Trois jours dans ‘l’entité hostile’ de Gaza

par Pierre Viart


Depuis les troubles de juin 2007 et la ‘prise du pouvoir’ par le Hamas, Israël a déclaré la bande de Gaza ‘entité hostile’ et en a imposé le blocus. Pourtant, le  Hamas avait gagné les élections de 2006 avalisées par l’Occident. La notion d’entité hostile résulte de la venue au pouvoir d’un parti choisi par la population  mais mal noté en raison d’accointances avec le terrorisme islamiste. Elle ne s’appuie sur aucun fait terroriste récent en Israël : les fusées Quassam se sont multipliées ensuite, en réaction. Les Gazaouis sont donc punis sur base d’un procès d’intention fait à leurs dirigeants légitimement élus.  La punition est énorme et ne cesse de s’alourdir comme le prouveront les évènements de janvier 2008. Elle est incroyablement disproportionnée mais les informations qui nous parviennent sont confuses : il est difficile d’obtenir une image claire des contraintes imposées aux gens par le blocus ou par la main mise du Hamas. Début décembre 2007, six d’entre nous 1) ont l’opportunité d’effectuer à Gaza une mission médicale : c’est l’occasion d’apprécier comment se présente cette ‘entité hostile’ et d’observer la vie de ces 1 500 000 habitants coupés du monde. C’est aussi l’occasion de voir – c’est notre métier – comment s’organisent les soins de santé dans ces circonstances. . Nous savons en effet par l’ONG israélienne ‘Physicians for Human Rights’ (PHR) que des obstacles majeurs existent au transfert hors frontières des malades gazaouis.


Nous arrivons à Erez, seul poste frontière en fonction entre Israël et Gaza. Grand et moderne comme un petit terminal d’aéroport. Notre visa d’entrée a demandé depuis la Belgique des semaines de négociation avec les forces de défense d’Israël. Le Consulat de Belgique, très préoccupé par la situation à Gaza, a encouragé notre mission humanitaire malgré ses légitimes préoccupations sécuritaires. Cependant, les formalités d’entrée sont longues et irrationnelles dans d’immenses locaux déshumanisés. Le personnel est retranché derrière d’interminables parois vitrées. Il se manifeste peu et avec le moins de hâte possible. Le contact avec nous Européens est impersonnel, juste correct. Il est moins amène encore avec les Arabes, pour qui les délais de passage sont plus longs, mais les outrances sont évitées. Le personnel des ONG humanitaires internationales basées à Gaza et connu du poste frontière sont à peine mieux traités. Après 4 heures d’attente injustifiée, nous pouvons entrer à Gaza. Nous franchissons un no man’s land  d’environ 1 km parsemé de ruines, vestiges des industries bombardées par les Israéliens lors du désengagement. Après l’attente déshumanisée d’Erez, nous sommes soulagés de rencontrer nos collègues du Palestinian Medical relief Society (PMRS). L’accueil est simple, chaleureux  et éclairé par l’humour terrible de ceux qui vivent d’impossibles révoltes. 


Pendant 3 jours, nous parcourrons le territoire du nord au sud en visitant de nombreux centres de santé et en participant aux cliniques mobiles. Les soins de santé primaires sont bien organisés et nos collègues ont peu de conseils à recevoir ; la plupart des enfants que nous avons vus sont plutôt en bonne santé, sans signe flagrant de malnutrition. Mais les soins spécialisés sont en détresse : le matériel approprié et les médicaments ne suivent plus, les spécialistes tentent de s’enfuir à l’étranger, les structures se détériorent… Seule solution pour les pathologies complexes : le transfert en Cisjordanie ou Israël. Mais on nous confirme le harassement des malades au poste frontière. On nous explique des cas de décès sur refus de laisser passer. On nous décrit des décès pendant la longue attente à Erez. Parfois, odieux chantage, Israël impose au patient un pacte de délation en échange du laisser passer. Ces faits nous seront confirmés par les collègues israéliens de PHR. Nous voyons enfin des malades qui devraient depuis longtemps être pris en charge dans des centres adaptés et dont la situation se dégrade. En dehors du réseau public de soins primaires assumé notamment avec brio par le PMRS, l’organisation de la médecine curative paraît chaotique : au secteur privé jadis florissant mais encore actif s’ajoutent des filières et des structures de soin gérées sans trop de coordination par l’Autorité Palestinienne et diverses ONG internationales. … cela est source de redondances, mal venues en cette période de siège où l’acquisition du matériel et des médicaments est plus que problématique. Il existe également des conflits d’intérêt entre structures, selon qu’elles sont d’obédience Fatah ou Hamas ; il semble qu’à Ramallah,  l’Autorité Palestinienne ne fasse rien pour apaiser les choses… Néanmoins, nos contacts avec le PMRS sont très positifs. Très vite des demandes cohérentes de soutien et de collaboration sont formulées. Nous rentrerons avec des projets à développer dans le domaine de la psychologie et de la cardiologie. Nous espérons que le blocus ne nous ligotera pas les mains…


Nous circulons librement le jour ou la nuit dans les rues de Gaza ; nous n’observons aucun signe d’hostilité. Nous ne croisons pas de citoyen ouvertement armé.  Sur le plan sécuritaire, nous avons l’impression de vivre dans une ville méditerranéenne normale, d’autant que l’ambiance citadine avant le siège devait être comparable à celle de Tunis ou Alger. Nous croisons sur la plage deux membres armés du Hamas : ils patrouillent comme le ferait la police, sans provocation mais nous sommes à proximité. Les gens instruits s’expriment assez facilement en anglais. Dans la rue la majorité des femmes portent le foulard et circulent entre elles ; les groupes mixtes sont l’exception. La population est accueillante et serviable malgré la désespérance et le sentiment d’humiliation qui s’exprime dès la première question. Les gens sont des ‘gens normaux’ et les conversations s’engagent sans réticence.  Ils ne comprennent pas cette indifférence de la communauté internationale face à la punition inique qu’ils subissent. Ils nous supplient de plaider leur cause dans notre pays. Ils vivent au jour le jour ; sans emploi pour la plupart, ils consacrent le plus clair de leur temps à trouver de quoi nourrir la famille. L’avenir est mort : ils craignent d’acquérir une mentalité d’assisté et ne savent dans quel état d’esprit éduquer leurs enfants.  En fait Gaza tout entière est un vaste camp de réfugiés – dirions nous une prison ? L’enseignement cependant est maintenu coûte que coûte et les enfants envahissent les rues aux heures d’école; on espère que pour eux l’avenir sera vivant.  Le Hamas est sans doute majoritaire à Gaza, mais les membres du Fatah affichent librement leur appartenance et les fanions jaunes (Fatah), verts (Hamas) et rouges (partis de gauche) se côtoient fréquemment sur les immeubles. Nos collègues affichent sans retenue leur appartenance politique. Ils critiquent les dirigeants du Hamas tout en faisant le procès des ‘gens de Ramallah’ qui, complices implicites d’Israël, favorisent le schisme palestinien. Comme toute société normale plongée dans la crise, la Palestine affiche ses contradictions internes. Les funérailles des membres du Hamas, victimes des incursions israéliennes selon nos hôtes, provoquent des rassemblements partisans. Nous n’y observons pas de violence physique pendant notre présence. Nous participons à une manifestation des services de santé devant les bureaux de l’OMS pour dénoncer l’attitude anti-humanitaire d’Israël au poste frontière : la manifestation est digne et dépourvue d’incident. 


La ville elle-même se dégrade : ici et là on déplore la disparition de familles entières dans un immeuble bombardé par les forces de défense israéliennes qui y voyaient un nid de terroristes. Partout règne la pauvreté ; il y a peu de moyens pour assurer les services publics ; les immondices jonchent les rues de la périphérie fréquemment désertes, donnant un aspect d’abandon et de déréliction. L’âne y a repris le haut du pavé. A l’opposé, malgré la pénurie de carburant la circulation est intense sur les axes principaux : c’est là que l’information se commente et que s’organise un reste de vie citoyenne. Des vestiges d’une certaine prospérité sont visibles; les hôtels de luxe sont inoccupés sur le front de mer et de nombreux édifices en construction sont abandonnés faute de matériaux.  Les eaux usées sont drainées directement à la mer, rendant celle-ci insalubre. Au nord de la ville, les égouts sont collectés dans de vastes champs d’épandage au milieu desquels vivent quelques tribus bédouines. Nous traversons ailleurs de vastes terrains vagues, seules traces des colonies israéliennes démantelées et qui attendent un hypothétique investisseur palestinien. Les sources d’énergie sont sévèrement rationnées, tant les carburants (les stations-services sont fermées) que l’électricité. Des coupures d’électricité sont fréquentes, mettant en péril, entre autres, les soins hospitaliers. La centrale électrique tourne à 60 % de sa capacité (elle sera obligée de fermer complètement pendant quelques jours en janvier 2008) Les denrées alimentaires entrent difficilement à Gaza et en dehors des fruits et légumes produits localement, les étals sont pauvres et d’ailleurs peu achalandés; la viande en est absente. L’eau est un problème en raison du monopole israélien de la distribution. L’eau captée dans la bande de Gaza est contaminée et impropre à la consommation sans traitement. La production agricole de la bande de Gaza est en grande partie destinée à l’exportation vers l’Europe. Ce commerce est désormais impossible et nous voyons des tombereaux de fraises voués à la destruction. Aux abords de Karni, douane des marchandises, nous voyons des amoncellements de containers abandonnés à leur sort. Nous ne croisons aucun camion dans cette zone de transit.


Les citoyens racontent avec fatalisme les incursions israéliennes qui sont souvent meurtrières. Il n’est pas un jour sans agression israélienne sur la personne humaine ou les infrastructures. Pendant notre bref séjour au moins 3 Palestiniens du Hamas seront assassinés.  On nous montre aussi des champs saccagés par les bulldozers israéliens. Nous voyons notamment un champ de pommes de terre prêtes à la récolte recouvert d’une épaisse couche de terre. Nous évoquons l’effet négatif des fusées Quassam sur l’opinion publique internationale. Nos interlocuteurs sourient avec indulgence : ces fusées bricolées disent-ils sont la réponse dérisoire aux incursions israéliennes meurtrières que la presse internationale ne relate pas : un acte de résistance à la fois symbolique et pathétique monté en épingle par la propagande israélienne…Les très rares victimes de ces fusées sont certes des victimes inutiles, mais comment ne pas comprendre (sans vouloir les excuser…) ces actes, davantage dictés par le désespoir que par la folie meurtrière ?  Nos interlocuteurs sont ils de mauvaise foi ? Comment le savoir ? Ce qui est certain, c’est qu’ils ne sont pas tendres avec le Hamas et qu’ils ont peu de considération pour ce genre d’actes contreproductifs. Une anecdote : on nous relate la mort violente récente de 3 activistes du Hamas. L’une de nous demande : sur incursion israélienne ? Non, répond notre hôte, suite à l’invasion massive d’Israël par les activistes…Nous retrouverons cet humour noir à bien des occasions.  


Le troisième jour, nous rejoignons le ‘terminal’ d’Erez pour sortir du territoire. Une ambiance de science fiction : les manutentionnaires sont harcelés par les gardes. Ils sont Palestiniens. Nos bagages sont avalés par une machine sophistiquée. Nous errons dans un labyrinthe sécuritaire sous la vidéo des gardes frontières qui nous épient au deuxième étage. Des ordres sont éructés par hauts parleurs. Nous progressons de box en box et de détecteur en détecteur. L’un de nous est happé dans un local de fouille où il restera une demi-heure… Sans explication… Enfin nous sommes libres de circuler en Israël. En nous retournant, nous apercevons au-delà du mur, au loin,  les immeubles de Gaza et nous nous demandons de quel côté se situe réellement l’’entité hostile’. Ces gens sont les victimes d’une méchante politique d’exclusion et nous sommes étonnés en fait de n’avoir pas rencontré davantage d’hostilité. Peu de populations sont sans doute capables d’une telle retenue. Est-ce le signe d’un pessimisme résigné ou celui d’un espoir démocratique maintenu vaille que vaille ?  Croyons en la deuxième hypothèse, même si au vu des développements récents, on trouve peu de raisons de s’enthousiasmer. Nous revenons convaincus qu’Israël et le monde entier font à ces gens, honorables pour la plupart, un très mauvais procès. Cependant, nos discussions avec les Israéliens activistes de la paix sont peu encourageantes. Michel Warschawski de l’’Alternative Information Centre(AIC) nous explique comment le gouvernement a réussi à occulter le problème palestinien aux yeux des Israéliens. Le pouvoir israélien a remporté une victoire stratégique d’importance en divisant la société palestinienne et en fomentant l’abandon moral et politique de Gaza par l’autorité palestinienne. David Shulman, de Ta’Yush (‘vivre ensemble’) ne voit pas de raisons d’espérer à brève échéance ; le nombre de militants est en régression et la société est de plus en plus indifférente à leurs interventions. Ran Yaron, enfin, membre de Physicians for Human Rights nous énumère les manquements de plus en plus fréquents aux droits fondamentaux en matière de santé, ce dans l’indifférence générale. En Cisjordanie,  Mustapha Barghouti, président du PMRS et ancien ministre de la communication de l’éphémère gouvernement unitaire palestinien prêche la réconciliation et l’unité nationale. Il est peu entendu de l’Autorité Palestinienne qui reste attachée aux privilèges récemment acquis. 


Les Européens que nous sommes ont une bonne part de responsabilité dans le développement de cette situation inacceptable. Nous nous devons de rompre la conspiration du silence qui légitimise les actions du gouvernement israélien qui sont contraires au droit international et aux droits humains.  Nous devons mettre tout en œuvre pour obtenir la levée du siège de Gaza.
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