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Contexte

*Femmes étrangeres cumulent plusieurs discriminations (Chaib, 2008)
*Production d’inégalités est multi-située (Roulleau-Berger, 2010)
*Politiques discriminantes de I’'UE envers ces femmes (Marchetti, Salih, 2017)

*Quels processus de reconnaissance sociale des femmes migrantes :
— sphére professionnelle,
— espace domestique (Lemercier, 2008)

* Grossesse : événement biographique catalyseur de transitions professionnelles et
itinéraires plus complexes (Samuel, 2012)




Introduction

*Présentation de travaux de ’'ANR MIGSAN

*Volet développé : trajectoires de grossesse de femmes rencontrées en PASS (Permanence d’Acces aux Soins de
Santé) de Rennes et Strasbourg.

*Objectif : Appréhender les influences réciproques que peuvent avoir un événement de santé sur les trajectoires
individuelles et familiales.

*Positionnement théorique : notions de parcours, trajectoires et soins (Strauss, Baszanger, 1992; Bessin, Bidart,
Grossetti, 2010; Gasquet-Blanchard, Hoyez, 2015; Desgrées du Lou, Lert, 2017)

*Avantage : mettre en exergue les choix effectués par les femmes, leurs proches et les relations entretenues avec la
sphere du travail soignant et institutionnel. Interroger cet événement en situation de n- j

du travail et de la formation.




Cadre de la recherche

Strasbourg

— Données issues du programme ANR MIGSAN (UMR CNRS 6590 ESC
/ Univ Rennes 2)

* Inégalités sociales et accés aux soins des primo-arrivants en France

-

Nantes "

* Repose sur une démarche collaborative (géographie, sociologie, santé Poitiers

publique, médecine)
— Trois axes de recherche
* Trajectoires de soins des migrants

* Contextes d’exercice des professionnels
* Dynamiques territoriales des structures et dispositifs de soins

— Terrains
— Une recherche
* Validée par le Comité éthique du CHU de Rennes

*  Par approche qualitative (entretiens)

'entrée par la grossesse sera présentée ici (Rennes/Strasbourg)



Meéthodologie

Une recherche exploratoire (MIGSAN MSHB)
conduite en 2013
e (Patientes : N=23) au CHU de Rennes (suite de couche), en
consultation hospitaliere (suivi de grossesse)
Une recherche menée en collaboration avec les
PASS des CHU de Rennes et Strasbourg (avril-juillet
2018) (MIGSAN ANR)

e  Professionnels: N=13
i Patientes : N=21

Critéres d’inclusion des patientes
d Etre suivie pour une grossesse par les PASS des 2 CHU
+  Etre agée de plus de 18 ans
. Etre arrivée en France depuis avril 2017
. Etre née dans un pays non-membre de I'espace Schengen
. Pas d’impératif linguistique car soutien en interprétariat

Prise de contact avec les patientes

*  Repérage puis inclusion par la PASS

. Conta ercheuses MIGSAN

e Diffus:iqnbd’affivchettes traduites en.anglais; albanais; russe, portugais -

Estudo sobre as trajetdrias de
cuidados de saude das mulheres
gravidas migrantes

- Vocé tem mais de 18 anos

- Vocé chegou ha pouco tempo a Franga
(menos de 12 meses)

- Vocé esta gravida

Vocé pode participar no nosso estudo para
perceber melhor o acesso aos cuidados de
saude durante a sua gravidez.

Se aceitar, a sua participagdo vai consistir
numa entrevista de 30 minutos a 1 hora com

uma investigadora em ciéncias sociais.

Contato (Lidia) : (0033) 07 86 90 99 32

Esta entrevista € gratuita e confidencial

Studim né lidhje me kujdesin
mjeksor té grave shtatézén migrante

- Jeni mbi 18 vjeg

- Ju keni ardhur kohét e fundit né Francé (mé
pak se 6 muaj)

- Ju jeni shtatzéné

Ju mund té kualifikoheni pér studimin toné
kétu, me géllim té kuptojmé mé miré gasjet
tuaja né kujdesin mjeksor gjaté shtatzanisé
tuaj. Nése pranoni kohézgjatja e pjesémarrjes
suaj éshté 30 minuta deri 1 oré me njé
hulumtues né shkencat sociale

Kontakti (Lidia): (0033) 07 86 90 99 32

Kjo intervisté éshté falas dhe konfidenciale




Cadre conceptuel

— « Trajectoires de soins » : (A. Strauss, Bessin et al.)

— Dimensions spatiales:
» Analyser le changement spatial dans I'organisation des soins
* Analyser le changement spatial dans I'espace de I'hpital
* Analyser les dynamiques patients/soignants dans et hors les lieux de soins
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De la theorie a la pratique

Comment consolider une méthodologie qualitative appuyée sur la notion de « trajectoire » en intégrant
du biographique?

— Les entretiens : des semi-biographies a la croisée entre éléments temporels, sociaux et
spatiaux de la grossesse et de la migration

» Des éléments conjoncturels
» Des éléments structurels

» Des éléments relevant de la vie familiale, maritale ou conjugale des femmes, des
positions des enfants a naitre dans les fratries, des relations avec la famille et les
proches

» Des éléments relevant de la sphére professionnelle




Representer le biographique dans les
trajectoires de soins




2017

Parcours de grossesse (s) et suivis de grossesse(s); moment charniére de 'accouchement; suivi medico-social et social de la
grossesse; psychisme de la femme enceinte et rapport aux « figures d’attachement »

Suivis médicaux propres a la grossesse (« public vulnérable »); suivis médicaux pour d’autres affections

La migration et la naissance dans le groupe familial; les enfants restés au « pays »

Mobilités (papiers); migrations et attente des démarches administratives en France; mobilités résidentielles (« survie sans
domicile »); changement de prise en charge post-accouchement

Exercice de différents métiers « sous contrainte » a I'hdpital public; contraintes de temps des soignants (temporalités de la
consultation); exercices pluridisciplinaires et temps de la coordination.
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Extrait d’entretien avec Monique
(camerounaise de 44 ans, enceinte, atteinte d’une pathologie chronique, mere d’un enfant de 13
ans resté au pays)

« - Vous cherchez du travail ?

-Oui je suis inscrite a pble emploi. Parce que quand j’étais a I’OFI, ils m’ont demandé de m’inscrire a péle emploi,
je me suis inscrite et actuellement je suis une formation, bon quand les gens viennent souvent....mettre les
lettres dans les boites a lettres, on nous avait mis un papier pour la maison des services social et je suis partie
me renseigner. Comme mon mari n’a pas de moyens, bon, de la-bas on m’a accordé une formation de 3 mois,
informatique et il fallait que p6le emploi voit I'accord que je suis inscrite la-bas. Ils ont envoyé et je fais cette
formation pour le moment 2 fois par semaine pendant 3 mois.

-Et ¢a vous plait ?

-Ca me plait beaucoup, si ¢ca pouvait étre méme un an, ¢ca me plait beaucoup, franchement. Ca me plait, mais
puff 3 mois.... (...)

- Comment vous vous envisagez |'avenir ?

-Puff....si c’était comme si j'allais étre formé tous les jours, jai envie d’étre formée

-Oui vous voulez faire des formations et travailler

-Mais oui, mais parce que la maintenant je ne suis pas sdre de satisfaire sauf si c’est un travail ou on
m’apprend, je travaille, je ne sais pas comment vous appelez ¢a, les travaux rémunérés, mais pour le moment
vraiment si j\aurai des formations, ca m’arrangerait et méme moralement. »
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Conclusion

*Comment placer la question du travail et de la formation dans la trajectoire des
femmes enceintes migrantes ?

*Question du déclassement, de I'exploitation, de I'impossibilité pour des femmes de
travailler, malgré des niveaux élevés de dipléme.

*Comment s’articule pour ces femmes la grossesse, la migration et le travail ?

- le travail domestique, dans sa propre famille mais également comme emploi
précaire rémunéré dans la sphére domestique d’autres familles.
- le développement de compétences

- reprises des études

- Ces femmes ont des pro;ets de vie (famlllau D
redwtes a etre re
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