, qui réfléchit a I'étsddiment de programmes visant a renforcer la
démocratie en Estonie, notamment au sein de l&tgocivile. Récemment, JTI a mis en
ceuvre des programmes relatifs a I'accueil des migrades demandeurs d'asile et des
demandeurs d’asile.

Les deux principaux centres susceptibles d’acauddivantage de familles ou de personnes
étrangeres vulnérables, ont été sélectionnés pamnguéte (le centre de détention
administrative d’'Harku et le centre d'accueil podemandeurs d'asile d'llluka). Des
rencontres ont été organisées avec deux resposséblministére de I'Intérieur (au sein du
département en charge des migrations) et un dégutéarlement estonien (pardro
PatriaeUnion ayant participé a I'établissement des lois re¢atia I'accueil des demandeurs
d’asile et a la maitrise des flux migratoires etokie.
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2 — Contexte général

La question des migrants et demandeurs d’'asilestamte ne semble pas constituer un enjeu
majeur compte tenu de faible nombre de migrantieetandeurs d'asile.

La loi sur l'asile (Refugge Act) a été adoptée @97, année ou I'Estonie a ratifié la
Convention de Genéve de 1951 sur les demandegited’a

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteoi:

L'Estonie dispose de deux centres destinés a dlicapécifiguement des étrangers des pays
tiers a 'UE :

* le centre de détention administrative d’Harku,sous la responsabilité du Ministéere
de l'Intérieur, dans lequel sont maintenues desgueres n'ayant pas de titre de
séjour et en attente de leur expulsion. La capsmiitéde du centre est de 42 places.

* le centre ouvert d’llluka, destiné aux demandeurs d’asile le temps de |'exaseen
leur demande.

Les étrangers sans titre de séjour en regle e#suddmandeurs d’asile peuvent aussi étre
maintenus de facon temporaire (quelques heure® \pielques jours) dans les zones de
transit du port et de I'aéroport de Tallinn, lesstes de contrles aux frontiéres terrestres
(Ikla, Narva, Luhamaa, Koidula). Enfin, il existedtres lieux tels que les prisons de Tallinn,
Harku, Rummu, Amari et Tartu ou des étrangers teiatsdn irréguliére peuvent étre détenus.

4 — |Les constats/conclusions :
4-1 - Sur le centre de détention d’'Harku

* La détention des étrangers illégaux en détentionirastrative est contrélée tous les
deux mois par le tribunal administratif. Toutefas dispositif administratif et
judiciaire peut engendrer des durées d'enfermeiifianitées, car la loi ne précise
pas de durée de détention maximale. Ainsi un réssant russe était présent a Harku
depuis trois ans.

* Le régime de la détention est trés strict aveclilbegté de circulation restreinte non
justifiée (étrangers maintenus dans une chambl@eisorsqu’ils ne respectent pas les
regles du centre, visite limitée a une heure, ésgnce d’'un fonctionnaire du centre).

* Bien que les différentes piéces qui composent tereale détention administrative,
soient propres et bien entretenues, on constataréetere pathogéne de la détention
liée & I'absence d'une période maximale de déteriti@e par la loi.

Concernant les personnes vulnérables :
* Les agents de surveillance (dont certains sont @réplpar une société privée), ne

semblent pas suffisamment formés pour identifisrpersonnes vulnérables. Aucune
disposition spécifique n’est prévue pour les éteasgn situation de fragilité.
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Jusqu’'a ce jour, le centre n'a pas accueilli deemnia non accompagnés dans le
centre mais la situation peut se produire carilkelpermet.

4-2 — Sur le centre de réception pour demandeurs asile d’llluka

Tous les étrangers qui déposent une demande d&silestonie sont logés dans le
centre d'llluka ; cet accueil a un caractere olbga le temps de I'examen de leur
demande. Six personnes y résidaient lors de levisi

A trois heures de Tallin, le centre d’llluka esusi a six kilomeétres de la frontiére
avec la Russie, dans une clairiére au milieu derkt. L'éloignement et l'isolement
du centre (construit en 2000) auxquelles s’ajouesitonditions hivernales difficiles,
font que de nombreux demandeurs quittent le cewat d’avoir obtenu une réponse
sur leur statut. Le nombre de personnes ayant olitestatut de réfugié est de 4 pour
la période allant de 2002 a 2005.

5 — Recommandations

Centre de détention d’'Harku

Limiter la durée de la détention administrative,

Mette en place des alternatives a la détention radtrative et notamment pour les
familles avec enfants et les personnes vulnérables; par exemple obligation pour
ces étrangers de se présenter régulierement aartésicompétentes,

Assouplir le régime de détention en supprimanlefincement des détenus dans leur
chambre ou la chambre d’isolement, en autorisaatlgs visites se fassent sans la
présence d’'un fonctionnaire ou d’'un agent de stcdti centre,

Assurer une présence de travailleurs sociaux gisgiehologues pour identifier les
personnes vulnérables,

Etablir une permanence réguliere des ONG et/owsd@ations ayant une expeérience
dans I'accompagnement des demandeurs d'asile étidamjers en Estonie.

Recommandations pour le centre d'llluka :

Permettre des alternatives au logement obligateme centre en donnant aux
demandeurs d’asile des possibilités de logemert @srgrandes agglomeérations,

Former le personnel du centre a lidentificatiors déctimes de violences et aux
personnes souffrant de troubles psychologiquesnéiions spéciales du personnel
médical susceptible d’intervenir et de I'équipe adrante a lidentification des
victimes de violences),

Assurer une présence médicale plus réguliere @éarentre.
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2.8FINLANDE

Synthése Enquéte de terrain

CENTRES DE DETENTION, CENTRES OUVERTS ET DE TRANSIT EN FINLANDE

Oravainen
Vaasa (®)

Paihola

@Joensuu

® Centre de détention pour étrangers en
instance d'expulsion (centre fermé)

Russie
O Centre d’accueil pour demandeurs
d‘asile (centre ouvert)

Capacité d'accueil
(nombre de places)

233
Tampere 100

10

A (1) Plus de 90 stations de police servent
FINLANDE Lahti également de centre de rétention.

Tiurunniemi
(® Vyborg

Turku O Karhula RUSSIE
Salo
Ylonkyla Helsinski

Metsala (1) Saint-Pétersbourg (®)

La loi ne précise pas de duréede détention maximale dans les centres fermés

3 mois 0 50 100 km
NB. Dans la pratique, les juges libérent les ]
étrangers aprés 3 mois de détention lorsque  Tallinn:(®) © Olivier Clochard / 2007
I'expulsion n'a pu étre exécutée. ESTONIE

1- Bréve description du déroulement de I'enquéte :

Le partenaire local pour la réalisation de I'enquétsponsable de la recherche documentaire
dans le pays et de l'organisation pratique de $tevisur le terrain, le « Refugee Advice
Centre », est l'organisation non gouvernementalepliss importante en Finlande pour
I'assistance juridigue aux demandeurs d’'asile, cel@ars d’'asile et autres immigreés.

Le choix des lieux visités a été guidé par dem@# de représentativité : les trois centres
d’accueil sélectionnés sont placés chacun sousdsponsabilité d’une des trois entités en
charge de l'administration des centres en Finlai@at, les municipalités et la Croix
Rouge), de présence de personnes vulnérablese(dsitdeux centres pour mineurs non
accompagnés), de situation géographique et dénigiisite du seul centre de détention
administrative pour étrangers). Les visites étatgndues et I'accueil a été trés bon dans
tous les cas.
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2 — Contexte général

Pour des raisons d’ordre géopolitiqgue et économilguEinlande a été pendant longtemps un
pays d’émigration. Apres I'effondrement de I'UniSoviétique et I'entrée de la Finlande dans
I'Union Européenne en 1995 ; le pays a connu unveamient d’'immigration conséquent.

Les arrivées récentes ont conduit les autoritdarfitaises a réformer la Iégislation sur les
étrangers. Le pays doit se préparer a répondre baswins d'une économie en pleine
croissance dans une nation ou la population efitissante : des changements importants
vont avoir lieu en 2008 : un nouveau Ministere & deligrations et des Affaires
Européennes » vient d'étre créé au sein du Mirmisterl’Intérieur.

Compte tenu de I'accroissement considérable desdfimmigration dans les années 90, la
loi sur les étrangers de 1991 a été modifiée plusiéois avant qu’'une nouvelle loi sur les
étrangers soit promulguée en 2004 (Alien Act -20Q045 objectifs principaux de cette loi

consistent a accélérer et a simplifier la procédigedélivrance des titres de séjour et a
harmoniser la Iégislation finlandaise avec celle aatres pays européens.

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteorti

Il existe actuellement 13 centres répartis sur teuterritoire de la Finlande (cf. carte),
disposant d’'une capacité totale d’environ 1.60@gsa

e Un centre de détention :situé a Metséala, dans la commune d’Helsinki, ce centre,
d'une capacité de 40 places, est destiné a la to#tedes étrangers en attente
d’expulsion (double peine), des demandeurs d’'aileoutés soupconnés de vouloir
se cacher, des étrangers dont I'entrée sur leédieeria été refusée. Il n'existe pas de
limite Iégale a la durée de la détention, dangdgique les juges libérent les détenus
aprés 3 mois si leur renvoi n’a pas été possible.

e 12 centres ouverts pour I'hébergement des demandesurd’asile d'une capacité
totale de I'ordre de 1.600 places. Les centres administrés par I'Etat (Ministere du
Travail), les municipalités locales ou la Croix BeuFinlandaise. En Juin 2007,
seulement trois quarts de la capacité des centméauélisé.7 de ces 12 centres sont
qualifiés pour I'accueil des mineurs étrangers actompagneés (« group homes »).

4 — Les constats/conclusions

4.1 - Sur les centres de détention: un seul en Fnde le centre de détention de
Metsala :

Ce centre est géré par le Département des AffSioegales de la Municipalité d’Helsinki ce
qui permet au personnel du centre de ne pas étte pemme des policiers.

Personnes vulnérables :
* Lors de la visite, le directeur du centre estimai¢ certaines catégories de personnes

vulnérables ne devraient pas étre enfermées ennwtat celles ayant des problemes
psychologiques sérieux et les méres avec enfant.
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4.2 — Sur les centres de réception pour demandeut&asile

Conditions hautement pathogénes dans les cerlralirée de I'attente, I'incertitude
quant a l'issue finale, l'isolement de certains toem représentent des facteurs de
déstabilisation psychologique. La situation esttipalierement difficile pour les
enfants dont les parents connaissent des périggesssives.

Néanmoins, un point positif est gu'il existe unessibilité pour les demandeurs
d’asile de loger en dehors de ces centres et dbéodes aides financiéres.

Concernant les personnes vulnérables :

Scolarisation des enfants: les municipalités, opt gas contraintes par la loi

d’accepter les enfants dans les écoles publiquadel® (selon la loi, I'éducation n’est

obligatoire que pour les enfants résidant en Fddade facon permanente). Cette
infraction aux Directives de I'Union Européenne ééhoncée par les organisations
des droits de 'homme.

Pour les mineurs non accompagnés: les 7 centrembgés offrent un cadre éducatif
et humain de grande qualité mais cet accompagnes@mnéte subitement au I8
anniversaire.

Les femmes seules avec ou sans enfants: la lolesuétrangers se référe a la
nécessité de prendre en compte les besoins dectiwatespécifiques de cette
catégorie. Dans les centres, une attention pasreulest souvent accordée aux
femmes vulnérables par les équipes d’encadrement.

Les victimes de tortures ou de mauvais traiteméesspersonnes handicapées et les
victimes de trafic font également I'objet d’uneeation particuliere dans les centres.

5 — Recommandations

Concernant les demandeurs d’asile:

Elargir les criteres d’attribution du statut deugi€é ou de protection subsidiaire
permettant & des personnes fuyant des pays erntsanflappartenant & des catégories
vulnérables de trouver des solutions stables dapsigs.

Accélérer les procédures.

Favoriser les alternatives au logement en campn’gffrent pas les conditions de vie
et de préparation a lintégration nécessaires, @t @pmbinés a [lisolement
géographique et social extréme de certains de eeses (comme celui visité a
Joutseno), a l'anxiété devant la durée des proeédurcréent des conditions
hautement pathogénes dont les femmes et les esfauffsent le plus.

Concernant la situation des populations vulnérables

Des alternatives au placement en centres d’hébergerllectifs doivent étre
recherchées plus systématiguement pour les persomm@sentant des problémes
mentaux (en particulier s'il s'agit de centres éolet non équipés, générateurs de
dépressions).
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* Les enfants de demandeurs d’asile et leurs familkeglevraient pas séjourner plus
d’un an dans des centres collectifs qui contrib@eaéstructurer la cellule familiale et
a aggraver des traumatismes causés par la situkitnleur pays.

* Un soutien spécialisé pour les problemes psychgleg ou psychiatriques devrait
étre généralisé dans tous les centres de séjdangige durée.

* Les centres spécialisés pour mineurs non accompaghée qualité remarquable,
devraient pouvoir continuer & servir de points édnence et d’accompagnement
pour les jeunes qui atteignent juste I'age de lgoritd mais ont encore besoin de
soutien.

Concernant la détention :
¢ Limiter la durée de détention,
* Rechercher et favoriser des alternatives au plagcemen détention, plus
particulierement pour certains groupes de personvoésérables : telles que les

femmes avec enfants ou les personnes souffrant®deles psychiatriques qui ne
doivent pas étre placés dans ces centres.
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2.9FRANCE

Synthése Enquéte de terrain

CENTRES DE RETENTION ADMINISTRATIVE ET ZONES D'ATTENTE EN FRANCE b 4
4
° Centre de rétention administrative pour étrangers en instance d'expulsion —_,
(centre fermé)
O Zone d'attente pour étrangers en vue de |'examen de leur demande
d'admission au séjour sur le territoire (centre fermé)
Roissy (ZAPI 3)  Lieux visités \
Capacité d'accueil Calais ¢
(nombre de places) BELGIQUE
230 Coquelles Lille
100 oo ALLEMAGNE
- \ QO Roissy (zAPI 3)
10 -
& { fouen 0 Mesnil-Amelot
lesnii-Amelof
@) b B gt @
-0 (@] Bobigny
g Plaisir . Paris
\\Q . Vincennes Strasbourg 9
— "
Palaiseau
—
‘-\ —
© Olivier Clochard / 2007 o O. Nantes o ©
1
Il existe également 185 locaux de rétention h
administrative (permanents ou temporaires »
/ centres fermés) ou des étrangers peuvent R SUISSE
étre maintenus pour des périodes allant de N ) FRANCE
48 a 96 heures. \
Lyon
- ) °
. ! Bordeaux
D e L o ITALIE
s o 708
% !
oy C
Ve
. e Toulouse Marseill Nice
d N o O arsellle
. Y
& T 5 % Hendaye ‘. ‘/1’_ 0,
R o sete ~ /
o By e 3
/ ESPAGNE Rivesaltes 5o
«. ] 'J o
‘ Durée de détention maximale dans les centres fermés / (p
| I I I I I I I I I I I ]
32 jours 6 mois 1an

1 — Breve description du déroulement de I'enquéte :

Le partenaire local, responsable de la rechercheurdentaire dans le pays et de
I'organisation pratique de la visite sur le terfa@st la CIMADE, association mettant en
ceuvre divers programmes a destination des migeardemandeurs d'asile, et impliquée au

guotidien dans les centres de détention.
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Les limites de I'étude ont été liees au nombre @ldres visités : Un en zone d’attente (ZA),
cing Centres de Détention Administrative (CRA) eb seul Local de Détention
Administrative (LRA). Le temps matériel pour desitgs de centres de plus faible capacité
(en dehors du LRA de Nanterre et du CRA femmes atésPa manqué. Pour les mémes
raisons, il n’a pas été possible de visiter desresriermés en dehors de la métropole.

La présence quasi systématique d’'acteurs assecid#if lecture de leurs rapports et
publications, permettent néanmoins d’'avoir une ovisiglobale, fiable et relativement
d’actualité sur ces centres.

2 — Contexte général

Au cours des derniéres années, la politique duayoewnent francais en matiére d’asile et de
migration a été de plus en plus restrictive. Lengeanent de gouvernement en mai 2007 a
confirmé cette tendance et un Ministére spécifiqerenchargé des questions d'immigration a
vu le jour.

Les derniers changements |égislatifs - loi CEDE®Atrée en vigueur en mars 2005 ont
restreint les conditions d’entrée et de séjourdemngers.

La « pression du chiffre » relatif au nombre deoretuites effectives a la frontiére a laquelle
sont soumises les préfectures depuis plusieurseannénduit & une « industrialisation » des
processus d'arrestation d'étrangers en situatitdgdle, face a laquelle les acteurs de

régulation - pouvoir judiciaire, intervenants mexdig et sociaux en particulier- ont de plus en
plus de difficultés a faire face.

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteonti:

3-1. Les centres ouverts pour demandeurs d’'asile

Les demandeurs d’asile peuvent étre logés dansCdesres d'Accueil pour Demandeur
d’'Asile (CADA) pendant la durée de la procédurexdi@en de leur demande d’asile.

3-2. Les centres fermés

* Les zones d'attente : sont destinées a reteniéttasgers interpellés a leur arrivée
sur le territoire.

* Les locaux et les centres de détention adminigtraties migrants en situation
irréguliere qui font l'objet d'une mesure d'éloigremt (déboutés du droit d'asile,
ayant fait l'objet d'un refus de titre de séjouisont placés en centre de détention
administrative ou en local de détention administeatlans I'attente de leur expulsion.
La durée maximale de détention est de 32 jours.

4 — Les constats/conclusions :

4-1 - Sur les centres d’accueil pour demandeurs dsde

Le nombre de demandeurs d’asile étant supériemombre de places disponibles dans les
Centre Accueil des Demandeurs d'Asile, beaucoupdelmandeurs n'y accedent pas. La
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priorité est donnée aux familles et aux groupepateonnes vulnérables. Certains de ceux qui
n'‘accédent pas a ce dispositif sont logés dan$i@ets ou ont parfois recours au systéme
d'hébergement d'urgence. Les autres doivent traewds des solutions.

4-2 - Sur les centres de détention

* Le constat général est celui d'une amélioratiotbglle au fil des années de la prise en
charge matérielle des étrangers retenus. Cettardgne est en grande partie & mettre
au crédit de la forte présence, au sein méme degsede représentants associatifs
qui jouent a la fois des roles d’acteurs, de témeirde contre pouvoir.

* Les améliorations générales des conditions masietlevées dans les nouveaux
centres de détention, sont contrebalancées paynientation de la taille de ces
centres de détention et l'allongement de la duéemale entrainant une dégradation
de «l'atmosphére » de ces centres fermés avearéouper un nombre important
d'actes de désespoir, incluant des atteintes @gfité physique des personnes.
Certains considérent par ailleurs que lI'amélioraties conditions matérielles a eu un
effet pervers de « banalisation » du placement émention de personnes pour
lesquelles le principe méme d’'une détention peetm@dis en cause, & commencer par
les familles avec enfants. Le placement en déterdi® personnes vulnérables est
accentué par la fixation de quotas chiffrés d'esipuak.

* La présence d'enfants dans ces lieux de privatoliberté, méme si elle se fait dans
des « zones familles » et au nom du principe de séparation des familles, est
apparue particulierement choquante.

* Les locaux de détention administrative sont deslgui le plus souvent ne répondent
pas aux normes prévues par les textes (beaucoegdldies de garde-a-vue changeant
de statut pour l'occasion) et ou les droits ne doijluemment pas respectés et
I'exercice effectif de ceux-ci rendu impossible.

* Concernant la logique globale du systéme, le semtindominant est celui d’'une
difficulté a prendre en compte les cas particulidtalgré les efforts de chacun, le
traitement individualisé des cas est insuffisanirdaire parfois valoir I'esprit de la
loi et les principes fondamentaux du respect geetaonne humaine sur sa lettre.

5 — Recommandations :
Sur I'accueil des demandeurs d’asile :

* Les Centres Accueil des Demandeurs d’Asile (CADAjvdnt demeurer des lieux
d’accueil, conformément a leur mission d’accompaggr@ social et juridique des
demandeurs d’asile et d’aide a une autonomisatimimngconomique durable. En
aucun cas, les CADA ne doivent devenir des lieuxalgsignation, ce qui tendrait a
reporter sur eux des questions d’ordre public guienir incombent pas et a mettre en

porte-a-faux le travail social mené par les équgesscentres.
* Tous les demandeurs d'asile, y compris ceux plaoésrocédure prioritaire ou sous

convocation Dublin I, devraient bénéficier d'uncas immédiat a la Couverture
Maladie Universelle (CMU) des la premiéere présénmegén préfecture.
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Sur les centres de détention :
» Effectuer et tenir & jour une identification exhawes des Locaux de Détention
Administrative et y garantir le respect des noriégales.

* Subsidiairement établir un état des lieux de laasibn dans tous les locaux de
détention avec fermeture immédiate de ceux ne gporelant aux normes prévues
par les textes.

* Subsidiairement systématiser une présence méditalee présence associative dans
les locaux de détention.

* Revaoir la situation des mineurs en zone d’atteiméerdire le renvoi des mineurs non
accompagnés et subsidiairement interdire le rendesi mineurs dans les pays de
provenance qui ne fournissent pas de garantiesaniffs pour le ré acheminement
dans le pays d'origine.

* Proscrire le refoulement quasi immédiat d’'étrangemssituation illégale lors de
« controles passerelles », qui s'oppose en paetiau respect du droit d'asile.

* Pousser les préfectures a mieux prendre en comptamont de la détention, les cas
particuliers pour qui la détention est inacceptalf@milles avec enfants en bas age,
malades du SIDA ou personnes vivant en France sldpngtemps et bien intégrés
professionnellement ou familialement.

 Instaurer le droit & un interpréte a la charge'Eat pour assister I'étranger placé en
détention dans la formulation de sa demande d:asile

* Aider au renforcement de la présence associatildADE en premier lieu) dans les
Centres de Rétention Administrative.

* Clarifier le mandat de 'ANAEM et lui donner les gens financiers et humains
correspondants.

* Systématiser les rencontres d’information et derdioation entre les différents
intervenants dans les Centres de Rétention Admatisgt: administratif, sécurité,
médical, social, juridique...

* Renforcer les services de soutien psychologique.

* Encadrer strictement la possibilité et les cond@tialu menottage des personnes
retenues lors des transferts.

* Encadrer par un texte la procédure de mise emsole

* Prévoir un protocole pour les transferts dans dgstaux.
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2.10GRANDE BRETAGNE

Synthése Enquéte de terrain

CAMPS DE DETENTION, CENTRES OUVERTS ET ZONES DE TRANSIT EN GRANDE BRETAGNE

. Camp de détention pour étrangers en instance d'expulsion (centre fermé)

O Local de rétention pour étrangers (courte durée / centre fermé)
Short-Term Holding Facilities - STHF,

O Centre d’accueil pour demandeurs d’asile (¢céntre ouvert)
(systéme d’hébergement initial7 initiakacconodation)

Dungavel Lieux visités

Dover* Capacité d'accueil du lieu indéterminée
ECOSSE

Glasgow*

Dungavel
(Strathaven)
IRLANDE
DU NORD
®
IRLANDE Lindholme*

LiverpooI*OLEEdS*Q) .

Aéroport de G Wakefield*
Manchester*

ANGLETERRE

Yarl's Wood
Birmingham*
Capacité d'accueil .
(nombre de places) Canmpsiiele Queen's Building
550 cardiffs_() @) Aarwich
Port
300 res,
Colnbrook
100
D
Harmondsworth ® N
(Heathrow) Haslar*

Croydon* )

Tinsley
0 100 200 km
© Olivier Clochard / 2007

FRANCE
La loi ne précise pas-de durée de détention maximale dans les centres fermés
| I I | I | | | I | | I
1 mois 6 mois 1an

Oakington

1 — Breve description du déroulement de I'enquéte :

Le partenaire local, responsable de la rechercheurdentaire dans le pays et de
I'organisation pratique de la visite sur le terrairtheAssociation of Visitors to Immigration
Detainees » (AVID)est une ONG apportant une aide juridique et utieso@ux détenus et

aux groupes de visiteurs intervenant dans lesesdt détention.

Des centres de types différents ont été sélectiopoér cette enquéte : centre d’hébergement
initial, centres de détention, local de détentibes enquéteurs ont rencontré un degré de
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coopération satisfaisant avec le personnel degcssrdu Ministere de I'Intérieur britannique.
Toutefois, l'autorisation de s’entretenir avec ditenus a été refusée dans le centre de
Colnbrook par le représentant de la société pgésant le centre.

Des entretiens avec les représentants des ONG nsesva Refugee Council, Bail for
Immigration Detainees, Medical Foundation for thareC of Victims, Medical Justice
Campaign ont pu avoir lieu.

2 — Contexte général

Suite a diverses critiques de I'opinion publiquena@rnant la politique d’immigration, le
Gouvernement britannique a décidé en 2005 d’uréésfie quinquennale visant a mettre en
place une nouvelle politique d’'immigration et dlasill s’agit notamment de développer un
nouveau modele d’asile (New Asylum Model - NAM)gav. une procédure rapide d’examen
des demandes d’asile (Fast-track procedure), ugmentation du nombre des reconduites a
la frontiere et des expulsions, et la mise en placeysteme d'immigration a points.

Il a été difficile pour les enquéteurs d’'obtenisdeformations précises sur le fonctionnement

de I'ensemble du systeme d’asile et d'immigratiom est en mutation et dont les nouvelles
mesures sont en cours d’expérimentation.

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteonti:

L'agence d'immigration et d’asile (BIA) est sousdaection du Ministere de I'Intérieur en
charge de ces questions.

3-1 - Les centres de réception

Le systéme de réception des demandeurs d’asitmegilexe puisque, sous la responsabilité
de la BIA (National Asylum Support Service, NASS8Iifférents acteurs interviennent dont 6
ONG sous contrat : Refugee Council, Refugee ActMigrant Helpline, Refugee Arrivals
Project, Scottish Refugee Council and Welsh Refuigmencil.

Si sa demande est acceptée, un demandeur d’astleya@r acces a la prise en charge de la
BIA, il peut alors obtenir des allocations afinwdere dans un logement privé ou obtenir une

place dans le systeme d’hébergement initial (irditi@omodation).

Aprés un séjour temporaire dans un centre d’indoctes demandeurs d’asile sont transférés
dans un autre logement, dans le cadre de la pditilife de « dispersion » (dispersal policy)

instaurée en 2000 et visant a loger les demandiasiie hors de Londres et de la région

Sud-Est.

Les personnes qui ne peuvent avoir acces a cétte g charge (notamment les déboutés du
droit d’asile) sont appelées « personnes démunjdsstituted).

Des centres d’hébergement sont réservés a I'aadbeinineurs non accompagneés.

3-2 - Les centres de détention

Il existe des locaux de détention (Short-Term Huajdracilities - STHF).
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11 centres de détention(removal centres), danuéésgsont détenus des ressortissants
étrangers en instance d’éloignement, sont geréslgmrsociétés privées, sous contrat avec
I’Agence a I'lmmigration et aux Frontieres. Un neawu centre de renvoi est en construction :
« Brock House » dont la capacité prévue est de pl@ées et qui accueillera hommes et
femmes.

A titre complémentaire, certaines prisons sontiséls pour détenir des migrants ou des
demandeurs d’asile qui ont commis une infractiomefe

Il n'existe pas de zone de transit au sens ded&tues étrangers aux frontiéres sont détenus
dans les locaux de détention a la frontiére, paissférés dans les centres de détention.

4 — |Les constats/conclusions :
4-1 - Sur les centres de détention

* La durée de détention n'est pas limitée : en semterd006, 35 personnes étaient
détenues depuis plus de 12 mois,

* Les lieux de détention sont gérés par des soqiéiées,

* |l n'existe pas de permanences juridiques dansdeses,

* Dans certains lieux de détention de courte durédm (Mésidentiel) : on constate un
manque d’équipement destinés a loger les étran@erscas d’'annulation du vol

aérien, de refus d’embarquement, etc...)

* On note que des médecins indépendants dans less@diedical Justice Campaign)
effectuent des visites dans les centres.

Concernant les personnes vulnérables :

* Seuls les mineurs non accompagnés ne sont pasigétes enfants accompagnés de
leurs parents et les familles sont détenus : neossarecueilli des témoignages de
méres de famille s'inquiétant vivement de I'étasal@é de leur enfant détenu

* Les personnes a mobilité réduite peuvent étre détgende méme que les femmes
enceintes a certaines conditions

* En théorie, la procédure rapide d’examen des deesatidsile (Fast Track) n’est pas
possible pour les personnes vulnérables: en pegtigue femme enceinte de 3 mois
se trouvait a Yarl’'s Wood lors de la visite.

* On note une formation insuffisante du personnel icaéddans le centre, pour la
reconnaissance et la prise en charge de personoeffrast de troubles
psychologiques et pour les victimes de torture.rnX&ins, les victimes de torture
peuvent étre référées a la « Medical FoundatiothiiCare of victims of torture ».

4-2 — Sur les centres de réception pour demandeuwti&sile :
* Les demandeurs d’'asile : Les centres d’hébergemitiatux (Induction centre) sont,

par définition, des lieux d’accueil temporaire mai®ffrent pas des conditions
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d’hébergement adéquates pour les personnes vulegrabalgré la bonne volonté
des associations en charge de leur gestion.

* Des agents des services de I'immigration, dansdieecdu Nouveau Modele d’Asile
(NAM), effectuent des visites dans les structurasaleil.

5 — Recommandations
Concernant les Centres de détention

* Limiter la durée de la détention et interdire laetdion des mineurs accompagnés de
leurs familles, et des femmes enceintes,

* Favoriser des alternatives a la détention, lesreesygstématique pour les familles,
* Assurer le contrdle d’'un juge concernant les matifexécution de la détention,

* Veiller a une application pratique des régles eredia des personnes vulnérables
édictées par le Ministére de I'Intérieur,

* Améliorer la prise en charge médicale (en asswaatmeilleure indépendance du
service médical par rapport au service de I'immigrg, et la prise en charge
psychologique et psychiatrique des détenus,

e Tenir compte non seulement de l'absence dans |s payretour, de traitement
approprié mais aussi de I'accessibilité a ce tnadiet,

* Mettre en place d'un véritable systéme d’assistgncielique en vue de rendre
effectifs les droits des détenus (information jigiigk ; aide a la rédaction des
recours).

Concernant les centres de réception

* Prévoir plus de moyens financiers pour 'accuesl demandeurs d’asile.

* Edicter des regles claires de compétence entreitgsents acteurs en charge de
I'accueil des demandeurs d'asile et plus particeligent des personnes vulnérables.
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2.11GRECE

Synthése Enquéte de terrain

CAMPS DE DETENTION, CENTRES OUVERTS ET ZONES DE TRANSIT EN GRECE

MACEDOINE Orestiada

. Venna
Théssalonique - ‘ ) (@ Istanbul
Evros*

ALBANIE Cb

GRECE Mer
Egée
Mitilini
TURQUIE
. € Izmir
Patras (® Athénes Rk Chios ‘
Capacité d'accueil Aéroport
(nombre de places) Acroport
300
150 Lavrio
50
Evros* : capacité d'accueil du lieu
indéterminée
Venna Lieux visités
n . . , . M
® Camp de détention pour étrangers en instance d'expulsion ‘»\vﬂmﬂp\i‘:m,’o
(centre fermé)
O Zone de transit / Centre de reception pour étrangers
(centre fermé)
O Centre d'accueil pour demandeurs d’asile (centre ouvert) O Créte 0 100 200 km

© Olivier Clochard / 2007

1- Breve description du déroulement de I'enquéte :

Le partenaire local responsable de la recherchendewctaire dans le pays et de I'organisation
pratique de la visite sur le terrain, « Antigoneest une organisation active dans la défense
des droits humains, la non violence, la paix etdsolution des conflits. Elle méne de
nombreux programmes a destination des migrantgeceG

Le choix des centres a été conditionné par laetdill pays et leur répartition géographique, la
faisabilité du parcours et la proportion de pergswulnérables dans les centres.

Une difficulté était liée au fait que des centrasrent et ferment en fonction des conditions et
des arrivées, en particulier dans la région d’Eetosur les iles du Dodécanese.
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2— Contexte général

Porte d'entrée dans I'Union Européenne, la Gred@sagite une spécificité géographique
stratégique pour les migrants du fait de ses feosi terrestres communes avec la Bulgarie, la
Macédoine, et I'Albanie, et de ses frontieres wres et maritimes avec la Turquie, d’ou
provient I'essentiel des flux migratoires. Afghansgkiens, Iraniens, Turcs, Pakistanais,
Palestiniens transitent pour passer en Europe.rbaeGest donc surtout un pays de passage,
pour ceux qui souhaitent poursuivre leur route Véedie. Les migrations de ressortissants
des anciens pays d’Europe de I'Est sont égalermeporiantes (Albanais et Géorgiens et
Bulgares).

Le nombre d’étrangers en Grece pourrait atteindraillion de personnes dont 13.000
demandeurs d'asile et migrants (chiffres HCR 20Q®&).nombre d’étrangers en situation
irréguliere est trés élevé.
Les principaux instruments législatifs sont la L2886/2005 sur I'entrée, le séjour et
l'intégration sociale des ressortissants de pagis tet les lois de 1996, 1998 et 1999 en
matiere d'asile (une réforme Iégislative était ears de préparation au moment de I'étude).
3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteorti
3-1 - Les centres de détention
La détention administrative est effectuée sousrdtntet gestion de la police. Les lieux
peuvent étre créés par décision d'un des ministgled’intérieur, des services publics, de
'ordre public, de la santé de I'économie et desafices) qui fixe les conditions de
fonctionnement de ces lieux. En pratique, les miggrarrétés sont détenus :

1. dans des « police stations » aux frontieres poardumée limitée,

2. dans des centres de détention ad hoc,

3. dans des prisons pour les personnes faisant I'dbjpbursuites pénales,

4. dans la zone de transit a I'aéroport d’Athenes.
Une liste officielle des lieux de détention a éédivdée par le ministére de I'Ordre public. Il
existe un différentiel entre cette liste et le noenbe centres de détention qui a été signalé aux
enquéteurs.
La détention intervient principalement a I'entrég ke territoire et les centres de détention
sont principalement situés sur les frontieres stres (région d’'EVROS) et maritimes (lles)
avec la Turquie. Elle est limitée a 3 mois. Toutespnne ayant franchi irrégulierement la
frontiére est systématiquement détenue.

3-2 — Les centres de réception pour demandeurs diges

Une liste officielle des centres de réception arétdise aux enquéteurs par le Ministére de la
Santé qui en compte que 7. Il en existerait 10t ttois pour les mineurs non accompagnés.

En outre, le HCR finance un programme d’hébergememgence des demandeurs d'asile les
plus vulnérables par le biais du Greek CounciRefugees (GRC) a Athenes dans des hbétels.
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4 — Les constats/conclusions :

Le systeme d'asile est déficienfprocédure de demande d’'asile non transparentendec
instance non indépendante, aide juridictionnellciddite, accés aux soins et hébergement
insuffisants, détention des demandeurs d’asil@gcun taux d'octroi du statut de réfugié
excessivement bas, de moins de 2%, qui révele oloaté de la part des autorités de ne pas
développer de systeme de protection.

La situation dans les centres de détention en Greest préoccupante dans son ensemble.
La détention se caractérise a la fois par :

* une utilisation quasi systématique de la détenpiaur toute personne arrivant sur le
territoire,

* un défaut total de transparence dans les procédutasfois au niveau légal et dans
leur application,

* de tres mauvaises conditions d’hygiéne, de la ponité,

* un manque d’information sur les droits (absenceydteme d’aide juridictionnelle,
défaut d'interprétes), des possibilités de recaorseffective;

* un mangue d’'ouverture des centres aux regardsextesociété civile, ONG);

* des défaillances dans le systéme d’acces aux ebilesprise en charge médicale,

* des actes de violence policieres dénoncés par ddbreases personnes (ONG et
migrants détenus ont relaté des cas de violendeigrel, notamment dans les stations
de police a la frontiére terrestre turque et aaRatr

Concernant les personnes vulnérables :

La vulnérabilité des personnes, au sens des caégigfinies par la directive accueil n'est
prise en compte ni par la loi grecque, ni par legtigues des autorités. Il n’existe pas de
procédure d’identification des personnes vulnésabiea I'arrivée sur le territoire, ni lors de
la détention.

La situation des mineurs non accompagneés est piigtiement préoccupante : ils ne sont pas
protégés par le droit grec contre la détention 'emplision, ils peuvent étre détenus et
expulsés sans prise en compte de leur situatiolgulédge ou de la situation dans leur pays
d’origine.

5 — Recommandations

Une réforme générale des régimes d’asile a laitnanet de détention est nécessaire pour
introduire en patrticulier :

* un processus d'identification clair des catégonesnérables, qui doivent étre
assistées par des travailleurs sociaux dés leméarsur le territoire
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une protection stricte contre la détention des gmiés vulnérables et des
demandeurs d'asile,

une assistance médicale et psychologique a l'arre€ un suivi au cours de la
détention,

un encadrement strict de la détention, qui ne pladt étre utilisée comme mode de
gestion systématique des étrangers, un processosnt®le judiciaire automatique
de la détention dans des délais délimités paii,la lo

une limitation du temps de détention dans les lesllde police et une réduction du
temps de détention maximal,

une information systématique des migrants danslamgue qu’ils comprennent sur
les droits en Grece des l'arrivée, notamment sulddaande d’asile et les autres
possibilités de statut I1égal,

une incorporation de la directive accueil danggadlation grecque,

'accés des ONG et des avocats aux centres fergléa sles modalités définies
nationalement et mises en ceuvre localement,

un passage des centres sous gestion administeatian policiere,

une clarification et transparence dans les pro@sddfapplication des accords de
réadmission, notamment celui conclu avec la Tutquie

la ratification de I'article 4 du protocole 4 ded&DH et sa mise en ceuvre effective.

En particulier sur le droit d’asile :

un arrét des refoulements a la frontiere,

un arrét de la détention systématique des demasmdiasile, une procédure de
demande d’asile clarifiée et décentralisée aveeniretien mené par un organisme
non policier,

une seconde instance indépendante en vue de refféaive la protection des
demandeurs d'asile,

le financement de nouveaux centres d'accueil gtplication des autorités locales
dans la gestion de ces centres, ainsi que la icktidn de la répartition des
compétences des autorités dans cette matiere,

En particulier sur les mineurs non accompagnés :

La mise en place d’'une protection effective détehitification, et umenforcement du
dispositif de représentation légale et de protadtidiciaire pour assurer I'effectivité
de leurs droits.

L'arrét du placement en détention et le transfarisddes centres ouverts spécialisés
pour tous les mineurs.

Le respect de la Convention Internationale dedsld® I'enfant.
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2.12HONGRIE

Synthése Enquéte de terrain

CAMPS DE DETENTION, CENTRES OUVERTS ET ZONES DE TRANSIT EN HONGRIE
Capacité d'accueil . Camp de détention pour étrangers en instance d'expulsion (centre fermé)
(nombre de places) . . . )
1107 O Zone de transit / Centre de reception pour étrangers (centre fermé)
O Centre d'accueil pour demandeurs d'asile (centre ouvert)
UKRAINE
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Durée de détention maximale dans les centres fermés
© Olivier Clochard / 2007 [ I I I I I I I I I I I I I ]
6 mois 1an

1- Bréve description du déroulement de I'enquéte :

Le partenaire local, responsable de la rechercheurdentaire dans le pays et de
I'organisation pratique de la visite sur le terratHC (Helsinki Citizen Assembly), est une
organisation non gouvernementale travaillant eriepariat avec le HCR dans la mise en
ceuvre d’'un programme d’aide aux demandeurs d'asiiemandeurs d’asile depuis 1998.

Les critéeres guidant les choix des centres visitdgte : la zone géographique et la proximité
avec différentes frontieres, la taille des centi@présence possible de personnes vulnérables
et la volonté d’avoir une vue d’ensemble sur lesdtions d’accuell : visite de 2 centres de
détention : Gyor et Nyarbator, 2 centres de réoapiour demandeurs d'asile : Bikse et
Debrecen ainsi que du centre d’accueil réservérdngurs non accompagneés.

2 — Contexte général

La question de la réception des demandeurs d'asildes migrants ne constitue pas en
Hongrie un enjeu considéré comme majeur du faliadeaisse réguliére, enregistrée depuis
2002, et surtout depuis 2004 (date d’'entrée dadsidh Européenne), du nombre de
demandeurs d’'asile et autres migrants.
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Cette diminution est essentiellement liée aux effeimbinés de la fin de la guerre au Kosovo
et du renforcement des controles des frontierestaa@ompagné le processus d’accession du
pays a I'Union Européenne.

Une nouvelle loi sur I'entrée et le séjour desrieas (« New Alien Act on the Entry and
Stay of Third Country Nationals ») vient d’entrar @igueur en Juillet 2007. Elle remplace
celle de 2001 sur les étrangers et vise hotammeéainaposer la réglementation européenne
sur l'asile. Elle apporte quelques améliorationsliapositif I€gislatif national sur I'asile ainsi
que sur I'entrée et le séjour des étrangers rétlait la durée maximale de la détention de 12
a 6 mois et prohibe la détention des mineurs.

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteonti:

Les centres de détention pour étrangers Six centres de détention sont encore
opérationnels en Hongrie (Kiskunhalas, Szombath®kgshaza, Gyor, Nyarbator,

Budapest), gérés par les Gardes frontieres, soresfensabilité du Ministere de la
Justice et de I'application de la Loi.

Tout étranger en situation irréguliére peut y &tétenu. Les demandeurs d’asile
peuvent étre détenus. lls sont soumis aux mémegitams de détention que les
autres migrants.

Les centres de réception ouverts destinés a accueillir les demandeurs d’asile, le
temps de la procédure d’asile. lls sont au nombr8.d.’administration en charge de
l'asile est I'Office de I'lmmigration et de la natialité sous la responsabilité du
Ministere de la Justice et de I'application de ¢a. L

Les mineurs étrangers non accompagnés sont logésndaun centre spécial le
centre de Nagykaniza, qu’ils soient ou non demarsdd'asile.

4 — |Les constats/conclusions :

4- 1 - Sur les centres de détention

Durée excessivement longue de la détention, jusgjmais (depuis juillet 2007, cette
durée était de 12 mois auparavant).

Régime excessivement strict de détention (conftgurades locaux construits pour
des détenus de droit commun, confinement des detdaos leur cellule, limitation
des promenades a l'air libre).

Environnement favorable & diverses formes d’abudaitudu manque de mesure
visant a la prévention et a l'identification desugbet violences, et du manque
d’ouverture sur I'extérieur, (présence des ONG thopitée, accés au téléphone
souvent théorique, manque d’information des détenueurs droits).

Caractére pathogene de la détention : La longuéeduiabsence de toute activité
sociale, les conditions strictes, I'impossibilitéajique de communiquer avec le
personnel du fait de la barriere de la langue, #&aqne d’ouverture sur I'extérieur,
sont des facteurs créateurs ou aggravant de voititra
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Concernant la situation des personnes vulnérables :

Les mineurs bénéficient de la mise en ceuvre desitspns spécifiques : la détention
des mineurs est désormais interdite (depuis juik@07), les mineurs non

accompagnés sont envoyes au centre de Nagykaeizaigouvert, acces a I'école et
travailleurs sociaux encadrant les mineurs). 27

Les personnes victimes de traumatismes ou quiremiftle troubles psychologiques
ne sont pas I'objet d'une attention suffisante dehors de la présence médicale, le
personnel est composé essentiellement de gardestiefes qui ont pour
responsabilité premiére la surveillance des déteNéanmoins, des formations sur
I'identification des victimes de traumatismes psgales ont été organisées pour les
gardes frontieres par le HCR en partenariat avex @BG locales : fondation
Cordélia et association Menedek.

4-2— Sur les centres de réception pour demandeur&dile :

Caractére excluant du logement dans les camps;ylgitement quand ils sont situés
dans d’anciennes casernes militaires loin desegnibains.

Constat de violences diverses (violences domesjgabus sexuels) et défaut
d’identification de ces violences du fait de lagméce insuffisante de travailleurs
sociaux.

Concernant les personnes vulnérables :

Environnement défavorable aux personnes vulnérdbleants, personnes souffrant
de troubles psychologiques).

Particuliere vulnérabilité de certains groupesécigdement les femmes isolées qui
sont fréquemment victimes d’abus du fait de la @rié& de leur situation.

Manque de structures adaptées aux personnes aiténobduite et aux personnes
souffrant de troubles psychologiques.

5 — Recommandations

Concernant les centres de détention

Diminuer la durée maximale de la détention et digyedr les alternatives a la
détention (ex : obligation de se présenter régeiiemt aux autorités) et les rendre
systématiques pour les familles avec enfants et pes personnes vulnérables
(personnes malades, personnes handicapées, vid@nesumatismes)

Assouplir le régime de détention.

27 - En pratique, méme avant I'entrée en vigueuladeuvelle loi, les autorités hongroises ne datart pas les
familles ou les personnes vulnérables : les famiiaient envoyées en général dans un centre ale/eéiception
pour demandeurs d’asile ou dans un abris communesitéCommunity Sheltes), centres ouverts ou sont logés
les étrangers apres la durée maximale de détemtiées demandeurs d’asile déboutés.
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* Assurer une présence de travailleurs sociaux gtsgiehologues pour prévenir les
violences et identifier les personnes vulnérables.

* Assurer un contréle effectif et une présence régaliles ONG dans les centres.

* Améliorer I'acces a I'information des détenus sur$ droits.

* Développer la mise en place d'activités dans legres.

Concernant les centres de réception pour demandeudsasile :

* Favoriser les possibilités d’alternatives au logensn camp essentiellement pour les
groupes de personnes vulnérables (familles avec emdants, femmes isolées,
personnes souffrants de troubles psychologiques).

* Améliorer la prévention des violences et abus wlefitification des personnes
victimes de troubles psychologiques par une pré&sphes importante de travailleurs
sociaux, de psychologues, et par une amélioratiotadormation du personnel des

camps a l'identification des victimes de violenagsdes personnes souffrant de
troubles psychologiques.

* Assurer une présence plus réguliere des ONG daaguehcentre en leur donnant
plus de moyens d’intervention et développer lewia&s$ sociales dans les centres.
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2.13IRLANDE

Synthése Enquéte de terrain

CAMPS DE DETENTION ET ZONES DE TRANSIT EN IRLANDE

o Camp de détention pour étrangers en instance d'expulsion (centre fermé)
‘ Zone de transit / Centre de receptionypour étrangers (centre fermé)
Les établissements pénitentiaires assurent la fonction de centre de
rétention administrative, en maintenant des €étrangers en-Situation
irréguliere avec des personnes détenuesade” droit commun. Il est

impossible de connaitre le nomBre de places_ exact destinés aux
étrangers en instance d’expulsion.
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Prison
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Prison

ANGLETERRE
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© Olivier Clochard / 2007 Cardiff ®

Londres (®

Durée de détention maximale dans les centres fermés

8 semaines 6 mois

1 — Breve description du déroulement de I'enquéte :

Le partenaire local responsable de la recherchendectaire dans le pays et de I'organisation
pratiqgue de la visite sur le terrain, ledesuit Refugee Service Irelandest une organisation

non gouvernementale, apportant une aide juridique demandeurs d'asile et migrants et
travaillant sur le probléme de la détention dearéters.
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Des centres de types différents ont été sélectiopaér cette enquéte : centres d'accueil pour
demandeurs d’'asile, centres de réception pour msnen accompagnés, centre de réception
pour jeunes majeurs, et des centres de détention.

Des rencontres ont pu avoir lieu avec les autodtéscharge de l'asile : le directeur de
'agence de réception et d'intégration, en chargel'dsile, « Reception and Integration
Agency » (RIA), Noel Dowling lors de notre visitel dentre de réception de Mosney. Une
agent de la RIA, Shioban O’Higgins a accompagné&ikdtes de tous les centres de réception.
Ont pu étre également rencontré, des représentiestsONG (Irish Refugee Council et
SPIRASI).

2 — Contexte général

Longtemps connu comme un pays d'émigration, ldéidan'est devenu un pays d'immigration
gu’a partir du milieu des années 1996.

La raison de ce changement de situation est urlafpement économique rapide créant une
demande de travail considérable et une prospéviteatie. Le taux de chdmage a baissé de
15, 9 % en 1993 au niveau historiquement bas d&%nR 1999.

Pour la premiére fois de son histoire, I'lrlande akrs confrontée a l'arrivée d’'un flux
important d'immigrants. Afin de répondre a ce nawephénomeéne, la politique d’asile et
d'immigration a connu un changement profond etdagi la fin des années 1990.

Les dispositions irlandaises relatives a l'immiigraet a I'asile sont contenues dans la loi sur
les demandeurs d’asile de 1996, les lois sur I'gnation de 1999, 2003 et 2004 et la loi sur
l'immigration illégale de 2000.

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteonti:
3-1 - Les centres de réception

Dans le cadre de la politique « d’aide directees,demandeurs d'asile sont logés pendant la
procédure d'asile et de protection humanitaire ddes centres de réception gérés par des
sociétés privees ainsi que par l'agence de réceptio d'intégration, « Reception and
Integration Agency » (RIA).

Un demandeur d’'asile est logé, dans un premiergepagr la RIA dans un centre de réception
dans Dublin. lls sont ensuite transférés dans tne @entre : depuis avril 2000, la politique de
dispersion (Dispersal policy) consiste a transfé@srdemandeurs d'asile dans des centres de
réception a travers tout le pays. En mai 2007,advgit 56 centres, dans différents types de
structures : centres de réception spécialementraitngour I'accueil des demandeurs d’asile
dont celui de Mosney et de Balseskin, anciens sid&iberges, anciennes maisons de repos,
etc...Certains centres sont destinés a des catégpégesfiques : mineurs non accompagneés,
jeunes majeurs.

3-2 - Les centres de détention
Les ressortissants de pays tiers en instance giwoient peuvent étre détenus pour un court

délai (24 heures) dans des locaux de police. lkiste pas de réglementation de leur
détention, si ce n'est les regles générales dedoe pénale.
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Il existe 9 lieux de détention pour les personmemstance d’éloignement. Toutefois, dans la
pratique, 90 % sont détenus a la prison de CloNerha la section femme de la prison de
Mountjoy, Dochas centre. Le service irlandais dé&sops (Irish service prison) est en charge
de leur détention.

Il nexiste pas de zone de transit Selon les autorités irlandaises, les personngaeg
demandent pas l'asile en Irlande sont enferméeantwn bref délai dans des locaux de
police prés de I'aéroport avant d’étre renvoyés Veur pays ou relachées. Les demandeurs

d’'asile sont invités a se présenter a 'ORAC (Gffiof the Refugee Applications
Commissioner) a Dublin pour y remplir un formulaire

4 — |Les constats/conclusions :
Sur les centres de détention

e La durée de détention est de maximum 8 semainess, le®m demandeurs d’asile
peuvent étre détenus pour des durées successiv@d ¢eurs, donc de maniére
potentiellement indéfinie.

* La détention des étrangers en instance de recenduit d'expulsion dans des
établissements pénitentiaires destinés a des detendroit commun est totalement
inadaptée a leur situation et conduit a un amalgam@ migrants et délinquants.

Sur les centres de réception pour demandeurs d’asit

* Disparité des conditions de vie dans les centiég, & la mise en ceuvre de la
politigue de « dispersion » : les conditions dassdentres éloignées de Dublin sont
meilleures et souvent mieux adaptées a I'accugielsonnes vulnérables.

* Les deux centres de réception hors Dublin visitdeshey et Balseskin) sont
spécialement construits ou aménagés pour l'acdssil demandeurs d'asile. Une
bonne prise en compte de la vulnérabilité des eésidy est constatée : logements
adaptés, volonté du personnel d’encadrement d’atiapta toutes les situations
individuelles, écoles dans le centre pour les jures, scolarisation des enfants plus
agés, prise en charge sociale, médicale et psygiho® dans le centre, présence
d’associations spécialisées dans le suivi psyclgpegdes victimes de torture, etc.

* Les interventions de SPIRASI permettent un suivwichslogique des victimes de
torture et des personnes souffrant de problémeshpkygiques.

* La mise en place d'un centre destiné aux jeunesurgjdoit étre soulignée malgré
'absence de service social dans le centre etrédfisuffisante d'activités pour les
résidents.

Centres pour les mineurs :
Le centre de Gloucester House visité lors de I'étaed présentait pas de services adaptés a la

situation spécifique des mineurs (Absence de semviédical, psychologique dans le centre,
absence d'activités).
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5 — Recommandations
Concernant les centres de détention
¢ Limiter la durée de détention,
e Supprimer la détention des étrangers en instangeabsduite ou d'expulsion, dans
des établissements pénitentiaires destinés a tsudéde droit commun.
Concernant les centres de réception
* Assurer la présence de personnel d'encadremernémgntaire dans les centres,

* Geénéraliser a tous les centres les services etis® gn charge des personnes
vulnérables appliquées dans les centres de Baiseskosney,

* Centres pour les mineurs : améliorer les conditidasréception en assurant une
présence permanente du personnel social et médicalaccés a un soutien
psychologique, un renforcement de l'encadremenanmmient lors des vacances
scolaires, une prise en charge de chaque mineuwmparteur,

* Centres pour les jeunes majeurs : mettre en plasgéermanences socio-éducatives
dans le centre.
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2.141TALIE

Synthése Enquéte de terrain

CAMPS DE DETENTION, CENTRES OUVERTS ET ZONES DE TRANSIT EN ITALIE

SUISSE . Camp de détention pour étrangers
en instance d'expulsion (centre fermé)

. Zone de transit / Centre d’identifica-
Gradisca O

tion pour étrangers (centre fermé)

Modena
Lamarmora

Capacité d'accueil
(nombre de places)

OVenise*

1000
Turin-Corso CROATIE
Brunelleschi Bologne
via Mattei 500
Mer
Adriatique 200
Borgo N
Mezzonone O Ancbne 50
(Foggia) ITALIE
il * . P, 1 B .
O Fiumicino Salina * : capacité.d'accueil du lieu
indéterminée
Corse Lampedusa : lieux visités
Rome
Ponte Galeria
Brindisi*
sardaigne
Mer Tyrrhénienne
Trapani-Serraino
Vulpitta
Sicile
(0] 200 km
| —— Salina* ) e
Lamezia o
Terme lonienne
Caltanissetta
Tunis (®
MALTE
Mer Méditerranée
TUNISIE Empediss Mer Méditerranée
Durée de détention maximale dans les centres fermés
60 jours

© Olivier Clochard / 2007

1 — Bréve description du déroulement de I'enquéte :

Le partenaire local, responsable de la rechercheurdentaire dans le pays et de
I'organisation pratique de la visite sur le terfakRCI (Association Récréative Culturelle
Italienne) est une association intervenant danerslidlomaines et notamment celui de la
défense des migrants et demandeurs d'asile. Coteptede la dimension géographique du
pays et des catégories variées de centres, 'enqiest déroulée en deux missions sur le
terrain. : la premiére au Centre et Nord Italiésite des Centres de permanence temporaire et
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d’assistance (CPTA) de Milan, Turin, Bologne et Romu centre d’'identification (CID) de
Milan et du centre de premier accueil d’Ancéne.deuxiéme mission au Sud : visite des
CPTA de Bari et Trapani, du CID de Crotone, des £E& Foggia et Crotone, et du Centre
de premier secours et d'assistance de Lampedusa.

2 — Contexte général

L’ltalie est une porte d’entrée sur 'Europe, awEs voies d’acces multiples : terrestres,
maritimes et aériennes. Bien que les arrivées deamis par voie maritime, sur les cétes de
Sicile, de Sardaigne et des Pouilles, aient momspdhattention médiatique et alimenté les
soucis d'une partie de I'opinion publique, il semigue la tendance vers ce type de passage
soit en diminution (de 38.134 au 1998 a 22.016 @d6R L’ltalie a en effet connu une
augmentation importante du nombre de migrants &r s années 1990 qui s’est stabilisé
puis réduit.

La loi n°189 de 2002, nommée Legge Bossi Fini aifitotes dispositions de la loi sur les
étrangers de 1998 en vue de rendre plus strigteliagque migratoire et de renforcer la lutte
contre l'immigration irréguliére. Actuellement, lgouvernement a mis a l'étude des
propositions de modification de ces dispositiomsyeae d’assouplir les dispositifs |€gislatifs
d’'asile et d'immigration.

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteonti

3-1 - Les centres de détentions fermédl existe plusieurs catégories de centres ferpéeés

par des association ou organisations sous comeatla Ministére de I'lntérieur (Croix rouge
Italienne, coopératives catholiques). La policderehargée de la surveillance des détenus
dans les centres:

* Les CPTA (Centres de Permanence Temporaire et d’Aistance): centres fermés
ou sont détenus les étrangers arrétés en situatéguliere, faisant I'objet d’'une
procédure de reconduite a la frontiere ou d’'uneédulare d’expulsion dans le cadre
d’'une procédure pénale. La durée maximale de déteest de 60 jours.

* Les CPA (Centres de Premier Accueil) y sontmaintenus des étrangers arrivant par
voie maritime a la frontiere. La durée de séjouress principe limitée< au temps
nécessaire pour établir la 1égitimité de la présemte I'étranger sur le territoire ».
En pratique, la durée de détention n’est pas lenéé peut se prolonger plusieurs
mois, voire plusieurs années. Ces centres créé€$968, pour faire face a une
augmentation des flux migratoires vers [ltalie nb'ojamais été clairement
réglementés. lls ont un statut hybride: ils devrai&re théoriquement semi-ouverts
mais les migrants y sont parfois détenus dans Emen conditions que dans les
CPTA.

* Les CID, (Centres d'ldentification pour demandeursd’asile): y sont maintenus
des demandeurs d’asile le temps de leur identifisapour une durée théoriquement
limitée a 20 jours mais qui dure en moyenne 1 n@&é&es par des entités territoriales
diverses (mairies ou provinces), le régime appliggé variable en fonction des
centres. Parfois semi-ouverts, certains CID omhé&me régime que dans les centres
de détention fermés. Le recours au CID devait@aeginal, mais cette pratique a été
généralisée, ce qui conduit a une détention sysigueades demandeurs d’asile.
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Alors gu’elles devraient répondre a des criterégipr les décisions de maintenir un étranger
dans un Centre d'identification pour demandeutild'asi dans un Centre de premier accuell
sont arbitraires et dépendent essentiellement thbrede places disponibles.

Certains centres comprennent parfois, dans le ntdmgplexe un Centre de premier accuell
et un Centre d'identification pour demandeur dga&lrotone), ou un Centre de permanence
temporaires et un Centre d'identification pour dedear d'asile (Milan), le régime appliqué
est alors calqué sur celui de I'autre structure @éj place.

3-2 — Les centres ouverts :

* Centres pour demandeurs d’asile Les demandeurs d’asile peuvent y étre hébergés
le temps de la procédure. Néanmoins, le nombrdage plisponibles dans ces centres
étant insuffisant, certains demandeurs d’asile afdivrecourir & des dispositifs
d’hébergement d’urgence ou trouver un logemenepameéme.

* Les centres pour mineurs non accompagnésLes mineurs sont généralement
transférés, aprés avoir subi un test osseux, diremit dans les centres d’accueil pour
mineurs, sous la gestion des mairies ou de coapesgirivées.

4 — Les constats/conclusions :
4-1 Sur les centres de détention fermés :

* Mauvaises conditions de vie dans les centres, igatsshumanisantes (utilisation de
cages de grosses dimensions et de containers ptanirdes personnes dans certains
Centres de permanence temporaires, de structugesimms telles que des roulottes
pour les Centres de premier accueil), mauvaisedittoms d’hygiene et problemes de
surpopulation notés dans certains centres,

* Grande disparités des conditions de vie en fonatien’entité responsable de la
gestion du centre,

* Régime strict de détention de type carcéral dass Qentres de permanence
temporaires (enfermement dans des blocs), mesécesitaires disproportionnées et
interventions excessives des policiers dans lade® centres, parfois appliqué aux
Centres de premier accueil: alors que les dispositiégislatives qui prévoient des
régimes de semi -liberté

* Manque dacces des détenus a des informations esus Idroits, & un soutien
juridique, a des traducteurs, manque d’ouverture antres sur I'extérieur du fait
notamment de la présence limitée des ONG, suiviicaédosychologique inadapté,
absence d’activité, absence ou manque de suivaeta@mpagnement social

» Caractere pathogéne de la détention pour des négda affaiblis, qui arrivent
souvent dans de mauvaises conditions physiquessyeth@logiques, du fait des
conditions particulierement éprouvantes de leuagey

Présences des groupes vulnérables dans les cenfegmés
* Présence de nombreuses personnes ayant subi desice® physiques ou

psychiques : traumatismes vécus dans les paygitieridans les pays par lesquels ils

REF: IP/C/LIBE/IC/2006-181 -Décembre 2007 109



Etude STEPS Consulting Social pour le Parlemenojiten

ont transités avant d'arriver en lItalie, au cours wbyage vers [ltalie (ex:
témoignages de psychologue dans les centres reldanrécits de jeunes femmes
ayant étés violés et enfermées pendant leur passadgeterritoire Libyen),

Absence de capacité des personnels des centrestdiéd les personnes vulnérables,
insuffisance de dispositif de prise en charge desmiges vulnérables, dispositifs
médicaux et de soutien psychologiques inadaptémérguand il y a une volonté
d’aider les détenus a l'intérieur du centre, le quande personnel et les structures
inadaptées des centres ne permettent pas un tdengp

Les mineurs ne peuvent pas étre détenus dans e e permanence temporaires :
mais il existe des situations dans lesquelles|8guldes parent va étre détenu ce qui
conduit a une séparation des familles,

Les mineurs non accompagnés sont en principe éassfapres un test osseux dans
les centres d’accueil pour mineurs, sous la ges&s mairies ou de coopératives
privées. Il arrive en pratigue que des mineursrgailétenus (mineurs qui se sont
déclarés majeurs et pour lesquelles les vérifinatine sont pas mises en ceuvre,
mangue de fiabilité des tests osseux),

Les personnes en situation de handicap ne sordreédra pas maintenues, les centres
étant inadaptés,

Les femmes enceintes ne sont pas maintenues dan€elatres de permanence
temporaires, mais elles peuvent étre maintenues ldarCentres d'identification pour
demandeur d'asile et les centres d'accueil de Ldogsedont les conditions sont
précaires et inadaptées,

Situation difficile de certaines catégories de pengs vulnérables dans les centres de
détention : transsexuels (victimes de vexationt dmila part des autres détenus ou
des personnel des centres), poly-toxicomanes smaiffte troubles psychologiques
liées a la dépendance aux drogues, personnesasusftte maladies chroniques.

4-2 Sur les centres d’accueil pour demandeurs d'dsi

Insuffisance des structures d’accueil disponiltesduisant les demandeurs d’asile &
faire appel a des structures d’'urgence ou lesdaistans la rue,

Mélange de plusieurs types de populations (demasd#asile et personnes sans
domicile) et difficultés de cohabitation,

Manque de support médical et psychologique danselees et de mise en ceuvre de
projets sociaux et d’'intégration,

La loi prévoit qu’une attention particuliere soibrgee a certaines catégories de
personnes vulnérables : enfants, personnes hapésapersonnes agees, femmes
enceintes, femmes isolées, familles monoparentaietines de violence physique,
sexuelle ou psychologique), défaut de mise en pleedispositifs particuliers
adaptés.
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5 - Recommandations
Centres fermés :

* Assouplir le régime strict et carcéral de détentonvigueur dans certains centres,
disproportionné et inadapté, conduisant a une pdhsiation des migrants,

e Ouvrir les Centres de premier accueil qui ne sastqenses étre des centres fermés,

* Créer et favoriser des alternatives la détenticartiqulierement pour certaines
catégories de personnes vulnérables,

* Améliorer les conditions matérielles et d’hygienansl les centres, restructurer
certains centres (mettre fin au systéme de détedams des cages et containers des
Centres de permanence temporaires),

e Ouvrir les centres sur I'extérieur en permettantacnés permanent des ONG pour
rendre possible une assistance juridique et soetadssurer un contrdle régulier des
centres afin de veiller au respect des droits dgeamis et pour prévenir les abus (par
un groupe d’intervenants extérieurs : institutiddblG).

* Mettre en place des dispositifs d'assistance desopaes particulierement affaiblies
par les conditions de leur parcours vers I'Europenditions éprouvantes des
traversées maritimes et des parcours terrestrds santinent africain),

* Améliorer lidentification et la prise en charge sdeatégories de personnes
vulnérables et/ou souffrant de troubles psycholegggen assurant une présence de
travailleurs sociaux, psychologues, interprétess@enel médical et médiateurs.

Centres Ouverts :

* Créer plus de places disponibles pour I'accueildd#sandeurs d'asile,

* Améliorer et développer les services visant a baggagnement social et
l'intégration des demandeurs d’'asile :
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2.15LETTONIE

Synthése de I'enquéte de terrain

(CAMPS DE DETENTION, CENTRES OUVERTS ET ZONES DE TRANSIT EN LETTONIE

[} Camp de détention pour étrangers en instance d'expulsion (centre fermé)
Capacité d'accueil @  Zonede transit/ Centre de reception pour étrangers (Centre fermé)
GETEIED) ()  Centre d'accueil pour demandeurs d'asile (centre ouvert)

200
Olaine  Lieux visités
50
0 50 100 km Psko\,@
I |

RUSSIE
Riga
Aéroport M ieki
de Riga SCDO S

Olaine

LETTONIE
® Liepaja
LITUANIE Daugav'pils
O]
(® Klaipeda
Durée de détention maximale dans les centres fermés e
© Olivier Clochard / 2007 [ I I I I I I I I [ | I I ]
12 mois 20 mois

1 — Breve description du déroulement de I'enquéte :

Cette étude a été réalisée directement par I'eequén charge du pays, sans soutien de
partenaire local, faute d’avoir réussi a trouves organisation préte pour cela.

Les deux centres destinés aux étrangers ont pu W&igs : le centre de détention
administrative d’'Olaine et le centre d’accueil pdemandeurs d’'asile de Mucenieki.

Des rencontres ont eu lieu avec des représentaatawdorités en charge des migrations : le
conseiller aupres du directeur de I'Office de ltoyenneté et des migration©ffice of
Citizenship and Migration Affairs)le directeur du centre de détention d'Olaine e$ d
associations impliquées dans les questions retativéentrée et au séjour des migrants et
demandeurs d’'asile en Estoni@fvian Center for Human Rights
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2 — Contexte général

Porte d’entrée dans I'Union Européenne, la Lettanisme frontiere commune avec la Russie.
Elle est essentiellement un pays de transit. Latiprede I'accueil des migrants ne semble
pas constituer un enjeu majeur, du fait du trésldanhombre de demandeurs d’asile et de
migrants.

Au cours de ces derniéres années, la plupart deartkeurs d’asile étaient originaires de la
Fédération de Russie, d’Azerbaidjan et de Géopgies réecemment, d’Asie et d’Afrique
subsaharienne (Somalie). Entre 1998 et juin 20061681 demandes d’asile, seuls 8 statuts de
réfugié ont été octroyés, le dernier remonte anken2001. Sur cette méme période, quinze
personnes ont bénéficié d’'une protection subswliair

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteonti:
Il n’existe que deux centres pour étrangers :

Le centre de détention administrative d’Olainecréé en 1995, d’'une capacité de 50 places,
destiné a la détention des étrangers sans titséjdar arrétés a la frontiére ou sur le territoire
(10 personnes y étaient détenues lors de la vitigehombre d’étrangers maintenus a Olaine
au cours des dernieres années est de 283 en ZJ08n2004 et 155 en 2005.

Les migrants en situation irréguliere et les dersamsl d’asile peuvent aussi étre maintenus
temporairement dans des locaux de la police auxié@s (8G) ou dans des locaux de la
police de I'Etat, conformément & un accord entrgBla et la police de I'Etat.

Le centre d’accueil de Mucenieki,centre ouvert, destiné a I’hébergement des demasnde
d’'asile, sous la responsabilité d®ffice of Citizenship and Migration Affaif®©CMA), un
service du Ministere de I'Intérieur. 68 demandealiesile ont été placés dans le centre entre
1999 et juin 2006.

4— Les constats/conclusions :
4-1- Sur la détention :

* La durée maximale de détention fixée par la loidesvingt mois : le maintien d'un
étranger en centre de détention reléve tout d’abiande décision administrative. Au
dela de dix jours, cette décision peut étre pratengour deux mois a condition que la
personne ait été présentée devant le juge. Legitastqudiciaires interviennent
ensuite tous les deux mois.

* Des demandeurs d'asile suspectés de vouloir abdseta procédure peuvent
également étre détenus jusqu’a la fin de linstamctde leur demande, pour une
période pouvant aller au-dela d’'une année.

* Bien que des associations aient publié¢ une brochlirgformation pour les
immigrants (en letton, russe, frangais, anglaigyagsol et arabe) expliquant
brievement les droits des détenus (en indiquardmiotent les organisations qui
peuvent étre contactées), les étrangers rencordesndifficultés pour accéder a un
interprete et bénéficier d'informations sur leursits.
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* |l n'y a pas d’'aide sociale et psychologique damséntre d’'Olaine; les étrangers
peuvent néanmoins étre référés a I'hdpital pouraomsultation.

* Des problemes de manque de nourriture donnée aexwdeont été signalés : Les
produits alimentaires sont livrés une fois par samat les détenus préparent leur
repas. SelorLatvian Center for Human Rightd y a eu des situations ou tous les
produits avaient été consommeés plusieurs jourstd@atate de livraison prévue, sans
qu’aucun complément de nourriture n’ait été foynai I'administration.

* Les étrangers peuvent étre placés en isolemenn;dht alors droit qu’a 2 heures de
marche quotidienne, les autres ont acces a la amigromenade entre 10 h 00 et
17 h Q0.

* Selon Latvian Center for Human Rightda question de la situation des anciens
ressortissants de I'ex-Union Soviétique résidantettonie depuis des années et qui
n'ont pas pu régulariser leur situation continuesegoser.

Concernant les personnes vulnérables :

* Les mineurs accompagnés peuvent étre détenus ewes parents, ils ne peuvent
alors étre scolarisés qu'apres 3 mois de détefgibeont accompagnés a I'école par
les gardes frontieres),

* Seuls les mineurs non accompagnés ne peuvent,eenighétre détenus ; ils sont
hébergés a l'orphelinat jusqu'a leur majorité. Néaims, selon des intervenants
extérieurs, il y aurait eu des mineurs non accom@sgdétenus dans le centre
d’Olaine au cours de ces dernieres années.

* Des personnes agées ont également été détenues.
* |l ne semble pas que la situation des personnegrables soit suffisamment prise en
compte : a l'intérieur du centre, rien n'est préar I'administration qui fait appel

occasionnellement a des associations extérieutles gue la Croix Rouge (pour
I'aide juridique, sociale et matérielle).

4-2- Sur le centre de réception pour demandeurs dsile

Le centre de Mucenieki (pour demandeurs d’'asikgpanis en place en 1998 et dispose d’'une
capacité d'accueil de 200 places. Le centre esé gitans une ancienne base de l'armée
soviétique et offre de bonnes conditions d’accue#. par le faible nombre de résidents

demandeurs d'asile, I'établissement peut égalenteiiierger des ressortissants lettons
rencontrant des difficultés sociales.

5 — Recommandations
Essentiellement sur la détention

¢ Limiter la durée de détention.

» Développer les alternatives a la détention (exempldigation de se présenter
régulierement aux autorités) et les rendre sysigoed pour les familles avec enfants
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et pour les personnes vulnérables (personnes nsalgm@sonnes handicapées,
victimes de traumatismes, personnes agées).

* Améliorer les conditions matérielles et d’hygieramnsl le batiment dont les conditions
d’accueil sont dégradantes.

* Assurer une présence de travailleurs sociaux gisgehologues dans le centre de
détention administrative d’Olaine.

* Assurer un acces a l'information des détenus sur deoit dans une langue gu’ils
comprennent.
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2.16LITUANIE

Synthése Enquéte de terrain

CAMPS DE DETENTION, CENTRES OUVERTS ET ZONES DE TRANSIT EN LITUANIE
Capacité d'accueil @  Camp de détention pour étrangers en instance d'expulsion (centre fermé)
(nombre de places)
O Zone de transit / Centre de reception pour étrangers (centre fermé)
330 O Centre d'accueil pour demandeurs d'asile (centre ouvert)
200
Pabradé Lieux visités
20 LETTONIE
(® Klaipeda (® Panevezys
LITUANIE
Rukla Pabradé
Kaunas (®)
(® Kaliningrad OBLAST DE
KALININGRAD 8 Vilnius
(Russie)
Aéroport
de Vilnius
0 50 100 km BIELORUSSIE
| I
POLOGNE
La loi ne précise pas de durée de détention maximale dans les centres fermés
© Olivier Clochard / 2007 [ | I I I | I I | I I I | I
Tan 2ans

1 — Bréve description du déroulement de I'enquéte.

Le partenaire local, la ligue Lithuanienne des droits de 'lHommemnsembre de I'association
européenne des droits de 'Homme a Bruxelles éa dedH, ceuvre depuis plusieurs années
pour la défense des droits des étrangers légallégatux.

Les deux principaux centres destinés a I'accued & détention des étrangers ont pu étre
visités. Des rencontres ont eu lieu avec les resgilas des centres visités, des représentants
du département de lI'immigration (notamment celuitrditement des situations des étrangers
en instance d’expulsion et la directrice du servisge).

2 — Contexte général.

Porte d’entrée dans I'Union Européenne, la Lituaniea des frontieres communes avec la
Biélorussie et I'enclave russe de Kaliningrad, ¢itms & la fois un pays de transit

REF: IP/C/LIBE/IC/2006-181 -Décembre 2007 116



Etude STEPS Consulting Social pour le Parlemenojiten

(notamment pour les étrangers provenant d’Afghanjsiiu Pakistan, d’'Inde ou d’lIran) et un
pays de destination, essentiellement pour les nessants des anciennes républiques de I'ex-
URss (Biélorussie, Ukraine, Géorgie...). La grande magoiies demandeurs d’asile sont
originaires de Russie (plus de 80 % dont la maj@amtie est originaire de Tchétchénie).
Parmi les autres pays d’origine, on trouve I'Afgiséam, le Pakistan, la Biélorussie, I'lrak.

Une premiéere loi sur le statut de réfugié a étépopar le gouvernement lituanien en 1995
et a pris effet en juillet 1997. Le cadre légidlegiatif & I'entrée et au séjour des étrangers en
Lituanie a été adopté € Juillet 1999 par le gouvernement et a été amendénament de
I'intégration de la Lituanie dans I'Union européenn

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteonti

La Lituanie dispose de deux centres destinés aedlaicgpécifiguement des étrangers des
pays tiers a 'UE :

* le centre ouvert de Rukla qui accueille des demansdel’asile statutaires et
I'ensemble des mineurs non accompagneés,

* le « Foreigners Registration Centre of the Statel&oGuard Service » de Pabradé,
trés vétuste et organisé en deux types d’espaces :
- un centre d’accueil pour demandeurs d’asile,
- un centre de détention pour les étrangers n'gyastde titre de séjour en regle,
en attente de leur expulsion.

Les étrangers sans titre de séjour en régle etdéesandeurs d'asile peuvent aussi étre
maintenus de facon temporaire (pour une périodaeeut excéder 48 heures) dans la zone
de transit de I'aéroport de Vilnius et dans legg®sle contrdles aux frontiéres terrestres.

4 — | es constats:
4-1 - Sur la détention (centre de détention de Pabdé)

* La période de détention administrative est détetmipar la Cour Administrative et la
loi ne précise pas de durée maximale de détentonconséquence les durées
d’enfermement indéterminées peuvent conduire lem@érs dans un processus de
vulnérabilité. En 2006, une personne (de natighalisse) est décédée a I'hdpital de
Pabradé apres avoir tenté de mettre a fin a ses jlans le centre.

* Les conditions matérielles sont déplorables: délaent des batiments, trés
mauvaises conditions d’hygiene dans le centre nmoient dans la partie réservée aux
femmes qui disposent d’'une seule piéce, ce quipte@ de toute intimité. Ces
conditions ne peuvent en aucun cas se justifieoestituent des formes dégradantes
de placement en détention administrative

* Les étrangers maintenus peuvent difficilement ratreo des organismes extérieurs
(ONG, associations...), et disposer d’'une aide juridiquéacceés au téléphone est
limite.

* Enfin la question des anciens ressortissants aeligon Soviétique continue de se
poser (Un homme de nationalité arménienne dontoliép est lituanienne, était

REF: IP/C/LIBE/IC/2006-181 -Décembre 2007 117



Etude STEPS Consulting Social pour le Parlemenojiten

maintenu a Palabré depuis six mois ; il résidaitLénanie depuis vingt ans et
possédait un passeport de I'ex-Union soviétique).

Concernant les personnes vulnérables :

. On observe que les employés capables d'identifiedee prendre en charge ces
étrangers sont insuffisants. L'absence de trawadlesociaux et de psychologue, est
également a souligner,

. Il n’y a pas de structure destinée a accueillirgiysonnes a mobilité réduite.

4-2 — Sur les centres de réception pour demandeusasile (centre de détention de
Pabradé : partie réservée aux demandeurs d’asile) :

* Le taux extrémement bas d’'octroi du statut de 1iéf(26% en 2006) est a souligner.

* Les demandeurs d’'asile sont soumis a des restrictigustifiées de leur liberté de
circuler et de communiquer avec l'extérieur: difité d'acces au téléphone,
interdiction du téléphone portable, limitation desties du centre a une durée de 24
heures, fermeture du batiment ou sont hébergéddemndeurs d’asile de 22 h 00
jusqu’a 6 h 00 le matin (aucun personnel n'estsafmésent, ce qui peut poser des
problemes d’acces a un médecin en cas d'urgencieaed

Concernant les personnes vulnérables
* L’insuffisance d’accés a une prise en charge osautien psychologique, le manque
d’activité et de support social rendent le séjcamsdce centre difficile, spécialement
pour les femmes et les enfants, alors méme queréedle séjour dans le centre peut
se prolonger plusieurs années.
* Les mineurs non accompagnés sont logés dans untel@pat spécial dans le centre

de Rukla qui offre de trés bonnes conditions d'adc(il est destiné aussi aux
demandeurs d’asile statutaires et aux personnes aga protection temporaire).

5 — Recommandations
Recommandations pour le centre de détention admirtimtive de Pabradé
¢ Fixer la durée maximale de la détention administat

* Mettre en place des mesures alternatives a la ti#teadministrative (remise du
passeport, et/ou obligation de se présenter réguaint aux autorités compétentes).

* Améliorer les conditions matérielles et d’hygieneakntre (le batiment des femmes
devrait étre fermé, celui des hommes rénové ramdém

* Améliorer l'accés au téléphone (cabines téléphasgpermettant aux étrangers
maintenus de pouvoir communiquer librement avepégsonnes de leur choix).

* Assurer une présence hebdomadaire de travaillegiaux et de psychologues pour
identifier les personnes vulnérables.
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* Assurer une présence plus réguliere et effectige@NG et/ou d’associations ayant
une expérience dans I'accompagnement des demandlesiie et des étrangers en
Lituanie.

Recommandations pour le centre d’accueil des demaadrs d'asile de Pabradé
* Améliorer la liberté de circulation des demandediesile : présence d'un gardien
dans le batiment la nuit pour éviter le confinententporaire des demandeurs d'asile
durant la nuit, permettre aux demandeurs d’'asilpalevoir sortir librement du centre
les jours de la semaine.
* Améliorer les conditions matérielles du centre.

* Assurer la présence d'acteurs extérieurs (ONG cagmns, avocats...).

* Autoriser les demandeurs d'asile a posséder uphéfée portable et & accéder a
Internet tous les jours.

* Assurer une présence socio-éducative (ou de trees|sociaux) plus réguliére dans

le centre pour pouvoir identifier les personnemgtdbles dans les deux étages ou
vivent les demandeurs d’asile.
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2.17LUXEMBOURG

Synthése Enquéte de terrain

CAMPS DE DETENTION ET ZONES DE TRANSIT AU LUXEMBOURG

@ Camp de détention pour étrangers en instance d'expulsion (centre fermé)

0 20 40 km

O Zone de transit / Centre de reception pour étrangers (centre fermé) T —
Capacité d'accueil

(nombre de places)

o
Aéroport* : capacité d'accueil du lieu
indéterminée
ALLEMAGNE

BELGIQUE
LUXEMBOURG
Aéroport* % . Schrassig
Luxembourg
FRANCE

(® Esch-sur-Alzette

Durée de détention maximale dans les centres fermés

3 mois NB. Des personnes ont toutefois été maintenues plus de trois mois
selon la loi lorsque leur expulsion navait pu étre effectuée

© Olivier Clochard / 2007

1 — Breve description du déroulement de I'enquéte

Le partenaire local responsable de la recherchendectaire dans le pays et de I'organisation
pratique de la visite sur le terrain, ASTI (Assticia de Soutien aux Travailleurs Immigrés),
met notamment en ceuvre des services d'appui auxanigy et organise des visites
d’évaluation des centres d’hébergement et de détent

L'unique centre de détention administrative de 8ssig a été visité. Les centres d’accuell
pour demandeurs d’'asile visités ont été sélectoenéonction de leur capacités d’accueil, de
la présence de personnes en situation de vulniééaliéimilles, mineurs non accompagnés) et
de la distance par rapport a la ville de LuxemboDxes centres gérés par des associations et
des centres gérés directement par le Ministere folgers de Don Bosco et Eich (gérés par la
Croix Rouge) et les foyers de Marienthal et de Wb#dch (gérés par le Ministere de la
Famille) ont pu étre visités.

Des rencontres a I'extérieur des centres ont eudieec I'équipe des visiteurs du centre de
détention administrative, avec la coordinatrice gfoupe (de Caritas), avec la directrice
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générale du Commissariat du Gouvernement aux Erardy Ministére de la Famille et de
I'Intégration et un représentant de la Directionl'tftamigration du Ministere des Affaires
Etrangeres.

2— Contexte général

Compte tenu la situation géographique du Luxembowmgclavé au sein de l'espace
Schengen, les migrations de ressortissants destipaysa I'Union Européenne et I'asile ne
constituent pas un enjeu majeur. L'essentiel deangers sont ressortissants des pays
européens voisins et viennent au Luxembourg pawawvailler (travailleurs transfrontaliers,
fonctionnaires européens).

Le dispositif |€gislatif est constitué essentielarnde la loi modifiée du 28 Mars 1972 et ses
reglements d’application, régissant les conditidientrée et de séjour et d’éloignement des
étrangers et de la loi du 5 Mai 2006 sur I'asiléestformes complémentaires de protection.
Un texte de loi relatif a la construction et au doonnement d’'un centre de détention
administrative de 100 places est en préparation.

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteonti:

3-1 - Un centre de détention administrative:

Le seul centre de détention administratiie Luxembourg est aménagé dans une aile du
centre pénitencier de Schrassig, sous la respditsatu Ministere de la Justice. La
population détenue est sous la responsabilité chisMre des Affaires Etrangéres et des
Migrations. Du fait de la faible capacité (25 plsicet de l'impossibilité d'aménager deux
secteurs sépares, seuls des hommes peuvent ¥étneisl

3-2 - Les centres d’accueil pour demandeurs d'asite

La plupart des centres d’accueil pour demandeuwsilds sont gérés par le Commissariat du
Gouvernement aux Etrangers (CGE) dépendant du tdierisle la Famille, certains sont gérés
par des ONG ( Croix Rouge et Caritas): 15 centissrivés aux familles et 6 centres réserves
aux célibataires sont gérés directement par le GGientres plus particulierement destinés a
accueillir des groupes de personnes vulnérables géngés par des ONG (Caritas, Croix
rouge) et 13 centres sont installés dans des h@igiensions pris en location par le CGE.

4 — Les constats/conclusions :

4-1 - Sur les centres de détention
* La durée maximale de détention est de 3 mois arrithénéanmoins, les personnes
qui ont été libérées car leur reconduite ne poldtadt organisée peuvent étre remises

aussitét apres en détention.

* Les conditions de détention sont strictes: maintjeasi permanent dans les cellules,
promenade limitée a 1 h par jour.

* Les difficultés d’acces a un avocat, a contacterfémilles, les problémes de langue
et 'absence d’activité sont signalées par les ONG.
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* Depuis de récents travaux de rénovation (faisatg,sen Janvier 2006, a un incendie
volontaire organisé par les détenus, en signe deegiation contre les mauvaises
conditions du centre), les conditions matériellessent améliorées et les autorités
évitent de détenir un nombre d’étrangers supéddarcapacité d’'accueil du centre.

Concernant les personnes vulnérables :

* Toute personne mise en détention doit étre vueupamédecin dans les 24 H. Le
médecin juge si la personne peut ou non étre misE&ntion, au vu de son état.

* Les personnes en besoin de traitement médical @owuéen psychologique peuvent
bénéficier du service de santé et d’action sodi@da prison et sont transférés si
besoin vers des structures hospitalieres. Toutelfegssassociations visitant le centre
mentionnent le recours fréquent a des réponsesnpate<médicamenteuses aux
problémes psychologiques des détenus, et les pneblale traduction durant les
consultations médicales

* Les victimes des réseaux mafieux impliqués danstiagfics humains semblent
constituer une préoccupation des autorités et 3.0

4-2 — Sur les centres de réception pour demandeul&sile

* On note une disparité des conditions de prise engehentre les différents centres :
avec une manque d’'encadrement et d’accompagneroeial sans certains centres
ou le seul personnel présent en permanence estdeducompagnies de sécurité
privées. Les centres gérés par les ONG organisemteiileur encadrement social que
ceux gérés directement par le Ministére de la Hamil

* De mauvaises conditions matérielles lices a l'imzd@lé et linsuffisance des
équipements sont constatées dans certains cengiéés v(notamment celui de
Marienthal).

* Acces du centre est rendu trop difficile par la enien place de procédures
d’autorisations d’entrées compliquées, ce qui cdapeentre de son environnement
extérieur.

Concernant les personnes vulnérables :

* Les demandeurs d'asile ont droit a la méme courersociale que les nationaux,
mais ne peuvent payer la partie restant a leuigehai parfois faire 'avance des frais
meédicaux.

* Les personnes en situation de vulnérabilité (mimenon accompagnés, personnes
agées, personnes handicapées, personnes maladesifrant de dépendance ...)
sont orientées vers les centres gérés par les QN@raadrement social et éducatif
est plus important. L'orientation vers les serviegrieurs ou spécialisés se fait en
lien avec I'équipe socio medico éducative du Mirist

* Les personnes ayant besoin de soins psychiatrigoes orientées vers une

consultation de psychiatrie, via une infirmiére @ammissariat du Gouvernement
aux Etrangers.
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Le Commissariat du Gouvernement aux Etrangers ®takesociations relévent
toutefois le manque de personnel spécialisé posuild et la prise en charge des
victimes de tortures et de violence

5 — Recommandations

5-1 - Sur le centre de détention

Assouplir les regles de fonctionnement du centrel@ention actuel (en particulier
concernant le maintien en cellule, l'absence d#és occupationnelles
quotidiennes).

La question des détenus étrangers de droit commageptibles de faire I'objet d'une
procédure d’éloignement en fin de peine doit éhticgée le plus tot possible sur la
base d’'une coordination renforcée entre le Minéstdes Affaires Etrangéres et le
Ministere de la Justice.

L'acces a linformation des personnes détenues lsurs droits, I'acceés a une
assistance juridique et a des traducteurs doitemaénéliores.

L’acces aux soins doit étre renforcé, s’agissams phrticulierement I'accés des soins
psychologiques et/ou psychiatriques.

5-2 — Sur les centres de réception pour demandeuwti&sile :

Certains batiments et infrastructures d’'accueid’@ebergement pour demandeurs
d’'asile doivent étre mis aux normes nationales gitaye et de sécurité applicables
aux béatiments recevant du public,

La présence permanente d’un ou de plusieurs thaweslsociaux doit étre assurée,

L'ouverture des centres sur l'extérieur, doit étfavorisée, notamment en
assouplissant les conditions d’entrée des visiteurs

Des partenariats avec des ONG doivent étre dévetagiiin de garantir 'acces des
demandeurs d'asile a une aide juridique et admatige neutre durant leur
procédures de demande d’asile et de recours (aideoatage des dossiers, acces a
des avocats qualifiés sur les questions liéessild'a.). De maniere plus large, les
associations pourraient également avoir un réléed&a et d’attention particuliere a
certains demandeurs d’asiles en situation diffi@le-dela de ce que peuvent assurer
les équipes socio sanitaires du Commissariat dw&oament aux Etrangers.
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2.18MALTE

Synthése Enquéte de terrain

CAMPS DE DETENTION, CENTRES OUVERTS

Camp de détention pour étrangers en instance d'expulsion

ET ZONES DE TRANSIT A MALTE . (centre fermé)
O Zone de transit / Centre de reception pour étrangers
G0Z0 (centre fermé)
O Centre d'accueil pour demandeurs d'asile (centre ouvert)
@ Victoria
Safi Barraks Lieux visités
Capacité d'accueil
(nombre de places)
720
500
200 Peace Lab
Dar il-Qawsalla
50

Balzan

Dap)is-Sliem

Valette

Ta Kandja * : capacité d'accueil du lieu MALTE
indéterminée _
Dar il-Liedna O Emigrants'
Rabat (®) Commission
Marsa Open Centre
o 20 40 km Osana RiglO
) Hal Far OIWAS

© Olivier Clochard / 2007

Durée de détention maximale dans les centres fermés

[ I I I I I I I | I I I ]
1an 18 mois
(demandeurs d'asile)  (pour les étrangers déboutés
de leur demande d’asile)

Hal Far®
Hal Far/Tent Village

Aéroport de
Malte*

Lyster Barrack

1 — Breve description du déroulement de I'enquéte :

L'enquéte a Malte s’est déroulée avec la participatd’'une étudiante de l'université Paris

VIl en master de sociologie de I'immigration, Sa@e@uérinot. Les lieux ont été sélectionnés
en fonction de leur importance : les principauxti@s de détention et centres ouverts de
Malte ont fait I'objet d’'une visite. La plupart die eux détiennent ou accueillent des
personnes vulnérables.

Des rencontres ont eu lieu avec les principauxuastenpliqués dans les questions touchant
aux migrations sur Ile (responsable du « detenservice », de I'OIWAS (Organisation for
the Integration and. Welfare of Asylum Seekers)clearge de la gestion des centres ouverts,
ONG en charge de la gestion de certains centresrisugilmmigrants commission, Suret |l
Briedem), ou fournissant une aide juridique (JRSt&au médicale (Médecins du Monde),
les organisations internationales (HCR).
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2 — Contexte général

Située sur I'une des principales routes migratoinetse la Libye et I'ltalie, Malte doit faire
face, essentiellement depuis 2001, a des arrivéesriantes de migrants (entre 1200 et 1500
personnes par an) arrivant par la mer, en provenprincipalement d’Erythrée, du Soudan,
de Somalie et d’Ethiopie et de pays d’Afrique ariEst, ayant transité par la Libye.

La prise en charge de ces populations pose umdgdiur aux autorités et a conduit a un repli
de la population maltaise et a une montée de laptébie.

Le pays réclame I'aide de I'Union européenne etvéritable « partage du fardeau ». La
question du sauvetage en mer est devenue un eoljéiqye lorsque Malte a refusé au mois
de juin 2007 de prendre en charge des rescapés patits se trouvaient dans les eaux
territoriales libyennes.

Face a ces arrivées, Malte a développé un syst&aneueil et d’'intégration dans l'urgence
avec une détention systématique de tous les miggerdemandeurs d’asile appréhendés. En
quelques années, l'lle s’est dotée d'une légisiaiar I'asile (Refugee Act 2000) et a renforcé
sa législation sur 'immigration pour se mettreaemcordance avec les critéres d’adhésion a
I'Union européenne. Depuis 2005, elle a intégréilective accueil et se préoccupe de
maniere accrue des populations vulnérables enesptiverts et en centres fermés (Policy
paper 2005).

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteonti:
3-1 - Centres de détention fermeés

lls sont destinés a détenir des personnes quisstnées illégalement sur le territoire maltais
par voie aérienne ou maritime. 3 centres sont Betment opérationnels : Lyster Barracks,
Safi Barraks, Ta Kandja, d'une capacité totale d@0lplaces peuvent étre amenés a détenir
un nombre plus important de migrants en fonctionhatevées.

* Lyster Barracks et Safi Barracks situés sur degdailitaires, sont gérés par un
service spécial de 'armée (« detention service »).

* Ta Kandjaest situé dans les locaux et gérés par Police.

* La zone d'attente de I'aéroport de Malte

3-2 - Centres ouverts
Les centres ouverts accueillent les demandeurfie]’ s personnes en cours de procédure et
les personnes déboutées du droit d’asile, migidégmaux. IlIs sont au nombre de 11 et sont
gérés par les autorités ou par une ONG. La capdeiteueil totale est de 1.787 places, elle
est parfois dépassée.
4 — Les constats:
4-1 - Sur les centres de détention

* La détention systématique des demandeurs d’agdilenescaractéristique du systeme

maltais : la procédure se déroule en grande palties que les personnes sont
détenues.
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La détention des demandeurs d’asile est de faitdara 12 mois par la loi de 2005,
qui incorpore la directive européenne d’Accueipgivoit que les demandeurs d’asile
aient accés au marché du travail au bout de 12 amiss leur arrivée. Le « Policy
document 2005 » prévoit que la détention des désmé peut pas excéder 18 mois.

Les conditions de détention ne respectent pasdaitdi humaine : surpopulation,
insalubrité, hygiene déplorable, régime arbitraineuffisance du systeme de soin, de
I'information et de I'assistance juridique, défalinterpréte, violences policiéres...

Caractére pathogéne de la détention : Ces faateorbinés, durée et conditions de la
détention, générent des troubles psychologiquesngéndrent une déstructuration
sociale et psychologique des personnes qui aurmdre plus de mal a s'intégrer
durablement dans la société maltaise. Leur prepvatact avec I'Europe aura été
synonyme de maltraitance et de non respect dets dooidamentaux.

Concernant les personnes vulnérables :

N

La plus grande part des migrants arrivent a Mal@@és une traversée
psychologiqguement et physiquement souvent extrémegggrouvante au cours de
laquelle nombres d’entre eux auront subi des tréismas psychologiques et connu
une dégradation de leur état physique. Compte tkiengette situation, la prise en
charge médicale et psychologique a l'arrivée esiffisante.

Seules les personnes appartenant a certaines iGeségi® groupes considérées
comme vulnérables (mineurs non accompagnés, familfemmes enceintes,

personnes handicapées), font I'objet d’'une attanparticuliére : mais elles peuvent
étre détenues plusieurs semaines voire plusieuis freaemps que leur vulnérabilité

soit établie et que les examens médicaux aierneeau |

4.2 — Sur les centres de réception pour demandeut&asile :

Il convient de noter que la plupart des migran8%® font une demande d’asile et
que le taux de protection (protection humanitairestatut de réfugi€) avoisine les
50%. En outre, les déboutés ne sont pas laissasrdel pour autant : les détenus
seront tous libérés quelque soit leur statut aprae détention de 12 mois
(demandeurs d'asile) ou 18 mois (déboutés). A ldiesale détention, tous sont
hébergés en centres ouverts, pris en charge soeiaiepar le biais d’'une allocation
bimensuelle et plus ou moins autorisés a travaillsront un accés théorique aux
soins gratuits et aux médicaments mais en pratigueontrent des difficultés d’acces
aux soins.

Concernant les personnes vulnérables :

Le traitement des personnes vulnérables dans cesesesemble adéquat et ne se
heurte qu’'a des difficultés structurelles assocé&éé&sute problématique d’accueil des
demandeurs d'asile.

5 — Recommandations

Prendre acte que les arrivées de migrants a Malteé pas de raison de s’interrompre
dans les années a venir et qu’une stratégie atéonge pour les gérer s'impose.
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Prendre acte que les mesures répressives sontnagsisantes et inefficaces pour
faire cesser les flux migratoires et protéger ¢éréts du pays.

Refonder la politique d’accueil des migrants suis deases conformes a ses
obligations internationales et européennes

Sauvetage en mer ;

Signature des amendements aux conventions SAR [eAS@our I'acceptation sur
son territoire des personnes sauveées en mer, mipéaee d’'un mécanisme d'alerte
efficace pour le sauvetage des embarcations etliges d’'urgence pour la prise en
charge des personnes vulnérables & leur arrivde serritoire.

Détention :

Mettre en place un mécanisme national pour la ptéve de la torture conformément
aux dispositions du Protocole facultatif a la Contian contre la Torture

Promouvoir des alternatives a la détention effiecstason colteuses

Réduire et limiter la durée de détention, mettre &ila détention systématique et
mettre en place un contr6le juridictionnel de leed&on.

Améliorer I'information des détenus sur leurs drdassistance juridique, interpretes,
création d’'un réglement intérieur commun a touckdres de détention et accessible
dans leur langue aux détenus),

Transparence quant a l'utilisation des cellulesalément

Permettre un acces sans restriction aux ONG indi&pees pour I'aide a I'exercice
des droits, le soutien social et assurer un néicessgard extérieur

Améliorer le systéme d'acces aux soins, a l'arrigé@endant la détention par une
présence de médecins en effectif suffisant et tasagé une assistance psychologique

Améliorer les conditions matérielles dans les @mtrénover des structures, les
mettre aux normes sanitaires, améliorer les camditid’hygiéne et résoudre les
problémes de surpopulation dans les centres

Accompagner les intervenants, y compris les gaetléss policiers pour les aider a
faire face a des situations psychologiquement etaimement éprouvantes, renforcer
les équipes de travailleurs sociaux dans les centre

Sur la protection des personnes vulnérables

Clarifier la procédure d’identification avec dedail stricts inscrits dans la loi pour la
libération des personnes vulnérables. Ne pas ddesnfamilles. Ne pas détenir les
mineurs non accompagneés en aucun cas.

Inclure les personnes souffrant d'une maladie dhue) de handicap, de troubles
psychologiques, les victimes de traumatismes das groupes de population
considérés comme vulnérables.
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* Renforcer ou créer des équipes de travailleurasraihargées de l'identification des
personnes vulnérables, travaillant en lien étreitcaes médecins, psychologues des
centres.

* Respecter I'unité de famille et la séparation homheenme.

* Mettre en place un mécanisme de déterminationégde lles mineurs autre que le test
0SSEeUX.

Sur les centres ouverts :

* Les conditions générales d’accueil dans les centreerts doivent étre améliorées.

* Un service d'assistance sociale doit étre préserdffectif dans tous les centres
ouverts et pour toutes les personnes hébergées

* Mettre en place d’'un systeme garantissant I'actfestd a un systéme de soins de
sante.

* Le centre ouvert de Hal Far (tentes) ne peut éamtenu en I'état et devrait étre
reconstruit « en dur », il ne doit en aucun casi@i de personnes vulnérables.
A I'Union européenne et aux Etats membres :

La reconnaissance politique de la spécificité cablgme de I'immigration & Malte et la mise
en place d'un programme d’action pour le partagerdsponsabilités comprenant :

L’invitation a Malte a réformer drastiquement sditppue de détention pour une mise en
conformité avec les standards de protection degsdfondamentaux des personnes dont
Malte est signataire.

* L’allocation de fonds spécifiques pour les sauvesagn mer et la mise en place
d’équipes opérationnelles de soutien a I'arrivée.

* La réinstallation des demandeurs d'asile et béiaéfs de la protection
subsidiaire dans les pays européens.
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2.19PAYs-BAs

Synthése Enquéte de terrain

CAMPS DE DETENTION ET ZONES DE TRANSIT AUX PAYS-BAS

Capacité d'accueil
(nombre de places)
472

200
100 Groningue (®
Veeenhuizen*: capacité d'accueil Ter Appel* .

du lieu indéterminée

. Heerhugowaard

PAYS-BAS

Amsterdam /Aéroport
de Schiphol

. Veeenhuizen*

. Soesterberg*

Detentieboten Ro

Zuid Holland
(bateau)
ALLEMAGNE
Anvers
\
=
BELGIQUE
(® Bruxelles

© Olivier Clochard / 2007

@ Camp de détention pour étrangers en instance d'expulsion (centre fermé)

O Zone de transit / Centre de reception pour étrangers (centre fermé)

Heerhugowaard : lieux visités

La loi ne précise pas de durée de détention maximale dans les centres fermés

1 mois 6 mois 1an

1 — Breve description du déroulement de I'enquéte :

Le partenaire local, responsable de la rechercheurdentaire dans le pays et de
I'organisation pratique de la visite sur le terrds« Département Asile, Demandeurs d’asile
et Intégration » de Kerk in Actie (Eglise Protestagies Pays Bas) est engagé dans la défense
et le soutien des étrangers et demandeurs d’asile.
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Différents types de centres ont fait I'objet d’urisite: des centres d'accueil pour demandeurs
d’asile : le plus grand centre « d’orientation &nhtédgration » de Dronten, un centre « de
retour » et un centre pour mineurs non accompag#schten. Trois des principaux centres
de détention ont également été visités : le « bgpeison » de Rotterdam, le complexe
pénitentiaire de Schiphol (aéroport d’Amsterdam)}, le centre pour femmes de
Heerhugowaard ainsi que deux structures informelleébergement d’'urgence de déboutés
du droit d’'asile accueillis par la municipalité @eoningen. Des entretiens ont pu avoir lieu
avec des membres d’'associations impliqués darelaiix migrants et avec des représentant
des autorités : des responsables de COA (Agencealepour la Réception des demandeurs
d’asile) et du Ministére de la Justice.

2 — Contexte général

Les questions liées aux migrants et demandeurdedasx Pays Bas sont « politiquement
sensibles ». Au cours des dernieres années, kigpelitres restrictive d’asile a provoqué une
chute spectaculaire du nombre de personnes vetnmnther protection aux Pays-Bas :
passant de 18.700 en 2002 a 4.550 en 2005. Laigpelitdu nouveau gouvernement
hollandais, entré en fonction aprés les électiandldvembre 2006, vient d’étre marquée par
une mesure d'importance, désignée dans le pubtivrax la Loi du Pardon »2& visant a
mettre fin & un long débat agitant I'opinion pubkqgnéerlandaise depuis 2004 lorsque
I'Office d’Immigration et de Naturalisation du Mstére de la Justice (IND) avait annoncé
que les quelgues 26.000 demandeurs d'asile quaigat/pas recu de titres de séjour seraient

expulsés massivement.

Les nouvelles mesures, entrant en vigueur a petifuillet 2007, sont une premiere réponse
a ces inquiétudes. Elles ne suffisent pas ceperadiaver toutes les préoccupations causées
par la politique d’asile et d'immigration de la Hwoide. C'est autour des conditions de vie
dans les centres de détention, soumis a un régémiéeptiaire, que se concentre aujourd’hui
I'attention des organisations de la société cigtlele la Commission pour la Prévention de la
Torture (CPT) qui vient de refaire une visite em3007.

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteonti:
3-1. Les centres pour demandeurs d’'asile

L’Agence Centrale pour la Réception des demandeliasile (COA), administration
indépendante financée par le Ministére de la Jistida responsabilité de I'organisation de la
réception des demandeurs d’asile hébergés damedes ouverts de trois catégories :

* 3 centres d'inscription (« Application Centres >gnd lesquels les primo arrivants
doivent s’enregistrer avant d’étre envoyés dansitéa centres (s€jour de 2 jours a
une semaine),

* 7 centres d'orientation et d'intégration destinéx aemandeurs d'asile en attente
d'une premiére réponse a leur demande d’asile de®tmois et un an). D'une
capacité moyenne de 400 places (a I'exception datBn qui est plus grand),

* environ 40 centres «en attente de retour » (Re@ientres) ou sont envoyés les
demandeurs qui ont recu une premiere décision inégde 'Office d’Immigration et

28 : Tous les demandeurs d’'asile ayant déposédemande avant le*1Avril 2001 et dont la demande a été
rejetée ou qui n'ont pas encore recu de réponserqa bénéficier d'un « permis de résidence ciomtiel »
sous certaines conditions
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de Naturalisation du Ministére de la Justice (INDYnt entrepris des démarches de
recours (durée de séjour supérieur a 2 ans),

* 4 centres spécifiques pour mineurs non accompdghés).

* Le nombre total de personnes hébergées dans deescest de I'ordre de 23.000 (il
était de 85.000 avant I'année 2000)

Il est & noter que des hébergements d’'urgencetdahse pays pour les demandeurs d’asile
déboutés (Emergency shelters), menacés d’étre sdqubnt été mis en place de fagon
informelle par des acteurs de la société civile.

3-2. Les centres de détention

Les centres de détention, sous la tutelle directeviihistere de la Justice (Service des

Institutions Pénitentiaires - DJI), sont soumisrégime d’encadrement, de sécurité et de
reglement interne des prisons. Il en existe 7, Hontest réservé aux femmes avec un régime
de détention assoupli. Deux complexes pénitensiapeur étrangers de grande taille,

construits sur des plates-formes flottantes, dewmtantrer en fonction dés 2008 et remplacer
certains centres actuels. Les étrangers y somugessentiellement pour séjour illégal, il y a

quelques cas de refus d’entrée sur le territoirdestdéboutés du droit d’asile en instance de
départ.

4 — Les constats
4-1 - Sur les centres d’accueil

* Les conditions de vie et l'attente deviennent tdif§iciles dans les centres de
« préparation au retour » le séjour peut durer plusieurs années avec umjuea
d’espace privé, une cohabitation forcée dans dédepepiéces et une absence
d’activités (les formations et activités cultursliee sont plus assurées).

* Ces séjours prolongés conduisent fatalement aestessons interpersonnelles, a un
isolement prolongé de la société d’accueil et aridgsies de dépression et d’abandon
qui affectent plus particulierement les enfantadetlescents.

4-2 - Sur les centres de détention

* La durée de la détention, qui n’est Iégalementlipgisee, dépend de la décision du
Tribunal et doit étre confirmée ou infirmée tous taois (Ainsi en 2006, la durée de
détention sur le bateau prison du port de Rotterganot dépasser 3 mois pour
certains détenus, un détenu ayant battu le remidBdnois d’emprisonnement).

* Le régime interne de détention est un régime cakogxcessivement strict dans
certains centres, identique a celui d’'un établigggrpénitentiaire avec un personnel
composeé de gardes et de policiers.

* Les conditions de vie dans certains centres samicpiérement éprouvantes, dans

une atmosphere confinée de promiscuité ou les detdisposent d’un espace vital
réduit au minimum.
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* Caractere pathogéne de la détention: Ces conglittbmt vécues comme une
punition, qui n'aurait pas lieu d’étre, d’autantiplque I'attente peut se prolonger des
mois, dans la compléte incertitude. L’absence ddamb avec le monde extérieur
aggrave I'angoisse.

Concernant les personnes vulnérables :

* Les détenus (quelle que soit leur section) présemtas troubles de comportement
lies a leur mal étre, sont placés dans des celldlieslement (appelées cellules
d’observation), ce qui ne fait qu'aggraver leutt @&ychologique.

5 — Recommandations
Sur I'accueil des demandeurs d’asile :

e Le délai des procédures devrait étre réduit dnastigent pour les nouvelles
demandes et les décisions concernant les persanmeses apres le®1Avril 2001
devraient tenir compte avec plus d’humanité du terdp séjour et des efforts
d’intégration réalisés,

* Ladurée du séjour dans des centres de grandedailrait étre limitée,

* Des solutions alternatives d’hébergement devradtmat recherchées: de plus petites
taille et plus au contact de communautés localesinee c’est le cas pour les
hébergements d'urgence, qui semble plus favorablastégration,

* Les centres réservés aux mineurs non accompagnésiete privilegier des
structures de petites taille permettant des relatibumaines plus cordiales, plus
« familiales » et moins préoccupées par des prasgéde surveillance et de sécurité.

Sur les centres de détention

* Créer des alternatives a la détention : la privadie liberté pour des étrangers qui
sont en défaut de séjour mais n'ont pas commisétie atiminel ne devrait étre
utilisée qu’en dernier recours, particulierementirples familles avec enfants et
les personnes souffrant de troubles psychologiques,

¢ Limiter la durée de la détention,

* Assouplir les conditions de détention : le réginagcéral en vigueur, copié sur
celui des prisons, est totalement inadapté,

» L'utilisation de « bateaux » ou plates-formes #otes comme lieu de détention,
si elle est moins chere pour 'administration seamtdr contre plus colteuse pour
les détenus en terme de conditions de vie. L'etégdés lieux, les cellules mal
aérées, 'humidité, le manque d'espace de déteatetribuent a renforcer le
caractére « punitif » et injustifié de mesures dtention pour des étrangers qui
ne sont pas des «délinquants » au sens pénalrhe.t@u moment ou les
constructions de nouveaux centres de détentionttarfits » sont en cours, les
autorités doivent tenir compte des nombreuses ne@odations formulées par
les instances ayant inspecté les lieux et parriganisations indépendantes qui y
travaillent.
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2.20POLOGNE :

Synthése Enquéte de terrain

Capacité d'accueil CAMPS DE DETENTION ET CENTRES OUVERTS EN POLOGNE
(nombye de places)
450 KALININQRAD LITUANIE
(Russie)
200
100 Gdansk
20
. Szczecin FOLOEE
. Pila OLomza* @Bialys{ok*
T ) BIELORUSSIE
OCZerwony Bor*
: Serock* Wotomin
(@® Berlin Wloclawek . Legltoar}solril‘? \\ Warszawa - Bielany

~Warszawa-Siekierki

Orphelinat*
— Warszawa Bemowo

ALLEMAGNE i *_ .
Konin . T Wyszkow* @) Brest
Otrebusy
e Okecie O tukéw*
Clizzamsiie Gora Kalwaria
o Lublin
Piotrkéw O O
. Wroctaw Trybunalski Lezslowola
Leonéw*
UKRAINE
République TCHEQUE @ Klodzko
® Camp de détention pour étrangers en
instance d'expulsion (centre fermé) Cracovie QO Jodtowa* @® Lvov
Centre d'accueil pour demandeurs d‘asile
O @ Nowy Sacz
(centre ouvert) i
0 100 200 km
Lezslowola Lieux visités T —
Lomza*  capacité d'accueil du lieu indéterminée SLOVAQUIE © Olivier Clochard / 2007

Durée de détention maximale dans les centres fermés

6 mois 1an

1 — Bréve description du déroulement de I'enquéte :

Le partenaire local « Halina Niec Association fourkn Rights », responsable de la
recherche documentaire dans le pays et de I'orgtonspratique de la visite sur le terrain est
une organisation non gouvernementale, apportanaideejuridique aux demandeurs d'asile
et migrants.

Compte tenu de la taille du pays, de sa positiamgighique, du nombre de camps (17
centres de réceptions, 13 centres de détentiordgsetlistances importantes, les centres ont
été sélectionnés en prenant en compte les enjeabégitjues (visite du centre principal de
réception de Debak), la taille (centre de Linird,théme de I'étude (centres susceptibles
d’accueillir plus de familles ou de personnes vidbées, centres pour mineurs non
accompagnés) ainsi que la faisabilité. Le représerdu HCR a Varsovie et les principales
ONG locales présentes aupres des migrants telles: @IP (association d’assistance
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juridiqgue), PAH (Action Humanitaire Polonaise), Ielelsinki Comité, ainsi qu’'un
représentant de 'URIC (Office de rapatriementext dtrangers), dépendant du Ministere des
Affaires Intérieures (MAI), ont pu étre rencontrés.

2 — Contexte général
Les deux principaux phénoménes migratoires actuagtsla Pologne sont :

* Jarrivée de ressortissants des pays de I'ex-URSfkrajne et Biélorussie
essentiellement), en situation réguliere ou nda,racherche d’un travail saisonnier,

* Jafflux important, essentiellement depuis 2002 dégenandeurs d’asile en provenance
Tchétchénie (plus de 90% des demandeurs d’asile).

La Pologne ne dispose cependant pas de statistitpiess concernant le nombre de migrants
illégaux, ni les migrants détenus pour séjour dvéenrrégulieres.

Le dispositif législatif national sur les étrangetd’asile est constitué essentiellement des lois
du 13 juin 2003 sur les étrangé«sAct on Alien »et sur I'asile («Act on granting protection

to aliens within the territory of the Republic oflBnd »),dontcertaines dispositions ont été
modifiées par la loi du 14 juillet 2006 sur les ditions d’entrée et de séjour sur le territoire
de la République de Pologne.

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteonti:

3-1 - Les centres de détentions ferméxyu sont détenus les étrangers en situation
irréguliére :

* Un centre gardé pour étrangers («Garded center for Aliens ») sous la
responsabilité de la Police. Le centre de détentieriezslowola, d'une capacité
d’accueil de 132 places, est le seul centre dentiétepouvant détenir des familles.
Les autorités ont le projet d’en construire 4 na@uwe a Bialistok, Ketrzyn, Bala
Podlarsk et Przemys. La construction sera finamcépartie par le Fond Européen
pour les Demandeurs d’asile.

* 12 centres de déportation € Deportation Arrest »)sous la responsabilité de la
police ou des gardes frontiéres Pour étre détenu dans un centre de déportation, il
doit exister une crainte que I'étranger ne resppateles regles en vigueur dans les
«garded centep. En pratique, les étrangers en situation iriégal sont
indifferemment détenus dans deBéportation Arrest> ou dans le « garded center »
de Lezslowola s'il s’agit d’adultes sans enfants.

3-2 - Les centres de réception ouvertaccueillent les demandeurs d’asile le temps de
'examen de leur demande. Gérés par le BOO (BudBarganisation des centres pour
étrangers), division de I'URIC (Office de rapatrimmh et des étrangers), ils dépendent du
Ministére des Affaires Intérieures (MAI). Les mimgumon accompagnés sont logés dans deux
orphelinats ayant un département spécial pourttaagers isolés.
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4 — |Les constats/conclusions :
4-1 - Sur les centres de détention

* Durée excessivement longue de la détention, jusglla mois et régime
excessivement strict de détention (configuratios dtecaux construits pour des
détenus de droit commun, confinement des détenus lgar cellule, limitation des
promenades a I'air libre, régime pouvant étre godlia des familles accompagnées
d’enfant & Leslowona).

* Environnement favorable a diverses formes d’abubsénce ou manque de mesure
visant a la prévention et a 'identification desiglet violences : lieux tres peu ouverts
sur I'extérieur, présence des ONG trop limitéegacau téléphone souvent théorique,
insuffisance, voire absence d’'information des détesur leurs droits.

* Caractere pathogéne de la détention : la longuéeddiabsence de toute activité
sociale, les conditions strictes, I'impossibilitéajique de communiquer avec le
personnel, le manque d’ouverture sur I'extérieumtsdes facteurs créateurs ou
aggravant de vulnérabilité.

4-2 Concernant les personnes vulnérables :
* Aucune activité sociale n’est organisée dans lages,

* La situation des enfants détenus dans le « gardetérc» de Leslowona, pour la
méme durée que leurs parents (un an) est a dépléleme sont pas scolarisés,
aucune activité sociale n’est prévue, (seuls leems étrangers non accompagnés de
moins de 17 ans ne peuvent pas étre détenus).

* Absence de personnel capable d’identifier les pems® qui ont été victimes de
traumatismes psychologiques ou d’abus (pas deilteawasociaux dans les centres,
absence de permanences de psychologues ou psygshiatr

* Aucune disposition spécifique n’est prévue pourfeaames isolées, les personnes
souffrant de handicap sensoriel ou moteur, ni ggsgnnes agees.

4-3 — Sur les centres de réception pour demandeu&sile :

* Particuliére vulnérabilité de la population présetians les centres de réception pour
demandeurs d'asile polonais : plus de 90% des deeas d'asile sont originaires du
Nord Caucase (Tchétchenie, Ingouchie). Cette ptipanlast constituée d’'une grande
majorité d’enfants, beaucoup de femmes isoléesjesavec enfants, beaucoup de
femmes enceintes. D’aprés les ONG intervenant densentres et des responsables
de I'Office de rapatriement et des étrangers (URI@)e part importante de ces
demandeurs d’asile souffre de problémes psychalegicgraves, et le nombre de
psychologues intervenant dans les centres esfisesuif

* Caractere excluant du logement en camp et repliette population sur elle méme,
freinant toute possibilité d'intégration.
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Concernant les personnes vulnérables :

Constat de violences diverses : violences domesgicgnvers les femmes et les
enfants,

Insuffisance de travailleurs sociaux dans chagon&eed’activités extra scolaire pour
les enfants, présence insuffisante de psychologgies les responsables des centres
et les ONG.

Absence de structure adaptée aux personnes a t@oéduite.

Insuffisance de personnel chargé de I'entretietieela maintenance des locaux dans
certains centres.

5 — Recommandations

5-1 Sur les centres de détention

Y

Diminuer la durée maximale de la détention et dfymbr les alternatives a la
détention (ex : obligation de se présenter régainent aux autorités), les rendre
systématiques pour les familles avec enfants et pes personnes vulnérables
(personnes malades, personnes handicapées, viciariemumatismes).

Assouplir le régime de détention (mettre fin auftement des détenus dans leur
cellule, permettre aux détenus un minimum d’intihdins les sanitaires : cloisons ou
rideaux).

Assurer une présence de travailleurs sociaux gtsgehologues pour prévenir les
violences et identifier les personnes vulnérables.

Ouvrir ces camps sur I'extérieur en assurant notanmbirane présence plus réguliere
des ONG et autres acteurs exterieurs.

Mettre en place des activités dans les centres.
Améliorer les conditions d’hygiene dans les centdes détention ou elles sont

insuffisantes (« garded center » assurer un sed@agettoyage des parties communes
et notamment des sanitaires).

5-2 — Sur les centres de réception pour demandeuwti&sile :

Favoriser les possibilités de logement individuel I logement en camp favorisant
I'intégration et ouvrir cette possibilité d’altethee a tous les demandeurs d’asile qui
le souhaitent.

La rendre systématiques pour les personnes daat Hé santé — ou les personnes a
mobilité réduite - rend inadapté ce type de logdnfiéest actuellement possible en
théorie d’avoir une allocation de substitution pbabiter a I'extérieur, mais ce droit
n'est que rarement accordeé).

Améliorer la prévention des violences et abus lefitification des personnes
victimes de troubles psychologiques par une présphes importante de travailleurs
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sociaux et de psychologues, une amélioration ferfaation du personnel des camps
a lidentification des victimes de violences et guersonnes souffrant de troubles
psychologiques.

* Mettre en place des mesures préventives simplégarer les femmes isolées dans
des béatiments ou étages distincts et sécurisésilfié de limiter 'acces a ces
batiments).
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2.21PORTUGAL

Synthése Enquéte de terrain

CAMPS DE DETENTION, CENTRES OUVERTS . Camp de détention pour étrangers en instance d'expulsion (centre fermé)
ET ZONE DE TRANSIT AU PORTUGAL B - . , ,
O Centre d'installation temporaire / CIT (dans les aéroports / centre fermé)

QO  Centre d'accueil pour demandeurs d'asile (centre ouvert)

. - Porto NB. Tous les centres
Capacité d'accueil Unidade Habitacional Q ont été visités a
(nombre de places) do Santo Antonio I'exception de ceux

des archipels des

F ?(6) Acgores et de Madére

Archipel des Acores
PORTUGAL ESPAGNE
Ponte Delgada @ )
2 Centro de acolhimento
e Bobadela
- .~ Centrode Lisbonne
Archipel acolhimento Pedro
de Madére
@~ Funchal
0 100 200 km
{______ —
© Olivier Clochard / 2007
Durée de détention maximale dans les centres fermés
| | I — | I | Faro
60 jours 6 mois O

1 — Breve description du déroulement de I'enquéte :

Le partenaire local, responsable de la rechercheurdentaire dans le pays et de
'organisation pratigue de la visite sur le terraidRS-Portugal (Servico Jesuita aos
Refugiados) est une association déployant des itécti¥assistance aux migrants et
demandeurs d’'asile et qui gére un centre d’accete’hébergement provisoire pour les
migrants en situation de vulnérabilité.

L’ensemble des centres a été visité, a I'excepties) deux centres d’installation provisoire
des aéroports de Madére et des Acores, difficilénamcessibles durant le temps de la
mission. Ont ainsi été visités : le centre de d@&rradministrative de Sao Antonio de Porto,
les « Centres d’Installation Temporaires » (CI&€}$ @déroports de Lisbonne, Porto et Faro, le
centre d'accueil pour demandeurs d’asile de Bolsadelle centre d’accueil ouvert, pour
personnes étrangeres vulnérables en situatiorulieég Pedro Arupe, de Lisbonne, géré par
JRS.
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Des entretiens ont été réalisés avec la reprégentin OIM, et avec une inspectrice au
Service des Etrangers et des Frontiéres (SEF).

2 — Contexte général

La majorité des migrants sont originaires des PATQen 2005, 35% des résidents
étrangers), Brésil et Europe de I'Est (15% chacuey 3 nationalités les plus représentées
sont les Capverdiens, les Brésiliens et les Uleami Les autres résidents sont des
ressortissants de 'UE, d'Asie (Chine, Inde, Paki}tde Roumanie, Bulgarie, et des Balkan.

Le point principal d’entrée dans le pays est I'pérbinternational de Lisbonne.

Le régime de l'asile est régi par la loi du 26 mE®88, modifiée par les lois des 23 aolt 2003
et 23 juin 2006. Concernant I'entrée et le séjas étrangers, une nouvelle loi vient d’étre
adoptée par le parlement, la loi 23/2007. Cettgptend en compte certaines catégories de
personnes vulnérables : Elle prévoit notamment deg autorisations de résidence avec
dispense de visa pourront étre accordées aux smnf@neurs étrangers scolarisés et a leurs
parents, aux victimes de trafic humains, aux ttewas immigrés illégaux victimes
d’exploitation grave et qui acceptent de collabenezc les autorités.

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteonti:
Les centres fermés deux types de centre fermgés

e Un centre de détention administrativeou Unité Habitationelle de Sao Antonio
(USHA) a Porto, sous la responsabilité du SEF (Service Ekeangers et des
Frontiéres) reléeve du Ministére de I’Administratibrierne. D’'une capacité d’accueil
de 30 adultes et 6 enfants, il a été ouvert en .206ehouveau centre d'une capacité
de 100 places est en cours de construction a Ligbon

* 5 «centres d'Installation Temporaire » (CIT) sont situés dans chaque grand
aéroport : Porto, Lisbonne, Faro, Funchal, Pontgdaia. Ces centres sont destinés a
la détention des étrangers arrivés au poste frentie I'aéroport sans les documents
nécessaires d’entrée sur le territoire nationas. demandeurs d’'asile peuvent y étre
détenus le temps de I'examen de la recevabilittedledemande d’asile. Les centres
de Faro et de Porto ont une capacité de 24 pleeks,de Lisbonne 56 places.

Les centres ouverts :

e Un centre d’accueil pour demandeurs d'asilele centre deBobadela prés de
Lisbonne, d’'une capacité de 34 personnes, il agt ggr IeCPR. (Conseil Portugais
pour les Demandeurs d'asile). Il est destiné a a@itules demandeurs d’asile le
temps de la procédure.

* Un centre d’accueil, le Centre Pedro Arupe a Lisbone, géré par JRS Portugal
accueille et accompagne les personnes étrangéreables en situation irréguliere
et/ou en attente de régularisation. Ce centreiahdé par la sécurité sociale et la
fondation Gulbenkian. Il a été construit en 2006 c8pacité totale est de 25 places.

29 PALOP: Pays Africains de Langue Officielle Pgeise ( Cap Vert, Guinée Bissau, Angola, Mozambique)
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4 — Les constats:

4.1 - Sur les centres fermés :
* Ladurée dans le centre de détention administrasvémitée a 60 jours.

* Dansles centres d’Installation Temporaire, la périodaximale de détention est
également de deux mois (soixante jours), mais eaga@s ne sont pas adaptés pour
des durées aussi longues de détention.

* Dans le centre de détention administrative de Parto service d’appui social
fonctionne gréace a l'intervention des ONG (JRS medisposition une assistante
sociale, mobilise des médiateurs culturels, traglust avocats et assure I'animation
socioculturelle du centre, Médecins du Monde asdaseconsultations médicales et
psychologiques). Les Centres d’Installation Temperae bénéficient pas de visites
régulieres d’associations.

* Les Centres d’Installation Temporaire visités étanmténagés dans des batiments
récents (Faro et de Porto), il est étonnant quepleses ou sont installées les
personnes retenues n'aient pas de fenétres domaentextérieur. Ceci couplé avec
I'inexistence d’activités en dehors de la télévisfait que ce type de centre n’est pas
adapté pour des durées de détention longues, pall@mjusqu’a soixante jours.

Concernant les personnes vulnérables :

* Les mineurs non accompagnés de moins de 18 ansuvemni étre détenus et sont
transférés dans des centres spéciaux. Toutefoisiilesurs de plus de 16 ans sont
considérés comme responsables juridiguement ettdaités comme les adultes.

e Unité familiale : il 'y a pas de secteur dédié &milles dans le centre de détention
de Porto (les enfants mineurs sont logés avec rigne, une salle de jeux a été
aménageée a leur intention et des activités a Fexte du centre sont organisées).
Dans les centres d'Installation Temporaire, l'unifémiliale est maintenue
uniquement quand cela est possible (en fonctida gace disponible).

e C'est le poste de secours de l'aéroport qui estillmében cas de besoin de
consultation médicale dans les centres d'Instabatremporaire. Si besoin, la
personne malade est transférée a I'hopital Leopaes souffrant d’alcoolisme ou de
dépendance aux produits stupéfiants font I'objeind’ attention particuliere. Elles
peuvent étre suivies par I'hdpital psychiatriquey éitre internées pour des périodes
courtes. Le centre de Faro mentionne des cas derpers dépendantes a l‘alcool ou
a la drogue. Pour ces derniéres, un traitementrééthadone peut étre fourni.

* Le réglement intérieur ne permet pas la détentemfemmes enceintes. Et aucun des
trois centres visités n'a recu de personnes hapéesa
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4.2 — Sur les centres de réception pour demandeuwt&sile :

Concernant groupes vulnérables de demandeurs d’asil

La loi garantit la prise en charge sociale des del®ars d’asile sans ressources
(toutefois suspendue durant les procédures de m®c¢ole maintien de ['unité
familiale, I'accés a I'école pour les mineurs, £as aux services de réadaptation et a
une aide psychologique pour victimes d'abus, néglg, exploitation, tortures,
traitements cruels, inhumains ou dégradants, msuvictimes de conflits armés. Les
mineurs non accompagnés sont également pris enteomp

Le seul centre pour demandeurs d'asile de Bobaakdare un certain nombre de
services directement ou sous convention avec @auatrganismes (assistance sociale,
aide matérielle, activités diverses, assistancehmggique, aide juridique). Le centre
maintient les aides sociales aux déboutés en isitude grande vulnérabilité durant
les procédures de recours.

La création par JRS du centre Pedro Arrupe acentilies personnes étrangeéres
vulnérables en situation irréguliere permet un agugnement social des résidents
en situation de grande fragilité (adolescents notcompagnés, victimes
d’esclavagisme, personnes souffrant de dépendan&dceéol....). Néanmoins, il
manque des structures spécialisées pour venir d& aix personnes victimes de
violences physiques ou psychiques. Seul le CAVITEdntre d'appui aux victimes
de torture) est en mesure de fournir un appui aatéqu

5 —-Recommandations

Améliorer I'acces a I'aide juridique et a I'inforiian,

Développer des collaborations avec des ONG danwiesles centres de détention
qui permettraient de fournir a certains détenusafgsuis sociaux spécifiques que le
personnel des centres n'est en mesure de fourair:centre de détention
administrative Sao Antonio de Porto, si le réginge diétention reste difficile, les
détenus interviewés ont spontanément déclarés l@dgr traités. Ceci rejoint
l'impression générale plutdt positive ressentieadtifa visite: pas de tensions, liberté
de mouvement a l'intérieur du centre, souci permtwde personnel de rassurer les
détenus .... Ainsi, il semble que la présence darnseigre contribue largement a
maintenir les conditions de vie des détenus acbkysta

Un autre élément de régulation important est laen@e place d’une commission
mixte d’accompagnement du centre constituée duicerdes Etrangers et des
Frontiéres, d’Organisation Internationale pour lagfdtion et de JRS. Cette
commission a travaillé sur le projet de réglematgrne du centre. Elle émet un avis
sur 'admission des personnes vulnérables danerizecet agit comme un pdle de
conseil et de régulation sur I'organisation etdatgn quotidienne du centre.

REF: IP/C/LIBE/IC/2006-181 -Décembre 2007 141



Etude STEPS Consulting Social pour le Parlemenojiten

2.22REPUBLIQUE TCHEQUE

Synthése Enquéte de terrain

CAMPS DE DETENTION, CENTRES OUVERTS ET ZONES DE TRANSIT EN REPUBLIQUE TCHEQUE

Havirov * : capacité d'accueil du lieu

Zastavka : lieux visités Velké Prilepy (1)

. Camp de détention pour étrangers en instance d'expulsion (centre fermé) 0 50 100 km

@©  Zone de transit / Centre de reception pour étrangers (centre fermé)

o . e (1) Velké Prilepy est un camp de détention ; mais
O Centre d’accueil pour demandeurs d'asile (centre ouvert) entre aolt 2006 et avril 2007, en raison d'un
grand nombre de demandeurs d'asile égyptiens,
Capacité d'accueil I'établissement a aussi servi de centre d'accueil.
(nombre de places)
340
200

100
POLOGNE

Straz pod Ralskem

indéterminée

Béla - Jezova

Aéroport de
Prague - Ruzyné

(O Kostelec nad Orlici
Prague

Blue School Havirov *
- Ostrava ®
Plzen ® REPUBLIQUE TCHEQUE 3Frydek

Vysni Lhoty * Mistek
Zbysov O

Zastavka Brno

N ) SLOVAQUIE
ALLEMAGNE AUTRICHE Postornd

Durée de détention maximale dans les centres fermés
© Olivier Clochard / 2007 | | | ] | ] I | | I I ]

3 mois 6 mois 1an
(mineurs)

1 — Bréve description du déroulement de I'enquéte :

Le partenaire local responsable de la recherchendewctaire dans le pays et de I'organisation
pratique de la visite sur le terrain, OPU (Orgacgzparo promoc uprchlikum), est une ONG
apportant une aide juridique, sociale et psychglagiaux demandeurs d’asile et migrants en
République Tcheque.

La spécificité de chaque centre, la situation ga@olgique, la présence de personnes
vulnérables ont été prises en compte pour la sétedes centres. Les centres de réception de
« Praha Ruzyne airport transit zone » et celui d@ela — Jezova » (détenant des femmes
isolées, des familles avec ou sans enfants et de=ure non accompagnés 15 a 18 ans), le
centre de réception fermé de Velke Prilepy proohd'atroport de Prague (y sont détenus

uniquement des hommes seuls), les centres d’aqoogildemandeurs d’asile de Zastavka u

Brna (ou sont accueillies les personnes vulnérakiemmes seules, personnes souffrant de
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handicaps moteurs) et celui de Straz pod Ralskearétérvisités. De méme, le centre spécial
pour mineurs étrangers isolés de Prague « Bluedbeho

Ont été rencontré les représentants du HCR, déJlI'&tl des représentants des autorités en
charge.

2 — Contexte général

Apres avoir connu dans les années 1990 une augivenda nombre de demandeurs d’asile
et migrants, essentiellement en provenance des gys®ex-Union Soviétique (Moldavie,
Russie, Roumaine, Arménie, Ukraine), puis du Mo@aient et d’Asie (Afghanistan, Irak,
Vietnam, Sri Lanka), la République Tchéque enregjislepuis 2004, date d'entrée du pays
dans I'Union Européenne, une baisse importante ambre de demandeurs d'asile et
migrants.

Le dispositif Iégislatif national sur les étrangetd’asile est constitué des lois de 199k
326/1999 on Residence of Aliens in the Territoryhef Czech Republic » et « Asylum Act
325/1999»). La loi sur l'asile a récemment été modifiéelieSeptembre 2006, par une loi
visant a transposer la réglementation européenriisile.

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteonti:

Il existe trois types de centres sous la respoligalu Ministere de I'Intérieurq Refugee
Facilities Administration Unit ssoit « Sprava Uprchlickych Zarineni » SUZ).

Centres fermés :

* les centres de réception(Vysni-Lhoty et Prague Ruzyne Airport) : ces cestr
fermés, visent a l'identification des demandeumsside. Le séjour dans ces centres
doit durer théoriguement le temps de la mise erreadss procédures d’identification
et de I'examen médical.

* Les centres de détentionles étrangers qui n'ont pas respecté les digposit
relatives a I'entrée et au séjour peuvent étrendistelans I'un des 4 centres situés en
République tcheque (Bela Jezova, Postorna, Velkeplret Frydek Mistek). La
détention est fondée sur la décision d’expulsiole Est limitée & une durée
maximale de 180 jours (6 mois).

* Les centres dhébergement pour demandeurs d’asilepuverts (5 centres:
Zastavka u Burna, Straz Pod Ralskem, Zbysov, Havikostelec nad Orlici) : les
demandeurs d'asile y sont logés le temps de I'eradeeleur demande, parfois au
dela . une partie des centres est réservée auxndenns d’'asile statutaires.

* 2 centres sont destinés a I'accueil des mineurs ahgers isolégu’ils soient ou non
demandeurs d’asile placés sous la responsabilikinistere des Affaires Sociales.
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4 — Les constats :

4-1 - Sur les centres fermés : centres de réceptiehde détention

Durée excessivement longue de la détention: 6 danis les centres de détention : le
plus souvent la durée atteint le maximum de 6 mbisans limitation en zone de
transit du centre Prague Ruzyne Airport du fait pdatiques de I'administration,
critiquées par le HCR et les ONG.

Régime strict de sécurité non justifié et inadaptées étrangers qui n'ont commis
aucun délit (pas d’acceés libre aux espaces extéjieu

Manque d'information des détenus sur leurs draitsentué par la barriere de la
langue et I'absence de possibilité de communiquec & personnel du camp.

Personnes vulnérables :

4-2

Insuffisance de personnel suffisamment capabledtifier les personnes vulnérables
dans certains centres,

Détention de mineurs non accompagnés de 15 & 18ans une zone séparée) et
détention de mineurs accompagnés pour la méme digékeur parents: cette
détention est particulierement néfaste a leur keldppement,

Caractére pathogéne de la détention, considéréemeorréateur de troubles
psychologique est relevé par les travailleurs sociatervenant dans les centres.

Les centres ouverts : centres d’hébergemenbpr demandeurs d’asile

Caractére excluant du logement en camp, freinardeasibilités d’'intégration,

Difficultés d'accées aux soins des demandeurs @&agiepuis le changement de
systeme en septembre 2006 : il n'y a plus de pesnees de médecins dans les
centres, les demandeurs d’asile ont un accés thugog I'assistance sociale mais il

est pratiqguement tres difficile de trouver des noéde préts a soigner cette
population),

Insuffisance d’aide au logement pour les persontitedaires de la protection
subsidiaire qui doivent quitter les centres,

Un point positif est a souligner : la création denes protégées pour certaines
catégories de personnes vulnérables (femmes i3olées

5 — Recommandations

5-1 - Sur les centres de détention

Diminuer la durée maximale de la détention

Développer des alternatives a la détention (exligation de se présenter
régulierement aux autorités) et les rendre sysigoeg pour les mineurs, les familles
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avec enfants et autres les personnes vulnérablalades, personnes handicapées,
victimes de trauma) pour lesquelles la détentioh wes facteur aggravant de
vulnérabilité,

* Assouplir le régime de détention, le régime calcggtinadapté et disproportionné,

* Augmenter la présence de travailleurs sociaux 'filen a qu'a Bela en nombre
suffisant, un seul dans les centres avec uniquerdeat hommes seuls) et de
psychologues pour prévenir les violences et identiés personnes vulnérables,

* Mieux former le personnel des centres a l'iderdtiizn des personnes vulnérables,

* Améliorer I'accés a I'information sur les droitssdgétenus (acces plus systématique a
des traducteurs, possibilité pratique de commumiguec 'extérieur : achat de cartes
téléphoniques)

5-2 — Sur les centres de réception pour demandeut&asile :

* Favoriser les possibilités de logement individuel

* Améliorer la prévention des violences et abus lefitification des personnes
victimes de troubles psychologiques - par un agtas ouvert aux consultations

psychologues et un suivi,

e Assurer un accés aux soins avec un accompagnentesit sgstématique des
demandeurs d’asiles dans leurs démarches visditeaioune consultation médicale.
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2.23SLOVAQUIE

Synthése Enquéte de terrain

CAMPS DE DETENTION, CENTRES OUVERTS ET ZONE DE TRANSIT EN SLOVAQUIE
Capacité d'accueil @  Camp de détention pour étrangers en instance d'expulsion (centre fermé)
(nombre de places)
700 O Zone de transit / Centre de reception pour demandeurs d'asile (centre fermé)
(O  Centre d'accueil pour demandeurs d'asile (centre ouvert)
200 Secovce  Lieux visités POLOGNE
100
Humenné
République
TCHEQUE Viachy
Presov @
O Trencin
— UKRAINE
SLOVAQUIE Secovce
— (® Oujgorod
Opatovska Nova Ves
Bratislava
O ,
AUTRICHE Gabcikovo (® Miskolc
Rohovce HONCEE 0 50 100 km
Medvedov | Saa—
© Olivier Clochard / 2007
Gyor Durée de détention maximale dans les centres fermés
[ I I I I I I I I I I I ]
30 jours 6 mois Tan
(centre de réception) (camp de détention)

1 — Breve description du déroulement de I'enquéte

Le partenaire local responsable de la recherchendectaire dans le pays et de I'organisation
pratique de la visite sur le terrain « Slovenskamidnitna Rada (Slovak Humanitarian
Council/SHC)», est une association d’aide aux peres en situation de difficulté sociale et
de handicap qui met notamment en ceuvre des acdtiappui aux demandeurs d’asile,
demandeurs d’'asile et migrants en situation iriéggil

La sélection des centres a été réalisee selorritéses d’exhaustivité des types de centres
visités, de leur capacité, de leur situation géulgigue, de la présence de personnes
vulnérables. Ont été visités : les deux centresdékention administrative (Medvedov et
Secovce), le centre d’hébergement pour demandeasiledde Gabikovo, le centre de
réception de Humenné et I'orphelinat pour minews accompagnés de Horené Orechové.
Des rencontres ont eu lieu avec le directeur défit® des Migrations du Ministére de
I'Intérieur, les représentants du HCR et d’'OIM afislava.

2 — Contexte général

Entrée dans I'Union Européenne depuis mai 2008|daaquie est essentiellement considérée
comme un pays de transit pour des migrants southasiifer plus loin vers I'Ouest de
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I'Europe, en vue de trouver de meilleures condgisacio-économiques et du fait de la tres
faible chances de voir aboutir une demande d’'asil8lovaquie.

Afin de se conformer aux pré-requis de I'adhésibdeemettre en conformité sa Iégislation
nationale avec les directives européennes, le sitiegislatif sur les étrangers et I'asile ont
été modifiés a plusieurs reprises : la loi surtféa et le séjour des étrangers en Slovaquie
(Acte No. 48/2002) a été amendé encore réecemmane (Mo. 693/2006 entré en vigueur en
janvier 2007).L'Acte No. 480/2002 sur l'asile a lui aussi faitolijet de plusieurs
amendements. Par ailleurs, des moyens importantsnsig a disposition par 'UE pour le
renforcement des contréles aux frontiéres et ppugmovation des services et centres destinés
a I'accueil de migrants.

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteorti
Les centres fermés :

* 2 centres de détention administrativesous la responsabilité de la police des
Frontieres et des Etrangers (dépendant du Minigterd’Intérieur), destinés a la
détention des étrangers faisant l'objet d’'une nesdtéloignement. La durée
maximale de détention dans ces centres est de moi

* 3 centres de réception des demandeurs d'asilegus la responsabilité de I'Office
des Migrations (du Ministere de I'Intérieur), visedn la mise en quarantaine des
demandeurs d’asile le temps de I'examen médicalamue séjour, limité a 30 jours,
la procédure de demande d’asile est initiée.

Les centres ouverts :

* 2 centres d’hébergement pour demandeurs d'asilesous la responsabilité de
I'Office des Migrations, sont destinés a I'hébergatndes demandeurs d'asile.

* L’orphelinat pour mineurs non accompagnés de Horen®rechové sous la tutelle
du Ministére de I'Emploi, des Affaires Sociales dd# la Famille, est destiné a
I'accueil des mineurs étrangers isolés.

* Des centres de transitdans les 3 aéroports internationaux du pays doivent
prochainement étre ouverts dans le cadre du systemmun Schengen.

4 — Les constats
4-1 - Sur les centres fermés

* Longue durée de la détention : la durée maximali di£tention est de 6 mois dans
les centres de détention administrative, 30 joarsdes centres de réception.

* Les centres de détention fonctionnent sur la baserdgime carcéral strict, le centre
de réception visité a un régime plus souple.

* Des demandeurs d'asile sont indiment transférés d@&s centres ou y sont
maintenus aprés avoir entamé une procédure de dendasile.

REF: IP/C/LIBE/IC/2006-181 -Décembre 2007 147



Etude STEPS Consulting Social pour le Parlemenojiten

Grace a l'implication importante des ONG (servidesconseil juridique, d’assistance
sociale, de soutien psychologique, d’aide aux tadns), les conditions de vie et le
respect des droits des personnes se sont améliorés.

Des problemes de prise en charge médicale sons réfait de I'absence de
traducteurs et de disfonctionnements concernarddessions de transfert a I'Hopital
qui sont parfois laissées a I'appréciation du d@ecde I'hopital et non du médecin.

Nombreux problémes psychologiques des détenusptedkament liés a la situation
d’enfermement et d’attente. Avec une prise en ahpaychologique insuffisante.

Concernant les personnes vulnérables :

I N y a pas de modalités d’accueil et d’'accompaygant particuliers pour les
groupes vulnérables dans les centres de détesiiae, n’est 'accés aux soins pour
les femmes enceintes, les personnes souffrant dandicap ou d'une maladie
chronique ou encore les personnes souffrant delasysychologiques,

Les mineurs accompagnés peuvent étre détenus auex parents. Il existe une

section spéciale pour I'hnébergement des familles anfants au centre de détention
de Secovcé et dans le centre de réception. Seulsileeurs non accompagnés ne
peuvent pas étre détenus dans les centres deidgtensont orientés vers le centre
spécialisé de Horené Orechové ou vers un centoewkdl pour demandeurs d’asile.

4-2 — Sur les centres ouverts :

Ce sont surtout des associations et services dénpté (écoles, structures e santé).
qui assurent les appuis sociaux et juridiques,

Des difficultés d’accés aux soins sont signalébsdace de traducteurs durant les
consultations),

La situation d’attente, linactivitté dans des ceatrsont créateurs de troubles
psychologiques et peuvent conduire a des tensiovislences entre les résidents ou
impliquant le personnel de sécurité,

Personnes vulnérables :

Les mineurs non accompagnés sont pris en chargeuwhaoentre spécialisé relevant
du Ministére de I'Emploi, des Affaires Socialedetla Famille. lls sont orientés dans
les centres d’accueil et d’hébergement pour demandkasile s’ils sont demandeurs
d’asile. Les décisions les concernant sont prisesepr tuteur nomme par le tribunal.

Les personnes handicapées sont hébergées damselgr skes familles mais le centre
n'est pas adapté pour ces personnes.

Les personnes en souffrance psychologique peuv@réficier de consultations au
centre. Si besoin, elles peuvent étre transfér&ndital psychiatrique.
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5 — Recommandations

Sur les centre de détention pour étrangers

La durée maximale Iégale de la détention admirtisgareste longue (6 mois) et
devrait étre diminuée. Des alternatives a la digterttevraient étre mises en place au
MoiNns pour certaines catégories de personnes,réoutiar les familles avec enfants.
Le régime de détention devrait étre assoupli.

Les personnes faisant une demande d'asile duramt détention administrative
devraient pouvoir étre transférées dans des cemirests pour demandeurs d’asile.

Concernant I'ensemble des centres :

Les conditions d’accueil devraient répondre aurddiads internationaux minima,

L'acces aux soins devrait étre amélioré : par laemd disposition de traducteurs et
une réelle indépendance des médecins concernantideisions de transfert a
I'hépital,

Une attention particuliere devrait étre apportée guoupes suivants: femmes
enceintes, couples et familles avec jeunes enfaetsonnes souffrant de troubles
psychiatriques et/ou psychologiques (nombreux casdépression, anxiété)... La
collaboration entre psychologues externes et peedsndes centres devrait étre
facilitée.

Améliorer la formation des personnels du centre @lations interculturelles, a la
gestion des conflits et renforcer les servicesaspcdans les centres,

Les couples ne devraient pas étre séparés, ménutention. La situation des
familles éclatées dans divers pays de I'Union Eéeope devrait étre résolue.

La question des mineurs non accompagnés quittaoeriee de Horené Orechové
sans options reste préoccupante. Une réflexionaitedtre menée sur les mesures a
mettre en oeuvre pour garantir leur protection, otowd le moins leur suivi. La
situation des femmes qui doivent faire face a difswtés particulieres et peuvent
étre victimes de violences, devrait étre I'objatré attention plus importante dans les
centres

La situation des femmes qui doivent faire face a d#ficultés particuliéres et
peuvent étre victimes de violences, devrait étmebjét d'une attention plus
importante
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2.24S OVENIE

Synthése Enquéte de terrain

CAMPS DE DETENTION, CENTRES OUVERTS ET ZONES DE TRANSIT EN SLOVENIE
. Camps de détention pour étrangers en instance d'expulsion (centre fermé)
O Centre d’accueil pour demandeurs d’asile (centre ouvert)

Capacité d'accueil HONGRIE
(nombre de places)

220 AUTRICHE
100

® Maribor

Postojna : lieux visités

SLOVENIE
Maison de |'Asile
ITALIE

Ljubljana

SR CROATIE
0 20 40 km
| Se—

® Zagreb
Postojna
Durée de détention maximale dans les centres fermés
© Olivier Clochard / 2007 [ I | I I I I | I [ I ]
6 mois 1an

1- Bréve description du déroulement de I'enquéte :

Le partenaire local, responsable de la rechercheurdentaire dans le pays et de
'organisation pratique de la visite sur le terralRICP (Pravno-Informacijski Centre

Nevladnih Organizacij) est une organisation nonvgooementale ayant pour objet le
renforcement du rble des associations dans latéotidle slovene. PICP apporte également
une assistance juridigue aux demandeurs d’asil@sxemigrants et intervient dans les centres
d’hébergement et de détention ainsi qu’aux postastieres ou des migrants peuvent étre
interceptés.

Les deux seuls centres pour étrangers existaniox@rie ont fait I'objet d’'une visite : le

centre de réception pour demandeurs d'asikesylum House set le centre de détention
administrative de Postojna.

REF: IP/C/LIBE/IC/2006-181 -Décembre 2007 150



Etude STEPS Consulting Social pour le Parlemenojiten

2 — Contexte général

La plupart des migrants qui arrivent en Slovéniaet stes ressortissants des pays de I'ex-
Yougoslavie, notamment de Serbie et Bosnie.

A I'époque de la Yougoslavie, la Slovénie n'avaismle législation en matiére d'immigration
et d'asile, toute décision en la matiere relevait’Btat Fédéral et il n'y avait, dans toute la
Yougoslavie, qu’'un centre pour étrangers, situé@diridka Skela, a coté de Belgrade.

La premiere loi sur I'asile, en Slovénie, a été@ée en 1999 et modifiée a plusieurs reprises
(en 2000, 2001, 2003 et en 2006). Les modificatieaplus importantes ont été opérées dans
la perspective de I'entrée dans I'UE en 2004. Uoevelle proposition de la Idk loi de la
protection internationale), devait étre approuvé par le Parlement Sloediagfin du mois de
juin 2007.

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de détemti: Deux centres en Slovénie
* Le centre de détention pour étrangers de PostojnaDes migrants en situation
irréguliére peuvent y étre détenus en vue de l&@igrement pendant une durée

maximale d’une année.

Les demandeurs d’asile que la police soupconneodiiv abuser de la procédure,
peuvent également étre détenus pour une durée iaxite 6 mois.

* Le centre de réception pour demandeurs d'asile, «gylum House »est destiné a
accueillir les demandeurs d’'asile, le temps dedadgdure.

Il n'existe pas de centre de transit en Slovémig phigrants interceptés aux frontieres
étant, soit renvoyés dans leur pays de provenaoiesnvoyés directement au centre
de détention ou dans le centre pour demandeuried’'as
4 — Les constats :
4- 1 — Sur le centre de détention pour étrangers deostojna
* Durée excessivement longue de la détention quigeeptolonger jusqu’a une année.
* Le régime de détention est tres strict et disprtigamé (ex : I'obligation faite aux
détenus de porter des uniformes fournis par le reeobnstitue une atteinte
disproportionnée a leur liberté individuelle).
* La présence des demandeurs d'asile dans le ceatrééténtion ne semble pas
justifiée, d’autant plus que le concept d’abus dec@dure semble étre appliqué de

facon arbitraire.

¢ Les détenus ont des difficultés de communicaticecd\extérieur. Ainsi, le batiment
réservé a la détention des personnes vulnéraldgzsas’ de téléphone.

Personnes vulnérables :

* Dans la pratique il n'existe pas de mesures pdigieupour les personnes vulnérables
qui peuvent étres détenues : les mineurs non acgmdg et ou accompagneés, les
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femmes enceintes peuvent étre détenus : nous avaifisurs rencontré un mineur
non accompagné le jour de notre visite.

Le caractere pathogéne de la détention prolongemiadement pour les mineurs,
pour qui la détention est créatrice de problemgshadogiques. Les parents sont tres
inquiets des conséquences de cette détention eorg énfants (ainsi, si les enfants
détenus peuvent étre scolarisés, la fouille sydigue effectuée par les services de
sécurité a leur retour dans le centre semble péigiement perturbante pour ces
enfants).

4-2— Sur les centres de réception pour demandeur&dile :

Il convient de noter le trés faible taux d’octrai dtatut de réfugié en Slovénie (en
2006, sur 579 demandeurs d'asiles, 1 seul a oleestatut de réfugié et 8 ont obtenu
la protection subsidiaire),

Le centre est situé a I'écart, dans la zone inhligtr ce qui isole les demandeurs de
la population slovéne et n'est pas favorable adgnation de ces derniers dans la
société,

Manque d'activités dans le centre: activités desiaou visant a favoriser
I'intégration future dans le monde du travall,

Des problémes de dépendance a l'alcool parmi lesaddeurs d'asile sont signalés,
il n’existe pas de prise en charge particuliereekepersonnes.

Concernant les personnes vulnérables :

Insuffisance d’'activités dans le centre, spéciaterpeur les enfants,

Service médical répondant de fagon insuffisantelmsoins de toute la population du
centre,

Manque d’intimité pour les familles et les femmeaslss,
Manque d’'une réelle division de I'espace, qui saré@cessaire notamment a certaines

catégories de personnes vulnérables (personneémesctde traumatismes, femmes
seules, familles) et qui conduit & des difficultiéscohabitation.

5 — Recommandations

Concernant le centres de détention de Postojna :

Réduire la durée de la détention,

Interdire la détention pour certaines catégories p@esonnes vulnérables pour
lesquelles la détention est particulierement patheg mineurs non accompagnés,
mineurs en familles, familles, femmes enceintes,

Compte tenu de la longue durée de la détentioruetadactére disproportionné de
cette mesure, il conviendrait de rechercher desraltives a la détention et de créer
au minimum un régime de semi-liberté pour les geas maintenus,
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Du fait des difficultés de communication des déseavec |'extérieur, il conviendrait
d’améliorer l'accés au téléphone (notamment posr gersonnes logées dans le
batiment spécial pour les personnes vulnérablesadispose pas de téléphone),

Augmenter le temps de visite autorisé des détenus,
Permettre aux détenus de porter leurs propres edtsrg’ils le souhaitent,
Organiser un systeme de contrdle par un groupegafisations et d’institutions

extérieures et indépendantes des autorités (ONi@)d'assurer le respect des droits
des détenus.

Concernant le centre de réception pour demandeursakile :

Créer des espaces séparés pour les familles, neside seules et les personnes
souffrant de troubles psychologiques,

Créer des possibilités d’'alternatives au logementamp, spécifiquement pour les
personnes pour qui la vie en centre est inadaptéeoer celles qui se sentent
menaceées par d’autres habitants du camp,

Mettre en place des projets d’insertion socialevea de préparer les demandeurs
d’'asile a leur intégration future dans la socida¥&ne,

Mettre en place des projets de prise en chargehpkygique des personnes souffrant
de dépendance a l'alcool ou a des drogues, poumpremtre l'origine de ces
probléemes et les prendre en charge d e manierééadap
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2.25SUEDE :

Synthése Enquéte de terrain

CENTRES DE DETENTION, CENTRES OUVERTS ET DE TRANSIT EN SUEDE
€apacité d'accueil () Centre de détention pour étrangers en instance d'expulsion (centre fermé)
(nombre de places)
70 @©  Centre de transit (centre ouvert)
F 10 (O  Centre daccueil pour mineurs isolés (centre ouvert)
Gavle .
NORVEGE
Varljus-Valberg
Center for
(® Oslo SUEDE unaccompanied minors
Marsta
Stogkholm
Orebro (® Kronoberg
Prison
Flen ’
Linképing (®)
. Goteborg
La loi ne précise pas de durée de détention, maximale'dans les centres fermés
[ I I I I I I I I
1 mois 6 mois
NB. Les enfants de moins de 18'ans accompagnés de leurs parents ne peuvent ® Laholm
étre détenus plus de 72 heures
. Orkelljunga
DANEMARK 0 100 200 km
| aaaaa— |
Copenhague @) Gy yraimo © Olivier Clochard / 2007

1- Breve description du déroulement de I'enquéte :

Le partenaire local, responsable de la rechercheurdentaire dans le pays et de
I'organisation pratique de la visite sur le terrdén« Groupe Demandeurs d’asile et Migrants
du Conseil Chrétien de Suéde » a depuis toujoérer@agé sur les questions de demandeurs
d’'asile et migrants.

Le choix des visites et des rencontres a été qpadédles criteres d’attention spécifique aux
populations vulnérables (visite du centre pour miaenon accompagnés « Varljus Varberg »
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et du « Centre de réhabilitation pour victimes altute et de guerre » de la Croix Rouge a
Stockholm), la représentativité et I'accessibitigs centres (visite du centre de détention de
« Marsta », le plus important de Suéde proche ducipal «lieu de transit» et
d’enregistrement des demandeurs d’asile, visitascgatres de détention de « Flen » et de
« Gavle » et de la prison préventive centrale dekbiolm, « Kronobergprison », ou sont
placés certains étrangers pour des raisons detggcur

2 — Contexte général

Malgré sa position géographique qui la rend diffitient accessible, la Suede est un pays de
destination finale choisi par de nombreux migramtgjuéte de protection.

Du fait de I'interprétation relativement large entgpréhensive du « devoir de protection » par
la loi suédoise sur les étrangers (modifiée en NABSH), ce pays recoit un nombre croissant
de demandeurs d'asile (24.322 en 2006 dont pre3.Q@oO irakiens en 2006). En 2006, le
nombre de permis de résidence accordés au tittasie ou de la protection temporaire a
dépassé les 25.000, faisant de la Suede un casakgqeablement a part » dans le concert des
nations européennes, a une époque ou se mettgria@n des politiques de plus en plus
restrictives pour I'accueil des étrangers sollititéiasile. L'organisation de l'accueil des
demandeurs d’asile et les conditions matériellescde accueil sont d'autres facteurs
d’attraction.

3 — Descriptif des systémes d’accueil et de déteonti:

Le «Bureau des migrations %« Migrationsverket) est responsable des mesures
d’application de la Loi sur les étrangers, de larigation pratigue de I'hébergement,
I'attribution des allocations et de la gestion destres de détention fermés.

3-1 — Le systéme d’accueil

Une des caractéristiques de la politigue suéddisele dans le fait qu'il n'existe pas de
« centres collectifs d’accueil », des demandeussil@ sont placés, pendant la durée de la
procédure, dans des appartements loués par leBdesamigrations répartis dans différentes
communes du pays (appartements partagés par depegrade 6 personnes environ,
responsables de la cuisine et de la tenue de Fappent) ou dans des hébergements
indépendants chez des parents ou des amis.

Seuls les mineurs non accompagnés sont placésdasnsentres spéciaux de petite taille
(group housing) ou ils sont encadrés par du peedapeécialisé et bénéficient chacun d’'un
« tuteur » qui veille a leurs intéréts.

3-2 —Les centres de détentions fermés

Les centres de détention, fermés sont au nombrénde avec une capacité totale de I'ordre
de 150 places. Les étrangers peuvent y étre ptmiépar la police (refus d’entrée en raison

de doutes sur l'authenticité des documents de \myags de réadmission de Dublin,

expulsions du territoire pour raison de sécuriéjt par le Bureau des Migrations (déboutés
du droit d'asile « non coopératifs » pour lesquklexiste des raisons fondées de penser
gu’ils vont se soustraire aux mesures d’éloignejnent
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4 — Les constats/conclusions :
4-1 — Sur les centres de réception pour demandeuwl&sile :

* A beaucoup d’égards le systéme d’accueil des deeasdi’'asile apparait comme un
modéle : logements en appartement répartis dansamesiunes urbaines ou rurales,
mesures privilégiant I'accés aux services publiésoles ou centres de soins),
possibilité de travailler aprés 4 mois de présegicgisqu’au terme des procédures,
tout cela favorise une premiére intégration eteglgs problémes liés a I'exclusion
sociale et a la cohabitation forcée des grandsreemt'accueil que I'on rencontre
dans d’autres pays.

* Le jugement trés positif porté sur I'organisation gystéeme d’accueil doit étre
tempéré par une inquiétude des ONG liée a la matedéndifférence au sein de la
société et a une tendance au durcissement degpeditde migration. Comme le
résumait la responsable du centre d’accueil daimés de tortures« les attentes
des gens qui viennent chercher refuge en Suedetsmnthautes, a cause de la
réputation du pays. Mais, aujourd’hui, ils se tvemt confrontés a de plus en plus
d’attitudes d'indifférence, de manque d’empathie, danque de respect, ce qui
augmente les frustrations et aggrave les traumassraxistants. Les problemes
actuels ne sont pas au niveau matériel, mais agaoishumain »

Concernant les personnes vulnérables :

e Cette forme de traitement des primo arrivants perawssi, en principe, aux
personnes vulnérables de bénéficier de I'essemtéd structures de soins et
d’accompagnement qui existent dans la société setdo

4-2 - Sur les centres de détention

* Les conditions matérielles et I'organisation destes de détention sont des plus
correctes (centres de petites taille, bien équipésessemblant pas a des prisons et
n’étant pas gérés comme telles).

e Les probléemes se situent au niveau du fonctionnemees procédures
administratives : pas de limite a la détention f{gawr les enfants de moins de 18 ans
accompagnés de leurs parents qui ne peuvent @geudéplus de 72h), disparité de
traitement selon qu'il s'agit de cas dépendant slmwices d'immigration ou des
services de police,

* Les délais parfois tres longs d’attente, 'opadiés modes de décision et le manque
de soutien juridique, contribuent a une déstaltitisades personnes détenues et a
I'aggravation des traumatismes psychologiques (dontbre d’entre elles souffraient
avant d’arriver en Suéde).
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5 — Recommandations

Recommandations concernant plus directement les @&gories vulnérables
Sur I'accuell
* Autoriser l'accés aux services des centres spgégjpour le traitement des victimes
de torture aux demandeurs d'asile en cours de guooeg permettre que les avis
médicaux sur I'état de ces personnes soient pricanpte dans I'examen des
demandes d’asile et de protection.
Sur la détention

¢ Limiter la durée de détention.

* [Favoriser systématiguement des solutions alteesmtia la détention pour les
personnes présentant des problemes de santé phgsiqusychologique,

* Améliorer les procédures de traitement des dos&arameéliorant I'accés a une
assistance juridique et a I'information des détesurdeurs droits.
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CHAPITRE 3 — LES CONSTATS

3.1.—LES DONNEES COLLECTEES DANS LES QUESTIONNAIRES

Compte tenu de la méthodologie présentée, et sefodiverses situations rencontrées dans
les 25 pays visités, de facon formelle la colletds données a permis de récolter :

* 90 réponses aux questionnaires écrit.
* 127 réponses dans le cadre des entretiens avessfEmsables administratifs.
* 253 réponses dans le cadre des entretiens aveedesnes vulnérables rencontrées.

e 71 réponses dans le cadre des entretiens avecesgmnsables des services
sociaux/médicaux ou des représentants des®NG

L’'analyse de ces questionnaires permet de donreiindiécations chiffrées, et de faire un

certain nombre de commentaires généraux sur latisitu globale pour les 25 pays. Les

constats plus spécifiques, qui s’appuient d’avantagy les rapports de terrain écrits par les
enquéteurs, sont abordés dans un deuxiéme temps.

30 Dans 56% des centres, aucun responsable deeewcial/ médical ou d'une ONG n'était pas
disponible, ou un tel accompagnement n’existaitquasentre.
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Centres visités et personnes rencontrées par pays

interviews

informations |interviews aveq ln;t\e/;\gei;vss Sgiﬁcl:

PAYS centres Visités adminis,tra_tives le res.p.onsa.ble personnes | médicaux/

par écrit administratif vulnérables | sociaux/

ONG
Allemagne S 5 5 14 5
Autriche 6 4 4 11 2
Belgique / 7 8 7 4
Chypre 3 0 3 2 0
Danemark S 4 5 15 5
Espagne S 5 5 17 3
Estonie 3 0 3 4 0
Finlande S 5 6 16 5
France 8 7 7 6 9
Royaume Uni 6 3 4 10 0
Gréce 6 4 6 18 2
Hongrie S 0 5 6 4
Irlande 9 6 7 23 2
ltalie 11 8 11 27 7
Lituanie 2 1 2 2 0
Luxembourg 5 5 5 9 4
Malte 7 1 5 13 2
Pays Bas S 4 6 8 2
Pologne 6 7 7 8 2
Portugal 6 5 6 9 3
Rép. Tcheque 6 2 6 6 4
Slovaquie S 3 5 7 4
Slovénie 2 2 2 6 1
Suéde 4 2 4 9 1
132 90 127 253 71

Etant donné que l'organisation et la dénominaties leux d’accueil, de détention et de
détention varient dans les 25 pays, différentssygeelieux ont étés visités:

* Les «zones de transit » qui regroupent les diffsréeux dans les aéroports ou aux
frontieres.

* Les «Zones d'attente » qui regroupent les différdietix de premier accueil ou de
départ.

¢ Les « centres ouverts » accueillant les demandtasge.
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e Les « centres fermés ».
* Les « cellules » situés dans des locaux de police.

* Les «locaux spécifiques aux personnes vulnérables».

Type de centres représentés dans I'enquéte (sur nbne total)

zone de transit
6%

cellule (prisor/palice)
%

sone dattente centre fermé

% 36%
locaux spécifiques aux
pv
10%
centre ouvert
32%

3.1.1CARACTERISTIQUES DES SITUATIONS DE VULNERABILITE

Dans les centres, peu de statistiques ont étés aniisposition des enquéteurs, 71% des
centres n'on pas fournit de statistiques sur lesgmmes accueillies en 2006, 92% n’ont pas
fournit des chiffres sur les personnes renvoyées da pays tiers et 76% n’ont put donner

des chiffres sur la vulnérabilité des personnesut Taela a rendu une analyse statistique
globale difficile™.

Plusieurs raisons peuvent expliquer cette diffecalfournir des chiffres.
- Tout d'abord le questionnaire envoyé par la postgaecut tres diversement
par les responsables de centres, parfois mal ceymgaifois avec suspicion

ou comme une corvée supplémentaire pour des pasorgs surchargées.

- Il n'y a peut-étre pas dans tout les pays de sys@information performant.

31 Un seul chiffre - ou pourcentage estimé -surpersonne vulnérable accueillie dans le centréévest déja pris
en compte dans I'exploitation et ne compte pas ceman-réponse.
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- Peut étre aussi que certaines informations sopbdibles dans les centres,
d’autres plutdt au niveau des ministéres de l'iatér

- En outre, 79% des centres ne pouvaient pas doersatistiqgues sur la santé
des personnes détenues, 35% d’entre eux lontfijustn invoquant la
protection des données médicales ou le secretgsiofenel.

On peut cependant dire que le systeme d’informationtre des lacunes, plus précisément
dans la prise en compte de la vulnérabilité physiqu psychologique des migrants. La
vulnérabilitt semble percue comme facteur négligealiRares sont les structures
d’identification initiale et de référence systémat des personnes vulnérables.

Le peu de chiffres disponibles sur les personnesosges dans leur pays, montre que
certains criteres (mineur ou femme isolée, age) ek sont pas pris en compte pour une
protection spécifique.

La perception de la vulnérabilité des responsatiesentre se fait plutét en direction des
mineurs non accompagnés, des femmes isolées, des s®ules avec enfants, donc plutbt
des personnes qui ont des besoins spécifiques.

Il'y a une disparité parmi les personnes vulnésajle ont accepté l'interview. Ces personnes
font partie d’'un groupe dont les causes de vulriké@abont multiples ou non précisées. Dans
ce groupe se retrouvent, entre autre, les persoapast des troubles psychiques dont
I'origine n’est pas clairement établie (traumatistoes de la fuite ou d’autres évenements
graves), les femmes isolées, les personnes sépdadesr famille lors de la détention, les

personnes vivant dans des conditions de détentiomlee précarité depuis longtemps

(quelquefois en gréve de la faim au moment deelfineéw), les jeunes de plus de 18 ans (qui
se retrouvent du jour au lendemain hors d’'un cpdrgégé).
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Personnes vulnérables en 2006 (selon les responsakddministratifs

personnes agées
2%

personnes handicapées
2%
femmes enceintes/jeunes
meres
4%
parent seul avec mineur(s)
7% mineurs isolés
30%
autres raisons de vulnérabilité
9%

personnes subies des
violences
9%

personnes chroniquement ; ]
malades mineurs en famille
9% 28%

Vulnérabilité des personnes interviewées

—personnes agées

mineurs accompagnés

femmes enceintes ou
ayant récemment
accouchées

personnes en situation de
handicap

autre personnes ayant une

maladie chronique

parents isolés avec
mineur/s

personnes ayant subi des mineurs isolés
violences physiques et
psychiques
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A partir de I'analyse des questionnaires, un cem@imbre de facteurs ont put étre explorés.
Ces facteurs peuvent contribuer a la constitutiord daggravation de la vulnérabilité. C’est
I'objet des paragraphes qui suivent.

3.1.2L A SITUATION JURIDIQUE DES PERSONNES EN SITUATION DE DETENTION *:

Lors des visites dans les centres, l'acces auxopees en situation d’éloignement,
d’expulsion et en situation irréguliere a été tréstreint. Ces groupes sont sous-représentés
dans I'enquéte.

Les demandeurs d'asile, sont plus nombreux dansdesres visités et sont donc plus
fréquemment interviewées. Les statistigues fourmpas les responsables administratifs
parlent de 26,5% de la population globale qui setafles demandeurs d’'asile, 25% faisant
I'objet d’'une reconduite.

Parmi les personnes vulnérables, 50,7% poursuivaien procédure de demande d’asile au
moment de l'interview, 14 % ne disposaient pas €'antorisation d’entrée sur le territoire,
12 % attendaient une régularisation de leur séjour.

On peut constater qu'une demande d'asile (ou qupnoeédure d’asile en cours), donne

acces aux centres ouverts et aux locaux spécifigoes les personnes vulnérables. La
question est de savoir dans quelle mesure l'aceescentres ouverts demeure difficile ou

impossible pour des personnes en situation de rabiliéé qui ne sont pas des demandeurs
d’asile.

A noter la présence de ressortissants de la Conmutgéirizuropéenne dans des centres de
détention, notamment des migrants disposant due tie séjour permanent dans un pays
membre et qui ont été arrété dans un autre paypp@en (lors du transit, lors du retour dans
leur pays d’origine apres une visite).

D’autres situations difficiles sur le plan juridejwnt été rencontrées comme la détention de
personnes, dans [lillégalité pour avoir perdu léitne de séjour, ou comme celles dont
I'éloignement est impossible.

3.1.3L A DUREE DU SEJOUR DANS LE PAYS ET DANS LE CENTRE® :

A partir des statistiques communiquées, le maxirdertemps de détention rapporté est de 10
ans dans un centre ouvert.

Globalement, dans les centres visités, par typeedére, les durées moyennes montrent que
les centres ouverts hébergent les migrants poumpdasedes plus longues, ce qui semble
logique.

La durée de séjour est limitée dans les centreséfger malgré un nombre important de
personnes qui y restent plus de 3 mois, et quiedait sont en grande difficulté (les zones
d’attente sont exclues et classées en détenticeri@upour ne pas surestimer cet aspect).

32 réponse multiple

33 Les réponses multiples (2 caractéres) du typeedere expliquent le nombre total Iégerement plus
élevé relativement au nombre de questionnairessédans lesquels cette question a été posée aux
responsables administratifs.
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Selon les services médicaux et sociaux ou les Qal@remiére décision sur une demande
d’asile est prise dans un délai de moins de trais pour 50% des cas, 25% des demandeurs
d’asile attendent jusqu’a neuf mois et 25% jusaquian et demi.

Dans 75% des réponses données, le délai pour ietevéponse définitive pour un titre du
séjour ou une décision de reconduite dépasse utl alest pas exceptionnel que la phase
d’attente dure trois ans, voire plus.

Ces délais sont des facteurs influant gravementlesirconditions psychologiques dans
lesquels se trouvent les demandeurs d’asile.

Si I'on note la date d'immigration des personndsririewées dans les centres visités, il est
frappant de voir le nombre important de persongastavécues dans le pays plus de cing ans,
et toujours, ou de nouveau, en situation de détenti

3.1.4 PAYS D’ ORIGINE DES PERSONNES VULNERABLES INTERVIEWEES

En comparant les pays d’origine les plus représedins les centres visités selon les
responsables, et les pays d'origine des persoruagrables interviewées, des divergences
apparaissent. Elles s’expliquent par les criteesdlection des personnes intervieweés et par
la précarité des situations juridiques, pour lessogissants de certain pays (Afrique de
I'Ouest, Afrique Centrale et Afrique du Sud).

Venir d’'une région en guerre est un facteur de émdhilité, du fait de traumatismes
physiques et psychiques, sociaux et familiaux. Darcontexte de I'enquéte, il faut rappeler
que la plupart des traumatismes repérés par lgmnesbles administratifs ou sociaux,
n'étaient pas diagnostiqués mais déduit du compmmé¢ des migrants ou bien supposés du
fait du contexte difficile du pays d’origine.
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Pays d’origine représentés dans les centres visitégesponsables administratifs

pays post-
guerrel/voisin de
guerre
pays en 15%
tension/minorités
34%
autre
22%

pays en guerre
(civile)
29%

Pays d'origine des personnes vulnérables interviewé

pays post-
guerre/voisin de
guerre
16%
autre
45%
pays en
tension/minorités
18%

pays en guerre
(civile)
21%
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3.1.5.LES CONDITIONS D’ ACCUEIL DES MIGRANTS

Pour les enquéteurs ainsi que pour les responsatihaimistratifs, il a été difficile de produire
des informations quantitatives sur les conditionatémelles de I'accueil (souvent pas
disponibles), surtout dans les pays des fronti@eebEurope ou les conditions de la prise en
charge a I'entrée des demandeurs d’asile montréadeses matérielles et de personnel.

Malgré ces limites, I'analyse des conditions (noenbiéquipement sanitaire, nombre de
téléphones accessibles, etc.) en relation aveonire de personnes accueillies renseigne sur
les conditions d’hygiéne, pour le respect des diditinformation, le contact avec I'extérieur.
Dans certains pays, ou les conditions sont margp@e$urgence permanente (nombre de
demandeurs d'asile a gérer, défaillances strudtgrel..), les données n'ont pu étre
correctement récoltées. Les observations des esurgéet les interviews des personnes sont
alors importantes et seront détaillées dans lestats il s’agit alors plus de témoignages que
d’'une analyse standardisée.

Les batiments :

Seuls 8% des batiments visités ont été constryjiictement dans I'objectif d’héberger ou
de détenir des demandeurs d’asile et 71 % d’entesent des constructions provisoires. Les
autres centres visités ont été auparavant :

e 44% des unités militaires,

* 23% des locaux d’hébergement (internat, maisoneedsonnes agées et autres),
* 13% des cliniques ou centres de formation,

* 8% des lieux de stockage de biens ou des bureaux.

Les capacités des centres et I'équipement:

La capacité des centres est trés variable, des®ipees au minimum jusqu’a 1.107 personnes.
40% des centres visités peuvent héberger jusquta pEdsonnes. A peu pres le méme
pourcentage (35%) accueille jusqu’a 300 persoriti¥, accueille plus de 300 personnes.

Les centres ouverts et fermés, répondent aux kegmimaires: alimentation, besoins
sanitaires (quoique dans 80% des cas l'accés ehnett). Les moyens de détente et de
communication avec I'extérieur existent le plusvani: acceés au téléphone, salle de détente,
espace de promenade. Par contre, l'accés a unesodmle est limité en terme de
communication externe, de possibilité de receves dsiteurs, des membres de la famille ou
des avocats/conseillers sociaux...Les espaces adaptédravailler, pour les enfants faire
des devoirs ou jouer/s’occuper sont égalementdsnit

L'accessibilité des équipements ou du centre pegrkersonnes a mobilité réduite est une
exception.

Selon les personnes intervieweées, les insuffisaioeehent principalement:
- Dans les centres fermés: les moyens de communicdes équipements
sanitaires et les espaces,

- Dans les centres ouverts : les moyens de commioncett 'espace de loisirs
ou de jeu pour les enfants.
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Ces insuffisances sont plus liées aux limitatioes accés (a certaines heures, autorisation du
personnel) qu'au nombre des équipements. Néannaensymbreuses personnes se plaignent
des conditions d’hygiéne, et d’équipements saesgatptalement inadéquats (Malte, Gréce,
Espagne et Pologne).

Dans moins de la moitié des pays, des locaux sgéeg pour l'accueil des personnes

vulnérables sont prévus. Dans le domaine de la prischarge des difficultés psychique seul
un pays (le Danemark) a prévu une structure sp&dgatjui semble exemplaire.

La situation géographigue des centres :

64% des centres visités sont situés a I'extérieutadville, presque 70% d’entre eux sont a
plus de 5km du centre ville. Méme si la majorité dentres est accessible en transport public,
la localisation excentrée pose des limites a Ijraéion sociale, du fait des difficultés d’acces
pour les visiteurs et des colts pour les déplacemenceci spécialement pour les femmes,

les enfants et les personnes a mobilité réduiteeloignement des sites réduit
considérablement la liberté de mouvement.

Méme les locaux spécifiques aux personnes vulrgsai® sont pas accessibles. Par ailleurs,
des responsables administratifs ainsi que descesngociaux ou médicaux relatent une

certaine attractivité des centres éloignés poutrdéiss de drogue ou des trafics humain (dont

les femmes et les mineurs non accompagnés sohusls@uvent victimes).

Les conditions relatives au personnel

Les centres fermés requierent plus de personnelegueentres ouverts ce qui semble une
évidence. L'imprécision des informations recuedlgur I'affectation du personnel par tache
ou département (taches administratives, servicesédarité, responsabilité médicale ou
sociale) n'a pas permis de produire une répartitiorpersonnel. La majorité des personnels
ont des fonctions administratives ou de sécurité.

En comparant les ratio de personnes gardées posalarié par types de centre, on met en
évidence que la détention fermée demande davad@&agersonnel que I'accompagnement

dans les locaux spécifiques pour les personnegralites et beaucoup plus de ressources
humaines que des centres ouverts. Il faut mentiogqoe le personnel médical et social,

directement sous contrat avec I'administration éuatie, est limité en nombre et souvent

employé a mi-temps.

Les possibilités d’accéder aux services

L’accessibilité physique du centre influe sur lesgbilités de bénéficier des informations
utiles, d'une prise en charge médicale, de contaete les autorités (si elles ne sont pas
représentées dans les centres), de mesures ditibégtelles que la scolarisation ou des cours
de langue. Les réponses des responsables concéesagtiestions de l'accessibilité des
prestations, a l'intérieur ou a I'extérieur du eentmontrent l'incidence de la situation
géographique des centres, notamment pour un cgumsditjue, pour l'interprétariat et pour la
prise en charge médicale et psychologique.

Il N’y a pas de relation significative entre lausition géographique du centre et I'accés pour
les personnes vulnérables a des prestations tplied’approvisionnement en nourriture, en

vétement, l'acces a une information générale, iguiel ou sociale, une prise en charge
médicale ou psychologique, etc. La comparaisontyless de centre (ouvert ou fermé) ne
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Y

révéle pas non plus de différences majeures coagerfaccessibilité des prestations a
I'extérieur ou a lintérieur, méme s’il y a quelguédivergences, surtout concernant I'appui
social.

L’analyse des conditions d'acces a un conseil iaddpnt se base sur 3Es
informations qualitatives. Nous notons que ce cbms@épendant est plus important
pour les personnes vulnérables. Un cas qui n'estepaeptionnel est celui d'une
jeune femme africaine demandant I'asile pour agtarvictime d’'un mariage force gt
de trafic humain. Sa demande a été refusée airesicglie concernant I'examegn
médical et psychologique, pouvant faire preuveuels répétés. Ces demandes pnt
été systématiquement ignorées par le personnetteéattbn, par le médecin et parjle

juge. Plus que de la négligence, le risque estatitage de ne pas se faire enterjdre
dans un contexte ou la prise en compte de la \aibiléé ajoute une charge au
personnel déja débordé.

Visiteurs externes Parmi les 86% de personnes interviewées qui peudeoriquement
recevoir des visiteurs, 17% notent les limites is@®Es telles que la restriction de durée, de
fréquence ou la nécessité d’autorisation du perdonn

Appels téléphoniques 90% des migrants interviewés disent qu’ils petivappeler a
I'extérieur, mais seulement 59% peuvent recevod algpels. Ce constat n’est pas confirmé
par les responsables qui pensent que 81% et 95%eatesnnes dans les centres peuvent
téléphoner ou recevoir les appels.

Les limites financiéres (surtout dans les camps dans les pays d’Europe&Swd, la
confiscation des portables, coupent souvent la aamcation avec la famille ou les amis,
mais aussi avec l'information ou les services @dsr Les restrictions d’appel sont liées au
contr6le de la détention, mais ne se corrélentapas le type de centre quant a la possibilité
de recevoir des appels. C'est un facteur impodardtress, décrit souvent comme «une perte
d’autonomie» et «une inquiétude concernant les meste famille ailleurs».

Gestion et financement des centres:

Au-dela des conditions physiques (prestations eipéments), les conditions de gestion des
centres sont fonction des structures qui les fieahcLe mode de management est un
indicateur de la sensibilité face aux groupes valbiés.

45% des centres visités sont financés et gérésneaméme structure, la plupart du temps par
le ministere de la Justice ou des Affaires Socjdkegolice nationale ou militaire, le bureau
des migrations ou une ONG. Le plus fréquemmentstasctures de financement sont les
bureaux des migrations, la police nationale owstige. L’étude des mécanismes de contrble
existant montre que le contréle reste tout d’alads les mains des structures responsables
(au niveau ministériel et/ou parlementaire), puas lgs ONG. Les instances internationales
sont rarement impliquées. Il est également raresgitementionné des contréles concernant
les conditions d’hygiene. Selon les observatioritedasur terrain, les contrdles seraient
surtout importants dans les camps de détentionriadaSud de la zone Européenne (Malte,
Gréce, Espagne, etc.).

Les responsables des centres définissent leupréieierement a travers la gestion du centre

(66% des réponses), la surveillance du personrigh)4le contact avec les personnes
accueillies (47%). Cette compréhension de ce dieanie pas selon le type de centre.
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Reglement interne:Dans 96% des centres visités, il y a un reglem@etne qui est validé
par les responsables administratifs et les sendeesécurité. Les réglements sont souvent
disponibles en plusieurs langues. Malgré tout, 2% personnes vulnérables interviewées
disent de ne pas avoir eu le réglement interne damdangue, ce qui est un indicateur des
capacités de traduction dans les centres et desbpiogés de se faire comprendre pour les
migrants.

Structures externes de référence et de collaboratia

Les centres gérés par les bureaux de migratiorpolace nationale ou par des ONG,
mentionnent des liens avec des structures de neférextérieures (médecins ou cliniques,
ministeres, structures juridiqgues et autres ONG@nP les structures externes de référence
des personnes vulnérables, les plus représentéetescstructures de santé (57%), les ONG
(45%), les forces de sécurité (42%) et les orgagssde gestion des migrations (32%).

Les services médicaux ou sociaux intervenant dasicéntres visités montrent les mémes
liens avec les structures de référence, quelgadestype de centre: structures de santé (66%),
ONG (47%), organismes de gestion des migration%j4dt avocats ou structures juridiques

(24%). Les obstacles de la langue sont souventiomeréts comme une des difficultés dans la
vie quotidienne dans les centres.

Il reste a mentionner, dans ce contexte, que lsaacdne prise en charge médicale ou sociale,
I'acceés a un conseil juridiqgue ou a d’autres ptesia ainsi qu’a certains équipements (salle
de détente, locaux spécifiques pour les visiteats) est controlé et facilité par le personnel
ou le responsable des centres. Les personnesiéwéans dans les camps de détention surtout
a Malte, au Portugal, & Chypre et en Espagne <€epgndant signalé que les demandes de
voir un médecin n’étaient pas suffisamment resgsgb@r un personnel débordé.

La tension sociale :

La fréquence des événements graves dans les toigspmécédents le jour de linterview, se
corréle avec les tensions sociales et I'état detstams les centres ouverts et fermés.

Les responsables administratifs, sociaux ou mégieansi que les personnes vulnérables

rapportent a l'unanimité que les demandes d'unsepen charge médicale sont trés

fréquentes. La prise en charge psychologique edeignt frequemment demandée, mais
dans une moindre intensité. Cette demande estadansent I'expression d'un état de santé

précaire, mais sous le couvert d'une demande nlédicaest une demande d'écoute. Les

automutilations sont souvent mentionnées, surtaos des centres fermés. Des gréves de la
faim également (par exemple en Autriche et en Papgans étre explicitement indiquées

dans la catégorie des évenements graves.

Parmi les 65% de réponses faisant état de demanééicales quotidiennes dans les trois
mois passéda majorité provient des centres fermésill est a de noter que cette demande est
plus faible dans les locaux spécifiques aux pememuinérables (29% de demande chaque
jour contre 75-77% dans les centres fermés). Lgquéréce des transferts a I'hépital est plus
fréquente dans les centres fermés mais de facosigmiticative.

Les conflits (conflits verbaux, provocations raest les vols et le harcélement sexuel,

semblent étre davantage controlés et moins fréguiamts les centres fermés. Le harcelement
sexuel reste un sujet tabou, et il est souventloaqe cela n'existe pas, dans la mesure ou ce
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sont «seulement des remarques» ou bien que ce mie«pas des tentatives de viols
nécessitant I'intervention de la police». Ce typ&vénements graves est encore plus tabou
parmi les migrants eux-mémes. Par ailleurs, iltgugours un certain risque de stigmatisation
sexuelle de la part de 'administration pour g8 teavaux a effectuer par les personnes
hébergées sont souvent attribués aux femmes, cdenmettoyage des espaces sanitaires, y
compris les toilettes (par exemple dans un cemifespagne).

Dans les centres fermés, la fréquence des tergadiwesuicide est significativement élevée
comparé a tous les autres types de centres :

- 35% des réponses données par les responsablesisadatifa d'un centre
fermé relatent des tentatives de suicides plusfeispar an,

- 14% « une fois par mois ».
Les suicides sont également fréquent dans leseseativerts, d’autant plus hors des centres,
notamment parmi les migrants qui essaient de dietddns le pays d’accueil avec leur titre
de séjour permanent, mais doivent faire face austashes a lintégration sociale et
économique (observations en Scandinavie et en Athe).
L'intervention de la police ne semble pas étre perpmme un événement grave et fréquent,
du moins pas en comparaison avec I'importance d&sednents discutés ci-dessus.

Les services de sécurité:

85% des centres visités sont surveillés par unicede sécurité. Dans 30% des centres, |l
s'agit de la police ou la gendarmerie, dans 60% dervice privé. Le choix du service de
sécurité est lié a la structure qui gere le centes centre privatisés collaborent avec des
services privés ou se chargent de cette fonctigrm&mes, les centres gérés par des autorités
publiques sont a 92% des centres gardés par lkzepmli la gendarmerie.

Cet aspect est important dans la mesure ou legegrsociaux et médicaux et les personnes
vulnérables interviewées constatent que la fonatiopersonnel des services de sécurité ne se
limite pas a la surveillance du batiment et au Kd@tdes entrées et sorties. Ces services
permettent également Il'articulation des besoins mgsonnes du centre. A Malte et en
Espagne, mais aussi en cas d’emprisonnement, &’'gavers les services de sécurité qu'on
peut demander un médecin, un psychologue, qu’oditrele la nourriture et qu’on peut
demander le cas échéant aide ou protection.

Les services sanitaires et de prise en charge psetbgigue.

Une des conditions déterminante de I'état de s@ggémigrants est I'hygiene dans les centres.
Dans 77% des centres, il y a un service de netiydans 68% des centres, les personnes
sont responsables de nettoyer au moins leur charblanes la mesure ou les équipements

sanitaires n'ont pu étre précisément quantifiéssdanmajorité des centres, ce sont les

remarques et les observations faites sur terraipeywent indiquer les conditions d’hygiene.

Il semble que les centres aux frontieres européersmat les plus concernés par les
insuffisances sur le plan matériel et sur le plan’dygiéne dans les locaux sanitaires. Le
respect d’espaces intimes est souvent négligé ldansentres ou, douches et toilettes, sont
quasiment des espaces publics. Ceci est partieoi@nt ressenti par les femmes et les
enfants, et davantage encore pour les personngd &@y@ victimes de violences. Les

conditions sanitaires insatisfaisantes provoquantaniment des vécus traumatiques.
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Comme précisé plus haut, la prise en charge médéstlpossible dans la grande majorité des
centres fermés. Les personnes hébergées dans rigesceuverts ont aussi acces aux
médecins, et les structures médicales externes égatement utilisées. Concernant
I'accessibilité a la prise en charge psychologiguey a pas de différences visibles entre les
différents types de centres. Le besoin de persospétialisé pour la prise en charge
psychologique et/ou sociale est un des souhaitsnfient mentionnés par des responsables de
centre. Un point intéressant est le nombre élewérdsponsables administratifs de centres
fermeés considérant qu’un conseil juridique et/ouwcanseil social « ne concernait pas » cette
situation.

3.1.6LES REPONSES AUX QUESTIONS OUVERTES

Les réponses aux questions ouvertes concernadisigssitions existantes pour une prise en
charge des personnes vulnérables indiquent :

- La perception des critéres de vulnérabilité
- Lafréquence de la prise en charge des groupesénaliies.

Parmi les responsables administratifs, la percepties situations de vulnérabilité est par
ordre décroissant :

1. personnes au besoin médical/psychologique 68,5%
2. femmes enceintes 55,1%
3. mineurs en famille 48,8%

4. personnes en situation de handicap 46,5%
5. mineurs non accompagnés 40,9%
6. parentsisolés 33,9%

7. personnes agées 15,8%

Deux autres groupes vulnérables ont été ajoutés sganément : les victimes de trafic
humain et les toxicomanes.

Pour les mineurs non accompagnés et les persoaneichpées, il existe un cadre législatif
qui prévoit de les référer aux structures exisg(rgais qui sont en nombre insuffisant).

Pour les mineurs en famille et les parents isdlésa souvent des espaces familiaux dans les
centres, ou au moins des efforts pour respecteité¢ule la famille. Des espaces adaptés sont
aussi mentionnés comme des dispositions nécessgaivesles personnes handicapées. Il est
aussi mentionné une prise en charge pédagogiquelg®umineurs (en famille ou isolés),
également un appui pédagogique pour les parenésiso

La prise en charge médicale est naturellement prg@mte pour les personnes traumatisées
ou souffrant d’'une maladie, en situation de hangie& pour les femmes enceintes ou ayant
récemment accouché. Pour ces dernieres, quelqyssppévoient une libération liée a la
grossesse, quelquefois les responsables faciitentoins une procédure juridique accélérée.

Les structures de référence concernant la santé:

La collaboration avec les structures de santécestest initiée par les besoins médicaux des
personnes vivant dans les centres visités.

« Les prestations sous la responsabilité des senéoeEsaux ou médicaux :
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Selon les responsables des services sociaux ocawgdiainsi que selon les représentants des
ONG, seuls les renseignements et le conseil seciakdical sont de leur ressort. La prise en

charge de soins médicaux ou psychologiques etuanitore en aides techniques en cas de
besoin sont hors de leur mandat. La nutrition,aquistitue quand méme un point clé pour la

santé des personnes dans les centres, est enténbpms de la responsabilité des services et
des ONG. Selon ces dires, on peut dire que legcssrsociaux, médicaux ou des ONG jouent

un réle important pour le conseil, pour l'articidet des besoins, mais ne sont pas impliqués
dans la quantité ou la qualité des soins médicaypsgchologiques.

Tout particuliérement dans les pays aux frontieted’Europe du Sud (Espagne, Chypre,
Malte), les personnes interviewées se sont plaidéesie pas étre suffisamment prises en
charge par rapport a leurs problémes de santé d#/sauffrir des conditions d’hygiéne.

Du fait du manque de systématisme dans les répausegquestions et la difficulté d’obtenir
des statistiques exhaustives sur les personness®is charge, il est difficile de dire si les
prestations dans les centres sont suffisantes rét sdffisamment complémentaires aux
services disponibles a I'extérieur.

» La prise en charge pédiatrique :

Pour les réponses obtenues, les soins pré- ougtasinsemblent étre assurés a 35% et ne
varient pas de la prise en charge dans le pagsiible cependant gu'il y ait une relation avec

le statut des parents : pour une jeune mére, lanéend’asile lui garantit une prise en charge

dans 28% des cas ; en situation illégale, la @niseharge n’est que dans 17% des cas.

Dans 70% des cas, les services sociaux/médicadguneissent pas de statistiques sur la
santé des personnes accueillies ou détenues. isesigaévoquées sont la non disponibilité
(35%), la protection de données (14%) et le semafessionnel (9 %).Quelques statistiques
sont disponibles sur les traitements psychologigolestétriques, de maladies transmissibles,
des maladies organiques et enfin des traitementsides et orthopédiques.

* L’information sur les droits :

Du point de vue des personnes vulnérables inteégsywles sources les plus importantes des
informations sur les possibilités de leur prisecharge sont les ONG. Pour des personnes a
I'état de santé précaife le service social est au méme rang que la policges amis pour
I'information.

Pour I'ensemble des personnes vulnérables (y cenigsi personnes vulnérables pour des

raisons de famille et les mineurs), le serviceaogst la source principale des informations
concernant la vulnérabilité.

Conditions relatives a I'éducation

L’'analyse des prestations disponibles et des dispas prises indique que I'éducation
scolaire ou la promotion des qualifications pourdeultes sont des services marginaux. Seul
un tiers des personnes vulnérables interviewéess d&g bénéficié d’'un cours de langue.
L’analyse des déclarations des services sociauxéaud@dou des ONG, révele gu'il existe une
prise en charge des enfants en préscolaire dalesrent 7% des centres visités, a rapprocher
des 40% mentionnés par les responsables admiifigstrat

34. Personne en situation de handicap, femme d@nceinayant récemment accouché, personne agéenpers
ayant subi des violences physiques et/ou psychjgeesonne ayant une maladie chronique
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Seuls 12% des services sociaux/médicaux déclatentagprise en charge pédagogique est
accessible aux enfants de pays tiers au mémetitaeix enfants nationaux.

A partir des données recueillies et des obsenatiaites sur terrain, on peut dire que les
opportunités d’éducation des enfants et des aduéieent insuffisantes. Le manque de
perspectives d'intégration professionnelle pouxcetucelles dont le titre de séjour en dépend
est un facteur de vulnérabilité constaté, aussi pa& les responsables des centres que par les
personnes vulnérables interviewées.

3.1.7- DONNEES SUBJECTIVES

De maniére complémentaire aux informations colextgur les dispositions prises pour la
prise en charge des personnes en situation detioigrienquéte visait a connaitre, dans les
centres visités, la perception des besoins desmees et des défis a relever. Ces réponses ne
reflétent que des cas individuels et des opinicgrsgnnelles mais, dans I'ensemble, elles
facilitent une vision globale des aspects marqdaatconditions de détention.

Capacités qualitatives du personnel

La majorité des responsables administratifs (7081) sonvaincus que le personnel du centre
est suffisamment capable de reconnaitre les sidaesilnérabilité et de réagir de maniere
adéquate. Quelgques-uns ont souligné I'existenceodgétences en langues et des réunions
organisées pour gérer les cas difficiles, maisspésifications ont été plutét exceptionnelles.
15% des interviewés ont avoués que leur personaehuoe de capacités. Ce jugement ne
varie pas nettement selon les pays, ou les typesree.

« Spectre des insuffisances constatées et des me guisss®

Les insuffisances constatées par les responsatheisiatratifs, les responsables des services
sociaux/médicaux et les ONG, montrent non seulernertiines lacunes dans la prise en
charge des personnes vulnérables, mais égalemantadperception de la vulnérabilité:

Concernant les mineurs, accompagnés (famille) ou ncaccompagnés)’enfermement et
les limites des compétences capables de répondieers besoins, prédominent dans les
réponses des responsables administratifs. Lesmsaples administratifs semblent étre plus
réceptifs aux besoins des mineurs non accompagr@seux des mineurs en famille.

Gradation des défaillances déclarées concernant lesneurs (en famille et les mineurs
non accompagnés)

Pour les responsables administratifs Responsablesciaux et médicaux, ONG
Mineurs en famille Mineurs en famille
Rang Rang
Situation d’enfermement 1| Prise en charge 1
pédagogique/scolarisation
Limite des capacités de prise en 2| Non spécifié 2
charge
Non spécifié 3 | Liberté de mouvement restreinte 3
Prise en charge 4 | Protection humanitaire 4
pédagogique/scolarisation

35 Les réponses données a ces questions ouvatigsant seulement les tendances et la notion delteérabilité
des groupes cités. La non-réponse a ces questomsndlant une opinion personnelle était tres élevée.
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Mineurs non accompagnés Mineurs non accompagnés

Rang Rang
Capacités limitées de prise en charge 1 | Non spécifié 1
adéquate
Prise en charge pédagogique 2 | Structure adéquate: passage pour 2
scolarisation les adolescents au-dela de 18 ans
Protection humanitaire/statut 3 | Manque de perspective 3
Non spécifié 4 | Protection dans les procédures 4

juridiques

Dans le cas de parents isolg¢des insuffisances concernent la situation desleamfants
comme mentionné ci-dessus. Au niveau administiatft noté une vulnérabilité plus élevée
des meéres isolées.

Les responsables des centres ont mentionnéindeffisances dans la prise en charge
adéquate de personnes en situation de handicdaccessibilité des locaux, prise en charge
psychologique, médicale et sociale), et comme @élg dit précédemment, I'accessibilité des
batiments ou des espaces adaptés aux besoins demmes a mobilité réduite reste
exceptionnel. Les problémes constatés pour I'enkedés personnes ayant des problemes de
santé, concerne aussi les personnes handicapéegitDde leur état, ces personnes ne
peuvent faire I'objet de mesures d’éloignement,sman méme temps, leur statut ne leur
donne pas pour autant 'accés a des mesures détigy

Les insuffisances concernant les personnes agésmnt percues de facon identique. Il
manque un cadre plus intime, plus protégé et adaptdesoins spécifiques et aux limites des
capacités physigues et psychiques de ces personnes.

Les besoins concernant les femmes enceintas les jeunes méres plus particulierement au
niveau médical, ne sont pas suffisamment pris empt® selon les responsables sociaux ou
médicaux, mais il semble que les dispositions adree pour les vulnérabilités « visibles »
sont mieux gérées.

Du point de vue social, les insuffisances concdrdamantage la réinsertion et les capacités
de traitement des personnes d’'un état de santéipéc

Selon le taux de réponses a ces questions ouMarsijation des personnes ayant subi des
violences physiques et/ou psychiques est pergue cométant la plus négligéeque ce soit
dans les réponses effectuées au niveau admirfistnatniveau social ou médical. Le manque
de structures adaptées a ces besoins spécifiquiesgsnt de carence majeure, suivi par un
mangue de capacités au niveau administratif aiféaret gérer ces situations.

Le manque de protection humanitaire dans les ptwedduridiques est mentionné comme un
aspect important, du point de vue des responsabtigux.

» Spectre des besoins constatés

Indépendamment du type de centre, les besoins delnresponsables administratifs
concernent tout d’abord les capacités d’offrir oégrmations et/ou des possibilités d’activité
(20% des réponses) et en général d’améliorer leditbtons du séjour dans les centres (20%
des réponses). Un renforcement (plutdt quantitatlBs capacités du personnel et
I'élargissement des espaces se situent“dfie® au £™ rang des besoins (resp. 18% et 17%
des réponses). Les moyens financiers sont estmséffisants par 13% des répondants, suivi
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par un besoin de renforcer les capacités de |l& s charge sociale, médicale et/ou les
services d'interprétariat (10%).

Le taux important de réponse (72%) montre que kspansables administratifs sont
conscients des insuffisances a leur niveau.

Les mesures que les responsables ont déja prigsedesdaderniers 12 mois reflétent également
ces besoins, sans variation significative entrepbags ou les types de centre. Par contre les
besoins identifiés varient significativement selarsituation géographique des centres. Les
pays entourés par d'autre pays membres de I'Unionp&enne réclament beaucoup plus

souvent un élargissement des capacités du persendes moyens financiers, contrairement

aux besoins exprimés dans les pays ayant desdrestextra-européennes ou I'amélioration

des conditions de détention semble étre un besaimdre, surtout dans les centres a

caractére fermé; tout se passe comme s'il fallagtlgs conditions ne soient pas attractives.

Ces observations indiquent que les centres dammales«au cceur» d’Europe s’orientent vers
des criteres de «séjour » (méme provisoire), atps ceux dans les pays a l'entrée de

I'Europe sont marqués par une orientation de «gad#és migrants.

Les besoins des responsables administratifs sel@ndituation géographique

Formation M Informer et améliorer les p.e.c sociale/
oyens Plus o g
du . . occuper les , conditions de médicale
financiers . d'espaces P . .
personnel détenus détention interprétariat
Centre Europe 20,0% 25,0% 15,0% 5,0% 0,0% 0,0%
Frontieres  de 5,1% 3,8% 9,0% 11,5% 19,2% 7.7%
I'Europe
TOTAL 8,2% 8,2% 10,2% 10,2% 15,3% 6,1%

Contrairement aux besoins exprimés au niveau adtmatif, les responsables sociaux/
médicaux/ONG constatent en premier lieu des camliihitées au niveau du personnel (16%
des réponses), puis des besoins d’offrir une jgriseharge adaptée aux besoins des personnes
vulnérables et d’augmenter les moyens financiéd%o(tles réponses).

Parmi une variété plus large de besoins, les pimqsrtants mentionnés:

» Offrir plus d’espaces spécifiques (enfants, visgepersonnes malades etc.).
* Renforcer les capacités d'interprétariat.
* Améliorer la prise en charge psychologique.

Les besoins au niveau des services sociaux/médetaexprimés par les ONG ne varient ni
par type de centre ni par la situation géographifjupays.

Les besoins des personnes vulnérables intervieméagent que les conditions de détention,
malgré des insuffisances, sont secondaires paorappx besoins figurant dans le graphe

suivant.
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Besoins exprimés par les personnes vulnérables

besoins des personnes vulnérables interviewées ‘

divers
besoin de travail

conseil ou traitement médical

conseil juridique
conseil ou traitement psychologi

accompagnement sociale

aide technique

scolarisation

La prise en charge médicale, psychologique, ebkoeist un des besoins importants. Un des
souhaits prédominants dans les réponses «diverencerne toutes les mesures
d’'intégration sociale et économiquegn premier lieu I'accés aux cours de langue et aux
possibilités de s’occuper et/ou de mettre en pratiges qualifications. Mais encore plus
pertinent est le besoin d’avoir accés a un consgdlique et & un titre de séjour

3.1.8.ECHELLE DES CARACTERISTIQUES DE LA VULNERABILITE

Dans la perception des responsables administratifdes femmes isolées sont les plus
sérieusement confrontées aux problémes de vultiéaf@0% des réponses données). Les
personnes ayant subi des violences occupent ldaeenplace sur I'échelle de vulnérabilité
(14 % des réponses données), suivies par les er(fedfo) et les mineurs non accompagnés
(11%). Les responsables administratifs relatentuttes facteurs de vulnérabilité. Les
personnes ayant un état de santé précaire, y cofaprioxicomanes, sont considérées comme
étant davantage vulnérables que les personnesuaticsi de handicap ou que les personnes
agées.

Pour les services sociaux ou médicaux et les ONIGsolement est le critére de vulnérabilité
prédominant. Pour eux, les mineurs non accompaghées femmes isolées se trouvent au
premier rang de la vulnérabilité. Dans I'ensemlde,personnes ayant subi des violences ont
été identifiées comme le groupe de personnes k\plinérables (17% des réponses), suivi
par les personnes d’état de santé précaire, lastsrét les personnes en situation de handicap
(ces trois groupes occupent quasiment le méme(l3g et 11%)).

Les services sociaux, médicaux et les ONG ont adssné leur avis personnel sur les
facteurs qui pésent le plus lourd sur les personalegrables a 'intérieur du centre visité.
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Facteurs pesant sur la vie des personnes vulnérable
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Les facteurs les plus prégnants sont de maniérérgénla situation de tension, l'insécurite,
I'enfermement, Iisolement de la famille, auxquetint exposées les personnes en détention
sans pouvoir trouver de solutions par eux-mémesjueel’on pourrait qualified’inhibition

de l'action.. Ce sont avant tous des facteurs qui créent laévabilité, et évidemment
renforcent une vulnérabilité déja existante. Le fgseeur Laborit, psychiatre
comportementaliste, a montré que les situataimibition de I'action pouvaient mener a
des comportements a risques, a la violence enesralitres ou envers soi méme par le
suicide.
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Facteurs les plus pesant selon les personnes vulaigies interviewées
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Perception des personnes interviewées sur leur prop situation: Les réponses des
personnes interviewées confirment la perception des/ices sociaux et meédicaux :
I'isolement et la perte d’autonomie sont les fadade vulnérabilité les plus prégnants.

Les questions comparant les conditions de vie alamhigration et aprés dans le pays
d’arrivée n’ont pas été posée dans 64% des capémdlamment du type de centre, la vie des
personnes est tellement éloignée d’'une vie nornopiein questionnement comparatif avec
leur vie antérieure, aurait été cynique, voire true

Ceux qui ont répondu disent que la sécurité, I'accéa santé, la liberté de mouvement, la
liberté religieuse et I'accés a des conseils, s@illeurs dans la situation actuelle.

Par contre, les perspectives professionnellesgdesacts sociaux, la situation financiere et
I'accés au logement sont les facteurs le plus sdwes&imés comme étant pire aujourd’hui.

3.2. RESUME DES PRINCIPAUX ELEMENTS COLLECTES A PARTIR DE S
QUESTIONNAIRES

En résumé, les principaux points tirés des queastines sont les suivants :
- L’accés a un examen médical et psychologiquet pas systématiquement et suffisamment

garanti, ni au moment de I'accueil ou de l'arreéstgtni sur demande, ni au moment du
renvoi.
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- Le déficit du systeme d’information sur les migsaen général et les groupes vulnérables en
particulier est un obstacle important dans lewsegpén charge.

- Les procédures standardisées s’avérent inadam€agnforcent la vulnérabilité des
personnes, alourdissent les colts des structuresidéntification précoce de la vulnérabilité
faciliterait les mesures adaptées et une proteagmnopriée.

- Les capacités des services médicaux sont regsgdar rapport au nombre de personnes. La
nécessité d'un diagnostic indépendant est négliggaveau médical, social et pédagogique.

- Plus la durée des séjours dans les centres sumeffermeés, et plus la durée des procédures
juridigues sont longues, plus grand est le risque2lgs vulnérabilités existantes se renforcent
ou que de nouvelles se créent.

- Les pays d'origine des ressortissants interviewdentifies comme vulnérables, montrent le
lien direct entre la situation (de conflit ou deege) dans le pays d'origine et I'état de
vulnérabilité des migrants. S’y ajoute les trausrats de la fuite et du voyage, spécialement
pour les migrants venus des pays du Sud.

- La marginalisation géographique des centres agdes risques de vulnérabilité: le surcolt
des déplacements, I'acces limité aux mesures diiaté&ns (cours de langue, scolarisation,
formation, travail) ainsi qu’aux conseils sociauxfligues/médicaux. Cet éloignement
expose aux risques de trafic humain et de trafidrdgues.

- Dans certains pays, la marginalisation géograghig pour objectif de démotiver les
ressortissants des pays tiers, les pousser aur retdontaire ou a lillégalité, seul moyen
d’échapper ane vie sans perspective d'intégration socialecam@mique.

- L'état de santé et les demandes médicales samtirdbcateurs de lisolement et de
I'enfermement des personnes qui revendiquent lgtaiss par la violence, des tentatives de
suicide, des automutilations ou des greves ddra fa

- Les mesures pédagogiques et pédiatriques souersbinsuffisantes et liées aux titres de
séjour des parents.

- Le (post-)traumatisme et la souffrance psychagjogisont les criteres de vulnérabilité le
moins pris en compte dans les systemes et ledwgeaale détention.

3.3. RESUME DES PRINCIPAUX ELEMENTS COLLECTES A PARTIR DE S
RAPPORTS ET DES ENQUETES

Compte tenu de la variété des situations en fomctides pays, des centres visités, du
caractére évolutif des mouvements migratoires stpiditiques nationales mises en ceuvre
pour y répondre ; cette partie a pour objet de gEgaguelques grandes tendances et de
présenter les principaux constats qui ressortesitedguétes de terrain dans les 25 pays de
I'Union Européenne. Ces constats basés sur lefevide centres et les rencontres avec les
acteurs locaux ont plus particulierement attirétdlation des enquéteurs en raison de leurs
impacts réels ou potentiels sur la situation desqmmes vulnérables.
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La présentation des constats effectués pays pas, mgant été faite dans le chapitre
précédent, des exemples sont donnés a titre dfdhisn sans prétendre étre exhaustifs.

* Variété des contextes:

De nombreux facteurs ont une incidence sur l'imgooce des enjeux que constituent les
migrations et I'asile en fonction des pays :

* la situation géographique des pays (point d’entréepays enclavé dans I'Union
Européenne, pays de transit ou pays de destination)

* les traditions historiques d’accueil de populatiomigrantes (qui peuvent étre
anciennes dans les pays de I'Ouest européen oudutaates dans les pays de I'Est
ou du Sud),

* limportance et l'origine des flux migratoires, [garcours de ces migrants avant

d’entrer dans le pays (voyages a risques, situmtib® violence dans les pays
d’origine),

* |a taille du pays par rapport au nombre d’arrivéssmées ou comptabilisées et sa
situation économique (qui influe sur les budgetStal consacrés aux migrants et
demandeurs d’'asile),

* la perception de l'opinion publique concernant tésence et I'arrivée de nouveaux
migrants, l'influence des médias, le réle des oigmtiions de la société civile se
préoccupant de la situation des migrants, etc.

» Variété des systémes d’accueil et de détention :

L'importance plus ou moins forte de ces enjeuxavair un impact sur les choix politiques
opérés par les gouvernements dans la mise en plades modifications apportées aux
|égislations et aux systemes d’accueil et de déredes migrants et des demandeurs d’asile.
Sur la volonté de contréler les mouvements migrasoivoire de dissuader les nouvelles
entrées par des politiques restrictives, la volahdguster le nombre d’entrées aux capacités
d’accueil et du marché du travail, ou dans certa@ias (tres rares) volonté de favoriser
I'accueil et I'insertion ,etc......

Les cadres juridiques nationaux et la nécessité lesuEtats membres de se conformer aux
dispositions du droit européen ou internationahtvégalement avoir des répercussions sur les
systémes d'accueil et de détention des migrantderstandeurs d’asile mis en place dans
chaque pays.

« Une période de profonds changements :
Au cours des 10 dernieres années, avec en 20G4ékede 10 nouveaux Etats dans I'Union
Européenne, de profonds changements ont été apppate les différents Etats a leurs
dispositifs d’accueil et de détention des migraitdes demandeurs d’asile.
Ces changements sont a mettre en relation aveccitesnstances économiques et
géopolitiques internationales a l'origine de moueets de population en direction de
I'Europe et aux effets combinés des différentsefact mentionnés précédemment.

Les variations du nombre d’'arrivées de migrantdeetiemandeurs d’asile dans les différents
pays de I'Union sont liés également a la mise ernreedes politiques et réglementations
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européennes (Convention Dublin et accords Schengieau renforcement des controles
frontaliers entrainant une modification des routggratoires et des rbles des pays situés aux
frontiéres de I'espace de I'Union Européenne.

Les modifications aux dispositifs l€gislatifs nathax constatées dans la plupart des pays ont
répondu a différents types de préoccupations : sséiéepour les nouveaux arrivants dans
'UE d'intégrer les dispositifs de droit européeaup mettre leur l€gislation en conformité
avec les directives européennes sur l'asile, miédiain d’'arrivées importantes de migrants
dans certains pays (ltalie, Espagne, Malte), vélate durcir les conditions d’entrée et de
séjour ou, au contraire, de régulariser des migraitant depuis longtemps en situation
irréguliere (Pays Bas, Italie, Espagne), etc. Aumaiot de la réalisation de I'étude, de
nombreux pays venaient ou s’apprétaient a mettae@re de nouveaux dispositifs l1égislatifs
sur les étrangers et demandeurs d’asile (RoyaumeRtance, Hongrie, Luxembourg, Pays
Bas, Finlande).

La variété des systémes d’accueil et de détentiongeieur rend nécessaires des explications
sur la typologie des centres et sur le choix dig¢iretenu pour la présentation des constats
qui est celui du caractere ouvert ou fermé desregntJne présentation des constats est
établie pour les centres fermés puis pour les egmuverts. Dans chacune de ces parties, les
centres destinés a accueillir certaines catégddagmersonnes vulnérables sont évoqués.

3.3.1- TYPOLOGIE DES CENTRES ET CRITERE RETENU

L’établissement d’une typologie des centres destaé étrangers qui serait applicable dans
les 25 Etats membres ayant fait I'objet de I'étadeait pu étre basée sur différents criteres :

* la fonctionnalité des centres : identification eamen de la demande d’admission sur
le territoire, accueil et hébergement, organisatibme mesure de reconduite ou
d’expulsion, etc. Mais, en pratique, il s’est avfue la fonctionnalité des centres
visités était souvent floue ou multiple : un mémeatee pouvant regrouper de fagon
plus ou moins officielle plusieurs fonctions.

* le statut administratif et juridique des étrangigstinés a y étre accueillis, hébergés
ou détenus: demandeurs d’asile en cours de proeéolu en attente de renvoi,
étrangers interceptés a la frontiére, étrangesteation irréguliére interceptés sur le
territoire, etc. Mais I'enquéte a constaté qu’unmmaécentre était souvent destiné a
accueillir ou a détenir des personnes ayant ddststadministratif et juridiques
divers.

En outre, certains pays (tels que 'Allemagne dtalie) regroupent dans les mémes lieux
géographiques des centres ayant plusieurs fonetiiddés (accueil de demandeurs d’asile,
détention de migrants en instance d’éloignementlides statuts administratifs et juridiques
des étrangers sont les plus variés.

Les difficultés a choisir a établir une typologiesbe sur les critéres décrits ci-dessus peuvent
étre illustrées par la variété des situations retiées aux différents stades du processus
migratoire:

- Arrivée sur le territoire et contrdle des étranges : A leur arrivée sur le territoire, les
migrants peuvent étre placés dans des centresr{euwefermeés) en vue de leur identification
et d’'un examen de leur admission sur le territdertains pays ont mis en place des zones de
transit, des centres de transit ou de premier dcaueroximité des points de passage des
frontiéres. Ces centres peuvent étre situés danaéimports (ex : Chypre, France, Autriche,
Belgique, Grece, Portugal, Pays Bas), dans les fex : Malte, Chypre, Estonie, Italie,
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Espagne) ou dans des lieux proches des point dagasles frontiéres terrestres. Certains
pays n’ont pas de centres spécifiques destinégtaamgers dans de telles zones (L'Irlande, la
Finlande ou la Suéde ne disposent pas de zoneardst taéroportuaires). Il existe d'autres

cas ou les étrangers peuvent étre maintenus datechux de la police des frontieres pendant
le temps des contréles lors de leur entrée suertddire (c’'est le cas en Estonie). Certains
centres destinés a contrler les étrangers a teué@ sur le territoire peuvent étre également
utilisés pour la détention des migrants préalableraaine mesure d’éloignement.

- Systeme d’accueil et d’hébergementtes dispositifs d’accueil mis en place par lestEta
membres sont destinés quasi exclusivement aux diruesid’asile. Cette enquéte ne s’est
cependant pas penchée sur les systemes d’accdéibbergement des personnes en situation
réguliére. Des dispositifs d’hébergement existepeadant dans certains Etats membres.

L'organisation de ces dispositifs est extrémemeétédogene : Il existe dans certains pays des
« centres de réception » ou de « premier accudEktinés a identifier les demandeurs d'asile
qui vont étre admis sur le territoire et qui poatr@a ce titre bénéficier d'un dispositif
d’accueil. Les intéressés doivent rester un aet&nps, généralement bref, dans ces centres
(ouverts ou fermés / situés ou non en zone deityamgant d'étre transférés dans un lieu dans
lequel ils seront hébergés le temps de I'examdeutedemande d’asile.

Les fonctions de ces centres sont multiples (cabvérification d’'identité des demandeurs
d'asile, examen de la demande d'admission sur fetdiee, ...). Parfois, des examens

médicaux y sont pratiqués : il s’'agit alors d'ur@te de mise en quarantaine précédant
'admission sur le territoire. Ainsi en Slovaquiees République Tcheque, les demandeurs
d’'asile doivent rester quelques semaines ou mais digs centres de réception, le temps
nécessaire a la réalisation d’examens médicaux.

Enfin, d’autres pays (Malte, Gréce) appliquent pobtique de détention systématique, plus
ou moins longue, de tous les migrants arrivantlsuerritoire (y compris les demandeurs
d’asile), qui ne sont pas en possession des dodameguis.

- Les centres d'accueil pour demandeurs d’asile Une fois les personnes autorisées a
déposer une demande d’asile, elles sont le plugesbutransférées dans d’autres centres ou
elles seront hébergées et bénéficient d'une assistmatérielle et sociale pendant le temps
de 'examen de leur demande.

* Certains pays ont mis en place des centres d'dccodectifs de grande taille
(Pologne, Hongrie, République Tchéque, Danemans Bas, Finlande),

» Drautres utilisent des structures d’hébergementiadie et de style différents, gérées
par des opérateurs multiples (France, BelgiqgueaRog Uni).

* Certains pays (ex: Royaume Uni et l'lrlande) pmpa¢int des politiques de
« dispersion » (« dispersal policies »), consistamansférer les demandeurs d’asile a
travers tout le pays dans différents types de tsires (centres de grande taille,
auberges, hotels, logements individuels).

* La Suéde se distingue comme étant le seul paylsnekiste pas de centres collectifs
d’accueil : les demandeurs d’asile sont placésgdaetnla durée de la procédure, dans
des appartements loués par le Bureau des migrati@partis dans différentes
communes du pays ou dans des hébergements indégenda

* Dans certains pays, le manque de places dispordbalesles centres d’accueil, oblige

certains demandeurs d’asile a avoir recours ay#emes d’hébergement d’'urgence,
destiné aux personnes sans abri (France, Italasepr
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Au terme de la procédure de demande d'asile, osrtacoivent un permis de résidence
(Statut de réfugié ou un statut moins protecteprotection temporaire, protection
subsidiaire), et peuvent (ou doivent) sortir destres, d’autres sont « déboutés » de I'asile et
doivent en principe quitter le territoire et lesitres d’accueil.

Dans certains pays, I'Etat tolere que des débatdiedroit d’'asile qui ne peuvent
retourner dans leur pays en raison de l'insécuritéy regne (Afghanistan, Irak,
Somalie par exemple) demeurent dans des centresudiou I'assistance est réduite
au minimum (Danemark).

Dans d’autres, les déboutés sont placés dans déesec de départ » (« removal
centers ») pour un temps limité destiné a prépaveretour (Pays Bas, Allemagne).

Il existe enfin de nombreux cas ou les déboutédrdit d’asile sont simplement mis a
la rue avec un ordre de quitter le territoire (€xance) ou sont directement placés en
centres de rétention.

Les systémes de détention et de renvoi des étmngdes systemes de détention
destinés aux étrangers en situation irréguliérstexi dans tous les Etats de I'Union
Européenne.

On constate une grande hétérogéneéité, tant dandélesminations utilisées pour
désigner les différents types de centres, que ldarfenctions attribuées a ces centres
ou que dans les statuts administratifs et juridiqies étrangers concernés.

Les fondements juridiques de la détention des étrgers sont eux méme variablegn
fonction des pays et définis par les législatiopécHfigues de chaque Etat: vérification
d’identité, exécution d’'une mesure de reconduited&xpulsion, infraction liée au non
respect des dispositions relatives a I'entrée es&@aur mais également menace a l'ordre
public ou prévention d’un risque de fuite.

Les finalités réelles de la détention des étrangmrscoincident pas toujours avec les
fondements légaux. A titre d’exemple, dans certpag ou la décision de mise en détention
est fondée sur une mesure d’éloignement, des érapguvent rester détenus des mois, alors
méme que la mesure d’éloignement ne peut pas ¥@ige en pratique pour des raisons
variées : absence de représentation consulairelelgras/s, impossibilité d’établir le pays de
renvoi ou d’obtention du laisser passer consulammandeurs d’asile venant de pays en
conflits, etc...). On peut alors se poser la quesi®ia Iégalité de la privation de liberté, pour
des périodes parfois longues, de personnes « rpuisables ».

Les justifications politiques de la détention deargers sont également des plus variées et ne
coincident pas toujours avec les fondements lég&umsi & Malte, alors que la détention est
fondée juridiquement sur une décision d’éloignemienjustification politique de la détention
des étrangers est la « défense de I'intérét ndttmnbemploi et du logement ».

Enfin, les statuts administratifs et juridiques desétrangers susceptibles d’étre détenus
dans différents types de centres fermés sont Jasiadn fonction des pays : il peut s'agir
d’étrangers dont I'acces au territoire a été refd&trangers en instance d’éloignement pour
défaut de titre de séjour en régle ou expulséssaprejugement, de demandeurs d'asile
déboutés, de migrants arrétés sur le territoirgiteation d'irrégularité, etc.

L'emploi de prisons, de maisons d'arrét et auims<lde détention réservés a des détenus de
droit commun ayant fait I'objet d’'une procédure @énajoute & la confusion concernant la
finalité réelle de la détention des étrangers : umesadministrative visant a permettre
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I'éloignement des personnes dont la situation aibtnative n'est pas en regle, mesure
punitive, une mesure dissuasive ?

Compte tenu de toutes ces disparités, nous avasisi e ne retenir un critere objectif, a
savoir caractére ouvert ou fermé des cefffr@wur présenter de facon synthétiques les
constats tirés de I'enquéte :

* Les centres fermés,qu’il s’agisse de centres de transit ou de réoapfermés
(relevant d'un systéme d’accueil et/ou de détehtiade centres de détention
administratifs ou encore de prisons ou de locaupdliee, ces centres se caractérisent
par la privation de liberté imposée aux étrangers.

* Les centres ouverts, (relevant d'un systéme d’accueil et/ou de conjréde
caractérisent par le fait que les étrangers quing Bébergés peuvent entrer et sortir
de ces centres sous réserve de contraintes éveatuatiant en fonction des pays et
de la nature des centres (demande d’autorisatiosodee, limitation du nombre de
jours autorisés d’absence, etc...).

De plus, il est apparu aux enquéteurs, ainsi qua est évoqué plus loin, que les
problématiques liées a la vulnérabilité des poprat étaient différentes dans les centres
ouverts et dans les centres fermés.

Dans chacune de ces catégories de centres (owefermés), la situation des personnes
vulnérables et plus généralement la question deulaérabilité, ainsi que I'existence de
centres destinés spécifiguement a l'accueil degosies spécifiques est donc évoquée
successivement.

3.3.2- LES CENTRES FERMES

Compte tenu de I'extréme hétérogénéité des ceritng@sst pas possible d’établir un tableau
exhaustif des situations dans les 25 pays de IWEaropéenne. La partie suivante rassemble
certains constats qui ont plus particulierementillév&attention des enquéteurs comme
pouvant avoir des répercussions sur les situati@sspersonnes vulnérables. Ici encore, le
choix des exemples est fait a titre d’illustratiomm exhaustives.

* Population présente dans les centres fermés :

De facon générale les étrangers sont placés dansnges en raison de l'irrégularité de leur
situation au regard des dispositions légales welata I'entrée au séjour sur le territoire

national. lls peuvent étre détenus a différentslestade leur processus migratoire : a leur
arrivée sur le territoire, au cours de leur séplils sont arrétés et ne peuvent justifier de titre
de séjour en regle, a la fin de leur parcours paumettre la mise en ceuvre d’une mesure
d’éloignement (de reconduite ou d’expulsion). Demdndeurs d’'asile non autorisés a entrer,
malgré les dispositions de l'article 31 de la cortian de Genéve sur le Statut des réfugiés,
ou déboutés de leur demande peuvent étre détensséa centres.

36 Cette distinction peut étre faite de facon qugénérale, on note toutefois des situations
particulieres, ainsi les centres de premier at@adéiens (CPA) ont un statut hybride, ces centeégs

en 1995, pour faire face a une augmentation desigratoires vers ['ltalie n'ont jamais été clenemnt
réglementés : ils devraient étre théoriquement semerts mais les migrants y sont parfois détenus
dans les mémes conditions que dans les centregderm

REF: IP/C/LIBE/IC/2006-181 -Décembre 2007 184



Etude STEPS Consulting Social pour le Parlemenojiten

Des étrangers ayant commis des infractions pémpalegent également se retrouver dans les
mémes centres (notamment quand ils y sont trarssééle fin de leur peine en vue de la mise
en ceuvre d’'une procédure d’expulsion).

Dans certains pays, les étrangers en situatioguiiese sont - ou peuvent étre - détenus dans
des établissements pénitentiaires classiques If@nde, Royaume Uni, Gréce, France), ou

dans des commissariats de police (Chypre, GréaagcE}, ils sont alors, en principe, mais pas
toujours, placés dans une zone séparée de la prison

* Les dénominations de ces centres fermés sont desrs

- A proximité des points de passage des frontiéesséirangers détenus a leur
arrivée sur le territoire et/ou avant la mise enviewd’'une mesure de
reconduite, peuvent étre détenus dans des cepipetta « zone de transit »,
« zone d'attente », « centres de transit », « esrde rapatriement » ou dans
des locaux de la police des frontiéres. Dans cextaays il existe des centres
fermés appelés « centre de réception », ou « cdidentification » qui sont
plus spécifiguement destinés aux demandeurs d'esileue de I'examen de
leur admission dans la procédure ou le disposiitaleil.

- Répartis sur le territoire des Etats, les centres «ddétention », de
« rétention administrative », « d'internement ddgargers », des « centre
gardé pour étranger », «centre de renvoi », <«egntde permanence
temporaire et d’'assistance », « centres fermésnt, destinés a la détention
des étrangers en infraction avec la législatior’satrée et le séjour.

- On a noté plus haut I'emploi d’établissements @éniaires qui ne sont pas
spécifiguement réservés aux étrangers

» Protection des personnes vulnérables dans les @ntermeés :

Il n'existe pas de normes européennes relativespidtection des migrants non demandeurs
d’'asile, ni des populations vulnérables migrantiésconvient alors de se référer aux
dispositions nationales ou internationales relatae droit des migrants ou a la protection des
détenus.

e Autorités en charge des centres :

Les centres fermés destinés a la détention desgénssont le plus souvent placés sous la
responsabilité d’entités relevant d’un Ministere drarge des Affaires Intérieures (Police,

Police des frontieres). lls peuvent plus raremefgeddre du Ministére de la Justice (ex:

Hongrie, Danemark, Pays Bas), ou d’'un Ministéree gpécialement pour les questions de
migrations (ex : France, Finlande), ou d’une atdagidministrative spécifique en charge des
étrangers (ex : République Tcheéque : SUZ, BureesiMigrations en Suéede).

La gestion des centres peut étre, dans certains panfiée a des autorités administratives
décentralisées (ex : Bundeslander en Allemagneai&pent des Affaires sociales de la

Municipalités d’Helsinki en Finlande, collectivitéarritoriales en ltalie ou des municipalités

peuvent avoir a gérer des centres fermés). Dandrd&pays, enfin, le gouvernement sous-
traite tout ou une partie de la gestion des ceritrdes compagnies privées (Ex : Royaume
Uni, République Tchéque, Portugal, Pays Bas).
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Conditions de vie

Sur I'emplacement, la situation géographique et ldaille des centres il convient de se
référer aux cartes, répertoriant les centres feemétant dans chaque pays qui peuvent étre
situés a proximité de lieux stratégiques, pointsaetroles frontaliers, terrestres, maritimes
ou aéroportuaires, grandes villes ou répartisestertitoire.

Néanmoins, il est & noter que tous les centrerctibn des pays ne sont pas répertoriés
officiellement : dans certains pays, il n’existes e liste officielle centralisée des centres
(ex: Allemagne), dans d'autres, les listes donre@s enquéteurs ne mentionnaient pas
certains centres existant (ex : Gréce, en Fraheey ia pas de liste officielle exhaustive et
mise a jour des LRA - locaux de rétention admiaiste). Des évolutions ont pu avoir eu lieu
depuis les enquétes de terrain : certains cengeaieht étre ouverts ou fermés dans les
semaines suivant I'enquéte.

La plupart de ces centres ont été aménagés dansockasx déja existant qui ont été
« recyclés »pour détenir des migrants : anciennes casernebatments militaires (ex. :
Malte, Hongrie, Pologne, République Tchéeque, Damemaangars ou anciens entrepbts de
marchandises désaffectés (ex.: Gréce), ancierate-forme flottante utilisée autrefois en
Mer du Nord amarrée dans le port de Rotterdam (Bag$. Dans certains pays, des centres
fermés ont été installés dans des campements sudgarbatiments en préfabriqué destinés a
étre temporaires (ex : Malte, Grece).

Grilles, barbelés et mesures de sécurité ont éiftég a ces structures congues et utilisées
autrefois pour d’autres usages. Le premier comstiatevient le plus souvent des enquétes est
I'aspect sinistre, voir déshumanisant des lieux @ans certains centres en Italie, I'utilisation
de cages et de containers est apparue particubéted@shumanisant, également en Gréece).
Compte tenu de la vétusté de certains batimentsluiowaractére précaire des structures
utilisées, des problemes liés a l'insalubrité ounsauvais état général des locaux ont été
fréequemment signalés par les enquéteurs (ex : €hitplie, Malte, Gréce, ...).

D’autres pays ont simplement utilisé d’ancienndsgms (ex. : Belgique, Espagne), ou ont
directement aménagé des zones séparées dans thes geEmitenciers utilisés pour détenir
des prisonniers de droit commun (ex. : Royaume Ulainde, Chypre, Grece, Luxembourg,
Autriche). Ou comme on I'a vu plus haut, détiennéas étrangers en situation irréguliere
dans des prisons ou commissariats de police avecddeenus de droit commun (ex. :
Allemagne, Royaume Uni).

Plus rarement, des centres ont été aménagés darsatiments plus récents spécialement
construits ou rénovés pour détenir des migranémnmoins, on constate que dans la majorité
des centres visités les priorités d’aménagemanitdastinées au renforcement des mesures et
des équipements de sécurité (ex: nouveau centidoegrie construit sur un modele de
prison de haute sécurité, nouveau centre de déteati Finlande équipé de moyens moderne
de sécurité), centres fermés de Faro et Porto dudad, aménageés dans des batiments récents
mais ou les piéces ou sont logés les détenus pamtle fenétre donnant sur I'extérieur.

» Conditions matérielles et d’hygiéne :

Les conditions matérielles et d’hygiéne observaesa@urs de I'enquéte sont extrémement
variables : de globalement correctes, elles ontcétésidérées comme inacceptables dans
certains centres visités : Ainsi & Chypre, a Maéir, Espagne, en ltalie, en Gréce, les
conditions matérielles et d’hygiene de certaingresnont été considérées comme ayant un
caractére inhumain et dégradant par les enquét@ans. ces lieux se cumulent en général des
constats de grande promiscuité des détenus et mpepsulation des centres, ainsi qu’un
mangue d’éléments nécessaires a I'hygiene de lessgétenus.
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De mauvaises conditions d’hygiene et d’'insalubwité également été relevées dans un certain
nombre de centres comme devant étre améliorées;da prioritaire (c’est le cas notamment
dans certains centres au Luxembourg, en Lituani@edgique).

Enfin, 'enquéte a noté que dans des centres feoudss locaux étaient relativement bien
entretenus, c’était davantage la configurationlses qui posaient probléme: étroitesse des
cellules, espaces de sortie a I'air libre tréstisiiet sinistres, absence ou insuffisance de
locaux collectifs (Pologne, Irlande, Royaume Urly®Bas, France).

« Régime de détention :

Dans la trés grande majorité des cas, un réginttdmtion de type carcéral est appliqgué aux
étrangers retenus pour raisons administratives fxriche, Allemagne, Belgique, Royaume

Uni, Italie, Irlande, Pays Bas, Slovaquie, Slovéflelogne, Hongrie, République Tcheque,
Luxembourg, Estonie, Italie). L'application de a&gimes stricts de détention est apparue
largement disproportionnée aux enquéteurs, congute tlu fait que la population détenue

dans ces centres n'a commis aucune infraction péiai’est placée 1a, en principe, que pour
vérification d’identité ou attente de la mise envoewd’'une mesure d’éloignement.

A titre d'illustration, les pratiques suivantes,rgdament répandues, sont apparues
particulierement injustifiées pour ce type de papah:

- Confinement des étrangers détenus dans des cefpaldsis exigués pendant la
majeure partie de la journée,

- Restriction des heures de promenade a I'air libre,
- Confiscation des téléphones portables,
- Limitation du droit de visite,

- Application de régles disciplinaires souvent trestraignantes, contenues dans des
reglements intérieurs tres variés, parfois laissdsppréciation des directeurs de
centres, pouvant étre une source d’arbitraire itamor

- Pratigue de « menottage » des détenus lors desfdrtn (ex : France, Belgique,
Malte ...).

- Dautres pratiques plus rares ont également é&véek telles que I'obligation pour
les hommes en Slovénie de porter un uniforme, lélléosystématique des enfants
scolarisés quand ils reviennent de I'école.

- Le recours, fréquent dans certains centres, aemiact des détenus en cellules
d’isolement (ex : Belgique, Hongrie, Républiqueéghe, Malte, Autriche, Espagne,
France, Pays Bas) pour des raisons de naturesélévpeut aussi donner lieu a des
pratiques arbitraires : personnes ayant des comperits jugés dangereux ou ne
respectant pas les regles en vigueur, personnéfsasde troubles psychologiques,
personnes malades (la question du traitement desrpes souffrant de troubles
psychologiques ou psychiatriques en détentiond@raloppée plus loin).

L'absence de regards extérieurs qui prévaut danslupart de ces centres ne peut que
favoriser ces risques d’arbitraire.
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Difficultés/Besoins exprimeés :

De fagon générale, I'application de régimes déentie type carcéral conduit & criminaliser
des personnes qui n‘ont commis aucune infractiofinatéquation et le caractére
disproportionné de l'application de ce type de mégiont tres souvent été évoqués au cours
des enquétes.

Il est intéressant de noter que dans de nombrenixeseou un tel régime est appliqué les
responsables eux mémes ont estimé que ce traiteta@ntlisproportionné (ex : en Pologne
les responsables de tous les centres de détenBdésvont estimé que le systéme était
inadapté a la situation des étrangers).

Des étrangers détenus dans ces conditions ontécanf enquéteurs gu’ils considéraient ce
régime carcéral de privation de liberté comme uaenmé de punition et comme une
humiliation.

o Activités / travail :

La encore les situations rencontrées sont diveBaass certains pays, les centres sont équipés
pour permettre quelques activités aux étrangeesnust(Internet, salles de sport, bibliotheque,
salles de jeux). Dans d’autres, en dehors desss@dleTV, de tables de Ping Pong, ou d’une
salle de lecture, rien n’est prévu pour les détaquigestent la plupart du temps inoccupés
(ex : Pologne, Espagne, Malte, Chypre, Hongriec&re

A quelques exceptions pres (ex: centre pour femmes Pays Bas), les étrangers en

détention n’ont pas la possibilité d’effectuer ttevaux rémunérés, contrairement a ce qui se
passe pour les détenus de droit commun (ce quit @ifa a certains intervenants dans les

centres que la situation des étrangers retenuspétai difficile que celle de détenus de droit

commun qui ont la possibilité de travailler).

Difficultés/Besoins exprimés :

Il a été constaté au cours des enquétes que leumalagtivité, qui peut se prolonger pendant
des mois, ajouté aux conditions de promiscuité 'ieicahfort, contribue gravement a la
détérioration des conditions psychiques des étrangetenus, d’une facon générale, et plus
sérieusement pour les personnes vulnérables.

* Contact avec le personnel du centre

Dans un tres grand nombre de cas, le personnadrirést constitué quasi exclusivement de
personnels en charge de la sécurité : gardienisjgyel garde frontiéres, personnel de sécurité
privées, qui ont des préoccupations essentiellerséntritaires (ex : Pologne, Espagne,
Malte, Grece, Chypre, Lituanie, Estonie, Hongrie, .

Les relations avec le personnel ne sont pas tajoomnes, elles peuvent étre tendues, voire
conduire a des situations d’abus ou de violence flos loin la partie relative aux incidents
signalés aux enquéteurs par des détenus ou passiesiations de défense des migrants). Les
relations avec le personnel du centre peuvent @implement inexistantes du fait de la
barriere de la langue. Le manque de communicaticte eelations avec les personnels en
charge des centres renforce l'isolement des étramtgdenus.
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¢ Communication

Des difficultés d’acces aux communications télépipaes ont été relevées comme aggravant
le sentiment d’isolement des détenus par rapporh@oude extérieur. Comme on l'a vu, les
téléphones portables sont souvent confisqués. dié dies détenus d’accéder aux téléphones
publics installés dans les centres reste souvest ttréorique (ex: pas de possibilité de
s'acheter des cartes téléphoniques quand ellesmeas données gratuitement, insuffisance
du nombre de téléphones par rapport au nombretdauds.

Enfin, les limitations rigoureuses au droit de teisconstatées dans de nombreux centres
aggravent cet isolement.

e L’acces des ONG

Dans beaucoup de pays, il a été noté que les ONM@aairs extérieurs étaient insuffisamment
présents dans les centres, soit par manque de mpgen s’y rendre régulierement, soit parce
gue les autorités freinent cet accés (ex : en Adgm ou les autorités ne permettent pas aux
associations juridiques d'intervenir dans certaiantres fermés ; en France ou la présence
des associations n’est pas systématisée dansdasuschux de rétention administrative, en
Grece ou la société civile n’est pas du tout prigsdans les centres d’Evros et n'est pas ou
trés peu autorisée dans les centres sur les iMdajta ou la défense juridique est assurée par
une seule organisation disposant de tres peu demaay).

Pourtant, le réle positif de cette présence exiégi@ été constaté par les enquéteurs (ex: en
France dans les centres de rétention, au Portugml)présence d'intervenants non
gouvernementaux dans les centres fermés a étéi@égmeec les autorités.: lls ont un réle
d’écoute, d’acteurs sur le plan de la défense deisdde pacificateurs, de témoins vers
I'extérieur, et ils ont favorisé des prises de coersce conduisant a une amélioration de la
prise en charge matérielle des étrangers retenosne d’alerter les autorités sur la situation
des plus vulnérables.

+ Durée de la détention

Des durées maximales tres variablesLa durée maximale de détention prévue fait I'odget
réglementations nationales treés diverses a lietérdes 25 pays de I'Union Européenne.
Dans certains pays, cette durée n'est pas limaédéadoi, ce qui peut conduire a des périodes
de privation de liberté pour raisons administratise comptant en années !

A titre d'illustration de cette diversité de prates : la durée maximale autorisée est de : 32
jours en France ; 40 jours en Espagne et en |t@ie jours au Portugal ; 8 semaines en
Irlande ; 3 mois en Gréce et au Luxembourg ; 5 reoidBelgique (8 dans certains cas) ; 6
mois en République Tcheque, Slovaquie, Slovénidaetgrie ; 10 mois en Autriche ; 12
mois en Pologne ; 18 mois en Allemagne et a Mdl&mois en Lettonie.

La durée maximum n’est pas limitée légalement eyaBme Uni (moyenne de détention 2
mois), au Danemark , en Finlande, au Pays Basdieenme de détention dépend des centres,
elle va de 3 a 6 mois), en Suede (méme chose, yarme de détention dépend des centres,
de 2 & 8 mois), en Estonie, en Lituanie et a Chypemns ces trois derniers pays, elle peut se
peut se prolonger en pratique au dela de 36 meixmiéte a constaté des durées de détention
supérieures ou égales a 3 ans en Estonie et ar&€hyp

Les enquéteurs ont été informés que cet enfermeétainplus difficile & supporter quand les
détenus (tout comme le personnel d’encadrementeeies) ne savaient pas combien de
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temps cette détention allait durer et n’en comgieatt pas les raisons (par exemple 'opacité
des procédures de décisions en Suede et la prolomgee la rétention mois aprés mois a été
signalée comme un facteur d’angoisse importanBaagne la prolongation est décidée tous
les 3 mois jusqu’a un an, sans que les intéregsésmprennent pourquoi).

Dans certains pays, les étrangers qui ont été&kbgarce que la mesure de reconduite n'avait
pas pu étre mise en ceuvre, mais ils peuvent &&tara nouveau et placés une nouvelle fois
en centre de rétention (ex : Luxembourg, Belgiduance).

Difficultés/ Besoins exprimésDans les 25 pays objets de I'enquéte, tant leorssibles de
centres que les intervenants extérieurs ou lesng€teux mémes ont souligné que les
situations d’enfermement prolongées étaient diffinent supportables et constituaient des
situations pathogénes, pouvant étre accentuéeseptains facteurs : conditions des lieux
impropres a des séjours de longue durée, attemie ldsolement et I'incompréhension des
procédures, ...

* Soutien social :

La présence de travailleurs sociaux chargés d'oompagnement social des détenus est loin
d’étre assurée dans tous les pays et dans togené®s. On note la présence de travailleurs
sociaux dans certains pays (ex : Autriche, Belgigirande-Bretagne, Suede, Finlande, Pays
Bas, Danemark, République Tchéque dans le centerve aux familles). La plupart du
temps ce service social est organisé et financdéepaautorités, quelquefois il est fourni par
des associations ayant accés aux centres (ex :odug®, un service d’appui social
fonctionne gréace a l'intervention des ONG). Selem dituations, il a été signalé que I'impact
de ces services pouvait étre variable en fonct®madqualité et de la quantité des services
(formation des travailleurs sociaux, disponibilitdombre de travailleurs sociaux par rapport
au nombre de détenus) et de la nature du suivalsGen Belgique par exemple certaines
associations remettent en cause la réalité du sonial et estiment qu'il s’agit plus d’'une
incitation au retour volontaire des migrants désnu

Difficultés/ Besoins exprimésLe manque ou I'absence de support social a &eaear les
enquéteurs comme une difficulté supplémentaire fEsuretenus dans les nombreux centres
ou ils ne sont pas présents (ex: Malte, Chypr&yahie, Hongrie, Pologne, Allemagne,
Espagne, Estonie, ...).

* Acces aux droits :

Informations sur les droits: Le défaut d’accés des détenus a des informasandeurs
droits a été fréquemment signalé par les enqué{g&ixs Allemagne, Belgique, Autriche,
Espagne, Grande-Bretagne, Gréce, ltalie, Lituahiesembourg, Pologne, ...). Souvent
I'information se résume a des documents écritscfhue d’information sur les droits) mis a
la disposition des étrangers ou affichés sur lesmans plusieurs langues.

Ce manque d’information est liée a des divers tasteaux difficultés de communiquer avec
I'extérieur (on a évoqué les difficultés d’accésx aaommunications téléphoniques), au
manque de personnels compétents et a I'absenandibitisation des personnels du centre a
la nécessité de fournir aux détenus une informagiorieurs droits (dans de nombreux cas on
rappelle que le personnel des centres est comp@s® gxclusivement d’agents de sécurité
ou de policiers en charge de surveiller les déferaus difficultés d’acces des ONG, et enfin
aux difficultés de communications dues a la bagride la langue et au défaut d’accés a des
traducteurs dans les centres (trés souvent corstatéurs de I'enquéte).

Accés a une aide juridique Des difficultés d’accés a des conseillers jupiis indépendants
sont trés souvent soulignées par les enquéteassddtenus ne peuvent pas toujours avoir
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recours a un avocat (par manque de moyens, ouiddedabsence d'un systeme d’aide
juridictionnelle).

Dans certains centres, des permanences juridiquesssurées par des avocats ou des ONG
qui ont négocié avec les autorités un acces aasgses fermés (ex : Portugal, Malte, France,
Belgique, Pays Bas). La présence de ces consa¢isouvent insuffisante. Les associations
n'ont pas toujours les moyens suffisants pour asstes permanences régulieres dans les
centres : Ainsi en Pologne, les associations efésitdes permanences dans certains centres
proches de Varsovie, mais ne peuvent pas, pouraiEmns financiéres, assurer une présence
réguliére dans certains centres plus éloignés.oBalés conseillers juridiques sont tout
simplement trop peu nombreux par rapport au nomeréétenus (ex : Malte).

Néanmoins, les enquétes soulignent I'aspect palstid présence de ces ONG qui permettent
aux détenus d’avoir acces a un conseil indéperidanaidant a comprendre I'état de leur
situation. On peut des lors s’étonner de constgercertains pays ne permettent pas a des
associations d’offrir une telle information juridig aux détenus (Ex: en Allemagne : Le
Ministére de I'Intérieur de Brandenburg - qui aggasn agrément avec I'ordre des avocats de
Frankfort - interdit aux autres organisations irefigantes d’offrir une aide juridique
complémentaire aux détenus).

Difficultés/ Besoins exprimésle manque d’information des détenus sur leurs slret

souligné comme accentuant le stress lié a lincel sur leur situation: beaucoup ne
comprennent pas les raisons pour lesquelles ils d&tenus dans ces conditions, sont dans
lignorance des procédures qui les concernent amtnaucune idée de la durée de cette

détention, qui comme on 'a vu peut se prolongasigurs mois dans une grande majorité des
pays.

* Acces aux soins médicaux :

Acces aux soins en détention | tonvient de rappeler que I'objet cette étudepda été de
faire une évaluation de la qualité des soins eendién: il s’agit ici de faire ressortir les
difficultés signalées lors des enquétes par desopees détenues ou les acteurs de terrain
(ONG, responsables des centres, personnel médieaténant dans les centres).

La situation est ici encore trés hétérogene, delpays et les types de centres :

Permanences médicales dans les centres: on emstatdes permanences médicales (de
médecins et/ou d’infirmiéres) peuvent ou non éssueées a l'intérieur des centres, de facon
plus ou moins continue : des permanences medisalgsassurées de facon permanente dans
certains centres, dans d'autres elles ne sont sibtes que certains jours, ou a certaines
heures, dans d’autres enfin, aucune permanenceah@diest assurée (ex : ainsi, en France,
alors qu’'une présence medicale est assurée enafjarams les centres de rétention, la
présence de médecins n'est pas systématisée ddnsdex de rétention administrative).

L’organisation de ces permanences est assuréedesplivent par des organisations désignées
par les autorités, ou dépend directement du mmeistie la santé ou par des ONG (ex:
Portugal). Quand les services médicaux sont or§aniar les autorités, des difficultés tenant
a l'indépendance des médecins intervenant daneeleises ont pu étre évoquées : ainsi le
manque d’'indépendance a pu étre évoqué comme agarnhcidence sur la relation avec les
patients (manque de confiance) ou méme sur lesidésimédicales (ex : situations ou une
décision de transfert hospitalier n’avait pas étéepuniquement par le médecin mais par le
directeur du centre).

Trés fréquemment, des problemes de communicationéé a la barriere de la languest a

I'absence de traducteurs sont évoqués par leswdetenpar le personnel médical. Le manque
de sensibilisation des médecins par rapport adiculies pouvant étre rencontrées par une
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population étrangere peut contribuer a créer debl@mes de confiance avec les patients
détenus. Des médecins eux mémes ont pu reconqaiisen’étaient pas formés aux relations
inter culturelles et que cela pouvait créer deficdités de relation avec les patients (ex:
Pologne).

Des lacunes dans le systeme d’'acces aux soing@ted aux traitements ont été rapportées
(ex : a Chypre, Gréce, Malte, Espagne, Autriche, Concernant I'accés aux traitements : des
difficultés ont été signalées pour des patientdfsou de maladies chroniques et dont la

continuité des soins n’était pas assurée (ex :i@edg France).

En général, des systemes de références hospisaiers organisés en cas de nécessité : les
détenus malades sont transférés a I'hdpital, escqrar la police (ce qui peut poser des
problémes compte tenu de la réticence de certabpitaux a admettre la présence de
personnel de sécurité ou de police). Cependaiibdaation pour des raisons de santé et sur
recommandation d’'un médecin est une possibili€riduite.

Prise en compte de la situation des personnes maésden détention :L’'organisation
d’examens médicaux a l'arrivée dans les centrest pas systématiquement organisée. Dans
certains pays cet examen est obligatoire (GranééaBne, République Tcheque). Dans
d’autres, un médecin doit établir un certificat ctampatibilité de I'état de santé avec la
détention (ex: en Allemagne, projet en cours awelmbourg). Mais la question de
l'indépendance du médecin établissant ce type dificat a été étre soulevée : ainsi en
Allemagne, les ONG ont dénoncé le fait que I'étatsanté était observé uniquement sous
'angle de la possibilité matérielle d’exécutionude mesure de reconduite et non de la
compatibilité avec le maintien en rétention.

La question de la présence en centre de détengsnpdrsonnes malades, et notamment
atteintes du SIDA est dénoncée par les associg@nsFrance, Italie, ...)

La question du renvoi des étrangers malades vexgdgs ou les traitements ne sont pas
accessibles a été soulevée au cours de certasies\(ex : France, Allemagne, ..)

En Belgique, la présence dans les centres fermémmbreux étrangers malades et qui ne
peuvent étre renvoyés du fait de leur état de saaté signalée : ils restent alors en détention.
La Belgique a le projet de mettre en place desregr#péciaux pour personnes malades ne
pouvant étre renvoyées en raison de leur étatrdé.sa

Besoins exprimés / difficultés constatéesu cours des enquétes de terrain, la présence de
personnes malades dans les centres a été congtatées enquéteurs ou signalée par les
acteurs locaux dans un grand nombre de cas. Onedianiere générale, la question de
I'évaluation de I'état de santé des personnes déteme semble pas faire I'objet d'une
réponse uniforme et suffisante : la compatibilitére I'état de santé de I'étranger et son
placement et son maintien en détention n’est psesatiquement apprécidgacces a un
médecin et a un service médical n'est pas assuréndatous les centres de détention
malgré l'importance que cela représente pour desopees enfermées et vivant mal leur
situation. De méme l'accés aux traitements appésppour des personnes souffrant de
maladies chroniques semble poser de nombreusesullé§. Il convient de souligner en
outre, que la question de la prise en charge dmpees souffrant de dépendance a I'alcool
ou aux drogues a été évoquée au cours de cerigegtes (ex : Belgique, Portugal, Italie,
Espagne, Gréce). Les réponses apportées sontsyar@amment en ce qui concerne 'acces
a des traitements de substitution qui ne sont paurs accessibles aux détenus dans les
centres ou un traitement stigmatisant des toxicesal fait de comportement lié au manque
de drogue a été constaté (Grece).
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e Acces a l'aide psychologique

Les enquéteurs ont été frappés par le grand nouhdreersonnes souffrant de troubles

psychologiques, détenues dans les centres feragsonté par pratiquement tous les acteurs
intervenant dans les centres (ONG, personnel nmédeasponsables de centres) et constatés
de visu par les enquéteurs..

Ces acteurs ont noté que la présence de persomufémist de troubles psychologique posait
des difficultés liées:

- alincompatibilité de leur état avec une mesureékention

- alinsuffisance de prise en charge de ces persotaes les centres

- au fait que la mesure de détention aggravait léatpersonnes souffrant de troubles
psychologiques ou psychiatriques,

- que la mesure de détention elle méme pouvait étéatrice de troubles
psychologiques, spécialement quand cette détepiimvait se prolonger plusieurs
mois.

« Prise en compte de la compatibilité de la détentaec I'état de la personne :

La question de la compatibilité de I'état de laspene avec la mesure de détention est
rarement prise en compte : I'existence de troup®shologiques est de facon générale pas
ou mal identifiée (voir plus loir la situation des personnes vulnérables danséggres
fermés»). Il est rare qu’un examen de I'état psycholagigt/ou psychiatrique de I'étranger
qui va étre détenu soit accompli préalablementraisa en détention.

On I'a vu, un certificat établissant la compatiéilde la détention avec I'état de la personne
est obligatoire dans certains pays comme |'Alleneagn un certificat doit en théorie étre

établi par un psychiatre, mais cette mesure estdd@itre systématique. De plus, se pose la
question de l'indépendance du praticien établissastcertificats (ex : Les certificats établis

par un psychiatre — qui s’est finalement fait radie I'ordre des médecins - ont été trés
critiqués par des associations en Allemagne). leote du Portugal, qui a mis en place une
commission mixte paritaire composée de différenttewms (acteurs institutionnels et

associations indépendantes), chargée de donnarisisua la compatibilité de la situation de

santé de I'étranger avec son placement ou son iewien détention semble réunir de

meilleures conditions d’indépendance.

Alors que la présence de personnes souffrant delés psychologiques est soulevée comme
étant 'un des problemes majeurs dans la plupartcdatres de détention visités, et que de
nombreux acteurs estiment que le régime de détentast pas adapté a de telles situations,
la présence de psychologues ou de psychiatredetaosntres est loin d’étre assurée de fagon
systématique dans tous les pays.

Quelques pays garantissent une présence de psgubelmu psychiatres dans les centres
(ex: Grande-Bretagne, Irlande, Belgique, pays inoeb), mais dans d'autres, aucun
accompagnement psychologique n’est prévu (ex :eévi@téce, Espagne, Chypre, Lituanie,
Pologne, ...).

Certains responsables de centres ont reconnu quexdennel des centres n’était pas formé a
la prise en charge de personnes souffrant de twsupbkychologiques (ex: Finlande,
Belgique). De plus, certains acteurs déplorent daas certains centres, une réponse
purement médicamenteuse soit apportée aux tropslashiatriques ou psychologiques des
détenus (ex : Belgique, Luxembourg).
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On doit signaler également la question de I'emgés cellules d’isolement, utilisées dans
certains centres aussi bien pour sanctionner endéui n’aurait pas respecté la discipline
imposée dans le centre que pour isoler des perssméfrant de troubles psychologiques
(Pays Bas, Belgique): Ce glissement d'un régimééifcié pour malades a un régime
disciplinaire a été souligné par les associations.

Enfin, la question de l'absence de prise en chatgepersonnes souffrant de troubles
psychiatriques lourds a également été signaléeetgigBie du fait de I'absence de structures
adaptées pouvant ou acceptant de prendre en deargangers détenus.

Besoins exprimés / difficultés constatées :

- De facon constante, les enquéteurs ont été infoaeéka présence de personnes
souffrant de troubles psychologiques dans les esifidérmés.

- La quasi-totalité des acteurs présents dans lesesate détention considerent que les
personnes souffrant de troubles psychologiquessyohpatriques ne devraient étre
détenus,

- Les réponses apportées aux troubles psychologmuesychiatriques dont souffrent
ces détenus sont considérées par les acteursengatvdans les centres comme étant
soit inexistantes, soit insuffisantes, soit inadapt (ex : France, Chypre, Malte,
Espagne, Grece, Italie, Pologne, Hongrie, Belgiquexembourg, Autriche,
Allemagne, ....)

- De plus, tout le monde s’accorde sur le caract@ggéne de I'enfermement,
spécialement quand cette détention se prolongeprhation de liberté dans les
conditions des centres de détention crée ou agdeavieoubles psychologiques ou
psychiatrique, comme cela a été souligné trés édmoent au cours des enquétes
(ex: France, Malte, Grece, Chypre, Estonie, Léttohituanie, Espagne, lItalie,
Pologne, Hongrie, République-Tcheque, Slovénieva&oie, Autriche, Irlande,
Grande-Bretagne, Allemagne, Belgique, Finlande, eolxourg, Slovaquie, Pays-
Bas, ....)

Les incidents signalés en détention

Des incidents et actes de violences dans les seatreété signalés lors des enquétes de
terrain :

* Les actes de révolte des détenus contre les camditile détention :

0o Emeutes et incendies volontaires Des émeutes et incendies volontaires
sont parfois commis par les détenus en signe degtation contre leurs
conditions de détention (Ex : au Luxembourg, ewigm2006, un incendie a
été provoqué volontairement par les personnes uésenen signe de
protestation contre les conditions de détentioret i@cendie, a causé de
nombreux blessés et un mort, et a obligé les aésoé faire des travaux de
rénovation conséquents et a revoir les conditiengétention ; en Royaume
Uni en novembre 2006, des incendies ont été ddodsndans le centre de
renvoi de Harmondworth et se sont propagés dansdmable du centre, cet
incendie a fait I'objet d’'un rapport de I'Inspectales prisons de Sa Majesté -
ces exemples ne sont pas exhaustifs).

o0 Greves de la faim: Des cas de détenus faisant une gréve de ladiaigigne
de protestation ont été signalés également dansoddbreux centres (ex:
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Pologne, Allemagne, France, Autriche, Irlande, BlalChypre, Espagne,
ltalie, Pays Bas, Irlande...) Dans certains pays aeblpme est
particulierement préoccupant : Ainsi en Autriche 2006, 2.336 cas de greve
de la faim ont été comptabilisés dans les centeedétiention : depuis 2005,
les autorités sont autorisées a procéder a uneraiation forcée des détenus
ce qui est critiqué par les associations.

e Actes de désespoirs

0 Suicide et tentatives de suicides Ces incidents ont été signalés dans la
majeure partie des pays visités (ex : Allemagnanée, Pologne, Belgique,
Pays Bas, Espagne, Italie, Hongrie, Chypre, Malté, Il s'agit souvent de
formes désespérées d’appel au secours traduisaéisspoir, le sentiment
d’'impuissance et lisolement des étrangers détetlassont difficiles a
quantifier, les responsables de centres ne dispgsas de statistiques
officielles sur ce type d’incidents.

0 Violences contres les détenusDes actes de violence et abus perpétrés
contre les détenus (violences physiques, abus lsexo@traquages, violences
verbales relevant d’une attitude irrespectueuseétntsignalées a plusieurs
occasions lors des enquétes de terrain, par lasgétrs détenus et par les
associations intervenant dans les centres (exteMahypre, Espagne, Italie,
Pologne, Autriche....).

3.3.3- LES POPULATIONS VULNERABLES DANS LES CENTRES FERMES

La prise en compte de certaines catégories spécifies et situation de vulnérabilité

A titre préliminaire, il convient de rappeler quiilexiste pas de dispositif européen de
protection des migrants vulnérables : il faut defaiese référer aux normes internationales
(voir Il : cadre légal).ou au normes nationalesvigueur dans chaque pays (voir rapports

pays).

Il s'agit ici de présenter les constats concertestatégories de personnes vulnérables prises
en compte par la directive Accueil, qui ne conceue les demandeurs d’'asile : néanmoins il
est rappelé que des demandeurs d'asile étant détiams les centres fermés, ces normes sont
applicables au moins pour eux. En outre, le prdgtDirective retour distingue dans la
version proposeée par la Commission les mémes a#&égte personnes vulnérables.

e Lesmineurs:

Au cours de I'étude, les enquéteurs ont été pdigieiment choqués par la présence de
mineurs détenus dans des centres de détentiondetams la grande majorité des Etats objet
de la présente étude.

Si un faible nombre d’Etats autorise (ou pratiqagjétention des mineurs non accompagneés,
la majorité d’entre eux détiennent dans les ceriesés pour étrangers des enfants mineurs
accompagnés, qui peuvent rester détenus aussefopgtque leurs parents.

¢ Les mineurs accompagnés :
La détention d’enfants mineurs accompagnés est prigluée dans une grande majorité de

pays : France, Allemagne, Belgique, Grande-Bretagne, Blégme Tchéque, Slovaquie,
Portugal, Luxembourg, Espagne, Belgique, LettoB&pnie, Irlande, Gréce, Malte, Chypre.
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(A noter que cette pratique a pris fin aux Pays Bas2006 a la suite d’'une tres vive
campagne d’opinion).

La présence de tres jeunes enfants en détentidnsigéalée dans plusieurs pays (ex : France,
Grande-Bretagne, Pologne, Belgique, Malte, Grece ...)

Malgré la séparation d’espaces réservés aux faralec enfants ou le régime de détention
est en général assoupli (accés aux espaces erdénroins limité) et les quelques
aménagements prévus a destination des enfantss(skdljeux, jouets ), il n'en demeure pas
moins que les conditions de vie, le régime alimestde rythme de vie et I'environnement
matériel et humain ne sont pas du tout adaptévi@ ld’enfants , surtout lorsque la situation
de privation de liberté se prolonge plusieurs mhimquiétude des parents pour leurs
enfants détenus avec eux a été exprimée a de nombreyseseseaux enquéteurs lors des
interviews.

Les responsables de centres et les personnels augd@i sociaux intervenant dans les
centres ont tous estimé que des enfants ne delnaésnse retrouver enfermés dans des
centres de détention compte tenu des conséqueéfaetas a court ou a long terme que cette
expérience traumatisante peut avoir sur le plarchpdggique pour les enfants, dans leurs
relations avec leurs parents et 'image qu'il egoreent dans un centre de détention.

Il est rare que les enfants détenus puissent avo@cces a I'écolece qui souléve des
questions de droit quand la détention se proloBgas certains pays les enfants ne sont tout
simplement pas scolarisés pendant une période qui ptre de plusieurs mois (ex:
République Tcheque, Pologne, Belgique, ..). Daramutdts pays des cours peuvent étre
organisés dans les centres (ex : Grande-Bretag@ed, des plus rares cas, les enfants peuvent
avoir acces a I'école a I'extérieur du centre (ex:Slovénie les gardes accompagnent les
enfants a I'école, mais a leur retour ils sont &ysttiquement fouillés, ce qui, selon les
intervenants rencontrés en Slovénie, est partieutiént traumatisant pour les enfants).

Dans certains pays ou la détention des mineursrgzagnés n’est pas pratiquée, les autorités
choisissent de ne détenir qu’'un seul des parentsl{@ie, Autriche, Finlande), les enfants et
l'autre parent sont placés dans des centres dptigaeeuverts. Il y a alors rupture de I'unité
familiale.

Alors que des alternatives a la privation de libgbur des familles avec enfants mineurs
pourraient aisément étre mises en ceuvre dans debreox pays, et éviter ainsi
'enfermement des enfants et la séparation famijlidés enquéteurs ont constaté avec
étonnement que ces types de réponse n'étaienfyeatent jamais privilégiées par les
autorités.

Besoins exprimés / difficultés constatéés:privation de liberté infligée a des enfantgé é
évoquée par les différents acteurs intervenant tmsentres de rétention comme pouvant
avoir des effets particulierement néfastes. Ce¢remément peut aboutir & court ou a long
terme a l'apparition de troubles psychologiqueszchenfant, surtout en cas de détention
prolongée : la promiscuité, les conditions de #iessantes, le rythme inadapté aux besoins de
I'enfant, la destruction de toute intimité famiéal’image dévalorisée des parents enfermés
sont susceptibles de provoquer des traumatismgsimiébles au développement de I'enfant.

Cette inquiétude est partagée par les parents cqrammes intervenants dans les centres.
Toutes les personnes interrogées au cours de Bém@stiment que des alternatives a la
détention des familles avec enfants mineurs dewréitee recherchées en priorité afin d’éviter
cette situation.
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e Les mineurs non accompagnés
La détention de mineurs étrangers non accompagnésééé constatée dans certains pays :

La détention de mineurs non accompagnés est egig®innterdite par la Iégislation de
certains Etats (France, Espagne, ltalie...). Néansnddnlégislation de certains Etats autorise
la détention de mineurs non accompagnés agés dalpld5 ans (ex : République Tchéque)
ou 16 ans (ex : Portugal, Autriche, ...). lls doivaltrs étre séparés des adultes.

Dans certains pays, la détention de mineurs nomnguagnés est jugée comme étant
particulierement préoccupante : par exemple a @Ghypa été signalé que des mineurs non
accompagnés pouvaient étre détenus et n'étaients§parés des adultes ; en Gréce, les
mineurs non accompagnés ne sont pas protégés mhapitegrec contre la détention ou
I'expulsion, ils peuvent étre détenus et expulsés prise en compte de leur situation, de leur
age ou de la situation dans leur pays d'origine ;Feance, la situation des mineurs non
accompagnés en zones dattente - qui peuvent émgoyés - est dénoncée par les
associations.

Dans d’autres pays, malgré l'interdiction faite pes dispositions nationales de détenir des
mineurs non accompagnés, des situations de détaitices mineurs ont été signalées (ex :
en Espagne les mineurs ne devraient pas étre déaians un centre de détention mais il peut
arriver que certains mineurs non accompagnés <«estépd’étre majeurs » y soient détenus
du fait du manque de fiabilité du test des os gtipeatiqué par les autorités en cas de doute
sur 'age des mineurs).

Le test osseux pour l'identification des mineurnsutlisé dans de nombreux pays européens.
Ce test est vivement critiqué par des instancesnaeés et les associations car la marge
d’erreur est proche de 18 mois.

La plupart des Etats ont mis en place des disf®sipeciaux pour I'accueil des mineurs non
accompagnés qui sont soit hébergés et pris enelsaigdans des structures spéciales (ex :
Autriche, Belgique, Danemark, Espagne, Finlandan€g, Gréce, Italie, Pologne, Hongrie,
République Tcheque, Suéde, Pays Bas ...), soit degahes séparées aménagées dans des
centres pour demandeurs d’asile (ex : Lituanie, ...).

Les conditions dans les centres destinés a l'acdes mineurs étrangers isolés seront
étudiées dans la partie suivante (il ne s’agit gascentres fermés, méme si la liberté de
circulation des mineurs est plus ou moins limitédanction des centres).

» Personnes handicapées et personnes agées

Le nombre de cas de personnes handicapées ou@géentes dans les centres de rétention
semble étre relativement limité. Néanmoins certai@s ont été constatés ou signalés aux
enquéteurs au cours des visites de terrain (elgide, Pologne, Grece, Malte...).

La plupart des pays ne disposent pas de dispogitificuliers protégeant les personnes
souffrant de handicap ou les personnes agées darmtétention.

S’agissant des personnes handicapées moteur,vié aju’elles ne soient pas détenues en
pratique tout simplement parce que le centre nedstipas accessible matériellement. En
effet, la majorité des centres visités ne dispoggias d’aménagements particuliers pour les
personnes handicapées.

Besoins exprimés / difficultés constatédissemble évident que les centres fermés ne sant pa
adaptés pour répondre aux besoins particulierspeesonnes adgées ou handicapées : par
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exemple, I'alimentation particuliere tenant auxdies de santé des personne n’est souvent
pas possible, ceci créant un risque.

« Femmes enceintes

La législation et les pratigues des Etats sontabées. La présence de femmes enceintes
placées en détention a été constatée ou signakéenauéteurs lors des enquétes de terrain
dans certains pays (ex : Royaume Uni, Pays Basgasp Belgique, ....)

Certains Etats interdisent la détention des femenegintes uniguement a un certain stade de
la grossesse (ex: Allemagne : la détention desniesnenceintes est interdit uniquement 8
semaines avant la date présumée de I'accoucheereBglgique aprés 6 mois de grossesse,
etc..).

Dans certains pays, la détention de femmes enceiast pas possible en théorie mais peut
arriver en pratique (ex: Grande-Bretagne), damatdés leur présence est interdite dans
certains centres mais autorisées dans d’'autrasexeanple en ltalie, la présence des femmes
enceintes n'est pas admise dans les Centres depence temporaire et d’assistance, mais
elle est possible dans les Centres de premier ihchlads lorsque la détention des femmes

enceintes est évitée comme a Malte, les femmesgusupportent pas la longueur de la

détention et qui sont détenues dans des condixin8mes de promiscuité avec des hommes,
en viennent a tomber enceintes, dans le but degirosnrtir de détention.

De facon générale, la seule réponse apportée éckssité de porter aux femmes enceintes
une « attention particuliére », est d’assurer sains en théorie - un acces a un suivi meédical
adapté a leur situation (soins pré et post natals).

* Parents isolés avec enfants :

Quand les Etats n’interdisent pas la détention etdants mineurs accompagnés (Cf.: ci-
dessus «les mineurs accompagnés »), les paretds @vec enfants peuvent étre détenus
dans des conditions similaires et dans une zoeevés aux familles.

Les mémes remarques que celles émises concerndéteation des mineurs accompagnés
sont valables ici dans la mesure ou les parenkssisvec enfant sont placés dans des zones
séparées réservées aux famillkest rare qu'une attention particuliére soitemége a cette
catégorie de personnes vulnérables.

Besoins exprimés / difficultés constatédss acteurs rencontrés dans les centres estiment
que les parents isolés avec enfants ne devraientépa détenus: des alternatives a la
détention devraient étre privilégiéd3es responsables de centres eux méme ont signalés
aux enquéteurs que les meres isolées avec enfantdevraient pas étre détenuegex :
Finlande).

La situation qui prévaut dans certains pays ouelgfmnts de parents isolés ne sont pas
détenus, mais qui choisissent de détenir le pastirégalement dénoncée par les intervenants
comme devant étre évitée (ex : en ltalie : lesritgvs de parents détenus et séparés de leur
enfant ont révélé une profonde inquiétude des peugpn étaient restés sans nouvelle de leur
enfant depuis le début de la détention— du fait ddfscultés de communication avec
I'extérieur).
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e Les personnes ayant subi des tortures ou d'autresmfes graves de violences
physiques, psychologiques ou sexuelles.

Concernant cette catégorie de personnes, de gd@fesences ont été constatées dans de
nombreux pays tenant essentiellement a des difislikes :

- aux lacunes du systeme d'identification de cettégmie de personnes : absence de
procédure déterminée visant a les identifier edéfaut de mise en ceuvre de cette
procédure (Cf.: plus loin «Les lacunes dans lIstesye d'identification de la
vulnérabilité » et les difficultés particulieres identifier certains troubles et
notamment les troubles psychologiques dont peuseutfrir les personnes qui ont
été victimes de torture ou de violences).

- au défaut de prise en charge de cette catégotiepigre (ceci est expliqué dans les
paragraphes précédents (absence ou manque denmrsocial, de psychologues ou
de psychiatres et de prise en charge adaptée).

La encore, il apparait évident que des personnast aybi des tortures ou autres formes de
violences ne devraient jamais se retrouver danscdates de détention fermés tant ces
centres sont impropres a leur besoin d’attentiatiqudiere et peuvent , au contraire, aggraver
leur situation physique ou psychique.

Besoins exprimés / difficultés constaté&sune facon générale, il est constaté que legeent
fermés ne sont pas adaptés pour répondre aux begaiticuliers de cette catégorie, des
alternatives a la détention de ces groupes devr@ienenvisagés.

Concernant la prise en compte d’autres catégoagsedsonnes vulnérables par la Iégislation
ou les pratiques de chaque Etats que celles eé@samar la directive accueil

e Familles:
Les familles sont en général détenues dans une godeale et les autorités de certains
centres essayent de maintenir I'unité familiale snegla n’est pas toujours possible : par

exemple, au Luxembourg ou il n'y a pas de zonelfamiais ou les enfants sont détenus avec
leurs meres.

Les lacunes dans le systeme d’identification de lalnérabilité

Les lacunes du systéme d’identification de la wh#ité tiennent a divers facteurs :
- a l'absence et/ou au défaut de mise en ceuvre daregsus d’identification de la
vulnérabilité cohérent et adapté,
- aux difficultés particulieres a identifier certatngubles,
- ades définitions des « catégories de personnagnaldles » trop réductrices,
- alabsence de prise en compte de « situation bherabilité ».

« Absence et/ou défaut de mise en ceuvre d’'un processlapté d’identification de la
vulnérabilité:
Le défaut ou a linadaptation des « procédures » @lentification de « catégories
vulnérables » visant a identifier les personnes vulnérables ewt difficulté constante
signalée dans de nombreux pays. ). Dans certailys, ph n'existe aucun systéme
d’identification des personnes vulnérables plaegedétention (ex : Lituanie, Gréce, Pologne,
Estonie, Chypre, ...). Dans d’autres, un certificatdinal de compatibilité de la détention
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avec l'état de la personne doit étre établi prdaiabnt a la mesure de détention (ex:
Allemagne, Luxembourg Autriche, ...), ce systémecesisidéré comme étant insuffisant par
les intervenants.

Enfin dans quelques pays ou un systéme d'identiificaest prévu par la loi, les acteurs
intervenant dans les centres le jugent défaillart @ Malte, les mineurs non accompagnés,
les familles, les femmes enceintes, les personandidapées sont reconnus comme devant
faire I'objet d’'une attention particuliere, mais peuvent rester en détention pendant plusieurs
semaines voire plusieurs mois, le temps que lelmévabilité soit établie et que les examens
médicaux aient eu lieu; en ltalie I'inadaptatioesdservices médicaux et sociaux a la
reconnaissance des personnes vulnérables a étitéapp

Il est intéressant de noter |'établissement auugaff d’'une commission mixte paritaire
d’accompagnement, composée des représentants tteiéguen charge des centres, des
membres d’'une ONG et des membres de I'OIM, émedvis sur 'admission des personnes
vulnérables dans le centre. Ce systéme est coasidénme par les acteurs de terrain comme
jouant un role de régulation sur I'organisatioteegestion quotidienne du centre.

L’absence ou le manque de personnel capable d’idefi¢r les personnes vulnérables Le
défaut d’identification des personnes vulnérableliésaussi a I'absence ou au manque de
personnel suffisamment formé ou sensibilisé adanmraissance de signes de vulnérabilité.

Il faut rappeler que dans un grand nombre de ceférenés (ex : Espagne, Italie, Lituanie,
Estonie, Malte, Chypre, Gréece, Pologne, Hongrie),.le seul personnel présent en
permanence est composé de policiers ou de persodeelécurité ayant pour préoccupation
essentielle la surveillance des détenus. Ce pessontest ni formé ni, en général,
particulierement sensibilisé a la reconnaissansepdesonnes vulnérables. Généralement, les
personnes chargées de la garde n'ont pas choigt d&&e a des migrants. Au contraire, elles
subissent ce manque de formation et de vocatialé\etloppent elles méme des symptdémes
de vulnérabilité psychologique. A Malte par exempdepersonnel du « detention service » a
commencé des groupes de supervision et d’échamgdeafenter de gérer collectivement une
tache qu’'elles jugent souvent « impossible ».

L'absence ou le manque de personnel social, denpkygues ou/et de psychiatres est selon
les acteurs de terrain I'une des raisons principade défaut didentification de ces
populations vulnérables.

« Difficultés particuliéres a identifier certains trables

- La vulnérabilité des personnes victimes de toraurede violences graves ou de
celles souffrant de troubles psychologiques liéed'autres causes, est plus
difficile a identifier que celle d'autres catégariede personnes dont la
vulnérabilité sera plus visible (ex: personnesffsaat de handicap moteur,
personnes agees, ....).

- Les enquéteurs ont été alertés sur les diffic@téentifier les victimes de trafic
humain : elles sont souvent réticentes a alerterdsponsables des centres sur
leur situation par crainte des représailles odaitudu défaut d’'information sur
leurs droits (difficultés signalées notamment awdrmbourg, en Hongrie, en
Pologne). En outre, les législations prévoyant dispositifs particuliers de
protection de victimes de trafic, conditionnenttegtrotection a la volonté de
collaboration de la victime avec les services d&go ce qui dissuade en général
les victimes de trafic a entrer dans ces dispesitif
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« Des définitions de « catégories de personnes vidbrs » trop réductrices

Certaines catégories de personnes vulnérablesténténtifiees par les enquéteurs alors
gu’elles ne font I'objet d’aucune catégorie préxlifi:

- Les transsexuels ont été identifiés comme constituane catégorie
vulnérable : par exemple en ltalie, les transsexseint généralement détenus
dans les pavillons féminins mais peuvent aussiréisea I'écart dans un batiment
spécial. Selon les personnes interviewées, cesmpas sont souvent I'objet de
discriminations, de vexations et de brimades degrmde la part nhotamment du
personnel du centre ou d’autres détenus.

- Les personnes dépendantes a l'alcool ou aux droguteété identifiées comme
constituant un groupe devant faire I'objet d'untemtion particuliere : ainsi au
Portugal, les personnes souffrant d’alcoolisme euddpendance aux produits
stupéfiants bénéficient d'un suivi médical partieul En Italie et en Espagne, les
poli toxicomanes ont été identifiées comme nécasisiine attention particuliére
(I est a noter & ce sujet que les traitement gub®& pour les personnes
dépendantes aux drogues ne sont pas toujoursiators les centres).

» L’absence de prise en compte des « situations deérabilité ».

Au-dela des problemes de vulnérabilité individudlEnquéte a permis de mettre en évidence
des facteurs externes qui mettent les étrangersanmifgou demandeurs d'asile dans des
« situations de vulnérabilité » qui ne sont géménaint pas prises en compte dans les
dispositifs de protection.

L'impact des trajets et parcours des migrants précéant I'enfermement : Les parcours

qui précédent l'arrivée dans les pays européens$ soavent extrémement éprouvants
physiquement et psychologiquement : a I'occasiorede voyage vers I'Europe, qui pour
certains peut durer plusieurs mois, voire plusieumsees (traversée de plusieurs pays, séjour
prolongé dans des pays de transit), les migrants garticulierement exposés a diverse
formes d’abus et de violences : trafic humain, §ims psychologiques, violences physiques,
viols (de nombreux cas de femmes victimes de \@aldibye ont été rapportés au cours des
enquétes de terrain en ltalie et en Espagne).

Ceux qui ont suivi ces parcours dangereux arripbgsiqguement et psychologiquement trés
affaiblis par leur voyage (traversées en mer aigepies de naufrage, voyages terrestres dans
des zones dangereuses). Il est & déplorer quieidarpdu temps, le traitement et I'accueil qui
leur sont réservés a l'arrivée ne prennent absoltipes en compte cette vulnérabilité — qui a
été pourtant identifiée et signalée a de nombreuvspdgses (ex: Malte, Gréce, Chypre,
Espagne, ltalie, Pologne, ...)

Le fait de privilégier les mesures de contréle ég migrants sur leur prise en charge médicale
et psychologique a l'arrivée a particulierement qpi les enquéteurs (particulierement en
Italie, en Espagne, en Gréce, a Malte et a Chypiepcatiquent une détention quasi-
systématique dans des centres de détention otodd#ions inhumaines et dégradantes ont
été constatées).

Le caractére pathogene de la détention elle-méméuand elle se prolonge plusieurs mais,
ou quand elle se répete, la privation de libertésdas conditions d’enfermement des centres
de détention a été identifiée par la plupart deesums rencontrés au cours des enquétes de
terrain comme ayant des conséquences néfastédtatupkychologique des étrangers détenus
en général, et plus particulierement sur ceux gpagiennent aux catégories vulnérables ou
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qui se trouvent placés dans des situations de rabiitiéé du fait de leur parcours migratoire
éprouvant. L'environnement et les conditions géeérdans les centres, comme nous I'avons
vu plus haut, ne font qu’aggraver cette situation.

Besoins exprimés/difficultés rencontrédse: caractére pathogene de I'enfermement dans les
centres de détention pour étrangers a été cortdron constante au cours des enquétes de
terrain et dans pratiguement tous les pays objtéedquéte. Il a été relevé par quasiment
tous les acteurs intervenant dans les centrespemeables de centres, travailleurs sociaux,
psychologues- et/ou constaté par les enquéteursnémes. Les personnes se trouvant en
situation de particuliere vulnérabilité, pour leBétentes raisons évoquées précédemment, en
sont plus immédiatement et plus durablement aféscté

3.3.4- LES CENTRES OUVERTS

Sont exposeés ici les constats concernant la Stuatans les différents types de centres
ouverts destinés aux personnes sollicitant I'oafone protection internationale pendant les
différentes étapes de la procédure de leur demdtzddde, depuis leur arrivée jusqu'a la

décision finale d’acceptation ou de rejet de leeménde.

L'enquéte n'a porté que sur les centres colledifssont placés d'autorité les demandeurs
d’asile, mais il convient de rappeler que certgiags autorisent également les hébergements
individuels (France, Belgique, Royaume Uni). Dansds de la Suede, c'est la seule pratique
en vigueur.

Compte tenu de la trés grande hétérogénéité desesediaccueil constatée au cours de
'enquéte, et de leur nombre, il est impossibleddesser un tableau exhaustif des centres
ouverts dans les 25 pays de I'Union Européenrgadjira, comme précédemment, d’exposer
certains constats d’ensemble ayant éveillé I'atterdes enquéteurs comme pouvant avoir un
impact sur la situation de personnes vulnérables.

Pour cette raison, les exemples donnés aurontgimet d’illustrer et/ou de mettre en valeur
des situations ou des pratiques susceptibles akindler la situation des personnes vulnérables
ou de conduire a des situations de vulnérabilité

* Impact des tendances globales concernant les dersarsld’asile :

Les centres ouverts destinés a recevoir des étangs pays tiers sont, pour la plupart, un
élément du dispositif de « gestion » des demanddiasile — ou plus généralement des
étrangers de pays tiers ayant demandé I'octroiedpinotection internationale. Les tendances
récentes ont des incidences sur les systemes diackas demandeurs d’asile mis en place
dans les pays membres de I'Union Européenne. Ostateren effet :

- Une diminution importante du nombre de personnessqllicitent I'asile dans de
nombreux pays ou des politiques restrictives fudisives en matiere de migrations
ont été mises en place,

- Une multiplication des systémes de procédures diexaaccelérés des demandes
d’asile a l'arrivée,

- Une réduction drastique du taux de reconnaissaacaaiut de réfugié au sens de la
convention de Geneéve,

- Une augmentation de la proportion du nombre deutstaprécaires et moins
protecteurs accordés (protection subsidiaire, @attion temporaire, statut de
« toléré », autorisation de séjour a titre huméneitatc. ...)
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- Une augmentation du nhombre d'étrangers déboutékaiud’'asile et de ceux qui ne
sont «ni accueillis, ni reconduits » en raison dmsditions de violence et
d’instabilité prévalent dans leurs pays d’origine,

- Des difficultés liées a la mise en ceuvre de la €ntign Dublin : I'obligation pour
les étrangers concernés de demander l'asile dapeeteier pays sur lequel ils ont
pénétré dans le territoire de I'Union, implique qureaque Etat vérifie a I'arrivée le
parcours du demandeur et organise, en cas dedefdimission sur son territoire, le
renvoi vers le pays d’entrée. Cette procédure @eatlongue et s’accompagner d’'un
placement en centre de détention des demandew#edtans le pays qui refuse
I'admission et parfois dans le pays de renvoi, @uéouverture de la procédure de
demande d’asile peut poser des difficultés.

» Les différents types de centres ouverts :

L'enquéte a permis de constater, dans certainsg paystence de différents centres ouverts
pour demandeurs d'asile remplissant des fonctipésifiques :

- la réception : identification, premier examen dadfhission dans la procédure de
demande d’asile,

- l'accueil et 'hébergement des requérants d’asdadant le temps de la procédure
d'asile,

- la « préparation au retour » pour ceux dont la delaal’asile a été rejetée.

- Ainsi au Danemark, les demandeurs d’asile sontalthbrientés vers des centres de
réception, puis vers des centres d’hébergementfiet eers des centres « de retour »
si leur demande est rejetée. En Allemagne, il exis centres de réception, des
centres « communautaires » le temps de la procédurdes centres « ouverts
d’éloignement », pour motiver les étrangers a ueteur volontaire ». Aux Pays
Bas, il existe des «centres d'inscription » (aggilon center »), des centres
« d’orientation et d’intégration » destinés aux dedeurs en attente d’une premiére
réponse a leur demande d’asile, et des centres attente de retour » (Return
Centres) ou sont envoyés les demandeurs qui amtureg premiére décision négative
et ont entrepris des démarches de recours (durééjder supérieur a 2 ans). Dans
d’autres pays, les demandeurs d’asile sont plaaés ks mémes centres pendant
toutes les étapes de la procédure (ex : FrancegRa| Finlande, Gréece, République
Tchéque...).

Compte tenu des tendances récentes évoquées plusmhaombre croissant de personnes
ayant sollicité une protection se retrouve en situ@gn de précarité et de fragilité :

- Les personnes ayant obtenu l'octroi de statuts am&x et moins protecteurs
(protection subsidiaire, autorisation temporaitatug de « toléré », autorisation de
séjour a titre humanitaire, etc. ...) qui peuveng éxclues des dispositifs d'accueil et
rencontrer de graves difficultés pour trouver ubgrgement,

- Les demandeurs d’asile sous Convention Dublin &mt& d'une réadmission,

- Les déboutés de l'asile aprés épuisement des predle recours qui doivent
quitter les centres au bout d’'un certain délai,snogii ne peuvent retourner dans leur
pays d’origine et qui peuvent étre soit renvoyés 1ldue, soit « tolérés » dans certains
centres.

Les réponses des Etats a ces types de situatiarvanables, et dépendent souvent de la
sensibilisation de I'opinion publique au sort desspnnes concernées.
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Dans certains pays, des centres destinés aux @sbdwtdroit d’asile qui ne peuvent pas étre
renvoyés dans des pays en guerre ou en crise @mhiéten place : soit a linitiative des
autorités qui les placent dans des « centres dtatteavec des avantages réduits au minimum
(Ex : Danemark), soit a linitiative d’organisatmmle la société civile (ex : Royaume Uni,
Pays Bas).

Il faut signaler que les capacités d’accueil desatres pour demandeurs d'asile sont
insuffisantes dans certains pays et que de nondsqessonnes sont livrées a elles mémes en
matiere d’hébergement ou doivent avoir recoures dispositifs d’'urgence destinés aux
personnes sans abris (ex : France, Italie, Grége, ...

Enfin, les personnes qui ont obtenu le statut ey, et qui doivent en conséquence quitter
les centres, peuvent également se trouver conésrdtée graves difficultés dans des pays ou
le processus d’intégration est particulierementiadlié : il leur est parfois en pratique tres
difficile de trouver un logement et elles ne soas poujours tolérées a prolonger leur séjour
dans des centres réservés normalement a 'aca@sdemandeurs d’asile.

Les personnes vulnérables migrantes qui ne sollieitit pas I'asile sont en général exclues
de ces dispositifs d’accueimis en place par les Etats. Certains centres existais ils ont
été mis en place a l'initiative d’associations {8t civile), d’autres ne sont pas spécifiques
pour des migrants vulnérables mais sont un éléneid politique d’hébergement d’urgence
des populations démunies. Les structures d’acqueibeuvent leur étre destinées font figure
d’exception et sont organisées par des associatiordes organisations de la société civile
(Ex: au Portugal : le centre Pedro Arrupe desfindes étrangers en situation irréguliére
vulnérables : victimes d'esclavagisme, de dépersari@lcool, etc.)

Seuls les mineurs non accompagnés constituent atégarie de migrants vulnérables
pouvant bénéficier - en théorie — qu’ils soient mn demandeurs d’asile, d’'un systeme
d’accueil spécifique mis en place par les Etats.

e Autorités en charge des centres :

Les centres ouverts peuvent étre gérés — en fondde pays - par des entités relevant de la
responsabilité de différents Ministéres tels giamistere de I'Intérieur, Ministéere des Affaires
Sociales, Ministéere créé spécialement pour étreharge des migrations.

L’entité administrative en charge des centres plmmandeurs d’asile peut étre une autorité
responsable de I'ensemble des étrangers et gegalengent les centres fermés (ex:

République Tchéque : SUZ, Bureau des Migration§Seede), ou compétente uniquement
pour la gestion des centres d’accueil pour demasddiasile (ex: « Agence Fédérale

d’accueil des demandeurs d'asile » en Allemagne]QUROffice de rapatriement et des

étrangers » en Pologne, COA aux Pays Bas....). Barfigis autorités décentralisées sont
responsables de la gestion de ces centres (exdeBl@mder en Allemagne et en Autriche,
Municipalités en Italie et en Finlande...).

La responsabilité de la gestion de certains cemimg étre déléguée a des ONG (Ex:
Danemark, France, Belgique, Luxembourg, FinlandeDans de nombreux cas, tout ou une
partie de la gestion des centres est sous traitdesacompagnies privées (Ex : Autriche,
Allemagne, Hongrie, Pologne).
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Conditions de vie

De nombreux de facteurs expliquent la tres graigfgadté des centres visités :

- Tout d’abord, les moyens que les Etats peuventeglent- consacrer a I'accueil
des demandeurs d’'asile sont tres différents selempays. Par exemple, les pays
plus récemment entrés dans I'Union Européenne anplas de difficultés
matérielles & mettre en place des dispositifs di@itcqui n’existaient pas
auparavant. Certains ont du faire face a des asiw@portantes de demandeurs
d’asile,

- Le choix d’'une politique de décentralisation, paeraple, en Autriche et en
Allemagne, ou les centres sont gérés par les Landgpermet pas d’assurer une
homogénéité des conditions d’accueil, méme a fieté du méme pays

- Les disparités des conditions de vie entre lesreemteuvent résulter directement
de décisions gouvernementales : par exemple enuRwy&ni et en Irlande ou
s’applique une politique de « dispersion » visaren&ourager les demandeurs
d’asile a loger loin des grands centres urbaimes :clonditions dans les centres
éloignés des grandes agglomérations sont meill@airesuvent mieux adaptées a
I'accueil de personnes vulnérables

- Tous les centres n'ont pas une vocation d'accudgins certains cas il s'agit de
convaincre des déboutés a quitter le pays volament et, pour ce faire, a les
regrouper dans des centres «de retour» ou leglitimms offertes sont
volontairement minimales en application d’'une jmplie de découragement et
d’incitation au départ (Ex : Danemark, Pays Basermhgne ...).

+ Sijtuation et conditions matérielles

Sur 'emplacement, la situation géographique et l&ille des centres :Les situations sont
tres diverses, mais il a été constaté au coursedgquéte que de nombreux centres étaient
situés dans des zones relativement isolées : pafta périphérie des villes dans les zones
industrielles, mais également en dehors des aggitimes dans des endroits difficilement
accessibles.

L’isolement géographique (dans des régions peul@esjpvoire au milieu de la forét) et les
difficultés d’'accés de certains centres (trés nedsdrvis par les transports en commun)
représentent un véritable probléeme pour les demaadi#asile dans nombre de pays, dont
certains ont confié aux enquéteurs qu’ils se senta mis a I'écart » (ex : Lituanie, Finlande,
Danemark, Pologne, Hongrie, Estonie, Lettonie, @hyp..).

Il convient toutefois de noter que parfois l'usafgelocaux €éloignés et pas toujours adaptés a
été lié a la nécessité de répondre dans 'urgence @augmentation importante du nombre de
demandeurs d’'asile (ex : Pologne).

Localisation/configuration/ taille: De méme que pour les centres fermés, de nombreux
centres ouverts ont été aménagés dans des locgurxigtant qui ont éteé recyclés »pour
recevoir des demandeurs d’asile : Par exemple, ldarenciennes Républiques de I'ex-Union
soviétique, de nombreuses casernes militaires thtré&aménagées pour accueillir des
demandeurs d'asile (ex : Pologne, Hongrie, LituaBitonie, Lettonie, République Tcheque,
Slovaquie, ....), dans d’autres pays ce sont d’agai¢ablissements hospitaliers (Finlande).
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L'utilisation de locaux prévus pour d’autres usagesfois trés éloignés de I'accueil social,
pose des problémes d’adaptation. Les efforts caiss@our transformer les structures
existantes en vue de les rendre plus conformdséadrgement et a I'accueil de demandeurs
d’asile (comprenant souvent des familles avec asfaont extrémement variables.

La taille des centres est un autre sujet de préatmun noté dans I'enquéte : il a été souligné
aux enquéteurs que les centres de trop grandee tpdluvaient conduire a une
dépersonnalisation des relations et a la créatioanflits internes alors que les centres de
petite taille favorisaient des relations plus humeaiet cordiales et une meilleure préparation a
I'insertion. En outre, les questions de sécuritéiateent les préoccupations dominantes des
autorités en charge des centres de grande taille.

Besoins exprimés / difficultés rencontrées :

- Les centres isolés géographiquement, outre quélardent l'insertion des
demandeurs d’asile dans la société d’accueil, didnnop sentiment de mise a
'écart et d'abandon aux personnes qui y sont fhyles; peu propice a une
attitude dynamique de prise en charge individugtlleollective de leur existence.
Les centres sont ouverts... mais ouverts sur rien.

- La concentration de nombreux demandeurs d’'asile di@s centres de grande
taille, pour des périodes longues, apparait contarg §énératrice de problemes
a lintérieur des centres en provoquant des relatiddéshumanisées ou
conflictuelles et vis-a-vis du monde extérieur geut se montrer hostile a la
présence d'une concentration importante d'étrangessentiellement dans les
pays qui sont moins accoutumés aux personnes tleesiet origines diverses

- Cest ainsi que des problémes importants de dépres®nt été relevés, plus

particuliérement dans les centres isolés et/ouaedg taille
» Conditions matérielles et d’hygiéne :

Tres liées a la question des locaux, les conditinatérielles et d’hygiéne sont extrémement
variables en fonction des pays et des centredainsrcentres offrent de bonnes conditions,
d’autres a peine correctes ou médiocres. Quelgnss enfin, présentent des conditions
franchement mauvaises liées a l'inadaptation destsres (absence d’espaces séparés pour
les familles et les enfants), a la vétusté degrimfitis, a I'insalubrité ou au mauvais état
général des locaux ou encore a des défauts deemaimte, d’entretien, ou de nettoyage.

Besoins exprimés / difficultés rencontré€ompte tenu du fait que le séjour dans les centres
d’accueil peut durer de nombreux mois, voire dagas, les conditions matérielles ont une
influence importante sur la qualité de vie des qames qui y sont hébergées. Lorsqu’elles
sont inadaptées aux besoins ou dégradées elleergeaunduire a la détérioration des
relations personnelles ou familiales et créer ograager des situations de vulnérabilité en
raison de problemes de promiscuité, d’absenceimit®, de violences etc.

* Restrictions a la liberté de circulation

L'enquéte a noté que des restrictions plus ol mommrtantes pouvaient apportées a la
liberté de circulation des demandeurs d’asile tgfsedans les centres ouverts :

- Les conditions d’entrée et de sortie des centrasle@lus souvent imposées par
le reglement interne du centre: ainsi dans de nembcentres, les étrangers ne
peuvent entrer et sortir du centre qu’'a certairesds et doivent prévenir en cas
d’absence de plus de 24h ou 48 heures,

- Dans certains pays, il existe des restrictions phagortantes a la liberté de
circulation (ex : Allemagne : restriction a la litke de circuler en dehors de la
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localité, obligation de demande d'autorisation detis soumise au versement
d’'une somme d’argent ; en Lituanie : interdictiengdabsenter plus de 24 heures,
fermeture du batiment entre 22h et 6h, ....)

- En pratique, les restrictions a la liberté de datian peuvent étre la conséquence
de I'éloignement du centre d’'un village ou d’'unbevet de la rareté des moyens
de transport et de leur codt.

Besoins exprimés / difficultés rencontréesrsque les restrictions a la liberté de circulatio
sont excessives elles renforcent le repli sur sdismlement des personnes hébergées qui
peuvent avoir le sentiment d'étre injustement eenées ». Cela constitue un frein
supplémentaire a I'intégration des personnes lodaes les centres

* Activités / travail :

Droit au travail : Si la possibilité de travailler est une préoccupaticonstante des
demandeurs d’asile hébergés dans les centrese$@ecdroit au travail varie en fonction des
législations nationales et du statut des persomeesieillies dans les centres :

Certains pays autorisent les demandeurs d’asil@wailler aprés un certain délai suivant
I'enregistrement de leur demande d’asile. Ces sl@ant trés variables d’'un pays a l'autre :
par exemple les demandeurs d’asile sont autorigesvailler apres un délai de 20 jours au
Portugal ; de 3 mois en Finlande ; de 6 mois elieltat aux Pays Bas; de 9 mois au
Luxembourg ; de 12 mois en Allemagne..

Les possibilités de trouver du travail en pratigiégpendent de la situation du marché de
'emploi local : en général, quand les centres gonthes des grandes agglomérations, les
opportunités de travail sont plus grandes.

En ce qui concerne les personnes ayant un statpotaire, le droit au travail peut étre plus
largement accordé. Les déboutés — dans les cexniesattente de départ » ne sont pas
autorisés a travailler (ex : Danemark, Allemagne).

Activités dans les centres : activités sociales,wrs de langue, activités visant a préparer
I'intégration des demandeurs d’'asile Les activités sociales et d’intégration sont orgées

de facons tres inégales selon les pays et legasiies des centres : I'absence ou le manque
d’activité sociales organisées par les centres @eetliée au manque de moyens financiers et
compensée par la présence d’acteurs associatésieents qui assurent la mise en ceuvre
d’activités dans les centres (ex : Slovaquie, Si®&ologne, Hongrie, République Tchéque,
Grece...)°

Mais les activités peuvent étre réduites au mininagnfiagon volontaire dans les centres « en
attente de retour ».

Besoins exprimés / difficultés rencontréed es intervenants rencontrés et les personnes
interviewées ont souligné les effets d’'un mangeetiités dans les centres :

- Parfois amplifié par un systéme de prise en chiatgée (dans certains centres les
demandeurs d’'asile ne peuvent se préparer a mamgedravaillent pas, ...), le
manque d'activité¢ a des conséquences néfastes’&at psychologique des
demandeurs d’asile : le désceuvrement de persommemigt dans une situation
d’attente et de stress par rapport a la décisiogernant leur statut est facteur de
déstabilisation psychologique.

- L'absence de travail et d'activité des parents asttrice de déstructuration
familiale, les parents perdent leur réle
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- Il peut freiner I'intégration dans la société d'aei

- Il a été signalé comme pouvant étre la cause dblggmes de dépendance a
I'alcool ou aux drogues

Scolarisation des enfants En général, les enfants de demandeurs d’'asile argsaa la
scolarisation : soit dans les centres mémes quasidgit de grosses structures (Danemark,
Pays Bas), soit dans les écoles publiques voisinegntre.

Quand cet accés est assuré par la loi (ce queesad en général), des difficultés peuvent
néanmoins se poser en pratique : liees a lisolereraux problémes d’accessibilité des
centres, ou dans quelques cas aux réticences oéss docales a accueillir des enfants
étrangers (ex : Hongrie, ...).

Besoins exprimés / difficultés rencontrdéexistence de cours de soutien spéciaux
(linguistiques en particulier) destinés a prépésrenfants a intégrer les écoles publiques ne
sont pas systématiquement mis en place dans léegealors qu'ils sont nécessaires pour
permettre aux enfants de s’adapter & un nouveaaderculturel et linguistique.

+ Quverture des centres sur I'extérieur

- Questions de sécurité : Les centres disposentlpguiupart, et surtout lorsqu'’il
sont de grandes taille, de personnels de sécuréggés de la surveillance (qui
peuvent appartenir a des compagnies de sécuriéegd. Les procédures de
contrdle pour I'entrée de personnes extérieureseatre ont pour objet d’assurer
la sécurité du centre. Néanmoins, ceci a parfais ptfet de rendre plus difficile
'ouverture du centre sur I'extérieur et de dis®radkes personnes qui auraient été
prétes a venir rendre visite aux demandeurs d’'asil& organiser des activités
diverses. Ce probleme a été noté par exemple aenhlosurg : la mise en place
par une société de sécurité privee de procédurastatisations d'entrées
compliquées a eu pour effet de couper le centrgodeenvironnement extérieur
en mettant fin a des visites de personnes du \agjsivenant rencontrer ou aider
les demandeurs d'asile.

- L'acces des ONG est en général admise — mais peus@umise a une demande
d’autorisation plus ou moins facile a obtenir : ét égard, il est & regretter que,
en Autriche, la visite du grand centre d’accueilTaaiskisrchen par I'enquéteur
international accompagné de son partenaire locdt pas été autorisée.

Besoins exprimés / difficultés rencontréedors que I'isolement géographique est déja une
caractéristique de nombreux centres, les procédileegorisations lourdes pour les visites
extérieures ne font qu'accentuer le phénomeéne. Bjigelles puissent étre considérées
comme étant nécessaires pour des raisons de éétesitestrictions excessives imposées a la
présence de visiteurs dans les centres contricuemte mise a I'écart supplémentaire des
demandeurs d’'asile et a freiner leur intégratiamsda société d’accueil.

» Durée de séjour dans les centres

Si la durée de séjour dans les centres de premdees et d’enregistrement est relativement
courte (quelques semaines en général), la durdéerta dans les centres pour demandeurs
d’asile peut se prolonger plusieurs mois, voiresigurs années, selon la rapidité de traitement
de leur dossier et des délais de recours: la Eumgue I'attente et l'incertitude des
demandeurs d’asile sur la réponse qui va leurgtcerdée a été frequemment signalée lors
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des enquétes de terrain comme étant 'une dessaugieures de stress et d’'anxiété vécues
par les demandeurs d’asile.

Cette attente est plus difficile a vivre dans laggou le taux d'octroi du statut de réfugié est
bas, car le manque de perspective accroit I'inqdeéétdes étrangers en attente sur leur sort
(ex: Grece, Lituanie, Slovaquie, ....). Pour ceux quot obtenu une premiére réponse

négative et qui ont entamé une procédure de recbamgoisse est encore plus grande car
cette procédure peut durer plusieurs années dat@nsepays et engendrer des troubles
psychologiques chez certains.

La situation des étrangers hébergés dans certainises « de retour » (removal centrer) est
apparue aux enquéteurs comme particulierement embgu Ainsi au Danemark , le
probléme le plus sérieux concernant I'accueil dawahdeurs d'asile (et dont la presse s’est
fait écho) est le « pourrissement » de la situadies demandeurs d’asile déboutési
accueillis-ni expulsés qui sont assignés a résidence dans ces cergreattente de départ »
pour un temps indéfini (certains y sont depuis pled0 ans).

Les personnels des centres rencontrés ont configmdifficultés de vie, qui s’aggravent avec
le temps, pour des hommes et des femmes qui sensdnut juste « tolérés » avec peu
d’espoir d’étre un jour acceptés a résider dammies. Tout cela contribue a démoraliser les
adultes qui sentent qu’ils n’ont plus aucun comtiilr leur vie et encore moins sur leur futur.
(ex : Danemark, Finlande, Allemagne) et avoir desséquences extrémement néfastes sur
les enfants.

Difficultés / Besoins exprimésles temps d’attente excessivement longs dans deeseui
ne sont ni prévus ni adaptés pour des séjoursrdidodurée (en particulier pour les familles
avec enfants) conduisent dans la plupart des oae détérioration des conditions d’équilibre
des demandeurs d'asile et sont identifiés commet éta facteur majeur de déstabilisation
psychologique individuel et de déstructuration fat@ et sociale. Les enfants et les
adolescents en sont les plus affectés.

* Soutien social :

L'importance d’'un suivi social dans les centres sstilignée de fagon générale par les
enquéteurs, dans I'ensemble des pays visités.

Le manque de travailleurs sociaux, capables d’assur réel accompagnement et un suivi
adapté des personnes a été souligné a de nombrepssss — de méme que I'hétérogénéité
des situations en fonction des centres visitéseRample, en Irlande et en Grande —Bretagne,
il a été constaté que l'existence de ce suivi étariable d’'un centre a l'autre (du fait
notamment de la mise en ceuvre de la politique dpedsion : les centres situés loin des
grandes agglomérations assurant dans I'ensemblmailieur suivi social des personnes
hébergées.)

Le manque de suivi social a été souligné de fadoa générale dans certains pays ou le
manque de travailleurs sociaux : I'insuffisancendunbre de travailleurs sociaux par rapport
au nombre de personnes hébergées (ou le fait guderriers sont en réalité affectés a des
tdches purement administratives et n‘ont pas lepsede consacrer leur travail & un réel
accompagnement des personnes) a pu étre constaté.

Dans certains pays, l'importance du travail deso@asions qui apportent un support

complémentaire pour le travail d’accompagnemeniatdans les centres a alors été souligné
par les intervenants (ex : Hongrie, République fake Slovaquie, Slovénie, Pologne.....).
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Besoins exprimés / difficultés rencontréeke renforcement du nombre d’intervenants
sociaux dans certains centres est souligné comame @te priorité: Ce suivi est nécessaire au
soutien des étrangers en vue de les orienter dans démarches (juridiques, prise en charge
médicale, activités visant a leur insertion ...).

L'importance d'un tel suivi est également soulige@ ce qu'il permet de détecter les
personnes les plus vulnérables et notamment leompees en souffrance psychologiques,
comme cela sera évoqué plus loin.

» Acces aux droits : information sur les droits/ aigeridique/ traductions

En général, les demandeurs d’asile hébergés dameidres peuvent avoir acces a une aide
juridique, qui leur est nécessaire pour les asdérmuler une demande d’asile ou lors des
procédures de recours. L'organisation de cette egti¢rés variable en fonction des Etats - et
des centres - et repose souvent, entierement diellggnent, sur des programmes (qui
peuvent étre financés par I'Etat ou non) mis enreepar des associations qui interviennent
dans les centres (c’est notamment le cas dansales gntrés dans I'Union Européenne en
2004, et dans lesquelles ces ONG ont pu recevsifid@ncements — essentiellement du HCR
— en vue de la mise en ceuvre de ce type de proggamm

Besoins exprimés / difficultés rencontréésimportance de cette aide est soulignée partout :
I'une des préoccupation essentielles de la plugestpersonnes hébergées dans ces centres est
inquiétude concernant leur statut. La plupartndfe elles sont en attente d’une réponse a
laquelle leurs perspectives d’avenir sont souviérsl Les enquéteurs ont pu constater que les
demandeurs d’asile hébergés dans les centres adoispplus préoccupés par la décision
concernant leur statut que par les conditions riedtes d’hébergement.

* Acces aux soins

L’organisation du systéme de soin est encore exnént variable en fonction des pays et
des centres. Dans certains pays, des permanencksaleg sont organisées dans tous les
centres (ex : Danemark, Pologne, Finlande, Hongamemark, Pays Bas ...), dans d’autres,
la situation varie en fonction des centres (exlanbte, ..). Dans d’autres encore, les
demandeurs d'asile bénéficient de systéme d'asseiran d’aide médicale gratuit leur
permettant d’avoir accés aux systemes de santéigpabl(ex : Luxembourg, France,
République Tchéque). Dans cette derniére situaties difficultés pratiques ont été signalées
pour avoir acces a des consultations médicales daxd_uxembourg, les demandeurs d’'asile
doivent faire I'avance des frais et ne peuvent fmagours en pratique avoir acces aux
consultations ; en République Tchéque : depuissdpe 2006, il N’y a plus de permanences
de médecins dans les centres et les demandeuile dfaisont un accés théorique au systéeme
d’assurance médicale ont des difficultés pratigllascés aux consultations médicales).

Besoins exprimés / difficultés rencontrée@utre des problemes d’acces aux soins ou des
revendications concernant la qualité des soinoupu étre signalés au cours des enquétes,
les problemes fréquemment évoqués sont liés a iffeultes de communication avec les
médecins, du fait de la barriére de la langue ¢tableence de traducteurs.

Le manque de sensibilisation des médecins par rapgioaux difficultés pouvant étre
rencontrées par la population présente dans ldsesegst souvent signalée, de méme que le
manqgue de formation ou de connaissance des difféseculturelles des personnes présentes
dans les centres.

Ce point a plus particulierement été soulevé emue le manque de confiance entre le

médecin et les patients peut avoir des conséquesucds suivi des femmes, et notamment
l'identification des violences domestiques ou sérse
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e L’Acces a un suivi psychologique

La présence importante de personnes souffranbdblés psychologiques dans les centres a
éteé trés fréquemment soulignée au cours des esgéteerrain. Un indicateur alarmant de la
détérioration des conditions psychologiques desadeleurs d’asile est l'importance du
nombre de suicides et tentatives de suicide mem®mrdans ces centres (ex: Belgique,
Finlande, Danemark, Allemagne, Pays Bas, Irelamdn@e-Bretagne, ....).

Ces problemes psychologiques peuvent résulter dagnatismes vécus dans le pays
d’origine, au cours du parcours vers I'Europe, meosit également liés aux conditions
d’attente dans les centres. La détérioration datligsychologique des personnes est souvent
rattachée aux longues périodes d'attente danselases, aux délais trés longs et sans limite
connue des procédures, a l'incertitude sur leur efoa la crainte d’étre renvoyés dans leurs
pays, a lisolement, a I'impossibilité de travaill@au manque de contacts avec la société
d’accueil, etc.

Face aux besoins de personnes souffrant de tropblehologiques nécessitant un suivi et
une prise en charge adaptée, les réponses sorindégales et pas toujours suffisantes ou
satisfaisantes. Si I'accés a des consultations syehplogues et/ou de psychiatres est en
général théoriquement possible, les véritablesis@iont souvent jugés insuffisants par les
acteurs de terrain (ex: Allemagne, Pologne, Hengmelgique, Finlande, Hongrie,
République Tcheque).

Il est intéressant de noter que certaines assmesatjui travaillaient a I'origine exclusivement
aupres des personnes qui avaient vécu des traomeatidans leurs pays d’'origine étendent
leurs programmes aux demandeurs d'asile pour gsgjleur dans les centres a eu des effets
psychiques traumatisants (ex : Irlande, HongridgiBee, ...).

Face au constat d'aggravation de la situation eemddeurs d’'asile dans ces centres, certains
pays ont mis en place des systemes visant a aeélimentification de ceux qui sont en
souffrance psychologique (ex : en Belgique ou wjeprd’'information et de formation des
personnels des centres en vue d'une meilleure ti@iedes personnes a risques ou en
souffrance psychologique a été mis en ceuvre récathnizans certains centres, la présence
de psychologues et/ou psychiatre a été renforcée lda équipes médicales des centres (ex :
Finlande, Pologne, ...)

Les enquéteurs ont constaté qu'il existe des cemntestinés spécifiquement a accueillir des
personnes souffrant de troubles psychologiquest@eas par exemple :

- En Autriche, ou les «Integration Haus » sont désts a accueillir des
demandeurs d’asile, des réfugiés ou des persorysed ane carte de séjour
temporaire pour raison humanitaire qui ont étéiwies de traumatismes et
requiérent un suivi psychosocial adapté.

- En Belgique, ou un nouveau centre de santé membaledemandeurs d’asiles en
souffrance psychologique est en cours d’ouverture.

- Au Danemark ou la Croix Rouge a mis en place un centre spé&uiair
demandeurs d’asiles particulierement vulnérablestfe de Kongelunden) qui ne
pourraient pas étre pris en charge correctemens dls centres d’accueil
habituels.
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Environnement /incidents

Un nombre important de suicides et tentatives de &ide : Les incidents évoqués le plus
fréquemment sont le nombre important - et parfeipllis en plus fréquents - de suicides et
tentatives de suicides (ex: Belgique, Pays-Batande, Grande-Bretagne, Finlande,
Allemagne,). Au Danemark par exemple, selon le idemapport du Conseil danois pour les
réfugiés, le pourcentage de tentatives de sui@deiplé depuis 2001, passant de 0,6% de la
population hébergée dans les centres en 2001,% @r72006. Ce constat est & mettre en
relation avec la durée de présence dans les cesittegiétérioration de I'état psychologique
des personnes qui en résulte.

Actes de violence et/ ou d’abus, violences domestés : Les abus commis — ou suspectés
d’étres commis, a I'encontre de personnes logeams tbs centres ont été parfois signalés au
cours des enquétes : notamment a I'encontre de désnisolées et en situation de précarité
(ex : en Hongrie, dans certains centres, des atmmds contre des femmes présentes dans le
centre de Debrecen ont été signalés par la redplenda centre et les travailleurs sociaux :
ces incidents ont eu pour conséquence le renforttieties mesures de sécurité d’'un batiment
réservé a l'accueil des femmes isolées).

Certains responsables de centres ou travailleucsawso ont alerté les enquéteurs sur
l'importance des violences domestiques commisésnadntre des femmes et d’enfants (ex :
Pologne, Hongrie, ...).....

Actes de violences diverses, interventions de pdiet lié au développement d’'activités
illicite : Dans certains centres, des altercations et bagantee résidents, liés notamment a
des problemes de consommation d’alcool sont frégueXilleurs, et particulierement dans
des centres de grande taille, des problemes liédéamloppement de certaines activités
illicites, et des interventions fréquentes de likcpoont été signalés.

3.3.5LES POPULATIONS VULNERABLES DANS LES CENTRES OUVERTS

La prise en compte de certaines catégories spécifies et situations de vulnérabilité

A Concernant certaines catégories spécifiques enapées par la directive Accueil:
* Les mineurs:

Les enfants de demandeurs d’asile sont en génges lavec leurs parents, et sont scolarisés ,
comme cela a été mentionné plus haut, soit danseleses mémes (dans le cas de grands
centres, ex :Danemark, Pays Bas), soit le plusesdwdans les écoles publiques locales.

Pour aider les enfants a se familiariser avec tegua du pays, des cours de langue a
destination des enfants peuvent étre organiséslesnentres.

Besoins exprimés / difficultés rencontrédses difficultés évoquées concernant la présence
d’enfants dans les centres ouverts sont souveatives au manque d’activités organisées
pour eux dans et en dehors des centres. En &ffadttains centres sont tres bien équipés, le
manque d’activité¢ pour des enfants a été évoqué&aus de certaines enquétes. Les
intervenants soulignent l'importance des activitégyanisées en dehors des centres.
Concernant les familles avec enfants, les acteaireidain estiment que les alternatives au
logement en centre collectif — surtout lorsque dpwwr est de longue durée- devraient étre
privilégiées :
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- Lenvironnement des centres est considéré parinsréateurs de terrain comme
étant peu favorable au bon développement des enfgius spécifiquement
quand il s’agit de centres de trés grande tailld, g sont pas propices au
développement de relations humaines

- Lavie dans certains centres a été qualifiee dauntatisante » pour les enfants :
manque de repere, environnement hostile, et dépreskes parents (ex: En
Finlande, dans le centre de Helsinki, un projeitpila été lancé pour interviewer
les enfants sur ce qu'ils ressentent)

- Au sein des familles, un risque de « déparentaisat avec une perte d’autorité
des parents sur leurs enfants a été signalé damordbreux centres par des
travailleurs sociaux ou psychologues (ex: Belgigudande, Allemagne,
Finlande...).

Certaines procédures peuvent étre extrémementdgregfue maintien en collectivité dans une
situation d’assistanat complet, avec peu de viglsiur le futur est particulierement stressant
pour les parents qui perdent leurs repéres et atkpaot plus leurs enfants pendant la période
de séjour dans le centre, ce qui accroit leur vabikité

e Les mineurs non accompagnés

La situation des mineurs non accompagnés dansdiUiuropéenne devrait faire I'objet
d’'une étude séparée tant le sujet est vaste. 15slEn tient au theme de la présente étude qui
est celle de la situation des étrangers dans lesese il convient de souligner que 'une des
difficultés concernant les mineurs non accompagess quiils ne sont pas toujours
bénéficiaires des dispositifs d’accueil qui devnileur étre destinés : les mineurs étrangers
isolés ne devraient pas en principe faire I'objeind mesure de renvoi et ils devraient étre
hébergés et pris en charge dans des centres desti@éifiquement a leur accueil. Certains
mineurs non accompagnés (comme on I'a vu précédathpeuvent néanmoins étre détenus
dans des centres fermés et faire I'objet d’un renvo

Un grand nombre de mineurs étrangers en errance ldgoays de I'Union Européenne ne
font I'objet d’aucune prise en charge. Cette qoest été évoquée notamment au cours des
enquétes réalisées en Gréce et en Espagne (dte: disbidonville informel de Patras ou
vivent plusieurs centaines de personnes dansritattun passage vers I'ltalie : des mineurs
sont en attente dans cette zone et la plupartré’'entx ne demandent pas I'asile pour des
raisons diverses (ex : conseils des réseaux deyaspeur d'étre arrétés, ...).

D’autres mineurs peuvent étre exclus de ces difsodu fait notamment de la pratique
répandue de tests osseux pratiqués par les astqtighd celles-ci ont un doute sur I'age des
mineurs. La marge d’erreur étant importante, cessteonduisent certains mineurs non
accompagnés a étre exclus des dispositifs d’accueil

Concernant plus spécifiguement la situation deseuori; dans les centres : la situation est
hétérogene : Dans certains Etats, il existe degaenéservés uniguement aux mineurs non
accompagnés étrangers (ex : Danemark, Espagnané@litalie, Irlande, ...). Dans d’autres,
ces mineurs sont hébergés dans des orphelinaterres d’accueil pour mineurs étrangers
ou non (ex: Pologne). Les mineurs étrangers iqoééwent aussi étre logés dans des zones
séparées de centre d’accueil pour demandeursed{asil: Slovaquie, Lituanie, ...).

Certains pays ont mis en place des mesures d'dimiude la situation des mineurs précédant
une éventuelle orientation vers d’autres structutesccueil (ex: Belgique, République
Tcheque, ...).

Concernant les centres réservés aux mineurs noompegnés, les conditions d'accueil

(conditions matérielles, accompagnement social, sont trés variables en fonction des
centres visités : trés bonnes dans certains cerjtrste correctes ou insuffisantes dans
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d’autres. Dans de plus rares cas, les conditions ke centres pour mineurs ont fait I'objet
de vives critiques de la part d’acteurs de terfain: en Espagne, il a été signalé a I'enquéteur
gue certains centres pour mineurs aux Canaries n'qat pas pu étre visités du fait des
contraintes matérielles de temps - ont fait 'objit critiques de la part des ONG et
notamment de Human Rights Watch qui a dénoncé aesi'abus sexuels et de violences
physiques perpétrées sur des mineurs)..

Besoins exprimés / difficultés rencontréddne des préoccupation principale concernant la
prise en charge des mineurs non accompagnés résultarrét soudain de tout soutien dés
lors que les mineurs atteignent 'dge de 18 ande gares exceptions pres (ex : en Irlande, ou
il existe un centre spécial pour jeunes majeuls)né peuvent plus bénéficier de structures
mises en place par les Etats.

Et surtout, il existe, pour ceux qui n'ont pu olitesn statut juridique leur permettant de
séjourner dans le pays, un risque de renvoi dampays d'origine. Cette question souléve
I'inquiétude de nombreux acteurs sociaux interveaapres des mineurs non accompagnes.

Certains acteurs sur le terrain ont fait part de laquiétude cet arrét soudain de toute
prise en charge comporte selon eux un risque poue Imineur de se retrouver a nouveau
dans des réseaux de trafiquantLette question a été soulevée par des acteurslgiBe
qui ont souligné les difficultés a protéger les enirs victimes de trafic contre des réseaux
avec lesquels ils ont pu rester en contact.

Une autre difficulté constatée dans certains cerdst celle du nombre important de mineurs
qui « disparaisseng. Les personnels responsables des centres naissemt pas toujours les
raisons de ces départs (impression d’enfermeritsei@ment dans certains centres, incitation
des réseaux mafieux, difficultés d’adaptation ...).

* Personnes handicapées/ personnes agées/ femmesrtes :

Concernant la situation et I'éventuelle attentiosaadée a ces catégories, on notera encore
I’hétérogénéité des situations :

- tant au niveau des aménagements destinés aux pessbandicapées ou de leur
prise en charge et de l'attention portée a leusbibe spécifiques les situations
sont extrémement variables en fonction des centres,

- qu’a l'attention portée dans les centres aux pemsragées : aucune dispositif
particulier n'est en général prévu dans les cemnedehors de I'aide particuliere
que peuvent offrir des travailleurs sociaux ou miéslecins,

- gu'a l'attention portée aux femmes enceintes - @i en général acces a des
soins pré et post natals (I'évaluation de la géatle ces soins n'a pu étre
effectuée au cours de cette enquéte).

e Personnes ayant subi des tortures ou autres formgmves de violences :
psychiques, physique, sexuelles

Cette question a été évoquée précédemment [chcces aux soins psychologiglies
I'attention, la prise en charge psychologique atdompagnement de personnes victimes de
violences est une question qui a été trés souvaiievee au cours des visites de terrain.
Comme pour I'ensemble des personnes en souffrasyahplogique, les besoins en matiére
d’accompagnement psychologiqgue sont tres importamtsmpte tenu des risques
d’aggravation des symptémes au cours du séjourldamentres.
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* Parents isolés avec enfants

Les parents isolés avec enfants sont en générad ldgns des zones réservées aux familles.
On a pu noter dans de nombreux centres qu’undtiatiezst en pratique plus particulierement
portée a la situation des femmes isolées avec sndam peuvent faire I'objet de dispositifs
spécifiques et sont au moins hébergées dans des géparées des hommes adultes, quand la
structure du centre le permet.

Dans certains pays, il existe des centres spéaalerdservés aux meres isolées (ex : Irlande,
Danemark).

B. Concernant les femmes isolées

En dehors des catégories prévues par la directheaidll, la situation des femmes en général,
et des femmes isolées en particulier, a été sorilldg&acon trés fréquente. Il a été souligné
au cours des enquétes qu’elles nécessitent undiattearticuliere, en raison de leur plus
grande vulnérabilité a différents types de violenadintérieur des centres.

La question des violences domestiques a été évqmééédemmentir(cidents : ce type de
violence - particulierement difficile a identifier est favorisé par les conditions de
promiscuité qui sont parfois imposées aux famillass les centres.

La difficulté a identifier les violences et les absexuels commis contre les femmes a été

soulevée au cours des enquétes de terrain : lemdenisolées, qui se trouvent dans des

situations de trés grande précarité, sont paréieient exposées a diverses formes d'abus, et
notamment & des abus sexuels. Ces risques onv@éés au cours de certaines enquétes
(ex : Hongrie, Pologne, Slovaquie,...).

La présence de nombreux hommes seuls, isolés etudéds dans ces centres multiplie les
risques de violence en général, et de violencesectes femmes en particulier.

Les lacunes dans le systeme d’identification de lailnérabilité dans les centres ouverts

Les lacunes du systeme d’identification de la wab#éité dans les centres d'accueil des
demandeurs d’'asile résultent pour certaines du nigpe de facteurs que dans les centres
fermés :

- l'absence et/ou le défaut de mise en ceuvre d’'ucegsus d'identification adapté,
- les difficultés particulieres & identifier certatnsubles,

- des définitions des catégories de personnes vulnérabldsop réductrices,

- l'absence de prise en compte«situation de vulnérabilité.

Comme cela a été vu plus haut, les situations atée au cours de I'enquéte sont
extrémement hétérogénes : tant en ce qui condenistence d’'une procédure clairement
définie de reconnaissance des personnes vulnérajoles ce qui concerne les moyens mis
en ceuvre pour répondre a leurs besoins spécifi§pessonnel social, psychologues,
équipements ..).

La reconnaissance des personnes dont la vulnééadsii peu « visible » (personnes souffrant
de troubles psychologiques, victimes de trafic hajnaeut étre délicate et les efforts visant a
'amélioration des processus de reconnaissanceadailhérabilité constatés au cours de
certaines enquétes sont extrémement variableetido des pays.
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De méme qu’en ce qui concerne les centres ferneégjuéte a permis de mettre en évidence
des facteurs externes qui mettent les étrangersanmigy ou demandeurs d’asile dans des
« situations de vulnérabilité qui sont généralement mal prises en compte.

Les situations de vulnérabilité dans les centregers (pour demandeurs d’asile le plus

souvent) peuvent provenir des traumatismes vécuas tes pays d’origine ainsi que des

conséquences des difficultés rencontrées par taggélrs au cours des trajets et parcours
avant leur arrivée dans le pays ou ils souhait&ousner.

Les causes majeures de stress et d’anxiété vécuasdglles centres ouverts sont toutefois
de nature différente: Le caractéere pathogene des séjours prolongéssae incertaine-
dans les centres pour demandeurs d’'asile a étév&phr de nombreux acteurs intervenant
dans les centres (cf. :I'accés aux soins psychologiques: L’attente pendant des mois, le
manque de perspective, l'incertitude liée au stéypeur d’'un retour forcé, le désoceuvrement,
ont été frequemment signalés lors des enquétesdéntcomme étant des causes majeures de
stress et d’anxiété vécues par les demandeurded&tspouvant conduire a des situations de
souffrances psychologiques ou a I'aggravation alghbiles déja existants.
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CHAPITRE 4 - ANALYSE ET RECOMMENDATIONS

4.1 ANALYSE DU PROCESSUS DE PRODUCTION DE LA VULNERABILI TE

BN

La partie précédente s'étant attachée a exposecdsestats relatifs aux conditions des
ressortissants de pays tiers retenus dans deggenaivec une attention particuliére portée
aux services et moyens en faveur des personnesespins spécifiques Il convient
d’'exposer une bréve analyse de ces constats atdrdgala notion de vulnérabilité. Une
nouvelle approche de la compréhension de la vubilééanous parait essentielle pour faire
positivement évoluer les prises en charge habésieles Etats.

4.1.1 NECESSITE D' UNE NOUVELLE APPROCHE DE LA NOTION DE VULNERABILITE

Les présupposés sur I'approche de la vulnératehgosés dans I'introduction sont validés
par les enquétes de terrain. lls impliquent ungepen compte globale de différents facteurs.

- Les facteurs de risquequi sont les événements vécus par les perscetnasuvent conduire

a créer des facteurs personnels de vulnérabila@se contexte des migrations, il s’agit des
situations éprouvantes qu’ont subies les persodaes leur pays d'origine et/ou durant leur
voyage vers I'Europe. Ces facteurs de risqpesdestinent de facon importante les
personnes qui les subissent & une grande fragilit€ertains de ces événements sont
fortement pathogénes et le sont d’autant plus gjad sont pas identifiés ni considérés avec
une réponse thérapeutique appropriée.

- Les facteurs personnelsprocédent des caractéristiques particulieres dasopnes
(conditions physiques, psychiques) et donc de lmsgoins. Les personnes sont souvent
définies uniqguement a partir des facteurs persepmgnc de leurs besoins Ainsi la
Directive Accueil ne prend en compte la vulnérabilque sous l'angle des besoins
spécifiqgues en ne reconnaissant que certainesoceggle personnes comme vulnérables.
Mineurs, mineurs non accompagnés, personnes agéesynnes handicapées, personnes
ayant subi des tortures ou d’autres formes graeegalences physiques, psychologiques ou
sexuelles. Il conviendrait donc plus de parler dpersonnes ayant des besoins
spécifiques ».

- Les facteurs environnementauxsont constitués quand a eux des conditions dagsiédles

les personnes ont choisis de vivre ou qu’ellesssait. Ces facteurs facilitent la vie ou la
rendent plus difficile. Il s’agit dans le cadre quius concerne des conditions de vie dans les
centres (conditions matérielles, situation d’enfement, régime de détention pour les centres
fermés, durée d’attente dans les centres ouvects,.p Ces conditions de contexte vont bien
évidemment affecter plus particulierement les panes aux besoins spécifiques.

La vulnérabilité des personnes se comprend comnméaanisme interactif entre |
facteurs de risques, les facteurs personnels &desurs environnementawxa prise
en charge des groupes vulnérables ne doit pas secentrer uniquement sur les
groupes aux besoins spécifiqguagls que précédemment listés mais doit considérer
cette interactivité avec les éléments du conteateiel

D
(2}

Ainsi, nous entendons par «personne vulnérable» unpersonne qui releve de cette
approche multifactorielle .
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L'assertion qui est poséeest celle d’'une relation entre les besoins sl de certains
groupes, les conditions de la migration, de laptoe et de la rétention. Il s’agit de facteurs
qui se cumulent pour fabriquer des situations dmérabilité, pour des personnes déja
fragilisées mais également pour les personnesawéis a ces conditions et qui n'ont pas de
prédispositions visibles.

Cette assertion est trés largement vérifiée par leonstats fait sur le terrain.

En effet, 'analyse des enquétes de terrain, destmunnaires et des réponses apportées aux
besoins spécifiques des personnes vulnérableslesmentres, et celle relative au processus
de constitution de la vulnérabilité dans ces cenptr®ntrent que:

. Les besoins spécifiques de certains groupes derpes ne sont pas suffisamment
pris en compte dans les centres,

* Les séjours dans ces centres (ouverts comme fepaé)ipent a un processus de
constitution de la vulnérabilité.

4.1.2 . ABSENCE DE PRISE EN COMPTE DES FACTEURS DE RISQUE

L'approche de la vulnérabilité devrait prendre empte les différentacteurs de risqueliés

a la situation dans le pays d’origine et au parso@ar, si I'on analyse la gravité des facteurs
de risques que rencontrent les personnes qui quittar pays, leur village, fuyant parfois
dans l'urgence des conditions traumatisantes, ampoend mieux les pathologies que
présentent ces personnes a leur arrivée sur iiereuropéen.

Pathologies qui peuvent étre physiques, et noussapa rencontrer des personnes ayant été
torturées, des femmes ayant subi des traumatisexels, mais également des pathologies
psychiques. Les facteurs de risques ont donc gfabs» un nombre important de besoins
spécifiques, qui sont autant de facteurs persommoeistitués.

4.1.3- ABSENCE DE PRISE EN COMPTE DES BESOINS SPECIFIQUES

La encore, I'analyse des constat fait sur le terraontre qu’il convient d’étre a la fois en
veille sur les besoins spécifiques des catégoraahtipnnellement décrites, mais également
de se soucier d’autres personnes dont les besaitisytiers peuvent passer inapercus.

L’analyse montre que lesapacités d’identification des ces besoins spéciiigs, de ces
facteurs personnelsne sont pas suffisantes dans bien des pays. Ngssren compte que
des besoins spécifiques pour certaines catégorédéfinies de personnes vulnérables
(mineurs, mineurs non accompagnés, personnes agéesonnes handicapées, femmes
enceintes, parents isolés avec enfants, persoyaes subi des tortures ou d’autres formes
graves de violences physiques, psychologiqgues oweBes). Et lorsque que cette
identification est faite, les mesures adéquatesonépas systématiquement mises en ceuvre.

La directive accueil demande aux Etats « d'appottee attention particuliere » a ces
personnes, formule vague qui n'impose aucune prisgharge précise.

Des personnes aux besoins spécifiques hors des gatées prédéfinies ont été identifiées

au cours des enquétes. Particulierement les persatépendantes a l'alcool ou aux drogues
ont des besoins spécifiques, alors que ces cagsgiei personnes, hors de la liste, ne sont pas
prises en compte.
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4.1.4ABSENCE DE PRISE EN COMPTE DES FACTEURS ENVIRONNEMENTAUX.

L'enfermement prolongé, les conditions de type @aalc l'incertitude sur la durée de
I'enfermement, le stress, créent ou aggraventtleatsdn des personnes et cela a été constaté
dans tous les pays. Ces troubles psychologiqueétén€veélés au cours des entretiens avec
les intervenants sociaux et médicaux, les resptesales centred.es incidents (suicides,
tentatives de suicide, automutilation) sont des indateurs inquiétants du caractére
pathogene de ces conditions de vie.

L'analyse des pratigues que l'on peut qualifierndppropriées, voire d’'inhumaines:
personnes détenues dans des grandes cages, dansordasers, obligation de port
d'uniforme, limitation des temps de promenade, lacaans fenétres montre dws'agit de
facteurs extrémement pathogéenes, qui renforcent ldgagilités psychologiques existantes,
voire les créent.

Pour certaines personnes particulierement fragitéeseurs, personnes souffrant de troubles
psychologiques,...), les effets sont encore plus importants et risgudilavoir des
conséquences plus profondes.

On constate des causes majeures de stress etdaf&arwécues dans les centres ouverts.
L'attente pendant des mois, manque de perspectinesttitude liée au statut, peur d'un

retour forcé, désceuvrement. Leur caractére patleogéné soulevé par de nombreux acteurs.
Ces causes conduisent & des situations de sow&gsychologiques ou a I'aggravation de

troubles déja existant.

Sans répéter les constats qui sont fait dans lpitchaprécedent, les lacunes largement
constatées du personnel travaillant dans les ceptrer faire face aux besoins spécifiques des
personnes vulnérables, les limites des dispositifdu personnel compétent pour les prendre
en charge et la quasi absence de dispositifs diftetions sont autant déacteurs
environnementaux qui font d'obstacle et majorent gravement la vulnérabilité des
personnes, celles qui ont des besoins spécifigeiedrés mais également celles qui sont
fragilisées et basculent dans des pathologies sieapt soit par des demandes somatiques ou
des troubles psychiques voire psychiatriques.

A noter également que les conditions difficiles tsdacteurs de violences, violences
policieres, mais également violences entre migrawise violence contre soi méme avec des
automutilations et des suicides.

Pour qualifier cette violence nous avons évotu@rocessusd’inhibition de I'action, en
nous inspirant du professeur Laborit, neuropsyohigauteur d’'études faisant référence sur
I'approche comportementaliste des situations aess)r

Ce phénomene, aujourd’hui décrit et connu montee dans lorsque que des personnes sont
mises dans des situations qu'’ils ne maitrisentquas ne comprennent pas et sur les quelles
ils n"ont aucune prise, alors ces personnes pewlé@mdlopper des pathologies, ou perpétrer
des violences contre I'entourage ou contre eux-rsérfi@s comportements violents qui
apparaissent inappropriés, sont I'expression debliéisation psychique grave.

Ainsi, l'analyse des constats montre a quel pasfdcteurs environnementauxjouent un
réle considérable dans la création et/ou I'aggiadade la vulnérabilité
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4.1.5EN CONCLUSION

Si comme nous le préconisons, la vulnérabilité dessonnes se comprend comme un
mécanisme interactif entre Iéascteurs de risques lesfacteurs personnelset lesfacteurs
environnement alors en analysant les constats rapportés pagrigeéte sur le terrain, la
prise en charge des groupes vulnérables ne dogepesncentrer uniquement $es groupes
aux besoins spécifiquesels que précédemment listé mais doit considérgrrdblématique
différemment.

Il apparait qu'il y a peu de moyens d'agir sur fasteurs de risques si ce n'est via des
mesures de sauvetage en mer, par des accords esvg@ys de transit ou bien par une
politique au long cours de coopération et de rédnate la pauvreté dans les pays du Sud
principalement.

Par contre pour ce qui est dasteurs personnelsla prise en charge des besoins spécifiques
et la reconnaissance de ces besesisune priorité. Dans les constats les exemples sont
nombreux de la carence d'une réponse sociale, alédimu psychologique aux besoins
spécifiques des personnes, lorsque ces besoingleatifiés.

Et surtout, I'analyse des constats montre a quiglt pesfacteurs environnementauxjouent
un role considérable dans I'aggravation des sitnatde vulnérabilité existantes, voire méme
dans la création de vulnérabilité qui ne préexigas.

L'analyse des constats et en particulier des casedans une grande partie des pays nous
permettent de parler deonditions pathogénes, voire d’'un processus de prodtion de
vulnérabilité.

Il s’agit donc d’éléments que nous retrouveronssinament dans les recommandations gvec
surtout, I'idée que soit introduite une approchealygique et interactive de la prise en chdrge
de la vulnérabilité sans se contenter, ce quitseraiefois déja un minimum, de la prise |en
charge des besoins spécifiques constatés.

4.2.RECOMMANDATIONS

Les recommandations issues de ce rapport s’adtesserParlementaires de la Commission
des Libertés Civiles de la Justice et des Affainet®rieures du Parlement européen,
commanditaires de ce rapport. Elles sont égaleaunessées a I'ensemble des parlementaires
européens dans le cadre de [I'élaboration des nomhedes politiques sur l'asile et
limmigration. Les recommandations spécifiques stidation des états membres qui suivent,
peuvent étre complétées par les recommandatiossdéiaillées figurant dans les fiches de
synthéses pays (voir chapitre 2). Des recommandatimnt également a destination des
acteurs de la société civile.

4.2.1.RECOMMANDATIONS VIS -A-VIS DES INSTANCES EUROPEENNES

D’une facon trés générale, et en considérant laktée qui on étés constatées lors dg ce
travail, 'Union européenne, par les mesures ge’'ellendradevrait garantir que dans g
gestion des personnes migranteslitaension accueil reste prioritaire.
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A/ Un systeme d'information gquantitatif et qualifapourrait étre mis en place pour une
meilleure connaissance des populations concernées.

L'étude menée a démontré la faiblesse, dans I'ebleedes Etats, du systeme d’information
permettant de connaitre d’'une maniére précise ddil,ptes origines et les besoins des
populations en situation de précarité administeatigur leurs territoires et plus
particulierementes groupes vulnérablesLa comparaison d’Etat a Etat est particulierement
ardue les mémes termes ne recouvrant pas tougsirsdmes concepts.

Pour pouvoir appréhender 'ensemble de la probléumatconcernant les demandeurs d’asile
et les étrangers en situation irréguliere, il seraportant que soit disponible une image
claire, en continu, de 'ensemble de la situation.

- Pour se faire il conviendrait de mettre en placein systeme d’information commun
quantitatif et qualitatif , harmonisé et fiable, sorte d’observatoire officie la situation, en
position de produire pour le rendre public, un @p@nnuel avec des statistiques, mais
également des analyses plus qualitatives.

B/ Distinquer clairement les politiques d’accugiles politiques de détention.

Ces politiques ne relévent pas de la méme logigqueues objectifs ne devraient pas étre
confondus.

- Une définition stricte de I'accueil dans I'Unioneuropéenne devrait étre trouvégoour
permettre la protection des personnes accueillieg & préparation a l'intégration dans
les sociétés d’accueilLes dispositifs d’accueil ne devraient pas étiésés comme des
moyens de contréle des étrangers qui solliciteptdéection des Etats.

Les politigues de privation de liberté des étrapgar attente de statut ou en condition de
séjour irrégulierdans les pays de I'Union européenne devraient étrstrictement
réglementéespar des normes affirmant le caractére exceptioretedn dernier recours, du
placement en centre de détention. Les politiquedédention ne devraient pas étre utilisées
comme des éléments de gestion des flux migratdigeguestion de fond est de savoir si les
migrants en infraction avec les regles d'entréalestséjour sur le territoire national sont
assimilables a des délinquants de droit commumfiaction aux regles d’entrée et de séjour
ne justifie pas que les contrevenants soient souinides conditions d’enfermement
disproportionnées, assimilables a des conditiorsecales.

- Il apparait nécessaire qu’'un statut précis soit éfini concernant ces populations.
L'Europe doit pouvoir afficher en ce domaine le mére respect des droits des personnes
gue pour ces propres citoyens

C/ Prendre la mesure de la situation faite aux amiy dans toute I'Union européenne en
terme de vulnérabilité et ce, quelque soit leuusia@lemandeurs d’asile ou non).

Les constats font état de grande précarité, aisanfatérielle et psychologique dans laguelle
se trouvent les personnes migrantes, quelqueeswmistatut.

- Les personnes migrantes, devraient étre considéréesomme potentiellement
vulnérables. L'urgence de la situation dans laquedl elles se trouvent nécessiterait un
renversement radical des présupposés en prenant eompte les causes des troubles
autant que leurs manifestations.

REF: IP/C/LIBE/IC/2006-181 -Décembre 2007 221



Etude STEPS Consulting Social pour le Parlemenojiten

D/ Tenir compte de maniére systématique d’'une aheraylobale de la vulnérabilité dans
I’élaboration de hormes européennes pour 'aceuelh détention des migrants

Comme le soulignent les suggestions présentées dansapport, cette approche doit
s’appuyer sur une prise en compte interactive detedirspersonnels facteurs deisques et
facteursenvironnementaux

La notion de vulnérabilité devrait étre plus gl@a&t ne pas se limiter aux groupes aux
besoins spécifiques, mais prendre en compte leepprd processus de production de
vulnérabilité, tel que décrit dans le présent rapport.
- Dans cet esprit, des normes devraient en partiaer préciser clairement :
* Que les mineurs ne devraient jamais étre éloignég dorce.
* Que les personnes gravement malades ne devraientsp@ire I'objet de mesures
d’éloignement sans vérifier qu’elles trouvent dandeur pays les soins médicaux

qui leur sont nécessaires.

*  Que les victimes de la traite humaine devraient é¢r protégées comme prévu
dans les accords internationaux.

* Qu'il est nécessaire qu’'une attention particulieresoit apportée a la situation des

femmes seules et des femmes avec enfants.

E/ Renforcer des mécanismes et des procédurestdetidé de la vulnérabilité avant le
placement en centre d'accueil

L'enquéte fait état de graves déficiences dandupapt des Etats européens en matiére de
détection des situations de vulnérabilité des gaesplacés en centres ouverts ou fermés.

Des mécanismes communs devraient étre établisvaaunie I'Union européenne permettant
la mise en ceuvre effective d’'une nouvelle appragptbieale de la vulnérabilité, par le moyen:

» De formations spécifiques a destination des personnels chargés de
l'identification des personnes vulnérablesainsi qu’aux membres du personnel
d’encadrement et d’accompagnement dans les cerikneancées par I'Union
Européenne, ces formations pourraient s’appuyefexpérience acquise par le
Haut Commissariat pour les Réfugiés ces vingt éeesi années dans les
procédures de prise en charge des groupes vulaérabl

* De mises a disposition de structures et de compétas existantesau niveau
national dans le domaine de l'attention aux peresmnvulnérables.

* De la mise en place d'une ligne de financement sjifigque a cette mise en
ceuvre.

3" Principe directeur concernant la protection eddistance HCR 1994
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F/ Identifier et qualifier les facteurs les pluspiontants créateurs ou aggravants les situations
de vulnérabilité pour mieux pouvoir les réduireredies supprimer.

Le rapport présente une série de constats identtiliés facteurs créateurs ou aggravants de
vulnérabilité que ce soit dans les centres fernuedams les centres ouverts, et ce, dans tous
les Etats membres. L'Union européenne peut jouablendans l'aide a la réduction de ces
facteurs créateurs et aggravants de vulnérabilit@gissant auprés des Etats pour le respect
d’'un certain nombre de dispositions, concernant panticulier les domaines suivants
identifiés au cours de I'enquéte.

F1, Par la prise en compte de la dangerosité desa®migratoires.

Les observations et les récits recueillis au cdarsette enquéte montrent a quel point
les dangers et les violences rencontrés par lesanigyau cours de leurs parcours vers
I'Europe constituent une violation patente destdrde 'homme, mais également des
facteurs susceptibles d’aggraver ou méme de créesituation de vulnérabilité.

F2, Par la prise en compte des conséquences détdatibn.

En premier lieu, le rapport fait état de graveerimgations quant au bien fondé de
I'utilisation quasi systématique de mesures de guant en centres de détention
fermés des étrangers en situation administratrégudiere. Ces mesures apparaissent
en général disproportionnées, inadaptées, colteriseiune efficacité nullement
démontrée au regard de l'objectif affiché d'éloigmat du territoire. De plus,
I'enfermement —surtout lorsqu’il est prolongé- rewé caractere pathogene.

En conséquence, il est recommandé que :

- La recherche de solutions alternatives au placemeen centres de détention fermés soit
favorisée en priorité.

- Le placement de personnes vulnérables identifiéesoit strictement interdit dans les
centres fermeés.

* En patrticulier, toutes formes d’enfermement des mieurs étrangers et de
leur famille, a fortiori des mineurs non accompagng, devraient étre
interdites. D’autres pratiqgues (telle que Il'assigndon a résidence) sont
envisageables et déja mises en place ponctuellemdahs quelques pays.

* L’estimation de I'dge devrait étre réservée a destaations exceptionnelles et
devrait étre pratiquée par des spécialistes confirégs avec un examen complet
ne se limitant pas a une expertise d’age osseux jaurd’hui obsoléte).

Et en ce qui concerne les centres de détentiostaess :
- Les lieux dont les conditions matérielles et djfieyne ne respectent pas la dignité humaine

devraient faire I'objet de procédures d’enquétesdes organismes compétents et étre soit
fermés, soit transformés radicalement.
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- L’application d'un régime carcéral dans les centes de détention administrative devrait
étre abolig en particulier en ce qui concerne :

* laliberté de circulation a l'intérieur des centres

* la possibilité de liens avec I'extérieur (téléphonerisites),

¢ |e confinement en cellule d’isolement,

* les régles disciplinaires trés strictes et I'utiliation de menottes.

- La durée de la détention devrait étre limitée autemps strictement nécessaire a
'organisation de I'éloignement La détention prolongée est un facteur créateur de
vulnérabilité. L'inactivité pendant les longuesipdes de détention est également un facteur
aggravant ou créateur de vulnérabilité. En dépit mesures prises dans certains pays afin
d’améliorer les conditions de vie dans les cenfiessacteurs médico-sociaux qui travaillent
dans ces structures constatent tous que la longingustifiée d'attente a des effets
psychologiques trés négatifs, parfois irréversibl@éstte durée devrait se compter en
nombre de jours et non en semaines ou en Mois.

- L'acces aux droits et aux soins devrait étre gardi dans tous les lieux de détention
administrative d’étrangers :

L'acces aux droits devrait étre garanti par :
* une procédure claire inscrite dans la loi nationaleet des mécanismes de
contrble systématique de la détention par un juge ;
* la présence d'interprétes a tous les stades de leopédure ;
* I'accés a une aide juridique par la présence d’orgasmes indépendants
* I'accés des organisations non gouvernementales acentres fermés.

L'acces aux soins devrait étre garanti par :
* la présence permanente d'équipes indépendantes de édecins et
psychologues dans les centres fermés,
* lelibre acces a ces équipes,
* la possibilité d'une libération pour raison de sané apres avis des équipes
de soin.

- L’éloignement vers le pays d'origine ne devrait e effectué que lorsque toutes les
conditions de sécurité sont réuniesUne étude approfondie sur les conditions en cas de
retour et les normes garantissant la sécurité elseopnes devrait étre menée.
- La cohabitation de détenus de droits commun et dpersonnes en situation de séjour
irrégulier devrait étre proscrite.

F3,Par la prise en compte des conditions de I'adarecentres ouverts.
- L’Union Européenne devrait contribuer a renforgs moyens de mise en ceuvre d'une

politique d’accueil garantissant la prise en comptela réduction des situations de
vulnérabilité des personnes accueillies, par legems:
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» Du renforcement des financements européens destin@sun accueil et a un
accompagnement de qualitédes demandeurs d’'asile, dans des conditions qui
permettent d’éviter la création de situations pgémes, telles que : l'isolement, la
promiscuité, le manque d’encadrement social outaami la dégradation de la vie
familiale dans des centres de grandes tailles.

« D'une prise en compte des personnes -vulnérables grarticulier- qui ne
sollicitent pas l'asile, par la définition d’'une législation spécifique cemant
l'accueil des migrants.

» D’une réduction des temps de procédurede détermination du statut des personnes
accueillies qui devrait se compter en semainesoat en mois ou en années, car
I'attente indéfinie et I'incertitude s’avérent étites causes de problémes personnels et
collectifs considérables.

« D'une généralisation des centres d’accueil spéciséis pour les mineurs non
accompagnés avec un encadrement approprié, ainsi que la raiseplace de
dispositifs pour le suivi des jeunes a la sortig dentres a leur majorité.

Enfin, la question particuliere depersonnes qui ne sont «ni régularisables - ni
expulsables»(en raison de la situation de crise de leur pageagihe ou de leur situation
personnelle, ou cax apatrides » devrait faire I'objet d’'une attention particuerTous les
états de I'Union européenne sont confrontés a ablgme d’un grand nombre de personnes
n'ayant pas de statut et qui ne peuvent de cedaitéder ni aux droits liés a la protection
sociale ni au droit d’occuper un emploi déclaréetrouvent placées en situation de grande
précarité.

Cette population est principalement composée deopaes originaires de pays en guerre ou
trés insécurisés, mais qui cependant n’ont pu otiestatut de réfugié car elles ne répondent
pas strictement aux criteres fixés par la conventie Genéve. Il apparait d'ailleurs que la
plupart des pays ont une lecture de plus en plegiagtve de cette convention. Si de
nombreux pays se sont dotés d’'une réglementatiomgitant d’accorder une protection
subsidiaire, les statistiques recueillies font apjiee que cette mesure est utilisée avec une
grande parcimonie. Le rapport fait état de prasiges plus diverses employées par les Etats
pour gérer ces situations, le plus souvent dansolgt terme, et sans tenir compte des
situations de vulnérabilité des populations conéesnEn conséquence :

- Un statut devrait étre accordé aux personnes quydour une raison ou une autre ne
peuvent étre éloignées dans un délai raisonnablé skrait nécessaire que ce délai soit fixé
par le Parlement Européen et soit identique dansénsemble des Etats membres.

- La non exécution d’une mesure d’éloignement darle délai imparti devrait entrainer,
de fait, le droit a la délivrance d’un titre de sépur ouvrant droit aux prestations sociales
et permettant de travailler.

- En aucun cas ces personnes ne devraient étre gras de liberté.

G/ Une plus grande vigilance dans la mise en aqmbic des conventions internationales et de
la réglementation européenne.

L'ensemble des pays membres de I'Union Européennegatdié des conventions
internationales de protection des droits de I'Honaimsi que d’autres textes plus spécifiques
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concernant les groupes de personnes vulnérableagliéte menée montre des difficultés
certaines a faire reconnaitre dans certains Etatslioits ainsi édictés. Les exemples sont
nombreux et soulignés dans les rapports des paypeQt citer plus particuliérement comme

exemple :

e L’interdiction des expulsions collectives interditpar le pacte international relatif
aux droits civils et politiques (art 13) ; le protde 4 de la C.E.D.H. (art 4) ; la Charte
européenne des droits fondamentaux (art 19). Matg® textes certains Etats
européens organisent des retours groupés de pessa@m situation irréguliere.
L’'union Européenne encourage également le retauvgia groupés communautaires
sans les avoir encadrés de précautions suffisantes.

* Les mineurs ne devraient jamais étre éloignés e fioi détenus (ou bien qu’en tout
dernier ressort et sur des durées aussi brevespqasibles) si les pays se
conformaient aux dispositions de la Conventionriragionale des Droits de I'Enfant.

L’Union Européenne ne peut donc accepter que lats Eie respectent pas les conventions
internationales gu’ils ont librement ratifiées,qu’en ce domaine particulierement sensible,
les propres régles qu’elle édicte ne soient nisppasées ni appliquées par ses membres.

Enfin il est important de remarquer gu’aucun degspaembres n’a actuellement ratifié la
Convention des Nations Unis, sur les droits dastilaurs migrants et de leurs familles.

En conséquence il conviendrait:

- De demander aux Etats de rendre compte réguliereemt devant le Parlement de la
mise en conformité de leurs pratiques en ce domaings-a-vis du droit international et

des regles communautaires.

- De demander aux Etats membres de ratifier rapidemenla Convention des Nations

Unis, sur les droits des travailleurs migrants et d leurs familles.

H/ Une plus grande concertation entre les Etatshimeset avec les sociétés civiles.

H1, Des échanges sont nécessaires entre les Etats.

Comme indiqué dans l'enquéte, les modalités deepenm charge des personnes sont
extrémement diverses suivant les pays. Il est go@élldans les rapports pays des initiatives
trés pertinentes dans plusieurs Etats en particeliefaveur des personnes vulnérables. Ces
initiatives sont peu connues des pays membres.

- Les instances européennes devraient mettre en pun réseau d’information sur les
bonnes pratiquesmises en place dans certains pays et particul@reoelles concernant les
populations vulnérables.

H2, Le role des ONG
Les ONG ont dans I'ensemble des pays de I'Unionoggenne un réle extrémement
important dans l'aide aux étrangers en situatioéguliéres et vis-a-vis des demandeurs
d'asile. Ces organisations trés proches des peesomont porteuses de réflexions et
d’analyses permettant de faire évoluer les poktsu

- Afin de mieux cerner la réalité des problématiquesoncernant ces populations, les
instances européennes devraient mettre en place um®ncertation institutionnalisée
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réguliere avec l'ensemble des acteurs de la sociétdvile. Ceci pour permettre
I'expression de la diversité des opinions des actsude terrain, et autant que faire se
peut, que les décideurs puissent s’en inspirer.

4.2.2RECOMMANDATIONS VIS -A-VIS DES ETATS

Des recommandations spécifiqgues a chaque Etat neefigirent dans les fiches de
syntheses pays (voir chapitre 2).

A/ Garantir I'acces a I'information et a I'exercides droits dans les centres ouverts et fermés.

L'enquéte révéle que de nombreux obstacles empéclasn personnes d'accéder a
l'information qui leur est nécessaire pour comprends Iégislations et les procédures, donc
exercer leurs droits et avoir acces aux procédigescours.

- Il conviendrait en effet de garantir une informaton compréhensible pour les
personnes, et exhaustive sur leurs droits et leuitgation, en améliorant :

e l'accés et la qualité de l'interprétariat et de latraduction,

« l'accés a linformation écrite (réglement intérieur des centres, par exemple) et
orale,

e l'accés du personnel des ONG aux différents centres
e ['utilisation du téléphone, I'autorisation de vistes privées.

* L’acces a une assistance juridique neutre et de qlit

» Laformation de juristes dans le domaine du droit @s étrangers

B/ Permettre une meilleure compréhension et unéaue prise en charge de la vulnérabilité
dans les centres ouverts et fermés.

- Des formations du personnel et des intervenantsla compréhension des mécanismes
en ceuvre dans la constitution de la vulnérabilitéteaux mesures de prise en charge et de
prévention, devraient étre instituées.

Les personnes migrantes, quelque soit leur stagwtraient étre considérées a priori comme

potentiellement vulnérables. L'urgence de la situatians laquelle elles se trouvent nécegsite
un renversement radical des présupposés, en prema&ampte les causes des troubles aytant
que leur manifestation

- L'acceés a la santé devrait étre en prioritéll conviendrait de garantir un accés aux soins
de qualité via du personnel médical qualifié et pestocoles pour les transferts dans les
hdpitaux et structures spécialisées, de maniedpirtiante de la police et du management du
centre.

- La prise en charge psychologique et psychiatriqueesd détenus devrait étre considérée

comme une priorité dans de nombreux paysLes personnes en grande souffrance
psychologique ou psychiatrique ne devraient pas Btaintenues en centre fermé, mais
orientées vers des structures spécialisées. Lesorp@ls des centres devraient pouvoir
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bénéficier d’accompagnement, voire de soutien pmg meilleure prise en compte des
troubles psychologiques liés a I'enfermement.

De nombreux pays admettent la détention des enfaintsurs alors que ces mémes pays ont
ratifié la convention internationale des Droits Ienfant interdisant I'enfermement des
mineurs. Son article 37b précise : « Nul enfansoi¢ privé de liberté de facon illégale ou
arbitraire : I'arrestation, la détention ou I'engmnement d’un enfant doit étre en conformité
avec la loi, n’étre qu'une mesure de dernier réssbrétre d’'une durée aussi breve que
possible ». Plusieurs Etats ont d’ailleurs déja cgédamnés ou rappelés a l'ordre par les
instances internationales. L’esprit méme de la entien met I'intérét supérieur de I'enfant
comme devant étre la base de toutes décisionsntgmant. La privation de liberté ne peut
étre dans l'intérét de I'enfant.

- Il serait donc nécessaire que des décisions sdigmises au niveau de chaque Etat
Membre, pour interdire toutes formes d’enfermementdes mineurs étrangers et de leurs
familles, ainsi que des mineurs non accompagnes.

- Le renvoi de mineurs non accompagnés devrait étrimterdit, en particulier vers des
pays de provenance qui ne fournissent pas les gatas de protection suffisantes

- Dans nombreux pays il apparait nécessaire de medten place des services sociaux
spécifiques pour l'identification de personnes vulérables.

- Les centres devraient rechercher des partenariatewvec les ONG et les structures
spécialisées externes pour permettre l'accés auxnrgees et soutiens appropriés et
indépendants ( qu’il s'agisse de soins et autresig@ns sociaux spécialisés) et le respect
des droits.

C/ Améliorer les conditions dans les centres fermés

- Pour ce faire il conviendrait de favoriser le pasage a une gestion administrative et non
policiéere des centres.

- Les centres devraient par conséquent étre soumis xaunormes nationales et
internationales relatives aux structures accueillat du public, qu'il s’agisse :

* des normes de conditions matérielles et d’espace e,
* d’équipements, d’hygiéne,
* de salubrité et/ou encore de sécurité.

lls devraient faire I'objet de contrbles régulieiss instances compétentes (services de
sécurité civile des collectivités locales, admiaisbns publiques).

Les structures ne répondant pas aux normes minimade devraient faire I'objet de
mesures de fermeture administrative ou d’injonctionde mise en conformité

- La surpopulation des centres devrait étre interdie ainsi que la mixité et la promiscuité
entre certaines catégories de publics.
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- Les personnes détenues devraient recevoir les pigts d’hygiéne de base, bénéficier
d’'une alimentation saine et conforme a leurs pratiges religieuse ou a leurs besoins
spécifigues compte tenu de leur état de santé.

-Les regles de fonctionnement des centres devraiedire écrites (reglement intérieur) et
accessibles a l'ensemble des personnes détenuesnsddes différentes langues
habituellement pratiquées par les résidents.

- Les centres devraient étre pourvus de services sauk avec du personnel qualifié en
nombre suffisant Les missions des travailleurs sociaux dans ledres devraient étre
clarifiées et conformes a la déontologie profassétie du travail social. lls devraient étre en
particulier accompagnés et formés pour mieux iflengt prendre en charge les personnes en
situation de vulnérabilité.

- Les intervenants des centres, y compris les gamle les policiers devraient étre

accompagnés et formés pour les aider a faire fadesasituations psychologiquement et
humainement éprouvantes et a gérer les probléneatigterculturelles.

D/ Renforcer les mécanismes indépendants de certe® centres

Dans beaucoup de pays, les centres fermés foiet’'db visites et de supervisions régulieres
de I'administration publique, de I'administratiardjciaire ou encore de groupes politiques ou
d'organisations internationales. Toutefois, commest mentionné plus haut, les centres
souffrent souvent d'un systéme d’information dééice.

- Le monitoring et le contrdle des centres devraierétre systématisés, normés, et réalisés
régulierement par des entités neutres et indépendas ou par des commissions mixtes.

- Une liste des centres devrait étre tenue a jouesvec des informations completesur les
activités de chaque centre, ainsi que sur la ptipolaccueillie et son devenir.

- Les rencontres d’information, de concertation etde coordination entre les différents
intervenants de chaque centre devraient étre encoagées.

L’enquéte fait trés clairement apparaitre que desipays ou les Etats ont choisi d’autoriser
les organisations de la société civile a étre ptésedans I'ensemble des lieux d’hébergement
et de rétention, il y a une diminution des tensi@tsine meilleure information des personnes
sur leurs droits.

- Les Etats devraient autoriser et favoriser la préence des organisations de la société
civile dans tous les lieux d’hébergement des étraags en situation irréguliére et des
demandeurs d’asile ainsi que dans toutes les instzas chargées de prendre des décisions
les concernant.

Du fait de la diversité extréme des situations pgessonnes en attente de régularisation,
aucune réglementation ne peut permettre de lesdesn compte toutes. Les instances
administratives ont beaucoup de difficultés posotgre ces cas. Plusieurs pays de I'UE ont
mis en place des instances de médiation, L'enqteiteressortir la pertinence de ces
initiatives.

- |l apparait pertinent de conseiller aux états de nitre en place une instance de

médiation (comme par exemple au Portugal) pour perettre de résoudre les situations
humanitaires les plus complexes.
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4.2.3.RECOMMANDATIONS VIS -A-VIS DES OPERATEURS

A/ Renforcer I'efficacité des coordinations

Les organisations de la société civile qui se prépent des étrangers, dans leur propre pays
aussi bien gu’au niveau européen, ont déja desuimshts de coordination, font partie de
réseaux. Cependant ce dispositif est perfectiliepaticulier vis-a-vis d’associations plus
spécialisées dans telle ou telle forme de prissharge.

- Les différentes organisations qui ont pour objectifdans un pays de venir en aide aux
populations en instance de demande de séjour, ou geendre en charge une catégories
spécifigue de personnes, devraient renforcer leuroordination afin de pouvoir étre
mieux entendu par les autorités nationales.

B/ Acquérir une meilleure compréhension de la wdhiéité des populations en situation de
migration

L’'approche globale de la prise en compte de la émalilité de va pas de soi. La
compréhension du processus de production desisitgatle vulnérabilité pourrait étre tres
utile pour les acteurs de la société civile. Casteffet eux qui sont trés souvent en premiéere
ligne aupres des migrants, en contact avec lesi@st@t les responsables des centres et en
position d’alerter les services de soins.

- Une information et des formations au processus dergduction de la vulnérabilité
devraient étre organisées pour les intervenants di société civile.De méme qu’une
compréhension des processus psychopathologiquesugre dans ce type de situation. Ces
formations pourraient étre organisées en se basanfexpérience du Haut Commissariat
pour les Réfugies et les outils trés concrets axist Ces formations pourraient étre soutenues
financierement par I'Union Européenne.

C/ Reconnaitre et prendre en compte la difficuléé la confrontation & des situations
humaines difficiles.

Nous avons pu constater a quel point, dans cestaitaations difficiles, la confrontation
guotidienne avec les situations de crises et dsiderpsychologique érode les résistances
internes des intervenants. Ces professionnels peuweésenter un certain nombre de
symptémes qui le démontre.

- Les responsables des organisations de la sociéi@ile intervenant dans les centres

devraient mettre en place des possibilités d’accormgnement au plan psychique des
intervenants, tels que des « débriefing » et desprvisions.
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ANNEXES

ANNEXE 1: PRESENTATION DES CONSULTANTS ENQUETEURS
INTERNATIONAUX

Sophie Baylac

Sophie Baylac, aprés une expérience en qualitéod&e et de juriste en France, a réalisé
différentes missions humanitaires pour Médecins sS&nontieres dans le cadre de
programmes a destination de populations vulnérgliésgiés, migrants, femmes victimes de
violences).

Philippe Chabasse

Médecin, ancien membre de Médecins Sans Frontiér@gant été pendant plus de vingt ans
codirecteur de I'Association Handicap Internationplus particulierement chargé de la
coordination de la campagne contre la proliférati®s mines antipersonnel, campagne
honorée par le prix Nobel de la Paix en 1997. LetBuar Chabasse a été en particulier chargé
de la production du rapport mondial sur la situatés la prise en charge des victimes de
mines antipersonnel dans les pays affectés panllistipn des mines antipersonnel. Depuis de
nombreuses années, il est en contact avec lesutitsis francaises et européennes pour
développer les liens fonctionnels entre les orgaegsnon gouvernementaux et les structures
étatiques.

Marie Chuberre

Kinésithérapeute, spécialisée en management degrapmmes et services sanitaires et
sociaux, elle a travaillé pendant de longues anpéesHandicap International en France et a
l'international. Elle a acquis une longue expérede la question des personnes en grande
vulnérabilité dans des contextes difficiles (candes réfugiés, contextes de guerre, pays
exposés a des désastres naturels...). Dans le cadrbolitention d’'un diplome de
management des structures sociales, elle a réaligéémoire sur la situation des personnes
migrantes en situation de handicap en France. focelale STEPS, elle réalise en tant que
consultante des missions d’évaluation et d’apposed dans le secteur social.

Olivier Clochard,

Géographe, a travaillé de 1992 a 2000 comme éducatgprés de jeunes majeurs dans la
région parisienne ; puis il a commencé un travairetherche au sein de Migrinter (CNRS),
laboratoire de recherche spécialisé dans I'étuderigrations internationales et des relations
inter-etnhiques. Son doctorat de géographie souegnguin 2007 s'intéresse au role des
frontiéres européennes dans l'acces au statufudgaé
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Caroline Intrand

Titulaire d'un DEA de droit international a Parisdaun master en droit a I'Université de

Londres, spécialisée sur la question des migrativiies droits de I'homme, Caroline Intrand
est responsable des questions européennes a ladHEMIANS le service de la défense des
étrangers reconduits, depuis 2002.

Genevieve Jacques

De formation initiale en Mathématiques et Econontsneviéve Jacques a travaillé de
nombreuses années dans le domaine de l'accueifigges et de la défense des droits de
I'hnomme en France avec la CIMADE et au niveau imatgonal, avec le Conseil Oecuménique
a Geneve. Elle a été Secrétaire Générale de la OB14e 1988 a 1996 et Directrice des

Programmes du COE de 2000 a 2006. Elle a partiéipde nombreuses missions

internationales, particulierement sur des questiges aux migrations (Etats-Unis/Mexique

en 2007) et aux réfugiés (Amérique Latine, AmériGeatrale et Caraibes).

Irmtraud Lechner,

Sociologue, avec un Master en Santé Publiquetralaille depuis 16 ans dans le domaine de
la migration (forcée) et de la santé en Allemaddepuis 4 ans, elle s’ est spécialisée sur le
théme du développement, de la migration et du VIBIAS(sous région Afrique de I'Ouest et
Allemagne).

Sara Prestianni

Est actuellement coordinatrice de I'association fgligop, réseau d’information et d’analyse
des politiques internationales en matiére d’'imntigra Dipldmée en Sciences politiques a
I'Université de Bologne, elle est titulaire d’'un Btar en médiation inter méditerranéenne,
centré sur lI'analyse comparée des législations atiera d’'immigration d’'ltalie, France et
Espagne. Au cours des dernieres années, elle aéxiopublié divers reportages sur les
conditions des migrants aux frontieres euro méalitééennes (de Melilla aux arrivées de
« boats people » aux Canaries et a Lampedusa).

Laurence Tavernier

Assistante parlementaire, ayant travaillé plus dag pour la CIMADE dans les centres de
rétention pour les étrangers a Paris. Titulairen MEA en droit public comparé des Etats
européens et exercant également actuellement lgidande juge assesseur nommé par
'UNHCR a la Cour nationale du droit d'asile.
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un Cyprus speak oulNicosie, Ed. Joanne Elmadjian, 81 p.

KISA (2005)Enar Shadow Report / Racism in Cypr83 p.
Autres sources d'information /Other sources

UNHCR http://www.unhcr.org/country/cyp.html
Association KISA http://www.kisa.org.cy/EN/indexohit

DANEMARK / DENMARK

COMMITTEE AGAINST TORTURE Conclusions and recommendations of the
Committee against Tortutw®enmark CAT/C/DNK/CO/5 -16 May 2007

CPTINF (2002) 18 Report to the Government of Denmark on the visitiez out by
the CPTfrom 28 January to 4 February 2002.

DANISH IMMIGRATION SERVICE- « Stricter Rules for Detention of Asylum Seekers »-
DANIsH RED CROss« 37 Millions for Asylum seekers 2006

DANISH RED CROSs« Standard for the Special Care Centre’s caregiviumctions»,
March 29, 2006

DANIsH REFUGEECOUNCIL: A coherent refugee policgl August 2006-

Autres sources d’information /Other sources
Danmarks Statistik www.dst.dk/Statistik/
New to Denmark/ Ministry of Refugee, Immigration darintegration Affairs
www.nyidanmark.dk

ESPAGNE /SPAIN

GADEM (Groupe Antiraciste d’accompagnement et de Défatese Etrangers et
Migrants)La chasse aux Migrants aux frontieres sud de I'peraconséquences des
politiques migratoires européennes, ‘ exzemplerdésilements de Décembre 2006
au Marog Juin 2007
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HUMAN RIGHTS WATCH Responsabilidades no bienvenidas Espafia no prdtege
derechos de los menores extranjeros noacompanadias ¢slas Canariasvolumen
19, no. 4(d), Julio de 2007

MIGREUROP« Guerre aux Migrants, Le Livre Noir de Ceuta etliNée» Juin 2006,
106 p

Autres sources d’information /Other sources
Coordinadora de Inmigrantes de Méalaga http://inemggsmalaga.org
Ministerio del Interior , Guardia Civil , Systemalntegrado de Vigilancia
Exterior/SIVE www.guardiacivil.org

ESTONIE / ESTONIA

- ARJUPIN Andrei: The Practice of Estonia on Reception of Asylum &eek the
Light of EU Asylum La\report), (2006) 42 p.

- JacoB Antoine Les pays baltes - Indépendances et intégratidteris, Alvik
Editions, (2004)335 p.

FINLANDE / FINLAND

Autres sources d’information /Other information s1ms

Directorate of Immigration: http://www.uvi.fi
Ministry of Interior Finland, http://www.finlex.fén/laki/kaannokset/2004

FRANCE / FRANCE
DICTIONNAIRE PERMANENT. Droit des étrangersEditions |égislatives

Les études de ladBimISSION NATIONALE CONSULTATIVE DESDROITS DE 'H OMME.
Les conditions d’exercice du droit d’asile en Franta Documentation francaise,
2006.

SECRETARIAT GENERAL DU COMITE INTERMINISTERIEL DE CONTROLE DE

L' IMMIGRATION, rapport au parlementLes orientations de la politique de
immigration, Troisieme rapport établi en application de I'agitl. 111-10 du Code
de I'entrée et du séjour des étrangers et du diadile.

Autres sources d’information /Other sources
Textes juridiques : www.legifrance.gouv.fr
OFPRA : www.ofpra.gouv.fr (rapports annuels d'atd®001 & 2006).
ODSE : wwwodseeu.org (Observatoire du Droit a la Santé des Baen)
CIMADE : www.cimade.org Rapport annuel sur les centres et les locaux de
rétention administrative)
ANAFE : www.anafe.org
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GRECE / GREECE

BALDWIN-EDWARDS M. Statistical data on immigrants in Greece, an anatat
study of available data and recommendations forfamnity with European Union
StandardsA study conducted fAMETIO (Migration Policy Institute), Greece by The
Mediterranean Migration Observatory UEHR, Panteioversity, November 2004

CPT, Report to the Government of Greece on the visreece carried out by the
European Committee for the Prevention of Torturel dnhuman or Degrading
Treatment or Punishment (CPT) from 23 Septembes toctober 2001 CPT/Inf
(2002) 31, Strasbourg, 20 November 2002

CPT, Report to the Government of Greece on the vis@reece carried out by the
European Committee for the Prevention of Tortural dnhuman or Degrading
Treatment or Punishment (CPZJ August to 9 September 2005, CPT/Inf (2006) 41,
Strasbourg, 20 December 2006

CPT Response of the GovernmehiGreece tdhe report of the European Committee
for the Prevention of Torture and Inhuman or DegradTreatment or Punishment
(CPT) on its visit to Greece from 27 August to pt&mber 2008CPT/Inf (2006) 42
Strasbourg, 20 December 2006

COMMISSAIRE AUX DROITS DE LHOMME DU CONSEIL DE UEUROPERapport de suivi
sur la République Hellenique (2002-2005) Evaluati@s progres accomplis dans la
mise en oeuvre des recommandations du Commissaked@its de 'Homme du
Conseil de 'EuropeCommDH(2006)13 Strasbourg, le 29 mars 2006

PERCO(Platform for European Red Cross cooperati@guntry update 2006 for
Greece

RAPPORTDU MEDIATEUR GREC sur la « détention administrative et I'expulsiasd
mineurs étrangers », Octobre 2005

TSOVILI T. D. VOUTIRA,E. Asylum seeking single women, women head of families
and separated children: Reception practices in Geg®ctober 2004

Autres sources d’information /Other sources
Ministry of Mercantile Marine (for sea rescue ofienas): www.yen.gr
Ministry of Health (for health statistics): www.Kesrg.gr

IRLANDE / IRELAND

Autres sources d’information /Other sources
Department of Justice, Equality and Law Reform wjwstice.ie/
Health Service Executive (HSE) www.hse.ie/en/
Irish Centre for Migration Studies http://migratiacc.ie/
Irish Législation http://www.irlgov.ie/
Irish Naturalisation and Immigration Service (INI8ww.inis.gov.ie
Irish Refugee Council http://www.irishrefugeecotlu/
Office of the Refugee Applications Commissioner KIRwww.orac.ie
Reception and Integration Agency (RIA) http://wwia.gov.ie/
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ITALIE/ ITALY

Autres sources d’information /Other sources
ACNUR: Alto Commissariato delle Nazioni Unite peRifugiati www.unhcr.it
ARCI -Ufficio Immigrazione - http://www.tesseramerit/immigrazione
ASGI associazione studi giuridici sull'immigraziohgp://www.asgi.it
CARITAS Rapporto 2006 www.caritasroma.it/Prima%2fipa/Dossier2006.asp
CIR: Consiglio Italiano per i Rifugiati www.cir-duns.org/
CRI Croce Rossa Italiana http://www.cri.it
ISTAT: Istituto Nazionale di Statistica
www.istat.it/istat/eventi/stranieri/presentaziomelume_stranieri.html

LETTONIE / LATVIA

LATVIAN CENTRE FORHUMAN RIGHTS AND ETHNIC STUDIES (2006) Monitoring
report on closed institutions in Latvia, 172 p.

OFFICE OF CITIZENSHIP AND MIGRATION AFFAIR / MINISTRY OF INTERIOR OF THE
REPUBLIC OFLATVIA (2005)Rapport public2005, 63 p.

LITHUANIE / LITHUANIA
Demographic Yearboof2004) Statistical Department, Vilnius, 2005.

JacoB Antoine (2004)Les pays baltes - Indépendances et intégrati®asis, Alvik
Editions, 335 p.

LITHUANIAN INSTITUTE OF FREE MARKET MIGRATION (2006) Main Causes and
Guidelines for Change¥ilnius.

MIGRATION DEPARTMENT (2007) Asylum procedure in the Republic of Lithuania
(Annual Repport 200624 p.

UN/ECE (1997) International Migration in Lithuania: Causes, Comgences,
Strategy Vilnius, LFSI.

SIPAVICIENE A. & TUREIKYTE D. (2000) lllegal Migration in Lithuania: Trends,
Current State and Problems, in Managing Migration the Baltic States in the
Framework of EU EnlargementOM Helsinki.

SIPAVICIENE Audra (2006)International Migration of Population in Lithuania
Model Change and Situation Analyslaternational Migration Organisation, Social
Research Institute, Vilnius.

LUXEMBOURG / LUXEMBURG

CDAIC- Centre de Documentation et d’animation Inteulturelles,'histoire de
immigration et de l'intégration au Luxembourg,
http:/www.cdaic.lu/pdf/Lux_imm.pdf
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CHAMBRE DES DEPUTES Session ordinaire 2006-200Rrojet de loi relatif a la
construction d’'un Centre de Rétention (Dép6bt: 1122006)
MINISTERE DE LAFAMILLE ET DE L’ INTEGRATION Rapport d’activité 2006

Autres sources d'information /Other sources

ASTI ; Association d’Aide aux Travailleurs Immigrép://www.asti.lu

Centre de Documentation et d’Animation Inter Cudtlas http://www.cdaic.lu
Legilux, portail juridique du Gouvernement du Grabmdiché de Luxembourg
http://www.legilux.public.lu

Ministére des Affaires étrangéres et de I'Immigmatattp://www.mae.lu

Ministére de la Famille et de I'Intégration htywv.fm.etat.lu/

Commissariat du Gouvernement aux étrangers htipwiege.etat.lu

MALTE / MALTA
AMNESTY INTERNATIONAL Rapport 2006
CPT Report to the Maltese Government on the visit tdtaMaearried out by the
European Committee for the Prevention of Tortural dnhuman or Degrading
Treatment or Punishment (CPT) from 15 to 21 Jun8520CPT/Inf (2007) 37
Strasbourg, 10 September 2007

CONSEIL DE 'EUROPE Rapport de M. Alvaro Gil-Roblés, Commissaire awitdrde
I'’Homme, sur sa visite a Maltd2 février 2004

FIDH Locking up foreigners, deterring refugees: contngl migratory flows in
Malta n°403/2 September 2004

JRS Annual Report 2006 http://www.jrsmalta.org/
MEDECINS DUMONDE, projet AVEROESSeptembre 2006
PARLEMENT EUROPEENRapport de la délégation de la commission LIBElauwisite
aux centres de détention administrative de M&ieixelles 30 mars 2006

PAYS BAS / NETHERLANDS
MINISTRY OF JUSTICE,. « New Figures concerning illegal immigrant paign »
Press Information

www.ind.nl/en/inbedrijf/actueel

EMN- European Migration Network- Dutch National Gact Point- « Research
Study Ill. Return » Dec 2006, www.ind.nl

Autres sources d’information /Other sources
The Immigration and Naturalisation Service (INDWww.ind.nl/en
Vereniging Asieladvocaten en Juristen Nederlandywwaijn.org
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POLOGNE / POLAND

SOPEMI Recent Trends in International Migration, The 2086PEMI Report for
Poland

UNHCR Project Monitoring on access of asylum seekers ather persons in the
UNHCR concern to RSD procedure In Poland

Autres sources d’information /Other sources
Centre of Migration Research, Faculty of EcononuieBces, Warsaw University
www.migracje.uw.edu.pl
Office for Foreigners: www.uric.gov.pl

PORTUGAL / PORTUGAL

ACIDI/Presidencia do Conselho dos Ministrasjgracao em Portugal, Informagao
util, 2007

CPR,Relatorio de actividades 2006

SEF, Information aux passagers admis au centre d'ifetian temporaire, CIT
SEF, Relatorio Estatistico Anual 2005

SEF, Relatorio Estatistico Anual 2006

:;TiITo  DE MOoORAIS, Teresa, Refugiados em Portugal, Janus 2001,
http://www.janusonline.pt/2001/2001_3_3_13.html

Autres sources d’information /Other sources
Servico de Estrangeiros e Fronteiras www.sef.pt
Conselho Portugues para os Refugiados www.cpr.pt
www.refugiados.net
Alto Comissariado para a Imigracdo e Dialogo I@ettural www.acidi.gov.pt

REP TCHEQUE / CZECH REPUBLIC

Autres sources d'information /Other sources

Czech Statistical
Office:www.czso.cz/csu/cizinci.nsf/engkapitola/aielegalni_migrace
Department of Asylum and Migration Policy of the eCh Interior Ministry
www.mvcr.cz/ministerstvo/oamp

Ministry of Interior of the Czech Republic/statcstiwww. mvcr.cz/statistik

ROYAUME UNI/ UNITED KINGDOM

AVID Immigration Detention, A Handbook for VisitarSixth Ediction, September
1006

BHABHA J. & FANCH N.Seeking Asylum Alone - Unaccompanied and Separated
Children and Refugee Protection in the U.K.
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BAIL FOR IMMIGRATION DETAINEES (BID), Immigration Detention in the UK — Key
facts and figures, Briefing, June 2007

BID, « Refusal Factory », Women’s experiences ef fretained Fast Track asylum
process at Yarl's Wood Immigration Removal Cent@arah CUTLER, September
2007

BID, Inadequacy and injustice in the fast track systéumy 2006

BID, Immigration Law Practitioners’ Association @A), The Law Society :
Challenging Immigration Detention, A best practipgde

BID, Detaines fast tracking of asylum Claims, Informatstheet18 october 2006

BID, Working against the Clock, Inadequacy and injustitghe fast track system
July 2006

CONSEIL DE 'EUROPE Conférence régionale sur “Les migrations des misenon
accompagnés : agir dans l'intérét supérieur de fizgam », Situation des migrants non
accompagnés au Royaume-Ukime Eugenia MARKOVA, Torremolinos, Malaga —
Espagne, 27-28 octobre 2005

HARRIS JenniferAll doors are closed to us : a social model anaysi experiences
of disabled asylum seekers and refugees in Brig003

HIGH MAJESTY CHIEF INSPECTOR OFPRISONS Report on an announced inspection of
Dungavel House Immigration Removal Centre, 4-8 Dduer 2006

HoME OFFICE, Fair, effective, transparent and trusted Rebuildoanfidence in our
immigration systemJuly 2006
http://press.homeoffice.gov.uk/press-releases/reym-model-swifter-decision,
HoME oFFICE BIA, Simplifying immigration law : an initial consultaim, June 2007

HoME OFFICE, Asylum Policy InstructionApril 2006

HoME OFFICE, Consultation paperPlanning better outcomes and support for
unaccompanied asylum seeking childreabruary 2007

HoME OFFICE, Disputed age caseépril 2007
HoME OFFICE, Review of UKIS Family removals processksy 2007

HoME OFFICE, Policy Bulletin 19 The Medical Foundation for the Care of Victims of
Torture, January 2002

HoME OFFICE, Policy bulletin n°85, dispersing asylum seekeithwiHealth Care
needs

HoME OFFICE, Press ReleaseThe New Asylum Model: Swifter Decisions — Faster
Removals18 January 2006 http://press.homeoffice.gov. @gpireleases/new-
asylum-model-swifter-decision

HOME OFFICE STATISTICAL BULLETIN, Asylum statistics United Kingdom 2006
Explanatory notes
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House oFLoRDS House of Commons Joint Committee on Human Rightse
treatment of Asylum Seekers,”laeport of Session 2006-2007,

ICAR Vulnerable Groups in the Asylum process, 2007

IMMIGRATION ADVISORY SERVICEIAS responds to implementation of EU Council
Directive on common reception standards for asyseekers3 December 2004

MEDICAL FOUNDATION FOR THE CARE OF VICTIMS OF TORTURH orture Dispelling
the Myths Annual review 2006-2007

REFUGEEACTION The Destitution Trap, Asylum’s untold stpPp06

REFUGEE CHILDREN’'S CONSORTIUM, Response to the Home Office consultation
paper Planning Better Outcomes and Support for @oaganies Asylum Seeking
Children 31 May 2007

REFUGEECOUNCIL, Older refugees in the Uk : A literature review, ARO06
REFUGEECOUNCIL: Caring for Dispersed Asylum Seekers: A resourcé 2a03

REFUGEE COUNCIL BRIEFING, The Government’s five-year asylum and immigration
strategy February 2005

REFUGEECOUNCIL BRIEFING, Asylum and Immigration Act 2004, main changes and
issues of concerrseptember 2004

REFUGEECOUNCIL, the New Asylum Model, August 2006, May 2007, AsgR007

SAVE THE CHILDREN, Young Refugees, A guide to the rights and entitiesnef
separated refugee childresecond edition 2005

SLOVENIE / SLOVENIA

Autres sources d’information / Other sources
JRS (Jesuit Refugee Service) Slovenia www.rkcssi/jr
MINISTRY OF INTERIOR www.mnz.gov.si/en/
MOZAIC - CHILDREN'S ORGANISATION www.drustvomozaiétg
PIC :Pravno-informacijski center nevladnih organcigaegal-information centre for
NGOs - LIC) www.pic.Si

SLOVAQUIE / SLOVAKIA

BUREAU OF BORDER AND ALIENS PoLICE Yearbook 2001, 2002, 2003, 2004, 2005,
2006

IOM, IOM in Slovakia, 2005-2006, Report of Activiiig®M Bratislava 2006
MINISTRY OF INTERIOR Migration and Asylum in the Conditions of the Slova

Republi¢ Ministry of Interior of the Slovak Republic andet Bureau of the Border
and Aliens Police of the Presidium of the Policecep2006
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SCHLENZKA N., The Risk of Unaccompanied Minors: Protection Measuin an

Enlarged European Union, Country report Slovakserlin Institute of Comparative
Social Research, 2007

UNHCR, Being a refugee, How refugees and asylum seekgrsrierce life in
Central Europe AGDM Report 2006/07,

SUEDE /SWEDEN

Autres sources d'information / Other sources
Swedish Migration Board: http://www.migrationsvetrke/english
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ANNEXE 3 : INSTRUMENTS LEGAUX | NTERNATIONAUX

Textes internationaux (Nations Unies et Organisatio Internationale
du travail) International texts (United Nations and Internaticad
Labour Organization)

Déclaration Universelle des droits de 'Homme 1948 DUDH. The Universal Declaration
of Human Rights(UDHR)
* Article 5: protection contre la torture et lesitements inhumains et dégradarido one shall be
subjected to torture or to cruel, inhuman or degragtreatment or punishment.
»  Aricle 9: Nul ne peut étre arbitrairement arrédétenu ou exiléNO one shall be subjected to
arbitrary arrest, detention or exile.

* Article 13 : Toute personne a le droit de circdibrement et de choisir sa résidence a l'intérun
Etat. Everyone has the right to freedom of movement asdience within the borders
of each State

Toute personne a le droit de quitter tout paysymris le sien, et de revenir dans son pkygeryone
has the right to leave any country, including hismpand to return to his country.

. Article 14 : 1. Devant la persécution, toute persoa le droit de chercher asile et de hénéficidiadite
en d'autres pay€Everyone has the right to seek and to enjoy inratbentries asylum
from persecution.

Pacte International relatif aux Droits civils et Rolitiques (ICCPR) 1966; International
Covenant on Civil and Political Rights (ICCPR) 1966

Art 7: Interdiction de la torture et des peinesmitements cruels, inhumains ou dégradaittone shall
be subjected to torture or to cruel, inhuman orm@eng treatment or punishment

e Art 9: Droit a la liberté et a la sécurité, intertibn de la détention arbitrairRight to liberty and security
of person, No one shall be subjected to arbitramngst or detention

Pacte des Droits Economiques, sociaux et CultureldCESCR) 1966. International
Covenant on Economic, Social and Cultural Rights@ESCR) 1966

Convention contre la torture et autres peines et @itements inhumains et dégradants
(CAT) 1984. Convention against Torture and Other Cruel, Inhumamr Degrading
Treatment or Punishment(CAT) 1984

Protocole facultatif a la Convention contre la tortire et autres peines ou traitements
cruels, inhumains ou dégradantsOptional Protocol to the Convention against Torture
and other Cruel, Inhuman or Degrading Treatment &unishment December 2002

Convention internationale sur I'élimination de toute forme de discrimination raciale
(CERD) 1965. International Convention on the Elimination of AllForms of Racial
Discrimination(CERD) 1965

Convention relative aux droits des personnes handipées, 2006 Convention on the
Rights of Persons with Disabilitie2006

REF: IP/C/LIBE/IC/2006-181 -Décembre 2007 245



Etude STEPS Consulting Social pour le Parlemenojiten

Convention relative a I'élimination de toute forme de discrimination a I'égard des
femmes (CEDAW) 1979.Convention on the Elimination of All Forms of Disémination
Against Women (CEDAW) 1979

Convention internationale sur la protection des dris des travailleurs migrants et des
membres de leur famille 1990International Convention on the Protection of theights of
All Migrant Workers and Members of Their Families dopted by General Assembly
resolution 45/158 of 18 December 1990
* La détention des migrants est encadrée aux artlfiest 17Detention of
migrant workers and their family is regulated thgbuArt 16 and 17

Convention de Geneve relative au statut des Réfugid 951 et Protocole 196 TConvention
relating to the Status of Refugees1951 and Protecbd67

Convention des Nations Unies sur les Droits de I'Eant (CIDE) 1990. Convention on the
Rights of the Child (CIDE) 1990.
* Les articles 3, 9, 10, 22 et 37 sont applicables enfants dans une
situation de migration ou de demande d’adleicles 3, 9, 10, 22 and 37
apply to children being in situation of migrationasylum

Convention de I'OIT n°® 97 sur la migration de traval 1949.ILO Convention (No. 97)
concerning Migration for Employment, 1949

Convention de I'OIT n° 143 sur la promotion de I'é@lité de traitement des travailleurs
migrants 1975.ILO Convention (No. 143) concerning Migrations in lusive Conditions
and the Promotion of Equality of Opportunity and @atment of Migrant Workers, 1975

Convention Internationale pour la protection des dpoits des travailleurs migrants et des
membres de leurs familles UN 1999-2008&ternational Convention on the Protection of
the Rights of All Migrant Workers and Members of &ir Families — UN 1999-2003

Ensemble de regles minima pour le traitement des tEnus. 1957Standard Minimum
Rules for the Treatment of Prisoners 1957

Principes fondamentaux relatifs au traitement des étenus1990Basic Principles for the
Treatment of Prisoners 1990

Ensemble de principes pour la protection de touteles personnes soumises a une forme
quelconque de détention ou d'emprisonnement.1988Body of Principles for the
Protection of All Persons under Any Form of Deteati or Imprisonment 1988

Régles des Nations Unies pour la protection des neiars privés de liberté.1990United
Nations Rules for the Protection of Juveniles Deyped of their Liberty 1990

Déclaration sur la protection de toutes les persoms contre la torture et autres peines ou
traitements cruels, inhumains ou dégradants975. Declaration on the Protection of All
Persons from Being Subjected to Torture and Otheu€l, Inhuman or Degrading
Treatment or Punishment, 1975

Principes d'éthique médicale applicables au role dpersonnel de santé, en particulier
des médecins, dans la protection des prisonniers des détenus contre la torture et
autres peines ou traitements cruels, inhumains ou égradants, 1982.Principles of
Medical Ethics relevant to the Role of Health Perswel, particularly Physicians, in the
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Protection of Prisoners and Detainees against Taguand Other Cruel, Inhuman or
Degrading Treatment or Punishment 1982

Principes relatifs aux moyens d'enquéter efficacenm¢ sur la torture et autres peines ou
traitements cruels, inhumains ou dégradants pour éblir la réalité des faits 2000.
Principles on the Effective Investigation and Docwntation of Torture and Other Cruel,
Inhuman or Degrading Treatment or Punishment 2000

Code de conduite pour les responsables de I'applican des lois, 1979Code of Conduct
for Law Enforcement Officials, 1979

Regles minima des Nations Unies pour I'élaboratiode mesures non privatives de liberté
(Régles de Tokyo) 1990United Nations Standard Minimum Rules for Non-Custil
Measures (The Tokyo Rules) (1990)

Conseil de I'Europe / Council of Europe

Convention Européenne des Droits de 'Homme (CEDH)European Convention on
Human Rights
» Article 3 : protection contre la torture et lestements inhumains et dégradants.
Protection againsiorture or inhuman or degrading treatment or pimmigent.
* Article 5: protection contre la détention arbiteaiProtection against arbitrary
detention
+ Atrticle 8 : protection de la Vie privée et famikaProtection ofprivate and family life

Recommandation du Comité des Ministres du Conseiladl'Europe. Recommendations of
the Committee of Ministers

Asile et Migrations Asylum and Migration

* Résolution 1521 (2006) Arrivée massive de migraméguliers sur les rivages de
I'Europe du SudResolution 1521( 2006) on the mass arrival of itdag migrants on
Europe’s southern shores..

* Recommandation 1467 (2000) - Immigration clandestiet lutte contre les
trafiguants. Recommandation 1467 (2000) Clandestine immigratod the fight
against traffickers

* Recommandation 1211 (1993) relative aux migratioladestines: «passeurs» et
employeurs de migrants clandestinRecommendation 1211 (1993). 1]. on
clandestine migration: traffickers and employerglaindestine migrants

* Recommandation 1325 (1997) relative a la traite fé@smes et a la prostitution
forcée dans les Etats membres du Conseil de I'EuRBTommendation 1325 (1997)
on traffic in women and forced prostitution in Ceuf Europe member states.

* Recommandation 1449 (2000) sur la migration clamteslu sud de la Méditerranée
vers I'EuropeRecommendation 1449 (2000) Clandestine migratiomfthe south of
the Mediterranean into Europe.

* Recommandation 1547 (2002). Procédures d’expulsimmformes aux droits de
’lhomme et exécutées dans le respect de la séatrité la dignitéRecommendation
1547 (2002)Expulsion procedures in conformity witiman rights and enforced with
respect for safety and dignity

* Recommandation 1504 (2001). Non expulsion des iménigde longue durée.
Recommendation 1504 (2001). Non-expulsion of leng-immigrant.

* Recommandation 1624 (2003). 1. Politique communematiéere de migration et
d’asile.Recommendation 1624 (2003). Common policy on niograind asylum
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* Recommandation (99) 12 Comité des ministres suetleur des demandeurs d'asile
déboutésRec(99)12E on the return of rejected asylum-seekers

Détention des migrantddetention of Migrants
* 20 Principes directeurs sur le retour, 4 mai 200&enty guidelines on forced return,
4 May 2005
Protection personnes vulnérablé2rotection of vulnerable persons

Mineurs / Minors:

* Recommandation 1703 (2005). 1. Protection et asgist pour les enfants séparés
demandeurs d'asileRecommendation 1703 (2005) Protection and assistdoc
separated children seeking asylum

* Recommandation Rec(2003)5 du Comité des Ministtes Etats membres sur les
mesures de détention des demandeurs d'aRige. (2003)5 of the Committee of
Ministers to member states on conditions of deteraf asylum seekers

Femmes / Women

* Recommandation Rec (2002) 5 du Comité des Minisites Etats membres sur la
protection des femmes contre la violence. Recomateord (2002) 5, on the
protection of women against violence,

* Recommandation 1450 (2000) sur la violence a I'etreodes femmes en Europe.
Recommendation 1450 (2000). 1]. Violence against@oin Europe

Droit communautaire European Union Législation

Charte des droits fondamentaux Charter of Fundamental rights
e Article 18 : droit d’asile Rright to asylum
* Article 19 : protection contre I'éloignememfrotection against of removal,
* Articles 24, 25, 26 : protection enfants, personagées, personnes handicapées.
Protection of children, elderly persons with digizp

Directive 2001/55 du Conseil européen du 20 juilleR001l relative & des normes
minimales pour l'octroi d'une protection temporaire en cas d'afflux massif de personnes
déplacées et a des mesures tendant a assurer uniégre entre les efforts consentis par
les Etats membres pour accueillir ces personnes stipporter les conséquences de cet
accueil.

Council Directive 2001/55/EC of 20 July 2001 on nmmum standards for giving temporary
protection in the event of a mass influx of dispkt persons and on measures promoting a
balance of efforts between Member States in regwivisuch persons and bearing the
consequences thereof

Directive 2003/9 du Conseil européen du 27 janvieR003 relative a des normes
minimales pour l'accueil des demandeurs d'asile danles Etats membres.
Council Directive 2003/9/EC of 27 January 2003 lag down minimum standards for the
reception of asylum seekers
* Dispositions sur les personnes vulnérables (minemiseurs non accompagnés,
familles, victimes de torturesprovisions for vulnerable persons such as minors,
unaccompanied minors, disabled people, elderly lgegpregnant women, single
parents with minor children and persons who havenb&ibjected to torture,
» Disposition sur I'acces aux soins de sanModalities for access to health care
* Dispositions sur les conditions matériellelglodalities for material reception
conditions
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Etude STEPS Consulting Social pour le Parlemenojiten

Directive _2004/83 du Conseil européen du 29 avril 2004 concernant denormes
minimales relatives aux conditions que doivent renlp les ressortissants des pays tiers
ou les apatrides pour pouvoir prétendre au statut d réfugié ou les personnes qui, pour
d'autres raisons, ont besoin d'une protection intamationale, et relatives au contenu de
ces statuts.

Council Directive 2004/83/EC of 29 April 2004 on mmum standards for the qualification
and status of third country nationals or statelepgrsons as refugees or as persons who
otherwise need international protection and the ¢ent of the protection granted

Directive 2005/85du Conseil européen du ler décembre 2005 relativie des normes
minimales concernant la procédure d'octroi et de rgait du statut de réfugié dans les
Etats membres.
Council Directive 2005/85/EC of 1 December 2005 mmimum standards on procedures
in Member States for granting and withdrawing refeg status

* Article 17 sur les garanties accordées aux mineoinsaccompagné§&uarantees for

unaccompanied minors
* Article 18 sur le placement en rétenti@etention

Réglement 343/2008u Conseil européen du 18 février 2003 ou Réglentedit de Dublin
I, établissant les critéres et mécanismes de détemation de I'Etat membre responsable
de l'examen d'une demande d'asile présentée danaun’ des Etats membres par un
ressortissant d'un pays tiers.

Council Regulation (EC) No 343/2003 of 18 Februa®003 establishing the criteria and
mechanisms for determining the Member State respbles for examining an asylum
application lodged in one of the Member States bgh&d-country national

Directive en préparation sur le retour des personng en situation irréguliére. Council
directive under preparation on procedures for retung illegally staying third-country
nationals
* Protection des mineuRxotection of minors
* Protection des maladdgrotection of persons with health problems
* Protection des autres catégories de personnes rables. Protection of other
categories of vulnerable persons
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