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Les milieux de vie proches et éloignés des enfants et des familles sont
de plus en plus considérés comme des lieux d’intervention. Dans le con-
texte de cet ouvrage, des chercheurs et des intervenants présentent des
initiatives communautaires novatrices, axées sur le développement des
compétences des enfants et des adultes, qui favorisent la participation
sociale, le renforcement de la concertation entre les acteurs du milieu, la
défense des droits ou 'amélioration des conditions de vie des familles.
Ces initiatives permettent d’entrevoir les changements qui se profilent
dans nos facons de penser la promotion—prévention, de structurer nos
actions et d’établir nos rapports de collaboration.

L'amplification des situations de détresse sociale, ’essoufflement et
I'insuffisance nettement démontrés de nos systémes d’intervention actuels
nous invitent a revoir nos prémisses et nos pratiques. Les problemes des
enfants, des jeunes et de leur famille ne se limitent pas a leurs seules
manifestations individuelles et familiales. Bien que les pratiques rédctives
demeurent essentielles et doivent &tre améliorées, elles ne répondent que
de facon provisoire aux urgences.

11 nous faut développer une nouvelle fagon de penser les probleémes
et faire face aux réalités sociales émergentes. Nous sommes collective-
ment confrontés a ces défis et nous devons tisser de nouvelles solidarités
humaines. En fait, la complexité des déterminants des problémes qui tou-
chent les jeunes et leur famille de méme que ’amélioration de leur bien-
étre exigent un élargissement de nos représentations des enjeux sociaux
et un renouvellement des pratiques (Chamberland et Dallaire, 1996).

Dans son ouvrage classique, The Structure of Scientific Revolutions,
Kuhn (1970) a introduit le concept de paradigme; il le décrit comme une
fagon de se représenter la réalité. Bien qu’un paradigme puisse, pendant
une période donnée, baliser I’action d’un grand ensemble de personnes, le
passage du temps et les transformations de nos savoirs et de nos contextes
en effritent les plus belles prétentions. Peu a peu, nous sommes confrontés
aux limites, aux problémes que le paradigme courant ne parvient pas a
résoudre. De toute évidence, les problémes psychosociaux et les iniquités
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ne pourront étre enrayés en traitant un 2 un chacun des enfants et des
adultes éprouvant des difficultés (Albee, Bond et Cook Monsey, 1992;
Prilleltensky et Laurendeau, 1994). Ainsi, donner priorité a la sécurité et
au développement de tous les enfants et assurer des conditions de réussite
aux parents qui ont la responsabilité de les faire cheminer vers la vie adulte
s’averent des défis cruciaux pour ’ensemble d’une société. Ces défis exigent
un tel courage collectif, une telle volonté politique et économique qu’un
réel bouleversement des valeurs et des pratiques serait nécessaire. Bouchard
(1994) soutient que, méme avec les approches préventives les plus perfor-
mantes, les résultats seront insignifiants si notre société continue a créer
ou 2 tolérer des situations d’iniquité et des zones de risques chroniques.
L'histoire produit dans le méme mouvement les meilleures et les pires
possibilités (Morin, 1994). Lorsque ces constatations reliées aux limites
des stratégies usuelles s’accumulent, des individus se regroupent, s’aven-
turent hors des frontieres et participent a ce qui va constituer un change-
ment de paradigme. Comme nous sommes 2 méme de le constater, les
moments de transition associés a2 un changement de paradigme soulévent
généralement de la confusion et stimulent, par ailleurs, ’engagement col-
lectif et la recherche de voies alternatives. Le changement de paradigme
est ainsi une mutation profonde dans les pensées, les perceptions et les
valeurs. Il permet aussi de légitimer des changements de pratiques.

Cette crise est plus que largement confirmée par l’accroissement des
situations d’iniquités, 'ampleur de la détresse sociale et la fragilisation
des plus vulnérables (Gagnier, Lacharité, Ethier et Pinard, sous presse). Il
nous faut, de toute évidence, résister a la tentation de « pathologiser » les
familles, d’attribuer aux seuls individus la responsabilité des problémes
sociaux et reformuler les solutions en termes des responsabilités qui
incombent aux parents, aux communautés et aux gouvernements. Les
modalités de soutien doivent donc viser les personnes et les diverses
structures sociales. Le projet d'une société plus juste et plus soutenante
exige non pas tant que, comme collectivité, nous changions ce que nous
faisons, mais plutdt que nous repensions les «frontiéres » des pratiques
actuelles.

Le nouveau paradigme en émergence dans le contexte du soutien aux
jeunes familles, de la lutte a la détresse sociale et de la promotion de la
«bientraitance » des familles se fonde sur la croyance qu’un tel exercice
est une responsabilité collective qui ne reléve pas uniquement des établis-
sements publics et des praticiens qui y travaillent, mais aussi des citoyens
et des collectivités. Trop souvent, les organismes publics ne se sont pas
sentis tenus de rendre des comptes aux milieux qu’ils servent et se sen-
taient essentiellement redevables aux divers ministéres. Il nous faut
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accroitre la place des usagers, remettre en question nos alliances d’aide,
revoir l'offre de services et responsabiliser les établissements 2 1’égard des
collectivités et les collectivités 4 1'égard de tous les citoyens. La promotion
de I’engagement collectif et du partage des responsabilités passe par une
décentralisation du pouvoir et des ressources qui débouche naturellement
sur une concertation accrue avec les partenaires du réseau officiel et commu-
nautaire. Nous assistons donc, depuis quelques années, 2 1’émergence et
au développement d’interventions proactives qui s’attaquent simultané-
ment A plusieurs difficultés et interviennent essentiellement sur deux
dimensions, celle de la prévention sociale et celle du développement local
(Chamberland, Dallaire, Hébert, Fréchette, Lindsay et Cameron, sous presse).
Comme vous serez 3 méme de le constater, les actions en promotion-
prévention ne peuvent étre réduites au déploiement d’'une seule approche
d’intervention, ni d'une seule stratégie d’action; elles reposent toutefois
sur un cadre d’analyse des problémes sociaux qui reconnait simultané-
ment les déterminants psychosociaux et socioéconomiques. De plus, elles
proposent un éventail de complémentarités et d’alliances visant le renfor-
cement des personnes et des communautés (Blanchet, Laurendeau, Paul
et Saucier, 1993 ; Chamberland et coll., sous presse). La cible d’action peut
étre précise (personnes vulnérables ou touchées par un probléme spéci-
fique) ou plus diffuse (détresse engendrée par la pauvreté, les conditions
de vie).

Cet ouvrage est constitué de quatre chapitres qui présentent des
expériences d’intervention permettant de décrire quelques-uns des princi-
paux défis associés a une action communautaire visant le développement
de conditions propices a l'accroissement des compétences individuelles,
de I’engagement collectif, de la vitalité des milieux de vie et de la solidarité
sociale. Bien que les cibles privilégiées soient distinctes et que les stratégies
aient été dessinées en interaction constante avec des contextes non moins
distincts, ces projets partagent A coup str une forme de parenté. Pour s’en
assurer, il convient de porter attention a leur lecture plus macrosociale
des problématiques, a la nature proactive et engagée de leur processus
d’intervention, 4 leur enracinement dans les contextes d’appartenance,
aussi qu’a leur souci de nourrir les opportumtes de conscientisation, de
participation et de réussite.

Le premier chapitre, de Lacharité et Mailhot, présente 1'élaboration
et limplantation d’une ressource de soutien périnatal dans un contexte
de services communautaires. Aprés avoir brievement fait état des pra-
tiques obstétricales actuelles, les auteurs identifient deux grands constats,
soit la professionnalisation du soutien et le recours au pére comme source
exclusive de soutien informel. Le programme «accueil au nouveau-né »
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favorise la mise en place d'un service d’accompagnement a la naissance
et instaure des rencontres de groupes de parents. Une attention toute spé-
ciale est accordée au climat dans lequel ce programme se développe et
s’implante. La description du programme est suivie d'une présentation de
résultats préliminaires portant sur I’expérience de parents et d’accompa-
gnantes qui ont participé au projet.

Le second chapitre de Malo et Doyon décrit et analyse de maniére
critique l’élaboration et le déroulement du projet sociopédagogique de
I’école «Espace-Jeunesse » dans ses deux premiéres années de vie. Cet
article décrit la mise en ceuvre d’'un nouveau modele sociopédagogique
dans cette école aux prises avec de nombreux stress. L'expérience
d’implantation s’est tissée au fil du temps a partir d’'une redéfinition des
possibilités de participation, de 'appartenance, de la responsabilisation
individuelle et collective. Le partenariat 2 l'interne et avec le milieu est
au cceur d’un processus en mouvance et sans cesse redessiné par les impré-
vus, les défis émergents et les effets de réseau. Le modele de planification
de ce programme s’inspire des travaux européens sur le développement de
I'innovation. On s’intéresse tout particuliérement aux conditions de pro-
duction de la coopération entre les acteurs (Callon, 1986 ; Callon et Latour,
1986). Un tel projet souligne avec acuité que des attentes de réussite ne
suffisent pas. Tonifier un contexte de vie, favoriser la participation active
de I’équipe-école, nourrir une culture de coopération avec l’ensemble de
la « communauté école », de tels défis collectifs exigent de la cohérence,
de I'engagement et de la ténacité.

Le chapitre de Bouchard décrit l'initiative 1,2,3,GO! Il s’agit d’'une
intervention communautaire qui vise ultimement 2 contribuer au déve-
loppement des enfants de 0 2 3 ans de communautés défavorisées. L'auteur
présente d’abord les principes directeurs et les référents théoriques et stra-
tégiques a la base du programme. Cette initiative d’intervention met en
évidence le role crucial de la communauté dans le développement de
I’enfant. La thématique enfance et milieux de vie prend ici tout son sens,
et révele par ailleurs toute son exigence: une vision claire et des orienta-
tions cohérentes, une dynamique de participation et de changement, un
réel suivi local continu soutenu par une démarche évaluative permettant
que les acteurs locaux puissent étre engagés 2 toutes les phases de 1’éva-
luation du projet. Si la situation sociale des enfants découle naturellement
de la situation sociale des familles (Bouchard, 1994 ; Tarabulsy et Tessier,
1997), il est pertinent d’agir sur ces mémes situations en s’engageant acti-
vement dans les milieux de vie de ces enfants et des adultes qui, 2 juste
titre, cherchent 2 se préserver des espaces de dignité, de compétence et de
contrdle. '
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Le quatrieme chapitre, celui de St-Germain, présente la mission, les
valeurs, les principes et les actions du centre d’organisation mauricien de
services et d’éducation populaire (Comsep) ceuvrant auprés des personnes
et des familles a faibles revenus des quartiers populaires de Trois-Riviéres.
Cet organisme qui veut améliorer les conditions de vie des familles dému-
nies soutient ces derniéres dans leur lutte contre la pauvreté dont elles
sont quotidiennement victimes. Pour établir ses alliances et agir avec per-
tinence, 'organisme a mis en place des activités et des services diversifiés:
ateliers d’alphabétisation, comité pour les familles a parent unique, col-
lectifs de femmes, comptoir vestimentaire, formation préparatoire a
I’emploi, soutien pour l'insertion et l'intégration 4 ’emploi. La structure
de participation de cet organisme est exemplaire et témoigne d'un réel
parti pris pour les compétences des participants et pour la démocratisation
des espaces décisionnels. Les intervenantes et intervenants de Comsep
donnent aux parents l'information nécessaire pour comprendre la compo-
sante collective (enjeux légaux, économiques et sociaux) de leurs diffi-
cultés de tous les jours. Des espaces de parole permettent donc de
collectiviser et d’analyser les problémes sociaux. 'ensemble du processus
donne accés a des services concrets, 2 des occasions de participation, a des
expériences de communication et de décision, a2 une conscientisation
sociale accrue et 4 une appartenance constructive au quartier. Les parents
et les enfants sont inévitablement mieux soutenus et les milieux de vie
s’en trouvent dynamisés.

A 1a fin de chacun des chapitres, le lecteur est invité a réfléchir aux
changements qui se profilent graduellement dans notre fagon de penser et
d’actualiser l'intervention auprés des enfants, des familles et des commu-
nautés. Il importe d’acquérir une conscience critigue des exigences et des
conditions de réussite associées 2 la réalisation de telles initiatives com-
munautaires. Les projets présentés dans cet ouvrage s’inspirent largement
du modele écologique et témoignent de la diversification des cibles
d’action; ils permettent également de se faire une idée plus précise sur la
maniére d’actualiser I’empowerment dans les pratiques aupres des jeunes
et leur famille. La prévention sociale exige du temps. Pour agir de fagon
significative sur les croyances, les opportunités de sociabilité, la mobili-
sation personnelle, la solidarité collective, le pouvoir et les conditions de
vie, il faut prendre le temps nécessaire a I’établissement des complicités,
des alliances, des expériences partagées, des bilans et des réajustements.
Comme on I'a constaté, les actions préventives et promotionnelles effica-
ces doivent étre campées dans un contexte. La prévention a du sens dans
la mesure ol elle s’accorde 2 la réalité de chacun des milieux ot elle se
déploie. Bien que toute reproduction d’'une initiative déja définie exige une
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adaptation, il est important de partager les succés comme les erreurs afin
de permettre A d’autres de profiter des expériences accumulées au fil du
temps. Une mémoire 4 construire et un patrimoine de savoirs pratiques a
alimenter...
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ACCUEIL AU NOUVEAU-NE

LE SOUTIEN AUX PARENTS EN PERIODE PERINATALE
DANS UNE PERSPECTIVE COMMUNAUTAIRE

CARL LACHARITE
Université du Québec a Trois-Rivieres

LYNE MAILHOT
Maison de la Famille de I'Ouest



La présente étude a été rendue possible grice a une subvention du minis-
tére de I'Enfance et de la Famille du Québec (n° 95-263). Nous remercions
toutes les accompagnantes et tous les parents qui ont participé a ce projet,
ainsi que les intervenantes et les autres parents de la Maison de la Famille
de I'Ouest qui ont accepté de faire une place de choix aux mamans - et
aux papas — avec leur « bedaine » et leur bébé.



La naissance d’un enfant est 1'un des événements les plus importants de
la vie d'une famille. Le soutien a la meére et au pére durant la période
périnatale est, depuis plusieurs années, une priorité de la politique de
périnatalité du gouvernement du Québec tant sur le plan du développe-
ment de services spécifiques que sur celui de la recherche. La reconnais-
sance légale de la profession de sage-femme et lintégration de cette
nouvelle profession dans le systéme de santé québécois est un autre élé-
ment qui met en relief cette problématique du soutien puisque, tant dans
leur discours que dans leur pratique, les sages-femmes font activement la
promotion de I'importance du soutien dans le processus de la grossesse,
de 'accouchement et de I’adaptation postnatale.

L'objectif de ce chapitre est de présenter le développement et
I'implantation d'une ressource de soutien périnatal dans un contexte de
services communautaires (plutét que médicaux ou sociaux). Dans les
pages qui suivent, le theme du soutien aux parents en période périnatale
fait I’objet d'une bréve analyse, suivi d'une description du programme
« Accueil au nouveau-né» mis en ceuvre 2 la Maison de la Famille de
1’Ouest. Le chapitre se poursuit avec la présentation de résultats prélimi-
naires portant sur l’expérience de parents et d’accompagnantes qui ont
participé au projet.

PROBLEMATIQUE

La médicalisation de l'accouchement a, sans contredit, entrainé des
progres significatifs dans 1’amélioration de la santé physique des méres
et des bébés, ainsi que dans la gestion des risques périnataux. Cependant,
ce phénomeéne a grandement contribué a disqualifier les dimensions
psychologiques et socioculturelles de la grossesse et de l'accouchement
{Chalmers et Wolman, 1993). Depuis une trentaine d’années, de nom-
breux mouvements de femmes réclament la mise en place de conditions
de naissance plus «humanisées », ce qui a permis de faire contrepoids
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et de forcer, dans les milieux institutionnels, la reconnaissance des
aspects subjectifs, expérientiels, sociaux et culturels de la naissance
(Chalmers, 1990).

Deux des conséquences majeures des pratiques obstétricales actuelles
sont la professionnalisation du soutien en période périnatale et le recours
au pere comme seule source de soutien informel lors de 1’accouchement
(Chalmers et Wolman, 1993; Cogan et Spinnato, 1988). La professionna-
lisation du soutien renvoie au fait que ’aide apportée et les réponses aux
besoins des parents en période périnatale se définissent presque essentiel-
lement en termes de services et de soins spécialisés 2 la meére et au bébé.
Le soutien plus personnalisé que les agents professionnels (médecins, infir-
miéres) apportent 2 la meére est en général percu comme étant «en
complément » ou «en surplus» de leurs responsabilités cliniques. Ces
agents professionnels sont habituellement responsables de plusieurs
femmes qui accouchent en méme temps, ce qui rend difficile la prestation
de soutien continu par une méme figure 2 I'accouchement et durant la
période postnatale immeédiate. Dans une telle perspective, le soutien est
essentiellement synonyme de services et de soins spécialisés. Tout «le
reste » du soutien donné a la meére au moment de l’accouchement est
confié au pére; son role premier est d’ailleurs congu comme un soutien a
la femme enceinte et qui accouche.

Il est un fait indéniable démontré par plusieurs recherches (Bertsch,
Nagashima-Whalen, Dykeman, Kennell, McGrath, 1990; Cogan, 1987)
que la présence et la participation du pére a l'accouchement sont haute-
ment valorisées tant par les femmes que par les hommes. Par contre, la
nature du soutien que le pére apporte lors de 'accouchement est loin de
faire 'unanimité dans les études sur le sujet. Par exemple, Bertsch et coll.
(1990) ont montré qu’a mesure que le travail avance les péres touchent de
moins en moins leur conjointe et s’éloignent de plus en plus d’elle. Leurs
résultats indiquent qu’en début du travail les péres passent au moins la
moitié du temps a plus de 30 cm de la mére. Dans la derniére période du
travail, les péres passent toutefois au moins les deux tiers du temps a plus
de 30 cm de la meére. Selon Bertsch et coll. (1990), les péres ont facilement
tendance a céder leur place auprés de la meére et a s’éloigner de celle-ci
lorsqu’un membre de I’équipe médicale entre dans la chambre. Puisque
les peres sont psychologiquement engagés dans le processus de la grossesse
et de la naissance, ils ont eux aussi besoin d’étre soutenus. Le soutien aux
peéres semble avoir un impact sur leur disponibilité affective et sur la
qualité du soutien qu’ils peuvent apporter a leur conjointe (Keirse, Enkin,
Lumley, 1989; Odent, 1984).
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La professionnalisation du soutien et le recours au pére comme
source exclusive de soutien informel ont amené certains chercheurs et
praticiens a reconsidérer le soutien en période périnatale dans une pers-
pective plus large et 2 expérimenter I'ajout d’une autre figure de soutien
lors de cette période : 'accompagnante (aussi appelée « doula »). Cet ajout
est loin d’étre nouveau dans 1'histoire de la naissance, puisque les femmes
ont longtemps mis au monde leurs enfants en étant assistées d’autres
femmes plus expérimentées. En Occident, le déplacement du lieu de nais-
sance de la maison vers le centre hospitalier a cependant provoqué 1'éli-
mination presque compléte de ce type de soutien et cela a coincidé avec
I'exclusion des sages-femmes dans plusieurs pays {Chalmers et Wolman,
1993). 11 y avait, en effet, peu de place pour d’autres acteurs que les pro-
fessionnels de la santé dans un environnement physique qu’on voulait
aseptisé, contrdlé et sécuritaire. Il y avait également peu de place pour un
savoir autre que professionnel dans la bonne marche de la grossesse, de la
naissance et de la période postnatale.

Le recours 4 une accompagnante comme source de soutien a été
rétabli vers la fin des années 1960. Dans le Québec des années 1970 et
1980, plusieurs groupes se sont organisés dans diverses régions pour mili-
ter en faveur d'une humanisation de la naissance, de la reconnaissance des
sages-femmes dans le systéme de santé et de la mise en place des services
d’accompagnement 2 la naissance. L'introduction de cette personne-ressource
dans la venue d'un enfant est donc issue principalement d'une demande
des meres et des péres eux-mémes.

EFFICACITE DU SOUTIEN PROVENANT
D’UNE ACCOMPAGNANTE

L’accompagnante est une femme qui, par ses qualités personnelles et
son expérience, a le gott d’aider les parents dans le processus de la
naissance; elle apporte un soutien émotionnel, cognitif, éducatif et phy-
sique durant la grossesse, 'accouchement et la période postnatale; elle
ne pose aucun geste médical ou clinique, ne joue pas le role d'une sage-
femme ou d'une infirmiére et a recu une formation et un entrainement
préparatoires. '

Plusieurs études menées auprés de groupes « randomisés » de partu-
rientes (femmes qui accouchent) ont permis d’examiner 'impact du sou-
tien fourni par une accompagnante sous plusieurs aspects du déroulement
de l'accouchement et du bien-étre de la mere et du bébé (Kennel, Klaus,
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McGrath, Robertson, Hinkley, 1991 ; Klaus et Kennell, 1997 ; Zhang, Ber-
nasko, Leybovich, Fahs, Hatch, 1996). Les résultats de ces études montrent
que la présence et le soutien d’une accompagnante lors de 1’accouchement
contribuent a réduire significativement la durée du travail, I'utilisation de
médication obstétricale et d’anesthésie, le nombre de césariennes, ainsi
qu’a augmenter significativement le nombre d’accouchements vaginaux
spontanés (sans intervention).

D’autres études (Hofmeyr, Nikodem, Wolman, Chalmers, Kramer,
1991; Wolman, 1991 cité dans Klaus et Kennell, 1997) ont montré que le
soutien d’une accompagnante lors de 1’accouchement est également asso-
cié 2 une meilleure adaptation psychologique et parentale chez la meére
aprés ’accouchement. Les méres ayant été accompagnées manifestent une
attitude plus positive a ’égard de leur bébé, se montrent plus «facilitantes »
dans leurs contacts avec lui; elles sont également plus nombreuses a choi-
sir et 2 poursuivre l'allaitement. Les bébés de ces meéres éprouvent, par
ailleurs, moins de problémes médicaux et de problemes d’alimentation.
Ces études montrent enfin que la relation des meéres avec leur partenaire
était meilleure et que les meres étaient moins déprimées apres 'accou-
chement. Comme Chalmers et Wolman (1993) le soulignent, ces résultats
confirment que les encouragements et le soutien émotionnel fournis a la
mere, durant une période sensible comme celle de l’accouchement et des
premiéres heures avec 1’enfant, ont un impact positif sur la facon dont la
mere évalue sa propre valeur et sa propre compétence comme parent. Ils
indiquent également que ce soutien émotionnel et cette présence amicale
mettent en place un cycle interne et interpersonnel: confiance en soi
— sentiment d’efficacité — satisfaction personnelle — meilleure qualité
de relation avec l’enfant et le partenaire.

Les résultats d’'une étude méta-analytique de Zhang et coll. (1996)
sur le role de 1’'accompagnante en contexte de pauvreté et de monoparen-
talité montrent des effets positifs similaires chez la meére et ’enfant.

DESCRIPTION DU PROGRAMME
«ACCUEIL AU NOUVEAU-NE »

Le programme «Accueil au nouveau-né » est divisé en deux volets: le
volet « Parents » et le volet « Accompagnantes ». Chaque volet posséde ses
objectifs propres. Le volet « Parents » vise les objectifs suivants:

1. Soutenir les parents de fagon continue au cours de la période périnatale.
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2. Assister les parents dans la prise de décision concernant la grossesse,
I'accouchement et la période postnatale {choix éclairé).

3. Faciliter la communication entre les acteurs concernés (pére, mere,
autres enfants, agents professionnels, etc.) par la venue d’un enfant.

4. Valoriser le role de parent.
5. Faciliter la création de liens d’attachement parent-enfant.

Quant au volet «Accompagnantes», il poursuit les objectifs
suivants:

1. Structurer le soutien aux accompagnantes par des activités d’entraide
et de formation.

2. Favoriser la réflexion sur ses propres expériences pour en retirer des
bénéfices ou des éléments positifs sur le plan personnel.

Les stratégies d’action mises en ceuvre pour remplir les objectifs de
chacun des volets sont la structuration d'un réseau de pairs pour les
accompagnantes (volet « Accompagnantes »), la mise sur pied d'un service
d’accompagnement 3 la naissance et l'organisation de rencontres de
groupes de parents (volet «Parents »).

Dans le cadre du programme « Accueil au nouveau-né », la formation
que les accompagnantes ont regue peut étre décrite de la facon qui suit:

* Durée: 56 heures.
e Formatrices: une infirmiére-accompagnante et une sage-femme.

e Acquisition de connaissances sur role de I’accompagnante, le processus
de la grossesse, du travail et de 'accouchement, I’adaptation postnatale,
Vallaitement, etc.

e Acquisition d’habiletés conceptuelles (articulation, vulgarisation),
observationnelles (collecte d’informations), interactives (synchronisa-
tion, empathie), instrumentales (utilisation de techniques spécifiques)
et personnelles (confiance en soi, respect des valeurs de l'autre, etc.).

L'esprit dans lequel la formation et l’encadrement sont fournis aux
accompagnantes repose sur un certain nombre de principes ou de postulats
concernant la grossesse, le processus de la naissance, le role de parent, le
développement de I’enfant et le role du soutien lors de la période périna-
tale. Ces principes s’appuient sur les recherches concernant les nouveau-
nés (Dugnat, 1997 ; Maurer et Maurer, 1988; Stern, 1985, 1990), 1a tran-
sition au rdle de parent (Carter et McGoldrick, 1990; Clement, 1998),
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I'attachement parent-enfant (Brazelton et Cramer, 1990; Zeanah, 1993) et
le processus d’habilitation des familles (Dunst, Trivette et Deal, 1988,
1994). Ces principes sont les suivants:

¢ La grossesse et 'accouchement sont des événements majeurs dans le
cycle de vie de la femme et de I'homme, et l'expérience subjective de
ces événements exerce un impact sur leur développement personnel.

¢ La naissance d'un enfant a des répercussions sur tout le systéme fami-
lial (grands-parents, frére ou sceur, etc.).

¢ Au-dela des soins et de 1’alimentation, les parents jouent de mﬁltiples
roles aupreés du bébé: protection, régulation (physiologique, comporte-
mentale et émotionnelle), partenariat social, etc.

e Lapprentissage du role de parent se fait a partir des expériences anté-
rieures, mais également 2 partir des relations de soutien que le parent
a connues et connait actuellement dans sa vie et prend place dans un
contexte social, culturel et économique donné.

e Dans l'utérus, le bébé établit de maniére active des liens avec son
monde environnant.

¢ La naissance pour le bébé n’est pas tant un moment de rupture qu'un
moment de transformation majeure de ses liens avec le monde qui
I’entoure.

e Le bébé a besoin d’étre entouré d’adultes qui sont disponibles, attentifs
et sensibles aux signaux qu’il émet.

FAMILLES REJOINTES PAR LE PROJET

Le projet a rejoint, sur une période de 24 mois, 37 familles dont 29 ont été
suivies par une accompagnante. Huit familles n’ont pas poursuivi au-dela
des premiers contacts avec une accompagnante pour différentes raisons:
certains parents ont simplement changé d’'idée et ne désiraient plus
d’accompagnante, d’autres ont refusé de s’inscrire dans la démarche d’éva-
luation et de donner des informations plus complétes sur leur situation
personnelle et familiale. Certains autres ont indiqué qu’ils avaient sim-
plement besoin de parler et ne souhaitaient pas aller plus loin, alors que
d’autres ont eu acces, en cours de route, a des services d’accompagnement
différents plus prés de leur lieu de résidence. La majorité des familles
suivies étaient biparentales (26/29) et elles appartenaient, dans la plupart
des cas, 2 un milieu socio-économique moyen (22/29)
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Huit accompagnantes ont été activement engagées dans le suivi des
familles; elles ont investi une moyenne de 40 heures par accompagne-
ment. Ces heures couvrent I’ensemble de la période périnatale.

ETAPES DE REALISATION DU PROJET

La réalisation du projet peut étre divisée en quatre grandes étapes décrites
ci-aprés: définition des besoins d'un groupe de femmes intéressées a faire
de l'accompagnement, identification des accompagnantes désirant parti-
ciper au projet, réalisation des accompagnements et évaluation qualitative
de l'expérience vécue par les parents et les accompagnantes.

LA DEFINITION DES BESOINS D’UN GROUPE
DE FEMMES (NOYAU DE BASE) INTERESSEES
A FAIRE DE L’ACCOMPAGNEMENT

Les besoins relevés a cette étape étaient surtout des besoins d’encadre-
ment, de soutien (émotionnel, informatif, etc.), de partage et d’entraide
entre accompagnantes, d’appartenance, de formation continue et de sou-
tien technique. C’est 4 partir de la connaissance de ces besoins que le volet
« Soutien aux accompagnantes » a été structuré et que les activités d’enca-
drement et de formation ont été planifiées. Ce volet était essentiel dans
la mesure ol les accompagnantes étaient considérées, dés le départ,
comme des aidantes naturelles et non pas comme des agents profession-
nels. Le programme « Accueil au nouveau-né » a été grandement influencé
par cette orientation d’aide naturelle qui nous amenait a préter attention
au vécu des accompagnantes et a leurs besoins.

L'IDENTIFICATION DES ACCOMPAGNANTES
DESIRANT PARTICIPER AU PROJET
« ACCUEIL AU NOUVEAU-NE »

Considérant que le nombre de familles a suivre était limité a l'intérieur du
projet, il a fallu également limiter le nombre d’accompagnantes qui allaient
participer directement au projet. Plusieurs autres accompagnantes ont gra-
vité autour de ce petit groupe, notamment lors des activités de formation
continue et d’entraide. La sélection des accompagnantes a été basée sur une
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démarche visant 2 préciser les caractéristiques essentielles qu'il apparais-
sait important de retrouver chez toutes les participantes au projet. Les
accompagnantes retenues présentaient donc toutes les caractéristiques
suivantes: a) posséder une formation de base sur l’accompagnement;
b) avoir la disponibilité physique et émotionnelle nécessaire pour faire de
I’accompagnement; c) bénéficier du soutien de son conjoint quant 2 son
investissement dans le projet; d) faire montre d’une bonne qualité de
réflexion personnelle concernant ses propres expériences d’accouchement
et son vécu parental ; €] concevoir I’aide comme étant centrée sur les aspects
développementaux et interpersonnels de la naissance, plut6t que sur les
aspects techniques et instrumentaux ; f] étre intéressée a travailler en équipe
et a s’intégrer a l'intérieur d’un organisme communautaire. Trois psycho-
logues ont mené les entrevues de sélection sur la base de ces critéres.

Toutes les accompagnantes postulantes avaient un point en commun :
elles avaient participé a une formation de base sur 'accompagnement. La
candidature de certaines accompagnantes a été rejetée parce que celles-ci
désiraient surtout mettre l'accent sur les aspects techniques du suivi de la
femme enceinte et qui accouche (palpations du col, prise de la tension, etc.),
définissant le role de 1’accompagnante comme celui d’une agente profes-
sionnelle, au lieu de le voir comme celui d’une aidante naturelle; d’autres,
parce qu'elles définissaient 1’accompagnement comme une activité soli-
taire, plutét que comme une activité nécessitant le soutien d'un groupe
de pairs.

LA REALISATION DES ACCOMPAGNEMENTS

La majorité des couples participants ont commencé i rencontrer une
accompagnante avant la 28¢ semaine de grossesse. L'accompagnement
s’est traduit par environ trois rencontres prénatales, la présence 2 l’accou-
chement, ainsi que deux ou trois rencontres postnatales.

Les accompagnantes se sont réunies une fois par mois durant toute la
durée du projet pour faire une « revue par les pairs » et se donner du soutien
mutuel. Ces rencontres étaient animées par la coordonnatrice du projet.
C’est également a l’occasion de ces rencontres que des besoins de formation
plus spécifiques étaient exprimés. Au total, 18 rencontres de supervision
se sont tenues tout au long du projet. ‘

Plusieurs activités de formation d'une journée ont été organisées
pour répondre aux demandes de formation continue: soutien postnatal,
attachement, engagement paternel, relation d’aide, allaitement, etc. Ces
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activités de formation étant ouvertes a un public plus large, elles ont
permis aux accompagnantes de cOtoyer d’autres accompagnantes de la
région et de l'extérieur, ainsi que des professionnelles de la périnatalité.
Environ une trentaine de personnes du milieu, incluant les accompa-
gnantes, ont participé a ces activités ad hoc. Les accompagnantes ont
également assisté a des colloques régionaux (sur l'allaitement maternel,
sur la périnatalité).

Des rencontres de groupe de parents ont aussi été mises sur pied a
la demande des parents qui étaient suivis par les accompagnantes. On a
organisé des activités portant notamment sur 'allaitement et sur la vie
avec le bébé (Matin-Bébé).

L’EVALUATION QUALITATIVE DE L’EXPERIENCE VECUE
PAR DES PARENTS ET PAR LES ACCOMPAGNANTES

A Vautomne 1998, des activités de groupe de discussion (focus group) ont
été menées auprés d'un groupe de parents et d'un groupe d’accompa-
gnantes. Ces activités ainsi que les informations qu’elles ont permis
d’obtenir sont décrites dans la prochaine section.

EXPERIENCE DES PARENTS
ET DES ACCOMPAGNANTES
AYANT PARTICIPE AU PROJET

Cette section donne une description préliminaire de l’expérience des
parents et des accompagnantes 2 l'intérieur du projet. A 'automne 1998,
treize parents (femmes et hommes) et cinq accompagnantes ont participé
a une activité de retour sur cette expérience. La formule de groupe de
discussion avec les parents et les accompagnantes a alors été privilégiée.
Les parents qui ont été rencontrés avaient vécu I'accouchement trois a six
mois plus tét. La démarche d’accompagnement avec eux a été complétée
par la rencontre de groupe.
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LES PARENTS

Nous avons demandé aux parents de nous décrire les motivations qui les
avaient poussés a vouloir une accompagnante. Deux thémes majeurs res-
sortent de ce questionnement: le désir d’avoir accés a une personne qui
« était passée par 1a» et celui qu'une personne «veillera au grain» au
moment de ’accouchement 2 l'intérieur du cadre hospitalier. Ces deux
motifs évoquent clairement le c6té insécurisant de I"accouchement et, en
particulier, de 'accouchement en centre hospitalier. L'accompagnante est
ici considérée comme une « amie », donc comme une personne non mena-
cante, facilement abordable, qui posséde une expérience et un vécu riches
et pertinents en la matiére et qui peut aider les parents 2 faire des choix
et a les faire respecter par I’équipe médicale.

Une autre question concernait l'impact que l'accompagnante avait
eu sur eux personnellement, sur la relation avec 1’équipe médicale, sur la
relation avec le bébé et sur la relation avec le conjoint. L'impact de
I'accompagnement sur les parents est lié 2 1a qualité des informations trans-
mises sur le processus de la grossesse, ’accouchement, l’allaitement, etc.
Le fait que 'accompagnante prenne du temps pour partager son propre
vécu semble également influer sur la capacité des parents a s’ouvrir, a
exprimer ce qu'ils ressentent et ce qu’ils pensent de la grossesse, de
I’accouchement, du rdle de parent, etc., ainsi qu'a « exorciser des peurs ».
Un effet qui a été souligné avec force concerne le fait que ’accompagnante
contribue a aider les parents 2 avoir une meilleure communication avec
le médecin et les infirmiéres, 2 s’affirmer davantage, mais sans créer de
situations de confrontation. Les parents soulignent que le personnel de
I’équipe médicale ne se comportait pas de la méme facon lorsque 'accom-
pagnante était dans les parages et lorsqu’elle n’y était pas. Les hommes
affirment que le fait d’observer ’accompagnante en train de porter atten-
tion 2 leur conjointe leur a permis d’étre plus sensibles 4 ce que cette
derniére pouvait vivre lors de la grossesse et de l’accouchement. Les
femmes rapportent, quant 2 elles, que l’accompagnante a contribué 2 aider
le pére a s’engager dans le processus de la grossesse et de la naissance. Les
parents mentionnent enfin que 1’accompagnante les a amenés A concevoir
leur bébé comme une personne avec des compétences et que cela les
a beaucoup aidés A percevoir positivement leur enfant dés les premiers
instants et 2 mieux comprendre ses besoins.

Une autre question portait sur les insatisfactions que les parents ont
pu ressentir envers 'accompagnante. Peu de choses ont été rapportées a
cet égard. L'accompagnante peut, sans s’en rendre compte, agir parfois de
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manieére intrusive. De plus, son opinion prend beaucoup d’importance aux
yeux des parents et ceux-ci peuvent avoir peur de la décevoir si les choses
ne se passent pas de la facon prévue.

Une autre question touchait les suggestions des parents concernant
le service d’accompagnement. La premigre des choses que les parents esti-
ment important de maintenir est que I'accompagnante demeure franche
et honnéte sur ce qu’elle sait ou ne sait pas, qu’elle reconnaisse ses limites.
Les parents indiquent qu’il est beaucoup plus facile pour eux de se sentir
autonomes et de croire qu'ils ont du pouvoir lorsqu’ils sont en contact
avec quelqu’un qui les traite en personnes responsables, qui n’a pas peur
de montrer qu’elle ne sait pas tout et qui les accompagne dans la recherche
de réponses et de solutions. En réponse 2 une sous-question concernant
la formation des accompagnantes, les parents soulignent qu’on devrait les
préparer a composer avec des émotions intenses pour qu’elles puissent
demeurer en contact avec les parents qui vivent de telles émotions et
partager avec eux des expériences similaires.

Les parents ont également évoqué l'importance pour 'organisme
communautaire de faire la promotion de l’accompagnement de maniére
plus large et intense. Ils ont souligné que trop peu de parents étaient
informés de l’existence et de la nature d’un tel service. Le fait d’en entendre
parler dans les médias et dans les cours prénataux contribuerait grande-
ment a inciter plusieurs parents a décider de faire appel a une accom-
pagnante. Les parents croient nécessaire de diffuser l'idée qu’une
accompagnante ne vient pas prendre la place du peére et qu’elle n’est pas
seulement utile pour 'accouchement du premier bébé. Les parents ont
également souligné la nécessité de promouvoir ’accompagnement auprés
des professionnels de la santé dans les centres hospitaliers. Les parents
ont, par ailleurs, mentionné que les conjoints des accompagnantes pour-
raient jouer un rdle important aupres des homimes qui attendent un enfant.
Ce contact entre les hommes devrait étre favorisé par des rencontres
individuelles ou de groupe durant la grossesse et au cours de la période
postnatale.

En réponse a une question ot on leur demandait ce qu’ils diraient a
des parents qui pensent recourir 2 une accompagnante, les parents ont sou-
ligné un aspect central de 'accompagnement, 2 savoir: «l’accompagnante
nous aide 2 comprendre (et a digérer) notre accouchement parce qu’elle
était 13, parce qu’elle I’a vécu avec nous ». Cet aspect nous apparait un
élément essentiel de l'impact que l’accompagnante peut avoir sur les
parents qu’elle cotoie.
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LES ACCOMPAGNANTES

Les accompagnantes ont également eu l'occasion de réfléchir a l'expé-
rience qu’elles vivaient dans leur rdle et a l'influence qu’elles avaient
l'impression d’avoir sur les couples qu’elles accompagnaient. A une ques-
tion portant sur leurs motivations 2 devenir accompagnantes, elles ont
principalement mentionné leur désir de faire partager leurs connaissances
et leur expérience de la grossesse et de 'accouchement a d’autres parents.
Elles ont souligné également I'importance d’aider les couples 2 faire des
choix et a faire en sorte que ceux-ci soient respectés. De plus, elles consi-
dérent comme un privilege que des couples acceptent de leur ouvrir leur
porte pour qu’elles assistent a la naissance de leur enfant. Ce commentaire
montre bien le caractére réciproque du lien qui se crée dés le départ entre
I’accompagnante et les parents: l’accompagnante n’est pas seulement la
pour rendre un service aux parents, elle recoit également d’eux le privilege
de vivre 2 leur c6té une expérience qu’elle valorise hautement.

A la question de savoir ce que ’'accompagnement leur avait apporté
a elles personnellement, les accompagnantes répondent qu'il leur a permis
de faire le point sur leur propre expérience d’accouchement et qu’il a influé
sur ce qu’elles sont maintenant comme femme, comme conjointe et
comme mere avec leurs propres enfants. Elles indiquent que la formation
et I’encadrement qu’elles ont recus, ainsi que les expériences d’accompa-
gnement qu’elles ont vécues, leur ont permis de développer davantage de
confiance en soi, de capacité a mettre des limites et de capacité a se fier
a leur intuition.

CONCLUSION

La particularité du programme « Accueil au nouveau-né » ne réside pas
tant dans le type de soutien qui a été mis en place par l'intermédiaire des
accompagnements que dans le cadre entourant cette intervention. Il existe
en effet d’autres ressources d’accompagnement au Québec. Le programme
« Accueil au nouveau-né » met cependant I’accent sur le caractére naturel
du soutien fourni par l'intermédiaire de ’accompagnante. Ce programme
reconnait que ces femmes ont des raisons trés personnelles de vouloir
soutenir des couples lors de la venue d'un enfant. Ce programme reconnait
également que c’est par ses qualités personnelles (plutdt que par ses
compétences professionnelles) que 1’accompagnante peut avoir un impact
sur les meres et les péres qu’elle accompagne.
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Dans cette perspective, il est essentiel de penser la mise sur pied
d’un tel programme dans un contexte d’appartenance ol la naissance d'un
enfant est un événement qui ne concerne pas seulement la famille et les
agents professionnels en périnatalité, mais qui se produit aussi en présence
de membres d'une collectivité qui en deviennent les témoins. Les théori-
ciens de 'attachement parleraient ici volontiers d'une « base de sécurité »
autour de laquelle il est possible d’expérimenter le contact intime, les
émotions intenses, les situations éprouvantes sans que cela affecte néga-
tivement la confiance en soi de base. L'insertion du programme « Accueil
au nouveau-né » au sein d’une structure communautaire (Maison de la
famille) qui valorise les mamans, les papas, les bébés et les freres/sceurs
et leur fait de la place est, 2 notre avis, un aspect central de la réalisation
d’une telle entreprise.

1l est également important de souligner que le programme « Accueil
au nouveau-né » a contribué positivement au fonctionnement de l’orga-
nisme communautaire. La présence d’accompagnantes et de mamans et
de papas avec leur bébé n’est pas passée inapergue des autres intervenantes
et parents de l'organisme. A titre d’exemple, mentionnons que le projet
« Accueil au nouveau-né » a été mis en place en méme temps que deux
autres services: un s’adressant a4 des personnes igées isolées et l'autre a
des adolescents expulsés de 1’école. La responsable de I’organisme a témoi-
gné de l'impact du programme « Accueil au nouveau-né » sur le compor-
tement des autres groupes. Ces personnes ont ainsi agi comme « témoins »
de l'arrivée d'un enfant. Leurs réactions, leurs questions, leur intérét a
I’égard des futurs parents ou des nouveaux parents ont permis d’enrichir
I'expérience de la naissance pour ces derniers. Dans un tel contexte, la
description que les parents font de leur expérience peut étre qualifiée de
plus «épaisse » (« thick description » : White, 1993). Comparée a une des-
cription «mince » («thin description »), une description « épaisse » de soi
offre davantage de choix dans la construction de son identité personnelle
(White, 1993).
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« La rentabilité, l’efficacité et la nécessité sont des consé-
quences du développement d'un objet technique et non pas des
causes de ce développement. Tous les projets naissent mal
congus et ne deviennent bien congus qu’en fin de parcours »
{Callon et Latour, 1986, p. 15).

« Le plus important A retenir, il me semble, est que le partena-
riat est un processus a définir et surtout qu'il faut le définir en
cours de pratique » (Sévigny, 1996, p. 78).

En septembre 1996, 2 I’école secondaire Espace-Jeunesse pour jeunes
en difficulté, on a entrepris la mise en place d’un nouveau modgle socio-
pédagogique basé sur le partenariat avec le milieu et sur les notions de
coopération et d’appropriation (empowerment). Le contenu de ce pro-
gramme se construit grice a la participation active de plusieurs parte-
naires, y compris les acteurs de 1’école, au fil du temps et des événements
dans le milieu ou dans les organismes associés. Il s’agit donc plus du
développement d’'une innovation que de la simple application de connais-
sances présélectionnées et regroupées sous le terme «programme ». En
conséquence, l’évaluation de ce projet porte d’abord sur les processus qui
sous-tendent son développement et sur les facteurs qui s‘avérent facili-
tants ou nuisibles. Une telle approche de développement et d’évaluation
de programme permet un meilleur arrimage entre le contenu du projet et
les réalités concretes et changeantes du milieu. Elle complique cependant
les tentatives pour relater le déroulement du projet de maniére linéaire.

Nous tenterons néanmoins de décrire ici le développement et le
déroulement du projet Espace-Jeunesse dans ses deux premiéres années de
vie ou de sa naissance 3 sa maturité, soit de septembre 1996 a juin 1998,
tout en soulignant les derniers ajustements en cours ou a venir. Dans un
second temps, nous verrons comment ce développement s’est effectué
suivant une démarche non traditionnelle qui s’apparente étroitement a ce
qu’on appelle aujourd’hui la «logique de traduction ».
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PRESENTATION DES ORGANISMES PARTENAIRES

Anciennement appelée Commission des écoles catholiques de Montréal,
la Commission scolaire de Montréal (CSDM) regroupe la plus grande
partie des écoles publiques francophones, primaires ou secondaires, du
territoire de Montréal. Au secondaire, elle comprend de nombreuses écoles
réguliéres et trois écoles qui s’adressent spécifiquement aux jeunes présen-
tant des troubles de comportement marqués, dont les écoles secondaires
Espace-Jeunesse et Henri-Julien. La CSDM participe au projet par l'inter-
médiaire des représentants de I’école Espace-Jeunesse et par ceux de I’école
Henri-Julien, laquelle collabore a I’évaluation des impacts 2 titre d’école
de comparaison. La CSDM apporte également un appui concret au projet
en finangant partiellement ou en totalité certaines ressources humaines,
certaines formations, du temps de libération pour les enseignants et
"1’achat de matériel.

Organismes gouvernementaux, les Centres jeunesse de Montréal
(CJM) ont pour mission de protéger les jeunes dont la sécurité ou le déve-
loppement sont compromis, d’aider les familles qui connaissent des diffi-
cultés d’adaptation importantes et d’intervenir auprés des jeunes délinquants.
Ils ont récemment obtenu un statut d’institut universitaire et collaborent
au projet par l'entremise de personnes-ressources déja en place a 1’école
Espace-Jeunesse (éducateurs, conseillere clinique, psychologue) et par
’apport de conseillers extérieurs a I’école (conseillére partenariat-réseau).
Is financent également le développement et l’analyse du déroulement
du projet.

L'Institut de recherche pour le développement social des jeunes
(IRDS) est un organisme sans but lucratif qui se consacre a la recherche
de pointe dans le domaine de la prévention de la violence subie ou perpé-
trée par les jeunes. Il a été mis sur pied en 1996 par les CJM, qui le gérent
de fagon tripartite avec 1’'Université du Québec 3 Montréal et ’'Université
de Montréal. L'IRDS est 'organisme a l'origine du groupe de réflexion qui
a concu le projet. Il collabore par I'intermédiaire de la chercheure respon-
sable et soutient financiérement les démarches entreprises en vue de I’éva-
luation des impacts.

Le Centre Mariebourg, organisme sans but lucratif voué au mieux-
étre des jeunes, a élaboré et diffusé, depuis plusieurs années, un
programme de formation 2 la résolution de conflits qui fait appel a la
médiation par les pairs. Depuis septembre 1998, ce programme vient
s’ajouter aux activités en cours a 1’école Espace-Jeunesse et des personnes-
ressources, rattachées a ’organisme, sont maintenant sur place. De méme,
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le CLSC du plateau Mont-Royal vient tout juste de se joindre aux orga-
nismes partenaires du projet et des contacts récents sont maintenant éta-
blis avec les policiers communautaires du méme quartier.

HISTORIQUE DU PROJET

Force est de constater que les services offerts aux adolescents en difficulté
d’adaptation, dans les écoles régulieres, sont trop souvent inadéquats.
D'ailleurs, 'ampleur des problémes de violence, de démotivation, d’absen-
téisme, d’échecs et d’abandon scolaires indique une certaine incapacité de
I’école a remplir auprés de plusieurs jeunes ses roles d’enseignement,
d’éducation et de socialisation. Plusieurs constatent en outre que les for-
mules et contenus pédagogiques sont souvent peu adaptés aux besoins et
aux centres d’intérét des jeunes en difficulté d’adaptation, qui y trouvent
peu d’occasions de vivre des expériences de réussite. Ces différents constats
ont amené un groupe de chercheurs et d’intervenants du domaine scolairel
a tenter d’élaborer et de mettre en place, en partenariat avec le milieu, un
nouveau modele d’'intervention mieux adapté a la réalité des adolescents
en difficulté. Ce modele visait d’abord le développement social de ces
jeunes et, par 13, une amélioration de leur adaptation scolaire; c’est pour-
quoi il a dés lors été qualifié de «sociopédagogique ».

Pour concrétiser cette idée, 1’école secondaire Espace-Jeunesse
constituait, en 1996, un terrain propice. En effet, cette école recevait
jusque-1a exclusivement des adolescentes prises en charge par les CJM et
hébergées en centre de réadaptation. En collaboration avec les CJM,
I’équipe-école pouvait assurer un suivi continu des plans d’intervention
individualisés. La fermeture du centre de réadaptation et le déplacement
de sa clientele, en juin 1996, devaient entrainer un changement important
dans le mandat et la population de cette école. Dés I’automne 1996, l’effec-
tif scolaire devenait constitué a 50 % de jeunes qui y avaient été envoyés
par la CSDM 2 la suite de problémes de comportement marqués. Plusieurs
de ces jeunes résidant chez leurs parents, dans des quartiers souvent fort
¢loignés de 1’école, il devenait plus difficile d’assurer un suivi des plans
d’intervention. En outre, de 100 % féminine, la clientele devenait 2 30 %
masculine entre 1996 et 1997 et 4 70 % masculine 'année suivante, ce

1. Ce groupe mis sur pied & I'IRDS réunit des chercheurs et des conseillers de plusieurs
milieux de recherche et de pratique, autour de la problématique de l’adaptation sociale
des jeunes.
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qui signifiait une augmentation rapide des problémes de comportement
de type externalisé. Des ajustements majeurs étaient donc requis de la
part de la direction et de ’ensemble de 1’équipe-école, et c’est dans ce
contexte que le projet Espace-Jeunesse a pris naissance.

DESCRIPTION DE LA CLIENTELE

En vertu de son mandat actuel, 1’école secondaire Espace-Jeunesse regoit
annuellement environ 80 jeunes, dont 50 % y sont envoyés par les CJM
et 50 % par la CSDM. Si plusieurs d’entre eux présentent des retards
d’apprentissage évidents, ils sont d’abord dirigés vers cette école 4 cause
de leurs problémes de comportement importants qui nuisent a leur inté-
gration harmonieuse dans les écoles ordinaires (violence verbale ou phy-
sique, vandalisme, toxicomanie, etc.). A 'automne 1997, on dénombre
parmi la population de 1’école environ 70 % de garcons et 30 % de filles.
Par définition, dés leur arrivée a l’école Espace-Jeunesse, ces jeunes ont
déja une histoire scolaire constellée d’échecs, d’absentéisme, de non-
motivation, de retards et d’abandons. Leur histoire familiale est aussi le
plus souvent constituée de nombreuses expériences malheureuses. On peut
donc entrevoir une trajectoire menant, 4 plus long terme,  la violence, 2
la marginalisation sociale, au chomage et a la pauvreté.

De facon globale, la population de cette école se caractérise par une
grande instabilité. En effet, plusieurs jeunes arrivent a ’école en cours
d’année scolaire, tandis que d’autres sont réinsérés en milieu régulier ou
placés en garde fermée, et ce, 2 tout moment de l'année. On note également
un fort taux de décrochage. Plus précisément, pour 1’année scolaire 1997-
1998, on estime a environ 34 % le taux de roulement de la clientele. Parmi
les jeunes inscrits en septembre, mais qui ne fréquentaient plus cette école
au mois de juin suivant, 25 % ont décroché, 18 % ont été réinsérés dans
une école réguliere, 9 % ont été dirigés vers une autre école spéciale et
15 % sont maintenant pris en charge par un centre de réadaptation.

LES OBJECTIFS DU PROJET

L'objectif général du projet Espace-Jeunesse consiste a bitir un modele
sociopédagogique faisant appel au partenariat et permettant aux jeunes
en difficulté d’adaptation de vivre des expériences de réussite sociale et
scolaire. Il s’agit d’apporter des changements dans l’organisation et le
fonctionnement de I’école, plus spécifiquement par la mise en place de
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structures favorisant la participation active des éleves dans leurs propres
apprentissages, ainsi que la participation active de tous les acteurs de
I’école dans les décisions de gestion. En collaboration avec la direction,
les représentants du personnel de l'école et les partenaires extérieurs, plu-
sieurs sous-objectifs ont été identifiés qui sont résumés dans le schéma
suivant:

FIGURE 1
Objectifs et sous-objectifs du projet Espace-Jeunesse

Développer et mettre sur pied, par le biais d’'un partenariat,
un modele sociopédagogique
pour permettre aux jeunes de I'école
de vivre des expériences de réussite sociale et académique
[
| | |
POUR LES JEUNES POUR LECOLE POUR LES CJM ET IRDS
—Diminuer les manifestations | |- Améliorer le climat général, Dans le cadre de l'approche-
de violence; aux niveaux relationnel, milieu:
- Augmenter le sentiment sécurité, appartenance; - développer un nouveau
d’appartenance a l'école; — Améliorer la gestion modele d’intervention
- Augmenter les compétences pédagogique et comporte- en partenariat avec le
prosociales; mentale dans les classes; miliey;
- Augmenter la motivation - Favoriser la participation —documenter les conditions
a apprendre; active de tous les acteurs favorisant le succes de
— Améliorer la réussite sociale dans les décisions; cette approche;
et académique. —Renforcer les liens entre —~documenter les impacts
le contenu pédagogique aupres de la clientele CJM.
et les besoins/intéréts
des jeunes.

CHOIX DU MODELE ET
DE LA DEMARCHE INITIALE

De la littérature, comme de la pratique éducative, il ressort que les pro-
blemes éprouvés dans les écoles commandent maintenant les efforts
concertés de plusieurs secteurs complémentaires. Ni le personnel scolaire,
ni les intervenants sociaux ne peuvent plus travailler en vase clos. Le
partenariat dont il est question ici demande nécessairement une partici-
pation active de tous les acteurs concernés a toutes les étapes du projet,
tant pour définir les problémes, trouver et implanter des solutions que
pour évaluer les effets des changements. Ce partenariat qu’on veut réel
implique aussi un partage des pouvoirs dans les décisions sur les change-
ments 4 apporter (Aucoin, Boucher, Grutier, Laniel, Pelletier, 1995 ; Bou-
chard, 1994), ainsi qu'une «reconnaissance mutuelle des contributions des
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parties impliquées dans un rapport d’interdépendance, en vue de la créa-
tion commune du projet » (Panet-Raymond, 1991, dans Clément, Tourigny
et Doyon, 1997). Une telle idée du partenariat s’inscrit directement dans
les nouvelles approches de conception de programmes, dites de quatriéme
génération ou de traduction (Allard, 1996). Ces approches prévoient la
participation des principaux acteurs du milieu 4 l’ensemble du processus,
de la définition du probléme 2 la mise en place des solutions et a 1’éva-
luation. Elles se caractérisent également par leur flexibilité quant aux
possibilités de modifier, au fur et 2 mesure, le contenu méme des
interventions de fagon 2 tenir compte des réalités changeantes du milieu.

Une démarche de départ, adaptée des recommandations de Pransky
(1991), fut cependant proposée par le comité instigateur, puis entérinée
par les différents partenaires. Cette démarche initiale comporte plusieurs
étapes que l’on peut résumer ainsi: 1) formation d’un comité de coordi-
nation (COCO) regroupant des représentants de chaque groupe concerné,
création d’alliances et consensus sur les objectifs et la démarche; 2) défi-
nition commune des problémes et hiérarchisation des besoins; 3) identi-
fication des solutions; 4) mise en place des solutions; et 5) évaluation des
impacts. Conformément a 1’approche dite de traduction (Callon et Latour,
1986), cette démarche initiale est constamment adaptée aux réalités
concretes nouvelles, au fur et 2 mesure du déroulement de l’expérience;
on observe donc un va-et-vient constant d’'une étape a l'autre.

Deux notions sont cependant restées fondamentales tout au long du
développement de ce projet: I'idée de coopération, tant comme modele
d’apprentissage en classe que dans les relations des différents groupes entre
eux, et l'idée d’appropriation (empowerment), que 1’on peut définir ici
comme la participation active de tous les acteurs du milieu dans les déci-
sions qui les concernent et comme le renforcement de l'image de soi et
du sentiment d’appartenance qui en découlent. Ensemble, ces principes
de coopération et de participation active rejoignent la notion de collabo-
ration, telle qu’elle est définie par Robinson (1991, dans Royer et coll.,
1995, p. 22) comme « un processus dans lequel des individus possédant diffé-
rentes expertises, connaissances et expériences, travaillent volontairement
ensemble en vue d’apporter des solutions communes 4 un probléme ».

La démarche iniatiale, les deux notions fondamentales, ainsi que
toutes les interventions qui furent finalement enclenchées dans le cadre
de ce projet, rejoignent également les recommandations de la littérature
récente sur les caractéristiques des écoles efficaces 2 contrer les problémes
d’adaptation sociale et scolaire des adolescents. En effet, les auteurs sont
de plus en plus nombreux 2 rechercher, au-dela des facteurs personnels,
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les déterminants reliés a l'organisation méme et au fonctionnement de
I’école {Janosz et Leclerc, 1993 ; Renihan et Renihan, 1995; Solomon et
coll., 1996). D’une préoccupation axée vers le renforcement de la réussite
des jeunes, chercheurs et intervenants sont passés graduellement 2 une
préoccupation pour améliorer la réussite des écoles. Ainsi, Pransky {1991)
reléve plusieurs caractéristiques des écoles efficaces, dont: un programme
pédagogique en accord avec la vie et le travail extérieurs, un modele péda-
gogique axé sur le développement d’habiletés personnelies et sociales, des
structures favorisant la participation active des parents 4 1’école et V'impli-
cation active des éléves dans leurs apprentissages et dans les décisions de
gestion de I’école, un fonctionnement flexible pouvant s’ajuster a divers
contenus, niveaux et styles d’apprentissage et des enseignants formés a
s'engager dans les décisions de gestion de 1'école.

V4
’

DEROULEMENT DE L'IMPLANTATION

N\ Ve
’

A LECOLE
Lorsqu’on parle de changement, d’innovation et du temps
qu'on doit y consacrer, on apprend qu’il y a des étapes a
respecter: sensibilisation, échanges de vues, proposition, acqui--
sition de nouvelles compétences, implantation, réalisation,
rétroaction, évaluation de l'innovation. Cela est vrai et la soli-
dité d’une innovation en profondeur suppose ces étapes pour

qu'une équipe évolue avec homogénéité dans le changement
(Venne, 1997, p. 19).

La premigre année du projet Espace-Jeunesse fut consacrée essentiel-
lement 2 la création d’alliances entre les partenaires, a 'appropriation des
objectifs et d'une démarche consensuelle, de méme qu’a la mise en place
de structures favorisant la participation active de 1’équipe-école, des
parents et des éléves. Dans le modele de traduction développé par Callon
et Latour {1986), ces phases correspondent aux étapes d’intéressement et
de mobilisation des acteurs. Dans la seconde année, des changements plus
concrets ont été amorcés dans 'organisation de ’école, tant sur le plan de
I’approche pédagogique et du modele de gestion de classe que dans le
fonctionnement administratif de Vécole. Ces phases, qui correspondent
assez bien a l'étape d’institutionnalisation des stratégies, dans le modele
de traduction, ont donné naissance 2 ce que 1’on pourrait appeler ici une
culture de la coopération.
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1) Comité de coordination, alliances et appropriation des objectifs
et de la démarche

Dés l'automne 1996, un comité de coordination (COCO) a été mis sur
pied. Il regroupe, outre le directeur, des enseignants et des éducateurs de
I’école, de méme que des représentants des organismes extérieurs. Les
principales fonctions de ce comité sont les suivantes: 1) opérationnaliser
I’objectif global en sous-objectifs spécifiques collant a la réalité de 1’école,
2) transmettre I'information aux divers acteurs de 1’école, 3) planifier et
mettre en place le projet dans ses différentes phases, 4) arrimer le projet
aux autres activités prenant place dans I’école, 5) ajuster le contenu éla-
boré en fonction des réalités changeantes du milieu. Idéalement, ce comité
devrait également comprendre des parents et des éleves. Mais les parents
sollicités jusqu’ici, parmi les plus actifs, se sont dits mal a ’aise de dis-
cuter directement avec 1’équipe-école. Par ailleurs, la participation directe
de certains éléves au COCO est également difficile, parce que ces jeunes ont
tendance a préférer le travail concret qui donne des résultats immédiats.

Des leurs premiéres rencontres, les membres du COCO ont examiné
et modifié les objectifs du projet, puis ils se sont entendus sur la démarche
et les orientations générales. Le projet a ensuite été présenté a 'ensemble
de l'équipe-école. Des préoccupations sont tout de suite apparues quant a
la faisabilité d'un tel projet dans un contexte caractérisé par I’absence de
préparation du personnel i la nouvelle population de 1’école et par
l'urgence des besoins découlant de ce nouveau mandat. Certains doutes
ont été émis également quant aux possibilités réelles de stimuler 'impli-
cation des parents. C’est en réponse a de telles préoccupations que les
premiéres activités concrétes ont été planifiées.

2) Mise en place de structures favorisant la participation
de tous les acteurs de I’école

En réponse aux préoccupations exprimées par l’équipe-école, il a été
convenu au COCO d’offrir un soutien concret et immédiat a I'équipe-
école, de facon a faciliter son engagement dans un processus 4 moyen
terme. Aprés consultation de 1’équipe, un assistant de recherche a été
engagé pour faire un bilan de la répartition géographique des quartiers de
provenance des-éleéves et pour colliger des informations sur les ressources
disponibles dans ces quartiers, de facon 2 pouvoir diriger certains jeunes
vers d’autres ressources accessibles en dehors des heures de classe.
Depuis, une mise 2 jour de ces données est faite chaque année, en fonction
des nouvelles inscriptions. De plus, une initiation a l’apprentissage
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coopératif a été organisée en 1996, a la demande de 1’équipe-école, activité
a l'origine de la décision d’implanter ce modele pédagogique dés 1’année
suivante.

La participation effective des parents A I’école Espace-Jeunesse repré-
sentait un défi particulier. En effet, plusieurs parents de ’école vivent eux-
mémes de nombreuses difficultés personnelles. De plus, la plupart rési-
dent dans des quartiers géographiquement fort éloignés?. Enfin, il n’exis-
tait jusqu’ici aucun comité de parents dans cette école et, par le fait méme,
aucune tradition de participation de leur part. Pour inciter les parents a
participer, il fut convenu au COCO de leur offrir d’abord un lieu de ren-
contre, a Vintérieur des murs de 1’école, ou ils pourraient partager leurs
expériences et s’entraider. Un animateur extérieur fut recruté, de facon 2
bien distinguer ces rencontres de parents des rencontres scolaires habituelles.

C’est ainsi que le Café Place-aux-Parents a été mis sur pied au prin-
temps 1997. La fréquence et le contenu des rencontres sont entiérement
définis par les participants; certaines comportent des échanges informels,
tandis que d’autres portent sur des thémes choisis par les parents. Bien
que le nombre de parents participants soit demeuré trés restreint, quelques-
uns ont fréquenté le café de fagon réguliere et se sont impliqués dans
Jorganisation des rencontres et le recrutement d’autres parents. Ainsi,
certains ont organisé un stand d’information lors des rencontres d’accueil
en septembre de chaque année et des sondages ont été effectués pour véri-
fier les themes intéressant les autres parents. Néanmoins, méme les habi-
tués réguliers ont refusé jusqu’ici de participer directement au COCO. Le
grand roulement de la clientéle compromet aussi la participation a long
terme de chacun. Ainsi, les enfants de quelques parents trés actifs au sein
du groupe ne fréquenteront plus I’école 'an prochain. Nous avons donc
décidé au COCO de permettre la participation de ces parents 2 titre
d’« anciens parents » de I’école. En outre, une nouvelle formule est 4 1’essai
cette année, combinant les discussions informelles entre parents a la pré-
sentation de mini-ateliers sur des problématiques qui les concernent
{(I’'autorité parentale, la sexualité des adolescents, etc.).

Les premiéres tentatives pour former un groupe actif d’éléves afin
de discuter des problémes de ’école et des solutions a apporter n’ont pas
porté de fruits. A I'automne 1997, un petit groupe sélectionné par leur
professeur fut rencontré une premiére fois mais, dés la semaine suivante,
plusieurs d’entre eux ne voulaient plus participer, les changements prévus

2. L'école Espace-Jeunesse a récemment emménagé dans de nouveaux locaux situés dans un
quartier plus central de la ville.
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étant trop lents par rapport i leurs attentes. On a donc convenu au COCO
de reporter la participation directe des jeunes, d’autant plus qu’a cette
période les problemes de gestion de classe culminaient. Par la suite, il fut
convenu de solliciter plutét le point de vue des jeunes de facon plus indi-
recte, au moyen des enquétes et des exercices coopératifs décrits plus loin.
De telles stratégies ont peut-étre été plus efficaces, puisque cette année,
bien que les jeunes ne participent toujours pas directement aux décisions
de I'école, tous s’impliquent dans divers projets concrets (gestion d"un café
étudiant, production d’un journal étudiant, participation a l'inauguration
officielle des nouveaux locaux de 1’école, organisation d'un «souper-
spaghetti » pour attirer les parents, etc.).

3) Hiérarchisation des besoins: enquétes sur le climat scolaire

Considérant les délais nécessaires pour stimuler I'implication des éléves,
des parents et de l’équipe-école dans la définition des changements et
solutions 4 apporter au fonctionnement de l’école, une enquéte a été
menée en février 1997 aupres de ces divers groupes. Si cette enquéte a
permis de cerner des problémes importants sur lesquels tous s’entendaient
(irrespect des jeunes envers les adultes, sentiment d’insécurité a plusieurs
endroits de 1’école, manque de confiance des adultes dans les capacités de
réussir des jeunes, normalisation de I’échec et du décrochage dans la cul-
ture méme de 1’école, etc.), elle a également permis d’identifier plusieurs
forces (relations équipe-école/direction, confiance des parents, etc.). Ces
résultats ont été présentés aux membres du COCO, puis 2 'ensemble de
I’équipe-école, aux parents et aux éleves.

4) Modification' des formules pédagogiques

En raison de l'intérét suscité par l'initiation a l'apprentissage coopératif
parmi les membres de 1’équipe-école, il fut convenu d’implanter l’appren-
tissage coopératif dans les classes dés I'année 1997-1998. Cette approche
cadre tout 2 fait avec la démarche participative du projet3. Il s’agit d’une
méthode d’enseignement qui fait appel i la coopération mutuelle des
éleves, regroupés en petites équipes hétérogénes. L'enseignant organise les
contenus pédagogiques habituels de facon que la participation de tous soit

3. Plus de 900 études ont été recensées, qui démontrent les effets bénéfiques de ce mode
d’apprentissage sur I’adaptation scolaire et sociale des jeunes (Doyon, 1991 ; Larocque,.1995;
St-Pierre et coll., 1997). Les effets observés concernent les résultats scolaires, la motivation
et la persévérance dans les apprentissages, la satisfaction face a 1’école, les habiletés de
communication et de résolution de conflits, 'estime de soi, de méme que l'intégration des
éleves ayant des troubles d’apprentissage ou des problémes de comportement.
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nécessaire pour terminer la tiche scolaire (Doyon, 1997). Dés le printemps
1997, les affichages de postes 2 la direction et chez les enseignants ont
mentionné l'implantation prochaine de ce modele. A 'automne suivant,
une employée de la CSDM, spécialiste de ce type d’approche, fut recrutée
et intégrée a l’école a raison de deux jours par semaine. Une nouvelle
initiation 4 l'apprentissage coopératif a été donnée aux nouveaux membres
du personnel.

Dans le but de faciliter I'implantation graduelle de ce volet, des alle-
gements rotatifs ont été mis en place chez les enseignants pour qu’ils
rencontrent la spécialiste en coopération (ou les deux stagiaires en psy-
chologie travaillant avec elle) afin d’obtenir un suivi continu ou de laide
dans la traduction des contenus pédagogiques en exercices coopératifs. En
outre, on a monté une banque d’exercices prédéfinis et un centre de docu-
mentation fut créé a 'école, destiné 2 I'ensemble du personnel.

Durant la seconde année, 'approche pédagogique a également évolué
vers une approche dite par projet. De cette fagon, plusieurs contenus péda-
gogiques sont maintenant enseignés au moyen de petits projets concrets
qui présentent un intérét immédiat pour les jeunes. Par exemple, les éleves
de la classe d’insertion sociale et de préparation au marché du travail
(ISPMT) apprennent le francais en produisant un curriculum vitee qu'ils
peuvent utiliser ensuite dans leur recherche d’emploi. Depuis I'automne
1998, une stagiaire de psychologie spécialiste de l’intégration des nou-
velles technologies de 'information et des communications (NTIC) forme
les enseignants et les éducateurs, qu’elle aide a élaborer des projets péda-
gogiques faisant appel aux ordinateurs. Le plus souvent possible, ces petits
projets pédagogiques comportent I'idée de coopération entre les éleves.

5) Implantation des conseils de coopération

A certains moments, le niveau élevé des problémes de comportement dans
les classes rendait difficile toute forme d’enseignement, quelle que soit
Iapproche utilisée. 11 fut donc convenu au COCO de faciliter le dévelop-
pement de l'esprit coopératif entre les jeunes en installant d’abord des
conseils de coopération. Tandis que l'apprentissage coopératif cherche 2
enseigner des contenus pédagogiques par la voie d’exercices de coopéra-
tion, les conseils de coopération visent A trouver collectivement des solu-
tions aux conflits entre les jeunes de chaque classe. Chaque semaine, dans
leur classe, les €leves sont invités 4 faire connaitre leurs insatisfactions
et A trouver des solutions consensuelles. Les conseils de coopération per-
mettent également de s’entendre sur les projets a mettre sur pied.
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Pour faciliter 'implantation de ces conseils, une formation continue
a d’abord été offerte aux enseignants par la spécialiste en coopération et
un suivi régulier fut offert conjointement avec une conseillere clinique
des CJM. En outre, depuis peu, une place officielle est faite a cette activité
dans la grille horaire hebdomadaire de chaque classe.

6) Résolution de conflits et médiation par les pairs

L'apprentissage coopératif et les conseils de coopération, qui amenent les
éleves a discuter, a négocier, et donc 2 développer des habiletés sociales
particuliéres, sont souvent plus efficaces lorsqu'ils sont implantés paral-
lelement 4 une démarche de gestion des conflits. Inversement, ’enseigne-
ment d’habiletés en gestion de conflits est plus efficace dans un contexte
de coopération, puisque les éléves ont alors plus d’occasions de mettre en
pratique les apprentissages théoriques (Johnson et Johnson, 1995). A titre
exploratoire, I’an dernier, des représentants du personnel de 1’école ont
demandé une formation au programme « Vers le Pacifique » élaboré par le
Centre Mariebourg?; ils ont ensuite travaillé a adapter ce programme aux
besoins particuliers des éleves de 1’école.

Cette année, ’ensemble de 1’équipe-école a été formée a la médiation
pour résoudre les conflits entre les jeunes. Les jeunes eux-mémes sont
entrainés 2 résoudre leurs conflits de facon pacifique, durant les périodes
prévues i cet effet dans leur grille horaire. Des personnes-ressources du
Centre Mariebourg sont sur place pour assurer le suivi de 'implantation
de ce volet. Actuellement, une équipe de médiateurs adultes est en
fonction; les jeunes peuvent y avoir recours lorsqu’ils identifient un
conflit qui les concerne ou qui concerne un tiers. Un local de médiation,
décoré par les jeunes, est maintenant accessible de fagon continue. Plu-
sieurs médiations réussies ont été effectuées jusqu’a maintenant, dont
plusieurs étaient demandées par des éleves.

7) Renforcement de la cohésion interne de I’équipe-école

A 'occasion d’une journée pédagogique 2 ’automne 1997, plusieurs ensei-
gnants et éducateurs ont exprimé leurs frustrations relativement au fonc-
tionnement de 1’école. Parmi les problémes soulevés, on notait le manque
d’expérience et de formation de plusieurs enseignants en ce qui regarde
les jeunes présentant des difficultés de comportement, leur niveau élevé
d’épuisement et de doutes quant a leur capacité a continuer, leur manque

4. Ce centre, nouvellement appelé « Centre international de résolution de conflits », a mis
sur pied un programme de gestion de conflits faisant appel 2 la médiation par les pairs.
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de temps pour discuter ensemble des problémes éprouvés avec certains
jeunes, le manque d’'uniformité dans les stratégies d'intervention, le besoin
de revoir les mécanismes d’admission des jeunes et le besoin de renforcer
la confiance et la communication avec la nouvelle direction de 1’école.

A la suite de cet événement clé, plusieurs activités ont été enclen-
chées dans le but de renforcer la cohésion entre les membres de la nouvelle
équipe-école et d’'uniformiser leurs interventions auprés des jeunes. Parmi
ces activités, on peut citer une révision des mécanismes de retenue et de
suspension, la mise sur pied de comités cliniques, la création d’un pro-
gramme spécial pour les jeunes présentant des difficultés plus marquées,
la révision de 1a procédure d’admission, I'instauration de rencontres modu-
laires hebdomadaires, V'intégration de la spécialiste en coopération dans
les rencontres de ’équipe-école, de méme que la formation d'un comité
spécial (enseignants, éducateurs, directeur) pour redéfinir formellement le
projet éducatif de 1’école dans une optique de coopération. Un travail
continu de soutien aux enseignants et aux éducateurs a été assuré grice
aux expertises complémentaires des diverses personnes-ressources. Toutes
ces activités se sont déroulées suivant une procédure coopérative, impli-
quant la participation de la direction, des personnes-ressources, mais
également de représentants des enseignants et des éducateurs de 1’école.

8) Evaluation

Le suivi et I’analyse du déroulement sont effectués par la chercheure prin-
cipale, en collaboration avec les membres du COCO. Plusieurs outils sont
utilisés a cet effet: journaux de bord tenus par des personnes clés, procés-
verbaug, grille de suivi des activités, etc. Le but visé par cette analyse est
de déterminer les facteurs de réussite et les facteurs nuisant 4 'implanta-
tion d’un tel projet en partenariat. A court terme, ce suivi du déroulement
permet de ré-aligner continuellement les activités en fonction des réalités
quotidiennes de 1’école. A plus long terme, il aidera 2 mieux comprendre
les impacts éventuels du projet et facilitera la reprise de I’expérience dans
d’autres milieux scolaires intéressés. Au début de la seconde année, une
coordonnatrice de recherche s’est jointe au projet pour s’occuper entre
autres choses de ce suivi; elle assiste aux rencontres, maintient un contact
verbal régulier avec les personnes clés et tient 2 jour un journal de bord
général a l'aide des outils de suivi.

Avec le soutien financier de I'IRDS, des mesures ont été prises
chaque année auprés des éléves, des parents et de tout le personnel de
I’école pour une éventuelle évaluation systématique des impacts du projet.
Ces mesures couvrent principalement le climat général qui régne a 1’école
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(relationnel, éducatif, de sécurité, d’appartenance). Certaines mesures plus
individuelles sont également prises, dont la motivation scolaire et les
conduites sociales des jeunes, qui ne pourront servir toutefois qu’a titre
d’indices généraux (c.-a-d. par cohortes), 2 cause du grand roulement de la
population scolaire. Chaque année, 1’école secondaire Henri-Julien colla-
bore afin d’établir une base de comparaison. C’est I'une des seules écoles
de la CSDM ayant un mandat semblable 2 celui de 1’école Espace-Jeunesse.

11 est bon de rappeler ici que le contenu de chacune de ces activités
n’est pas déterminé a l’avance, comme c’est le cas dans les modeles tra-
ditionnels d’implantation de programme. Au contraire, chaque volet
s’ajoute au fur et 2 mesure des nouvelles réalités qui se présentent a
I’école, suivant une décision commune des différents partenaires. En ce
sens, et comme nous le verrons dans la section suivante, ce projet s’inscrit
bien dans une logique dite de traduction.

LA LOGIQUE DE TRADUCTION
OU COMMENT LE PROJET SE TRANSFORME
A MESURE QU’IL S'IMPLANTE

Bien que le développement du projet Espace-Jeunesse et 1’analyse de son
déroulement soient toujours en cours, le modeéle mis en place est en voie
d’atteindre une certaine maturité. Certains facteurs ayant facilité ou
entravé ce processus développemental ressortent déja clairement. Nous
verrons ici comment certains de ces facteurs contextuels ont rendu néces-
saires des ajustements a la démarche initiale et ont motivé les décisions
liées au contenu méme du programme. De tels ajustements n’auraient pas
été possibles dans une démarche habituelle d’implantation et d’évaluation
de programme. En effet, dans le modele traditionnel dit de diffusion, les
programmes sont achevés et testés, puis implantés tels quels dans un
nouvel environnement. Le modele de traduction développé par Callon
(Callon et Latour, 1986), au contraire, présuppose que les programmes a
mettre en ceuvre ne sont jamais achevés, mais qu'ils se modifient en cours
d’implantation, parce que les milieux sont changeants et parce que les
acteurs responsables de cette implantation possédent leur vision du pro-
bléme et leurs intéréts propres.

Deés le départ, le changement rapide et relativement inattendu dans
le mandat de I’école pouvait constituer une entrave a la participation des
acteurs du milieu dans le développement méme du projet. Un certain
niveau de désorganisation, bien compréhensible, régnait dans les classes
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et dans l’école en général. Les enseignants et éducateurs, peu préparés 2
I'arrivée de la nouvelle clientéle, n’avaient qu'une disponibilité limitée a
consacrer au projet. Devant les urgences concrétes et constamment renou-
velées, plusieurs membres de 1’équipe-école comprenaient mal I'impoz-
tance de s'impliquer activement dans un nouveau processus peu
susceptible de donner des résultats concrets a court terme. La démarche
initiale fut donc adaptée de fagon 2 fournir parallelement un soutien concret
a I"équipe-école (bilans annuels de la répartition géographique des éléves
et des ressources de quartier, initiations a I'apprentissage coopératif, alle-
gements rotatifs, etc.). Ainsi, graduellement, le COCO a pu compter sur
une participation constante et de plus en plus active de la direction et de
certains enseignants, éducateurs et personnes-ressources de 1’école.

Par ailleurs, le manque de stabilité, tant a la direction de ’école que
parmi les membres enseignants et les représentants des partenaires exté-
rieurs, a nécessité un travail constant de création d’alliances a l'intérieur
du partenariat, de méme que des ajustements continuels a différents modes
relationnels. Cette instabilité a compliqué également la'diffusion des infor-
mations au sein de 1’équipe de travail. En conséquence, les étapes d’inté-
ressement et de mobilisation des acteurs ont été reprises plus d'une fois,
un bulletin de liaison a été créé, un tableau géant a été installé dans lécole,
rappelant les différents volets mis en place depuis 1996, etc. Le changement
particuliérement important survenu 2 l'automne 1997 au sein du personnel
enseignant (touchant plus de 50 % d’entre eux) a entrainé, en outre, 1’arri-
vée de nouveaux enseignants peu expérimentés et non formés au travail
avec une clienttle ayant des difficultés de comportement. Différents
moyens furent donc mis en ceuvre pour faciliter cette transition : nouvelles
formations 4 I'apprentissage et aux conseils de coopération, séminaires col-
lectifs d’études de cas, mise en place de ressources de soutien, etc.

D’autres considérations reliées a la population scolaire et 2 la situa-
tion géographique de 'école ont déterminé le contenu de certaines des
activités choisies, notamment des activités de soutien aux parents. Trois
facteurs, présents dés le départ, nuisaient fortement (et nuisent toujours)
a la participation effective des parents dans le fonctionnement de 1’école.
Rappelons d’abord que cette école ne recevait antérieurement que des
jeunes résidant en centre de réadaptation qui, trés souvent, n’avaient
que des contacts occasionnels avec leurs parents. En conséquence, il n'y
avait dans cette école aucun comité de parents ni aucune tradition de
participation de leur part. En second lieu, les éleves de 1’école viennent
souvent de familles elles-mémes aux prises avec divers problémes, ayant
souvent une histoire de relations négatives et éprouvant une certaine
méfiance a 1’égard des ressources d’aide formelles. Troisitmement, ces
familles sont réparties sur tout le territoire de la ville de Montréal, ce qui
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constitue une entrave supplémentaire 2 la participation active et réguliére
des parents 2 I’école. La démarche initiale fut donc adaptée de facon a
offrir d’abord un soutien personnel aux parents qui le désirent, sous la
forme d'un groupe d’échanges et d’aide mutuelle. Pour augmenter le
nombre de parents participants, des stratégies de recrutement continues
et multiples sont maintenant en place (stands d’information lors des ren-
contres de parents, envois d’invitations, rappels lors de 1’envoi mensuel
du bulletin de liaison, invitations personnalisées par les conseillants, etc).
La difficulté persistante 2 amener les parents 2 participer est également a
I’origine d’autres activités et changements ayant pris place a ’école: orga-
nisation en coopération d’'un projet-école de « souper-spaghetti », sondages
par les parents auprés des parents, modification récente de la formule de
rencontres, intégration des anciens parents de I’école, instauration d’un
service de garderie fourni par des éléves, etc.

De facon similaire, c’est pour faciliter l'implantation de l’apprentis-
sage coopératif que les conseils de gestion furent implantés puis mis 2 la
grille horaire. De méme, les activités de médiation par les pairs ont été
intégrées pour optimiser le développement de ces deux premiers volets.
C’est de cette facon que le projet Espace-Jeunesse s’inscrit dans une
logique de traduction, puisque son contenu méme est déterminé par
les acteurs et les partenaires extérieurs, dans le cours méme de son
implantation.

Présentement, tous les partenaires s’entendent pour dire que le projet
est en voie d’atteindre une certaine maturité qui se traduit concrétement
par une meilleure appropriation des objectifs et de la démarche par les
acteurs du milieu et, en conséquence, par un engagement plus profond et
une implication plus active de leur part. L'inconfort initial devant le carac-
tere peu défini des changements 2 apporter a fait place a2 un enthousiasme
réel, enthousiasme qui se répercute depuis l'automne 1998 dans un foi-
sonnement d’idées nouvelles, nées du milieu méme et visant une
meilleure participation des parents et des éleves de 1'école (café étudiant
géré par des jeunes, journal étudiant, formations destinées aux parents,
etc). Cette transition n’aurait probablement pas été possible dans une
approche traditionnelle de diffusion; c’est uniquement parce que le contenu
du modele sociopédagogique s’est défini au fur et 3 mesure des besoins et
avec la participation de tous, qu‘il a acquis un sens pour tous les acteurs
de l’école et pour tous les partenaires concernés.



Le projet Espace-Jeunesse 43

CONCLUSION:
QUELQUES AMELIORATIONS PERCEPTIBLES

En attendant les mesures plus objectives des impacts pouvant é&tre reliés
au projet, un bilan collectif effectué au COCO permet de relever plusieurs
indices d’amélioration dans le fonctionnement général de I’école:

1.

=

Le directeur et plusieurs conseillers de I’école qui travaillent aupres des
enseignants et des éducateurs se sont maintenant approprié les valeurs
de participation et de coopération inhérentes au projet. Cette appropria-
tion se manifeste par un changement important dans leur facon habi-
tuelle de travailler. En effet, ils ont maintenant adopté une démarche
participative faisant appel, de facon constante, aux enseignants et aux
éducateurs dans les décisions a prendre.

Plusieurs indices montrent également une meilleure participation de
I’ensemble de I’équipe-école : implication plus active aux rencontres de
personnel, formation de plusieurs sous-groupes de travail, présentations
de résumés de formation a l’ensemble de 1’équipe, mise sur pied de
rencontres de résolution de problémes en équipe-module, participation
a des rencontres de planification et d’élaboration-du projet éducatif de
I’école, propositions et prise en charge de projets novateurs pour facili-
ter la participation des parents 2 1’école, etc. Toutes ces activités, spon-
tanément entreprises par les acteurs de l’école avec le soutien des
ressources extérieures, dénotent une certaine réussite du partenariat
égalitaire envisagé au départ. Enfin, les représentants au COCO ne sont
plus difficiles a recruter, plusieurs personnes de 1’école faisant directe-
ment la demande pour y participer.

On note une plus grande cohérence dans les interventions qui ont lieu
de part et d’autre auprés des jeunes ou au sein méme de ’équipe-école.
Cela se traduit par un climat plus positif 2 l'intérieur de I'équipe-école,
climat ayant probablement contribué a diminuer l'instabilité du per-
sonnel en place. Ainsi, ’automne dernier, le roulement du personnel avait
diminué de plus de la moitié comparativement a 1’année précédente.

Dans plusieurs classes, par 'intermédiaire des exercices d’apprentissage
coopératif, des conseils de coopération, de la pédagogie par projet et des
activités TIC, des éléves ont commencé 2 participer plus activement.
Les jeunes s’impliquent aussi dans des projets qui débordent les murs
de leur classe (décorations du café étudiant et du local de médiation,
gestion du café étudiant, production du journal étudiant). De plus, leur
participation aux activités-école qui ont lieu 4 I’extérieur des heures de
classe est maintenant courante (inauguration de 1’école, souper pour les
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parents, service de garderie lors des rencontres du Café Place-aux-
parents). Depuis peu, des éléves font appel et utilisent le service de
médiation maintenant en place, lorsqu’ils sont en conflit avec un pair
ou lorsqu’ils observent un tel conflit entre deux éléves. Une telle impli-
cation dans I’école dénote, de la part des jeunes, un nouveau sentiment
d’appartenance a leur école, sentiment dont certains témoignent
ouvertement.

Une participation accrue des parents a I’école demeure encore difficile
a obtenir. Il reste que, selon un sondage récent, plusieurs parents ont
entendu parlé du Café et ont exprimé leur intérét a participer davantage
au fonctionnement de 1’école. Par ailleurs, le récent déménagement de
I’école dans un emplacement plus central, la nouvelle formule 2 l’essai
cette année et impliquant des mini-formations, de méme que l'instau-
ration du service de garderie, devraient avoir un effet positif a cet égard.

Comparativement a I’an dernier, le niveau d’organisation de I’école au
moment de la derniére rentrée scolaire était nettement plus grand. En
effet, des ’automne, une nouvelle procédure d’admission et de controle
[retenues, suspensions) était en place et les plans d’interventions per-
sonnalisés étaient préts pour tous les nouveaux inscrits, la plupart des
enseignants comptaient au moins une année d’expérience avec ce
groupe d’éleves, les activités de gestion de conflits étaient intégrées a
la grille horaire de chaque classe, etc.

A la suite de la collaboration avec 1’école Henri-Julien dans le cadre de
I’évaluation des impacts, des contacts plus étroits et plus réguliers sont
maintenant en cours entre les deux directions d’école. En conséquence,
cette année, les programmes offerts aux jeunes par ces deux écoles spé-
ciales de la CSDM seront plus complémentaires. Certains membres du
personnel de chaque école ont également commencé a se rencontrer
pour échanger des idées et se donner des trucs. D’autres collaborations
sont en développement avec les autres ressources du quartier (CLSC,
policiers communautaires). Ces derniers ont d’ailleurs visité chaque
classe récemment pour répondre aux questions concernant leur métier,
ce qui devait constituer pour plusieurs jeunes une toute premiére expé-
rience d’échanges positifs avec des policiers.

L'école semble avoir acquis une meilleure réputation a l'extérieur de
ses murs. Pour la premiére fois cette année, les places-éléves étaient
comblées dés septembre et des listes d’attente ont dii étre constituées
dans plusieurs classes. Plusieurs autres écoles, de méme que certains
organismes gouvernementaux, s‘intéressent a l’expérience et viennent
s’informer auprés de la direction ou de la chercheure responsable.
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Malgré ces améliorations nettement perceptibles, des efforts impor-
tants doivent encore étre faits, notamment pour mieux rejoindre et faci-
liter I'implication des parents et pour intensifier la participation directe
des éleves dans leurs apprentissages, la résolution de leurs conflits et le
fonctionnement général de 1’école. Par ailleurs, des liens doivent encore
se tisser avec les différents organismes concernés dans le quartier
qu’occupe maintenant 1’école. Enfin, d’autres changements et ajustements
seront nécessaires pour répondre aux nouvelles réalités qui ne manqueront
pas de se faire jour a I’école durant les prochaines années. Bref, plusieurs
étapes restent a franchir, dont plusieurs sont encore imprévisibles. En ce
sens, un tel projet n’est jamais complétement terminé, ce qui ne 'invalide
en rien si l'on en juge par ses résultats encourageants.
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OBJECTIFS, PRINCIPES DIRECTEURS
ET IMPLANTATION DE 1,2,3 GO!

OBJECTIFS

La recherche portant sur 1'épidémiogie des mauvais traitements envers
les enfants nous apprend que l'environnement social immeédiat de la
famille joue un rdle important de protection. Comparés a des environne-
ments a haut risque, les voisinages 2 risques moins élevés (mais également
défavorisés sur le plan économique) présentent une configuration sociale
plus riche. On y retrouve des réseaux sociaux plus diversifiés et de plus
grande taille autour des familles, des structures familiales plus solides,
moins de méfiance entre voisins, plus de stabilité résidentielle, de méme
qu’une perception moins négative concernant la sécurité et la pollution.
Les parents s’y montrent plus positifs a I’égard de leur capacité a y élever
leurs enfants (Chamberland, Bouchard et Beaudry, 1987 ; Coulton, Korbin,
Su et Chow, 1996; Garbarino et Kostelny, 1992 ; Garbarino et Sherman,
1980; Zuravin et Taylor, 1987; Zuravin, 1989). Plus récemment, Coulton
et coll. (1995) montraient que les mémes caractéristiques pouvaient faire
la différence entre environnements urbains défavorisés a risque faible ou
élevé de toxicomanie et de criminalité. Dans un autre champ de recherche,
Klebanov, Brooks-Gunn et Duncan {1994) illustraient également comment
la pauvreté du voisinage pouvait, au-deld méme de la pauvreté des
familles, étre associée avec un parentage moins chaleureux et un environ-
nement familial moins stimulant pour les enfants.

Ces observations viennent alimenter 1’hypotheése selon laquelle la
promotion du bien-étre des enfants et la prévention des mauvais traite-
ments A leur égard peuvent profiter d’un renforcement des voisinages sur
le plan de leur cohésion sociale, de leur responsabilité et de leur implica-
tion dans des solutions locales aux problémes qu’on y rencontre.

1 h
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1,2,3 GO ! Pour un bon départ dans la vie est une intervention com-
munautaire dont le but ultime est de contribuer au développement des
enfants de 0 2 3 ans de communautés défavorisées. L'initiative 1,2,3 GO/
poursuit trois objectifs complémentaires : 1) promouvoir le développement
physique cognitif, social, affectif des tout-petits (0-3 ans); 2) promouvoir
le soutien aux parents des communautés visées; 3) soutenir les efforts de
la communauté en vue d’offrir aux tout-petits et a leurs parents un envi-
ronnement stimulant, bienveillant et chaleureux.

PRINCIPES DIRECTEURS ET IMPLANTATION

L/initiative a été mise sur pied par Centraide du Grand Montréal et par de
nombreux partenaires (Bastien, Plante et Cotte, 1995; Bouchard, 1997).
En phase de planification 2 partir de septembre 1993, elle se poursuit,
depuis janvier 1995, dans six communautés de la région montréalaise
[Saint-Michel, Montréal-Nord, Cote-des-Neiges (milieu urbain), Laval,
Longueuil (banlieue) et Saint-Rémi de Napierville (milieu rural)]. On
trouve entre 350 et 650 enfants de 0 4 3 ans dans chacune de ces commu-
nautés. Celles-ci ont été choisies étant donné la présence d’un taux élevé
ou trés élevé de pauvreté, d'un taux élevé d’enfants d’dge préscolaire et,
pour les territoires de I'flle-de-Montréal, d'un taux élevé de familles immi-
grantes. Leurs contours ont été définis a partir d’un référent administratif
[secteurs scolaires) ou politique (village) (Coulton, 1997).

Dans un premier temps (1993-1995), les communautés ont été invi-
tées a définir leurs priorités et a formuler un plan d’action. Chaque plan
d’action devait respecter les principes directeurs avancés par les promo-
teurs de l'initiative (Centraide et ses nombreux partenaires) sans toutefois
renoncer 3 un contrdle local des stratégies et des priorités. Ces principes
directeurs étaient au nombre de six:

1. Mobilisation des acteurs: ce principe vise 2 ce que le plus grand nombre
possible d’acteurs variés fassent partie de toutes les étapes de la démar-
che, notamment lors de la définition des priorités du plan d’action local.

2. Concertation entre les services, organismes et institutions: cette dis-
position vise a diminuer les frais entrainés par la duplication des efforts
et 4 prévenir les compétitions inutiles entre organismes. On présume
également qu’une plus grande collaboration pourrait aussi contribuer 2
une plus grande mobilisation des citoyens et 2 une meilleure qualité
des interventions.
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3. Démarchage auprés des enfants et des familles: on s’attend 2 ce que
chaque plan local présente les stratégies ou dispositions prises afin de
rejoindre les enfants et les familles qui présentent les plus grands
besoins.

4. Projets touchant directement les enfants : la preuve est faite que V'inten-
sité des activités offertes directement aux enfants selon un agenda
bien planifié et couvrant de nombreux besoins a la fois aboutit a des
résultats souvent trés importants en ce qui a trait 2 la santé et au
développement cognitif. On s’attend 2 ce que les plans tiennent compte
de ces connaissances.

5. Participation des parents: on dispose de quelques indications selon les-
quelles la participation des parents aux diverses phases d’une initiative
semblable peut entrainer des effets positifs pour eux-mémes et leurs
enfants. Cette participation pourrait également é&tre bénéfique pour leur
entourage immédiat et la communauté. Les plans d’action devraient
faire état des stratégies propres 2 faciliter la participation des parents.

&

Qualité des interventions: la formation, le niveau de connaissances,
I’enthousiasme des partenaires locaux concernant le développement
des enfants, leur bien-étre, le fonctionnement des familles et I'ensemble
des processus nécessaires a I'implantation du projet sont des conditions
associées au succes d'une telle initiative. Un soutien adéquat des pro-
moteurs du projet, de la formation sur mesure, I’accés 2 un réseau de
consultants, des moyens efficaces de communication entre les voisi-
nages participants sont considérés comme des éléments clés pour le
succés de Vinitiative.

Pour produire son plan d’action, chaque communauté s’est dotée
d'un consortium de partenaires (on en dénombre jusqu’a 16 catégories
selon les communautés). La période entre l'invitation faite A participer a
1,2,3 GO/ et la production du plan d’action est une phase de mobilisation,
de consultations et de négociations; elle dure de 12 4 18 mois selon les
communautés. Apres le dépot du plan d’action, un soutien financier et
logistique est offert aux consortiums locaux, pour une période minimale
de cinq ans, par Centraide et ses partenaires. On estime a 300 le nombre
d’intervenants et de bénévoles impliqués régulierement dans la structure
de mise en ceuvre de l'initiative durant cette premiére phase d’implantation.
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REFERENTS THEORIQUES ET STRATEGIQUES
DE 1,2,3 GO!

REFERENTS THEORIQUES

L’initiative concerne donc 2 la fois le développement des enfants, le sou-
tien aux parents et la participation de la communauté. Elle adopte par
conséquent des perspectives théoriques et stratégiques sur ces trois plans.

Sur le plan du développement des enfants, l'initiative 1,2,3 GO!
partage plusieurs caractéristiques des programmes d’intervention précoce
qui se sont développés en Amérique du Nord au cours des trente derniéres
années. La plupart de ces programmes reposent, implicitement ou expli-
citement, sur un modeéle d’organisation hiérarchique du développement
de I’enfant. Ce modele avance que les enfants se développent en construi-
sant «une série complémentaire de compétences aux plans social, émotif
et socio-cognitif. Lorsque qu’une compétence se manifeste 2 un niveau,
cela permet 2 lenfant de s’adapter a2 l'environnement auquel il est
confronté et cela prépare aussi 'acquisition d’une prochaine compétence.
Le développement normal serait celui qui permet l’intégration des compé-
tences acquises antérieurement dans de nouveaux modes de fonctionne-
ment. Si I’on suit cette prémisse, les adaptations complétées en bas ige
deviennent les assises d’adaptation et d’intégration futures» (Cicchetti,
1989. p. 379). Suivant ce modele, les interventions préventives devraient
donc s’inscrire le plus tot possible dans la vie des enfants. Plusieurs modeles
d’intervention préventive précoce ont, de fait, été développés durant les
dernieres décennies. Certains sont davantage centrés sur les enfants eux-
mémes, d’autres sur les parents. Dans certains programmes, on a plutdt
tendance 2 cibler une ou deux sphéres d’intervention; par exemple, dans
le Perry Preschool Project (Scheinwart, Barnes et Weikart, 1993) et dans
les premieres versions du projet North Carolina Abecederian (Ramey,
Bryant, Campbell, Sparling et Wasik, 1990), on se préoccupait presque
exclusivement du développement cognitif de l’enfant. D’autres projets,
aussi trés connus, couvraient de facon plus exhaustive les diverses dimen-
sions du développement des enfants et se préoccupaient a la fois de santé
physique, de développement affectif, social et cognitif des enfants
(Washington, 1994). Dans ce dernier cas, les projets d’intervention sont
définis et offerts localement par un consortium de professionnels et de
non-professionnels. Les parents y jouent un rdle de premier plan. C’est
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davantage de ce type de modele que se réclame 1,2,3 GO /; cependant, il
s’en distingue en adoptant une approche plus résolument promotionnelle
et universelle.

Toujours sur le plan du développement des enfants, l'initiative 1,2,3
GO/ s'appuie aussi sur une approche écologique selon laquelle le déve-
loppement des enfants est le produit des interactions entre eux et leur
environnement familial (proximal), tout en reposant sur un ensemble de
conditions plus distales qui exercent une influence sur leur environne-
ment immédiat (Bronfenbrenner, 1979 ; Garbarino, 1982). L'ensemble des
priorités d’action adoptées par les diverses communautés engagées dans
1,2,3 GO !illustrent que toutes ont bien adhéré a cette approche (Tableau 1).
Dans un méme territoire, on peut retrouver des objectifs ontosystémiques
(amélioration des compétences parentales, amélioration des habiletés
cognitives et sociales des enfants, amélioration de la nutrition), micro-
systémiques (amélioration du bati habitable, amélioration des relations
parent-enfant, des scénes de jeux et de détente pour les enfants et leurs
parents, amélioration de la sécurité et de la salubrité des parcs et ruelles,
ameélioration ou création de services de garde de répit et de stimulation),
mésosystémiques (intégration et participation des parents et des nouvelles
familles, création de ressources d’entraide ou de soutien, enrichissement
des liens entre les familles ainsi qu’entre les familles et les services ou
organisations, amélioration du transport}, exosystémiques (meilleure inté-
gration, collaboration ou concertation entre les services et ressources,
association plus affirmée entre les acteurs de 1’économique et du social)
et macrosystémiques (ouverture et bienveillance plus grandes envers les
enfants, préoccupations plus affirmées de la communauté a 1'égard de leur
bien-étre).

Sur le plan du soutien au role parental, l'initiative 1,2,3 GO / s’appuie
sur une approche ethno-écologique, suivant en cela le postulat voulant
que le développement de l’enfant et les pratiques éducatives des parents
soient trés fortement influencés par un ensemble de référents culturels
variant d'un groupe ethnique ou d’un groupe social 4 l'autre. La tradition
anthropologique rappelle que les « compétences cognitives, langagiéres,
socio-émotives et pratiques doivent répondre A des exigences culturelles
que les parents et les autres personnes responsables de 1’éducation des
enfants doivent considérer dans leur role de socialisateurs » (Ogbu, 1981,
p. 417). Selon cette approche, les parents sont tenus de préparer leurs
enfants 2 l'exercice des tiches adultes telles qu’elles sont prescrites dans
leur communauté. La définition par les parents de la nature méme de ces
taches et du type d’adulte capable de les assumer correctement est influen-
cée par ce que Ogbu appelle 'environnement effectif, c’est-a-dire par les
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TABLEAU 1

Catégories des objectifs recensés dans les plans d’action des voisinages

Préoccupations de résultats Voisinages
Saint- Laval Lon- Mont- Saint- Cote-
Michel gueuil réal Rémi des-
Ouest Nord Neiges

APPARTENANCE A LA
COMMUNAUTE

1. Créer des groupes d’entraide
et d’échange entre parents X X X X X X

2. Favoriser l'intégration des familles
immigrantes X X X X

3. Stimuler le développement
d’un sentiment d’appartenance X X X X X X

ENVIRONNEMENT PHYSIQUE

1. Améliorer la propreté de
I’environnement physique X

2. Améliorer les conditions
de logement X X
SECURITE

1. Augmenter le sentiment de
sécurité dans la communauté X X X

2. Réduire la violence dans
la communauté

VALEURS/NORMES PRO-ENFANT
1. Construire une culture du

bien-étre des tout-petits X X X X X X
RESSOURCES ET SERVICES

1. Accroitre l'utilisation des services
et ressources

2. Avoir des parcs mieux adaptés
aux besoins des tout-petits

3. Améliorer les transports vers
les services offerts

o T B B
>
i
>

4. Assurer une alimentation de qualité
et 3 moindre codt

CONCERTATION ET COLLABORATION

1. Développer une concertation
entre les intervenants

2. Resserrer les liens entre comités
de quartier et groupes de travail X X X X X X
1,2,3GO!

3. Créer des alliances avec différents
partenaires du milieu
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opportunités structurelles et économiques accessibles aux individus de la
communauté. Les parents, les éducateurs et les autres adultes qui gra-
vitent autour de I’enfant développeraient donc une théorie de ce qu’est un
adulte qui réussit dans l'environnement effectif (tel qu'il se présente] et,
par conséquent, une théorie du développement de leurs enfants cohérente
avec cette représentation de Vadulte. Ils adopteraient alors des stratégies
éducatives en accord avec ces deux théories.

1,2,3 GO s’est implanté dans des voisinages assez ou trés défavo-
risés. Dans plusieurs de ces communautés, on constate une trés grande
diversité culturelle et sociale. Il se pourrait que non seulement les pra-
tiques éducatives, mais aussi les représentations des parents concernant
le role de la communauté dans le développement de 'enfant et dans celui
du role parental, de méme que leurs perceptions quant a 1’A-propos de
participer a la définition des plans d’actions locaux et a leur mise en
ceuvre, soient profondément influencés par le bagage culturel et ethnique.
Une initiative comme 1,2,3 GO/ qui vise 3 établir ou a renforcer des
communautés dans leurs efforts de promotion du bien-étre des enfants ne
peut ignorer les spécificités culturelles des divers groupes concernant leur
perception du développement des enfants, d'un plan d’action approprié ou
encore de ce qu’est une communauté bienfaisante pour les enfants.

PROCESSUS ET STRATEGIES

Sur le plan du soutien aux communautés, linitiative emprunte une
démarche d’empowerment, processus selon lequel « les individus accédent
3 un contrdle ou une maitrise plus grande sur leur propre vie et 4 une
participation démocratique plus importante dans la vie de leur
communauté » (Chavis et Wandersman, 1990 p. 59). Selon cette démarche
les actions entreprises dans la communauté sont le fait d"une mobilisation
et d'une participation les plus massives possible des résidants. Cette
préoccupation a l'effet d’engager les communautés et les citoyens dans
une appropriation plus importante de leur pouvoir d’action a 1’égard du
bien-étre des leurs est un des axes principaux de la Charte de la santé
d’Ottawa (OMS, 1986). De fait, les données recueillies au cours des études
de l'implantation du projet montrent que les communautés sont parve-
nues a mobiliser une grande variété d’acteurs et que les parents occupent
une place importante dans la gestion, la planification et la mise en ceuvre
des actions (Cardinal, Bastien, Dufour et Fortin, 1998).



56 Enfance et milieux de vie

Les stratégies de linitiative sont de type universel: l'initiative
s’adresse a toute la population des enfants avec cependant le souci de
rejoindre les familles qui présentent les plus grands besoins (Offord, 1997).
Elle emprunte 2 l'approche promotionnelle en santé publique en ce que
les zones de changements visés sont de trois ordres: amélioration des
habiletés personnelles, changements dans les environnements de vie et
influence de masse (Labonté, 1993 ; Renaud, Dufour et O’Loughlin, 1997)
(voir le tableau 1). Les premiéres analyses de contenu des activités réalisées
dans le cadre de l'initiative montrent que les communautés ont emprunté,
dans des proportions variées, a ces trois stratégies (Plante et Bastien, 1997).

L’initiative mise également sur la concertation entre les ressources
et les services de la communauté (Gillian et Wolff, 1997 ; Shields, 1993).
Une étude sur l’évaluation de I'implantation a spécifiquement porté sur
les difficultés et les atouts identifiés par les acteurs dans leurs efforts de
rapprochement et de collaboration (Anfossi, Duhamel, Bastien, Bouchard,
et Cormier, 1998). Elle confirme que les communautés ont consenti un
effort majeur mais laborieux a cet égard.

LE MODELE OPERATIONNEL DE 1,2,3 GO!

A partir de la lecture des documents produits par les promoteurs de lini-
tiative 1,2,3 GO/, des discussions avec les acteurs locaux et des connais-
sances empiriques et théoriques disponibles (voir, par exemple, Meisels et
Stonkoff, 1993), se dégage un modeéle opérationnel (working model) des rela-
tions entre les différentes variables touchées par 1,2,3 GO/ (Graphique 1).

Ultimement (Figure 1 : résultats ultimes), la raison d’étre de 'initia-
tive est de favoriser une amélioration du role des parents (connaissances
parentales, sentiment de compétence, pratiques éducatives, engagement,
aménagement pro-éducatif de la maison) et du développement des enfants
(santé, développement moteur, cognitif, affectif et social).

Dans un premier temps (Figure 1: résultats préliminaires), le modele
stipule que la présence de l'initiative 1,2,3 GO ! dans une communauté
est associée a une plus grande participation des résidants (des parents sur-
tout) aux activités, aux décisions et aux changements qui concernent les
tout-petits. Simultanément, l'initiative serait accompagnée d'une collabo-
ration accrue entre les organismes et intervenants de la communauté.
Cette collaboration favoriserait une plus grande participation des parents a
la construction d’'un environnement plus adéquat pour les tout-petits,
aurait un impact de retour sur la quantité et la qualité des activités générées
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dans le cadre de linitiative3, mais n’aurait pas d’effet direct sur le bien-
étre des enfants ou sur la qualité du role parental. Seule la participation
des enfants et des parents a des activités générées par 1,2,3 GO/ (ou de
méme nature) serait associée 2 un effet direct sur les variables ultimes,
suivant la nature méme des activités annoncées par les comités locaux de
Iinitiative. Plusieurs de ces activités touchent directement les enfants
(milieux ou programmes de stimulation cognitive, apprentissage des rudi-
ments du langage ou de la lecture dialogique entre parents et enfants) ou
les parents (garde de répit, ateliers d’éducation parentale, réseaux
d’entraide ou ateliers concernant I'alimentation, le logement, le travail,

services de transport améliorés).

3. 1l est a remarquer que cette derniére hypothése n’est pas encore clairement soutenue par
1a littérature scientifique (voir, par exemple, Glisson et Hemmelgran, 1998).
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Les effets indirects passent par un ensemble de résultats intermé-
diaires (Graphique 1: résultats intermédiaires) sur le plan de la commu-
nauté (cohésion sociale, environnement physique, disponibilité et
accessibilité des services), sur le plan des liens entre les familles et leur
réseau de soutien social et sur le plan de I'empowerment des individus et
des collectivités (controle percu, sentiment d’efficacité personnelle, capa-
cité accrue d’action de la communauté). Les variables intermédiaires
seraient associées 2 un impact additionnel sur les effets directs ultimes
escomptés. Les prochains paragraphes font état des connaissances empi-
riques qui appuient la pertinence de plusieurs des effets présumés par le
modele.

LE ROLE DE LA COMMUNAUTE DANS
LE DEVELOPPEMENT DE L’ENFANT

Une littérature sociologique importante a mis en évidence le rdle crucial
que jouerait le « capital social » dans le développement des personnes et
des communautés (voir 1’excellente revue de Sullivan et Bélanger, 1998).
Cette notion occupe un role central dans le présent modele. En effet, le
modele avance qu’un voisinage ou une communauté peut, a certaines
conditions, créer la différence, agir comme un facteur de protection pour
les enfants et contribuer a leur développement. Ces conditions pourraient
s’énoncer ainsi: les parents ont accés a un réseau social varié leur offrant
de l'information, du soutien instrumental et affectif et des normes claires
de parentage; ils peuvent faire confiance 2 leur entourage, ils considerent
que leur enfant est en sécurité dans un milieu approprié pour leur éduca-
tion, ils ont acceés a des services et ressources plus concertés, ils se sentent
partie intégrante de leur communauté. Selon le présent modele, ce sont
les liens entre la participation, la présence d’un sentiment d’appartenance
et de confiance accru chez les parents, et 1’accés A un réseau de soutien
adéquat qui expliqueraient l'influence de la communauté sur le dévelop-
pement des enfants par le biais d’'un meilleur parentage.

L'importance de ce rdle de la communauté est un point encore lar-
gement débattu dans la communauté scientifique (Furstenberg et Hugues,
1997), mais des recherches récentes, notamment dans les champs de 1’épi-
démiologie sociale des mauvais traitements envers les enfants (Belsky,
1993 ; Bouchard, 1995; Coulton, Korbin et Su, 1996; Garbarino et Kostelny,
1992), de 1’épidémiologie de la criminalité (Sampson, 1985) et des effets
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de la pauvreté sur le développement cognitif (Brooks-Gunn, Duncan,
Klebanov et Sealand, 1993) soutiennent, on I’a vu au début de ce chapitre,
la validité conceptuelle d'une telle assertion.

PARTICIPATION SOCIALE, SENTIMENT D’APPARTENANCE
ET RAPPROCHEMENT DES SERVICES

Selon Florin et Wandersman (1990), la participation des citoyens devrait
permettre ’émergence ou le renforcement d'un sentiment d’appartenance
3 la communauté et la construction d’une plus grande cohésion sociale.
La relation entre ces deux éléments (sentiment d’appartenance et partici-
pation) serait réciproque: 'un et 'autre se renforceraient mutuellement
(Chavis et Wandersman,1990). La présence d'un fort sentiment d’apparte-
nance s’exprimerait notamment, selon Chavis et Wandersman (1990}, par
le partage de valeurs et la volonté d’améliorer le milieu de vie, ce qui
aboutirait 2 une meilleure perception de l'environnement résidentiel des
personnes. La participation des citoyens aux organisations locales contri-
buerait également A rapprocher les familles participantes des services
sociaux et de santé et des réseaux d’emploi, haussant en retour leur
participation sociale (Pancer et Cameron, 1994).

PARTICIPATION, SENTIMENT DE COMPETENCE
ET DE CONTROLE ET EXERCICE DU ROLE PARENTAL

Un des liens du modele suppose que la participation ou la fréquentation
des parents a des activités ou organisations de leur communauté (variable
proximale) serait associée a4 un renforcement du sentiment d’empower-
ment en tant que citoyen et parent. Les dimensions usuellement couvertes
par le concept d’empowerment sont la perception de participer activement
au changement (exemple : « Je suis souvent de celles ou ceux qui proposent
des solutions aux problemes »), la perception de prendre une part active
aux décisions (exemple: « Je réussis souvent i convaincre les autres de
faire ce que je propose») et la perception de pouvoir prendre charge
(exemple: « Dans un groupe, je peux m’occuper de 1’organisation et de la
répartition des tiches»). Les liens présumés entre la participation et le
sentiment d’empowerment s'inspirent des observations de Rappaport
(1981) et de Zimmerman et Rappaport (1988) selon lesquelles la partici-
pation active des citoyens dans les décisions concernant les services ou
les programmes les aide a développer un sentiment de contrdle. Pancer et
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Cameron (1994) notent un tel effet dans le discours des parents qui par-
ticipent activement a «Better Beginnings, Better Future », une initiative
communautaire du méme type que 1,2,3 GO /. Les parents rapportent une
amélioration de leur estime personnelle et de leur confiance en eux, une
augmentation de leurs connaissances et compétences, un renforcement
de leur réseau social ainsi qu’un contact plus facile avec les institutions
et les services. De fait, une idée centrale du programme «Head Start»
stipulait que I'implication des parents dans les décisions touchant le bien-
étre de leur enfant devrait réduire leur dépendance i 1’égard des institu-
tions et renforcer leur sentiment de bien-étre et de compétence parentale
(Gallagher, 1993). Dans une autre tradition de recherche, Bandura (1986) a
contribué 2 étayer la thése du role médiateur du sentiment d’auto-efficacité
entre les connaissances et le comportement de la personne. Les individus
qui ont un sentiment d’auto-efficacité élevé auraient tendance a persister
et a utiliser leurs ressources et leurs connaissances dans une tiche donnée,
tandis que ceux avec un sentiment d’auto-efficacité plus faible abandon-
neraient souvent de fagon prématurée. Cela pourrait expliquer ce qui fait
du sentiment de compétence des parents une variable pertinente dans
I'exercice du role parental (Schneewind, 1995; Teti et Gelfand, 1991). 1l
se pourrait cependant que certains types de participation (planification,
organisation, décision) soient associés a des effets (sentiment de contrdle,
sentiment d’efficacité, sentiment d’appartenance) plus marqués que
d’autres (consommation de services) (Perkins et Zimmerman, 1995;
Rissel, Perry et Finnegan, 1996).

SOUTIEN SOCIAL ET EXERCICE DU ROLE PARENTAL

Cochran et Brassard (1979) ont montré l'influence que pouvait avoir le
réseau social des parents, aussi bien sur leur role parental (accés aux res-
sources, disponibilité de modeles, acces 2 des normes éducatives) que sur
le développement de leurs enfants (stimulation directe des enfants, dispo-
nibilités de modeles adultes, possibilités de participation a des contextes
variés). Depuis, les écrits scientifiques ont largement étayé la validité de
cette interprétation, notamment en ce qui a trait a I’exercice du role paren-
tal dans les cas ou le réseau de soutien des parents leur fait défaut, par
exemple dans les situations de mauvais traitements envers les enfants
(Chamberland, Bouchard et Beaudry, 1986; Garbarino, 1990; Garbarino,
Stocking et Associates, 1980). Le soutien social influencerait directement
la santé et le bien-étre des parents et se répercuterait sur leurs comporte-
ments dirigés vers leurs enfants. Cet impact présumé affecterait en retour
le développement des enfants (Dunst et Trivette, 1990). On note en effet
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une relation entre le soutien social, la santé (physique et psychologique)
des individus (Camirand, Massé et Tousignant, 1995; Dunst et Trivette,
1990), les pratiques éducatives des parents {plus particulierement pour
ceux vivant dans la pauvreté) (Martin et Boyer, 1995; Hashima et Amato,
1994}, le sentiment d’efficacité parentale (Martin et Boyer, 1995) et le bon
fonctionnement des enfants (ELNE], 1996). De surcroit, dans le cadre
d'une enquéte québécoise récente, le soutien social pergu est négative-
ment corrélé avec le recours 2 des comportements punitifs violents par
les parents (Bouchard et Tessier, 1996). Dans I'ELNE] (1996}, le faible
réseau de soutien social des parents est un des quatre facteurs les plus
associés a urie moindre qualité du développement des enfants. En retour,
les enfants de familles disposant d'un bon réseau social montrent de
meilleures compétences sociales et cognitives, et sont pergus comme plus
heureux et épanouis que ceux de familles au réseau social plus faible. On
peut aussi émettre I’hypotheése que le réseau social donne acces 2 de
I'information et 2 des ressources dont les effets se répercuteraient sur
I’organisation que le parent fait de sa maison en relation avec les besoins
de développement de 'enfant.

SENTIMENT DE COMPETENCE PARENTAL
ET DEVELOPPEMENT DE L’ENFANT

D’autres résultats de recherche viennent appuyer le lien entre l’accroisse-
ment de la confiance en soi, du sentiment de compétence parental, du
contrdle pergu du parent sur son environnement et sur la compétence de
I’enfant. Dans le programme «Family Matters » développé au cours des
années 1980 a Syracuse (New York), l'augmentation du sentiment
d’empowerment chez les parents participants est associée 2 une amélio-
ration de la performance scolaire d’enfants de premiére année de milieux
défavorisés, particuliérement pour ceux dont les parents étaient sous-
scolarisés (Cochran, 1986a). La méme équipe rapporte la validation d'un
modele ot le programme d’empowerment parental agit directement sur
V’amélioration de la perception de soi chez les parents, sur l'enrichis-
sement de leur réseau social et sur les contacts avec les enseignants
lorsque les enfants éprouvent des difficultés. Le programme agirait aussi,
de facon indirecte, sur I’amélioration des performances scolaires (Cochran,
1986b; 1987).
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EXERCICE DU ROLE PARENTAL
ET DEVELOPPEMENT DE L’ENFANT

On peut, comme le fait Harris (1995), émettre ’hypothése voulant que la
socialisation des enfants 2 travers la fréquentation de son groupe de pairs
puisse se manifester davantage que l’influence des parents lorsqu’on tente
de retracer les effets spécifiques de ces deux sources de socialisation sur
la personnalité de 1’adulte. Cependant, des centaines d’écrits scientifiques
rapportent aussi ’existence d’un lien entre ’amélioration du role parental
et le développement des enfants (variables ultimes): des pratiques éduca-
tives appropriées, le niveau d’engagement des parents envers ’enfant et
I'aménagement par ceux-ci d'un milieu de vie stimulant représentent des
éléments cruciaux pour expliquer la qualité du développement cognitif,
affectif et social des enfants et en rendre compte (Bornstein, 1995 ; Bradley,
1995).

LE DEFI DE L’EVALUATION DE 1,2,3 GO!

Malgré l'engouement ou l'intérét que peuvent susciter de tels projets, on
connait trés peu leurs effets réels: la question de I'impact des «projets
communautaires globaux », notamment sur le développement des enfants
des communautés touchées, demeure entiére (Stagner et Duran, 1997). La
démonstration reste a faire qu’une initiative communautaire reposant sur
une approche écologique, communautaire, appropriative et promotion-
nelle sera 3 méme de générer suffisamment d’interventions intensives,
spécifiques et de haute qualité capables de provoquer des améliorations
significatives dans les communautés, les services, chez les parents et chez
les enfants. Plusieurs facteurs peuvent interférer avec l’atteinte des objec-
tifs, y compris la mobilité résidentielle tres élevée des familles résidant
dans les voisinages visés, le roulement des participants, le manque de
continuité dans les projets entrepris localement, le manque de formation
ou de compétences chez les acteurs locaux, la compétition entre les res-
sources locales, le manque de soutien donné aux intervenants de la part
des leaders locaux ou des promoteurs de l'initiative.

L’évaluation d’une initiative comme 1,2,3 GO/ se révele d'une
grande complexité étant donné les nombreux objectifs complémentaires
poursuivis par les promoteurs et ceux adoptés par les acteurs locaux
(Halpern, 1993). Se pose, par exemple, la question du temps nécessaire a
I'implantation d’un tel projet. Une intervention communautaire comme
1,2,3 GO! (formation d’'un consortium local, mobilisation, concertation,
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définition locale d'une initiative multisectorielle) exige du temps avant
que s’implantent avec force tous les éléments multisystémiques requis
{Annie E. Casey Foundation, 1995; Goodman, Wheeler, et Lee, 1995;
Goodman, Wandersman, Chinman, Imm et Morissey, 1996; Ouellet,
Turcotte, Desjardins, Cing-Mars et Filion, 1997). L'évaluation doit donc
tenir compte du degré de maturité de I'implantation de l'initiative, notam-
ment en ce qui a trait a la diversité et 4 l'intensité des diverses actions
mises en place par les promoteurs locaux au fil du temps et en ce qui a
trait au fonctionnement méme des consortiums. Ainsi, dans ce dernier
cas par exemple, il se pourrait que, au lieu de renforcer la collaboration
entre les ressources locales, la mise en place d’une telle initiative engendre
des mésententes ou des conflits qui inhibent l'action; certaines données
recensées par notre équipe laissent penser que l'implantation de l'initia-
tive peut poser ce type de probleme (Cormier, Risler et Bouchard, 1998).

Cette reconnaissance d’une maturation de 'initiative exige 2 la fois
que l'on puisse arriver & mesurer, au moyen d'un suivi local continu
(Bastien, 1997 ; Fawcett, 1993), l'intensité et la pertinence de ses activités
dans les communautés (nature des activités, nature des participants,
identité des organisations participantes, lien entre les activités et les
objectifs du plan d’action, nouveauté ou reconduite des activités) et la
qualité du fonctionnement des consortiums locaux (Helitzer, 1998 : pro-
grés pergus dans le fonctionnement, cohésion, diversité du membership,
efficience et efficacité percues, niveau de participation, satisfaction per-
sonnelle des participants, clarté des roles), et ce, a plusieurs reprises. 1l
devient alors possible de dégager un lien entre ces indices de maturité et
I'impact sur le développement des enfants et sur le fonctionnement de
leurs familles.

Enfin, le mode de fonctionnement de la démarche évaluative doit
prévoir, comme le veut 'approche adoptée par les promoteurs du projet,
la participation des acteurs locaux a toutes les phases de 1’évaluation du
projet. On fait référence ici a des écoles dites d’évaluation appropriative
(Fetterman, Kaftarian et Wandersman, 1996) ou de recherche participative
(Green, George, Daniel, Frankish, Herbert, Bowie et O'Neill, 1995). Cela
oblige les chercheurs i choisir des méthodes de travail particuliéres. Ils
doivent assurer un processus de consultation continue avec les commu-
nautés locales, élaborer des mécanismes de transfert interactif des résul-
tats, tenir compte des priorités exprimées par les comités locaux dans le
choix des variables a étudier et soumettre 2 ces comités locaux les instru-
ments de mesure prévus. Par ailleurs, la nature des questions posées par
une telle initiative recouvre des préoccupations reliées aussi bien aux pro-
cessus d’implantation qu’a l’analyse des impacts et a l'attribution des
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causes des changements observés dans les communautés, dans les familles
et chez les enfants. Cela exige une grande ouverture de la part des cher-
cheurs, particuliérement en ce qui a trait a l'utilisation paralléle de méthodes
qualitatives/anthropologiques (Yin, 1994) et quantitatives.

CONCLUSION:
LE METISSAGE DES EXPERTISES

Les fondements épistémologiques de l'initiative 1,2,3 GO! renvoient i la
notion de «société éducative» (Keating, 1996): apprentissage coopératif,
partage de l'information disponible, amélioration par essais et erreurs,
prise de risque devant l’inconnu et métissage des expertises académiques
et des expertises terrain. Théoriquement du moins, ce type de projet
repose sur la capacité d’exploration des acteurs plutdt que sur une capacité
de prescription du savoir spécialisé. Autant dans ses dimensions de recher-
che que dans ses dimensions d’action, les participants 4 un tel projet ne
peuvent échapper 2 la tension qui s’installe entre les dimensions plus
objectives et les dimensions plus participatives. Linitiative 1,2,3 GO/
devient alors 2 la fois une entreprise de soutien au développement des
enfants et des communautés et un laboratoire d’élaboration d’'un modéle
de métissage des modes d’acquisition et d’appropriation des connaissances.
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A.ucune société qui se prétend riche, équitable et responsable n’est en
droit de nier ou d’esquiver la pauvreté des familles, celle des enfants ainsi
que les multiples effets de marginalisation qui en découlent. La réduction
des problemes liés a la pauvreté chez les enfants passe nécessairement par
une prise en compte des conditions de vie des parents et appelle une inter-
vention simultanée sur plusieurs déterminants individuels et contextuels.

On ne peut dissocier ’enfant de son milieu de vie. Par exemple, la
sous-alimentation des enfants, l’analphabétisme des parents, le stress lié
au cumul des situations d’échec et d’impuissance vécues par les familles
victimes d’iniquité et d’exclusion sociale sont quelques-uns des facteurs
qui influent sur le rendement et 1’intégration scolaires. Il serait injuste de
faire porter sur les personnes le blime de problémes qui, trop souvent,
résultent de processus sociaux et économiques hors de leur controle.

Ce chapitre est consacré a la présentation des pratiques communau-
taires de Comsep, un organisme ceuvrant auprés des personnes et familles
3 faible revenu des quartiers populaires de Trois-Riviéres. La premiére
partie du chapitre décrit la mission de I'organisme, les valeurs et principes
qui guident son action ainsi que les approches qu'il privilégie. Des exem-
ples concrets appuient et illustrent la concordance entre la théorie et 1a
pratique. La deuxiéme partie du chapitre illustre concrétement le principe
d’appropriation collective 2 partir d’'une expérience d’évaluation de pro-
gramme mettant en valeur une approche d’évaluation participative.

Dans un esprit de concordance avec les valeurs et principes de 'orga-
nisme et afin de donner la parole 2 toutes les personnes engagées dans
le processus d’intervention, des témoignages de personnes impliquées
appuient et renforcent certaines parties du chapitre.
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PRESENTATION DE L’ORGANISME

Le Centre d’organisation mauricien de services et d’éducation populaire
(Comsep) est un organisme communautaire implanté depuis 12 ans dans
les quartiers les plus démunis de Trois-Riviéres. La mission globale de
l'organisme est d’améliorer les conditions de vie des personnes 2 faible
revenu et de lutter contre la pauvreté dont ces personnes sont victimes.
L'organisme rejoint autour de 4000 personnes annuellement, dont plus de
350 sont des membres actifs qui participent chaque semaine a différentes
activités.

Plusieurs objectifs permettent de réaliser la mission de 1’organisme:
regrouper les personnes 2 faible revenu des milieux défavorisés afin de
défendre leurs droits et les valeurs qu’elles portent, faire de I’éducation et
de l’alphabétisation populaires, mettre en place des activités, des services
et des ressources répondant aux besoins familiaux, sociaux et économi-
ques des personnes.

Les objectifs de Comsep se sont concrétisés au fil des années par la
mise en place de plusieurs activités et services offerts aux familles et aux
personnes rejointes: ateliers d’alphabétisation, comité pour les familles
monoparentales, collectifs de femme, collectifs d’hommes et de peéres,
théatre populaire, cuisines collectives, comptoir vestimentaire, formation
préparatoire 2 l’emploi, insertion et intégration a l’emploi. On recourt
également a des activités de militantisme & 1’égard de dossiers comme
I’aide sociale, la violence faite aux femmes, 1’analphabétisme, le logement
social, la santé et le salaire minimum.

Par son approche globale visant des problémes multiples, Comsep
vise a briser le cycle de pauvreté et d’exclusion dans lequel sont entrainées
les personnes et les familles a faible revenu. Par son action, Comsep vise
aussi a briser cette vision qui compartimente les personnes en probléma-
tiques sociales. Dans la pratique, l'application d'une telle approche
requiert des choix précis sur le plan des structures organisationnelles de
l'organisme, de la gestion des ressources humaines, de la place accordée
aux «usageres et usagers » ainsi que du role qu’auront 2 jouer les interve-
nantes et les intervenants sociaux.
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STRUCTURE ORGANISATIONNELLE
DE L’'ORGANISME

Comsep est un organisme sans but lucratif et, comme tout OSBL, l'orga-
nisme doit &tre géré par un conseil d’administration, élu par une assemblée
générale. Aussi, chacune des activités structurées a un comité organisa-
teur (comité exécutif] composé en majorité de personnes rejointes. Ce sont
ces comités (collectif femmes, collectif hommes, comptoir vestimentaire,
alphabétisation, etc.) qui élisent leur représentant ou représentante au
conseil d’administration.

Structure organisationnelle de Comsep (350 membres actifs)

APPUI
Membres Q O = Collectif femmes
Cﬁ) Coordination Q \
Q Collectif hommes

O Conseil d'administration

Equipe de travail 15 personnes O
Théatre populaire
O Alphabétisation

e
) Q Comptoir
Secteur emplm\ w vestimentaire
Bénévoles

En plus des instances officielles de gestion et de décision, il existe
différents comités permettant aux personnes de s’engager et de prendre
leur place. Le comité social, les comités de travail, les rencontres d’éva-
luation, les assemblées spéciales en sont des exemples. Les différents lieux
de gestion et de décision constituent des lieux d’apprentissage: prise de
décision, résolution de problemes, gestion de conflits, prise de parole, etc.
La participation active dans un organisme communautaire constitue un
moyen efficace pour les individus de développer les connaissances, les per-
ceptions de soi, les représentations politiques et les habiletés nécessaires a
lactualisation d’un sentiment d’appropriation (Dallaire et Chamberland,
1996). Toutes les régles de fonctionnement de Comsep et ses politiques
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internes s’inspirent des grands principes de vie démocratique et se mani-
festent concrétement dans les rapports quotidiens entre les personnes et
au sein de l'organisation des activités et des services.

VALEURS ET PRINCIPES
QUI GUIDENT L’ACTION

C’est au quotidien que Comsep tente de faire valoir, a travers ses struc-
tures, sa gestion et la dynamique de ses rapports humains, les valeurs et
les principes porteurs d’un projet de société plus juste et plus démocra-
tique. Sept grandes valeurs traversent l’action de 1’organisme et sont por-
tées par les membres, les personnes militantes et 1’équipe de travail: une
société plus démocratique, une société juste sur les plans économique et
social, une société égalitaire entre les hommes et les femmes, une société
non discriminatoire, une société non violente, un environnement sain et
une société ot les plaisirs et les loisirs sont accessibles a tous et a toutes.

Ce projet de société, c’est 'option de la solidarité sociale. Ainsi,
I’'amélioration des conditions de vie et I'atteinte des objectifs de justice
sociale et de démocratie sont une responsabilité collective et non indivi-
duelle. Cette responsabilité requiert la participation de toutes les couches
de la société au mieux-étre de toutes les citoyennes et de tous les citoyens.
Cette option de solidarité sociale repose donc sur certains présupposés
théoriques et sur une conception des problémes sociaux qui est traversée
par quatre grandes idées de fond (Lavoie et Panet-Raymond, 1993):

1) Les problémes sociaux auxquels sont confrontés les individus et les
familles sont de nature collective et impliquent des solutions de nature
collective. Les conditions de pauvreté sociale et économique ne reposent
pas sur des torts individuels.

2) Les injustices sociales et les inégalités économiques sont de nature
structurelle. Le systéme économique dans lequel nous vivons contribue
fortement a creuser 1’écart toujours grandissant entre les riches et les
pauvres. L'intervention communautaire vise donc a lutter contre ces
inégalités sociales et économiques.

3) La conquéte d’une plus grande démocratie sociale est au cceur de l’inter-
vention communautaire, c’est-a-dire permettre une plus grande parti-
cipation des personnes dans la société, donner la parole aux personnes
exclues, leur permettre de reprendre du pouvoir sur leur vie et de deve-
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nir des citoyennes et des citoyens actifs. Cette conquéte de la démo-
cratie est une lutte qui repose sur une responsabilité collective et doit
s’inscrire dans le champ de l'intervention sociale.

4) La discrimination sociale et économique de certains groupes sociaux a
aussi des causes structurelles. L'intervention doit donc viser a briser les
préjugés et a réduire le sentiment d’impuissance des familles et des
personnes qui sont marginalisées en raison de certaines caractéristiques
comme la pauvreté.

L'objectif que sous-tend cette vision politique des problémes sociaux
est de modifier des conditions de vie, des mentalités, des préjugés, de
méme que de redonner du pouvoir aux personnes exclues et de briser leur
sentiment d’impuissance. On veut également que soit reconnue la respon-
sabilité des structures et des systeémes sociaux dans le maintien de l’'exclu-
sion et de l'iniquité. Bien que les actions sur les conditions de vie et les
opportunités de participation et de valorisation sociales contribuent aussi
3 modifier des comportements individuels et collectifs, la cible premiere
de l'intervention ne consiste pas 4 « modifier des comportements » chez
la personne. La personne en difficulté n’est donc pas vue comme porteuse
de l’entiére responsabilité de sa situation.

Dans ce cadre d’intervention, les intervenants et les intervenantes
sont des instruments de changement social. Leur travail consiste a étre
des mobilisateurs du changement, a travailler avec et non pour les per-
sonnes. Ces «activistes » du changement social doivent faire preuve d’un
engagement personnel et politique 4 1’égard des problemes que vivent les
individus et les familles et se reconnaitre comme acteurs et actrices de la
réalité sociale. Cet engagement est la base méme de la relation de con-
fiance entre les personnes rejointes et les intervenants et intervenantes.
Il est un parti pris pour les populations exclues (Freire, 1974). Plus qu'un
travail, il invite a vivre différemment et a se transformer.

L’approche retrouvée 3 Comsep invite les intervenantes et les inter-
venants 3 dépasser leurs limites personnelles, 2 se mettre en mode cons-
tant d’apprentissage et 2 oser de nouvelles fagons de faire. Comme toute
démarche de changement, la transformation de I'intervenant ou de l'inter-
venante est aussi menacante que celle de la personne ou de la famille
aidée. Il faut donc se montrer flexible et adaptatif.
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LES APPROCHES A LA BASE
DU MODELE D’INTERVENTION

Comsep privilégie deux approches d’intervention communautaire mettant
en évidence le principe d’appropriation des populations exclues: ’appro-
che de conscientisation et l’approche féministe. Ces approches requiérent
des «savoir faire» et des «savoir étre » qui mettent 2 contribution les
capacités de tous et de toutes et qui favorisent les relations basées sur des
rapports égalitaires. Ces modeles d’intervention se sont particuliérement
développés dans les milieux populaires et au sein d’organismes qui rejoi-
gnent des populations marginalisées et exclues (comités de défense des
droits, groupes de femmes, organismes en alphabétisation et en éducation
populaire, etc.).

L’approche de conscientisation est une adaptation d'un modele brési-
lien d’intervention collective élaboré par Paulo Freire. Ce modele est né
dans un contexte politique de dictature et avait pour objectif que les pay-
sans et les paysannes puissent exercer leur droit de vote dans un pays ot
seules les personnes lettrées avaient le droit de voter, alors que 80 % de
la population était illettrée. L'objectif de l'intervention était de démocra-
tiser le pays par le moyen de l’alphabétisation.

L’approche de conscientisation s’est implantée au Québec vers les
années 1960, avec les luttes des groupements de personnes assistées
sociales et des comités de logements ainsi que les luttes des travailleurs.
Dans ces contextes, I’approche de conscientisation vise 2 sensibiliser aux
problémes collectifs qui sont propres a des groupes sociaux, a reconnaitre
les causes de ces problemes, ainsi qu’a trouver collectivement des solu-
tions pour améliorer et transformer une situation d’oppression (Freire,
1974). Comme les problémes sont souvent d’ordre politique, économique
et social et que leur résolution nécessite des revendications et des luttes
a long terme, c’est a travers les processus d’apprentissage que les per-
sonnes s’engagent, brisent leur isolement, développent leur capacité a
reconnaitre et a exprimer leurs besoins, apprennent a exercer leur juge-
ment et augmentent leur estime d’elles-mémes. En fait, le développement
des personnes se réalise dans un environnement qui doit leur étre favo-
rable et permettre aux compétences de se manifester (Rappaport, 1981).

L’approche de conscientisation exige de travailler avec une pédagogie
alternative qui s’appuie sur un transfert des savoirs entre les
« intervenants mobilisateurs » et les personnes opprimées. Ce transfert est
basé sur la reconnaissance d'un savoir pratique chez la personne, c’est-a-
dire la reconnaissance d’un savoir lié A ses expériences personnelles.
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L’approche de conscientisation s’appuie sur une conception qui définit la
culture comme étant la réponse que chaque groupe social donne aux pro-
blemes que lui envoie la vie. Selon Freire (1974), 1a culture se traduit par
une facon de s’exprimer, de se comporter et de comprendre le monde.
Ainsi, chaque groupe social posséde son propre langage, sa propre maniére
d’agir et sa propre fagon de lire la réalité. La personne qui intervient a
partir de ce modele a une obligation de reconnaitre la culture de I'autre
et de la considérer comme un élément contribuant au processus de réso-
lution de problémes. La notion d’égalité est, par conséquent, un élément
central de l'intervention.

La démarche de conscientisation passe par trois grandes étapes qui
permettent 2 la personne en difficulté de passer du «je» au «nous », puis
a «l’action de solidarité ». Elle commence par l’étape du «je », ot les per-
sonnes parlent d’elles-mémes et expriment leur impression d’étre seules
A vivre une situation probléme et d’en étre responsables. Le role de I'inter-
venant et de l'intervenante consiste alors a accueillir la personne dans sa
réalité, a réduire son anxiété et A établir les bases du lien de confiance.
Cet accueil doit étre renouvelé chaque fois que le besoin s’en fait sentir,
peu importe 1’étape du processus qui est traversée.

L'intervention ameéne ensuite les personnes a se rendre compte que
plusieurs autres individus vivent la méme situation qu’elles. Elles réali-
sent alors que leur probléme est vécu par une collectivité d’individus (le
«nous »} et qu'il constitue un probléeme de société (analyse des causes et
dévictimisation). Cette prise de conscience aboutit généralement a l’action
politique (phase de revendication). Cette derniére étape est cependant la
plus difficile 2 atteindre.

Pour permettre aux personnes de comprendre que leur probléme est
collectif, il faut leur donner l'information nécessaire a 1’analyse et a la
compréhension de la situation. Plusieurs moyens sont utilisés pour déve-
lopper une conscience collective des probleémes sociaux: activités d’édu-
cation populaire, ateliers-conférences, sessions de formation, actions
collectives, etc. Cette étape d’analyse de la situation exige que les inter-
venants et les intervenantes connaissent les informations liées a leurs
dossiers et mettent ces connaissances a jour (nouvelles lois, nouvelles
régles, nouveaux programmes d’aide, etc.).

L'approche féministe s’appuie sur les mémes présupposés théoriques
que l'approche de conscientisation. I/analyse des problémes sera cepen-
dant davantage centrée sur la discrimination associée aux rapports entre
les sexes. L'approche féministe vise, elle aussi, I’appropriation collective
des problémes sociaux, mais elle se concentre davantage sur les problemes
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propres aux femmes. L'intervention féministe vise a2 dévictimiser les
femmes par rapport aux problémes qu’elles vivent et a leur redonner plus
de pouvoir sur leur vie.

A Comsep, l'approche féministe est présente dans toute action et
s’étend a I’ensemble des activités et des comités. Différents moyens sont
mis en place pour que les femmes aient accés aux ressources et aux ser-
vices de Comsep: frais de garde, horaires d’activités flexibles, animation
pour les enfants, etc. Comsep étant un groupe mixte, 'organisme fait en
sorte que la voix des femmes soit entendue par les membres et traverse
les structures. Ainsi, les femmes ont une représentation équitable dans
les structures décisionnelles, la féminisation des textes est une régle
interne et l'organisation du travail tente de favoriser la conciliation des
multiples roles des femmes. De plus, la participation de Comsep dans les
luttes du mouvement des femmes est constante.

Bien qu’elle vise une appropriation collective des problémes sociaux
et de leur résolution, I'intervention faite 3 Comsep est trés souvent accom-
pagnée d’un soutien individualisé. Certaines personnes recoivent ainsi un
soutien individuel, familial ou de groupe grice a la collaboration de diffé-
rentes ressources locales du réseau de la santé et des services sociaux
(ex.: CLSC, Prévention suicide et autres ressources en santé mentale et
en toxicomanie).

TEMOIGNAGES SUR L’ACTION DE COMSEP

Dans ce chapitre, Comsep a voulu donner aux personnes rejointes par son
action la possibilité d’exprimer leur vision du travail de I'organisme. Voici
le témoignage de deux personnes qui participent 2 des activités d’alpha-
bétisation et a d’autres activités de Comsep. Les textes sont présentés dans
leur forme intégrale avec I’accord des personnes qui les ont écrits.

a) Témoignage de Maurice

Maurice est membre fondateur du collectif des hommes de Comsep.
Quand Maurice est arrivé 2 Comsep, il était analphabéte complet. Maurice
a gagné, en 1997, le prix de ’Association canadienne en alphabétisation
pour le meilleur récit écrit.
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Comment le collectif hommes a parti

A Comsep, moi j’étais dans le conseil d’administration, j’ai
demandé pourquoi il y avait un collectif femmes et qu’il
n’avait pas de collectif hommes aux membres du conseil. Ils
m’ont fait la réponse que quelqu'un le demande, et la
demande ces faient. Je I'ai demandé et depuis quatre ans le
collectif exciste. Le but c’était de se rencontré d’apprendre a
ce connaitre et d’avoir des personnes resource pour nous aidés.
On est une trentaine et ces Christian Daigneault qui a été
engagé, il fait I’animation et appel les personnes resources. On
a eu plusieur personnes qui sont venu discuté avec nous. Car
ont a beaucoup appris. On s’aide les un et les autres.

Les gens on beaucoup apprécié ce que Christian fait. On fait
deux groupes. Les gens qui sont plus géné ces plus facile pour
eux. Car moi sa ma beaucoup aidé et les autres aussi. Donc
merci a Comsep vous ne savez pas combien sa nous fait du
bien d en parler entre nous. Parce que tout se qui se dit au
collectif, personne ne le sais. Ces seulement le groupe qui ses
se qui se passe sa reste entre nous. Je souhaite que dans les
autres groupes populaire vont en partir des collectif d’hommes
car on est les seul. Il y a tellement de violence faites aux
femmes. Beaucoup trop de droques d’enfants battus de bois-
son. Nous ont s’en parle on s’aide. Christian nous dirige chez
les personnes resources. Merci de m’avoir Iu.

Maurice Bouchard.
b) Témoignage de France

France a terminé son processus d’alphabétisation et est actuelle-
ment en démarche de reconnaissance de ses compétences pour se prépa-
rer 4 une intégration 4 I’emploi. France participe depuis plusieurs années
au collectif de femmes de Comsep. Elle représente ce comité au conseil
d’administration.

A Comsep

Que ce soit dans les ateliers, I'implication sociale, les options,
le C.A. des grandes forces régnent sur tout Comsep. C’est la
solidarité et le respect d’autrui. I'écoute est aussi trés active
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si par malheur un probléeme arrive ou un participant-te vie une
grande épreuve : Branle bas de combat I'équipe de travail met
tout en marche pour aider et régler le probléme.

Chapeau COMSEP!

France Ouellette, participante depuis sept ans.

LEVALUATION DES ACTIVITES DE SOUTIEN
AUX COMPETENCES PARENTALES

La deuxieéme partie de ce chapitre est consacrée a la description et a la
présentation des résultats d'une démarche d’évaluation portant sur les acti-
vités de soutien aux compétences parentales qui se déroulent 2 Comsep.
Il s’agit d’'une démarche d’évaluation participative qui s’est attardée au
fonctionnement et aux impacts des activités privilégiées par Comsep, sous
1’égide du Programme d’action communautaire a ’enfance (PACE)L.

Le programme PACE a permis de financer des activités destinées
au développement et a la consolidation des compétences parentales chez
des parents de familles a faible revenu. Le premier volet d’activités
regroupe des meéres (monoparentales ou biparentales) et leur(s) enfant(s),
tandis que le deuxiéme volet d’activités s’adresse a des péres. Les acti-
vités, qui rejoignent annuellement une centaine de personnes, peuvent
aussi s’adresser 2 des grands-parents qui partagent une grande partie des
responsabilités des soins et de 1’éducation de leurs petits-enfants. Les
participants aux activités de promotion des compétences parentales pro-
viennent de trois comités déja existants 3 Comsep: le comité APPUI
pour les familles monoparentales, le groupe de parole « Etre mere, étre
femme » et le collectif des hommes. Les activités correspondent essen-
tiellement a des échanges sur le r6le de parent, 2 des actions d’entraide
informelle, 2 du soutien individuel et a des activités visant le dévelop-
pement des connaissances.

L'évaluation est une étape importante, voire essentielle, d’un proces-
sus d’intervention. Pourtant, elle n’est véritablement utile et efficace que
dans la mesure ou elle se révéle pertinente, accessible et plausible aux
yeux de ceux et celles qui font l'intervention et qui la recoivent (Vanier,

1. Le Programme d’action communautaire 3 l’enfance (PACE) vise 2 financer la réalisation
d’activités de prévention et de promotion auprés des enfants a risque de 0 2 5 ans et de
leur famille. Ce programme est financé conjointement par le ministére canadien de la
Santé et du Bien-Etre et par le ministére québécois de la Santé et des Services sociaux.
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1998). En vertu de son approche et de ses valeurs, Comsep devait trouver
une maniére d’évaluer qui soit démocratique et qui favorise le processus
d’appropriation des personnes. Avec l'aide d’une consultante en évalua-
tion, les intervenantes et les intervenants ainsi que les personnes par-
ticipantes ont choisi de s’engager dans une démarche d’évaluation
participative visant l'appropriation.

CARACTERISTIQUES DE L’EVALUATION
PARTICIPATIVE VISANT L’APPROPRIATION

L’évaluation participative est une démarche qui part du point de vue et
des intéréts de tous les membres du groupe (Ellis, Reid et Barnsley, 1990).
Elle prévoit la contribution et la participation des acteurs concernés a
toutes les étapes de 1’étude, tant dans l'identification des questions d’éva-
luation que dans le choix des méthodes d’évaluation et dans l'interpréta-
tion des résultats. L'évaluation visant I'appropriation est définie, quant a
elle, comme l'utilisation des concepts et méthodes de 1’évaluation en vue
d’aider les personnes 2 s’aider elles-mémes. Son objectif est de favoriser
le développement et l'autonomie, plutdt que la dépendance (Fetterman,
Kartarian et Wandersman, 1996). Des auteurs suggérent d’accroitre la par-
ticipation a l'évaluation des différents acteurs concernés afin d’améliorer
l'utilisation ultérieure des résultats de 1’évaluation, de représenter les
valeurs et les intéréts de tous les groupes engagés dans le processus de
décision et de promouvoir l’appropriation chez les groupes sans voix et
sans pouvoir (Patton, 1986). Par ailleurs, Withmore (1991} souligne que la
participation a une évaluation participative comporte des avantages per-
sonnels, entre autres: 1) une plus grande efficacité personnelle et une plus
grande confiance en soi, 2) I'acquisition d’habiletés et de connaissances
concernant le programme et ’évaluation, et 3) une perception d'un plus
grand contrdle personnel sur les circonstances et les événements de sa vie
lorsqu’une action collective est entreprise pour améliorer le programme
et le rendre plus conforme aux besoins des personnes concernées.

La méthodologie d'une évaluation participative respecte toutes les
étapes, la rigueur ainsi que les régles éthiques d'une évaluation de pro-
gramme traditionnelle. Cependant, I’approche participative vise a ce que
V’évaluation soit une démarche collective d’apprentissage, un espace de
prise de décision et de vie démocratique. Dans ce type d’approche, le pro-
cessus d’évaluation est beaucoup plus long et plus lent, car tout le travail
se fait en équipe et 'appropriation de la méthodologie, entre autres, est
complexe et ardue. La démarche d’évaluation participative comprend les
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10 étapes suivantes: 1) l'identification des questions d’évaluation et des
types d’évaluation, 2) le choix des aspects évalués au plan de 1’évaluation
formative, sommative ainsi que de la démarche d’évaluation participative,
3) le choix des méthodes d’évaluation, 4) le développement des instru-
ments d’évaluation, 5) la collecte des données, 6) 1’analyse des données,
7) la discussion et I’évaluation des résultats, 8) la rédaction du rapport,
9) la diffusion des résultats, 10) le retour critique sur la démarche d’éva-
luation participative.

LA PARTICIPATION DES MEMBRES
A 1A DEMARCHE D’EVALUATION

En concordance avec le modele d’intervention de Comsep et l’approche
choisie pour l’évaluation du programme «Développement et consolida-
tion d’habiletés parentales », un comité formé de divers représentants et
représentantes a été créé. Ce comité d’évaluation est encore en place et
veille a ’évaluation continue du programme. Le comité est composé de
meéres et de péres participant au programme (cing parents), de deux res-
ponsables de l’animation des activités, de la coordonnatrice de Comsep,
d’'une consultante en évaluation et d’une formatrice en évaluation du
Centre de formation populaire.

Le comité d’évaluation est responsable de la coordination de l’ensem-
ble de la démarche d’évaluation. A ce titre, les membres du comité pren-
nent les décisions relatives a la conception, a la planification et a la
réalisation de I’évaluation. Ils voient aussi a I’analyse critique des résul-
tats, ce qui inclut la discussion et l'interprétation des résultats, et formu-
lent les recommandations nécessaires. Par ailleurs, les membres
organisateurs des comités APPUI, collectif hommes et Etre mere, étre
femme, en collaboration avec 1’équipe d’animation, informent et consul-
tent régulierement leurs membres sur les différents aspects touchant 1’éva-
luation. Ils transmettent leurs demandes, recommandations et positions
au comité d’évaluation.

La consultante en évaluation et la formatrice populaire en évaluation
offrent un soutien continu 2 la planification et a la réalisation de la démar-
che d’évaluation participative. La consultante est responsable de la rédac-
tion du devis d’évaluation et du rapport final, de l’élaboration des
instruments d’évaluation et de ’analyse des données. Elle a la responsa-
bilité de la tenue d’un journal de bord relatif 4 1a démarche d’évaluation
et effectue 'animation des groupes de discussion (focus group) utilisés
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pour l’évaluation. La formatrice du Centre de formation populaire apporte,
quant 2 elle, un soutien continu au comité d’évaluation. Elle est respon-
sable de I'animation du comité et agit comme personne-ressource tout au
long de la démarche d’évaluation participative et plus particulierement au
moment de I'analyse des résultats et de la discussion des résultats.

LES OBJETS D’EVALUATION

Choisir d’évaluer des aspects de leur cheminement, de leur apprentissage
et de I'impact des activités sur leurs compétences est un acte qui demande
aux parents beaucoup de courage. Les méres ont choisi d’évaluer leur
réseau social, leur connaissance des ressources du milieu, leurs habiletés
a intervenir aupres de leurs enfants et leur estime de soi. Quant aux peres,
ils ont décidé d’évaluer leur participation a l’éducation de leurs enfants,
leur réseau social, leur connaissance des ressources pour leur famille et
leur participation aux tiches familiales.

LES RESULTATS D’EVALUATION

Les prochains paragraphes visent A présenter les résultats de I’évaluation
sommative réalisée jusqu’a maintenant. Cette évaluation consistait, d'une
part, A apprécier les effets 2 court terme du programme tels que percus et
observés par les personnes qui y participent et en fonction des objets d’éva-
luation choisis par les méres et par les peres. Elle consistait, d’autre part, 2
apprécier, a partir des perceptions des membres du comité d’évaluation, les
effets de la démarche évaluative elle-méme.

Treize objectifs spécifiques ont été retenus aux fins de 1’évaluation
sommative. Plusieurs indicateurs ont été déterminés par le comité d’éva-
Iuation. Les résultats se rapportent principalement aux connaissances et
aux compétences acquises par les parents au sein du programme, ainsi
qu’au déroulement des rencontres et aux aspects jugés agréables ou diffi-
ciles a l'intérieur de la démarche d’évaluation. La présentation des résul-
tats débute par l’analyse des effets du programme chez les meres et est
suivie de l’analyse des effets du programme chez les péres. Elle se termine
par l’appréciation de la démarche évaluative de la part des membres du
comité d’évaluation.
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A) EFFETS A COURT TERME DU PROGRAMME
CHEZ LES MERES

Objectif 1: La participante sera informée et outillée de moyens concrets
pour intervenir auprés de son enfant dans des situations
spécifiques ou problématiques.

Les résultats d'une entrevue de type focus group menée aupres des meres
révelent que les activités de promotion des compétences parentales leur
ont permis: 1) de reconnaitre leurs propres limites et les difficultés liées
a certaines tiches qu’elles doivent assumer seules, 2) d’identifier certaines
difficultés a imposer leurs limites aux enfants et a les faire respecter, 3) de
développer une plus grande capacité a gérer les crises et le stress qui en
découle, 4) de trouver plusieurs moyens de gérer des situations de crise
dont certaines sont reliées a leur participation au comité APPUIL Depuis
leur participation au programme de développement et de consolidation
des compétences parentales, les meéres disent aussi expérimenter de nou-
velles facons de négocier avec leurs enfants et vivre, par le fait méme, un
plus grand sentiment de réussite et de confiance. Elles affirment égale-
ment avoir été réconfortées en constatant que leurs propres solutions sont
souvent adéquates. Elles affirment enfin que le fait d’avoir pu rencontrer
d’autres femmes les a aidées 2 mieux s’en sortir.

Les membres du comité d’évaluation constatent que, lors des ren-
contres, certaines méres se montraient réticentes a s’exprimer au sujet de
situations dans lesquelles elles interviennent en tant que parents. Elles
craignajent que les informations qu’elles fourniraient puissent étre utili-
sées contre elles.

Objectif 2: La participante aura augmenté son estime de soi.

Ce deuxie¢me objectif est évalué a partir d'une échelle standardisée
d’estime de soi que les meéres ont remplie individuellement lors d'une
rencontre de groupe. Leur résultat moyen s’éléve a 54,1 sur un score maxi-
mal de 76. Ce résultat suggeére un niveau assez élevé d’estime de soi chez
les participantes.

Les participantes ne pensent cependant pas avoir développé une
estime de soi aussi élevée que le suggere le résultat obtenu a l’échelle
d’estime de soi. Leur estime d’elles-mémes serait encore difficile a préser-
ver, surtout dans des environnements extérieurs 3 Comsep. Ainsi, les
résultats refléteraient plus l'estime de soi des meéres dans le cadre des
activités de Comsep que leur estime de soi générale.
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Objectif 3: La participante aura élargi son réseau social.

Cet objectif est évalué 4 l'aide de questions incluses dans le questionnaire
d’évaluation rempli par les participantes. Les résultats compilés réveélent
que le réseau social des participantes se compose en majorité du conjoint
et de membres de la famille. En effet, 69,1 % des 110 personnes mention-
nées par les meres appartiennent 2 l'un ou l'autre de ces deux groupes.
Une forte proportion de personnes identifiées (87,3 %) est connue des par-
ticipantes depuis plus de deux ans. Les participantes se déclarent trés atta-
chées aux personnes qu’elles mentionnent et trés satisfaites des rapports
entretenus avec celles-ci. De plus, les méres se disent, dans ’ensemble,
tres satisfaites du soutien regu des personnes nommeées.

Les membres du comité d’évaluation remarquent que le réseau social
des participantes ne semble pas inclure les autres méres rencontrées dans
le cadre des activités de promotion des compétences parentales ou dans
d’autres activités de Comsep. Il semble que les liens tissés a Comsep
arrivent mal 2 traverser les murs de l'organisme. Les membres du comité
d’évaluation proposent que l’extension du réseau social des participantes
aux autres meres rencontrées dans le cadre des activités de Comsep cons-
titue un nouvel objectif d’intervention.

Objectif 4: La participante aura une meilleure compréhension de ses
problémes personnels.

L’évaluation de cet objectif a été effectuée par I’entremise d’une rencontre
de type focus group avec des meres et d’une autre rencontre du genre avec
les intervenantes et les intervenants de Comsep travaillant aupres de ces
femmes. Au cours de leur rencontre, les méres (dont 1'une participe 2 titre
de grand-meére) ont identifié plusieurs problemes découlant de leur rdle
aupres des enfants: lourdeur de la tiche, double tiche, pauvreté, santé,
isolement, violence. Elles disent cependant étre en mesure de trouver des
solutions a leurs problémes par le seul fait de partager leur vécu et leurs
difficultés avec d’autres femmes. De plus, elles considérent avoir acces a
différentes ressources du fait de leur participation aux activités du pro-
gramme. Les meéres affirment aussi que, lors des rencontres de promotion
des compétences parentales, elles sont a 'abri des préjugés et des juge-
ments hatifs. Cela leur permettrait de ne pas censurer ’expression de leurs
problémes et de pouvoir les ventiler.

Les résultats indiquent que le niveau de compréhension des méres
par rapport 2 leurs difficultés personnelles a augmenté au fil des activités.
Certaines seraient méme en mesure de traduire cette compréhension en
actions.
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B) EFFETS A COURT TERME DU PROGRAMME
CHEZ LES PERES

Objectif 1: Le participant aura amélioré sa connaissance des ressources
sociales et communautaires a prix modique qu’il peut utili-
ser avec son enfant.

Cet objectif est évalué a l'aide de quatre questions incluses dans le ques-
tionnaire d’évaluation rempli par les participants. Les résultats au ques-
tionnaire révélent que le nombre moyen de ressources indiquées par les
participants est de 5. Tous les répondants connaissent une ressource dans
chacune des cing sphéres d’activités qui sont évaluées. La moyenne obte-
nue sur le plan de la fréquence d’utilisation des ressources sociales et
communautaires 2 prix modique s’éléve a 1,81 sur un maximum de 4.
Cela signifie que les péres ont utilisé moins d'une fois les ressources socia-
les et communautaires disponibles dans leur entourage au cours des six
mois précédant 1’évaluation.

Ce faible taux d’utilisation suscite la réflexion des membres du
comité d’évaluation. Plusieurs phénomeénes permettent d’expliquer ces
résultats. Par exemple, les péres qui possédent une garde partagée de leurs
enfants sont moins souvent en leur présence et ont donc moins l’occasion
d'utiliser les ressources étudiées. L'utilisation relativement faible des res-
sources sociales et communautaires pourrait aussi s’expliquer par le fait
qu’elles concernent des activités de loisirs plutdt que la satisfaction de
besoins essentiels comme la nourriture et les vétements. La réalité éco-
nomique de plusieurs hommes ne leur permet pas de dégager les sommes
nécessaires a la pratique de telles activités. En fait, bien que des activités
soient gratuites, les coflits d’équipement qui y sont reliés restent encore
trop élevés.

Objectif 2: Le participant s’engagera davantage dans I'éducation de son
enfant.

Les données relatives a 1’évaluation de cet objectif proviennent de deux
questions incluses dans le questionnaire d’évaluation des participants,
ainsi que des rencontres de type focus group dont l'une a été réalisée avec
les peres et l'autre, avec les intervenants et intervenantes de Comsep qui
travaillent avec eux. Les résultats au questionnaire révelent que le score
moyen concernant le temps par semaine passé a faire des activités avec
un enfant est de 2,06 sur un maximum de 4. Plus de la moitié des répon-
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dants (9/16) passeraient 5 heures et plus par semaine 2 faire diverses
activités avec un enfant. Pour cinq d’entre eux, ce nombre s’éleverait a
11 heures par semaine.

A la suite des activités de promotion des compétences parentales,
les peres affirment étre plus sensibilisés a la place qu’ils doivent occuper
dans l'éducation de leurs enfants. A ce titre ils ont identifié plusieurs
moyens permettant de s’engager aupres d’eux: l'aide aux devoirs, le temps
passé a jouer avec 1’enfant, le temps passé 4 soigner, baigner et faire manger
I’enfant, de méme que le temps passé a communiquer avec lui. Les deux
rencontres en groupe de discussion indiquent qu’en matiére de connais-
sance des besoins de leur(s) enfant(s) les péres sont capables de reconnaitre
les besoins de sécurité, d’affection et d’amour, de présence des parents,
d’attention et d’apprentissage chez leur(s) enfant(s). Par ailleurs, les péres
contribueraient davantage 2 la réalisation de certaines tiches traditionnel-
lement dévolues aux femmes. IlIs participeraient davantage aux tiches
liées a la vaisselle, a l'aspirateur, aux repas et au bain des enfants. Bien
que ces informations soient intéressantes, les membres du comité d’éva-
luation considerent que le recours 2 l'entrevue de focus group n’a pas
permis d’obtenir une information suffisamment précise et variée sur la
participation des péres 2 I"éducation de leur(s) enfant(s).

Objectif 3: Le participant communiquera davantage avec son enfant.

Les données relatives 4 cet objectif proviennent aussi des rencontres de
focus group et du questionnaire d’évaluation des participants. Les résultats
au questionnaire révelent que 37 % des répondants parlent assez longue-
ment avec un enfant au moins trois fois par semaine. Au cours de l’entre-
vue en groupe de discussion, les peres affirment étre davantage sensibilisés
a la place qu’occupe la communication dans I’éducation des enfants. Ils
démontrent une certaine capacité 2 reconnaitre les différentes fagons
qu'ont leurs enfants de communiquer leurs préoccupations, leurs projets
et leurs joies. Les entrevues en groupe de discussion montrent aussi que
les péres sont généralement en mesure d’identifier les principaux centres
d’intérét et les activités préférées de leur(s) enfant(s). Les péres se montre-
raient également plus soucieux d’améliorer la qualité de leur communi-
cation avec leur(s] enfant(s). Certains peres auraient modifié leurs
stratégies de communication, par exemple en ne criant plus ou en ne
frappant plus 'enfant.
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Objectif 4: Le participant aura amélioré son réseau social.

Les résultats se rapportant au réseau social des péres révelent les mémes
constats que dans le cas des méres. Ainsi, le réseau social des péres se
révele principalement constitué de la conjointe et de membres de la
famille. Par ailleurs, les hommes rencontrés aux activités de Comsep ne
sont pas identifiés comme membres du réseau des péres.

C) APPRECIATION DE LA DEMARCHE EVALUATIVE
PAR LES MEMBRES DU COMITE D’EVALUATION

Les membres du comité d’évaluation ont été invités a relever les aspects
positifs et négatifs de I'expérience associée 2 cette premiére année d’éva-
luation participative, lors d’une rencontre de type focus group. Les prin-
cipaux aspects positifs mentionnés par les membres du comité concernent
le travail de formulation et de précision des objectifs d’évaluation. Ce
travail leur aurait permis de mieux définir les activités a réaliser et de
mieux établir les liens qui s’imposent entre les objectifs fixés et les acti-
vités mises en place. L'approche d’évaluation choisie semble avoir permis
aux membres de Comsep de mieux s’approprier la démarche d’évaluation
et de nourrir le sentiment de contrdle des meéres et des péres 2 son égard.
La démarche d’évaluation aurait donné lieu a une véritable synergie décou-
lant de la mise en commun des forces et habiletés de chacun et chacune.
En plus d’avoir suscité 'intérét des membres des comités organisateurs
du collectif hommes, du comité APPUI et du comité Etre femme, étre
mere, la démarche évaluative semble avoir constitué une occasion impor-
tante de développement d’habiletés pour les parents siégeant au comité
d’évaluation.

L'entrevue de focus group révéle cependant certaines difficultés
éprouvées par les membres du comité d’évaluation. Celles-ci concernent
notamment les résistances des participantes et des participants a 1’égard
de la collecte de données et la difficulté pour les membres du comité de
se familiariser avec le vocabulaire et le processus d’évaluation. A chaque
nouvelle étape de la démarche évaluative, des craintes et de nouvelles
embiiches devaient étre surmontées. Bien que trés enrichissante, cette
démarche s’est révélée cotliteuse sur le plan de I’énergie, du temps et de
l’argent investis par l’organisme.
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REGARD CRITIQUE
SUR LA DEMARCHE EVALUATIVE

La démarche d’évaluation participative entreprise par Comsep se révéle
trés enrichissante. Collectivement, de grands apprentissages ont été faits.
La démarche a permis, tant aux parents qu’a I’équipe de travail, de démys-
tifier le processus d’évaluation, sa méthodologie, la peur des résultats et
leur impact sur le programme. Les personnes ont appris sur elles-mémes,
elles ont consolidé et découvert des capacités et elles ont dépassé des
limites. Par exemple, les cinq parents, accompagnés de la consultante et
de la formatrice populaire en évaluation, ont présenté leur démarche dans
un colloque a 1'Université Concordia. Cet événement a été une source de
grande fierté.

La démarche évaluative a cependant été difficile et confrontante pour
toutes les personnes concernées de prés ou de loin par celle-ci. Par exem-
ple, malgré les efforts de vulgarisation de la part des personnes-ressources
en évaluation, l'utilisation nécessaire d’un langage assez spécialisé deve-
nait une barriére A franchir pour les personnes analphabétes. De plus,
méme si les parents ont choisi eux-mémes leurs cibles d’évaluation, la
question des compétences parentales demeurait, tout au long du processus
d’évaluation, un sujet trés délicat a aborder.

En évaluant la démarche d’évaluation participative axée sur 1’appro-
priation, Comsep a été 3 méme de constater qu’en dépit des aspects trés
positifs de ce type d’approche certaines limites doivent étre mentionnées.
Une premiére limite a trait au temps nécessaire a une telle démarche, qui
doit étre respectueuse du rythme et de I’évolution des participantes et des
participants. La durée prolongée du projet se traduit par des coiits addi-
tionnels et exige du groupe communautaire qu'il fournisse, 2 méme ses
propres ressources, une contribution financiére substantielle. Puisque ce
type d’évaluation s’inscrit dans une approche pédagogique, cela suppose
aussi des expériences par essais et erreurs, de la supervision et de nom-
breuses consultations.

Une autre limite de cette approche est le risque de subjectivité dans
le choix des objets d’évaluation et dans leur analyse. 1l faut beaucoup de
vigilance et d’efforts pour demeurer objectif par rapport 2 soi-méme ou
par rapport aux autres dans le contexte de 1’évaluation. Les résultats
témoignent parfois de ces partis pris et permettent a chacun de prendre
un recul par rapport a ses choix. L'évaluation visant l’appropriation
(empowerment) réduit cependant l'effet de ces préjugés individuels en les

inscrivant de facon explicite comme une partie du processus d’'évaluation
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(Fetterman et coll., 1996). Par ailleurs, la présence des personnes exté-
rieures a l'organisme engagées dans le processus d’évaluation permet de
préserver un regard objectif et confrontant sur la démarche.

Une fois ces limites clarifiées, on ne peut que constater la richesse de
I’expérience tirée de 'évaluation de pratiques d’intervention alternatives.

TEMOIGNAGES A PROPOS
DE LA DEMARCHE EVALUATIVE

Trois parents ont accepté de témoigner de leur expérience et des appren-
tissages qu'’ils ont faits a travers la démarche d’évaluation. Leurs témoi-
gnages portent sur les éléments ou les moments qui leur ont paru saillants.
Les textes ont été conservés dans leur forme intégrale, 2 'exception du
premier texte qui, 2 la demande de la participante, a fait I’objet de correc-
tions grammaticales. A la suite des témoignages des parents, on retrouve
celui de Carole Vanier, la consultante en évaluation qui était responsable
de la mise en place et de la réalisation de la démarche évaluative. On
reconnait que la présence d’une telle ressource a joué un role majeur dans
la réussite de la démarche.

a) Témoignage de Brigitte

Je suis dans « Etre mére, étre femme » depuis le début. Nous
sommes environ douze femmes participantes et on s’échange
plein de discussion sur nos problémes de tous genre. Je suis
aussi sur le comité d’évaluation PACE et j'aime bien ca car
on apprend beaucoup. On donne nos suggestions et on nous
écoute attentivement. Je suis fiére que Lucie m’ait demandé
de représenter les femmes. Elles m’ont élue pour Etre mére,
étre femmes. Au début c’était dur mais Id je comprends mieux.

Brigitte
b) Témoignage de Gaétan

Gaétan représente les péres au comité d’évaluation. Il est aussi
membre fondateur du collectif des hommes. Gaétan a fait I'effort d’écrire
ce texte et il a mis plus d’'une heure 2 le produire. C’était la premiére fois
qu'il se faisait totalement confiance et qu‘il écrivait un texte sans aide.
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Pourquoi I'évaluation pace. Je participe au programme pace
ces pour le collectif homme. Ces quoi sa m’apporte I'évalua-
tion. Sa permet d’apprendre comment évaluer et de rencontrer
des nouvelles personnes et d’apprendre a travailler en équipe
et de pouvoir dire ces idées.

Gaétan
c) Témoignage de Lise

Lise est membre du comité APPUI et représente ce comité au sein
du comité d’évaluation.

Ma participation & la démarche d’évaluation participative du
projet PACE, comme représentante du volet familles monopa-
rentales pour le comité APPUI (Action pour parents uniques
informés) a été pour moi une 1ére expérience positive et trés
stimulante sur le plan personnel.

Cette démarche était vraiment de I'inconnu mais la raison
pourquoi j’ai accepté de relevé ce défi, c’est que comme je
vivais moi-méme cette situation et que je représentait ce
groupe depuis deus ans; je me suis dit, que j’avais stirement
la chance de contribuer plus activement a un projet dans le
but de partager mes connaissances et habilités acquises pour
essayer d’améliorer la situation des méres qui sont cheffes
monoparentales.

Finalement, je suis trés heureuse d’avoir participer a ces ren-
contres qui n’ont pas toujours été faciles, mais ce que j’aie le
plus apprécié c’est quelles se faisaient toujours dans un climat
harmonieux et avec des personnes compétentes. Mon invita-
tion a participer a I'Université Concordia & Montréal, comme
personne ressource, m’ont permis de vivre une autre expé-
rience trés enrichissante et de me rendre compte que j’avais
effectivement beaucoup appris. Donc Merci a Comsep pour le
soutien tout au long de cette démarche.

Lise Cormier
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d) Témoignage de Carole Vanier, consultante en évaluation

Une évaluatrice dans un réle d’accompagnatrice

La démarche d’évaluation réalisée d Comsep dans le cadre du
Programme d’action communautaire pour les enfants (PACE)
s’inscrit dans une approche participative visant I’appropriation
ou empowerment? des participants et participantes. Cette
approche s’accompagne d’une nécessaire redéfinition du réle
de I'évaluatrice habituellement percue comme l'experte en
évaluation. Des dimensions nouvelles s’ajoutent alors au réle
traditionnel de I'évaluatrice et mettent davantage I'accent sur
la collaboration et I’accompagnement.

Ainsi, a titre de collaboratrice, mon réle & COMSEP se définit
principalement par un travail de collaboration et de concerta-
tion avec les membres du comité d’évaluation. Ce réle de col-
laboratrice exige de reconnaitre et de respecter les valeurs et
principes de I'organisme, la culture et les intéréts des per-
sonnes participantes ainsi que les connaissances, les compé-
tences et les habiletés de chacun et chacune.

A titre d’accompagnatrice, mon réle consiste a agir comme faci-
Litatrice du processus d’évaluation et du processus d’appropria-
tion ou empowerment par le groupe. Ce réle comporte un double
volet de personne-ressource et de formatrice. Comme personne-
ressource, j'offre aide et conseil pour tout ce qui a trait a la
démarche d’évaluation proprement dite et ce, particuliérement
sur les plans méthodologique et technique. Comme formatrice,
mon réle s’oriente vers la formation des membres du comité de
travail sur différents aspects reliés a I'évaluation. Cette formation
est continue et s’élabore en fonction des différentes étapes de
I'évaluation. L'objectif est que les participants et participantes
acquiérent des connaissances, des habiletés et de I'expérience en
matiére d’évaluation et développent ainsi une plus grande
autonomie par rapport a leur projet d’évaluation.

Enfin, une préoccupation constante traverse mon double réle
de collaboratrice et d’accompagnatrice en évaluation, soit
celle que I'organisme et ses membres demeurent les maitres
d’ceuvre de leur projet d’évaluation et qu’ils s’approprient tou-
jours davantage ce projet.

2. J. Rappaport (1987). Terms of empowerment/exemplars of prevention: Toward a theory
for community psychology. American Journal of Community Psychology, 15, p. 121-148.
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CONCLUSION

Les intervenants et les intervenantes de Comsep croient que leur travail
d’intervention sociale doit favoriser I’émergence de nouveaux rapports
sociaux, de nouvelles pratiques sociales, d'une autre fagon de répondre aux
besoins des personnes et des populations démunies. Cette vision alterna-
tive est basée sur des valeurs de solidarité sociale, de démocratie et de
lutte contre les injustices et les préjugés. Elle requiert une vision égalitaire
des rapports sociaux et un engagement personnel des travailleurs et des
travailleuses dans leur communauté et dans la mission de leur organisme.

Somme toute, s’engager comme organisme dans de telles pratiques
est exigeant. Etre cohérent entre ce qui est prétendu et ce qui est fait dans
I’action demande de la vigilance et une volonté de groupe qui doit se
traduire autant dans les orientations, dans les projets que dans les expé-
riences vécues par les personnes. Cette vision de l'intervention sociale
doit &tre portée collectivement par tous les membres de 1’équipe. Elle exige
des changements sur le plan des croyances, des valeurs, des pratiques et
repousse toujours plus loin les limites personnelles des personnes rejointes
et des intervenantes et intervenants sociaux.

Une telle approche de l'intervention sociale porte en elle de I’espoir
pour les populations démunies, mais également une certaine inquiétude
par rapport aux enjeux sociaux actuels. Les quarante derniéres années mar-
quent des avancées sur les plans technologique et économique, mais
témoignent également de nombreux reculs en matiére de droits sociaux.
Les enjeux actuels donnent lieu a certains espoirs, mais aussi 3 des déses-
poirs. L'appauvrissement toujours croissant de la population appelle sou-
vent le désespoir. En tant que groupe témoin des marques que laissent
dans le quotidien de nos vies les choix politiques de nos gouvernements
et de leurs institutions, nous croyons justifié d’affirmer qu’il faudra réin-
venter la solidarité sociale pour vaincre les déficits démocratiques de nos
politiques économiques et sociales actuelles.
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