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COMPTES RENDUS

CORBEIL, CHRISTINE, ANN PAQUET-DEEHY, CAROLE LA-
ZURE el GISELE LEGAULT: I'fntervention féministe. L’ al-
ternative des femmes au sexisme en thérapie, Montréal,
Editions coopératives Albert Saint-Martin, 1983, 188 p.

Depuis quelques années déja, de nouvelles approches
en santé mentale émergent au Québec. Parmi celles-ci,
la thérapie ou intervention féministe retient de plus en
plus 'attention des intervenantes et oriente méme dans
plusieurs cas leur pratique. Dans ce contexte, [’ intervention
féministe, { alternative des femmes au sexisme en thérapie
apparait comme un des premiers outils de référence qué-
bécois. Il reprend et systématise des connaissances et
des informations jusque-la fragmentées, étrangeéres et
difficiles & repérer!. Par ailleurs, les auteures (collectif
de chercheures-enseignantes en travail social) identifient
certains enjeux de cette nouvelle approche en santé men-
tale, et ce, en insistant plus spécifiquement sur une pro-
blématique d’intervention s’appliquant au travail social.

Ainsi, dans les deux premiers chapitres, les auteurs
présentent les lectures féministes de la condition psy-
chologique des femmes et du sexisme qu’elles rencontrent
en thérapie (y compris dans les «services sociaux»).
Elles interrogent alors I’hypothése d’une thérapeutisation
du vécu féminin en reprenant le débat concernant la
différenciation des diagnostics et des traitements selon
le sexe (les femmes seraient surtout soignées pour dé-
pressicn, névrose et anxiété). Elles questionnent ensuite
cette différenciation comme la conséquence d’une di-
chotomisation des roles sociaux et comme la résultante
de ’apprentissage des femmes a un role limitatif et op-
primant. (survalorisation culturelle de 1’épouse-mere-
ménagere dans un contexte ol ce rdle a perdu en grande
partie son utilité économique et sociale).

Le deuxieme chapitre pour sa part s’intéresse au
sexisme des intervenants et des institutions thérapeutiques
tout en s’arrétant plus spécifiquement sur le sexisme en
service social. Attitudes et stéréotypes sexuels; manque
de connaissances sur le vécu et les conditions de vie des
femmes; recours 4 des théories psychelogiques sexistes.
différenciation de I'intérét des thérapeutes envers leur
cliente selon ’attrait sexuel et les ressources financiéres
de celles-ci; voila ce que les études recensées par les
auteurss nous révelent. Quant au sexisme vécu par les
intervenantes elles-mémes (les femmes étant majoritaires
en travail social), les auteures le repérent a deux niveaux:
Soit dans ’absence de pouvoir des femmes dans la pro-
fession et les institutions de service social, soit dans les
contenus mémes de la formation.

Ce sera cependant au sein des troisiéme et quatri¢me
chapitres que les auteurs analyseront I’intervention fé-
ministe comme telle. Elles approchent alors 'intervention
dans son acceptation la plus large: «celle-ci référe a un
besoin d’aide, tant au niveau individuel que collectif de

1. On ne tient pas compte ici de "ouvrage de Louise Guyon
etal., Va te faire soigner, ¥ es malade qui n’aborde pas directement
I’intervention téministe.
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personnes en processus de croissance et de développement,
pas nécessairement «malades», p. 17. C’est cette con-
ception large de I’intervention qui explique I'insertion
d’un chapitre sur ’action collective. Déja au chapitre
trois celles-ci soutiennent que l'intervention féministe
par sa lecture originale des roles sociaux comme fondement
des problemes psychologiques des femmes, opére un
«alliage entre douleur personnetle et oppression politique»,
p. 85. Cette lecture sociale oriente alors les objectifs et
les outils d’intervention; ceux-ci devant permettre une
libération des contraintes de roles et le développement
de P’autonomie personnelle. Notons par ailleurs que les
auteurs mentionnent les emprunts des intervenantes fé-
ministes aux approches psychodynamiques, socio-bé-
haviorales et structurelles. Emprunts qui manifestent bien
I’éclectisme de I’intervention féministe.

Finalement, les auteures font ressortir les diverses
tendances de I’intervention, tendances oscillant entre des
pratiques humanistes et non sexistes et des pratiques
d’orientation plus militante. Ce sera d’ailleurs vers ces
derniéres que les auteures s’orienteront en présentant
des expériences d’implication sociale (groupes d’entraide
et de prise de conscience) au chapitre quatre et en sou-
lignant leur importance.

Privilégiant une approche militante de I'intervention
et critiquant le réformisme de plusieurs intervenantes,
ces derniéres souligneront aussi en guise de conclusion
un autre oubli de taille chez ces approches féministes:
la classe sociale. On peut se demander quant & nous si
le recours a la distinction approche radicale/approche
réformiste — c’est-a-dire au type d’idéologie véhiculée
par les intervenantes — est le plus sir moyen d’apprécier
Ies enjeux de Iintervention féministe et ses limites...
Comment en fin de compte les intervenantes elles-mémes
peuvent-elles s’inscrire au sein des rapports sociaux?
Une autre question pourrait aussi étre posée aux auteures
concernant cette fois-ci leur appréciation large de I’in-
tervention féministe. Pourquoi les pratiques de changement
initiées par le mouvement féministe devraient-elles relever
du domaine de I’intervention et de «I’aide», foute fé-
ministes soient-elles? Pourquoi confondre militantisme,
changement social et relation d’aide?

Suzanne DORE



