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" Travail de these de
Psychologie Clinique effectué
aupres de 50 femmes SDF de
la métropole Lilloise.
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Dossier La souffrance est-elle sexuée 2

Etre une femme SDF, est-ce différent ?

A Pheure de la parité, pour ne
pas faire figure de sexiste ou de
féministe, il est de bon ton de
parler d’égalité. Seulement
voila, a Paune de Pexclusion, les
hommes et les femmes ne sont
pas égaux !

Quantitativement, c'est une évi-
dence, toutes les études sur le sujet
convergent : les femmes SDF sont
moins nombreuses que les hom-
mes. Elles représentent 8% ' 25% *
de la population SDE Moins
nombreuses, moins visibles, elles
sont aussi moins étudiées.

Pourtant, certaines études, menées
par des femmes (?), mettent en
évidence des différences :

Mais surtout, ce qui différencie le
plus les femmes des hommes
SDE Cest la question des trauma-
tismes : violence familiale, conju-
gale, violence physique, abus
sexuels. Les études rapportent
quenviron 40% des femmes SDF
ont été abusées sexuellement et
60% violentées physiquement °,
alors que les études sur les expé-
riences infantiles des hommes
SDF 7 mettent en avant les place-
ments en foyer, les conduites de
fugues et les évictions de Iécole.

Mais elles, quen disent-elles ?

Lors d’entretiens concernant leur
histoire de vie, elles évoquent
spontanément des enfances mar-

- Les femmes SDF présentent
moins de troubles mentaux sévéres
ou chroniques mais plus de ruptu-
res familiales que les hommes °.

- Autrement vulnérables, plus stig-
matisées, ayant moins de ressour-
ces, elles sont plus difficiles 2 aider *.

- Pour elles, les réponses institu-
tionnelles des services de santé
mentale sont trés stéréotypées °.

- Lestime de soi est supérieure
chez les meres SDF (probable-
ment attribuable au fait d’étre
mére !).

quées par une éducation tres
stricte, une autorité paternelle
rigide, de la violence au sein de la
cellule familiale et envers elles, des
séparations (divorce, déces d’un
parent, abandon, rejet)* avec en
contrepoint des liens forts au sein
de la fratrie. La mere est majoritai-
rement vécue comme défaillante,
souvent menagante alors que la
grand-mere maternelle apparait
idéalisée. ..

Ce qu'elles disent encore, cest la
raison pour laquelle elles se
retrouvent 2 la rue, elles ont « été
mises dehors » ou ont fui, le plus
souvent sous forme de raptus.

Mises dehors par I'un des parents,
le plus souvent la mere sous la
forme d’'un phrasé vécu comme
une injonction « si tu nes pas
contente tu nas qud partir », ou par
un compagnon comme si une
supériorité lui donnait un droit
sur ce logement commun.

Ce quelles ne parlent pas. Leur
vécu amoureux est rarement évo-
qué spontanément. Lorsquelles
sont plus 4gées, elles parlent de
leur vie matrimoniale souvent de
maniére idéalisée, « cétait le bon-
heur absolu » ! Plus jeunes, leurs
aventures apparaissent en filigrane
d’un discours, comme « désaffec-
tionné », concernant d'autres évé-
nements de leur vie (délinquance,
drogue, alcool, violence...), ou
alors de maniere directe « jui ren-
contré un copain et jy suis restée
pendant trois mois ; il ma foutue
dehors parce quil est parti dans le
Sud travailler et depuis je vais a
droite et & gauche ».

Lamour comme refuge. ..

Enfin, ce qu'elles ne disent pas
forcément mais que I'on apprend
(au travers du test projectif du
Rorschach) :
+ Que limago maternelle est
vécue comme une référence parti-
culierement menagante dans un
contexte de carences affectives
précoces. P. Declerck (1990)°
évoque aussi les profondes pertur-
bations des premitres relations
d’objet généralement vécues par
les SDE qulils soient hommes
ou femmes. Les ouvrages de
ces dernieres années (Naouri,
Elliacheff,...) apportent matiere a
réflexion et remettent particulie-
rement en cause |'habituelle idéali-
sation de la relation mere-fille. Par
ailleurs, les filles seraient davan-
tage « encombrées » par I'image
maternelle : au moment de
I'Edipe, la fille doit substituer &
ce (premier) objet d’'amour celui
de sa mere (C'est 2 dire son pere!) ;
ce processus saccompagne d’un
sentiment de culpabilité qui
émaillera sa relation a sa mere tout
au long de sa vie. Ainsi, dans tous
(suite page 7)
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Etre une femme SDF, est-ce différent ? (suite)

les cas, la relation 4 la mere semble
spécifique chez les femmes ; chez
les femmes SDE elle est en plus
majoritairement vécue comme
menagante.

« Quelles sont débordées par des
affects envahissants et incontrolés
qui sont tournés vers I'extérieur et
l'impulsivité.

Comment se construire comme
femme ? Comment sappuyer sur
une image de mere suffisamment
bonne ? Comment s'adapter a des
reglements institutionnels souvent
rigides ?

de la reconnaissance, l'existence
d'espace de discussion dans les
collectifs de femmes s'avere une
condition sociale essentielle de la
santé. Ainsi les infirmiéres (les
assistantes sociales) se racontent
entre elles les mémes histoires que
celles qu'elles tendent a faire
connaitre aux décideurs. Mais ces
drames vécus trouvent ici un véri-
table écho. Enchainements,
rebondissements et péripéties
constituent une mise en intrigue

Ce qui est évident, cest que la
femme SDF met bien davantage a
mal nos idéaux et nos représenta-
tions notamment & propos du
logement, de la canalisation de
Pimpulsivité ! Car enfin, qu'imagi-
ner de mieux pour une femme
sans-abri quun hébergement ?
Comment penser quun logement
peut étre vécu plus dangereux que
la rue ? Par ailleurs, nos représen-
tations sociales lient la femme 2 la
maison. Historiquement, la mai-
son détermine 2 elle-méme le
champ social attribué a lactivité
de la femme. Symboliquement, la
maison regroupe un ensemble

de la souffrance dans le travail
grice A laquelle les femmes conju-
rent la folie en partageant un
méme rapport de vérité avec le réel
(entendu ici comme ce qui met en
échec les techniques et les moyens
conventionnels). En outre, ces
récits ont comme particularité d'é-
tre construits de maniére a étre 2 la
fois émouvants et droles. Grice a
ces récits, les souffrances ne sont
pas niées mais élaborées et insérées
dans un réseau de sens. Ce proces-

d’interprétations afférent au fémi-
nin (refuge, mere, sein,...).
Ethymologiquement, le domicile

(domus) se rapproche de I'asservis-
sement (domestiquer). Ainsi, étre
mise dehors, cCest étre exclue de
son domicile mais ne serait-ce
pas aussi s émanciper d’un certain
asservissement ?

Une femme sans-abri dérange a
notre insu nos représentations les
plus archaiques.

Alors, étre une femme sans-abri,
est-ce différent ? m

Fragilités dans le travail au féminin et au masculin (suite)

sus d'élaboration de la souffrance
par le collectif féminin n'a pas a
étre encouragé ou encadré, il s'ins-
taure spontanément dans les inter-
stices de ['organisation du travail,
du moins lorsque les temps consa-
crés 4 la discussion (lors des pauses
café par exemple) ne sont pas
sanctionnés comme d'inutiles
instants de paresse et de "bavar-
dage" ou réduits & néant par 'in-
tensification du travail. m
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