OE a la diversité, mais a toutes _mm diversités, y compris le handicap

La ncmmaoz des personnes rm:m_nmcmmm stiscite, en Emnom mm:m ou %m_ama. Il est nécessaire et urgent d’y remédier

ui, les Etats-Unis ont un prési-
dent noir. Pour autant,
Barack Obama n’a pas été élu a
cause de sa couleur de peau. OQui,
plus de soixante ans aupara-
SEr le président Roosevelt avait exercé la
fin de son second mandat présidentiel en
fauteuil roulant. Quant 4 PAllemagne, elle
8, depuis prés de vingt ans, un ministre
important en fauteuil roulant. Wolf-
gang Schiuble, ministre de 'intérieur de
lacoalition d’Angela Merkel, ne doit aucu-
nementson poste i sa paraplégie, mais a sa
constante réélection au Bundestag et 4 sa
brillante carriére ministérielle,
. Non,laFrance n’a aucun élu de premier
plan qui soit « venu d’ailleurs » ou « diffé-
rent » du fait de son handicap. L’ouverture
4 1a diversité, ce chantier nouveau, engagé
tout récemment par le président Sarkozy,
concerne la diversité ethnique. Et c’est trés
bien. Quant au handicap, domaine ol
nous sommes, hélas ! 1a lanterne rouge en
Europe, aucun ministre ne porte un handi-
cap visible, sauf le précédent cruel d’'un
secrétaire d’Etat chargé précisément du
handicap et convaincu de malhonnéteté,
Dansla fonction publique, quelques nomi-
nations modestes, celle, & Cahors, d’un
secrétaire général de préfecture ou,dansle
Kurdistan irakien, d’un consul, tous deux
enfauteuil roulant, ont été accueillies com-
me de véritables « novations ».
Chez nous, la non-conformité 4 la nor-
me, qu’il s’agisse de couleur de peau ou
d’apparence et de comportements diffé-
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rents, suscite encore des réactions de géne,
de nn_o_n ou d’hostilité plus ou moins
avouées,

Pour autant, &mnEE:mno: raciale et
ostracisme envers le handicap relévent de
logiques distinctes. Racisme, colonialisme
etantisémitisme ont été les enjeux de com-
bats politiques. Rien de tel pour les handi-
capés. D’oll vient cette « marginalité
aggravée » dontsouffre en Francele handi-
cap ? Comment expliquer quela patrie des
droits de Phomme affiche un retard impor-
tantsur tous ses voisins et méme sur ’Espa-
gnefranquiste, dontlalégislation en matié-
re d’accessibilité des batiments et de la vie
quotidienne remonte 4 1939 ? Comment
comprendre le décalage total entre, d’une
part, I'excellence de notre médecine et de
notre systéme de protection sociale, ou

encorele succés des campagnes caritatives

et,d’autre part, le désintérét dont fait 'ob-
jetle handicap ?
Les parents d’enfants trisomiques et

aiitistes savent 14 quasi-impossibilité de
donner 4 leurs enfants une scolarisation
réelleetrecherchent des solutions'eh Suis-

se;en Belgique ou dansles pays nordiques.
- Les .personnes gravement - handicapées
" psychiques représenteraient 40 % des

sans-domicile-fixeétplus de 30 % des déte-

nus, car la fermeture des asiles psychiatri- -

quesn’apas été suivie dela création de cen-
tres ouverts mcmnmvnzmm de prendre leur
relais.

Pour la « trés grande dépendance »
nécessitant une prise en charge intégrale,
aucune offre suffisante de solutions n’exis-
te en France. Les familles concernées qui
en ont les moyens font soigner leurs infir-
mes majeurs hors de France. Les usagers
defauteuil roulantayantla chance de voya-
ger en Europe savent qu’ils peuvent pren-
dre un bus ou un taxi 4 Londres, mais pas &
Paris, S'ils sont adeptes des bains de mer,
ils choisiront les plages d’Espagne, dont
Paccés est systématiquement aménagé.

Les indicateurs statistiques concernant
Paccessibilité, le taux d’emploi, 1a scolarisa-
tion ou les études supérieures, en un mot,
Pintégrationdes personnes confrontées au
handicap au sein de la cité, confirment
Pexistence d’'un « wHoEnBo frangais ».
Une explication serait que notre approche
universaliste des droits de Phomme ait
débouché sur une difficulté A offrir un trai-
tement catégoriel & certains. Un « intégris-
me de P’égalité » a conduit i un refus abso-
ludu communautatrisme et de toute discri-
mination positive,

Réputés égaux en droit avec les autres
citoyens, 5 % 4 8 % de nos compatriotes,
directement touchés par le ES&BF ne
sont ni bien organisés ni jusqu’a présent
relayés par des porte-parole Ala dimension
deleurimportance numérigue. ZB.mEmr-
$és,souvent divisés en fonction des omﬁnmo-
riesde rw:&nwvv affiliés & des associations
comcurrentes a& sedisputent subventions
et bonnes graces mo:égmamnﬁ_mmv ils
pardissent Boc»_nam:ﬂ amm_mamm dunepri-
se en charge ol I’assistanat s’ accompagne
d’un discours 833%5:5& commun a
beaucoup d’acteurs de a vie politique.

Questions iconoclastes

Le phénoméne du handicap, porteur
d’images de aBd_nmmﬁ de difformité, voire
de mort, est mmEEn pour une moﬂmﬂm qui
répugne i le voir eta le connaitre. Il souffre
de deux dialectiques négatives, SB‘NEME
se les personnes rub&nmvmmmu voire légiti-
me leur exclusion : la EQEB.G illustre le
paradigme hégélien dumattre etde escla-

ve,ou lesexcluss’accommodent deleur sta--
tut d’assistés ; la seconde découle de la dif-.

ficulté que nous mv_.oc<o=m en France 2
prendre en compte concrétement le handi-
cap : nos villes, nos BE@mBmsa publics,
nos écoles et universités, nos moyens de
transport étant largement inaccessibles
aux personnes handicapés, celles-ci ne
sont guére visibles. Leur absence physique
(et électorale) justifie leur oubli...
L'indispensable changement de regard
et d’attitude passe par une meilleure

connaissance du :mb&n»v Et des ques-
tions iconoclastes méritent d’étre posées :
quelle réalité recouvre le vocable général et
vague de « handicap » ? N’y aurait-il pas
lieu d’introduire des distinctions permet-
tant de différencier le traitement des pro-
blémes, selon la S@mn:m d’autonomie des
personnes concernées ? Ces personnes,
victimes d’un EE&B@ mais autonomes
ne devraient-elles pas étre réellement inté-
grées A notre vie sociale, professionnelle et
politique, sans que cela pose probléme ?

Comment surmonter la segmentation
du traitement de ce dossier que se parta-
gent quelques grandes associations
regroupant les victimes du handicap par
pathologies et, 4 c6té, un trop grand nom-
bre d’instances étatiques et territoriales
aux pouvoirs et aux moyens dispersés ?
Comment, enfin, éviter que _»mmvw:mamz-
talisation de ces affaires ne s’ accompagne
d’une différence de traitement au gré des
conseils généraux, sans réelle cohésion
politique d’ensemble ?

-Le chantier du handicap demeure donc
en friche sans que les ambitions affichées
par le législateur en 2005 et dans le dis-
cours présidentiel du 10 juin aient débou-
ché sur un changement des mentalités et
des comportements. En vue de rattraper
notre retard, le Conseil national handicap
Jjoue un réle de laboratoire d’idées dans la
réflexion collective qui s’'impose sur un
grand sujet de société que le vieillissement
dela population ne permettra pas d’éluder
éternellement. m




