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EMMES
E E : E =5S0C| ES FEMMES

11 y o quatre-vingts (B0} Centres de femmes au Québec. On peut donc parler
d'un véritable réseau. Pourtant, mis 4 part les milieux ol elles sont
implantées, ces ressources alternatives ne sont guére mentionnées dans les

médias et dans les officines gouvernementales.

i1 y a une sorte de parenté entre les Centres et les femmes qui les
fréquentent: les deux sont et se sentent quasi-invisibles, oubliés bien
souvent des documents officiels, des projets de politiques et des Heux de

décision.

Conformément 4 son mandat, 'R des Centres de femmes du Québec
entreprend donc des discussions avec les instances décisionnnelles pour

obtenir enfin une véritable politique de financement des Centres de femmes.
Sans remettre en cause l'action volontaire des centaines de femmes
bénévoles qui font vivre les Centres depuis le début, nous croyons qu'il est
legitime d'exiger de I'Etat un soutien financier qui assure aux Centres une
base de fonctionnement stable et durable.

Mais... ce n'est pas 18 premiére fois que nous écrivons cels.



UN PEU D'HISTOIRE

C'est 4 partir des années 80 que les Centres de femmes se sont multipliés
dans la province. MNous l'avons dit souvent, mafs 11 nous faut le répéter
encore: 1a migse sur pied d'un sf grand nombre de Centres en quelgues années
seulement n'est pas, ne peut pas étre, un accident de parcours. Ce n'est pas
I'Etat qui a créé ces organismes, ni des institutions en mal de racines dans

la communaute. Ce sont 1es femmes elles-mémes.

Chaque Centre a son histoire. La plupart, cependant ont été mis sur pied par
des femmes du milieu, soit bénévolement, soit a 1a faveur de programmes de
création d‘emplois. Pourquof ces femmes ont-elles ainsi donné naissance &
des Centres auxquels elles ont consacré tant de temps et d'énergie? 1l ne
fait aucun doute que les idées féministes y sont pour quelque chose. Ces
idées ne sont plus 1'apanage d'une minorité, comme au début des années 70,
elles s'enracinent dans le quotidien. Les femmes commencent & réver d'une
autre vie ol ﬁ\\éssont plus les servantes, ou elles font des choix autonomes,

ot elles ont des droits.

i1 est importent de comprendre le sens et 1a portée de 1a mise sur pied des
Centres de femmes avant d'entreprendre des discussions sur leur
financement. Certain-es, pour simplifier la prise de décison concernant le
financement des Centres, aimeraient voir le Regroupement choisir les lieux



d'implantation des centres, définir et préciser jusqu'a 1'excés les besoins
des usagéres et les terrains et modalités d'intervention. A ce stade-ci,
indiquons simplement que des organismes issus du milieu, ayant comme
objectifs de favoriser une recherche d'autonomie chez les femmes et de
concourir au changement des mentalités,n'ont pas & se faire imposer une
réduction de leurs champs d'activités. L'esprit méme d'un Centre de
femmes, c'est son aptitude 4 se “coller” aux besoins exprimés “sur le

terrain” par les principales concernées. ;

Ceci &tant dit, I'R des Centres de femmes a tout de méme, entrepris depuis
deux ans de clarifier 1a mission des Centres de femmes. Le document “Les
Centres de femmes parient argent - 1'8tat de leur financement”, publié en
novembre 1986 est trés explicite sur V'origine et la vocation des Centres
ainsi que sur leurs probldmes de financement. Mous avons aussi participé &
plusfeurs commissionsgouvernementales dans ie but, entre autre de faire
yeloir 1es besoins des Centres de femmes (Commission Rochon, Commission
Parizeau, Commission permanente du Secrétariat d'Etat, etc..) A chaque

fois, nous avons rappelé les grandes lignes du cadre de référence qui est

propre aux Centres:

Les Centres de femmes sont:

° Une alternative & 1'isolement psycho-social des femmes.
° Des lieux d'appartenance et de transition.
° Un réseau d'entraide et d'action.

® Des ressources locales polyvalentes, 16géres et accessibles.



Ces coractéristiques trouvent leur prolongement dans des activités qui, bien
que diversifiées, peuvent étre regroupées en quatre grandes catégories: des
services de soutien individuel et collectif, des activités éducatives , des

actions collectives, de 1a recherche et de 1'expérimentation(1)

L'ensemble des interventions reliées & ces catégories sont considérées par
les Centres comme des outils de changement ind%viduels et sociaux. Nous ne
pouvons donc dissocier, par exemple, le support 4 une femme en difficulté et
des ateliers sur 1a violence, I'auto~défense ou la ménopause. La demarche de

fond est 1a méme:

° Permettre & des femmes isolées, souvent démunies,
d'entreprendre avec d'sutres femmes, un processus d'autonomie sur

divers plans: écomomique, affectif, social.

° Susciter chei les femmes une prise de conscience que leurs
probléemes sont sociaux, plutét qu'individuels, découlent d'une
discrimination systémique et peuvent é8tre résclus par I'action

collective.

1.Annexe |: Les Centres de femmes parlent argent, p. 16et 17.



Une politique de financement des Centres de femmes doit reconnaitre la
pertinence de ce cadre global de référence. Nous accueillons des femmes en
tant que personnes dans leur totalité et notre intervention est conséquente.
Contrairement & d'autres groupes de femmes axés sur des problémetiques
spécifiques, nous sommes et voulons demeurer des "généralistes". Le Centre
est un carrefour, un lieu de rassemblement, de réflexion féministe sur la vie

des femmes ici et aujourdhui, c’'est ce qu'il doit demeurer.



LA CLIENTELE DES CENTRES DE FEMMES.

La majorité des femmes qui fréquentent les Centres sont des travailleuses
au foyer. Leurs revenus sont modestes, voire insuffisants. Beaucoup sont
cheffes de familles monoparentales et parmi elles, nombreuses sont celles
qui subsistent de I'aide sociale. Nous accueillons aussi des femmes de
milieux plus aisés vivant des situations de rupture, de violence ou de

solitude.

Les femmes que nous recevons sont agées majoritairement de 35 4 S50 ans.
Elles ont des enfants dont elles ont 13 responsabilité quasi-exclusive. Bien
slir, 1es Centres accueillent aussi d'autres‘ femmes plus jeunes ou plus
&gées, puisqu'ils sont ouverts & toutes, sans distinction d'ége, de race , de

classe ou de culture.

La clientéle réguliére des Centres fait donc trés souvent partie de la
géneration charniére, qui a remis en question les rfles féminins
traditionnels, surtout au sein de 1a famille, mais n'a pas été outillée pour
assumer pleinement de nouveaux choix. |1 faut admettre que depuis 15 ou 20
ans, les changements ont #&té brutaux, pour les femmes et pas
nécessairement planifiés. Entreprendre une démarche personnelle
d'autonomie, de conquéte de son espace, individuel et social, c'est une chose.
C'en est une autre que d'dtre contrainte subitement & 1'indépendance, suite



au départ d'un mari ou suite 4 V'expérience traumatisante de 1a violence ou

de 1'agression sexuelle.

Les femmes de 35 - 50 ans sont profondément troublées,désemparées devant
I'effondrement des certitudes de leur jeunesse et devant la responsabilité
qu'elles ont maintenant de repenser toute leur vie et celle de leurs enfants.
De plus, eiles se sentent trés seules devant ces difficultés. Depuis nombre
d’années, elles n'ont eu que leur propre famiile, comme milieu social et que
leur maison comme milieu de vie. Les acquis des luties des femmes ne sont
pas encore leurs acquis, souvent 4 couse des conditions sociales et

matérielles dans lesquelies elles vivent.

Beaucoup de femmes n'ont pas d'amies {encore moins d'amis), pas de réseau,
pas de loisirs en-dehors de 1a famille. C'est dans un isolement inimaginable
en 1987 mais pourtant réel, qu'elies vivent. Pas de travail, pas d'argent,
tout concourt & faire d'elles des individues insécures, dévalorisées,

déprimées.

On comprendra alors qu'une grande partie de ces femmes recourent & des
moyens divers pour tenter de diminuer leur anxiété ou, pour se confier et
étre aidées. Parmi ces moyens l'utilisation d'alcool et de tranquilisants
revient souvent. Les nombreuses visites chez le médecin révélent des
malaises du coeur et de 'esprit beaucoup plus que des problémes physigues.

Las femmas recherchent aussi 1'aide des psychologues ou des travailleurs



sociouX. Des intervenantes dans les Centres nous disent que plusieurs
femmes viennent au Centre aprés un ou plusieurs séjours en hopital

psychiatrique, suite & des dépressions.

En somme, c'est un portrait peu rose de la réalité féminine qui nous est
révelé dans les Centres de femmes. Mafs, aprés tout, ce portrait corrobore
parfaitement toutes les données révélées par les enquétes les plus récentes,
par exemple: la féminisation de 1a pauvreté, I'ampleur des responsabilités
des femmes par rapport aux enfants, le haut taux d'hospitalisation et de
traitement des femmes pour dépressions, la proportion effarante de femmes

violentées et / ou agressées sexuellement, etc..(1)

Si les probléemes majeurs des femmes sont aujourd’hui connus et
répertoriés, les institutions agiss#ent souvent, elles, comme si les femmes,
en tant que personnes globales, &taient invisibles. |1 faut avoir un probléme
empéchant & peu prés tout fonctionnement normal et social pour que 1'on
reconnaisse le caractére urgent d’une intervention. Méme & cela, il s'écoule
souvent beaucoup de temps entre la révélation d'un probléme et le soutien

aux organismes (presque toujours communautaires) qui s'en préoccupent.

1. Annexe I1: Quelques statistiques sur 1 situation des femmes québécoises



Le malheur, pour ainsi dire, de nos usagéres - enfin, de la plupart d'entre
elles - c'est de ne pas étre complétement dysfonctionnelles, pas encore...
C'est seule, entre les quatre murs de sa maison qu'une femme broie des
idées noires, consomme trop d'alcool ou de médicaments, subit 1a violence
verbale ou physique dun conjoint, se laisse déborder par des enfants
exigeants.. C'est quasi-invisible et souvent, ¢a ne laisse pas de traces. Sauf

au coeur d'elle-méme.
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LACTION DES CENTRES DE FEMMES

Nos quatre-vingts (B0) Centres rejoignent entre 150 000 et 200 000

femmes par année. (1)

Les femmes ne s'adressent pas toutes ou Centre en verbalisant les
difficultés que nous venons de décrire. Nombreuses sont celles qui
télephonent, en quéte d'informstions diverses. Les femmes qui se
présentent & l'accueil expriment souvent le désir de rencontrer d'autres
femmes, d'échanger, d'acquérir de nouvelles connaissances. Par contre, il
arrive aussi qu'une femme demande du support en rapport avec un probléme
précis. Dans ce cas, le Centre lui offre plusieurs possibilités: une aide
individuelle, la référence 4 un autre organisme, la participation aux

activités du Centre, etc...

L'intervention individuelle pratiquée dans les Centres est différente de celle
des CSS ou des CLSC. 11 n'y a pas ou peu d'entrevues planifiées. On n'ouvre
pas de dossier. Cela ne veut pas dire qu'au Centre une femme n'est pes
écoutée. Au travers des ateliers, des café-rencontres, des activités
collectives, des discussions informelles ou des actions menées par le
Centre dans 1e milieu, les femmes parlent de leurs problémes, se donnent du

support, cherchent ensemble des solutions.




L'orientation de V'intervention dans un Centre de femmes, c'est de privilégier
une spproche féministe. 11 s'agit de permettre aux femmes de se
réapproprier 1'ensemble des choix qui dirigent leur vie, que cela concerne

leur santé, leur bien-8tre, leur autonomie financiére, leurs relations

sociales, leur maternité, etc.. Nous partons du principe que toute femme,

méme si elle vit des difficultés importantes, porte en elle des germes
d'espoir et de changements. Et ce germe peut grandir si I'individue trouve le

soutien qui lui permet d'avancer.

Le Centre se rend responsable de donner cet appui. Les femmes qui frappent
4 nos portes ne se verront pas ballotées d'un endroit & 1'autre, comme c'est
souvent le cas dans le réseau institutionnel. Si nous les référons 4 une
resgource plus spéciaslisée, nous nous assurons qu'elles regoivent
effectivement de 1'aide et nous demeurons, pour elle, un pdle de référence

dans Teur milieu.

Un aspect de notre orfentation attire beaucoup de femmes dans les Centres,
c'est 1a globalité de notre analyse et, de notre intervention. Pour nous, une
femme ne se caractérise pas principalement par une maladie ou un probléme
social. Lorsqu'elle se présente au Centre, on ne lui demande pas de quel

symptdme elle souffre, elle n'est pas étiquetée. On s'occupe d'elle, comme

personne. On ne lui dit pas "tu es malade”, on chemine avec elle vers une

autonomie retrouvée.
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Certaines femmes ont besoin d'une aide axée sur des problémes spécifiques
et plusieurs groupes de femmes ou organismes gouvernementaux répondent a
ce besoin, @ juste titre. Mais il existe d'innombrables femmes, celles dont
nous parlons depuis le début de ce texte, qui vivent un malaise géneralisé se
traduisant par une perte d'estime delles-mémes, un énorme mangue de

confiance en elles et un immense sentiment d'isoclement.

Les intervenantes des Centres connaissent bien ces problemes dont elles ne
sont pas exemptes, elles-mémes. En effet, quelle femme peut affirmer étre
8 1'abri, une vie durant, de 18 violence, du doute, des ruptures, etc.. Leur
expérience de vie, associée 4 une formation académique et / ou pratique,
leurs années de travail avec et auprés des femmes garantissent la qualité de
leurs interventions. On les dit "non-professionnelles” au sens peut-étre
corporatiste du terme, pourtant les infirmiéres et travailleuses sociales
"professionnelles” des CSS et des CLSC, de méme que des médecins leur
référent beaucoup de femmes. Au fond, si 1'on nous permet de comparer
notre situation & celle des médecins, 1'on pourrait dire que nous sommes les
médecins généralistes alors que les spécialistes se retrouvent dans d'autres

ressources communautaires ou institutionnelles.

Notre expertise, c'est lintervention féministe. Dé-culpabilisation des
femmes, réponse 8 des besoins diversifiés, prise en charge de 'usagere par
elle-méme, socialisation avec les pairs, analyse des conditions économiques

gt sociales qui discriminent 1es femmes, recherche de solutions collectives,

13



implication dans 1a communauté, rapports égalitaires entre intervenantes et
ugsagéres, voild comment nous traveillons. Les femmes se rendent enfin
compte qu'elles n'ont plus & se sentir anormales et marginalisées parce
qu'elles ont des problémes. Elles réagissent “normalement” dans une société
qui, elle, fonctionne souvent de facon 1néqu1toble' et discriminatoire.

14



QUELS SONT LES RESULTATS DE CE TRAVAIL

Les témoignages que nous joignons & ce texte (1) expriment éloquemment
I'attachement des femmes & leur Centre. En quelques mois, pour plusieurs,
en quelques années, pour d'autres, des femmes passent d'une situation de
dépendance et de dépression & une vie transformée. Elles sont capables
d'identifier et d'exprimer leurs besoins et de les faire respecter. Un bon
nombre entreprend un retour sux études et / ou au travail. Elles ont
maintenant des amies et un milieu d'appartenance: le Centre de femmes.
Apres un an ou deux, au Centre, les usagéres s'impliquent plus directement
dans 'organisation des activftés. Certaines choisissent plutdt de participer
8 des comités d'écoles, de faire un pas vers la vie politique ou, tout
simplement, d'effectuer des téches bénévoles dans un organisme du milieu.

Bien slr, ce ne sont pas toutes les usagéres qui agissent ainsi. Mais celles
qui n'ont pas d'implication sociale ont tout de méme changé de fagon
importante leur fagon de vivre. Elles sont désormais des personnes capables

de prendre leur vie en main.

1. Yoir annexe I¥: Témoignages d usagéres.
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LE MSSS EST-IL CONCERNE PAR NOTRE TRAVAIL?

Nous croyons que ouf, et 8 plus d'un titre. De fagon générale, c'est ce
ministére qui a le mandat de voir au bien-8tre physique et mental de la
population. C'est une mission gigantesque qui nécessite 1a mise en place
d'énormes ressources matérielles et humaines. Le MSSS intervient, en
principe, 4 partir de 1a prévention et du dépistage des problémes sanitaires

et soclaux, jusqu'd la résolution des difficultes les plus graves.

Dans les faits, cependant, les restrictions budgétaires des derniéres années
ont amené le MSSS & resserrer ses priorités et & privilégier une approche
curative face 4 des problémes particuliérement criants. C'est une facon de
procéder qui est compréhensible, & court terme. Mais elle a ses limites.
Elle freine 1'accessibilité aux services socisux chez des individu-e-s qui en
auraient &minamment besoin. De plus, comme société, nous devons étre
préts & investir dans 1a prévention des problémes sanitaires et sociaux si
nous voulons briser le cercle de la dépendance aux médicaments, aux

professionnels et aux institutions.

Venant de 18, nous pensons que 1es Centres de femmes représentent un lieu
privilégié ol les femmes comptent les unes sur les autres pour se
prendre en mains plutdt que sur des "béquilles”, que ces béquilles
s'appellent: tranquilisants, alcool, travailleuse sociale ou psychiatre.

16



Comment d'un strict point de vue financier, le MS5SS pourrait-il ne pas
trouver cette approche intéressante? Sans parier des résultats sur le plan

humain et du droit des femmes 8 disposer de leur vie. {1)

De fagon plus spécifigue, nous aimerions souligner 1'implication des Centres
de femmes en rapport avec trois problématiques gqui préoccupent le
ministére: 1o santé mentale, 1o violence faite aux femmes, 1a protection de

la jeunesse.

{.Annexe V. Les Centres de femmes parlent argent, p. 27
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La santé mentale

Dans le projet de politique de santé mentale pour le Québec déposé
recemment par le Comité Harnois, I'existence de problémes particuliers aux
femmes est reconnu. A la page 160 du document, on remarque que " la
fréequence des dépressions est plus élevée lorsque les personnes ne
travaillent pas & V'extérieur de leur lieu de résidence..que ce sont les
femmes qui en souffrent plug que les hommes et que les personnes séparées
ou veuves de méme que celles qui ont un niveau d'instruction peu élevé, ce
qui correspond en général & un faible niveau socio-économique, y sont plus

vulnérables.”

On reconnait 18 plusieurs caractéristiques des usagéres des Centres de
femmes. Par ailleurs, le Comité constate & 1a page 129 que “les femmes
consultent le médecin, généreliste ou spécialiste, trois fois plus ’souvent
que les hommes pour des problémes d'ordre psychique. Elles recnwént deux
fois plus de traitements médicaux psychiatriques, elles ont une
consommation de médicaments nettement plus élevée et les problémes

d'ordre psychique sont une cause d'invalidité plus importante chez-elles,”

Par 1a suite, le rapport recommande que le Comité de la Santé mentale du
Québec travaille avec le Conseil du statut de la femme " & l'examen des
formes et modalités d'intervention les plus adaptées & la condition des

18



femmes” (page 130). Puisque le rapport mentionne oussi les multiples
initiatives des groupes de femmes dans ce domaine, nous 0sons croire que si

une démarche "officielle” d'étude s'enclenche, nous y serons associées.

Nous 1'avons démontré dans les pages qui précédent, nos Centres accueillent
de nombreuses femmes aux prises avec un "mal-8tre” profond qui en fait
souvent des bénéficiaires des services de santé et des services socisux
dispensés par 1'Etat. La démarche que nous leur proposons est meoins
coiteuse, financiérement, pour I'Etat et 1a société et elle rapporte beaucoup.
En effet, comment une société ne profiterait-elle pas de la contribution
gconomique et humaine de tous les individus quf 1a composent, femmes ou
hommes? Encore faut-il favoriser chez toutes et tous V'apprentissage, de

I'autonomie, de 1a capoacité de choisir et d'agir. C'est ce que nous faisons.

Un dernier mot sur 1a problématique de 1a santé mentale. La vague récente
de désinstitutionnalisation a amené dans quelques-uns de nos Centres, des
femmes aux prises avec des problémes inportants. C'est particulierement
évident dans les Centres situés & proximité des hipitaux psychiétriques.
Nos Centres tentent tant bien que mal de répondre aux besoins de cette
clientéle particuliére. Cela ne se réalise pas sans peine. Nous avons peu de
ressources humaines et matérielles et nous ne recevons aucun support
technique et professionnel des institutions qui nous référent leurs ex-
patientes. |1 est parfois possible d'intégrer ces femmes dans nos activités

réguliéres, pour d'autres, c'est impossible.



Nous ne voulons ni fermer nos portes & ces femmes en difficulté, ni étre 1a
solution commode pour des institutions qui visent la réintégration sociale
d'individu-e-s trés démuni-e-s. Les Centres concernés doivent étre
consultés par ceux qui leur référent des femmes et ils doivent recevoir un

soutien particulier, sous diverses formes.



La violence faite aux femmes

En 1985, le MSSS publiait sa politique d'aide aux femmes violentées,
signifiant ainsi toute I'importance qu'il accordait & ce dossier. Récemment,
le réseau des Maisons d'hébergement pour femmes victimes de violence se
voyait attribuer des ressources financiéres accrues. Meéme si ces
ressourcesont jugées encore insuffisantes par les principales concernées, 8
juste titre, i1 semble clair que le Gouvernement du Québec reconnait
désormais sa responsabilité dans la recherche de solutions pour enrayer ce

fléau social.

Ce gui n'est pas reconnu, cependant, c'est le rdle des Centres de femmes en
rapport avec la violence conjugale. La politique d'aide du Ministére parle
d'activités préventives mises sur pied par des Centres de jour et le récent
plan triennal de 1a ministre 4 1a Condition féminine mentionne les Centres
de femmes aussi, & V'intérieur des ressources pour femmes victimes de
violence. Cependant, aucune action gouvernementale n'est prévue pour

soutenir ce volet de nos activités.

Soyons claires: nous n'svons pas et nous ne désirons pas avoir le leadership
de 1'action suprés des femmes violentées. Depuis plus de dix ans, le réseau
des Maisons d'hébergement s‘acharne & faire connaitre cette réalité. 11 a

développé une réflexion importante et des ressources irremplacables.
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Il faut reconnaitre cependant que ni les Maisons d'hébergement ni les
institutions telles les CLSC ou les CSS ne peuvent suffire & I'immense tache
d'eider les 300 000 femmes violentées du Québec. Un autre fait s'ajoute &
ce premierﬁértna‘rri;i;i: Mb'e;dcoup de femmes (certainement trop) hésitent
longuement avant d'envisager un départ de 1a maison et de couper les liens
qui en font les victimes de leur conjoint. Elles hésitent méme & révéler 1a
situation d'agression. Elles la vivent dans '%QQQ@? etle ?ﬂf["«'&

C'est dans ce contexte qu'il faut comprendre le réle du Centre de femmes. A
travers les conversations Miﬁn_f.orrhelles, les activités éducatives ou les
entrevues individuelles, 1es femmes finissent par parier de la violence
qu'elles subissent. Celle-ci n'est pas toujours physique, mais on sait que le
terrorisme verbal et le harcélement psychologique sont souvent le prélude 8
une sftuation ol les coups se mettent & pleuvoir. Le Centre aide les femmes
8 prendre conscience de ce danger Elles regoivent alors le support des
autres femmes et des intervenantes. Comme pour tout eutre probléme, le
Centre offre aux usagéres concernées différentes possibilités de solutions:
1a référence & une Maison d’hébergement vient d'abord mais si les femmes se
refusent pour 1'instant 4 quitter le foyer conjugal, elles trouvent au Centre
une aide et un soutien constant dans la démarche de remise en question

qu'ellies entreprennent.



Nous recevons aussi des femmes qui se sont installées dans un appartement
aprés un séjour en Maison d’hébergement. Ces femmes se sentent souvent
bien seules dans un nouveau milieu et 1e Centre leur permet de s'intégrer 8

1a communauté.

Enfin, plusieurs Centres organisent des cours d'auto-défense, des café-
rencontre sur 1a violence et des activités de sensibilisation du milieu, (1) en
collaboration avec des maisons d’hébergement, principalement, mais aussi
avec certaines professionnelles deg CSS et des CLSC. En tout, soixante-
quinze pour cent (758) de nos Centres Sont impliqués dens cette
probiématique et y consacrent, en moyenne vint-cing (25%) de leur temps.

Ce n'est pas négligeablel

Nous croyons, en conséquence, que le MSSS doit reconnaitre une place aux
Centres de femmes au niveau de la prévention, du dépistage, et du support

aux femmes violentées.

1. Par exemple, production d'un dépliant sur 1a violence, rencontres avec des policiers, recherche

sur 18 Hen pornographie-violence, etc.
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Protection de la jeunesse

Qu'est-ce quun Centre de femmes a & voir avec cette problématique?

Beaucoupl

Wous voulons ici nous attarder surtout 4 1a situation des enfants négligés.
On dit qu'il yen a 16,000 au Québec. I1s grossissent les listes d'attente des
CSS sans qu'on puisse mettre fin 4 ce phénoméne. Par qui sont-ils négligés
ces enfants? Par leur mére, bien sir! Le pére, lui, n'est méme plus 18 ou

c'est tout comme.

Or qui sont ces meéres? toutes les études sur la gquestion et toutes les
intervenantes qui agissent sur le terrain disent 1a méme chose: les meéres
dites “négligentes” sont des femmes seules, pauvres, démunies
affectivement et socialement(1d Elles assument une lourde responsabilité,
celle de soigner et d'éduguer des enfants dans une société exigeante 4 cet

égard et bourrée de contradictions sur le plan des valeurs.

1. Demers, Dominique. Les enfants battus, in Actualité, octobre 87, p.70 @ 80.

24



Les enfants ont le droit d'étre simeés et soutenus dans le long processus qui

fera d'eux et d'elles des 8tres autonomes. Leurs méres augsi ont ce droit.

Le Centre de femmes est ce lieu ol une femme peut enfin se sentir
valorisée, aimee, aidée. Au Centre, on lui fait voir qu'elle a du pouvoir sur

sa vie, limité peut-étre, mais présent.

Cet espoir d'améliorer ses conditions de vie ne peut qu'amener des
transformations importantes dans 1a relation d'une mére avec ses enfants.
On ne donne pas ce qu'on n'a pas. Quand une femme se sent isolée, blessée,
impuissante, non-aimeée, elle ne peut inspirer 4 son enfant des sentiments

de confiance, de sérénité, le goQt d'entreprendre et de partager.

Des travailleuses sociales ont compris comment un Centre de femmes
pouvait étre bénéfique & une mére en difficulté et elles nous référent
regulierement des femmes. Plusieurs Centres ont d'ailleurs mis sur pied
des halte-garderies pour permettre une plus grande participation des méres

auy activites,

Nous souhaitons que le ministére nous reconnaisse un rile de prévention et

de support auprés des femmes qualifiées de "méres négligentes”.
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UNE POLITIQUE DE FINANCEMENT POUR LES CENTRES DE FEMMES

Reconnaissance de notre rile

Nous demandons su ministére de 1a Santé et des Services Sociaux de
soutenir V'intervention sociale et comunautaire des Centres de femmes en

rapport principalement avec les problématigues suivantes:

- 1a santé mentale
- la violence conjugale

- la protection de la jeunesse

Nous Tui demandons de reconnaitre le rile indispensable des Centres dans le
soutien qu'ils apportent aux trés nombreuses femmes québecoises en
~démarche d'autonomie économique, affective, intellectuelle et sociale. Ce
processus lent et souvent pénible s'impose dans une société en mutation ol

les femmes veulent désormais occuper 1a place qu'il leur revient.

Nous demandons que I'ensemble de nos modes d'intervention soient
considérés dans leur globalité, puisqu'ils s'adressent 4 des personnes prises

comme un tout. Les modes d'intervention suivants sont privilégiés:



- Des services de soutien individuel et collectif (accueil, écoute,
référence, accompagnement, suivi)

- Des activités educatives

- Des actions collectives

- La recherche et 1'expérimentation



MSSS, MEQ et Secrétariat d'Etat

Le MSSS n'est pas notre seul bailleur de fonds. Le MEQ, par le binis de la
DGEA, soutient partiellement les activités éducatives mises sur pied par les
Centres et le Secrétariat d'Etat subventionne 1'action collective. Le MSSS
n'a donc pas 4 assumer la totalité des colts d'opération d'un Centre de

femmes méme, si 8 notre avis, il doit augmenter substantiellement son aide.

Dans le document "Les Centres de femmes parlent argent” (p.35), nous
réclamions 1a mise en place d'un comité de concertation MSSS - MEQ - SE -

afin de coordonner 1es efforts pour 1a consolidation des Centres de femmes .

Cette demande est plus que jamais d'actualité et nous souhaitons non-

seulement que ce comité voit le jour mais que I'R des Centres de femmes y

soit étroitement associé.
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La part du MSSS : 50 000 dollars

Le budget minimum d'un Centre de femmes se chiffre 8 70 000 dollars, tel
qu'expliqué en page 35 du document “Les Centres de femmes parient argent.

Ce budget comprend les items suivants:

° Frais d'opération: 10 000$
° Frais de soutien: 50008
° Frais d'activités: S 000%
° Salaires: 50 000$

Ceci constitue une base minimale pour assurer un fonctionnement décent et
stable & chacun des Centres de femmes. Par ailleurs, nous pensons que tous

les Centres, quel que soit 1'endroit ol ils sont implantés ont besoin d'au

moins deux intervenantes.

-En régjon &loignée, le Centre de femmes est trés souvent la seule
ressource pour femmes en difficultés, & des kilométres 4 la ronde. Le
Centre dessert alors non seulement les femmes de sa localité mais
sussi celles des localités environnantes. Les intervenantes sont

1sulées'et ont besoin de se donner un appui mutuel. /



-En réoions urbaines, 1a densité de la population est trés grande et
justifie un minimum de deux travailleuses par Centre pour organiser

les activités et recevoir 1es Centres.

En plus des subventions gouvernementeles, les Centres recueillent de
I'argent au sein de 1a communauté, demandent une contribution modeste aux
usagéres ( inscriptions aux activités, cartes de membres), utilisent
certains programmes d'emplois, sans compter les nombreuses heures
bénévoles données par les usagéres et les travailleuses, etc.. Les Centres
explorent aussi des possibilités de soutien matériel et technique de 1a part

des institutions et des municipalités.

Nous demandons au MSSS de fournir environ 1es deux-tiers du montant global
de 70 000§, c'est & dire S0 000 dollars. Nous croyons qu'il s'agit 18 d'une
part équitable du budget de 70 000 dollars étant donné les responsabilités

importantes des Centres en matiére de santé et de services sociaux.

Nous demandons qu'un montant de 25 000 dollars soit accordé aux Centres
dés leur ouverture. En effet, aussitét qu'un Centre est fhcorporé (ou en voie

de 1'étre), qu'il a trouvé un local et qu'il a un plan de travail, il doit pouvoir
compter sur une permanence stable et efficace. 11 faut constituer un réseau
de bénévoles, V'encadrer, développer les activité, etc.. Par la suite, les
Centres disposeront de deux permanentes, ce qui leur permettra d'organiser

efficacement 1'ensemble des services, de répondre aux demandes



grandizsantes du milieu, de mettre des projets sur pied et de développer

d'avantage leur expertise.

Nous demandons aussi que les subventions du MSSS soient versées pour trois

ans 4 partir de 1a deuxiéme année d'opération.
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CONCLUSION

Si 1a reconnaigssance du travail accompli par les Centres de femmes n'est
pas qu'un mot, elle doit absolument, et dés maﬁenant, se traduire par un

soutien financier adéquat de 1a part du gouvernement du Québec.

Les Centres de femmes ne sont pas des salons de thé pour femmes
désoeuvrées. Ce sont des lieux chaleureux et dynamiques ol beaucoup de
femmes retrouvent une raison de vivre, de croire en elles-mémes et
d'espérer. Ces Centres ont le droit de demander qu'on leur permette de
travailler dans une relative sécu_rité et ce qu'ils demandent est bien peu,
comparé aux ressources dont dispose e réseau public des Services Sociaux

et de Santé.

Mous espérons trouver suprés du Ministére de la Santé et des Services
Sociaux et de la Ministre, Madame Thérése Lavoie-Roux, une oreille

attentive & nos besoins et 1a compréhension que nous estimons mériter.
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SYNTHESE DE NOS DEMANDES

1° Que le Ministére de la Santé et des Services sociaux soutienne
Vintervention sociale et communautaire des Centres de femmes, en
rapport principalement avec les problématiques suivantes:

. La santé mentale
. La violence conjugale
. La protection de 1a jeunesse

2° Que nos modes d'intervention soient considérés dans leur globalité
puisqu'ils s'adressent & des personnes prises comme un tout. Les modes
d'intervention suivants son privilégiés:

. Services de soutien individuel et collectir
. Activités éducatives

. Actions collectives

. Recherche et expérimentation

3° Que le MSSS prenna linitiative de mettre sur pied un comité de
concertation avec le Ministare de 1'Education (Québec) et le Secrétariat
d'Etat (Ottawa) afin de coordonner les efforts pour la consolidation des
Centres de femmes. Que I'R des Centres de femmes du Québec soit
étroitement associé & cette démarche.

4° Que la MSSS contribue au financement de chaque Centre de femmes du
Québec pour un montant minimum de 50 000 dollars annuellement.
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5° Que dés la premiére année d'ouverture, le MSSS accorde 25 000 dollars au
Centre.

6° Qu'd partir de la deuxiéme année le Centre regoive 50 000 dollars par
année et ce, pour trofs années consécutives aprés quof le Centre aura &
produire une nouvelle demande de subvention pour trois ans.

7° Que le MSSS augmente l'enveloppe destinée au Regroupement, lui
permettant ainsi de mieux remplir son rile de support et de formation
auprés des Centres.
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La participation des femmes aux activités des Centres, a titre de participante, de bénévole
ou de membre du conseil d’administration constitue en elle-méme un moyen de s'exercer a 'auto-
nomie et I'affirmation de soi et de combatire la dépendance et la victimisation. Rien de mieux
que de mettre la main a la pate pour apprendre et du méme coup, constater ses possibilités,
jusque la insoupgonnées.

Une ressource locale polyvalente, légére et accessible

L'évolution des besoins des femmes de méme que la spécificité des besoins locaux justi-
fient le caractére polyvalent des Centres. Parce gu'ils sont collés aux femmes du milieu, les Cen-
fres, et les femmes qui y travaitlent, peuvent offrir les services et les activités qui réepondent aux
véritables besoins. lis sont des antennes locales.

R

C'est I'accessibilité du Centre, sa souplesse et sa polyvalence qui ont permis a Madeleine
de faire un cheminement échelonné sur plusieurs années et des apprentissages diversifies, dans
un milieu cohérent et global. On 'a accueilli avant tout comme une femme, non comme un «cas»,
une «patiente», une «bénéficiaire» ou une «cliente». On a justement empéché que Madeleine ne
devienne un cas nécessitant I'intervention d'institutions et de traitements aussi lourds que codteux.

Le champ d'intervention des Centres de femmes est la condition féminine dans son ensem-
ble qui prend une couleur locale dans chaque Centre. Jusqu’a maintenant, les Centres ont privi-
legié le domaine de la santé globale et la prévention de la violence puisque les besoins y sont
nombreux. La condition économique des femmes est aussi une des préoccupations majeures.

Les Centres sont des ressources complémentaires aux autres ressources alternatives pour
femmes qui s’occupent de problématiques ou de groupes spécifiques. Pour des problémes de
violence conjugale par exemple, les Centres vont reférer les femmes aux maisons d’héberge-
ment. Les Centres de femmes ne remplacent pas les autres ressources, teur rble est différent.

Du fait qu'ils forment un large réseau, ils sont souvent le seul pble de référence des femmes
dans certaines petites villes. Leur polyvalence n'est pas seutement une nécessité cependant, elle
est surtout un choix. Dans dix ans, dans quinze ans, que seront les besoins des femmes? Bien
d’autres choses encore, si on prend les quinze dernieres années comme témoins du change-
ment a venir. La polyvalence et la souplesse des Centres leur aura permis, s'ils ont les moyens
financiers pour continuer leur action, de s’enraciner encore plus dans la communauté et de s'ajuster
aux besoins de 'heure.

CADRE DE REFERENCE

Le Secrétariat d'Etat a répertorié plus de 65 activités différentes. Celles-ci s'organisent autour
de trois principaux volets: les services, I’éducation et I'action qui sont des modes d'interven-
tion, c'est-a-dire des facons d'intervenir dans les problématiques choisies, auxquels s'ajoutent
la recherche et I'expérimentation.

Modes d’intervention

Les Centres privilegient les modes d’intervention suivants:
1. Les SERVICES apportent un soutien individuel et collectif:
* accuell et référence
e écoute active
e consultation individuelle
e accompagnement dans les démarches (avocat, aide sociale, medecin)
e suivi individuel (alcoo!, médicaments, menaces de violence)
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2. Les ACTIVITES EDUCATIVES visent la sensibilisation et I'acquisition de connaissances pro-
pres a donner des outils de changement:

e ateliers, cours, dossiers sur la condition féminine: pornographie, inceste, violence conjugale,
harcélement sexuel, santé mentale, condition économique
e implication des femmes a la gestion collective du Centre, & I'accueil et au soutien

3. Les ACTIONS COLLECTIVES concernent les gestes posés collectivement pour sensibiliser
et changer les mentalités et revendiquer les droits des femmes:

e campagne contre la pornographie et I'obtention de réglements municipaux sur |'étalage
des revues pornographigues

e groupe d’action en santé mentale

¢ sensibilisation large: interventions médias, 8 mars, publications, etc.

» actions pour la mise en place des programmes d’acceés a I'égalité, pour le maintien de I'in-
dexation des allocations familiales, pour la création des maisons de naissance, etc.

e création d'autres ressources alternatives

4. La RECHERCHE ET L‘EXPERIMENTATION visent I'exploration de problématiques nou-
velles ou de nouvelles approches:

e recherches-action sur la santé, recherches sur la pornographie et la violence conjugale,
sur 'autonomie financiére a l'intérieur du couple, jeu sur la famille moderne, etc.

[

* nouveaux services et cours tels ‘‘Obsession de la minceur’’, Les Chanceuses’’, etc.

QUELQUES EXEMPLES DE COURS ET D’ATELIERS

¢ Odyssée-ménopause e Préparation psychologique a la

* Médicaments et alcool retraite

* Se reconnaitre comme femmes ¢ |e quotidien de la violence

e (Obsession de la minceur * Femmes et lois

¢ | es Chanceuses-Cheffes de familles e Wendo — Auto-défense
monoparentales e Mécanique automobile

* Nouveau départ ¢ Droits de la famille

e Gestion du stress s Auto-santé

e Femme et économie ¢ Massage et gymnastique douce

* Mieux vivre dans son corps o Ateliers d’écriture

¢ Partage des taches ¢ | es alnées — vieillissement

¢ Droit matrimonial et familial ¢ Femmes et I'argent

¢ Notre sexualité e Relations mére-adolescente

¢ Le marché du travail apprivoisé e Pornographie

e Vivre sa solitude ¢ Autonomie financiére

Approches privilégiées

¢ 'entraide et le groupe
¢ |a devictimisation
e |a prise en charge

Modeéle de développement

Les Centres de femmes se sont développés en grand nombre guidés par le besoin de créer
une ressource locale et accessible. Le modéle de développement tend vers la décentralisation
régionale. Dans des grandes régions comme la Gaspésie et I'Abitibi, les Centres s'acheminent
vers la création d'antennes dans les nombreux villages, éloignés les uns des autres. Le modeéle
de grand Centre régional serait tout & fait contraire a la dynamique actuelle. Les Centres de fem-
mes ne veulent pas devenir de grosses boites et fuient l'institutionnalisation, la hiérarchie et la
bureaucratie.



ANNEXE i1

QUELQUES STATISTIQUES SUR LA SITUATION
DES FEMMES QUEBECOISES

. Le revenu moyen des Québécoises était de 11 758§ en 1985, celui des
Québécois etait de 21 139%.

. En 1985, 45,6% des femmes cheffas de famille gagnaient moins de 10 000%
par année

.En 1981, selon un sondage Gallup, 37% des femmes considéraient que leur
mari participait réguliérement aux taches ménagérs.

. En 1985, au Québec, on estime a pras de 300 000 femmes, 1e nombre de
femmes de plus de quinze ans, victimes de violence conjugale.

Chiffres tirés de:

Gingras, Anne-Marie et Héléne Sarrazin. Portrait socio-économique des Québécoises et
des Canadiennes, Fédération des femmes du Québec, mars 1987.

Ministére des Affaires socisles. Une politique daide aux femmes violentées, Québec,
2°rimestrs 1985,
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ANNEXE 111

QUELQUES STATISTIQUES DE FREQUENTATION
DES CENTRES DE FEMMES

Les Centres de femmes n'ont pas encore mis au point un systéme uniformisé
de statistiques. Toutefois, nous tenons & introduire ici quelques &léments
statistiques produits par des Centres de femmes représentatifs. Ces
chiffres indiquent que les Centres de femmes rejoignent un grand nombre de
femmes et donc répondent & des besoins réels.
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Centre des femmes de Shawinigan

- Appels: 1950 femmes (relation d'aide, références, informations,etc.)
- Visites: 900 femmes

- Cafés-rencontres: 540 femmes

- Programme pour femmes cheffes de familles: 25 femmes

- Atelier sur 1a ménopause: 30 femmes

Centre d'information et de référence du Lac Mégantic

- 1116 femmaes
La Maison des femmes des Bois-Francs (Victoriaville)

- Ateliers, rencontres de formation: 300 femmes

- Appels: 2 500 femmes (relation d'aide, références, info., etc.)
- Relation d'aide: 67 femmes

- Soupes-midi: 12 femmes par semaine

- Activités collectives: 350 femmes

- Membres: 180 femmes

Centre femmes d'aujourd'hui: (Québec)

- Appels: 6 343 femmes (relation d'aide, références, informations, etc.
- Visites: 1831 femmes ¢ ‘ ' ' ' ' ‘

- Cafés-croissants: 500 femmes

~ Cafés-rencontres: 1 050 femmes

- Groupes d'entraide: 35 femmes

- Atellers: 133 femmes
- Principaus problémes: dépression, violence, santé mentals.

)
)
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Centre des femmes du Plateau Mont-Royal (Montréal)

° Age de la clientéle;
. 18-29 ans: 158

. 30-39 ans: 358
. 40-49 ans: 268
. 50 ans et plus: 24%

°lamajorité des femmes qui fréquentent le Centre vivent seules:
. 55 &: ne vivent pas avec d'autres adultes
. 22%: sont cheffes de famille monoparentale

° La situation financigére des femmes est précaire;
. 37%: bénéficiaires de 1'aide sociale

. 108: chbmeuses

. 428 salariées (bas revenu)

. 5&: revenu du conjoint

. 5% rentiéres

. 55% ont un revenu annuel inférieur 4 10 000%

. 80% ont un revenu annuel inférieur 4 20 000%

° | es principales raisons qui aménent l1as femmes au Centre:

. Isolement, rupture conjugale, dépression, toxicomanie

. Accessibilité: 1e Centre est prés de chez elles et les colts
d'inscription sont minimes

. Ambiance: elles aiment 1'ambiance accueillante et chaleureuse

. Etre entre femmes: elles aiment se retrouver et échanger entre
femmes et créer des nouveaux liens |

° Statistiques téléphoniques

. 4 000 appels par année (relation d'aide, références, info. etc.)
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centre des fermmes de verdun inc, —

ANNEXE 1

STATISTIQUES DE FREQUENTATION

1986-1987

Journée portes ouvertes

Journée nationale d'action contre
la violence faite aux femmes

Cafés-rencontres

e automne

e hiver-printemps

Soirées d'information
Activités du 8 mars
Activités internationales

Féte anniversaire

Kiosques d'information
e Vente-trottoir
e Autres (conférences...)

Cours

e Automne: Se connaitre et agir
Harmonisation physique et
psychique
Alimentation saine
Mieux vivre sa ménopause
Obsession de la minceur

e Hiver: Vers la détente
Se connaltre et agir 11
Auto-santé
les femmes et les médicaments

e Printemps: Vers la détente
Auto-défense

Appels et visites de l'accueil

TOTAL:

75
150

172
215

15
106
12
35

300
150

16
17

18
12
12

16
10
17

16
l4

1 866

3 273 participantes

3993 wellington

verdun, qc, hdg 1v6 767-03849g
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centre des femmaes de verdun inc. —

TELEPHONES

VISITES:

GRAND TOTAL:

RELEVE DES APPELS ET VISITES DE L'ACCUEIL

1985-86

Info générales sur le Centre
Info sur les cours et activités
Ressources et références

Aide et écoute active

Echanges entre organismes
Autres

Total

Info générales sur le Centre
Info sur les cours et activités
Aide et écoute active
Ressources et références
Echanges entre organismes
Autres

Total

ANNEXE 2

3993 wellington

. —— Vardun, qc, hdg 1v8 767-0384
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centre des femmes de verdun inc, —

TELEPHONES:

VISITES:

ANNEXE 3

RELEVE DES APPELS ET VISITES DE L'ACCUEIL

1986-87

Info générales sur le Centre
Info cours et activités
Ressources et références
Alde et écoute active
Echange entre organismes
Autres

Total

Info générales sur le Centre
Info cours et activités
Ressources et références
Aide et écoute active
Echange entre organismes
Autres

Total

GRAND TOTAL:

188
216
160
138
148
242

1 086

135
180
78
143
54
190

780

1 866

Les motifs des écoutes actives touchent pricipalement les problémes

sulvants:

dépression, solitude, problémes juridiques, consommation
d'alcool et de médicaments, violence.

39893 waellington
— Vverdun, qc, hag 1v8 767-0384
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i i i ié& tation
Statistiques tirées du manifeste De la reconnaissance: oui du financement aussi, publié par la Table de concerta
des groupes de femmes de l'est du Québec, région 01

"~ ANNEXE 1

PORTRAIT DE LA PRATIQUE DE L'ENSEMBLE DES CENTRES
DE FEMMES DE LA REGION AU COURS D'UNE ANNEE

NATURE DES ACTIVITES FORMES, SUJETS ET PROBLEMATIQUES TOUCHES e : - IMPACT .

1. SERVICES DIRECTS - Accueil, information et référence vers les ressources et services
du milieu,

- écoute téléphonique, consultation individuelle et accompagnement dans
des démarches,

- centre de documentation, 10,000 femmes rejoin-
tes
- animation de groupes,

- suivi et dépannage,

- comptoir de vEtements usagés et location de porte-bébé (constituent
en méme temps des formes d'auto-financement).

2, ACTIVITES D'EDUCA-] 2.1 DES ATELIERS portant sur 1'économie {fiscalité, assurances, bud-

TION ET DE FORMA- get), la santé (stress et alternatives, auto-examen, auto-santé,

TION médecines douces) et les lois (droit de la famille, testament).

2.2 DES COURS ayant trait 3 la ménopause, l'auto-défense, les médeci-

nes alternatives, le tai-chi. 2,000 femmes rejoin-

tes
2.3 DES CAFE-RENCONTRES thématiques sur des dossiers politiques régio-

naux (transport, schéma d'aménagement, logement), sur 1'éducation
et la formation au travail, sur la santé (médecines douces, alter-
natives-naissance, nutrition, nouvelles technologies de la repro-
duction), sur la violence et la pornographie.

2.4 DE L'ENCADREMENT d'étudiantes stagiaires, de bénévoles, de person-
nes en phase de réinsertion sociale {ex-psychiatrisées, jeunes con-
trevenants) ou inscrits 2 des prcgrammes de travaux communautaires,
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3. ACTIVITES COLLEC-

TIVES

3.1

3.2

3.3

INFORMATION ET SENSIBILISATION DES FEMMES, DES JEUNES ET DE LA PO~

PULATION EN GENERAL SUR DIVERSES PROBLEMATIQUES RELATIVES A LA

"CONDITION FEMININE (santé, violence conjugale, pornographie, etc...]

- production d'émissions 3 la radio communautaire,

- production et diffusion d'outils d'animation touchant 1'auto-
santé et la pornographie (diaporamas, jeu éducatif, cahiers
thématiques),

- projection et animation de films (ex: inceste),

- présence au Salon de la femme,

- présentation et animation de vidéos,

- planification et organisation d'une exposition (Musée régional
de Rimouski ''Corps et jouissance: regards de femmes''),

- interventions dans les milieux d'éducation (Polyvalente, CEGEP,
Université),

- présence réguliére dans les médias d'information.

CONCERTATION INITIEE PAR ET POUR LES GROUPES

- & 1'échelle régionale: Table de concertaion des groupes de fem-
mes de 1'Est du Québec,

- 3 1'échelle provinciale: Regroupement des centres de femmes du
Québec, Fédération du Québec pour le planning des naissances,
Naissance-renaissance, Coalition québécoise pour le droit 3 1'a-
vortement libre et gratuit,

CONCERTAION AVEC LES RESSOURCES ET ORGANISMES DU MILIEU SUR DIVERS

DOSSI1ERS

- santé mentale,
- violence,
- jeunesse,

- éducation des adultes
(cLsc, €SS, CH, Police, CFP, Commission scolaire, Cegep, €fCa.ale

Nous estimons a envi~

ron 15,000 le nombre
de femmes rejointes
directement par le
biais d'activitéas

collectives.
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ANNEXE 1V

TEMOIGNAGES

Vous trouverez ici quelques tédmoignages écrits par des femmes qui
fréquentent actuellement les Centres de femmes. Nous avons dactylographié
les textes manuscrits en ne corrigeant que les fautes d'orthographe et la
ponctuation. Nous n‘avons touché ni aux contenus, ni au choix des mots, ni a
la structure grammaticale.
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Maison des femmes des Bors-Francs

Soupes-midrs..
Commentaires

S comme ‘sanié mentale’ priorité de la Maison des temmes. Cest i
Jqu moins pour 181é.. Les soupes du mercredi cest dla samlé menlale
‘alternative’, alternative i [rsolement par [éclange quon y a veécu, par
lécoute et [accverl guon y a recus. Cest pas complique, sans ceréemonre; 3 4,
4 12 ou 20, on se rassemblait aviour dune lable el on découvrarl nos
ressemblances; on se rapprochant malgré nos différences d dge, d occupaltion
el de préoccupalions.

Les soupes qur le sorlent de /a2 marson ef de [ordinaire pour venir 1aire un
brin de causelie el pevl-6lre vivre ..des amiliés nouvelles.jar fime 3 12
lendresse..”

A bientét/

Syivie N,
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Montréal fe 7 octobre /987

Jécris ces quelgues mols pour vous parfer de nfo-femmes, quest-ce que ¢a
ma apporlé Je lrouve que fe me sens bien dans ma peav, mieuxr quun an
auparavanl el fe surs capable de m exprimer mieuxr. Je peur dire ce qui fail
pas mon affarre av liev de garder ¢a pour mor faime beavcoup aller i mes
cours allirmaltion de sor.

Quand jar commencé i aller i [nfo-femmes, jélars aprés faire une
dépression nerveuse el elles m ont beavcoup aidé 4 men sortir. Javass farit
une hémoragie cérébrale et javals de la misére 3 accepter ¢a i 52 ans.
Mamtenan, j accepte ma maladie et fe m encourage pour aprés. Je remercre
celles gui m ont faft connafire Mnfo-femmes el fespére que ¢a va conlinuer
parce que j ai loujours fdte dy refourner (3 me fart du bien et e relrouve
d aulres gens qui ont des problémes eurxr aussi,

Pauline Carrier
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Le 2/ octobre /987

A gui de droit,

Je suis une des nombreuses femmes [aisanl partie du Centre des femmes du
Plateav Mont-Royal Je spécifie (ou) je tiens 4 dire gue cet endroit m est
vraimen! d une vlilité ceriaine, pour ne pas dire ‘nécessaire” pour difierents
besoins, services el ulilités et de méme que ses actiVilés qui ne sont pas sans
répondre 3 des besoins majeurs.

Frant donné que jespére toujours refourner sur le marché dv travad, via fe
retour aur études, démarches entreprises. Pendant fe temps d intermeédiaire,
Je profite donc comme je fe meniionnars plus faul, enire avires des aclvités
présenles qui, je dols le dire, m apporient cette aide morale tovt en me
renseignant de /acon précise, ce qui est rés imporiant el me fait éviler, dans
une certame manrere, lisolement et de conlempler mes quatre murs. Car, il
va sans dire gque le fait de néire pas sur le marché au lravall amene
Iisolement Alors, pour combattre cela, fe vars clercher i ce Cenire fes
appuis et distractions nécessaires i ma survie morale. /[afoule rci que
sas perimmemment, Irés bien, que beavcoup d avlres femmes comme mof ef
de lous dges se réconfortent d [idée que celle maison existe lovjours dans fe
but d aller clhercher Joulll” necessaire.

57 ce Centre n exisiart pas, beavcoup trop de femmes, Hélas/ se refrouveraient

blen demunies lorsqu elles voudrarent se ‘sorlir” de leur rsolement.

Micheline Mailloux
Cenire des femmes qu Plateau Mont-Royval
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Centre d'éducation et d'action des femmes de Montréal

Alontréal decembre 87

MAMA
72 vie est changée
‘Mama, guest-ce que tu fais? Mama cest ‘platte’] je veur de [eau.”

Poul™ Quand tes vne mére..voir fa maison tranquille.. ¢a narrive pas
souvenl, Le Cenlre deslemmes m aide 2 sortir un pev du foyer.

Cest Irés important de prendre [ar. Ne vous lrompez pas, fe vous aime Irées
gros, mes enfants. Mais, j ar besoin de m oxygéner de lemps en (emps.

Vous qui me lisez, vous ne pouvez pas entendre mon accenl, mars /e SUIs
anglarse. et jar besomn de voir d avires femmes, de fous fes dges, de parler
avec les plus vietlles pour feur sagesse, avec les plus jeunes pour que leur
Jjeunesse me rappelle que je n ai que 25 ans.

Mon implication av journa/ m a permis d amélforer mon francals, lellement
gue le monde de Montréal me comprend, Méme ailleurs, je suis capable de
me débrouiller: dans les magasins, les hoprlaux, av réléphone ef méme dans
12 famille de mon mars qui est francaisil/

Je commence 2 prendre en main ma vie el fe cherche les moyens de me
lrouver car depuls quelques annees je me suis perdve...

Ca peut parailre égoiste, mais pas pour Kylie, cest [a premiére Jois de ma vie
gue je pense i mor el que je ne me sens pas coupable. Si fe suis heureuvse,
mes enfants le seront aUssst

A force décrire, de parfer, délre avec les (Québécoises, mon [francals

saméliore et fe prends de plus en plus conlfiance en moi Ft demain, je serar
plus lorte

Kyle
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Quand 4 'al commencé & travaillen & La Panrsenelle je croyals qu ‘un
centne de femme ¢ca a'occupalt seulement de femmen battues, victimes de
viol et de ['égalité de la femme. Je me auis vite nendu compte que
c'était beaucoup plua que ¢a. Il a'en passe dea choses dana un centne

de. ){’emme: ateliena aun toutea aonrtes de aujets, couns, inteavention etc...

C'eat difficile de dine combien 4'al changé a’epui/l 7 moia. Avant
je croyala a 1'é9ali_té de la )femme mala j'a/ﬁai/i je n'aunaia pensé qu ‘un
homme. putsse nreaten & La maison, Alaccupen dea en)famf/l, fcu'_/ze Le méhage_
ete, paza’ah.t que. sa ,femme trnavaille en dehons de la maiaon, je croyaia
que la femme devait reater & da malaon. Pountant maintenant 7 'aimerain
ca que plua tand ce a0it moi qul ale un emp[oi_ et gue mon manl neste

& da mairon.

Depuin que je trnavaille & La Parsenelle 4 'al le godt de m'impliquen

dana toutes aontes de choses, d'apprendre plein de choses nouvellen.

J'al necommencen & étudiern. §'al toujouns voulu étudien en électronique,
mata (éua/ic{ j'/éfua/L.CLle au secondaine, 4 ‘avaia déciden de auivne lea coura
de mécanique, poun me faine une base, mais le dinecteun de l'école m'a-
vait dit gue je ne pouvain pas suivae ces cours pance que j'étaia une.
fille et que la méccuiigue n'était pas poun lea filles. flain depuin cing
mo ;"étudée/l pan coane/lpondancé pounr devenin L/i}éhLeune en électnoni-
(éué et je ne croia plua (éu'd Yy a des métiena poun homme. ou {ejnme seu-

Lement.

Linda Hundle

{ navaux communautalnea



TEMOIGNAGE

J'étais désespérée et un appel au Centre Avec des
Elles m'a redonné espoir. J'étais une femme violentée, je
voulais mourir au lieu de révéler mes souffrances 3 mes
amies. J'ai téléphoné au Centre. On m'a écouté, on ne
m'a pas fait la morale. On a attendu que je prenne moi-
méme la décision de partir, sans me bousculer, en respectant

ma rationalisation.

Aprés environ six mois, j'étais préte a partir.
Sur mon appel, une animatrice du Centre est venue me chercher

chez moi pour me conduire 3 une maison de transition.

Le pas & franchir est tellement effrayant qu'il
faut absolument du support pour franchir les étapes une &
une. Il faut avoir quelqu'un d qui se confier quand la
souffrance est trop difficile & supporter. Il faut discuter
des décisions qu'on a 4 prendre quand on n'est plus slr de
son jugement et de sa valeur.

Ca fait maintenant presqu'un an que j'ai pris la
décision de ne plus me faire violenter physiquement et mora-
lement. J'ai beaucoup de batailles légales & livrer, je
dois réapprendre & vivre seule, 3 me valoriser, d me traiter
en douceur. Ce sont mes amies du Centre qui m'aident i

survivre et 3 revivre.

Jeanne-Marie
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Je voudrais remer-
cier publiquement par
le biais de cette chro-
nique, le Centre de
Femme fa Moisson,
pour I'aide qu’on m’a
apporté lors de mon

divorce. Je com-
prends maintenant
importance d’un

centre de femme dans
la région. Jai dq,
aprés plusieurs années
de mariage, passer a
travers d’un divorce,
chose qui est trés péni-
ble et pas facile & vi-
vre. Je n’ai pas subi
de violence physique
mais de la violence
verbale et dans ces

moments 1a, on est
toujours trés émotive
et désemparée. J'ai eu
besoin d'un support
moral et les femmes
du centre qui travail-
lent presque toutes bé-
névolement, ont été
compatissantes et trés
compréhensives. Elles
ont été A mon écoute
et j'ai été recue avec
beaucoup de respect
et d’amour.

La premiére fois
que j'y suis allée, j’ai

- éLé accueillic trés cha-

leureusement. J’avais
besoin de parler de ma
décision et surtout de
toutes les peurs qui

Pentouraient et aussi
du comportement de
mon conjoint face a
ma décision. La peur
est quelque chose qui
se vit et je comprends
maintenant quelqu’un
qui a peur.

La premiére fois
que je suis allée A la
cour pour mon divor-
ce, quelqu'un du
centre m’a accompa-
gnée. Je la remercie;
je ne me sentais pas
seule. J’ai eu besoin
aussi d’un  héberge-
ment pour une fin de
semaine et une femme
du centre que je con-
naissais, m’a prise
chez elle. Je la remer-
cie. Tout le support
recu de la part du
Centre m’a beaucoup
aidée A traverser cette
période (rés difficile
dans la vie d’une fem-
me. Un‘ divorce, te
n'est pas juste une sé-

paration de deux per-
sonnes, ¢a se vit aussi
face aux enfants, face

a la famille et aussi_

face aux amis en cou-

ples et pour touf ca,

j’ai eu besoin d’aide;
le centre m'en a
apporté,

Je pense qu’en tant
que fémmes, on se
doit de s’appuyer et

4
'

surtout d’aider celles
d’entre nous qui déci-
dent de ne plus souf-
frir, de prendre leur
vie en main et d’8tre
heureuses, malgré
tout.  J’ai passé¢ A
travers. Je vis mainte-
nant seule et je suis’
bien. Merci au Centre
de Femmes, a Nicole
et A toutes celles qui
m’ont apporté leur

“-support et leur sourire
dans - mes . moments

difficiles.
~ Une future
bénévole
du Centre



ANNEXE ¥V
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desquels nous pouvons évaluer la rentabilité? Le Petit Robert nous donne une définition simple
mais intéressante. Rentable: qui donne un benéfice suffisant, des résultats et vaut la peine. Synony-
mes: fructueux et payant. Nous parlons donc ici de rentabilité sociale des Centres de fermmmes,
dont I'impact socio-économique est réel mais, malheureusement, encore sous-estimé ou peu visible.

"~ Lactivité des Centres de femmes est rentable de plusieurs fagons:

1. Enintervenant sur la santé mentale et physique des femmes et en prévenant la violence, elle
empéche que des problemes sociaux s'accentuent et dégénérent en ‘‘cas lourds’ qui cod-
teraient beaucoup plus cher a la société, non seulement en argent mais en perte de qualité
de vie. La progression des maladies mentales au Québec est un signe de cette dégradation
des rapports sociaux dans une société d’abondance. Or, a peine 5% du budget consacré
a la santé va aux activités de prévention.

2. Les Centres contribuent a ameliorer la qualité de vie des femmes en favorisant des appren-
tissages multiples et intégrés dans un cadre humain et familier. On peut parler de prise en
charge globale qui va de I'identification des causes d’un probléme a la participation active
des femmes pour trouver des solutions pour elles-mémes, puis s'impliquer dans des actions
collectives de changement. Il s’agit d’'une approche globale ou holistique qui a le mérite de
s'intéresser aux femmes pour ce qu’elles sont en entier et non en morceaux.

3. Lescouts d'opération d’'un Centre de femmes —— de $20,000 a $25,000 en moyenne — sont
beaucoup moins élevés que ce qu’il en colte dans les institutions. Parce qu'il est une res-
source souple et légere, le Centre de femmes peut faire beaucoup avec peu. Les colts du
séjour d'une femme en psychiatrie a I'hopital Louis-Hippolyte Lafontaine était de $180 par
jour en 1982, soit $32,850 par annege.

4. Enfin, donnée non négligeable, les Centres de femmes sont créateurs d’emplois et de servi-
ces, ce qui a une incidence positive sur I'économie.

Faut-il ajouter ici que I'objectif des Centres de femmes n’est toutefois pas d’étre rentable.
L.a rentabilité des Centres est une conséqguence de la poursuite d'un objectif: I'autonomie des
femmes, guidé par la recherche d'égalité et d’équité.

e

Le nécessaire soutien gouvernemental

Nous espérons avoir démontré qu’'un soutien gouvernemental substantiel, a la mesure des
besoins réels des Centres de femmes, est nécessaire et constitue un investissement rentable pour
le mieux-étre des femmes.

Tout te monde sait bien que sans mise de fonds, il est difficile de faire fructifier ses affaires.
Comment un Centre de femmes peut-il aller de I'avant, faire des prévisions budgsétaires, investir
dans la formation du personnel et des bénévoles, faire des plans triennaux, et méme investir dans
la recherche de financement sans savoir si dans six mois il aura I'argent nécessaire pour payer
le loyer et embaucher des intervenantes? Bref sans argent, il est impossible de se développer,
tout est toujours & recommencer ou presque.

La recherche de financement absorbe actuellement le tiers du temps et en supposant que
celle-ci est faite par les travailleuses rémunérées, elle absorbe le quart des revenus. Sur un bud-
get total de $70,000 dont 70% soit $49,000 est consacré aux salaires — budget-type d'un Cen-
tre, toutes subventions confondues — il en colite donc $16,000, soit le tiers du temps salarié,
pour générer $54,000. C’est donc 23% du budget qu passe a la recherche de fonds, ce qui
n’est absolument pas rentable, ni du point de vue gestion financiere, ni du point de vue gestion
des ressources humaines.

Il en coGterait moins cher pour les Centres d’embaucher des leveurs de fonds payés a 10%
des sommes recueillies et de consacrer toutes les énergies au travail du Centre. Situation pure-
ment fictive cependant, puisque, comme nous I'avons déja démontré, il est tout a fait impossible
de financer complétement les Centres de femmes par des fonds privés. S'il y avait des excep-
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