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RESUME

Le présent article explique la signification fonctionnelle et psychologique de la « patrie » (home?) et la maniére dont I'absence de
mesures de soutien social généralement associées au concept de |a patrie peut nuire a la santé mentale et a la réinstallation des
réfugiés. En se fondant sur des études réalisées dans des communautés de réfugiés, I'auteure suggere que la maniére dont les réfugiés
évoquent les expériences vécues dans leur pays d'origine souligne I'existence de lacunes sociales et psychologiques essentielles dans

leurs expériences de réinstallation et d’intégration.

Il est essentiel pour les réfugiés qui ont été déracinés
— clest a dire qui non seulement se sont retrouvés sans
abri, mais qui ont également été chassés de leurs pays
d’origine — de retrouver un sentiment d’appartenance
pour réussir leur réinstallation et conserver une bonne
santé mentale. Le concept (et le souvenir) de la patrie ou
du chez soi prend une grande importance et est symbo-
lique. Il n'est pas lié a une simple structure ou a un endroit
du quotidien. Il représente un lieu de soutien affectif, une
source inépuisable d’identité, un lien physique a son passé
et un symbole puissant de continuité (Magat 1999;
McMichael 2002; Warner 1994). La patrie prend de
multiples formes pour bien des personnes et les idées sur
le sujet varient d’un réfugié a l'autre ou d’'un décideur a
lautre (Black 2002). Pour nombre de réfugiés, la patrie
peut méme étre associée a plusieurs endroits, mais bien
souvent elle n’est nulle part (Al-Ali et Koser 2002).

Le présent texte pose les questions suivantes :
comment la signification fonctionnelle et psychologique
de la notion d’appartenance» influe t elle sur la santé
mentale des réfugiés? Plus particulierement, que
pourrait on faire pour que les réfugiés se sentent chez
eux au Canada?

LES NOUVELLES APPROCHES DE,
LA SANTE MENTALE DES REFUGIES

Au cours des derniéres décennies, le sujet de la
santé mentale des réfugiés a été abordé de diverses
facons. Les activités de recherche et de défense des droits
en médecine et en secours humanitaire ont eu tendance
a se concentrer sur le dépistage et le traitement de trau-
matismes et de troubles psychologiques aigus subis par
les réfugiés avant qu’ils n'immigrent, et ce, bien souvent
pour des raisons juridiques et morales valables (Ingleby
2005). Le soulagement de troubles aigus comme le

syndrome de stress post traumatique (SSPT) nécessite
bien évidemment des soins de santé professionnels
immédiats. Cependant, les réfugiés ont bien souvent
autant besoin de services sociaux que de services de
santé. On s’est alors mis a étudier les déterminants
sociaux de la santé mentale des réfugiés pendant leur
réinstallation, car un modele médical de soins n'est pas
suffisant lorsque les facteurs sociaux qui influent sur la
santé mentale des réfugiés sont complexes.

Selon un examen récent des questions mondiales de
santé mentale des réfugiés, seuls environ 10 % des réfugiés
font 'objet d’'un diagnostic de SSPT et approximativement
4 a 6% des réfugiés souffrent de dépression (Fazel et
collab. 2005). Il semble donc que la bonne santé prolongée
de la majorité des réfugiés dépende en grande partie de
leurs expériences sociales aprés l'immigration. On
s'intéresse de plus en plus aux facteurs sociaux, car des
efforts restent a faire pour atténuer les risques liés a la
santé mentale apres l'arrivée des réfugiés dans leur pays
de réinstallation.

Le rétablissement d’un sentiment d’appartenance
psychologique et fonctionnel est un déterminant social
essentiel de la santé mentale des réfugiés. En fait, les
études montrent que les conditions de vie pendant la réin-
stallation ont des répercussions considérables sur la santé
mentale. Dans le cadre d'un examen important des études
réalisées entre 1959 et 2002 sur les facteurs sociaux
associés aux problemes de santé mentale des réfugiés,
Porter et Haslam (2005) ont examiné 56 rapports (concer-
nant 22 000 réfugiés) et ont constaté que les réfugiés qui
connaissent les problemes de santé mentale les plus
importants sont ceux qui vivent dans des logements insti-
tutionnels, font face a des perspectives économiques
restreintes, sont déplacés a lintérieur de leur pays,
rapatriés dans un pays qu'ils avaient fui ou dans un pays
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ot le conflit qu'ils avaient fui nest toujours pas réglé. En
outre, chez les réfugiés, la perte du chez soi semble étre
une expérience déterminante bien plus répandue que le
traumatisme (Papadopoulos 2002).

LES MESURES DE SOUTIEN SOCIAL,
LA GUERISON ET LA «PATRIE »

Les expériences liées a la «patrie» ne sont pas
uniquement axées sur un endroit, mais elles sont aussi
liées aux personnes qui sont a cet endroit et aux relations
quelles entretiennent entre elles. Le soutien social, que
l'on peut définir comme un ensemble de relations
sociales utiles, est un déterminant essentiel de la santé
mentale de tous. Les mesures de soutien social sont
étroitement liées aux interrelations entre la famille, les
amis et les autres réseaux communautaires. Les institu-
tions sociales et les systemes gouvernementaux peuvent
également offrir du soutien formel. Il est primordial que
les réfugiés réinstallés au Canada retrouvent des
relations sociales positives et une qualité de vie pour
pouvoir surmonter les nombreuses difficultés liées a la
réinstallation et a l'intégration (Simich et collab. 2005;
Stewart et collab. 2008).

Le sentiment d’appartenance des réfugiés est étroite-
ment lié a la proximité de membres de leur famille élargie
et de réseaux sociaux de pairs, ainsi qu'a l'utilité intrin-
seéque des relations qu’ils entretiennent avec eux. Dans le
cadre de nos travaux de recherche menés auprés de
réfugiés, nous avons montré que la recherche de soutien
social influence souvent les mouvements de migration
secondaire et de réinstallation des réfugiés, ainsi que la
satisfaction tirée de leur vie au Canada (Simich et collab.
2002; Simich 2003; Simich et collab. 2003). Des réfugiés
pris en charge par le gouvernement se sont éloignés de la
destination qui leur avait été initialement assignée pour se
rapprocher de leur famille et de leurs amis, et ils semblent
d’ailleurs plus préts a déménager pour cette raison que
pour bénéficier de possibilités d’emploi.

Dans les paysages de la raison, le coeur cherche
souvent a revenir la ou il se sent chez lui. La proximité
immédiate de la famille et des amis aide les réfugiés a se
sentir chez eux au Canada, mais les liens transnationaux
avec leur pays d’origine conservent également leur impor-
tance dans les faits et dans I'imagination pour beaucoup
de diasporas (Abdelhady 2006; Lam 2005 ; Stone et collab.
2005). Les points de vue universitaires sur les réseaux
transnationaux se réduisent souvent a des liens théoriques
créés par la migration de la main d’ceuvre et la circulation
d’autres formes de capital a I’échelon macroéconomique.
On connait beaucoup moins bien les liens psychologiques
et expérientiels puissants qui lient les réfugiés et les autres
immigrants au Canada a leurs parents et a leur pays
d’origine (Lewin 2001).

Les pensées liées a la patrie ne sont pas toujours
positives, bien str, et les sentiments sont souvent contra-
dictoires (Sussman 2000). Parfois, lorsquun réfugié
retourne pour la premiere fois dans son pays d’origine, la
signification de la patrie s’en trouve transformée et cette
transformation se traduit par un «choc culturel inverse »
(Graham et Khosrav 1997). Toutefois, un retour au lieu
d’origine peut aussi jouer un role de catalyseur pour un
engagement renouvelé a la fois envers le pays d’accueil et
envers le pays dorigine; les conditions de vie dans les
deux pays influencent les décisions des réfugiés et
peuvent en fin de compte coexister (Muggeridge et Dona
2006). Les liens psychologiques peuvent parfois donner
I'impression que la migration n’est que temporaire,
surtout lorsqu’il est difficile de s'intégrer dans la société
et I’économie canadiennes.

Pourtant, les liens psychologiques transnationaux
peuvent également encourager la guérison et le bien étre
mental au Canada. Ainsi, lorsquun tsunami a frappé
I’Asie en décembre 2004, environ un quart des 200 000
membres de la diaspora tamoule sri lankaise de Toronto
ont été durement touchés par la perte de membres de leur
famille élargie et la destruction de villages natals. Etant
donné que beaucoup de ces Tamouls avaient déja vécu
une grande souffrance morale a cause de la guerre et des
persécutions au Sri Lanka, des chercheurs, des médecins
et des fournisseurs de services communautaires se sont
inquiétés des répercussions psychologiques potentielles de
cette catastrophe naturelle (Simich et collab. 2008).
Confrontée a cette nouvelle tragédie, la communauté
tamoule a fait preuve de résilience en se servant de liens
locaux et transnationaux pour envoyer des secours
d’urgence directement aux Tamouls restés dans leur pays
d’origine. Cette action collective a non seulement permis
d’aider les Tamouls touchés par le tsunami, mais a
également soutenu l'intervention du Canada dans cette
catastrophe internationale.

LES SOURCES DE DETRESSE PSYCHOLOGIQUE
ASSOCIEES A LA «PATRIE »

Les groupes de réfugiés sont hétérogenes, mais il est
trés instructif d’examiner les perceptions de certains
réfugiés a I'égard de leur patrie et du bien étre mental.
Nous nous sommes appuyés sur les résultats de deux
études communautaires récentes réalisées aupres de
Soudanais arrivés au Canada au cours des dix derniéres
années. Dans notre premiere étude de la colonie souda-
naise, effectuée dans sept villes d’Ontario, nous avons mis
en lumiere un besoin percu de lieux ou les gens peuvent se
rassembler pour échanger et régler des probléemes. Nous
avons également établi que l'adaptation des familles et
I'intégration économique constituent les objectifs priori-
taires du groupe, et nous avons ensuite examiné la



relation entre ces deux priorités. Nous avons constaté que
nombre de Soudanais souffrent de détresse psychologique
a cause de difficultés économiques et d’attentes dégues au
Canada, ce qui nous porte a croire que les injustices
sociales et les désavantages connexes rencontrés apres
I'immigration mettent sérieusement en péril la santé
mentale des réfugiés.

Plus précisément, nous avons constaté que les
Soudanais qui sont décus de leur vie au Canada et ceux
qui font face a des difficultés économiques (incertains
d’avoir assez d’argent pour acheter de la nourriture ou des
médicaments) sont en moins bonne santé générale et
présentent un plus grand nombre de symptomes de
détresse psychologique. Les personnes qui font face a des
difficultés économiques sont entre 2,6 et 3,9 fois plus
susceptibles de perdre le sommeil, d’étre constamment
stressées, malheureuses et déprimées, et d’entretenir de
mauvais souvenirs que celles qui n’éprouvent pas de diffi-
cultés (Simich et collab. 2006).

Cependant, la raison de cet état de fait nous a semblé
trés intéressante : en résumé, a la base de l'expression de
détresse psychologique se trouve le besoin inassouvi
d’aider la famille restée dans le pays d'origine. Par
exemple, un Soudanais d’Ottawa a déclaré ce qui suit :

[traduction]

«La vie est tres difficile ici. ... [Les
réfugiés] ont plus de factures a payer
maintenant qu'a n’importe quel autre
moment de leur vie. La pression pour
gagner leur vie ici est intense et ils ont
beaucoup de responsabilités...

«Si vous pensez que vous n’étes méme
pas capable d’aider quelques membres
de votre famille la-bas [au Soudan], et
bien, cela vous perturbe, comme si vous
aviez manqué a votre devoir. Vous avez
échoué. Vous ne pensez méme plus a
faire venir cette personne [au Canada].
Vous nenvoyez méme pas un peu
d’argent la-bas. Vous les avez oubliés,
alors vous vous sentez vraiment inutile
ou exclu. Vous devenez tres égoiste,
pour vous-méme ou votre propre
famille... clest stressant de penser
comme ¢a — de penser que vous avez
laissé tomber des gens, que vous ne
vous préoccupez pas des autres (Simich
et collab. 2006, p. 435). »

Ainsi, la détresse psychologique n'est pas réellement
due a des privations relatives ou matérielles au Canada en
tant que telles, mais plutot au fait que ces privations
diminuent la capacité des réfugiés de prendre soin des
autres et de s’acquitter de leurs obligations envers leurs
proches encore en danger dans leur pays d’origine.

LA SANTE MENTALE DES REFUGIES ET LA SIGNIFICATION DE «LA PATRIE »

IMAGES CONTRASTEES DE LA PATRIE : LACUNES
FONCTIONNELLES ET PSYCHOLOGIQUES

Au cours d’une seconde étude approfondie sur
l'adaptation des familles soudanaises et le bien-étre
communautaire en Ontario et en Alberta, nous avons
poursuivi notre examen des facteurs qui influent sur la
réinstallation et l'intégration des réfugiés. Un examen
préliminaire des données qualitatives recueillies indique
que les réfugiés n’évoquent que rarement le terme «chez
moi» pour décrire leur vie au Canada. Le plus souvent, ils
ne font appel a ce terme que dans un contexte comparatif
pour faire ressortir le contraste qui existe entre les images
positives de leur pays d’origine et la perte de nombreuses
caractéristiques du chez soi au Canada. Lexpression
«dans mon pays» (back home) représente plus que de la
nostalgie pour un endroit idéal ou une époque heureuse.
Cette image évoque plutot ce qui est nécessaire pour
rétablir un sentiment d’appartenance fonctionnel et
psychologique au Canada.

Pour les réfugiés soudanais (et peut-étre aussi pour
d’autres qui ont vécu des bouleversements similaires), les
images de leur pays d’origine ont tendance a étre associées
a plusieurs facteurs fonctionnels et psychologiques : béné-
ficier traditionnellement d’un soutien affectif; régler les
probléemes et les conflits; subvenir aux besoins de la
famille; répondre aux attentes sociales; conserver sa
dignité et favoriser 1'’épanouissement. A titre de compa-
raison, les réfugiés parlent de leur vie de famille au
Canada comme étant marquée par l'absence de membres
de leur famille élargie, l'augmentation de conflits
familiaux, le manque de moyens pour régler les conflits, le
déséquilibre entre les roles assignés a chacun des sexes, un
sous-emploi invalidant et un manque de débouchés.

Ce que les réfugiés disent de leur pays d’origine est
révélateur de ce qui leur manque au Canada. Pour les
Soudanais, tout comme pour nombre d’autres immi-
grants et réfugiés, I'absence du soutien social apporté par
la famille élargie qui ne se trouve pas au Canada
contribue également a lexistence dun sentiment
perpétuel de perte et de déplacement, comme nous l'ont
expliqué certains réfugiés :

[traduction]

«Quand je suis arrivé [au Canada], les
gens n’étaient pas aussi ouverts que dans
mon pays. [La-bas] les gens prennent
toujours le temps de sasseoir, de se
parler, de se rendre visite. Les gens [au
Canada] n'ont pas de temps pour les
autres. Cela m’a semblé tres étrange et je
me sentais tres seul. »

«La plupart d’entre nous partagent les
mémes difficultés, car nous nous
sommes réinstallés dans un autre pays

81



82

LAURA SIMICH

et... nous avons perdu le soutien affectif
que nous offrent habituellement nos
méres, nos tantes et nos oncles. Une de
nos plus grandes difficultés est de faire
garder nos enfants. »

Les roles familiaux et les méthodes familiales de
reglement des conflits sont aussi au centre du concept de
la patrie :

[traduction]

«Dans mon pays... 'homme est le chef
de sa famille et il a le dernier mot
lorsqu’il s’agit de prendre des décisions;
il est responsable de tout et tout dépend
de lui, dans mon pays. Maintenant, ici au
Canada clest tres différent et clest un
probléme considérable pour 'homme et
la femme. »

«Dans mon pays, [le réglement des
conflits] se fait au moyen de simples lois
traditionnelles qui sont les notres et qui
représentent une maniere d’agir tradi-
tionnelle trés pacifique..., mais ici clest
tellement compliqué. Une fois que la
police intervient dans les disputes fami-
liales... 'homme ne se sent plus a l'aise
de rester dans sa maison. Certains
finissent par partir, rentrer chez eux et
laisser leur famille ici. »

Les réfugiés apprécient la sécurité relative que leur
offre le Canada et beaucoup d’entre eux regardent l'avenir
avec espoir. Toutefois, la double pression des attentes dans
le pays d’origine et au Canada est toujours présente sur le
plan psychologique. Ils ont également !'impression
profonde d’étre coupés de leur patrie et en méme temps
d’étre marginalisés ou méme de ne pas étre reconnus a
leur juste valeur au Canada.

[traduction]

«Vous connaissez le dicton, «on n'est
vraiment bien que chez soi». C'est si bon
d’étre ici [au Canada]. Je n’ai pas peur de
me faire tirer dessus, mais le probléme
c’est que les miens me manquent...

«Je suis allé a l'école pendant un an
et cest tout. Je ne peux pas y arriver, car
je dois travailler pour soutenir nos
familles dans mon pays; elles ont aussi
besoin d’aide. Le gouvernement ne
donne pas assez d’argent pour la nourri-
ture, le loyer, les vétements et les autres
produits de premiére nécessité, alors il
faut travailler. »

Les réfugiés n'ont pas le sentiment d’étre vraiment
chez eux ni le soutien de personnes ayant vécu des expé-

riences semblables, alors ils se sentent isolés lorsqu’ils
essaient de faire face au stress de la réinstallation. Cet
isolement ne peut quamplifier leur détresse psychologique
et miner la réussite de leur réinstallation. Un réfugié a
déclaré ce qui suit :
[traduction]

«Sans famille a mes cotés, parfois je n'ai

pas envie de parler de mes problémes a

des personnes que je ne connais pas... Il

n’y a pas grand monde capable de s’asseoir

avec moi pour parler de mes problémes.

Et mes problémes sont encore plus impor-

tants que ceux dans mon pays.»

CREER UN SENTIMENT D’APPARTENANCE ET |
PROMOUVOIR LA SANTE MENTALE DES REFUGIES

Les résultats de notre étude suggerent que la santé
mentale des réfugiés est liée au sentiment d’appartenance
au Canada et mettent en lumiere des lacunes importantes
dans l'expérience de réinstallation. A 1’échelle pancana-
dienne, ces lacunes pourraient étre comblées dans le
secteur de la santé mentale en prenant en considération
les effets de la migration forcée et de la réinstallation
lors de l’élaboration de stratégies de soins de santé
mentale et de promotion de la santé. Dans le secteur de
I'immigration et de la réinstallation, il pourrait étre utile
de renforcer les efforts de regroupement familial tant au
niveau des politiques que des pratiques. Les résultats de
notre étude montrent également qu’il serait utile
d’investir dans des possibilités d’emploi et d’éducation
pour les réfugiés, de leur offrir du counseling en matiére
de santé mentale et des services dorientation familiale
adaptés a leur culture, ainsi que des méthodes de
rechange pour le réglement des conflits, et de concevoir
des programmes et des mesures de soutien social adaptés
aux besoins particuliers des communautés de réfugiés, et
ce, a l'échelle nationale et provinciale. Ces stratégies
permettraient de donner une nouvelle signification a
la notion de chez-soi et de créer un sentiment
d’appartenance plus fort afin daider les réfugiés au
Canada a retrouver la dignité et le bien étre lié au
sentiment d’appartenance fonctionnelle et psychologique.
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NOTES

! Une version précédente de l'article a été d’abord présentée
sous la forme d’une allocution prononcée a l'occasion du
symposium de recherche sur les politiques intitulé [traduction]
La santé et la patrie : questions ayant une incidence sur
I'intégration des réfugiés organisé par le Centre Metropolis de
Colombie Britannique a Vancouver (Colombie-Britannique), le
7 novembre 2008. Les travaux de recherche cités dans 'article
ont été financés par la Région de I'Ontario de Citoyenneté et
Immigration Canada, le Conseil de recherches en sciences
humaines et le Programme du multiculturalisme du ministere
du Patrimoine canadien. Je tiens & exprimer ma reconnais-
sance & Hayley Hamilton et Dave Este (co chercheurs), ainsi
qu'a Becky Moses et Leigh Ayton (assistantes a la recherche),
pour leurs contributions a ce travail de recherche.

N}

N.D.T. Dans la version originale anglaise, le terme home
recoupe plusieurs notions : parfois la patrie ou le lieu
d’origine, parfois la notion d’appartenance, '’endroit ou 'on
se sent chez soi.
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