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Depuis plusieurs années, nous observons une professionnalisation du « care » (Stevenson,
2014 ; Trout & Wexler, 2012), une propension a sous-spécialiser les connaissances
expérientielles, locales et culturelles, au profit des connaissances techno-professionnelles.
Le domaine de la santé mentale n'est pas étranger a cette tendance, les savoirs autochtones
- notamment ceux des Inuit - étant largement absents au sein des pratiques et de la

recherche.

En outre, le débat au sujet de 1'universalité et la possibilité d’objectiver les concepts et
catégories psychiatriques est depuis longtemps au cceur du domaine des discussions dans
le domaine des sciences sociales, de I’anthropologie et de la psychiatrie transculturelle,
plusieurs ayant remis en question I'applicabilité des catégories de diagnostic développées
au sein des populations euroaméricaines (Adeponle, 2010 ; Biehl, Good, Kleinman, 2007 ;
Corin, 2009 ; Devereux 1970). En Amérique du Nord, des recherches indiquent que les
individus issus de minorités ethniques qui recherchent des services de santé¢ mentale sont
particulierement a risque de mauvais diagnostic (ou I’on ne reconnait pas la souffrance) ou
de surdiagnostic (Good, 1993) « Over-diagnosis may occur, for example, when a clinician
mistakes a cultural norm for psychopathology » (Adeponle, 2010, p. 9). Les allégations
d'erreur de diagnostic sont les plus importantes en ce qui concerne le diagnostic

interculturel de la schizophrénie et des expériences psychotiques (Adeponle, 2010).

Cela dit, les théories critiques permettent de réfléchir les expériences en santé mentale en
reconnaissant I’agentivité et le pouvoir d’agir de 1'« Autre ». Il s’agit de reconnaitre que
dans le cadre des pratiques en santé¢ mentale, les regards posés sous la lunette coloniale, de
maniére consciente et inconsciente (Fanon, 1952), peuvent limiter I’autodétermination des

individus, les placant dans la passivité, empéchant notamment la prise en compte de leur



parcours de vie, de leurs savoirs, en limitant la possibilité pour des personnes de faire sens
de leurs expériences. Néanmoins, les conceptions dominantes, méme lorsqu’informées par
des cadres théoriques critiques, peuvent facilement venir teinter la recherche et la pratique,
assujettir ou essentialiser des voix, des expériences de vie, via des mécanismes insidieux
et bien ancrés dans les discours, invisibilisant certains savoirs (Brown & Strega, 2015 ;

Foucault, 1994 ; 1997 ; Spivak, 1988).

Croisant les résultats préliminaires d’une recherche ethnographique sur les expériences
psychotiques et le rétablissement chez les Inuit du Nunavik et les expériences de la
premicre auteure a titre de travailleuse sociale au Nunavik dans le domaine de la santé
mentale, 1’objectif de cette présentation est de rendre compte des enjeux reliés a la
recherche et la pratique en santé mentale en contexte inuk et aux incertitudes que peuvent
vivre les chercheurs et praticiens, face a des épistémologies et des ontologies souvent bien
différentes des leurs. Sachant que les concepts de santé mentale ont longtemps servi
I’établissement et le maintien des intéréts coloniaux (Fanon, 1952 ; Nelson, 2013), cette
présentation suggere de réfléchir aux injustices et au racisme épistémique (Fricker, 2007 ;
Grosfoguel, 2010 ; Grosfoguel & Cohen, 2012 ; Medina, 2017 ; Mignolo, 2013) présents
dans les institutions universitaires, de recherche et de santé et services sociaux afin d’offrir
une meilleure prise en compte des réalités plurielles en santé mentale, des services exempts
de violence, respectueux et humbles de la culture, des savoirs et des croyances, le tout dans
une perspective anti-oppressive (Lee, Fontaine, MacDonald & Caron, 2017). Il s’agit
¢galement de s’intéresser au concept de colonialit¢ du pouvoir (Quijano, 2007), qui
explique comment les anciennes puissances coloniales continuent de dominer en imposant
notamment des modes de productions des connaissances, des modes de signification, des
perspectives, images, etc., aux populations identifiées par des catégories ethniques et
raciales, en autres aux populations dites colonisées. Elle est notamment présente dans nos
systémes de soins (Commission d’enquéte sur les relations entre les autochtones et certains
services publics, 2019) a travers un racisme systémique se manifestant envers les peuples

autochtones dans les services de santé et services sociaux.



Il est important de souligner que cette présentation, et le projet de recherche qui la sous-
tend, ne cherche pas a donner des réponses et des explications précises sur ce que
représentent les phénomenes psychotiques chez les Inuit, ce qui ouvrirait la porte au risque
d’essentialiser et interpréter de maniéres erronée leurs expériences, mais davantage de
réfléchir a des manicres plurielles de faire, de penser et de conceptualiser ces phénomenes
afin de faire des ponts et des meilleures prises en compte dans la pratiques et la recherche,

dans une perspective d’appropriation du pouvoir d’agir, individuel et collectif.
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