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AVANT-PROPOS 
 

Cher lecteur,  

[Ŝ ǊŀǇǇƻǊǘ ŀƴƴǳŜƭ ŘŜ aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ ǇǊŞǎŜƴǘŜ ǳƴŜ ǾǳŜ ŘΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ǎŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ Řŀƴǎ ƭŜ ǾŀǎǘŜ 
ŘƻƳŀƛƴŜ ŘŜ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ ǎŞƧƻǳǊ ǇǊŞŎŀƛǊŜ ƻǳ ƛƭƭŞƎŀƭ ǎǳr notre territoire.  

En 2009, Medimmigrant a montré son expertise sur plusieurs plans. Les questions auxquelles nous 
répondons pendant nos permanences téléphoniques ont porté dans plus de la moitié des cas sur 
ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞΦ [ΩŀŎǘǳŀƭƛǘŞ ŀ ŀǳǎǎi joué un rôle en 2009 : par comparaison avec 2008, le 
ƴƻƳōǊŜ ŘŜ ǉǳŜǎǘƛƻƴǎ ǊŜƭŀǘƛǾŜǎ ŀǳȄ ŎŜƴǘǊŜǎ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ Ŝǘ ŀǳȄ /t!{ ŀ ŀǳƎƳŜƴǘŞ ŘŜ Ǉƭǳǎ ŘŜ фл %. Les 
ŎƻƴǎŞǉǳŜƴŎŜǎ ŘŜ ƭŀ ŎǊƛǎŜ ŘŜ ƭΩŀŎŎǳŜƛƭ ǎǳǊ ƭŜ Ǉƭŀƴ ƳŞŘƛŎŀƭ ƻƴǘ ŞǘŞ ǎǳƛǾƛŜǎ ŘŜ ǇǊŝǎ ǇŀǊ aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ Ł 
Bruxelles. La campagne de communication que nous avons menée en octobre 2009 a produit ses 
effets, puisque davantage de personnes qui connaissent dans leur entourage direct des personnes en 
séjour illégal ou précaire ont contacté Medimmigrant. Enfin, le nombre de questions concernant le 
permis de séjour pour raisons médicales et le visa médical est à la hausse. 

Medimmigrant a suivi de près la situation de certains habitants de la Région de Bruxelles-Capitale, 
non seulement en les orientant vers les structures légales, mais aussi en détectant et en suivant les 
situations problématiques. Nous avons cherché à trouver ensemble une solution réaliste.  

Outre les services individuels prestés, Medimmigrant a rendu visite en 2009 à de nombreux services 
et organismes médicaux pour y présenter les divers problèmes liés à la santé auxquels les personnes 
en séjour illégal ou précaire sont confrontées. Medimmigrant a ainsi conçu (en collaboration avec 
une agence de communication) des moyens de communication spécifiques : les sŜǊǾƛŎŜǎ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ 
ŘŜǎ ƘƾǇƛǘŀǳȄ ōǊǳȄŜƭƭƻƛǎ ŘƛǎǇƻǎŜƴǘ ŘŞǎƻǊƳŀƛǎ ŘΩǳƴ ƻǳǘƛƭ ŎƻƴŎǊŜǘ ƭƻǊǎǉǳΩƛƭǎ ƻƴǘ ŀŦŦŀƛǊŜ Ł ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ 
en séjour illégal ou précaire. Divers dépliants et brochures ainsi que notre site web ont été mis à jour 
et relookés.   

Le présent rappoǊǘ ŀƴƴǳŜƭ ŀ ŞǘŞ ǎƻǳƳƛǎ ǇŀǊ ƭΩŞǉǳƛǇŜ ŘΩŜȄǇŜǊǘǎ ŘŜ aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ ŀǳȄ ƳŜƳōǊŜǎ Řǳ 
ŎƻƴǎŜƛƭ ŘΩŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘƛǎŎǳǘŞ ƭƻǊǎ ŘŜ ƭΩŀǎǎŜƳōƭŞŜ ƎŞƴŞǊŀƭŜΦ WΩŀƛ ƭŜ ǇƭŀƛǎƛǊ ŘŜ Ǿƻǳǎ ŦŀƛǊŜ ǎŀǾƻƛǊ ǉǳΩƛƭ 
ŀ ŞǘŞ ŀǇǇǊƻǳǾŞ Ł ƭΩǳƴŀƴƛƳƛǘŞΦ 

Je suis convaincue que Medimmigrant peut contribuer à la « bonne santé η ŘŜ .ǊǳȄŜƭƭŜǎ Ŝǘ ŎΩŜǎǘ ŀǾŜŎ 
ǳƴ ƎǊŀƴŘ ŜƴǘƘƻǳǎƛŀǎƳŜ ǉǳΩƛƭ ŀōƻǊŘŜ ŎŜǘǘŜ ƴƻǳǾŜƭƭŜ ŀƴƴŞŜΦ  

Bonne lecture, 

Katleen Goris 
Présidente 
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1.  MISSION ET VALEURS 

MISSION 

[ŀ Ƴƛǎǎƛƻƴ Ŝǘ ƭŜǎ ǾŀƭŜǳǊǎ ŘŜ aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ ƻƴǘ ŞǘŞ ŘŞŦƛƴƛŜǎ Ŝƴ нллп Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘΩǳƴ plan 
pluriannuel prenant fin en 2009. La mission et les valeurs sont restées pratiquement inchangées 
pendant ces années. En 2009, Medimmigrant a travaillé sur un nouveau plan pluriannuel. Nous avons 
sondé plusieurs partenaires dans le secteur. Sur la base de leurs réactions, nous avons rédigé un plan 
ǇƭǳǊƛŀƴƴǳŜƭ ǉǳƛ ŀ ŞǘŞ ŘƛǎŎǳǘŞ ƭƻǊǎ ŘŜǎ ǊŞǳƴƛƻƴǎ Řǳ ŎƻƴǎŜƛƭ ŘΩŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴ Ŝǘ Ł ƭΩŀǎǎŜƳōƭŞŜ ƎŞƴŞǊŀƭŜΦ  

5ŀƴǎ ǎƻƴ ŀŎǘƛƻƴ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜƭƭŜΣ aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ ǾŜǳǘ şǘǊŜ ǳƴ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜ ŦƛŀōƭŜ ǇƻǳǊ ŘΩŀǳǘǊŜǎ 
organisations médicales et sociales. Nous sommes prêts à discuter avec des responsables politiques 
et nous cherchons à informer à travers des propositions constructives qui prouvent notre expérience 
poussée et nos idées novatrices. 

Les services individuels que nous prestons sont basés sur les valeurs fondamentales du 
professionnalisme, du respect et de la confiance. 

VALEURS 

La mission de Medimmigrant est fondée sur le droit à une existence et à un traitement humains 
(CEDH, Rome, 04.11.1950). 

aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ ǎΩŀǇǇǳƛŜ ǎǳǊ ƭŜ ǇǊƛncipe de la solidarité, la Constitution Belge, les traités 
όƛƴǘŜǊύƴŀǘƛƻƴŀǳȄ Ŝǘ ƭŀ ŘŞŦƛƴƛǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ŘƻƴƴŞŜ ǇŀǊ ƭΩhǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ aƻƴŘƛŀƭŜ ŘŜ ƭŀ {ŀƴǘŞΣ Ǉƭǳǎ 
précisément sur les principes de base et les traités nationaux suivants: 

4 Le droit à une existence et à un traitement humains du groupe cible 
4 La solidarité entre malades et personnes bien portantes à travers les mécanismes de la 

sécurité sociale 
4 Les droits sociaux fondamentaux contenus dans la Constitution Belge 
4 La loi réprimant certains actes inspirés par le racisme ou la xénophobie (Belgique, 30/07/1981) 
4 La loi contre les discriminations (Belgique, 25/02/2003 ς M.B. 17/03/2003) 
4 [ŀ ŘŞŦƛƴƛǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ŘƻƴƴŞŜ ǇŀǊ ƭΩhǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ aƻƴŘƛŀƭŜ ŘŜ ƭŀ {ŀƴǘŞ 
4 [ΩƛƴǾƛƻƭŀōƛƭƛǘŞ ŘŜ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ό!ǊǘΦ о ŘŜ ƭŀ 5¦5Iύ 
4 La /ƻƴǾŜƴǘƛƻƴ 9ǳǊƻǇŞŜƴƴŜ ŘŜǎ 5Ǌƻƛǘǎ ŘŜ ƭΩIƻƳƳŜ όwƻƳŜΣ лпκммκмфрлύ 
4 [ŀ /ƻƴǾŜƴǘƛƻƴ LƴǘŜǊƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ŘŜǎ 5Ǌƻƛǘǎ ŘŜ ƭΩ9ƴŦŀƴǘ όb¦Σ нлκммκмффлύ 
4 [ŀ 5ŞŎƭŀǊŀǘƛƻƴ ¦ƴƛǾŜǊǎŜƭƭŜ ŘŜǎ 5Ǌƻƛǘǎ ŘŜ ƭΩIƻƳƳŜ όb¦Σ млκмнκмфпуύ 
4 La Convention des NU relative à la protection des droits des travailleurs migrants et des 

membres de leur famille (no 126 NU 18/12/1990)   
4 Le Pacte International relatif aux Droits Économiques, Sociaux et Culturels (NU, 1966) 
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2.  OBJECTIFS      

2.1  GARANTIR LE DROIT AUX SOINS DE SANTE DES PERSONNES EN SEJOUR ILLEGAL OU PRECAIRE. 

Nous souhaitons atteindre cet objectif  de la manière suivante: 

Plaider en faveur de l’assurabilité des personnes en séjour illégal - en particulier des mineurs – et 
des catégories spécifiques de personnes en situation de séjour précaire. 

-  !Ŏǘǳŀƭƛǎŀǘƛƻƴ Řǳ ŘŞǇƭƛŀƴǘ ǎǳǊ ƭΩŀǎǎǳǊŀƴŎŜ-maladie et contacts avec une mutualité à ce sujet (11.09). 

- Plusieurs contacts avec diverses mutualités au sujet de dossiers concrets. 

- Lors de formations (voir point 3.2), nous avons insisté sur la nécessité de vérifier si la personne a 
ōƛŜƴ ŘǊƻƛǘ Ł ƭΩŀǎǎǳǊŀƴŎŜ-maladie. Nous avons été invités à faire une présentation sur la modification 
ŘŜ ƭŀ ƭƻƛ ǊŜƭŀǘƛǾŜ Ł ƭΩŀǎǎǳǊŀƴŎŜ-ƳŀƭŀŘƛŜ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ƳƛƴŜǳǊǎ ƴƻƴ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŞǎ ƭƻǊǎ ŘΩǳƴ ŀǘŜƭƛŜǊ ƻǊƎŀƴƛǎŞ 
ǇŀǊ ƭΩŀǎōƭ tƛŎǳƳΦ 

- EƴǾƻƛ ŘΩǳƴŜ ƭŜǘǘǊŜ Ł CŜŘŀǎƛƭ ǇƻǳǊ ƭΩƛƴŎƛǘŜǊ Ł ŦŀƛǊŜ ōŞƴŞŦƛŎƛŜǊ ŘŜǎ ƳƛƴŜǳǊǎ ƴƻƴ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŞǎ Ł 
ƭΩŀǎǎǳǊŀƴŎŜ-maladie (05.09). 

Demander une attention et des mesures particulières pour les personnes en séjour illégal ou 
précaire, et en outre médicalement vulnérables (personnes avec une limitation, personnes 
souffrant de troubles psychiques, toxicomanes, tuberculeux, sidéens, femmes enceintes…). 

- Information de personnes handicapées qui nous contactent ou pour lesquelles nous sommes 
contactés au sujet des interventions fédérales et régionales pour les personnes handicapées.  

- wŞŘŀŎǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ƴƻǳǾŜŀǳ ŘŞǇƭƛŀƴǘ ǇƻǳǊ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ ǎŞƧƻǳǊ ǇǊŞŎŀƛǊŜ ŎƻƴŦǊƻƴǘŞŜǎ Ł ŘŜǎ ōŜǎƻƛƴǎ 
médicaux. 

- tǊŞǎŜƴǘŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞΣ Ŝǘ Ŝƴ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŜǊ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜΣ Ł la 
demande du Centrum Geestelijke Gezondheidszorg Brussel. 

- tǊŞǎŜƴŎŜ Ł ǳƴŜ ǊŞǳƴƛƻƴ ŘΩƛƴǘŜǊǾƛǎƛƻƴ ŀǾŜŎ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ŎƻƭƭŝƎǳŜǎ Řǳ ǎŜŎǘŜǳǊ ŀǳ ǎǳƧŜǘ ŘŜ ƭΩŀƛŘŜ 
psychosociale aux personnes en séjour illégal. 

Étendre le savoir-faire, les informations et les points de vue concernant la situation juridique et les 
conditions de vie des nouveaux groupes cibles (les différentes catégories de personnes en séjour 
précaire) et expliquer notre action en faveur de ces groupes cibles aux organisations, responsables 
politiques et parties concernées. 

- {Ŝƴǎƛōƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴǎ ƳŞŘƛŎŀƭŜǎ Ŝǘ ǎƻŎƛŀƭŜǎ ǎǳǊ ƭŜ Ŧŀƛǘ ǉǳŜ ŎŜǊǘŀƛƴǎ ƴƻǳǾŜŀǳȄ ŎƛǘƻȅŜƴǎ ŘŜ 
ƭΩ¦9 ǇŜǳǾŜƴǘ ǎŜ ǘǊƻǳǾŜǊ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘŜ ǎŞƧƻǳǊ ƛƭƭŞƎŀƭΦ 

- tǊŞǇŀǊŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ǇǊƻǇƻǎƛǘƛƻƴ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜ ǇƭŀƛŘŀƴǘ Ŝƴ ŦŀǾŜǳǊ ŘŜ ƭŀ ŘŞƭƛǾǊŀƴŎŜ ŘΩǳƴŜ ŎŀǊǘŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜ 
ŀǳȄ ŘŜƳŀƴŘŜǳǊǎ ŘΩŀǎƛƭŜ ǊŞǎƛŘŀƴǘ Řŀƴǎ ǳƴ ƘƾǘŜƭΦ 

2.2  CONTRIBUER A CE QUE LES PERSONNES EN SEJOUR ILLEGAL OU PRECAIRE AIENT UN ACCES EFFECTIF A DES 

SOINS DE SANTE DE QUALITE. 

Nous voulons atteindre cet objectif de la manière suivante: 
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Chercher à assurer l’application de l’A.R. « Aide Médicale Urgente (AMU) » sur le territoire de la 
Région Bruxelles-Capitale, tant qu’il n’existera pas de droit plus effectif aux soins de santé. 

- aŞŘƛŀǘƛƻƴ ŜƴǘǊŜ ƭΩƛƴǘŞǊŜǎǎŞ ƻǳ ǎƻƴ ζ accompagnateur » et le Ct!{ ŎƻƴŎŜǊƴŀƴǘ ƭŀ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜ ŘΩŀƛŘŜ 
médicale urgente. 

- Campagne de communication visant à renforcer la visibilité de Medimmigrant auprès de son public 
cible et des personnes en contact avec lui, de manière à ce que ces personnes sachent à qui elles 
peuvent ǇƻǎŜǊ ƭŜǳǊǎ ǉǳŜǎǘƛƻƴǎ ǎǳǊ ƭŀ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜ ŘΩŀƛŘŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜ ǳǊƎŜƴǘŜΦ aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ ŀ Ŧŀƛǘ ŀǇǇŜƭ 
pour cela à une agence de communication, qui a réalisé à sa demande des affiches pour le métro, des 
affiches ordinaires et des calendriers. Les premières affiches sont restées visibles un mois durant 
dans 145 rames de métro à Bruxelles. Les autres ont été envoyées aux maisons médicales, centres de 
santé de proximité, hôpitaux, associations de minorités et médecins généralistes. Les calendriers ont 
été fournis aux médeŎƛƴǎ ŘŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ ŘŜǎ ƘƾǇƛǘŀǳȄ ǇƻǳǊ ȅ şǘǊŜ ŘƛǎǘǊƛōǳŞǎ ŀǳȄ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ 
Ŝƴ ǎŞƧƻǳǊ ƛƭƭŞƎŀƭ ǉǳƛ ǾƛŜƴƴŜƴǘ ȅ ŘŜƳŀƴŘŜǊ ŘŜ ƭΩŀƛŘŜΦ 

Soutenir et assister les accompagnateurs bénévoles et professionnels – dans le respect d’un code 
éthique – au niveau des aspects médicaux des personnes en séjour illégal ou précaire par 
Á l’organisation de permanences téléphoniques, de suivis de dossiers et de médiations, 
Á l’organisation de ou la participation régulière à des sessions informatives et des formations 

consacrées aux soins de santé pour les personnes en séjour illégal, 
Á le développement et la distribution d’instruments de travail (p.ex. formulaires types), de 

publications (p.e. dépliants et brochures), l’actualisation constante du site sur internet et le 
développement de méthodes spécifiques. 

- wŞǇƻƴǎŜ Ł фтм ŘŜƳŀƴŘŜǎ ŘΩŀƛŘŜ ƛƴŘƛǾƛŘǳŜƭƭŜǎ Ŝƴ нллфΦ 

- Développement, en collaboration avec des organisations homologues, de la brochure « Soins de 
santé et statuts de séjour ». Medimmigrant a pris en charge la traduction de cette brochure en 
ŦǊŀƴœŀƛǎ Ŝǘ ƭΩŜƴǾƻƛ ŘΩǳƴ ŜȄŜƳǇƭŀƛǊŜ ƎǊŀǘǳƛǘ ŀǳȄ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ ōǊǳȄŜƭƭƻƛǎΦ 

- 9ȄǇƭƛŎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀŎǘƛƻƴ ŘŜ aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜ ŘΩŀƛŘŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜ ǳǊƎŜƴǘŜ Ł ƭŀ ŘŜƳŀƴŘŜ 
de diverses organisations bruxelloises. 

Gérer un fonds d’aide médicale réglementée visant à subvenir aux besoins médicaux des 
personnes en séjour illégal ou précaire si d’autres structures n’ont pas encore donné leur accord ou 
si leur intervention est insuffisante.  

- Nous sommes intervenus 29 fois en faveur de 23 personnes et avons pris en charge 1 fois la 
ƳŞŘƛŎŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ƎǊƻǳǇŜ ŘŜ ƎǊŞǾƛǎǘŜǎ ŘŜ ƭŀ ŦŀƛƳΦ bƻǳǎ ŀǾƻƴǎ ǇǊƛǎ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ му Ŧƻƛǎ ŘŜǎ ŦǊŀƛǎ 
pharmaceutiques, 7 fois des frais de centre de santé de proximité, 3 fois des honoraires de 
médecin et 1 fois des honoraires de spécialiste. Les dépenses du fonds médical restent assez 
ƭƛƳƛǘŞŜǎ ŎŀǊ ƛƭ ǎΩŀƎƛǘ ŎƘŀǉǳŜ Ŧƻƛǎ ŘΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴǎ ǳƴƛǉǳŜǎΦ 
 

2.3  INCITER LES RESPONSABLES À CRÉER DES POSSIBILITÉS QUI PERMETTENT AUX PERSONNES EN SÉJOUR ILLÉGAL 

OU PRÉCAIRE AYANT DE GRAVES PROBLÈMES DE SANTÉ D’ÊTRE ACCUEILLIES ET ORIENTÉES AVEC 

PROFESSIONNALISME VERS UNE PERSPECTIVE DE SÉJOUR RÉALISTE EN BELGIQUE, DANS LEUR PAYS D’ORIGINE OU 

DANS UN PAYS TIERS OÙ ELLES SONT AUTORISÉES À SÉJOURNER. 

Nous voulons atteindre cet objectif de la manière suivante: 

Plaider en faveur du traitement prioritaire du 9, alinéa 3 et 9ter via une procédure rapide et 
transparente appliquant des critères bien définis et du réglement du problème de l’obtention d’un 
sursis de courte durée au départ via une procédure claire, expéditive et efficace. 
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- hŦŦǊŜ ŘΩǳƴŜ ŀƛŘŜ ǘŜƳǇƻǊŀƛǊŜ ŀǳ /ŜƴǘǊŜ ŘΩƛƴǘŞƎǊŀǘƛƻƴ ǊŞƎƛƻƴŀƭ CƻȅŜǊ ǇƻǳǊ ǇǊŞǇŀǊŜǊ ŘŜǎ ŘƻǎǎƛŜǊǎ ŘŜ 
ǊŞƎǳƭŀǊƛǎŀǘƛƻƴ Ł ƭΩŀǳǘƻƳƴŜ нллфΦ tƻǳǊ ǳƴ ŎŜǊǘŀƛƴ ƴƻƳōǊŜ ŘŜ ŘŜƳŀƴŘŜǎΣ ƛƭ ǎΩŀƎƛǎǎŀƛǘ ŘŜ ŎƻƳǇƭŞǘŜǊ ǳƴŜ 
demande existante de permis de séjour pour raisons médicales. 

Donner des conseils pour collecter des informations qui ont trait aux soins de santé dans les pays 
d’origine. Nous cherchons en outre un ou plusieurs partenaires organisateurs pour créer à ce 
niveau-là un système d’information (‘banque de données médicales’). 

- Fournir aux avocats les informations dont nous disposons et les orienter vers les organisations 
susceptibles de disposer de ces informations. 

Inciter les responsables politiques à se faire une idée exacte de la situation et/ou à définir une 
politique de migration en matière de soins de santé en se basant sur une étude approfondie 
impliquant des contacts avec les pays d’origine. 

!ǳŎǳƴŜ ŀŎǘƛƻƴ ŎƻƴŎǊŝǘŜ ƴΩŀ ŞǘŞ ŜƴǘǊŜǇǊƛǎŜ Ŝƴ нллф ŎƻƴŎŜǊƴŀƴǘ ŎŜǘ ƻōƧŜŎǘƛŦΦ 

 

2.4  PRENDRE DES INITIATIVES ET COOPERER AVEC LES ORGANISATIONS LOCALES, REGIONALES, NATIONALES ET 

EUROPEENNES QUI S’OCCUPENT DE LA SITUATION JURIDIQUE ET DES CONDITIONS DE VIE DES ETRANGERS 

MALADES QUI SE TROUVENT EN SITUATION DE SEJOUR ILLEGAL OU PRECAIRE. 

Nous voulons atteindre cet objectif de la manière suivante: 

Plaider en faveur du droit à l’emploi, en particulier des personnes gravement malades et/ou des 
membres de leur famille, qui ont, pour des raisons médicales, obtenu une prolongation de leur 
séjour ou un sursis au départ. 

- [ƻǊǎ ŘŜ ƭΩŜƴǘǊŞŜ Ŝƴ ǾƛƎǳŜǳǊΣ Ŝƴ Ƨǳƛƴ нллтΣ ŘŜ ƭŀ ƴƻǳǾŜƭƭŜ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜ ŘΩƻōǘŜƴǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ǇŜǊƳƛǎ ŘŜ 
séjour pour raisons médicales, on est parti du principe que le délai de traitement de ces demandes 
serait le plus court possible. Or, il semble actuellemenǘ ǉǳŜ ƭŀ ǇŞǊƛƻŘŜ ŘΩŜȄŀƳŜƴ ŘŜ ŎŜǎ ŘŜƳŀƴŘŜǎ ŀǳ 
ŦƻƴŘ όŀǳ ŎƻǳǊǎ ŘŜ ƭŀǉǳŜƭƭŜ ƭΩƛƴǘŞǊŜǎǎŞ ŘƛǎǇƻǎŜ ŘΩǳƴŜ ŀǘǘŜǎǘŀǘƛƻƴ ŘΩƛƳƳŀǘǊƛŎǳƭŀǘƛƻƴ ƭǳƛ Řƻƴƴŀƴǘ ŘǊƻƛǘ Ł 
ǳƴŜ ŀƛŘŜ ŦƛƴŀƴŎƛŝǊŜύ ǎΩŀƭƭƻƴƎŜ ŘŜ Ǉƭǳǎ Ŝƴ ǇƭǳǎΦ aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ ŘŜƳŀƴŘŜ ǳƴŜ ŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ǎǘŀǘƛǎǘƛǉǳŜ ŘŜ 
ce délai ŘŜ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘΦ {Ωƛƭ ŀǇǇŀǊŀƞǘ ǉǳŜ ŎŜƭǳƛ-ci est supérieur à six mois, nous demandons que les 
intéressés aient droit au travail pendant cette période.  

- [ƻǊǎ ŘŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎΣ ƴƻǳǎ ŀǾƻƴǎ ŀǘǘƛǊŞ ƭΩŀǘǘŜƴǘƛƻƴ ǎǳǊ ǳƴŜ ƛƴŎƻƘŞǊŜƴŎŜ : les intéressés ont droit à 
ƭΩŀƛŘŜ Řǳ /t!{ Ƴŀƛǎ ƴΩƻƴǘ Ǉŀǎ ŀŎŎŝǎ ŀǳ ƳŀǊŎƘŞ Řǳ ǘǊŀǾŀƛƭΦ 

Plaider en faveur d’un amendement de la loi sur les CPAS afin que les personnes en séjour illégal, 
qui ne peuvent, du fait de leur maladie, pas rentrer dans leur pays d’origine, puissent obtenir un 
soutien financier.  

- ±ǳ ǉǳΩƛƭ Ŝǎǘ ǇƻǎǎƛōƭŜ ŘŜǇǳƛǎ Ƨǳƛƴ нллт ŘŜ ŘŜƳŀƴŘŜǊ ǳƴ ǇŜǊƳƛǎ ŘŜ ǎŞƧƻǳǊ ǇƻǳǊ Ǌŀƛǎƻƴǎ ƳŞŘƛŎŀƭŜǎΣ 
cette question semblait moins pertinente. Les demandeurs devaient en effet recevoir rapidement 
une réponse à leur demande de permis de séjour, ce ǉǳƛ ƭŜǳǊ ǇŜǊƳŜǘǘǊŀƛǘ ŘŜ ōŞƴŞŦƛŎƛŜǊ ŀƛƴǎƛ ŘŜ ƭΩŀƛŘŜ 
Řǳ /t!{ Ŝƴ Ŏŀǎ ŘŜ ŘŞŎƛǎƛƻƴ ǇƻǎƛǘƛǾŜΦ /ƻƳƳŜ ƴƻǳǎ Ŏƻƴǎǘŀǘƻƴǎ ǉǳŜ ƭŜǎ ŘŜƳŀƴŘŜǳǊǎ ŘΩǳƴŜ 
ǊŞƎǳƭŀǊƛǎŀǘƛƻƴ ŘƻƛǾŜƴǘ ŘŜ ƴƻǳǾŜŀǳ ŀǘǘŜƴŘǊŜ Ŝƴ ƳƻȅŜƴƴŜ у Ƴƻƛǎ ŀǾŀƴǘ ŘΩƻōǘŜƴƛǊ ǳƴŜ ǇǊŜƳƛŝǊŜ 
réponse, nous les avons informŞǎ ŘŜ ƭŀ ǇƻǎǎƛōƛƭƛǘŞ ŘŜ ŘŜƳŀƴŘŜǊ ƭΩŀƛŘŜ Řǳ /t!{ ǎΩƛƭǎ ǇǊƻǳǾŜƴǘ ǉǳΩƛƭǎ ƴŜ 
ǇŜǳǾŜƴǘ Ǉŀǎ ǊŜǘƻǳǊƴŜǊ Řŀƴǎ ƭŜǳǊ Ǉŀȅǎ ŘΩƻǊƛƎƛƴŜΦ bƻǳǎ ƴΩŀǾƻƴǎ Ǉŀǎ ƳŜƴŞ ŘΩŀŎǘƛƻƴ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜ ǎǇŞŎƛŦƛǉǳŜ 
sur cette question en 2009. 

- bƻǳǎ ŎƻƳǇƛƭƻƴǎ ƭŀ ƧǳǊƛǎǇǊǳŘŜƴŎŜ ǊŜƭŀǘƛǾŜ Ł ƭΩŀƛŘŜ Ŧƛƴancière accordée aux personnes qui sont dans 
ƭΩƛƳǇƻǎǎƛōƛƭƛǘŞ ŘŜ ǊŜǘƻǳǊƴŜǊ Řŀƴǎ ƭŜǳǊ Ǉŀȅǎ ŘΩƻǊƛƎƛƴŜ ǇƻǳǊ ŎŀǳǎŜ ŘŜ ƳŀƭŀŘƛŜΦ 
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Fournir des informations et intervenir afin que l’intéressé et/ou sa famille puissent obtenir une 
indemnisation en cas d’accident du travail. 

- Ces informations sont données lors de chaque formation. 
- Sensibilisation des prestataires de soins, lors des permanences téléphoniques, à la nécessité 
ŘΩşǘǊŜ ǾƛƎƛƭŀƴǘ ŀǳȄ Ŏŀǎ ŘΩŀŎŎƛŘŜƴǘ Řǳ ǘǊŀǾŀƛƭ ǇǊŞǎǳƳŞǎΣ ƳşƳŜ ǎƛ ƭΩƛƴǘŞǊŜǎǎŞ Ŝǎǘ Ŝƴ ǎŞƧƻǳǊ 
illéƎŀƭΣ Ŝǘ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŜǎ ǇƻǎǎƛōƛƭƛǘŞǎ ŘΩƻōǘŜƴƛǊ ǳƴŜ ƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴΦ  
- " ƭΩƻŎŎŀǎƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ŎŀƳǇŀƎƴŜ ŘŜ ǾŀŎŎƛƴŀǘƛƻƴ ŎƻƴǘǊŜ ƭŀ ŎƻǉǳŜƭǳŎƘŜ ŘŜǎ Ǉƭǳǎ ŘŜ мс ŀƴǎΣ 
Medimmigrant a écrit aux écoles francophones et néerlandophones pour leur expliquer cette 
vaccinatioƴ Ŝǘ ƭŜǎ ƛƴŦƻǊƳŜǊ ǉǳŜ ƭŀ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜ ŘΩŀƛŘŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜ ǳǊƎŜƴǘŜ ǇƻǳǾŀƛǘ şǘǊŜ ǳǘƛƭƛǎŞŜ 
pour financer la vaccination des élèves en séjour illégal. 

Attirer l’attention sur les conditions de vie des personnes malades en séjour illégal ou précaire, 
notamment en matière de besoins psychosociaux, de soins de proximité, de logement adapté, 
d’alimentation équilibrée, de communication, … 

- " ƭΩƻŎŎŀǎƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ŎŀƳǇŀƎƴŜ ŘŜ ǾŀŎŎƛƴŀǘƛƻƴ ŎƻƴǘǊŜ ƭŀ ŎƻǉǳŜƭǳŎƘŜ ŘŜǎ Ǉƭǳǎ ŘŜ мс ŀƴǎΣ 
Medimmigrant a écrit aux écoles francophones et néerlandophones pour leur expliquer cette 
ǾŀŎŎƛƴŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŜǎ ƛƴŦƻǊƳŜǊ ǉǳŜ ƭŀ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜ ŘΩŀƛŘŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜ ǳǊƎŜƴǘŜ ǇƻǳǾŀƛǘ şǘǊŜ ǳǘƛƭƛǎŞŜ 
pour financer la vaccination des élèves en séjour illégal. 
 

2.5  ACCROITRE LA TOLERANCE DE LA SOCIETE VIS-A-VIS DES PERSONNES EN SEJOUR ILLEGAL OU PRECAIRE QUI 

ONT BESOIN DE SOINS MEDICAUX. 

bƻǳǎ Ǿƻǳƭƻƴǎ ŀǘǘŜƛƴŘǊŜ ƭΩƻōƧŜŎǘƛŦ р ŘŜ ƭŀ ƳŀƴƛŝǊŜ ǎǳƛǾŀƴǘŜΥ 

Améliorer l’image des personnes en séjour illégal ou précaire à travers les médias et diverses 
organisations. 

- Medimmigrant a relu et commenté le numéro Divers publié par le Centre flamand pour les 
minorités au sujet des soins médicaux.  

- Medimmigrant a réagi à un article du Vlaams Belang dans son périodique bruxellois mettant en 
ŎŀǳǎŜ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŦƻƴŘǎ ǇǳōƭƛŎǎ ǇŀǊ ŘŜǎ hbDΦ 

- Les affiches qui font partie de la campagne de communication (voir point 2.2) ont été envoyées aux 
ŘƛǾŜǊǎ ǇǊŜǎǘŀǘŀƛǊŜǎ ŘŜ ǎƻƛƴǎ Ŝǘ ƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴǎ ŘΩŀƛŘŜ ǎƻŎƛŀƭŜ Řŀƴǎ ƭŜ ōǳǘ ŘΩƛƴŦƻǊƳŜǊ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Řŀƴǎ 
ƭŜǎ ǎŀƭƭŜǎ ŘΩŀǘǘŜƴǘŜ ǉǳŜ ƭŜǎ ƛƭƭŞƎŀǳȄ ǇŜǳǾŜƴǘ ŀǳǎǎƛ ǘƻmber malades. 

 

2.6  SUIVRE, ANTICIPER ET CONTRIBUER EN CE QUI CONCERNE LES ETRANGERS, LES MIGRATION ET LA SANTE, AU 

DEVELOPPEMENT D’UNE POLITIQUE HUMAINE ET REALISTE, QUI ACCORDE UNE ATTENTION SUFFISANTE AUX 

BESOINS DE SANTE DES PERSONNES EN SEJOUR ILLEGAL OU PRECAIRE. 

Nous pouvons atteindre cet objectif de la manière suivante: 

Attirer en permanence l’attention sur les personnes en séjour illégal ou précaire dans différentes 
structures de concertation (santé), dans les études scientifiques, … 

- Participation au groupe de travail « Soins aux sans-logis ηΦ aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ ŀ ŀǘǘƛǊŞ ƭΩŀǘǘŜƴǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŀ 
situation des personnes en séjour illégal. 
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Élaborer des propositions politiques 

- Présentation des « bonnes pratiques » lors de nos visites aux CPAS. 

- À Bruxelles, iƭ ȅ ŀ ŘŜ ƴƻƳōǊŜǳȄ ŘŜƳŀƴŘŜǳǊǎ ŘΩŀǎƛƭŜ ƭƻƎŞǎ Řŀƴǎ ŘŜǎ ƘƾǘŜƭǎ ǉǳƛ ƻƴǘ ŘŜǎ ŘƛŦŦƛŎǳƭǘŞǎ ǇƻǳǊ 
accéder aux soins de santé. En réaction, Medimmigrant a rédigé une proposition politique soulignant 
ƭΩƛƴǘŞǊşǘ ŘŜ ƭŀ ŎŀǊǘŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜ ǇƻǳǊ ŎŜǘǘŜ ŎŀǘŞƎƻǊƛŜ ŘŜ ƭŀ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴ. 

 

3.  L’ACTION STRUCTURELLE DE MEDIMMIGRANT 

3.1. CONTACTS STRUCTURELS 

12.01 Conversation téléphonique avec le CPAS de 1000 Bruxelles concernant la situation des 
ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǊŞǎƛŘŀƴǘ Řŀƴǎ ƭŀ ǎŀƭƭŜ ŘŜ ǎǇƻǊǘǎ ŘŜ ƭΩ¦[. Ŝǘ ǉǳƛ ŘŜƳŀƴŘŀƛŜƴǘ ƭŀ ǊŞƎǳƭŀǊƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŜur 
séjour. Medimmigrant comprenait les difficultés du CPAS, confronté à une augmentation 
ǇǊƻōƭŞƳŀǘƛǉǳŜ Řǳ ƴƻƳōǊŜ ŘŜ ŘŜƳŀƴŘŜǎ ŘΩŀƛŘŜΣ Ƴŀƛǎ ƭǳƛ ŀ ŘŜƳŀƴŘŞ ŘŜ ǊŜǎǘŜǊ ǾƛƎƛƭŀƴǘ ŀǳȄ ōŜǎƻƛƴǎ 
ƳŞŘƛŎŀǳȄ ŘŜ ŎŜǊǘŀƛƴǎ ŘΩŜƴǘǊŜ ŜǳȄΦ  

15.01 Premier entretien avec un collabƻǊŀǘŜǳǊ ŘŜ ƭΩŀǎōƭ 5Ŝ {ŎƘŀƪŜƭΣ ǳƴŜ ŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ Ł ǘǊŀǾŜǊǎ 
ƭŀǉǳŜƭƭŜ ƭŜǎ ǇŀǳǾǊŜǎ ǇŜǳǾŜƴǘ ǎΩŜȄǇǊƛƳŜǊΦ bƻǳǎ ŀǾƻƴǎ ŞŎƘŀƴƎŞ ŘŜǎ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ǎǳǊ ƴƻǎ ŀŎǘƛƻƴǎ Ŝǘ 
aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ ŀ ŜȄǇƭƛǉǳŞ ƭŀ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜ ŘΩŀƛŘŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜ ǳǊƎŜƴǘŜΦ 

01.02  tŀǊǘƛŎƛǇŀǘƛƻƴ Ł ǳƴŜ ǊŞǳƴƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘΩŜƴǘǊŀƛŘŜ ǇƘƛƭƛǇǇƛƴŜΦ ¦ƴ ŦƛƭƳ ŀ ŞǘŞ ǇǊƻƧŜǘŞ Ŝǘ 
ǎǳƛǾƛ ŘΩǳƴ ŘŞōŀǘ ŀǳ ŎƻǳǊǎ ŘǳǉǳŜƭ aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ ŀ ŦƻǳǊƴƛ ŘŜǎ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ǎǳǊ ŘŜǎ ǉǳŜǎǘƛƻƴǎ ŘŜ 
nature médicale. 

24.02 9ƴǘǊŜǘƛŜƴ ŀǾŜŎ ǳƴŜ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŀƛǊŜ ŘŜ ƭΩŀƳōŀǎǎŀŘŜ ŘŜǎ tƘƛƭƛǇǇƛƴŜǎ ŀǳ ǎǳƧŜǘ ŘŜ ƭŀ ǎituation des 
tƘƛƭƛǇǇƛƴǎ Ŝƴ ǎŞƧƻǳǊ ƛƭƭŞƎŀƭ ǉǳƛ ƻƴǘ ŘŜǎ ǇǊƻōƭŝƳŜǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞΦ [Ŝǎ ǇǊƻōƭŝƳŜǎ ŀŎǘǳŜƭǎ ƭƛŞǎ Ł ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ 
soins de santé et aux attentes des Philippins en matière de séjour ont été discutés au cours de cet 
entretien.  

03.03  ±ƛǎƛǘŜ Ł ƭΩŞƎƭƛǎŜ Řǳ .on-{ŜŎƻǳǊǎ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜ ƭΩŀǎƛƭŜ ŘΩŞƎƭƛǎŜΦ aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ ŀ ǇŀǊƭŞ ŀǾŜŎ 
ǉǳŜƭǉǳŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝǘ ǎΩŜǎǘ ƛƴŦƻǊƳŞ Ǉƭǳǎ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝǊŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŜǳǊǎ ŜȄǇŞǊƛŜƴŎŜǎ ŎƻƴŎŜǊƴŀƴǘ ƭΩŀŎŎŝǎ 
aux soins de santé. 

05.03  Entretien avec une étudiante au sujet de son travail de fin ŘΩŞǘǳŘŜǎ ǎǳǊ ƭŜ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘ ŘŜǎ 
ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŘΩƻǊƛƎƛƴŜ ŞǘǊŀƴƎŝǊŜ ŀǳȄ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜΦ 9ƭƭŜ ƴƻǳǎ ŀǾŀƛǘ ŞǘŞ ŜƴǾƻȅŞŜ ǇŀǊ ƭŜ ǇǊƻŦŜǎǎŜǳǊ 
/ŀƴƴƻƻŘǘΦ bƻǳǎ ŀǾƻƴǎ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ ŘƛǎŎǳǘŞ ŘŜ ƭΩƛŘŞŜ ŘΩǳƴ ŎŀƭŜƴŘǊƛŜǊ ŎƻƴǘŜƴŀƴǘ ƭŜǎ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ 
ŜǎǎŜƴǘƛŜƭƭŜǎ ǊŜƭŀǘƛǾŜǎ Ł ƭΩŀŎŎŝǎ aux soins de santé, qui serait distribué aux personnes en séjour illégal 
ǾŜƴŀƴǘ ǎŜ ŦŀƛǊŜ ǎƻƛƎƴŜǊ ŀǳȄ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜΦ /Ŝ ŎŀƭŜƴŘǊƛŜǊ ŀ ŞǘŞ ŞƭŀōƻǊŞ Řŀƴǎ ƭŜ ŎƻǳǊŀƴǘ ŘŜ 
ƭΩŀƴƴŞŜΦ 

14.03 tŀǊǘƛŎƛǇŀǘƛƻƴ Ł ƭΩŀǎǎŜƳōƭŞŜ ƎŞƴŞǊŀƭŜ Ŝǘ Řŀƴǎ ƭŀ ŦƻǳƭŞŜ Ł ƭΩŀǘŜƭƛŜǊ ζ Clandestino η ŘŜ ƭΩŀǎōƭ 
tƛŎǳƳΦ aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ Ŝǎǘ ƳŜƳōǊŜ ŘŜ tƛŎǳƳ Ŝǘ ǾŜǳǘ ŞŎƘŀƴƎŜǊ ŘŜǎ ƛŘŞŜǎ ŀǾŜŎ ŘΩŀǳǘǊŜǎ hbD ǎǳǊ 
ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Ŝƴ ǇŀǊǘƛŎƛǇŀƴǘ Ł ŎŜ ƎŜƴǊŜ ŘΩƛƴƛǘƛŀǘƛǾŜǎΦ 

20.03 Entretien-ƛƴǘŜǊǾƛŜǿ ŀǾŜŎ ǳƴ ŞǘǳŘƛŀƴǘ Ŝƴ ǾǳŜ ŘŜ ǎƻƴ ǘǊŀǾŀƛƭ ŘŜ Ŧƛƴ ŘΩŞǘǳŘes sur le 
ǊŜƎǊƻǳǇŜƳŜƴǘ ŦŀƳƛƭƛŀƭ Ŝǘ ŦƻǳǊƴƛǘǳǊŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ǇŀǊ aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ ǎǳǊ ƭΩŀƴŀƭȅǎŜ !5b Řŀƴǎ ƭŜ 
cadre du regroupement familial.  

22.03  Participation à une après-ƳƛŘƛ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ƻǊƎŀƴƛǎŞŜ ǇŀǊ ƭŀ ŎƻƳƳǳƴŀǳǘŞ ǇŜǳƭŜ όC.P.B. 
K'awari vzw-asbl). 

06.08  Concertation avec un collaborateur de la Croix-Rouge sur le lancement éventuel de projets 
par la Croix-Rouge pour venir en aide aux personnes en séjour illégal. 
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10.09  /ƻƴǘŀŎǘ ŀǾŜŎ ǳƴ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘŜǳǊ ŘΩǳƴŜ Ƴŀƛǎƻƴ ŘΩŞŘƛǘƛƻƴ ŀƴǾŜǊǎƻƛǎŜ ŎƻƴŎŜǊƴŀƴǘ ƭΩŞŎǊƛǘǳǊŜ ŘΩǳƴ 
livre sur les divers statuts de séjour par rapport aux soins de santé et à la sécurité sociale. 

01.10  5ƛǎŎǳǎǎƛƻƴ ŀǾŜŎ ǳƴ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘŜǳǊ Řǳ /ŜƴǘǊŜ ǇƻǳǊ ƭΩŞƎŀƭƛǘŞ ŘŜǎ ŎƘŀƴŎŜǎ ŀǳ ǎǳƧŜǘ ŘŜ ƭŀ 
discrimination de personnes en séjour illégal dans les soins de santé. Medimmigrant a fait part de ses 
expériences et communiqué les informations dont il dispose. 

02.10  ±ƛǎƛǘŜ ŘΩǳƴŜ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘǊƛŎŜ Řǳ ŎŀōƛƴŜǘ ŘŜ ƭŀ {ŀƴǘŞ ǇǳōƭƛǉǳŜΣ ǎŜǊǾƛŎŜ ζ Soins de santé 
psychosociaux ηΣ ŀǳ ǎǳƧŜǘ ŘŜ ǎƻƴ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩƛƴǾŜƴǘƻǊƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇǊoblèmes psychosociaux parmi les 
groupes cibles précaires. 

12.10  /ƻƴǘŀŎǘ ŀǾŜŎ ǳƴ ŀǘǘŀŎƘŞ ŘŜ ƭŀ /ƻƳƳƛǎǎƛƻƴ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ŘǊƻƛǘǎ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘ ŀǳ ǎǳƧŜǘ ŘŜ ƭŀ 
ǇǊƻǇƻǎƛǘƛƻƴ ŘŜ ƭƻƛ ǊŜƭŀǘƛǾŜ Ł ƭΩŀǎǎǳǊŀƴŎŜ-maladie des mineurs non accompagnés. 

23.10  Entretien avec un médecin stagiaire de Liège qui effectue une enquête sur les questions 
ŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛǾŜǎ ǉǳŜ ƭŜǎ ƳŞŘŜŎƛƴǎ ŘƻƛǾŜƴǘ ǇƻǎŜǊ ƭƻǊǎǉǳΩƛƭǎ ŜȄŀƳƛƴŜƴǘ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ ǎŞƧƻǳǊ 
précaire. Nous avons passé en revue ensemble le certificat médical détaillé créé par Medimmigrant. 

25.10  tǊŞǎŜƴŎŜ Ł ǳƴŜ ǊŞǳƴƛƻƴ ŘŜǎ ƳŜƳōǊŜǎ ŘŜ ƭΩLƴǘŜǊƴŀǘƛƻƴŀŀƭ /ƻƳƛǘŞ .ǊǳǎǎŜƭ όǇǊƛƴŎƛǇŀƭŜƳŜƴǘ ŘŜǎ 
ƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴǎ ŘΩŜƴǘǊŀƛŘŜύΦ aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ ȅ ŀ Ŧŀƛǘ ƭŀ ŎƻƴƴŀƛǎǎŀƴŎŜ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴǎ ōǊǳȄŜƭƭƻƛǎŜǎ 
et a brièvement exposé son action.  

03.11  AccƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘΩǳƴŜ ŞǘǳŘƛŀƴǘŜ ǉǳƛ ǊŞŀƭƛǎŜǊŀ ǎƻƴ ǘǊŀǾŀƛƭ ŘŜ Ŧƛƴ ŘΩŞǘǳŘŜǎ ǎǳǊ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ 
soins de santé des mineurs étrangers non accompagnés. Elle questionnera les tuteurs sur la nouvelle 
ƭŞƎƛǎƭŀǘƛƻƴ ǊŜƭŀǘƛǾŜ Ł ƭΩŀǎǎǳǊŀōƛƭƛǘŞΦ  

19.11  Participation à la premƛŝǊŜ ǊŞǳƴƛƻƴ Řǳ /! Řǳ /9aL{ Ŝƴ ǾǳŜ ŘŜ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ Řǳ ŎƻƭƭƻǉǳŜ ǎǳǊ 
les migrations. Le but de cette première réunion était de mieux cerner le thème des « migrations 
médicales ». 

23.11  Accueil de trois étudiants en assistance sociale. Nous leur avons exposé le fonctionnement de 
Medimmigrant et la situation des personnes en séjour illégal à Bruxelles. 

07.12  Entretien avec trois collaborateurs du Centre de documentation et de coordination sociales 
(CDCS) au secrétariat de Medimmigrant. Chaque partie a présenté son action. 

18-мфΦмн {ǘŀƴŘ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ƭƻǊǎ ŘŜ ƭŀ WƻǳǊƴŞŜ ƛƴǘŜǊƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ŘŜǎ ƳƛƎǊŀƴǘǎ ƻǊƎŀƴƛǎŞŜ ǇŀǊ ƭΩŀǎōƭ 
Siréas à la salle Lumen (Flagey). 

22.12  Entretien avec la responsable régionale de Kind & Gezin sur la situation bruxelloise. 

3.2. FORMATIONS DONNÉES PAR MEDIMMIGRANT 

23.01 tǊŞǎŜƴǘŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǇǊƻǇƻǎƛǘƛƻƴ ŘŜ ƭƻƛ ǎǳǊ ƭΩŀǎǎǳǊŀōƛƭƛǘŞ ŘŜǎ ƳƛƴŜǳǊǎ Ŝƴ ǎŞƧƻǳǊ ƛƭƭŞƎŀƭ ƭƻǊǎ ŘΩǳƴ 
ŀǘŜƭƛŜǊ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘΩǳƴŜ ŎƻƴŦŞǊŜƴŎŜ ŜǳǊƻǇŞŜƴƴŜ ǎǳǊ ƭŜǎ ŘǊƻƛǘǎ ŘŜǎ ƳƛƴŜǳǊǎ ǎŀƴǎ ǇŀǇƛŜǊǎΣ ƻǊƎŀƴƛǎŞŜ 
ǇŀǊ ƭΩŀǎōƭ tƛŎǳƳΦ 

23.03 ForƳŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŀ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜ ŘΩŀƛŘŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜ ǳǊƎŜƴǘŜ ƭƻǊǎ ŘΩǳƴŜ ǊŞǳƴƛƻƴ ƧǳǊƛŘƛǉǳŜ ƻǊƎŀƴƛǎŞŜ 
ǇŀǊ ƭΩ!559 ό!ǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ζ Droits des étrangers »). 

8.05 tǊŞǎŜƴǘŀǘƛƻƴ ŘŜ aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ Ŝǘ ŘŜ ƭΩŀƛŘŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜ ǳǊƎŜƴǘŜ ŀǳȄ ƴƻǳǾŜŀǳȄ ǾŜƴǳǎ Řǳ ǎŜŎǘŜǳǊ 
ōǊǳȄŜƭƭƻƛǎ ŘŜ ƭΩŀƛŘŜ ǎƻŎiale, organisée par le Brusselse Welzijnsraad. 

12.05 Présentation de Medimmigrant et information sur des question de nature médicale lors 
ŘΩǳƴŜ ǎŞŀƴŎŜ ŘŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŜǎ ŘǊƻƛǘǎ ŦƻƴŘŀƳŜƴǘŀǳȄ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ ǎŞƧƻǳǊ ƛƭƭŞƎŀƭΣ ƻǊƎŀƴƛǎŞŜ ǇŀǊ 
Meeting (réunion préparatoire le 14.04). 

16.06  Présentation de Medimmigrant à la promenade de santé à Schaerbeek, une activité 
organisée par le Brusselse Welzijnsraad dans le cadre du plan local de politique sociale. 
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18.06  LƴǘŜǊǾƛŜǿ ŀǾŜŎ ǳƴ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘŜǳǊ ŘŜ ƭΩŀǎōƭ tƛŎǳƳ au sujet du projet « Nowhereland : Improving 
Services for Undocumented Migrants in the EU ». 

19.06  ¢ŞƳƻƛƎƴŀƎŜ ǎǳǊ ƭŜ ǘǊŀǾŀƛƭ ŘŜ aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ ƭƻǊǎ ŘΩǳƴŜ ŎŞƭŞōǊŀǘƛƻƴ ŜǳŎƘŀǊƛǎǘƛǉǳŜ Ł !ƭƻǎǘ 

23.06  " ƭŀ ŘŜƳŀƴŘŜ ŘŜ ƭΩŀǎōƭ {ƛǊŞŀǎΣ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŘƻƴƴŞŜ Ł ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜs en séjour illégal en 
collaboration avec Médecins du monde (réunion préparatoire le 17.06). 

01.10  Formation aux collaborateurs des services du GGZ Brussel dans le cadre de leur séance 
ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ζ broodje seminarie η ǎǳǊ ƭΩŀŎǘƛƻƴ ŘŜ aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ Ŝǘ ƭŜs questions de nature 
médicale, et plus particulièrement les besoins en soins de santé mentale. 

06.10  CƻǊƳŀǘƛƻƴ ŀǳȄ ŀǎǎƛǎǘŀƴǘǎ ǎƻŎƛŀǳȄ ŘŜ ƭΩƘƾǇƛǘŀƭ {ŀƛƴǘ-Jean à Bruxelles. Lors de cette formation, 
les diverses possibilités de paiement ont été exposées de même que les différentes catégories de 
personnes en séjour illégal. 

08.10  Présentation de la nouvelle brochure sur les soins de santé et les statuts de séjour à la cellule 
« Aide médicale urgente » du CPAS de Molenbeek-Saint-Jean. Après la présentation, nous avons pris 
ƭŜ ǘŜƳǇǎ ŘΩŞŎƘŀƴƎŜǊ ōǊƛŝǾŜƳŜƴǘ ƴƻǎ ŜȄǇŞǊƛŜƴŎŜǎΦ 

30.11 Formation aux médiateurs du BWR (groupe 1). 

15.12  Formation aux médiateurs du BWR (groupe 2). 

3.3. CONTACTS EN RAPPORT AVEC LE FONCTIONNEMENT DE L’ASBL 

En 2009, nous avons pris le temps Ł ǇƭǳǎƛŜǳǊǎ ǊŜǇǊƛǎŜǎ ŘΩŞŎƻǳǘŜǊ ƭŜǎ ŜȄǇƭƛŎŀǘƛƻƴǎ ŘŜ ƴƻǘǊŜ 
informaticien concernant une adaptation possible de notre site web. Nous avons inauguré en 2010 
un « gestionnaire de liens ». 

Nous avons eu un entretien le 11 mars avec la comptable au sujet de la comptabilité. 

Nous nous sommes rendus au cabinet de la santé de la Commission communautaire flamande et au 
ŎŀōƛƴŜǘ ŘŜ ƭΩŀƛŘŜ ŀǳȄ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŘŜ ƭŀ /ƻƳƳƛǎǎƛƻƴ ŎƻƳƳǳƴŀǳǘŀƛǊŜ ŎƻƳƳǳƴŜΦ 

bƻǳǎ ŀǾƻƴǎ Ŧŀƛǘ ƭŀ ŎƻƴƴŀƛǎǎŀƴŎŜ ŘΩǳƴŜ ōŞƴŞǾƻƭŜ Ŝǘ ƭǳƛ ŀǾƻƴǎ ŜȄǇƭƛǉǳŞ ƴƻǘǊŜ ŦƻƴŎtionnement. Elle 
assume encore toujours une série de tâches, et nous lui en sommes reconnaissants. 

Nous avons eu un entretien avec une agence de communication en rapport avec les outils de 
communication à développer. 

3.4. GROUPES DE TRAVAIL 

Le groupe de travail « Santé η ǎΩŜǎǘ ǊŞǳƴƛ ǎƛȄ Ŧƻƛǎ Ŝƴ нллфΦ Lƭ ǎŜ ŎƻƳǇƻǎŜ ŘŜ ŎƻƭƭŝƎǳŜǎ ŘŜ 
ƭΩhǊƛšƴǘŀǘƛŜǇǳƴǘ hƻǎǘ-±ƭŀƴŘŜǊŜƴΣ ŘŜ ƭΩhƴŘŜǊǎǘŜǳƴƛƴƎǎǇǳƴǘ aŜŘƛǎŎƘŜ ½ƻǊƎ ŘΩ!ƴǾŜǊǎ Ŝǘ Řǳ /ŜƴǘǊŜ 
ŦƭŀƳŀƴŘ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ƳƛƴƻǊƛǘŞǎΦ bƻǳǎ ŘƛǎŎǳǘƻƴǎ ŘŜ ƭΩŀŎǘǳŀƭƛǘŞ Ŝǘ ŘŜǎ ǉǳŜǎǘƛƻƴǎ ǘǊŀƴǎǊŞƎƛƻƴŀles.  

En 2009, nous avons commencé à participer au groupe de travail « Aide aux sans-logis à Bruxelles », 
dans le cadre du Brusselse Welzijnsraad.  

3.5. PUBLICATIONS 

Brochure « Statuts de séjour et soins de santé »  

Le 14 septembre, nous avons envoyé un mailing à la presse concernant notre nouveau site web et la 
nouvelle brochure « Soins de santé et statuts de séjour ». En octobre, nous avons envoyé 
gratuitement environ 150 brochures en néerlandais à quelques organisations médicales et sociales 
déterminées. Les exemplaires en français ont été envoyés dans le courant du mois de janvier 2010. 
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Lettre d’information médicale (électronique) 

[ŀ ƭŜǘǘǊŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ƳŞŘƛŎŀƭŜ Ŝǎǘ ǳƴŜ ƛƴƛǘƛŀǘƛǾŜ ŘŜ ǉǳŀǘǊŜ ƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴǎ ǎǆǳǊǎ όǉǳƛ ŎƻƴǎǘƛǘǳŜƴǘ ƭŜ 
groupe de travail « Santé » précité). En 2009, elle a été envoyée le 6 mars, le 19 juin, le 29 septembre 
Ŝǘ ƭŜ мр ǎŜǇǘŜƳōǊŜΦ [ŀ ƭŜǘǘǊŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǎǘ ŜƴǾƻȅŞŜ ŘŜ aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ Ŝƴ ŘŜǳȄ ƭŀƴƎǳŜǎ όCw Ŝǘ b[ύ 
Ŝǘ ŜƭƭŜ ŎƻƴǘƛŜƴǘ ǳƴ ŎƘŀǇƛǘǊŜ ǎǳǊ ƭΩŀŎǘǳŀƭƛǘŞ ōǊǳȄŜƭƭƻƛǎŜΦ tƭǳǎ ŘŜ ф 000 abonnés la reçoivent. 

Dépliant « Soins de santé mentale pour personnes en séjour illégal »  

Lƭ ǎΩŀƎƛǘ ŘΩǳƴ ŘŞǇƭƛŀƴǘ όǳƴŜ !п ǊŜŎǘƻ ǾŜǊǎƻΣ ǇƭƛŞŜύ ŘŜǎǘƛƴŞ ŀǳȄ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ ǎŞƧƻǳǊ ƛƭƭŞƎŀƭΦ Lƭ ŜȄǇƻǎŜ 
ǉǳŜƭǉǳŜǎ ǇǊƛƴŎƛǇŜǎ Řǳ ǎȅǎǘŝƳŜ ōŜƭƎŜ Ŝǘ ǇŀǊǘ ŘŜ ƭΩƛŘŞŜ ǉǳŜ ƭΩŀŎŎƻmpagnement psychosocial ne doit 
Ǉŀǎ ƴŞŎŜǎǎŀƛǊŜƳŜƴǘ şǘǊŜ ŜŦŦŜŎǘǳŞ ǇŀǊ ǳƴ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊŜ ƻǳ ǳƴ ǇǎȅŎƘƻƭƻƎǳŜ Ƴŀƛǎ ǉǳŜ ƭŜǎ ŎŜƴǘǊŜǎ ŘΩŀƛŘŜ 
sociale générale ont aussi un rôle à jouer. Le dépliant existe déjà en français et en néerlandais mais 
sera bientôt traduit dans sept autres langues. 

Actualisation du dépliant « Assurance-maladie pour personnes en séjour illégal » 

Ce dépliant a été mis à jour. Vu la complexité de la matière, nous avons demandé conseil à une 
mutualité. Le dépliant sera également adapté dans les diverses langues. 

Roll up 

Medimmigrant a depuis 2009 un « roll up » publicitaire. Il peut être emmené dans les formations ou 
ǊŜƘŀǳǎǎŜǊ ǳƴ ǎǘŀƴŘ ƭƻǊǎ ŘΩǳƴŜ ƧƻǳǊƴŞŜ ŘΩŞǘǳŘŜΣ ŜǘŎΦ 

Moyens de communication spécifiques 

Ces outils de communication ont été développés à la demande de Medimmigrant par une agence de 
ŎƻƳƳǳƴƛŎŀǘƛƻƴΦ Lƭǎ ŎƻƳǇƻǊǘŜƴǘ ǘƻǳǎ ƭŜ ƳşƳŜ ŘŜǎǎƛƴΣ ǉǳƛ ǾƛǎŜ Ł ƛƴŦƻǊƳŜǊ ƭΩƻǇƛƴƛƻƴ ǇǳōƭƛǉǳŜΣ Ƴŀƛǎ 
aussi les intéressés, sur le droit aux soins de santé. 

 Affiche avec dessin. Cette affiche est destinée à être peƴŘǳŜ Řŀƴǎ ƭŜǎ ǎŀƭƭŜǎ ŘΩŀǘǘŜƴǘŜ ŘŜ 
ƳŞŘŜŎƛƴǎ ƻǳ ŘΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴǎ ŘΩŀƛŘŜ ǎƻŎƛŀƭŜΦ [Ŝǎ ŀŦŦƛŎƘŜǎ ƻƴǘ ŞǘŞ ŜƴǾƻȅŞŜǎ Ł ǇǊŜǎǉǳŜ ǘƻǳǎ ƭŜǎ 
centres de santé de proximité, maisons médicales et prestataires de soins individuels.  

 Calendrier avec dessin. Ce calendrier peuǘ şǘǊŜ ǊŜƳƛǎ ǇŀǊ ŘŜǎ ƳŞŘŜŎƛƴǎ ǳǊƎŜƴǘƛǎǘŜǎ ƭƻǊǎǉǳΩƛƭǎ ǎƻƴǘ 
confrontés à une personne en séjour illégal ayant des besoins médicaux qui ne sont toutefois pas 
ŘŜ ƴŀǘǳǊŜ Ł şǘǊŜ ǇǊƛǎ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ǇŀǊ ƭŜ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜǎ ƻǳ Ł ǳƴŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ŀȅŀƴǘ ōŜǎƻƛƴ ŘΩǳƴŜ 
post-cǳǊŜΦ [Ŝǎ ƛƴǘŞǊŜǎǎŞǎ ǎƻƴǘ ŀƛƴǎƛ ƛƴŦƻǊƳŞǎ ǎǳǊ ƭŀ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜ ŘΩŀƛŘŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜ ǳǊƎŜƴǘŜ Ŝǘ ǎǳǊ ƭŜǎ 
ǇǊŀǘƛǉǳŜǎ Ŝƴ ǾƛƎǳŜǳǊ ǇƻǳǊ ŘŜƳŀƴŘŜǊ ƭΩŀŎŎƻǊŘ ǇǊŞŀƭŀōƭŜ Řǳ /t!{Φ 

 Affiche de metro avec dessin. bƻǳǎ ŀǾƻƴǎ Ǉǳ ōŞƴŞŦƛŎƛŜǊ ŘΩǳƴŜ ƻŦŦǊŜ ƛƴǘŞǊŜǎǎŀƴǘŜ ŘŜ ƭŀ {¢L. ǇƻǳǊ ƭŜ 
plŀŎŜƳŜƴǘ ŘΩǳƴ ŀŦŦƛŎƘŜ ŘŜ ƳŜǘǊƻΣ ŎΩŜǎǘ-à-ŘƛǊŜ ŘΩǳƴŜ ŀŦŦƛŎƘŜ ŀǳǘƻŀŘƘŞǎƛǾŜ ŎƻƭƭŞŜ Řŀƴǎ пр ǊŀƳŜǎ ŘŜ 
ƳŞǘǊƻΦ [Ŝ ŀŦŦƛŎƘŜ ŘŜ ƳŜǘǊƻ ŎƻƴǘƛŜƴǘ ŘŜǎ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ǎǳǊ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Ŝǘ ƭŜǎ 
coordonnées de Medimmigrant. 

3.6. AUTRES 

 8.03 Participation à la manifŜǎǘŀǘƛƻƴ ǇƻǳǊ ǳƴŜ ǊŞƎǳƭŀǊƛǎŀǘƛƻƴ ƧǳǎǘŜ Ŝǘ ƭΩŜȄŞŎǳǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀŎŎƻǊŘ 
gouvernemental. 

 лтΦлр {ǘŀƴŘ ŀǾŜŎ Řǳ ƳŀǘŞǊƛŜƭ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ƭƻǊǎ ŘŜ ƭŀ ǊŞǳƴƛƻƴ ζ Santé » organisée par le 
.ǊǳǎǎŜƭǎŜ ²ŜƭȊƛƧƴǎǊŀŀŘ Ŝǘ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎΦ 

 ноΦмл Ŝǘ млΦмн  {ƻǳǘƛŜƴ Řǳ /ŜƴǘǊŜ ŘΩƛntégration régional Foyer dans le cadre de la rédaction 
de demandes de régularisation suivant les nouvelles instructions. 
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4.  SERVICES INDIVIDUELS PRESTÉS PAR MEDIMMIGRANT 

4.1. REMARQUES GÉNÉRALES 

aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ ǎΩŜǎǘ ŜŦŦƻǊŎŞ ŘŜ ǊŞǇƻƴŘǊŜ ŀǳȄ ŘŜƳŀƴŘŜǎ ŘΩŀƛŘe concrètes de diverses manières : 
permanences téléphoniques, courriel, lettre, visite sur place ou rendez-vous.  

bƻǳǎ ƴΩŀǾƻƴǎ Ǉŀǎ ƭΩƘŀōƛǘǳŘŜ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜǊ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ƧǳǎǉǳΩŀǳȄ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ǎƻŎƛŀǳȄ ƻǳ ƧǳǊƛŘƛǉǳŜǎΣ 
mais nous le faisons parfois lorsque cela nous semble nécessaire. Ainsi, en 2009, nous avons 
accompagné des personnes : 

 au CPAS de Forest  

 au CPAS de Saint-Gilles 

 Řŀƴǎ ǳƴ ŎŜƴǘǊŜ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ 

 chez un avocat 

 Ł ƭΩƘƾǇƛǘŀƭ {ŀƛƴǘ-Pierre 

 dans une maison médicale  

 et à une organisation juridique. 
 

Dans un certain nombre de dossiers, nous avons pris contact avec le CPAS compétent, le prestataire 
ŘŜ ǎƻƛƴǎΣ ƭŜ ŎŜƴǘǊŜ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭΣ ƭΩŀǾƻŎŀǘΣ ŜǘŎΦΣ ǇƻǳǊ ŞŎƘŀƴƎŜǊ ŘŜǎ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ƻǳ ǎŜǊǾƛǊ ŘΩƛƴǘŜǊƳŞŘƛŀƛǊŜΦ 
bƻǳǎ ŀǾƻƴǎ ŀǳǎǎƛ ƻǊƛŜƴǘŞ ǾŜǊǎ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ƻǳ ƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴǎ. 

Les questions les plus fréquentes portent sur les trois thèmes suivants : 

Á Accès aux soins de santé (61 ҈ ŘŜǎ ŘŜƳŀƴŘŜǎ ŘΩŀƛŘŜ ƛƴŘƛǾƛŘǳŜƭƭŜǎΣ ŎƻƴǘǊŜ рн ҈ ƭΩŀƴƴŞŜ ǇŀǎǎŞŜύΣ 
par ex. : 

Á ƭŀ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜ ŘΩŀƛŘŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜ ǳǊƎŜƴǘŜ όƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ƎŞƴŞǊŀƭŜǎ ǎǳǊ ƭŜ ŦƻƴŎǘƛƻnnement, 
la détermination de la compétence, les problèmes de procédure, etc.) 

Á ƭΩŀŦŦƛƭƛŀǘƛƻƴ Ł ƭŀ ƳǳǘǳŀƭƛǘŞ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ ǎŞƧƻǳǊ ƛƭƭŞƎŀƭ όǉǳŀƴŘ Ŝǎǘ-ce possible, 
peut-ƻƴ ƭŀ ŎƻƳōƛƴŜǊ ŀǾŜŎ ƭŀ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜ ŘΩŀƛŘŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜ ǳǊƎŜƴǘŜΣ ŜǘŎΦύ 

Á la réglementation pƻǳǊ ƭŜǎ ǊŜǎǎƻǊǘƛǎǎŀƴǘǎ ŘŜ ƭΩ¦ƴƛƻƴ ŜǳǊƻǇŞŜƴƴŜ 

Á ƭŀ ǊŞƎƭŜƳŜƴǘŀǘƛƻƴ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ŘŜƳŀƴŘŜǳǊǎ ŘΩŀǎƛƭŜ ǉǳƛ ƴŜ ǊŞǎƛŘŜƴǘ Ǉŀǎ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŜƴǘǊŜ 
ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ ǉǳƛ ƭŜǳǊ ŀ ŞǘŞ ŀǘǘǊƛōǳŞ 

Á Orientation en matière de retour ou de séjour pour raisons médicales (39 % des demandes 
ŘΩŀƛŘŜ ƛndividuelles, contre 31 ҈ ƭΩŀƴƴŞŜ ǇŀǎǎŞŜύΣ ǇŀǊ ŜȄΦ : 

Á séjour pour raisons médicales (art. 9.3 et art. 9 ter)  

Á autres procédures de séjour (regroupement familial, visa pour raisons médicales, 
régularisation art. 9 bis) 

Á 5Ǌƻƛǘ Ł ƭΩŀƛŘŜ Řǳ /t!{ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ŞǘǊŀƴƎŜǊǎ ǉǳƛ ƴŜ ǇŜǳǾŜƴǘ ǊŜǘƻǳǊƴŜǊ Řŀƴǎ ƭŜǳǊ Ǉŀȅǎ ŘΩƻǊƛƎƛƴŜ όо % 
ŘŜǎ ŘŜƳŀƴŘŜǎ ŘΩŀƛŘŜ ƛƴŘƛǾƛŘǳŜƭƭŜǎΣ ŎƻƴǘǊŜ п ҈ ƭΩŀƴƴŞŜ ǇŀǎǎŞŜύΣ ǇŀǊ ŜȄΦ : 

Á ŀƛŘŜ Řǳ /t!{ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ƎǊŀǾŜƳŜƴǘ ƳŀƭŀŘŜǎΣ ƭΩŀŎŎŜƴǘ Şǘŀƴǘ Ƴƛǎ ǎǳǊ 
ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǊŜƭŀǘƛǾŜǎ Ł ƭŀ ŘƛǎǇƻƴƛōƛƭƛǘŞ Ŝǘ Ł ƭΩŀccessibilité des soins médicaux dans le 
Ǉŀȅǎ ŘΩƻǊƛƎƛƴŜ 

Á ŀƛŘŜ Řǳ /t!{ ŀǳȄ ŦŜƳƳŜǎ ŜƴŎŜƛƴǘŜǎ ƻǳ ǉǳƛ ǾƛŜƴƴŜƴǘ ŘΩŀŎŎƻǳŎƘŜǊΦ 
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5Ŝǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ƴƻǳǎ ǇƻǎŜƴǘ ǇŀǊŦƻƛǎ ŘŜǎ ǉǳŜǎǘƛƻƴǎ ǘŀƴǘ ǎǳǊ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ǉǳŜ ǎǳǊ ƭŜǳǊ 
séjour, raison pour laquelle les pourcenǘŀƎŜǎ ŘŜǎ ŘŜƳŀƴŘŜǎ ŘΩŀƛŘŜ ǎǳǊ ƭŜǎ ǘǊƻƛǎ ǘƘŝƳŜǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ ǎƻƴǘ 
supérieurs à 100 %. 

" ƴƻǘŜǊ ǉǳŜ ƭŀ ǇŜǊƳŀƴŜƴŎŜ ǘŞƭŞǇƘƻƴƛǉǳŜ ƴΩŀ Ǉŀǎ Ǉǳ şǘǊŜ ŀǎǎǳǊŞŜ Ł ŘŜǳȄ ǊŜǇǊƛǎŜǎ Ŝƴ Ǌŀƛǎƻƴ ŘŜ ǘǊŀǾŀǳȄ 
à la centrale téléphonique. 

4.2. DEMANDES D’AIDE  

A. NOMBRE DE DEMANDES 

Le chiffre de 1 230 se rapporte tant aux demandes 
ŘΩŀƛŘŜ ƛƴŘƛǾƛŘǳŜƭƭŜǎ ŎƻƴŎŜǊƴŀƴǘ ǳƴŜ ǎƛǘǳŀǘƛon concrète 
ǉǳΩŀǳȄ ǉǳŜǎǘƛƻƴǎ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜƭƭŜǎΦ [Ŝ ƴƻƳōǊŜ ŘŜ ŘŜƳŀƴŘŜǎ 
Ŝǎǘ Ƴƻƛƴǎ ŞƭŜǾŞ Ŝƴ нллф ǉǳΩŜƴ нллу όм 300), mais plus 
ŞƭŜǾŞ ǉǳΩŜƴ нллт όм 200). 

Le 12 octobre 2009, Medimmigrant a lancé une 
campagne de communication. Pendant un mois, on a pu 
voir des affiches de Medimmigrant dans 145 métros et 
trams de Bruxelles. Vingt-trois personnes nous ont 
ŜȄǇƭƛŎƛǘŜƳŜƴǘ Řƛǘ ǉǳΩŜƭƭŜǎ ƴous avaient contactés suite à 
ƭΩŀŦŦƛŎƘŜ Řŀƴǎ ƭŜ ƳŜǘǊƻ. Nous avons constaté en effet 
une nette augmentation du nombre de demandes 
ŘΩŀƛŘŜ Ŝn octobre (167, contre 97 en 2008). En 
novembre et en décembre, le nombre de demandes 
Şǘŀƛǘ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ Ǉƭǳǎ ŞƭŜǾŞ ǉǳŜ ƭΩŀƴƴŞŜ ŘŜǊƴƛŝǊŜ όммн Ŝǘ 
100, contre 90 et 66 en 2008). 

[ΩƛƳǇŀŎǘ ŘŜ ƭŀ ŎŀƳǇŀƎƴŜ ŎƻƴǘƛƴǳŜ Ł ǎŜ ŦŀƛǊŜ ǎŜƴǘƛǊΦ 9ƴ нлмл ŀǳǎǎƛΣ ƴƻǳǎ ŀǾƻƴǎ ŜƴǘŜƴdu dire que 
ŎŜǊǘŀƛƴŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŀǾŀƛŜƴǘ ŘŞŎƻǳǾŜǊǘ ƴƻǘǊŜ ŜȄƛǎǘŜƴŎŜ ǎǳƛǘŜ Ł ƭŀ ŎŀƳǇŀƎƴŜ Řŀƴǎ ƭŜ ƳŞǘǊƻΦ Lƭ ǎΩŀƎƛǘ 
surtout de personnes qui connaissent, dans leur entourage, des illégaux confrontés à des problèmes 
de santé. 

B. NATURE DES DEMANDES 

En 2009, le rapport entre demandes individuelles et demandes structurelles a légèrement évolué. 
!ƭƻǊǎ ǉǳΩŀǾŀƴǘ нллфΣ ƴƻǳǎ ǊŜŎŜǾƛƻƴǎ ǘǊƻƛǎ Ŧƻƛǎ Ǉƭǳǎ ŘŜ ŘŜƳŀƴŘŜǎ ƛƴŘƛǾƛŘǳŜƭƭŜǎ ǉǳŜ ŘŜ ŘŜƳŀƴŘŜǎ 
structurelles, en 2009, nous avons reçus 3,7 fois plus de demandes individuelles que de demandes 
structurelles, soit 971 dans le premier cas et 258 dans le second. 

Bien que nous ayons reçu plus de demandes individuelles en 2009, nous nous sommes quand même 
ŜŦŦƻǊŎŞǎ ŘŜ ŎƻƴǎŜǊǾŜǊ ǳƴ ōƻƴ ŞǉǳƛƭƛōǊŜ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ ŘŜƳŀƴŘŜǎ ŘΩŀƛŘŜ ƛƴŘƛǾƛŘǳŜƭƭŜǎ Ŝǘ ƭΩŀŎǘƛƻƴ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜƭƭŜΦ 
Dans la pratique, les collaborateurs administratifs de Medimmigrant consacrent environ la moitié de 
ƭŜǳǊ ǘŜƳǇǎ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ Ł ƭΩŀŎǘƛƻƴ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜƭƭŜΦ  

C. CONTENU DES DEMANDES INDIVIDUELLES 

Quatre-vingt-trois pour cent des demandes dΩŀƛŘŜ ƛƴŘƛǾƛŘǳŜƭƭŜǎ ƻƴǘ ǘǊŀƛǘ Ł ǳƴŜ ǉǳŜǎǘƛƻƴ ƳŞŘƛŎŀƭŜΦ [Ŝǎ 
ŘŜƳŀƴŘŜ ŘΩŀƛŘŜ ǉǳƛ ƴΩƻƴǘ ŀǳŎǳƴ ǊŀǇǇƻǊǘ ŀǾŜŎ ǳƴ ǇǊƻōƭŝƳŜ ƳŞŘƛŎŀƭ ǇƻǊǘŜƴǘ ƎŞƴŞǊŀƭŜƳŜƴǘ ǎǳǊ 
ƭΩƻōǘŜƴǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ǎŞƧƻǳǊ ƭŞƎŀƭ όрр ǉǳŜǎǘƛƻƴǎύ ƻǳ ŘΩǳƴ ƭƻƎŜƳŜƴǘ όоп ǉǳŜǎǘƛƻƴǎύΦ 

Nous avons immédiatement orienté les personnes qui nous ont soumis ce genre de questions de 
nature non médicale vers une autre organisation ou service. 

Mois Nombre 

Janvier 115 

Février 95 

Mars 111 

Avril 76 

Mai 90 

Juin 107 

Juillet 87 

Aout 87 

Septembre 82 

Oktobre 167 

Novembre 112 

Décembre 100 

Total 1230 
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Tableau 1.  Demandes individuelles: accès aux soins de santé 

La plupart des questions 
portent encore toujours 
ǎǳǊ ƭŀ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜ ŘΩŀƛŘŜ 
médicale urgente. En 2009, 
il y a eu 22 % de questions 
ǎǳǊ ƭΩ!a¦ Ŝƴ Ǉƭǳǎ ǉǳŜ 
ƭΩŀƴƴŞŜ ǇǊŞŎŞŘŜƴǘŜΦ 5ŀƴǎ 
la majorité des cas (65 %), 
ƛƭ ǎΩŀƎƛǘ ŘŜ ŘŜƳŀƴŘŜǎ 
ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ générales 
sur la procédure.   

En 2009, il y a eu moins de 
questions concernant les 
mutualités (- 34 %), mais 
davantage sur les centres 
ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ Ŝǘ ƭŜǎ /t!{ όҌ 93 
%). Cette évolution est 
vraisemblablement due 
aux problèmes liés à la 
ŎǊƛǎŜ ŘŜ ƭΩŀŎŎǳŜƛƭΦ [Ωaccès 
ŘΩǳƴ ƎǊŀƴŘ ƴƻƳōǊŜ ŘŜ 
ŘŜƳŀƴŘŜǳǊǎ ŘΩŀǎƛƭŜ ŀǳȄ 
soins de santé a ainsi été 
menacé. 

 

 

 

 

 

 

Tableau 2. Demandes individuelles: séjour pour raisons médicales 
 

Le nombre de questions sur la 
ǊŞƎǳƭŀǊƛǎŀǘƛƻƴ ŀǳ ǘƛǘǊŜ ŘŜ ƭΩŀǊǘƛŎƭŜ ф ter a 
fortement augmenté par rapport à 2008 
(+ 45 %). Les nouvelles instructions 
ministérielles y sont pour quelque chose. 
Les personnes qui avaient déjà introduit 
une demande 9 ter se demandaient si elles 
devaient entreprendre certaines 
démarches. Nous avons aussi reçu plus de 
questions concernant le visa médical (+ 30 
%). 

 

 

Accès aux soins de santé 596 

Aide médicale urgente 376 

 Info 244 

 Problèmes de procédure  62 

 Non accordée 36 

 Compétences 8 

 Autres 26 

Mutualité 91 

 Info 50 

 Affilation 28 

 Séjour illégal 3 

 Séjour légal < 3 mois 2 

 Autres 8 

Structure locale d’accueil, centre d’accueil, CPAS 81 

 Info 37 

 Problèmes de procédure 15 

 Compétences 13 

 Non accordée 8 

 Autres 8 

Prise en charge 33 

 Info 25 

 Prise en charge, motif du refus du CPAS 5 

 Responsable insolvable/a disparu 1 

 Autres 2 

Assurance privée 15 

 Info concernant la souscription 10 

 Problèmes de remboursement 2 

 Autres 3 

 

Contenu des demandes Nombres 

Régularisation 9ter 280 

Visa médical 35 

Campagne de régularisation 15 

Regularisation 9bis 8 

tǊƻŎŞŘǳǊŜ ŘΩŀǎƛƭŜ 8 

Regroupement familial 6 

Régularisation 9.3 3 

Retour volontaire 3 

Banque de données médicales 2 

Autres 20 

Total 380 
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Tableau 3. Demandes individuelles: droits sociaux des personnes gravement malades et des 
femmes enceintes 

Les questions portant sur les droits 
sociaux des personnes gravement 
malades ou des femmes enceintes 
concernent en premier lieu le droit à 
ƭΩŀƛŘŜ Řǳ /t!{Φ 

La diminution du nombre de questions à 
ce sujet, que nous avions déjà constatée 
en 2008, se poursuit. Cette évolution doit 
être mise en rapport avec le fait que les 

ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Řƻƴǘ ƭŀ ŘŜƳŀƴŘŜ ŀǳ ǘƛǘǊŜ ŘŜ ƭΩŀǊǘƛŎƭŜ ф ǘŜǊ ŀ ŞǘŞ ŘŞŎƭŀǊŞŜ ǊŜŎŜǾŀōƭŜ ƻōǘƛŜƴƴŜƴǘ ǳƴŜ 
ŀǘǘŜǎǘŀǘƛƻƴ ŘΩƛƳƳŀǘǊƛŎǳƭŀǘƛƻƴ ǉǳƛ ƭŜǳǊ ŘƻƴƴŜ ŘǊƻƛǘ Ł ƭΩŀƛŘŜ Řǳ /t!{Φ 

D. CONTENU DES QUESTIONS STRUCTURELLES 

Par comparaison avec 2008, nous 
avons reçu plus de demandes en 
relation avec des thèmes 
ǎǇŞŎƛŦƛǉǳŜǎΣ ŀƛŘŜ ŘΩŞǘǳŘƛŀƴǘǎΣ 
première prise de contact et 
informations générales sur notre 
fonctionnement, et participation à 
des débats.  

Lƭ ȅ ŀ Ŝǳ Ƴƻƛƴǎ ŘŜ ŘŜƳŀƴŘŜǎ ŘΩŜƴǾƻƛ 
ŘŜ ƳŀǘŞǊƛŜƭΣ ŘŜ ŎƻƻǇŞǊŀǘƛƻƴΣ ŘΩŀƛŘŜ 
Ł ŘΩŀǳǘǊŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǉǳŜ ŘŜǎ 
étudiants, de concertation, de 
formation et de collaboration à des 
enquêtes.  

 

 

E. MODALITÉS DE CONTACT 

[ŀ ǇƭǳǇŀǊǘ ŘŜǎ ŘŜƳŀƴŘŜǎ ŘΩŀƛŘŜ nous 
parviennent par téléphone. 

En 2009, beaucoup plus de personnes sont 
venues nous visiter sur place, que ce soit sur 
rendez-vous (+ 87 %) ou sans (+ 200 %). 

Cette évolution est inhabituelle. Nous pouvons 
ŀǳǎǎƛ ƭΩŀǘǘǊƛōǳŜǊ Ŝƴ ǇŀǊǘƛŜ Ł ƭŀ ŎǊƛǎŜ ŘŜ ƭΩŀŎŎǳeil. 
5Ŝ ƴƻƳōǊŜǳȄ ŘŜƳŀƴŘŜǳǊǎ ŘΩŀǎƛƭŜΣ Ƴŀƛǎ ŀǳǎǎƛ 
des familles avec enfants pour lesquelles aucun 
ŀŎŎǳŜƛƭ ƴΩŞǘŀƛǘ ŘƛǎǇƻƴƛōƭŜΣ ǎŜ ǘǊƻǳǾŀƛŜƴǘ Řŀƴǎ 
ƭΩƛƳǇŀǎǎŜ Ŝǘ ŘŜƳŀƴŘŀƛŜƴǘ ŘŜ ƭΩŀƛŘŜ Ł ŘƛǾŜǊǎŜǎ 
ƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴǎΦ Lƭ Ŝǎǘ Ǉƭǳǎ ŘƛŦŦƛŎƛƭŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŜǊ ŎŜǎ 
personnes étant ŘƻƴƴŞ ǉǳΩŜƭƭŜǎ ƴŜ ǎŜ ǘǊƻǳǾŜƴǘ 
Ǉŀǎ Ŝƴ ŎŜƴǘǊŜ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ Ŝǘ ǉǳΩŜƭƭŜǎ ƴŜ ŘƛǎǇƻǎŜƴǘ 

Contenu des demandes Nombre 

Aide du CPAS 16 

 Femmes enceintes  7 

 Malades graves 4 

 Autres 5 

Aide matérielle 9 

Emploi 5 

Total  30 

Contenu des demandes structurelles Nombre 

Info concernant un thème précis 89 

Envoi de matériel 36 

Coopération 25 

Soutien 18 

{ƻǳǘƛŜƴ ŘΩǳƴ ŞǘǳŘƛŀƴǘ 18 

Première rencontre 17 

Concertation 16 

Formation 15 

Info générale activités 13 

Participation au débat 7 

Coopération à une étude 3 

Autres 1 

Total 258 

Type de contact Nombre 

Téléphone 708 
Courriel 343 
Au bureau sur rendez-vous 73 
Au bureau sans rendez-vous 54 
Poste 10 
Réunion 3 
Fax 1 
Formation 1 
Autres 3 
Pas régistré 34 

Total 

 

1230 
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ƎŞƴŞǊŀƭŜƳŜƴǘ Ǉŀǎ ŘΩǳƴ ǘŞƭŞǇƘƻƴŜΦ 

" ƭŀ ǎǳƛǘŜ ŘŜ ƭŀ ŎǊƛǎŜ ŘŜ ƭΩŀŎŎǳŜƛƭΣ ŘŜǎ ŘŜƳŀƴŘŜǳǊǎ ŘΩŀǎƛƭŜ ƻƴǘ ƭƻƎŞ ǎƻǳǎ ǘŜƴǘŜǎ ǇŜƴŘŀƴǘ ŘŜǳȄ ǎŜƳŀƛƴŜǎ 
Řŀƴǎ ƭŀ ǊǳŜ DŀǳŎƘŜǊŜǘΣ ǘŀƴŘƛǎ ǉǳŜ ŘΩŀǳǘǊes dormaient à la gare du Nord. Ces deux endroits sont à 
quelques minutes à pied des bureaux de Medimmigrant. 

 
 

4.3.  DEMANDEURS D’INFORMATIONS 

A.  NOMBRE DE DEMANDEURS D’INFORMATIONS 

9ƴ нллфΣ ƴƻǳǎ ŀǾƻƴǎ ŞǘŞ ŎƻƴǘŀŎǘŞǎ ǇŀǊ уоп ŘŜƳŀƴŘŜǳǊǎ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ŘƛŦŦérents, soit presque 
ŀǳǘŀƴǘ ǉǳŜ ƭΩŀƴƴŞŜ ǇǊŞŎŞŘŜƴǘŜ ό- 2 %). 

B.  DEMANDEURS D’INFORMATIONS PAR CATÉGORIE 

Catégorie Nombre Différence avec 
2008 

[ΩƛƴǘŞǊŜǎǎŞ Ҍ ŎŜƭƭǳƭŜ ŦŀƳƛƭƛŀƭŜ 208 + 60 

CAS & autres organisations 90 - 12 

Travailleur médical 91 -5 

Connaissance, voisin, autre personne 
privée 

84 + 22 

CPAS (ILA, VVSG) 42 + 10 

Barreau 33 -12 

Secteur des minorités 29 -14 

ONG 23 + 7 

Etudiant(e) 22 + 9 

Organisation médicale 20 -19 

Service public 17 -6 

Aide à la jeunesse 16 -3 

Associations de bénévoles 13 + 1 

Accueil nouveaux venus (intégration 
civique) 

11 + 2 

/ŜƴǘǊŜ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ 9 -6 

Enseignement / Instituts de formation 8 -4 

Presse 6 + 4 

Médiateurs interculturels et interprètes 4 + 4 

Partis politiques 2 -5 

Mutualités 2 -3 

Communauté religieuse 1  

Syndicat 1  

Autres 18 -7 

Inconnus 84 -37 

Total 834 -14 
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{ƛ ƭΩƻƴ ŎƻƳǇŀǊŜ ŎŜǎ ŎƘƛŦŦǊŜǎ ŀǾŜŎ ŎŜǳȄ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ ǇǊŞŎŞŘŜƴǘŜ όнллуύΣ ƻƴ ŎƻƴǎǘŀǘŜ ǎǳǊǘƻǳǘ ǳƴŜ 
forte augmentation du nombre de questions posées par les intéressés ou leur proche famille. 
Le nombre de ŘŜƳŀƴŘŜǎ ŘΩŀƛŘŜ ŦƻǊƳǳƭŞŜǎ ǇŀǊ ŘŜǎ ŎƻƴƴŀƛǎǎŀƴŎŜǎ ƻǳ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŜǊǎ Ŝǎǘ 
également en forte hausse. 

C. DEMANDEURS D’INFORMATIONS PAR PAYS 

98% des personnes qui nous contactent résident en 
Belgique. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 

 
 
 

4.4.  INTÉRESSÉS 

A.  NOMBRES DE PERSONNES INTERESSEES 

En 2009, nous avons reçu des demandes pour 671 intéressés différents, soit environ autant que 
ƭΩŀƴƴŞŜ ǇǊŞŎŞŘŜƴǘŜΦ 

B.  DOMICILE DES PERSONNES INTERESSEES 

Nous indiquons à titre purement informatif la catégorie « lieu de résidence en Belgique ». Souvent, il 
ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ƴŞŎŜǎǎŀƛǊŜ ŘŜ ƭŜ ŎƻƴƴŀƞǘǊŜ ǇƻǳǊ ǊŞǇƻƴŘǊŜ Ł ƭŀ ǉǳŜǎǘƛƻƴΣ ŀǳǎǎƛ ŎŜǘǘŜ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ 
ŘŜƳŀƴŘŞŜΦ 5Ŝ ƳşƳŜΣ ƭŜ ƭƛŜǳ ŘŜ ǊŞǎƛŘŜƴŎŜ ƴΩŜǎǘ ƎŞƴŞǊŀƭŜƳŜƴǘ Ǉŀǎ Ŏƻƴƴǳ Řŀƴǎ ƭŜ Ŏŀǎ ŘŜ ǉǳŜǎǘƛƻƴǎ ǉǳƛ 
nous parviennent par courriel. Nous ne connaissons donc pas le lieu de résidence de 28 % des 
intéressés. 

Pour près de 51 % dŜǎ ƛƴǘŞǊŜǎǎŞǎΣ ƴƻǳǎ ǎŀǾƻƴǎ ǉǳΩƛƭǎ ƘŀōƛǘŜƴǘ Řŀƴǎ ƭŀ wŞƎƛƻƴ ŘŜ .ǊǳȄŜƭƭŜǎ-Capitale. 
Étant donné que nous ignorons le lieu de résidence de 28 % des intéressés, le nombre effectif 
ŘΩƘŀōƛǘŀƴǘǎ ŘŜ ƭŀ wŞƎƛƻƴ ŘŜ .ǊǳȄŜƭƭŜǎ-Capitale sera probablement plus élevé. 

Pays Nombre 

Belgique 819 

Pays-Bas 3 

France 2 
Maroc 2 
Congo RD 1 
Equateur 1 
Egypte 1 
Finlande 1 
Grande-Bretagne 1 

Luxembourg 1 
Autriche 1 
Etats Unis 1 
Total 834 
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Tableau 1.  Domicile en Belgique 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tableau 2.  Domicile à l’étranger 

[Ŝ ǇƻǳǊŎŜƴǘŀƎŜ ŘΩƛƴǘŞǊŜǎǎŞǎ ǊŞǎƛŘŀƴǘ Ł ƭΩŞǘǊŀƴƎŜǊ 
ǎΩŞƭŜǾŀƛǘ Ł р % en 2009, soit environ autant que 
ƭΩŀƴƴŞŜ ǇǊŞŎŞŘŜƴǘŜΦ 

Les questions pour les intéressés résidant à 
ƭΩŞǘǊŀƴƎŜǊ ǇŜǳǾŜƴǘ şǘǊŜ ǇƻǎŞŜǎ ǇŀǊ ǉǳŜƭǉǳΩǳƴ ǉǳƛ 
ǊŞǎƛŘŜ Ŝƴ .ŜƭƎƛǉǳŜΣ ŀƛƴǎƛ ǉǳΩŁ ǇŀǊǘƛǊ ŘŜ ƭΩŞǘǊŀƴƎŜǊ ǇŀǊ 
ƭΩƛƴǘŞǊŜssé même ou par une tierce personne. En 
2009, nous avons été contactés 15 fois depuis 
ƭΩŞǘǊŀƴƎŜǊ όǾƻƛǊ Ǉƻƛƴǘ пΦнΦнΦ /ύΣ ƎŞƴŞǊŀƭŜƳŜƴǘ ǇŀǊ 

courriel. 

Domicile  Aantal 

Bruxelles par commune 222 

Bruxelles-Ville (1000) 70 
Schaerbeek 36 
Anderlecht 27 
Molenbeek-Saint-Jean 13 
Ixelles 13 
Laeken 10 

Saint-Gilles 9 
Saint-Josse-ten-Noode 8 

Jette 7 
Forest 7 
Koekelberg 5 
Uccle 3 
Evere 3 
Woluwe-Saint-Pierre 2 
Etterbeek 2 
Auderghem 2 
Ganshoren 1 
Neder-over-Heembeek 1 
Woluwe-Saint-Lambert 1 
Berchem-Sainte-Agathe 1 
Haren 1 
Région Bruxelles-Capitale (commune inconnu) 102 

Bruxelles total 324 

Flandre 89 

Wallonie 

 

39 

Hors de Belgique 31 

Inconnu 188 

Total 671 

Région Nombre 

Afrique du Nord 6 

!ŦǊƛǉǳŜ ŘŜ ƭΩhǳŜǎǘ 3 

Afrique centrale 6 

Europe (horst UE) 6 

Europa (UE) 5 

Asie 5 

Total  31 
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C. PAYS D’ORIGINE DES INTÉRESSÉS  

EUROPE 

EE 

132 

Union Européenne 61 

Roumanie 19 

Bulgarie 15 

Slovaquie 6 

Espagne 4 

Pologne 3 

Portugal 3 

Italie 3 

Hongrie 2 

France 1 

Pays Bas 1 

Belgique 1 

Grèce 1 

Grande-Bretagne 1 

Autriche 1 

Hors Union Européenne 71 

Russie 11 

Géorgie 10 

Arménie 7 

Albanie 6 

Serbie 6 

Kosovo 5 

Moldavie 5 

Turquie 5 

Russie (Tchétchénie) 5 

Ukraine 3 

Macédoine 3 

Monténégro 1 

Bosnie-Herzégovine 1 

Russie (Dagestan) 1 

Bélarus 1 

Croatie 1 
 

 

AFRIQUE 225 

   Afrique du Nord 107 

   Maroc 79 

   Algérie 18 

    Tunesie 6 

   Libye 2 

   Egypte 2 

Afrique de l’Ouest 37 

Guinée 11 

Nigéria 5 

Togo 5 

Mauritanie 4 

/ƾǘŜ ŘΩLǾƻƛǊŜ 3 

Sierra Léone 3 

Ghana 3 

Niger 2 
Sénégal 1 

Afrique centrale 72 

Angola 6 

Burundi 8 

Congo RD 28 

Cameroun 17 

Rwanda 10 

Gabon 1 

Soudan 1 

Tchad 1 

Afrique de l’Est 7 

Kenya 3 

Ethiopie 2 

Somalie 1 

Djibouti 1 

Afrique du Sud 2 

Zimbabwe 1 

Afrique du Sud 1 
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ASIE 57 

Philippines 9 

Iran 7 

Afghanistan 7 

Syrie 5 

Chine 4 

Pakistan 4 

Irak 3 

Ouzbékistan 3 

Népal 2 

Bangladesh 2 

Palestine 2 

Inde 4 

Israël 1 

Mongolie 1 

Cambodge 1 

Oman 1 

Taiwan 1 

 
 
 

 

AMERIQUE 20 

Amérique centrale 2 

Cuba 2 

Amérique du sud 18 

Brésil 11 

Equateur 3 

Bolivie 2 

Paraguay 1 

Colombie 1 

  

INCONNU 237 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

bƻǳǎ ŀǾƻƴǎ ǊŜœǳ ŘŜǎ ŘŜƳŀƴŘŜǎ ŘΩŀƛŘŜ ǇƻǳǊ ŘŜǎ ƛƴǘŞǊŜǎǎŞǎ ƻǊƛƎƛƴŀƛǊŜǎ ŘŜ ну Ǉŀȅǎ ŀŦǊƛŎŀƛƴǎΣ ŘŜ мт Ǉŀys 
ŀǎƛŀǘƛǉǳŜǎΣ ŘŜ ол Ǉŀȅǎ ŜǳǊƻǇŞŜƴǎ Ŝǘ ŘŜ с Ǉŀȅǎ ŘΩ!ƳŞǊƛǉǳŜ ŎŜƴǘǊŀƭŜ ƻǳ Řǳ {ǳŘΦ 

[Ŝǎ ŘƛȄ ǇǊŜƳƛŜǊǎ Ǉŀȅǎ ŘΩƻǊƛƎƛƴŜ ǎƻƴǘ ƭŜ aŀǊƻŎ όтфύΣ ƭŀ w5/ όнуύΣ ƭŀ wƻǳƳŀƴƛŜ όмфύΣ ƭΩ!ƭƎŞǊƛŜ όмуύΣ ƭŜ 
Cameroun (17), la Bulgarie (15), le Brésil, la Russie et la Guinée (11) et le Rwanda et la Géorgie (10). 

tŀǊ ŎƻƳǇŀǊŀƛǎƻƴ ŀǾŜŎ ƭΩŀƴƴŞŜ ǇǊŞŎŞŘŜƴǘŜΣ ƴƻǳǎ ŀǾƻƴǎ ǊŜœǳ Ǉƭǳǎ ŘŜ ŘŜƳŀƴŘŜǎ ǇƻǳǊ ŘŜǎ ƛƴǘŞǊŜǎǎŞǎ 
originaires du Maroc (+ 18), de Roumanie (+ 8), de Géorgie (+ 8), de Bulgarie (+ 7), du Burundi (+ 6), 
des Philippines (+ 5), de Slovaquie (+ 5) et du Kosovo (+ 5). Nous avons reçu moins de demandes pour 
des intéressés originaires de Pologne (- 8), du Brésil (- сύΣ ŘΩLǊŀƴ ό- рύΣ ŘΩ;ǉǳŀǘŜǳǊ ό- 5) et de Bosnie-
Herzégovine (- 5). 

En termes de pourcentages, il y a eu plus de demandes pour ŘŜǎ ƛƴǘŞǊŜǎǎŞǎ ƻǊƛƎƛƴŀƛǊŜǎ ŘΩ!ŦǊƛǉǳŜ Řǳ 
Nord (+ 6 ҈ύΣ ǳƴ ǇŜǳ Ǉƭǳǎ ŘŜ ŘŜƳŀƴŘŜǎ ǇƻǳǊ ŘŜǎ ƛƴǘŞǊŜǎǎŞǎ ƻǊƛƎƛƴŀƛǊŜǎ ŘΩ9ǳǊƻǇŜ όҌ 2 ҈ύ Ŝǘ ŘΩ!ŦǊƛǉǳŜ 
ŘŜ ƭΩhǳŜǎǘ όҌ н ҈ύ Ŝǘ ǳƴ ǇŜǳ Ƴƻƛƴǎ ǇƻǳǊ ŘŜǎ ƛƴǘŞǊŜǎǎŞǎ ƻǊƛƎƛƴŀƛǊŜǎ ŘΩ!ƳŞǊƛǉǳŜ ŎŜƴǘǊŀƭŜ Ŝǘ Řǳ {ǳŘ ό-
 2 %). 

Afrique du Sud

0%Union 

Européenne

9%

Noord-Afrika

16%
Afrique de l'Est

1%

Afrique centrale

11%

Afrique de 

l'Ouest

6%
Asie

8%

Amérique 

centrale et du 

Sud

3%

Inconnu

35%

Europe hors 

Union 

Européenne

11%
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À noter cŜǇŜƴŘŀƴǘ ǉǳŜ ƴƻǳǎ ƴŜ Ŏƻƴƴŀƛǎǎƻƴǎ Ǉŀǎ ƭŜ Ǉŀȅǎ ŘΩƻǊƛƎƛƴŜ ŘŜ ƭΩƛƴǘŞǊŜǎǎŞ Řŀƴǎ ор % des 
ŘŜƳŀƴŘŜǎ ŘΩŀƛŘŜ ƛƴŘƛǾƛŘǳŜƭƭŜǎΦ 

D. TRANCHE D’AGE DES PERSONNES INTERESSEES 

Dans de nombreux cas, nous avons été contactés par un 
ŀǎǎƛǎǘŀƴǘΣ Ŝǘ ŘƻƴŎ ƴƻǳǎ ƴΩŀǾƻƴǎ Ǉŀǎ ǘǊŀƛǘŞ ŘƛǊŜŎǘŜƳŜƴǘ ŀǾŜŎ 
ƭΩƛƴǘŞǊŜǎǎŞΦ {ƻǳǾŜƴǘΣ ƭΩŃƎŜ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ƛƴŘƛǉǳŞΦ [Ŝ ƴƻƳōǊŜ 
ƛƳǇƻǊǘŀƴǘ ŘΩƛƴǘŞǊŜǎǎŞǎ Řƻƴǘ ƭΩŃƎŜ Ŝǎǘ ƛƴŎƻƴƴǳ ŜƳǇşŎƘŜ ŘŜ 
tirer une quelconque conclusion de ce tableau. 

 

 

 

 

E. SEXE DES PERSONNES INTERESSEES 

[Ŝ ǎŜȄŜ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ǘƻǳƧƻǳǊǎ ƛƴŘƛǉǳŞ ǇŀǊ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ǉǳƛ ǘŞƭŞǇƘƻƴŜ ƻǳ 
envoie un courriel. 

[Ŝ ƴƻƳōǊŜ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘ ŘΩƛƴǘŞǊŜǎǎŞǎ Řƻƴǘ ƭŜ ǎŜȄŜ Ŝǎt inconnu empêche 
de tirer une quelconque conclusion de ce tableau quant à la 
répartition des sexes. 

 

F. STATUT DE SEJOUR DES PERSONNES INTERESSEES 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

[Ŝǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ ǎŞƧƻǳǊ ƛƭƭŞƎŀƭ ŎƻƴǎǘƛǘǳŜƴǘ ŘŜ ƭƻƛƴ ƭŜ ǇǊƛƴŎƛǇŀƭ ƎǊƻǳǇŜ ŘΩƛƴǘŞǊŜǎǎŞǎΦ 

 

 

Tranche d’âge Nombre 

0-18 ans 58 

18-30 ans 97 

30-50 ans 128 

+50 ans 38 

Inconnu 350 

Total 671 

Sexe Nombre 

Hommes 306 

Femmes 215 

Inconnu 150 

Total 671 

Séjour définitif

1%
Inconnu

27%

Séjour temporaire

21%

Séjour illégal

51%
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G.  THÉMATIQUE MÉDICALE   

 

Dix-huit pour cent des affections médicales pour lesquelles nous avons été contactés étaient de 
nature psychique. Quinze pour cent des demandes médicales avaient trait à des affectations de 
ƭΩŀǇǇŀǊŜƛƭ ƭƻŎƻƳƻǘŜǳǊ Ŝǘ мл ҈ Ł ƭŀ ƎǊƻǎǎŜǎǎŜΦ tŀǊ ŎƻƳǇŀǊŀƛǎƻƴ ŀǾŜŎ ƭΩŀƴƴŞŜ ǇǊŞŎŞŘŜƴǘŜΣ ƛƭ ȅ ŀ Ŝǳ ǳƴ 
peu moins de questions concernant les femmes enceintes (- 9 %) et plus de questions concernant les 
ƳŀƭŀŘƛŜǎ ŘŜ ƭΩŀǇǇŀǊŜƛƭ ƭƻŎƻƳƻǘŜǳǊ όҌ 42 %). 

 

Nous avons reçu en 2009 un peu moins de 
demandes pour des patients cancéreux (- 6) et 
un peu plus concernant des personnes ayant une 
hépatite (+ 7). 

 

Thématique médicale 
Nombre 
en 2009 

Nombre 
en 2008 

Différence 
2009 - 2008 

Problèmes psychiques 74 76 -2 

Grossesse, accouchements et contrôle de naissance 
40 

44 
-4 

Appareil locomoteur 61 43 +18 

Glandes endocrines, métabolisme et nutrition 25 27 -2   

Système nerveux 18 25    -7 

Dents-bouche 14 19     -5 

Voies respiratoires 12 17     -5 

Yeux 13 16     -3 

Système cardiovasculaire 17 14     +3 

{ŀƴƎ Ŝǘ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘΩƛƳƳǳƴƛǘŞ 17 11     +6 

Gynécologie 6 10     -4 

Peau 8 10     -2 

Appareil digestif 13 10    +3 

Problèmes sociales 0 6    -6 

Voies urinaires 1 5   -4 

Oreille 5 4   +1 

Nez 3 3  

Organes sexuels masculins 1 2   -1 

Gorge 4 1   +3 

Autre 10 9   +1 

Inconnu 69 21 +48 

TOTAL 411 373 +38 

Maladies spécifiques Nombre 

Cancer 33 

Sida 11 

Hépatite 15 

Tuberculose 8 
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4.5. INTERVENTIONS DU FONDS MEDICAL 

[Ŝ ƴƻƳōǊŜ ŘΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴǎ Řǳ ŦƻƴŘǎ ƳŞŘƛŎŀƭ ŀ ŀǳƎƳŜƴǘŞ ǇŀǊ 
ǊŀǇǇƻǊǘ Ł ƭΩŀƴƴŞŜ ǇǊŞŎŞŘŜƴǘŜΦ bƻǳǎ ǎƻƳƳŜǎ ƛƴǘŜǊǾŜƴǳǎ нф 
Ŧƻƛǎ ǇƻǳǊ но ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝǘ ǳƴŜ Ŧƻƛǎ ǇƻǳǊ ƭŀ ƳŞŘƛŎŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ 
groupe de grévistes de la faim. 

bƻǳǎ ƴΩƛƴǘŜǊǾŜƴƻƴǎ ǉǳΩŜƴ ƭΩŀōǎŜƴŎŜ ŘΩǳƴŜ ƛƴǘŜǊǾŜntion 
ǎǘǊǳŎǘǳǊŜƭƭŜ Řǳ ǎŜǊǾƛŎŜ ŎƻƳǇŞǘŜƴǘ ƻǳ ŘΩǳƴŜ ŀǳǘǊŜ 
organisation. 

Nous avons pris en charge 18 fois des frais pharmaceutiques, 
7 fois des frais de centre de santé de proximité, 3 fois des 
honoraires de médecin et 1 fois des honoraires de 
spécialiste. Les dépenses du fonds médical restent assez 
ƭƛƳƛǘŞŜǎ ŎŀǊ ƛƭ ǎΩŀƎƛǘ ŎƘŀǉǳŜ Ŧƻƛǎ ŘΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴǎ ǳƴƛǉǳŜǎΦ 

/ŜǘǘŜ ŀǳƎƳŜƴǘŀǘƛƻƴ Ŝǎǘ ƭƛŞŜ ŘΩǳƴŜ ǇŀǊǘ Ł ƭŀ ŎƻƳǇƭŜȄƛǘŞ ŘŜǎ 
situations. Ainsi, nous sommes intervenus principalement 

pour des personnes en séjour illégal qǳƛ ŞǘŀƛŜƴǘ ǎŀƴǎ ŀōǊƛ ƻǳ ǎƻǳŦŦǊŀƛŜƴǘ ŘΩǳƴŜ ƎǊŀǾŜ ƳŀƭŀŘƛŜ ƳŜƴǘŀƭŜΣ 
Ŝǘ ǇƭǳǎƛŜǳǊǎ Ŧƻƛǎ ŀǳǎǎƛ ǇƻǳǊ ŘŜǎ ōŞōŞǎΦ bƻǳǎ ƴΩƻǊƛŜƴǘƻƴǎ Ǉŀǎ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǾŜǊǎ ƭŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘŜǎ 
urgences si elles ne nécessitent pas une aide médicale urgente, mais plutôt vers un prestataire de 
soins. 

5ΩŀǳǘǊŜ ǇŀǊǘΣ ƴƻǳǎ ŀǾƻƴǎ ŞǇǊƻǳǾŞ ŘŜ Ǉƭǳǎ ƎǊŀƴŘŜǎ ŘƛŦŦƛŎǳƭǘŞǎ ǉǳΩŀǳǇŀǊŀǾŀƴǘ Ł ƧƻƛƴŘǊŜ ǊŀǇƛŘŜƳŜƴǘ ǳƴ 
/t!{ Ŝǘ Ł ƻōǘŜƴƛǊ ǳƴŜ ŘŞŎƛǎƛƻƴ ǊŀǇƛŘŜ ŘŜ ǎŀ ǇŀǊǘΦ tŀǊŦƻƛǎΣ ƴƻǳǎ ƴΩŀǊǊƛǾƻƴǎ Ǉŀǎ Ł ƻōǘŜƴƛǊ ǳƴ ǊŜƴŘŜȊ-
vous (et une décision) à court terme au cas où la carte médicale doit être prolongée, ou lorsque 
ŀǳŎǳƴ ŎƻƴǘŀŎǘ ƴΩŀ ŜƴŎƻǊŜ ŞǘŞ Şǘŀōƭƛ ŀǾŜŎ ƭŜ /t!{Φ /ŜǊǘŀƛƴǎ /t!{ ŜȄƛƎŜƴǘ ŜƴŎƻǊŜ ǘƻǳƧƻǳǊǎ ǳƴŜ 
ŀǘǘŜǎǘŀǘƛƻƴ ŘΩŀƛŘŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜ ǳǊƎŜƴǘŜ ŀǾŀƴǘ ŘΩƻǳǾǊƛǊ ǳƴ ŘƻǎǎƛŜǊΦ 5ŀƴǎ ǎƛȄ ŎŀǎΣ ƭŜ /t!{ ŀ ǊŜŦǳǎŞ ŘŜ 
prendre les fraiǎ ƳŞŘƛŎŀǳȄ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ǇŀǊŎŜ ǉǳΩƛƭ ƴΩŀǳǊŀƛǘ Ǉŀǎ Ǉǳ ǎŜ ƭŜǎ ŦŀƛǊŜ ǊŜƳōƻǳǊǎŜǊ ǇŀǊ ƭŜ 
ministère (lait pour bébé, crèmes, bandelettes pour diabétique). 

!Ǿŀƴǘ ŘΩƛƴǘŜǊǾŜƴƛǊΣ ƴƻǳǎ ŀǘǘŜƴŘƻƴǎ ŘŜ ƭΩƛƴǘŞǊŜǎǎŞ ǉǳΩƛƭ ǎǳƛǾŜ ŎƻǊǊŜŎǘŜƳŜƴǘ ƭŀ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜ ŘΩŀƛŘŜ 
médicale urgenteΣ ǉǳΩƛƭ ƻōǘƛŜƴƴŜ ǳƴŜ ŘŞŎƛǎƛƻƴ ƻŦŦƛŎƛŜƭƭŜ Ŝǘ ǉǳΩƛƭ ǎƻƛǘ ǇǊşǘ Ł ƛƴǘǊƻŘǳƛǊŜ ǳƴ ǊŜŎƻǳǊǎ ŎƻƴǘǊŜ 
cette décision si le problème continue à se poser.  

 

 

 

 

 

 

 

Année Nombre de cartes 

1995 37 

1997 229 

1999 319 

2001 93 

2003 39 

2005 22 

2006 16 

2007 5 

2008 15 

2009 29 
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4.6 SITE WEB 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

[Ŝ мф ƧǳƛƴΣ ƭŜ ƴƻǳǾŜŀǳ ǎƛǘŜ ǿŜō ŘŜ aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ ŀ ŞǘŞ ƛƴŀǳƎǳǊŞΦ bƻǳǎ ŀǾƻƴǎ ŎƻƴǎǘŀǘŞ ǉǳΩŀǳ ŎƻǳǊǎ 
des trois premiers Ƴƻƛǎ ŘŜ нллфΣ ƛƭ ŀ ŞǘŞ ŎƻƴǎǳƭǘŞ Ǉƭǳǎ ǎƻǳǾŜƴǘ ǉǳŜ ƭΩŀƴƴŞŜ ǇǊŞŎŞŘŜƴǘŜΦ [Ŝǎ Ƴƻƛǎ 
ǎǳƛǾŀƴǘǎΣ ƭŜ ǎƛǘŜ ŀ ŞǘŞ Ƴƻƛƴǎ ŎƻƴǎǳƭǘŞ ǉǳΩŜƴ нллуΦ 

 

 

Mois 
Visiteurs 

uniques en 
2009 

Nombre de 
visite en 

2009 

Visiteurs 
uniques en 

2008 

Nombre de 
visite en 

2008 

Janvier 5231 6774 4211 5732 

Février 5000 6479 4054 5446 

Mars 5349 7132 4311 5759 

Avril 4048 5299 4289 5744 

Mai 4421 5875 4902 6348 

Juin 4097 5653 5790 7351 

Juillet 2948 4045 3668 4999 

Aout 2797 4035 3341 4485 

Septembre 3500 4769 4592 6186 

Oktobre 4275 5700 5426 6828 

Novembre 4011 5206 4598 5705 

Décembre 3586 4688 4235 5446 

Total 49263 65655 53417 70029 
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5.  SOUTIEN FINANCIER ET ENCADREMENT DES EFFECTIFS 

5.1. SOUTIEN FINANCIER 

Ҧ [Ŝ мт ŘŞŎŜƳōǊŜ нллуΣ ƭŜ /ƻƭƭŝƎŜ ŘŜ ƭŀ Commission communautaire flamande nous a octroyé un 
subside de 111 110,40 EUR pour notre fonctionnement général en 2009. 

Ҧ [Ŝ /ƻƭƭŝƎǳŜ ǊŞǳƴƛ ŘŜ ƭŀ Commission communautaire commune a décidé le 29 janvier 2009 de nous 
octroyer une subvention de 43 ллл 9¦w ǇƻǳǊ нллф ǇƻǳǊ ƭΩŀƛŘŜ ƛƴŘƛǾƛŘǳŜƭƭŜ ŀǳȄ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ ǎŞƧƻǳǊ 
précaire dans la Région de Bruxelles-Capitale et une subvention de 10 000 EUR pour nous permettre 
de faire office de centre de référence sur les soins de santé aux personnes en séjour précaire. 

aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ ǊŜƳŜǊŎƛŜ ŘŜ ǘƻǳǘ ŎǆǳǊ ƭŀ /ƻƳƳƛǎǎƛƻƴ ŎƻƳƳǳƴŀǳǘŀƛǊŜ ŦƭŀƳŀƴŘŜ Ŝǘ ƭŀ /ƻƳƳƛǎǎƛƻƴ 
communautaire commune pour leur soutien financier. 
 

5.2. ENCADREMENT DES EFFECTIFS 

Effectifs 

 Veerle Evenepoel, en service depuis le 1er mars 2001 et coordinatrice depuis le 1er décembre 
2008 (contrat 4/5) 

  Katrien Lauwereys, en service depuis le 1er décembre 2008 (contrat à temps plein) 

  Sigrid Delmotte,  collaboratrice administrative, en service depuis le 7 mars 2005 (contrat à mi-
temps). Christine Westerhof a remplacé Sigrid Delmotte du 1er juin 2008 au 31 mai 2009 pendant 
sa pause carrière.  

 Ellen Druyts a pris congé sans solde du 1er décembre 2008 au 30 novembre 2009. Elle a présenté 
sa démission le 1er décembre 2009. 

 

Benevoles 

En нллфΣ !Ƴƛƴŀǘŀ ŀ ƻŦŦŜǊǘ ǎŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ōŞƴŞǾƻƭŜǎ Ł ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴΦ 9ƭƭŜ Ŝǎǘ ƧǳǊƛǎǘŜ Ŝǘ ŦǊŀƴŎƻǇƘƻƴŜΣ Ŝǘ 
aide à classer la jurisprudence. Elle travaille deux jours par semaine comme bénévole à 
aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘΦ bƻǳǎ ƭŀ ǊŜƳŜǊŎƛƻƴǎ ŘŜ ǘƻǳǘ ŎǆǳǊ ǇƻǳǊ ǎƻƴ ŦƛŘŝƭŜ ǎƻǳǘƛŜƴ !  

 

Présidente 

Katleen Goris est présidente de Medimmigrant depuis fin 2007.  
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6. ADMINISTRATION ET DIRECTION DE L’ASBL 

Réunions du team: 9/2, 24/3, 11/5, 6/7, 3/9, 11/11. [Ŝǎ ǊŞǳƴƛƻƴǎ ŘŜ ƭΩŞǉǳƛǇŜ ƻƴǘ ƭƛŜǳ Ŝƴ ǇǊŞǎŜƴŎŜ 
des trois membres du personnel et de la présidente. 

 

Conseil d’administration: 10/2, 31/3, 21/4, 26/5, 15/9, 17/11.  

¦ƴ ŎƻƴǎŜƛƭ ŘΩŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴ Şǘŀƛǘ ŀǳǎǎƛ ǇǊŞǾǳ Ŝƴ ŘŞŎŜƳōǊŜΣ Ƴŀƛǎ ƛƭ ŀ ŞǘŞ ŀƴƴǳƭŞ Ł ƭŀ ŘŜǊƴƛŝǊŜ ƳƛƴǳǘŜ 
pour cause de fortes chutes de neige. 

 

7. FORMATION SUIVIE PAR MEDIMIGRANT 

18.06  « Porter plainte quand on est sans papiers η ƻǊƎŀƴƛǎŞ ǇŀǊ ƭŀ [ƛƎǳŜ ŘŜǎ ŘǊƻƛǘǎ ŘŜ ƭΩIƻƳƳŜ ŀǎōƭΦ 

07.05  Présence aux groupes de travail « Santé » et « Médiation culturelle » lors de la rencontre 
« Santé η ƻǊƎŀƴƛǎŞŜ ǇŀǊ ƭŜ .ǊǳǎǎŜƭǎŜ ²ŜƭȊƛƧƴǎǊŀŀŘ Ŝǘ ŘΩautres partenaires. 

13.05   Présence au 10e anniversaire de la Platform Kinderen op de vlucht. 

ммΦлс !ǎǎƛǎǘŀƴŎŜ Ł ƭŀ ǎŞŀƴŎŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŘŜ ŘŜǳȄ ŎƻƴǎŜƛƭƭŜǊǎ ŘŜ /a .ǊǳǎǎŜƭ ǎǳǊ ƭΩŀǎǎǳǊŀōƛƭƛǘŞ Ŝƴ 
général et en particulier celle des mineurs en séjour illégal όŎƘŜȊ aƛƴƻǊ bΩ5ŀƪƻύΦ 

22.09  Visite à CASU dans le cadre de la semaine des sans-logis. 

11.06  tŀǊǘƛŎƛǇŀǘƛƻƴ Ł ǳƴŜ ǊŞǳƴƛƻƴ ŘΩƛƴǘŜǊǾƛǎƛƻƴ ƻǊƎŀƴƛǎŞŜ ǇŀǊ DD½ .ǊǳǎǎŜƭΦ 

нтΦлм Ŝǘ млΦло   tŀǊǘƛŎƛǇŀǘƛƻƴ Ł ǳƴŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭΩŜŦŦƛŎŀŎƛǘŞ Řŀƴǎ ƭΩŞŎǊƛǘǳǊŜ ƻǊƎŀƴƛǎŞŜ ǇŀǊ le Centre 
flamand pour les minorités.  

En novembre 2009, Katrien Lauwereys a commencé le post-graduat en « culture et santé » au CIMIC. 

 

8. MEDIA 

Medimmigrant a été cité dans les publications suivantes : 

Article : « Droit au séjour pour maladie : à qui de trancher ? » ς Alter Echos n° 265, 16 janvier 2009, p. 
5. 

[ŀ /ƘǊƻƴƛǉǳŜ ŘŜ ƭŀ [ƛƎǳŜ ŘŜǎ ŘǊƻƛǘǎ ŘŜ ƭΩƘƻƳƳŜ ŀǎōƭ ς Numéro thématique « Santé ! », n° 130, 
décembre 2008 ς janvier 2009, p. 9. 

DǳƛŘŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǇƻǳǊ ŀǎǎƛǎǘŀƴǘǎ Ŝǘ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŀǘŜǳǊǎ ŘŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝn séjour illégal (en 
néerlandais) ς janvier 2009, p. 9. 

« Travail en vitrine ηΣ ōǊƻŎƘǳǊŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ǇǊƻǎǘƛǘǳŞŜǎ ōǊǳȄŜƭƭƻƛǎŜǎ ŞŘƛǘŞŜ ǇŀǊ ƭΩŀǎōƭ 
Espace P. 

Divers, revue sur la diversité ethno-culturelle du Centre flamand pour les minorités ς octobre 2009, 
au chapitre « Malade et sans statut de séjour : et maintenant ? » (en néerlandais). 

La circulaire de la Commission communautaire commune aux hôpitaux bruxellois du 9 janvier 2009 
cite Medimmigrant. 
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aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘ Ŝǎǘ ƳŜƴǘƛƻƴƴŞ ŎƻƳƳŜ ƭΩŀƴƴŞŜ ǇŀǎǎŞŜ dans la brochure des sans-logis de La Strada et 
Řŀƴǎ ƭΩŀƎŜƴŘŀ ŘŜ ǎƻƭƛŘŀǊƛǘŞ ŘΩhȄŦŀƳΦ 

[ŀ ƴƻǳǾŜƭƭŜ ōǊƻŎƘǳǊŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩLƴŀƳƛ ƛƴŘƛǉǳŜ ƭŜ ǎƛǘŜ ǿŜō ŘŜ aŜŘƛƳƳƛƎǊŀƴǘΦ 

[Ŝ нф ƳŀƛΣ wŀŘƛƻ м ƴƻǳǎ ŀ ǘŞƭŞǇƘƻƴŞ ǇƻǳǊ ŘŜƳŀƴŘŜǊ ƴƻǘǊŜ ŀǾƛǎ ŀǳ ǎǳƧŜǘ ŘΩǳƴŜ ǊŞǎƻƭǳǘƛƻƴ 
pŀǊƭŜƳŜƴǘŀƛǊŜ ǎǳǊ ƭŀ ǇƻǊǘŞŜ ŘŜ ƭΩŀƛŘŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜ ǳǊƎŜƴǘŜΦ 

Le 20 octobre, la RTBF nous a contactés par téléphone. Elle nous a demandé notre avis sur le fait que 
certains médecins sont souvent démarchés pour délivrer des certificats prouvant une résidence de 
cinq ans en Belgique. Nous avons répondu que si le patient se rend en consultation, le médecin peut 
effectivement rédiger un certificat qui aidera le patient à prouver son séjour en Belgique. Les 
médecins peuvent utiliser à cet effet un formulaire type qui prend moins de temps à remplir. 

 

9. PLANNING POUR 2010-2014 

Medimmigrant a élaboré un nouveau plan pluriannuel, joint en annexe. 

Concrètement, nous souhaitons travailler aux points suivants en 2010 :  

tƻǳǊǎǳƛǘŜ Řǳ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩŀǎǎƛǎǘŀƴŎŜ ǇŀǊ ǇŜǊƳŀƴŜƴŎŜ ǘŞƭŞǇƘƻnique et par courriel. 

Poursuite des visites aux CPAS pour y présenter la brochure « Soins de santé et statuts de séjour » et 
ŞŎƘŀƴƎŜǊ ŘŜǎ ŜȄǇŞǊƛŜƴŎŜǎ ǎǳǊ ƭŜǎ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜǎ ŘΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ǇƻǳǊ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ ǎŞƧƻǳǊ 
illégal ou précaire. 

Organisation ŘΩǳƴŜ ǇƭŀǘŜ-forme bruxelloise de soins psychosociaux aux personnes en séjour précaire. 

wŞŀŎǘƛƻƴ Ł ƭΩŀŎǘǳŀƭƛǘŞΦ 

Nouveau dépliant sur les accidents du travail de personnes en séjour illégal. 

Nouveau dépliant sur le retour volontaire de personnes ayant des problèmes et/ou des besoins 
médicaux. 

wŞǇƻƴǎŜ Ł ƭŀ ŘŜƳŀƴŘŜ ŘŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ Ŝǘ ŘΩŜȄǇƭƛŎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƴƻǘǊŜ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƳŜƴǘ ŜȄǇǊƛƳŞŜǎ ǇŀǊ ŘŜǎ 
ƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴǎ ōǊǳȄŜƭƭƻƛǎŜǎ όƭΩŞƭŀǊƎƛǊΣ ǎƛƴƻƴ ŘŜǎ ǇǊŜǎǘŀǘŀƛǊŜǎ ŘŜ ǎƻƛƴǎ ǇŜǳǾŜƴǘ ǎŜ ǎŜƴǘƛǊ ŜȄŎƭǳǎΣ ŎƻƳƳŜ 
ƭŜǎ ƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴǎ ŘΩŜƴǘraide Τ Ŝǘ ŘƻƴŎ ǇŀǊƭŜǊ ŘΩƛƴǎǘŀƴŎŜǎΣ ŘŜ ǇǊŜǎǘŀǘŀƛǊŜǎ ŘŜ ǎƻƛƴǎΣ ΧύΦ 

Poursuite du développement du site web et des outils de communication existants. 

Contacts avec les prisons de Saint-Gilles et de Forest pour présenter Medimmigrant et donner des 
informations médicales aux détenus en séjour précaire. 

 


