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Liste des abréviations 

Codification des déficiences 

AU Autres 

AUD Auditive 

AUT Autisme 

IMC Infirmité motrice cérébrale 

MEN Mentale et intellectuelle 

PHY Physique, motrice 

POL Polyhandicap, IMOC 

T21 Trisomie 21 

VIS Visuelle 

Codification des demandes 

AF Demande d’aide financière 

AGR Demande d’activité génératrice de revenu  

AJ Demande d’appui administratif et juridique 

AM 
Demande d’aide médical pour l'analyse, médicament, opération chirurgicale, 
consultation, radiologie 

AT 
Demande de fauteuil roulant, béquilles, matelas anti-escarres, cadre de marche, 
canne anglaise, déambulateur, outils informatiques 

AU Autres 

DOC Demande de document administratif 

EM Recherche d’emploi 

FP Demande de formation professionnelle 

INSC 
Demande d’adhésion à l’association (carte de handicap), inscription au centre 
(enfant) 

OM 
Demande d’orientation médicale. Orientation pour une consultation, vers un 
spécialiste médical (analyse, radiologie, chirurgie, diagnostic 

PM 
Demande de consultation paramédicale (kiné, psychomotricité, orthophonie, 
orthopédie … ) 

SCO Demande de scolarisation d’un enfant en situation de handicap  

Codification des interventions 

ACC 
Accueil : Vous avez reçu la personne, l’avez écouté mais n’avez pas de réponse à lui 
proposer ni d’information à lui donner  

INF Vous avez reçu la personne et lui avez seulement donné l’information demandée  

ORA 
Orientation avec accompagnement : Idem ORS + accompagnement physique de la 
personne pour la réalisation de certaines tâches qui sont trop difficiles pour elle, 
pour des raisons financières, physiques, sociales ou intellectuelles 

ORS 
Orientation simple : Orientation de la personne vers les services adaptés, simple « 
suivi administratif » = vérifier que ce qui devait être fait l’a été (RV, consultation …)  

PII Projet d'Intervention Individualisé 
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CADRE CONTEXTUEL, 

METHODOLOGIE ET OBJECTIFS 

1. Contexte de l’analyse

Dans les dernières décennies, le Maroc a alloué un grand intérêt à la question du 
handicap notamment après les hautes instructions du Roi Mohammed VI relatives à 

cette question afin d’entourer les PSH.  Les orientations nationales en la matière, se 

sont concrétisées par la ratification de la Convention internationale de Droits des 

Personnes Handicapées en 2009. En outre, la Constitution de 2011 est venue 
consacrer l’adhésion du Maroc dans le processus d’interdiction de la lutte contre toute 

forme de discrimination sur le handicap, et garantit aux PSH leurs droits politiques, 

économiques et sociaux. 

Ces engagements internationaux assumés par le pays ont eu également plusieurs 

répercussions notamment la mise en place de :  

 Une politique intégrée pour la promotion des Droits des PSH,
 Un fonds d’appui à la cohésion sociale,
 Centres d’Orientation et d’Assistance aux Personnes en

situation de Handicap,
 Un Plan national de l’éducation inclusive,
 Un Plan national de la santé et du handicap …etc.

Cependant, l’impact de ces stratégies sectorielles inclusives et leurs effets sur les 
PSH et sur le niveau d’accès aux services de base reste limité. Malgré les résultats 

positifs enregistrés par le Maroc en matière de lutte contre la pauvreté, les inégalités 

sociales se maintiennent à un niveau élevé, dans un contexte de faible mobilité sociale, 
de déficit d’inclusion de certaines catégories de la population, et de protection sociale 

encore à ses débuts.  

Des franges importantes de la population, notamment les PSH, souffrent de faible 
participation et de marginalisation faute d’accès à des opportunités d’autonomisation 

et d’accompagnement. Les inégalités sont également entretenues par la faiblesse des 
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mécanismes de protection sociale et l’inefficience des filets sociaux, qui ne couvrent 

pas certaines populations vulnérables, comme les personnes en situation de handicap. 

Pour remédier à ce défi, l’AEH a proposé son projet « Ensemble pour la participation 

socioéconomique de tous», qui est soutenu par l’Union Européenne et réalisé dans la 
région de Souss-Massa.  

Ledit projet vise à contribuer à l’amélioration des conditions de vie des PSH à travers 

l’amélioration de l’accès aux Droits et à des services de qualité en accompagnant les 
acteurs de la prise en charge des enfants, en structurant les services de soutien social 

et en ciblant les PSH du milieu rural au niveau de la région Souss-Massa. 04 résultats 

sont à atteindre dans le cadre de ce projet : 

1. Les enfants accueillis dans les EPS bénéficient d’une prise en
charge de qualité par le biais de l’ouverture des EPS sur leur
environnement institutionnel

2. Les PSH accèdent aux services de base grâce à la structuration
de la prestation de soutien social,

3. Les PSH du milieu rural accèdent aux prestations d’information
et d’orientation médicale

4. Les OPH contribuent à l’amélioration des prestations fournies
grâce aux activités du plaidoyer

La pièce maitresse sur laquelle s’est basée l’AEH pour la mise en œuvre de ce projet 

est son Service d’Evaluation, d’Accompagnement et d’Orientation (SEAO). Ce dispositif 

d’accompagnement socioprofessionnel des personnes en situation du handicap de la 
région a été mise en place en 2007 avec comme mission de favoriser la participation 

sociale des PSH via une approche personnalisée et une interaction rapprochée avec 

l’environnement institutionnel. 

Il intervient dans les domaines de la primo insertion, de l’emploi, de l’auto emploi, de 

la formation professionnelle, de l’appareillage et des aides techniques, de l’éducation et 

de l’action sociale en général. Il offre les prestations de l’écoute, de l’information, de 
l’orientation et de l’accompagnement via des projets personnalisés. 

Convaincu de son importance, l’AEH a décidé en 2020 de le dupliquer au niveau de 

05 provinces de la région de manière à mettre en place un dispositif régional qui a pour 
mission entre autres la veille stratégique sur le domaine du handicap. 

Les Dispositifs implantés au niveau des autres provinces ont été accompagnés et 
outillés avec comme objectif de s’approprier la démarche, les outils développés par le 

SEAO comme par exemple la Base de données des Usagers qui contient toutes les 

informations de la personne, sa demande, sa déficience, son niveau scolaire, son genre 
…. Etc. 
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Les informations collectées au niveau de la province d’Agadir, permettent d’avoir 

une image réelle de la situation du handicap et des besoins des PSH d’une part et 
d’autre part d’alimenter les actions de réflexion et de conception des politiques 

publiques inclusives. 

2. Objectif et méthodologie

2.1. Objectifs 

L’objectif principal de ce rapport est d’assurer l’analyse de données statistiques, 

collectées par le SEAO à la Province de Tiznit auprès des personnes en situation de 

handicap. L’objectif est double, dans un premier temps, d’aboutir à l’identification des 
besoins des PSH, à partir des données chiffrées analysées. Et dans un second temps, de 

permettre aux acteurs de la société civile, œuvrant dans le domaine du Handicap, de 

mener des actions de plaidoyer. 

2.2.  Méthodologie 

Afin de répondre à notre questionnement et atteindre nos objectifs, nous avons 

mobilisé une méthodologie mixte qualitative/quantitative et collaborative avec les 

parties prenantes de l’association. Dans ce sens, nous avons appliqué la méthode uni-

variée d’analyse de données, ensuite la méthode bi-variée et à la fin nous avons utilisé 
la méthode multi-variée. Vu le grand volume de données, nous avons mis en œuvre le 

logiciel IBM SPSS Statistics en utilisant la méthode de test de dépendance de Khi-deux 

(Pearson). Ainsi, l’étude a été organisée autour des phases suivantes : 

 Phase de cadrage

Dans cette phase de cadrage, des réunions ont été tenues avec les responsables 
SEAO et les techniciens du système d’information de l’association pour identifier le 

périmètre des parties prenantes, définir le planning d’intervention et la validation de 

l’organisation du projet ainsi que le planning de travail et la composition de l'équipe 
projet dédiée à cette étude. 

 Phase exploratoire bibliographique et état des lieux des

connaissances :

A travers cette étape, un diagnostic a été effectué pour mettre en lumière les points 

forts déjà capitalisés au profit de cette catégorie socio-économique ainsi que les points 
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à améliorer pour tirer profit des politiques gouvernementales lancées à savoir la 

généralisation de la couverture sociale, le modèle inclusive, le nouveau modèle de 
développement inclusif adopté en 2021 ainsi que les objectifs de développement 

durable 2015-2030 : particulièrement les avantages que doivent bénéficier les PSH, 

comme la bonne santé, le bien-être, l’éducation de qualité, l’accompagnement, 
l’insertion professionnelle et sociale, le travail décent…. 

 Collecte et fiabilisation des données reçues de SEAO:

La réception et la fiabilisation des données de 8095 usagers auprès de l’association. 

En plus de ces données, une enquête qualitative a été effectuée pour contextualiser 

l’analyse et renforcer les données chiffrées collectées par le SEAO en administrant des 
guides d’entretiens semi-directif avec les membres de l’association portant et couvrant 

des thèmes qui ont été fixés lors de la phase de cadrage en concertation avec les 

responsables du SEAO à Agadir. 

 Analyse sous logiciels spécialisés et interprétation des données :

Après l’étape de la fiabilisation de la base de données collectée, nous avons procédé 

à une analyse des données recueillies et une description détaillée des différents profils 
socioéconomiques des usagers de la province d’Agadir, leurs caractéristiques par types 

de déficiences, d’âge et de genre. 

Dans ce sens, nous avons appliqué la méthode uni-variée d’analyse de données, 

ensuite la méthode bi-variée et à la fin nous avons utilisé la méthode multi-variée. Vu le 

grand volume de données, nous avons mis en œuvre le logiciel IBM SPSS Statistics en 

utilisant la méthode de test de dépendance de Khi-deux (Pearson). 

L’interprétation consiste à l’explication et le commentaire des caractéristiques, des 

tendances et des liens de dépendance et de corrélation entre les variables en utilisant 
le test Khi-deux et la méthode AFCM et en illustrant les résultats chiffrés par des 

graphiques simples et des graphiques croisés. Cette étape a été  menée en parfaite 

collaboration avec le service SEAO. 
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Partie 2 : 

Analyse de donnees statistiques 
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A partir des informations issues de l’analyse de la BDD des usagers de la province 

d’Agadir, nous constatons la primauté de la déficience physique qui accapare 34 % des 

usagers avec un nombre de 1120. 

Les usagers ayant une déficience mentale viennent en deuxième positions avec un 

pourcentage de 29%, suivis de la déficience auditive. 

________________________________

ANALYSE UNI-VARIEE ET BI-VARIEE 

DE DONNEES STATISTIQUES 

2.1. Répartition des usagers par type de déficience 
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1. Répartition des usagers par genre

En ce qui concerne la répartition par genre des usagers accueillis par  l’AEH à 
d’Agadir, nous constatons que le taux de féminisation de la population en situation du 

handicap s’élève à 35%. Autrement dit, cette population est à prédominance masculine 

du fait que les hommes y sont représentés à 65%. 

2.2. Répartition par type de demandes reçues par l’AEH 

L’analyse des demandes des PSH reçues par l’association à Agadir met en exergue, la 
primauté des demandes relatives à l’adhésion à l’association (carte de handicap) et 

l’inscription au centre. En troisième rang, nous trouvons la demande d’orientation 

médicale pour une consultation vers un spécialiste médical (analyse, radiologie, 
chirurgie, diagnostic). 
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Source : BDD SEAO, 2022 

Nous constatons aussi une forte demande de fauteuil roulant, béquilles, matelas 
anti-escarres, cadre de marche, canne anglaise, déambulateur, outils informatiques 

(AT) et de la formation professionnelle. 

2.3. Demandes des usagers d’Agadir par rapport à la demande régionale 

A partir du tableau du test statistique de Khi-deux et le graphique, nous pouvons 

constater l’existence d’une relation de dépendance entre le type de demandes et la 

province. 

Tableau : Tests du khi-carré 

Valeur ddl 

Signification 

asymptotique 

(bilatérale) 

khi-carré de Pearson 65,284
a

65 ,467 

Rapport de vraisemblance 73,285 65 ,225 

N d'observations valides 651 

a. 29 cellules (34,5%) ont un effectif théorique inférieur à 5. L'effectif théorique minimum

est de ,10. 
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Source : sorties logiciel SPSS 

A travers le graphique ci-dessus, nous constatons que la province d’Agadir est à la 

deuxième position du classement des provinces de la région Souss Massa pour les 
demandes suivantes : 

 Demande « INSC » d’adhésion à l’association (carte de handicap)
et d’inscription au centre (enfant) ;

 Demande « AF » d’aide financière
 Demande « AT » de fauteuil roulant, béquilles, matelas anti-

escarres, cadre de marche, canne anglaise, déambulateur et
outils informatiques ;

 Demande « AM » d’aide médical pour l'analyse, médicament,
opération chirurgicale, consultation et radiologie ;

 Demande « FP » de formation professionnelle.

Les demandes des usagers à Agadir en 2022, se caractérisent aussi par l’absence des 
demandes relatives à la demande des documents administratifs. 

D’une manière globale, la province d’Agadir enregistre des nombres de demandes 

élevés des usagers pour toutes les catégories de demandes. 
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ANALYSE MULTI-VARIEE 

DE DONNEES STATISTIQUES 

3.1. Analyse multi-variée : Déficience-demande-intervention 

Les résultats de la méthode AFCM1 des données relatives à la déficience, la 

demande et le type d’intervention démontrent une corrélation positive avec des degrés 

différents comme illustre le tableau des variables transformées des corrélations ci-
dessous : 

Elle est normale avec un taux de 18,3% entre le type d’intervention et le type de 

déficience, et normale aussi entre le type de demande et le type de déficience avec un 
taux de 14,2%. 

Cependant elle est forte entre le type d’intervention et le type de demande avec un 

taux de 38,7%.  

1
 Analyse Factorielle des Correspondances Multiples 
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La forte corrélation entre le type d’intervention et le type de demande est confirmée 

aussi par le nuage des points des variables statistiques ci-dessous. 

Les deux axes représentant ces deux variables (demande/intervention) sont très 

proches et constitue un angle très étroit à partir de l’origine du repère (0,0). 

Ces résultats confirment l’efficacité de l’activité de l’AEH à travers son dispositif au 

niveau provincial par la satisfaction de la majorité des demandes reçues. 
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"En effet, les 2825 PSH de la province d’Agadir, ayant différentes déficiences et 

ayant exprimé 4598 demandes, ont été bien reçus par l'association, ce qui a généré 
plusieurs interventions." 

Dans ce sens, nous avons constaté que l’association a offert plusieurs interventions, 
notamment celles relatives à l’offre des informations demandées, à l’orientation simple 

des PSH vers les services adaptés et simples « suivi administratif », à l’orientation avec 

accompagnement « ORA » physique de la personne pour la réalisation de certaines 

tâches qui sont trop difficiles pour elle, l’accueil et le projet d'intervention 
individualisée.  

3.2. Analyse multi-variée : «  Ville-déficience-demande » 

Conformément à l’analyse bi-variée, la méthode d’analyse de données multiple 

AFCM met en exergue la corrélation positive entre le type de déficience, type de 
demande et la ville. 

La forte corrélation entre le type de demande et la ville est confirmée aussi par le 
nuage des points des variables statistiques ci-dessous. 

En outre, les deux axes représentant ces deux variables (demande/ville) sont très 
proches et constitue un angle très étroit à partir de l’origine du repère (0,0). 
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Ces résultats pourraient s'expliquer par plusieurs facteurs, tels que la différence des 

cultures entre les provinces, le taux d'urbanisation, le taux de pauvreté et les 
infrastructures. C'est pourquoi les demandes de consultation paramédicale 

(kinésithérapie, psychomotricité, orthophonie, orthopédie, etc.) ainsi que les demandes 

de documents administratifs sont très fréquentes parmi les PSH de la ville de Tiznit, en 
comparaison avec les autres villes. Les demandes d'aides financières sont davantage 

sollicitées par les usagers de la ville de Taroudant par rapport aux autres provinces de 

la région. Par ailleurs, la demande d'orientation médicale est plus élevée à Agadir par 

rapport aux autres villes. En revanche, la demande de transport adapté par les usagers 
de la province de Tata est la plus importante dans la région. 










