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Présentation des participantes

Partie 1: Les origines du projet, Linda Gauthier

Partie 2: Une méthodologie de recherche-action
participative, Martine Lévesque

Partie 3: La perspective des femmes en situation de
handicap, Martine Lévesque

Partie 4: La perspective des intervenantes en maison
d’'hébergement, Lisandre Labrecque-Lebeau

Partie 5: Passer a I'action: le parcours de Logifem et
arrimage aux services du Soutien a domicile du
CCSMITL, Sally Richmond et Marie-Hélene Dufour

Partie 6: Réflexions sur les voies A suivre

Conclusion

Organisation
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Partie 1: Les origines du projet
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Partie 2: Méthodologie de recherche-action
parficipative

Objectifs généraux

« coconstruire notre compréhension des difféerentes étapes de la
« trajectoire vers la sécurité et le bien-étre » des FSH

« identifier les défis, leviers, solutions, et stratégies a privilegier

« co-développer une trousse a outils destinée a informer, sensibiliser
et guider difféerents groupes d'acteurs

Projet financé dans le cadre d'un programme d'engagement partenarial, CRSH 2022-2023




Questions de recherche

« Comment pouvons-nous mieux soutenir, augmenter ou
développer I'autonomie des femmes en situation de handicap
victimes de violence?

» Quels services, programmes, groupes, politiques et ressources
doivent étre mobilisés pour assurer la réponse aux besoins des
femmes tout au long de leur frajectoire vers I'autonomie, la
sécurité et le bien-étre?




Cadre conceptuel: trajectoire occupationnelle
ver la sécurité et le bien-étre

\
Accéder a une S'engager dans _
ressource des Reconstruction
d’hébergement occupations identitaire
en maintenant signifiantes/ Planification de
sa mobilité, son participation '« aprés »
hygiene sociale

|dentfifier/ Communigquer/ Se déplacer/
reconnaitre la demander de accéder a un
violence I'aide transport

v

Facteurs environnementaux




Approche théorigue: études critiques du
handicap

Le capacitisme:

“iIdeas, practices, institutions, and social
relations that presume able-bodiedness, and
by so doing, construct persons with disabllities
as marginalized ... and largely invisible
‘others’”

(Chouinard 1997, p. 380, dans Nario-Redmond, 2020 : 5)




Collecte et analyse des données

ATELIERS EN GROUPE DE TRAVAIL

Discussions focalisées
en groupe de travail
(N=12)

1 FSH AUPRES DE MH

Sous-groupes de -profils varies 7 informatrices clé

travail ciblés et projets -vécu VC, trajectoires, _directrices ou

particuliers (N=4) perceptions des intervenantes, 6 MH
contraintes et solutions

-perceptions et
expériences d'enjeux
d’'accuell de FSH




Partie 3: Perspective des femmes
-formes de violence et expériences difficiles
vecues le long de la trajectoire
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Partie 3: Perspective des femmes
-Violences vecues dans la relation intime
spéecifigues au handicap

Auftres violences liees aux
Liees aux occupations pertes et changements
corporels

e Critiques e Mépris en public

* Mépris/dénigrement e Menaces de quitter
e Mangue de soutien

e Défaut d’accommoder

e Paternalisme




Partie 3: Perspective des femmes
- ( violences vecues dans la societée »

*Logement accessible » Attitudes des proches
*Emploi * MEpris

« Education e victimisation du conjoint
*Transport adapté e intimidation

e LOisirs e Préjugés et stéreotypes
*Inaccessibilité des lieux (ex.,

commerces, salles, loisirs, chantiers)

e acunes en soutien financier
(prestations)




Partie 3: Perspective des femmes
-expéeriences difficiles vécues dans les
services

* Manque d’écoute, de soutien
re réalités particulieres (ex.,
appartenance ethnique)

e Crainte de se faire enlever son
enfant

* Crainte de perdre des services
d'aide

eLiées a I'aménagement
e Conftraintes d'acces aux
pieces et activités
*Risque de blessure
eInaccessibilité complete FR

*Inadaptation aux limitations
sensorielles

 Attitudes (ex., infantilisation)
e Discrimination

e Chien d’assistance

* Trouble de santé mentale

eImportance du soutien a la
parficipation sociale

* Manqgue de considération des
limitations fonctionnelles
*EX. non recours aux
interpretes formées en LSQ
e Capacitisme » dans les
procédures
*Ex., demander de détails
précis visuels a une femme
malvoyante




«...Cce que je me disais c’est que la violence, elle a
différents niveaux hein! Que ¢a soit physique ou
psychologique, verbale, financiere, moi je tfrouve que ¢a @
différents niveaux puis pour une personne handicapeée...
I'infimidation, la discrimination... des commentaires que les

gens nous lancent puis que je vois... Mo, je frouve que en
tout cas, dépendamment de la personne comment on est
capable de le recevoir, des fois ca fouche a... Disons que,
comme on dit, le bat blesse mettons. »




: : Vision et definition de la « situation
Partie 4: de handicap »

Perspective
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I'hébergement

Réalité du milieu de I'hébergement
et du travail de soin (« care »)

Réflexions sur I'autonomie, au dela
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Logifem

« Des femmes et des enfants outillés pour prendre leur vie en main, sortir du cycle de
I'itinérance et s’épanouir. »

Femmes avec et sans enfants en situation d'itinérance ou a risque de |'étre

Ressource multi-problématique

Deux maisons d'hébergement

13 appartements de fransition e
Suivi post-hébergement - »
e
~




Adaptations pour I'accessibilité

« Contexte :
Plan d’action gouvernementale en matiere de violence conjugale 2018 & 2023

« Fonds distribués pour la Mesure 16 : soutenir financierement I'adaptation des services des maisons
d'hébergement de premiere étape aux realités des personnes vivant dans des contextes de vulnérabilité
(par exemple des femmes immigrantes, ainées, handicapées, isolées géographiquement ou de minorités
sexuelles)

Logifem se pose la question: « est-ce possible de rendre notre maison d’hébergement
accessible pour les femmes et enfants en situation de handicap@¢ »

Une décision est prise de rendre le rez-de-chaussée d'une de nos MH accessible

Financement : fonds Mesure 16 pour les adaptations plus des fonds de notre réserve pour les
rénovations




Processus — modifications physigues

Sélection
d’entrepreneur

Consultation

Société logique Chantier

Architecture Appel d'offres
sans frontieres
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Quelgues photos...

Bureaux du RDC convertis en Salle de bain adaptée Portes extérieures changées
chambres communicantes




Quelgues photos...

Meubles adaptés achetés Porte communicante




Processus — accuell psychosocidal

Processus
d'accueil
établi

Questionnaire
d’éligibilité
dévéloppé

Partenariat
avec le CLSC

Equipements

Equipe formé achetés




Lecons apprises et qguestions a résoudre

« Conscientisation au sein de I'organisme — personnel et autres résidentes

« Choix difficiles :

» Deux plus petites chambres ou une plus grande chambre pour une pleine inclusione
« Couts et limitations du batiment existant

« Avant de commencer les rénovations, Logifem n’avait pas considéré le role et
I'espace de travail du PAB.

« Nous aurions pu bénéficier d'une consultation avec I'ASSTSAS des le début
 Est-ce que les infervenantes de Logifem ont besoin d’'étre formées en PDSP?

« Est-ce que d'autres adaptations sont nécessaires, par exemple l'installation d'un leve-
personne sur raile

« Grand besoin d'accompagnement quand une MH fait ce genre de projet et besoin de
financement complet




Partenariat avec I'équipe SAD

* Visite sur place a Logifem par Marie-Hélene Dufour et Isabelle Paquin de la Direction
du soutien a I'autonomie des personnes dgées (SAPA)

Explication des services offerts par le CLSC et le réseau de la Santé:
« Guichet d'acceés pour ouvrir un dossier

« Aide a domicile pour accomplir les actions de la vie de fous les jours (ex. : prendre un bain,
manger, s’habiller)

« Prét d'équipement

. Equipe SAD AIGU

« Services 811 pour une urgence pendant la nuit (ex. la femme s'est souillée)
Observations concernant les chambres a Logifem

Discussion concernant la confidentialité

. s 5 Centre intégré

Envoi de coordonnees importantes universitaire de santé
du Centre-Sud-
de-I'lle-de-Montréal

QuébeC mm




Avantages du partenariat

Lien de confiance établi enfre Logifem et I'équipe SAD
La capacité de Logifem a accueilllir les femmes en situation de handicap augmente
Le partenariat est informel, ce qui permet une flexibilité/adaptabilité

Répond a I'Action 25 du Plan d’action... (Secrétariat a la condition féminine, 2018-
2023

Centre intégré
wuniversitaire de santé
el de services sociaux
du Centre-Sud-
de-I'lle-de-Montréal

QuébeC mm




Perspective d'avenir de |I'équipe
SAD du CCSMTL

« Desservir les maisons d’'hébergement, élargir la portée de I'action
* Importance de revoir la conception et définition du « domicile »
« Importance de « sortir des barémes » et manieres de faire usuelles

 Particularités du milieu de I'hébergement des femmes victimes de VC
« Contexte de crise et de déeracinement des femmes de leur milieu de vie
« Implications et défis concernant le « outreach » des CISSS-CIUSSS

Centre intégré
wuniversitaire de santé
el de services sociaux
du Centre-Sud-
de-I'lle-de-Montréal

QuébeC mm




Partie 6: Reflexions sur les voies d suivre

Mise en ceuvre du Plan d’'action en matiere de violence conjugale
« développement de cibles concretes

« imputabilité face a I'inclusion des FSH

* meilleure concertation et coordination

e vision globale et territoriale pour le parc existant

 recuelllir des données (ex., nombre de chambres accessibles pour FMO G
Montréal, améliorations possibles)

« concertation avec le milieu du handicap




Partie 6: Réflexions sur les voies a suivre (suite)

Concernant I'ensemble du réseau
 Mieux connaitre et entrer en relation avec les MH de territoire

« Mieux comprendre |la spécificité des besoins des femmes selon
divers profils

« Sensibilisation/formation des acteurs du RSSS
« Renforcer le dépistage VC en premiere ligne
e Besoins en soutien et réeféerencement des femmes




A toutes ces femmes qui nous ont confié leur histoire, nous sommes
reconnaissantes et soulignons leur courage et résilience

Nous saluons également I'engagement et I'ouverture des
intervenantes en MH qui ont partage leurs points de vue, défis et idees
pour une meilleure inclusion des femmes:

MERCI!!

NOS smceres remerciements a foutes nos partenaires et collaboratrices,
ainsi qu'a tous nos collaborateurs et partenaires: Mme Caroline
Pelletier, coordonnatrice au CCSMTL, Mme Aicha Samih, chef de
service au CCSMTL, M. Alec Tremblay, du SPVYM, Mme Line Bergeron,
de la MFSM, Mme Céline Bouquin de la maison Interval-1175, Mme
Monica Dunn et Mme Romina Hernandez de la TCVCM, Mme
Claudine Thibodeau de SOS VC, Mme Marie-Josee Meilleur, Marianne
et Sophie Beauparlant, de la VdAM

Aux étudiantes et stagiaires de recherche en ergothérapie: Syrielle,
Marietta, Merna, Jenny, Angélie, Sabrina, MERCI!!!
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