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Il ¥ a environ 799,010 Autochiones au Canada: 554,290 sont Amérindiens,
41,080 Inuit et 210,190 Méus (Statistique Canada, 1998).12 Qu'ils vivent sur la
réserve ou dans des centres urbains, les Autochtones ont des besoins unigques en
santé mentale. Partout au Canada, ils sont aux prises avec les séquelles du colo
nialisme et des pratiques assimilatoires qui lul sont associées. Parmi ces séquelles,
on retrouve. la pene de la culture traditionelle, la discrimination, le chémage et la
pauvreté, Plusieurs des problémes avec lesquels les Autochtones sont aux prises
découlent de ces situations historiques et sociales.

Ce numéro spécial est dédié 4 tous les Autochtones du Canada. Nous avions
espéré que les Inuit, les Métis et les Amérindiens contribueraient i ce numéro,
mais cet espoir n'a pas &€ réalisé. Les anticles cianclus ont ¢ écrits par des
Amérindiens, quelquefois en collaboration avee des auwteurs non-autochtones. C'est
pourquol nous utihsons parfois le terme général «Autochtones, mais choisissons le
plus souvenl d'utiliser les termes «Amérindiens» ¢t «Nations Premiéress, car c'est la
population de référence de la majorité des adicles. Nous pensons, cependant, que
plusicurs des questions soulevées et des solutions proposées sont pertinentes pour
la grande communauté autochtone canadienne.

Nous avons commencé i planifier ce numéro spécial en 1995, Nous avons
délibément choisi de travailler avec des partendires de plusicurs disciplines et
d"imitier une collaboration entre Autochtones et non-Autochtones. Dés le dépan,
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nous avons invité la Maison du Saveir des Nations Premiéres (Firsi Naltons House
af Learning) el le Programme d'Education pour Enscignants Autochtones (Mative
Indian Teacher Education Program—NITEP), deux organismes autochtopes &
I'Université de la Colombic Britannique (UBC). Le comité éditorial incluait des
individus des Nations Premigres et des rédacteurs de la Revwe canadienne de santé
mentale communautaire. Ce numéro spécial a élé congu par des représentants des
disciplines de psychologie, service social, éducation, sciences infirmiéres, droit,
sociologie et psy::hnmgic sociale, Nous remercions Roslyn Ing, de la Nation Cree,
eoordinatrice des Professions de la Sanié des Premiéres Nations a 1'Université de
la Colombie Britannigue, qui a appuyé nolre projel el nous a aidé a4 &ablir des rap-
ports avee des personnes impliquées dans des projets autochtones i travers le pays.
Nous avons aussi unc dette de gratitude envers celles ¢t ceux qui on participé a
notre atelier &ditorial: Nancy Waxler-Mornison (UBC), Edward Safank (Nishga),
Kelly A. McDonald (Tshimshian et Haida) et Kathryn McCannell (IFBC). Nous
avons apprécié leur support, leur expertise ¢t le temps qu'ils nous ont généreuse-
ment donné. Finalement, nous voulons souligner la contribution importante des
réviseurs cxlernes.

Les autochtones ont des besoins particuliers ¢n santé mentale. Les problémes
auquels ils font face, tant au niveau individuel que communautaire, ont éé bien
documentés (Clarkson, Lavallée, Léparé, & Jeué, 1992; Commission Royale sur
les Peuples Awochiones, 1996, Jettg, 1992; Petawabano, Gourdeau, Jourdain,
Palliser-Tugulak, & Cossette, 1994, Statistique Canada, 1992). Ce numéro spécial
met 'emphase sur les ressources des communautés autochtones et sur les projets
qui ont réussi i vaicre les difficuftés et a re-créer I'barmonie communautaire. Notre
objectif a été de créer un forum de discussion concernant les efforts qui ont Eé
entrepris pour guérir les individus et rebitir la communauté. La société cana-
dienne, de plus en plus pluralistique, commence i s ouvrir aux idées des sociétés
traditionnelles et aux approches thérapeutiques allernatives. Nous espérons que les
idées presentées ici feront avancer notre compréhension de la notion amérindienne
de guérison et apporeront un language et des outils conceptuels pour continuer le
dialogue sur la pratique et les politiques de santé mentale.

Ce numéro spécial &'inscrit dans une conjecture historique particuliére, 1l v a
des signes favorables 4 'horizon. Le gouvernement fédéral vient tout juste d'énon-
cer une declaration concilistoire vis-a-vis des Autochtones; le jugement de 12 Cour
Supréme sur le cas Defgamukw v, Reging (Bell, O'Neil, & Beatty, 1997) vient de
reconnaitre le droil des Autochtones de négocier des ententes avec leur province
ou territoire respectif; les Inuit de Nunavut auront, de fait, leur propre gouverne-
ment en 1999, Ces événements donnent & penser gue nous sommes en période de
progres. Malheureusement, il y a aussi des signes moins prometteurs, comme |'ab-
sence d'intention de donner suite aux recommendations de la Commission royale
d'enquete sur les peuples autochtones.

Ce numéro met de 'avant la consolidation de la communauté, la puissance des
technigues traditionnelles de guérison et la prise en charge du futur. Quoique les
droits politiques et économigues soient absolument nécessaires i la consolidation
de la communauté, ils ne suffisent pas i la tiche. Les Autochtones du Canada, tant
ceux qui vivent sur les réserves rurales que ceux gui habitent les centres urbains,
se doivent de re-eréer un environpement qui soutienne 'identié culturelle e
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personnelle, le support social, une philosophie de vie et une vision du futur. Cete
transformation doit absolument étre basée sur la récupération du pouvoir par les
Autochtones et sur la reprise de responsabilité sur leur destinée collective. Il est
aussi grand temps d'éablir des rapports et des panenariats entre les Autochiones
du monde entier el aussi entre les Autochtones el non-Autochlones, Ces partenaires
devront tenir comple des différences historiques el structurelles qui les divisent el
les membres du proupe dominant devroni, en plus, entreprendre unc auto-
evaluation critique, telle que précomsée par le conceplt de «sécurilé culturelles
{Papps & Ramsden, 1996), pour que le parenariat soit mutuellement bénéfique.

Trois articles de ce numéro trajtent de la conselidation des communautds
autochtones. Dans Sitrengths through sharing, Boone, Minore, Katt et Kinch dé-
crivent les défis auxquels ils ont fait face en tant que membres d'une éguipe
mterprofessionnelle et inlerculturelle de soins en santé dans ude communauté
rurale. lIs préconisent un modéle de pratigue qui reconnait 'apport unique de
chaque membre de I'équipe. Ils ajoutent qu'adopter des modéles de pratique sans
examiner leurs prémisses et les relations de pouvoir qu'ils sous-tendent peul
contrecarrer les buts ultimes de 1'équipe.

Dans Impraving menial health services for wrban First Nations, Peters el
Demerais présenient plusicurs politiques pertinenics en santé mentale et doutent de
la sagesse de centrer 'attention sur les facleurs déterminants de la maladie au lieu
de ceux qui prédisent la santé. Ces auteurs affirment que I'implication en politique
et le militantisme social peuvent mener & la récupération de la samé. Ils décrivent
le besoin des personnes des Nations Premiéres d'avoir aceés sux services généraux
el 4 des services culturellement appropriés, Leur anticle mtroduil le concept de
guérison communattlaire, une thérapie qui a pour but d'amener les individus et les
groupes & prendre en charge la responsabilité pour leur propre hien-étre. Com-
mentant la réorganisation des services de santé, les auleurs suggérent que Ia
position peographigque ne devrait pas élre le seul critére d'allocation de ressources
pour les régions, el que d'autres facteurs, comme la communauté sociale, le revenu
¢l les ressources existantes devraient aussi étre considéres.

L'article de van Uchelen, Davidson, Quressetie, Brasfield et Demerais illustre
le rile important que les communautés jouent en validant 1'identité individuelle, en
fournissant un milieu quotidien supportant, et un sens d'appanenance sociale. Le
défi de créer une communauté amérindienne dans une ville comme Vancouver est
formidable. Les anteurs pensent que cetie tiche doil commencer par la reconnais-
sance des points forts el des ressources de leur communauté.

Pour le moment, plusieurs individus et collectivités ont besoin de regagner les
forces perdues & cause des difficuliés sociales, émotionnelles et culturelles aux-
quelles ils ont fait face, Les récits de celles qui ont réussi 4 s'en sonlir indemnes
montrent que les méthodes de puérison traditionnelles autochtones, compilées et
décrites par Jilek et Jilek-Aall (1991), utilisées seules, ou cn complément avec des
analyses structurelles (genre, classe sociale, culture), sonl de puissantes alliées du
point de vuoe thérapeutique.

Deux amicles porent sur la survie de femmes qui ont fait fice & des situations
exirémes. Herbert et MeCannell, dans 'article infwlé Talking back, racontent
I"histoire de six femmes amérindiennes qui ont survécu a deés expériences d'ghus
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sexuel et ont vaicu leur aleoholisme, pour émerger plus saines, plus fortes et plus
sages. Sur le chemin de la gufrison, ces femmes ont fait face et analysé des gques-
tions complexes ayant trait au genre, i la culture er & |'interaction de ces deux
facteurs.

Dans Healing experiences of British Columbia First Natiorrs Women, Paproski
nous rapporte les histoires de vies de cing femmes amérindiennes qui ont pensé
sEreusement a se suicider. Retrouver leur identité culturelle et rentrer eén conlact
avec la spiritualité traditionnelle autochtone ont été les tournants décisifs de leur
retour ¢n sanie.

Dans le dernier article de ce numéro spécial, Frst Nations counsellors train-
ing in British Columbia, McCormick parnt du prémisse que la meilleure fagon
d'améliorer la santé mentale des Autochtones et d'assurer des services culturelle-
ment appropriés est de former des professionnels autochtones, L'auteur décrit les
résultats d'une enquéte sur le type de formation gui répondrait aux besoins des
communautés amérindiennes.

En résumé, ce que ce numéro veut promouveit ¢'est de retrouver la sapesse
{presque) perdue pendant les derniéres centaines d'années de colonisation et de
'en servir pour recouvrer la santé, passer i 'action ¢t guider le futur. L'accent est
délibément mis sur sur les poinis forts des communautés autochtones et sur des
excmples de réussite,

NOTES

I. Le total de la population des Nations Premicres, des Inuit et des Métis ne correspond pas
au total de la population autochtone parce que plus de 6,000 personnes on déclaré
appartenic a plus d'un groupe.

2, L'approximiiion sous-estime le nombre d"Autochiones; 77 réserves indiennes n'oni &8
que particllement dénombrées.
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