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MANDAT 
Afin de réponde à la crise en Libye, l'intervention globale de HI vise à renforcer la 
protection des personnes les plus vulnérables, et notamment des personnes déplacées 
internes. Nos activités s'axent actuellement sur le renforcement de l'accès aux services 
essentiels de santé, notamment en matière de réadaptation et de soutien psychosocial 
pour les personnes les plus vulnérables, affectées par le conflit, handicapées et blessées. 
 

SITUATION 

Le 17 février 2011, une Journée de la rage organisé par les activistes libyens a entraîné 
de violents affrontements contre les forces loyales à l'ancien chef d'État, Mouammar 
Kadhafi. Le mouvement de protestation a été violemment réprimé, avec des milliers de 
personnes blessées et tuées. Des mines (anti-personnel et anti-véhicules) et des bombes 
à sous-munitions ont été utilisées durant le conflit en menaçant la sécurité des civils. Des 
centaines de milliers de personnes ont fui le pays. 
 
Le 20 octobre 2011, le dernier bastion du régime gouvernemental, Syrte, est tombé, et le 
colonel Kadhafi a été tué. Le Conseil national de transition a été formé pour gouverner le 
pays. À leur retour chez eux, les réfugiés et les personnes déplacées ont trouvé des 
restes explosifs de guerre dans les habitations, les jardins et les salons. 
 
La révolte contre le régime de Kadhafi a également entraîné une circulation incontrôlée de 
petites armes qui sont susceptibles d'augmenter considérablement le nombre de blessés 
et de morts. Les civils n'ont pas l'habitude de manipuler des armes, et ils n'ont que peu ou 
pas de connaissances basiques en matière de sécurité. Ces armes sont régulièrement 
utilisées au cours d'événements, des célébrations ou de révoltes publics. En 2012, plus 
de 1600 victimes de petites armes inscrites dans les hôpitaux ont été enregistrées à 
Tripoli, ce qui équivaut à une moyenne de quatre par jour. 
 
Depuis 2014, la Libye est affectée par un nouveau conflit interne. Cinq groupes sont en 
désaccord : le gouvernement d’union nationale, appuyé par les Nations Unies et installé à 

Tripoli, l'ancien gouvernement de la Chambre des représentants, également connu sous le nom de gouvernement de Tobrouk, le gouvernement 
islamiste concurrent du Congrès général national rétabli et établi dans la capitale de Tripoli, ainsi que des groupes armés affiliés aux 
gouvernements rivaux et le groupe État islamique qui, bien qu'ayant perdu des bastions à Syrte et Derna, demeure actif dans de nombreux endroits 
du pays. 
 

DÉBUT 

HI est intervenue pour la première fois en Lybie, en mars 2011. L'association a mis en place une mission d'urgence visant à sensibiliser au danger 
des mines/engins explosifs de guerre et ALPC (armes légères et de petit calibre) dans l'est du pays, et elle a dépollué la zone pendant trois ans. 
 

EFFECTIFS   
 Membres du personnel : 17 

 

DONNÉES CLÉS 

 
*Rapport sur le développement humain 2015 / ** Banque mondiale 2013 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Indice de Développement Humain 

(IDH)* 

0,724 - 55/187 

Espérance de vie * 71, 6 

Revenu National Brut / Habitant * 19 911 $ par an 

Population** 6, 2 millions d’habitants 

Superficie ** 1 759 540 km2 

Convention relative aux droits des 
personnes handicapées (CRDPH) 

Signée le 01 May 2008 

Traité d’Oslo contre les bombes à 
sous-munitions 

Non signé 

Traité d’Ottawa contre les mines Non signé 
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Projets en cours en 2017 
 

 

Soins de réadaptation pour les personnes déplacées 
internes et appui aux établissements de santé  
 
 
 

 
 
OBJECTIF 
Fournir des services de santé adaptés et inclusifs pour les personnes vulnérables, handicapées et blessées, affectées par le conflit ; fournir un 
appui technique, des aides techniques et des équipements aux établissements de santé à Tripoli et dans ses alentours. 
 
MÉTHODE 
Le projet vise à identifier les personnes déplacées internes les plus vulnérables, notamment les personnes handicapées ou blessées, et à s'assurer 
que leurs besoins spécifiques soient comblés grâce à une évaluation personnalisée et à une orientation auprès de services spécialisés. 
 
L'équipe de proximité de HI réalise des évaluations pour définir les besoins urgents prioritaires, et elle assure l'orientation auprès des services 
spécialisés des établissements de santé. Les points focaux communautaires sont formés, et notamment le personnel des « espaces amis des 
enfants » au sein des camps de personnes déplacées internes de Tripoli, afin de mieux identifier les personnes présentant des limitations 
physiques ou fonctionnelles, ou ayant besoin d'un accompagnement psychosocial. 
 
En outre, HI appuie onze établissements de santé et de réadaptation grâce à la formation de son personnel au référencement, au suivi des 
bénéficiaires, à la réadaptation d'urgence et au soutien psychosocial. L'association fournit également des aides techniques et des supports 
d'information aux patients par le biais de services de réadaptation, de l'utilisation d'aides techniques, et de l'accompagnement psychosocial. 
 
BÉNÉFICIAIRES 
Ce projet cible 1200 personnes handicapées et blessées, déplacées internes, ainsi que leurs soignants, par le biais de la réadaptation physique et 
fonctionnelle, d'un accompagnement psychosocial et d'aides techniques. 

 
 

PARTENAIRES 

 Ministère de la Santé 

 Centre de l'Action contre les Mines du ministère des Affaires sociales au Liban 

 Organisations locales 
 

LOCALISATION 
Tripoli.  
 
 
 

PRINCIPAUX BAILLEURS 

 
 
 

ECHO 
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