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toutes les blessures du sujet a ses exigences
et sa dynamique propre : il pousse chacun &
se sentir le mieux pour lui-méme, a se répa-
rer etfou a pallier sa souffrance. Dans
l'espace du couple, entre l'intra-psychique
et la réalité extérieure, vont donc petit a
petit transparaitre les traces des blessures,
voire des fractures de chacun. Pour l'essen-
tiel, il s'agit d'angoisses primaires irrepré-
sentables et clivées, résidus de traumatis-
mes précoces de |'ordre du manque et de la
perte, qui restent a étre élaborées.

# Contenir et réparer

Dans cette configuration ol chacun est le
support projectif de I'autre, I'objet-couple
est investi comme un cadre au sein duquel
se développe un transfert permanent inter-

« Je ne m'en souviens
pas mais
c'est en moai.
L_a ol jexiste
Le p[us, dans L'oubli,
5e trouvent Les

mains et La nuit ».

Antonic Gameneda

cohjoints. Ce transfert sur l'autre permet de
redéployer dans le présent de (a relation de
confiance et d'amour, les impacts non sym-
bolisés d'une autre relation d'amour, pri-
maire. Et plus celle-ci aura été défaillante,
plus le couple aura a faire & des éléments
'venus d'un autre temps et qui vont tendre
3 se répéter inlassablement, dans une
attente de re-liaison.

Ainsi que I'explique R. Roussillon (1), « pour
symboliser et subjectiver l'inapproprié de
I'histoire, il faut répéter, rejouer dans le pré-
sent ce qui n'a pu avoir lieu psychique en son
ternps propre », Le couple représente ce
nouveau lieu psychigue. Mais la réactiva-
tion des traces traumatiques, tel un vomis-
sement des éléments individuellement indi-
.gérables et incontenables, peut constituer
une violence faite au couple appréhendé
inconsciemment comme réparateur. Car le
lien d'amour fait que chacun attend « tout »
de l'autre. Ce qu'il nomme le « bonheur »
n'est rien d'autre que l'attente d'une théra-
peutique par symbolisation des éléments du
vécu non métabolisés, donc non pensés, et
qui font ici symptomes sous forme d'actes
et de comportements (expulsion dans
I'espace couple) ou de représentations
(expulsion dans le conjoint).

En ce sens, la rencontre de deux sujets qui
forment un couple est une rencontre de
deux narcissismes blessés qui résonnent, se
contiennent et se soutiennent dans une
recherche de réparation... mais qui l'igno-
-rent, Chacun, en effet, attend de I'autre qu'il
rétablisse la continuité narcissique la ol
elle a été rompue, qu'il panse (avec un «a »
pour le conjoint, alors qu'il s'agit d'un'« e »

pour le thérapeute) les souffrances primiti-
ves, qu'il répare les aléas de la construction
psychique. « Faire couple est faire se rencon-
trer deux traumas en mal de symbolisation,
dans un besoin qui s'ignore en tant que tel,
mais qui ne peut s'accomplir & ce moment-
la qu'avec ce partenaire-1d » (2).

Un couple qui « tient » dans le temps est
ainsi un couple qui a pu se construire un
espace suffisant de liaisons multiples (des
corps et du psychisme) qui remplit ces trois
fenctions essentielles de contenance (des
affects, des souffrances, des agirs), de sym-
bolisation {des éléments clivés non digérés
de chaque partenaire) et de réparation (de
soi, de l'autre, du lien a l'autre). C'est donc
idéalement un couple qui réalise une fonc-
tion de contenance maternefle en perma-
nence et en permet lintrojection -par
chaque conjoint. Sauf peut-étre pour cer-
tains couples pervers pour lesquels le cadre
conjugal permet de contenir et de lier les
composantes sadiques et masochistes. La
violence dans le couple signe donc I'échec
de la fonction réparatrice de ce couple-1a.
Subsiste la faille, réactivée en une béance
insupportable dans I'espace.du couple, qui
doit étre soit niée (violences psycholo-
giques), soit comblée par des excitations
permettant de se sentir existant malgré tout
(violences physiques).

1 Violences psychologiques

Pour M. de M'Uzan (3), « lorsque faille ou
défaut ont imposé leur marque, c'est toute
la mise en place de I'ordre pulsionnel qui est
affectée. Le sujet n'est plus en mesure de
colmater une quelconque bréche, il lui faut
vivre & c6té de lui-méme. {..) On n'est plus
dans le registre pulsionnel objectal ni narcis-
sique mais dans celui de ['ordre identitaire,
celuj de I'étre ». Vivre & cOté de soi-méme est
justement ce que permet la configuration
de couple, lorsqu'elle est suffisamment per-
vertie. La confrontation a sa béance impose
au sujet une dépendance a I'égard de 'objet
indispensable et ravive les angoisses d'un
vécu abandonnique. Lorsque le procés de
réparation dans le couple ne peut s'enclen-
cher, le lien demeure dangereux et le parte-
naire persécutif. Les mauvais objets internes
abandonnants sont transférés dans le réel
sur le conjoint et on voit se mettre en place
un mécanisme défensif du déni de la
dépendance et du besoin de I'autre. Ce der-
nier est ainsi utilisé fonctionnellement, non
plus dans un registre de partage et de cons-
truction, mais sur la base d'un lien féti-
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chigue qui signe un processus de désubjec-
tivation de l'objet potentiellement aimé.
L'autre est nié¢ dans son altérité et donc
dans son existence propre. Il se rend utilisa-
ble comme instrument de la volonté et du
désir du sujet, mis en place de sa propre
volonté et de son propre désir initiaux. I
s'agit 4 d'une violence d'emprise par dévi-
talisation de lautre, véritable « inceste
moral » (4). La fusion ainsi recherchée obére
touté sensation de béance et empéche a la
fois l'irryption de tout tiers et la fonction
potentielle de miroir du conjoint.
C'est ainsi que des violences psycholo-
gigues adviennent dans ces couples patho-
logiques dans un mouvement de destruc-
tion de la vie psychique de l'autre, suivi de
sa réappropriation par le sujet destructeur
et vampire. Elles se manifestent sous forme
d'attaques systématisées qui cependant
_demeurent masquées et niées dans le cou-
ple. Elles agissent de maniére a assurer
'omnipotence et la toute puissance du désir
du sujet sur son objet, lequel est animé par
une complicité masochiste inconsciente. Les
violences psychologiques opérent au niveau
* du sens des interactions. Pour M. Hurni et
G. Stoll .(5}, « la communication perverse
n'est pas un pont entre deux individus qui
tentent dé se comprendre, de se rejoindre
par le langage. Elle est plutét l'outil qui va
permettre @ I'un des deux partenaires de
dominer habilement 'autre, de se I'attacher,
de se l'assujettir et éventuellement de le
détruire ». De fait, quoique fasse, dise ou

pense l'autre, il est critiqué, méjugé, puis:

finalement disqualifié. Il n'a pas d'autre
alternative que d'essayer de comprendre ce
que le sujet attend de lui, et finit par s'ou-
blier et se perdre dans une relation d'em-
prise oU il devient sa marionnette, privée
de sens.

Les violences psychologiques opérent éga-
lement au niveau du désir dans le couple :
rien ne peut étre désiré par I'objet, sinon le
sujet lui-méme. Quant au désir du sujet, il
est désir de maitrise. La sexualité est bestia-
lisée ou honnie, de telle sorte que I'objet se
sent irrésistiblement nié dans sa dimension
sexuelle, voire dans son identité sexuée.
Agir dénué d'affects, elle-n'a d'autre but que
la décharge tensionnelle du sujet, tout
en ramenant l'autre a un statut d'objet
masturbatoire.

D'une maniére générale, ces attaques opé-
rent contre toute forme de pensée. Semant
la confusion chez 'autre afin de le maintenir
dans un état d'étre « dépsychisé », fétichisé,
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instrumentalisé, elles sont remplacées chez
le sujet par des agirs constants lui permet-
tant de ne rien savoir de ce qui s'agite en lui :
le spectre de la dépression catastrophique.
Ces attagues sont « vitales » pour le sujet
qui, dans l'incapacité de penser  ses
manques et sa béance, va devoir constam-
ment les combler, tout en les déniant, afin
de ne pas se perdre dans un sentiment de
vide interne. Avancant masqué sous des
simulacres prenant forme d'hyper adapta-
tion sociale, -il se nourrit de stimulations
externes (addictions, conduites a risque,
masturbations..) & visée répulsive de la sen-
sation de vide. Mais il a besoin du regard
séduit de l'autre, d'une admiration exté-
rieure grandiose qui lui permet de se main-
tenir & distance d'un monde interne qui
reste terrifiant, vide ou peuplé d'objets per-
sécuteurs. Il lui faut nier I'absence qui prend
toute la place, en la remplagcant par des
excitations colte que codte, c'est-a-dire de
n‘importe quel ordre et a n'importe quel
prix. Ces excitations ne peuvent étre qu'ex-
térieures au sujet : chaque tension interne
risque de réveiller un affect dépressif latent
et doit ainsi étre évacuée immédiatement. |l
n'y a pas de temps de latence, ni d'attente
possible, donc pas d'espace pour la pensée.
L'affect et le fantasme sont tout autant
dangereux, comme tout ce qui émane du
monde interne, d'ol la nécessité d'expulser
toute sensation interne. L'effet de I'emprise
perverso-narcissique est telle que le sujet
est représenté comme le but et le sens de la
vie de son objet, alors qu'il s'en nourrit uni-
latéralement & ses dépens.

I Processus de la violence
physique

Ces sujets violents, nous l'avons vu, se
caractérisent par une grande fragilité du
Moi. Le défaut d'intériorisation d'objets
internes stables et satisfaisants les rendent
incapables de contenir une charge pulsion-
nelle constante, de fait vécue comme
angoissante et persécutante, et les condui-
sent donc 4 rechercher dans I'acting le prin-
cipe de Nirvana (décharge/évacuation). A
I'origine, on retrouve, une défaillance de la
relation primaire a la mére : celle-ci a été
soit trop présente (fusionnelle ou inces-
tuelle), soit trop absente (réfere a la « meére
morte » de A. Green) (6). Envahit-dévoré ou
abandonné, I'enfant, privé de pare-excita-
tion maternel, s'est retrouvé submergé par
un quantum d'excitations (le « trop ») ne
permettant pas’ que prenne place une

représentation d'un objet stable, rassurant
et contenant. Pour que quelque chose de
cet ordre s'inscrive, il aurait fallu que la
mére ait les capacités de s'effacer, tout en
restant présente a I'enfant, lui permettant
ainsi de développer sa propre capacité a
recréer la mére bonne en lui. L'hallucination
négative de la mére n'a pas lieu et le fonc-
tionnement psychique s'ampute du principe
de plaisir : il ne demeure que de I'excitation

_porteuse de -haine. M. Fain (7) résume

ainsi la situation intérieure dramatique :
«un enfant se bat seul contre tous ». Sans cet
objet interne, pas ou peu de médiatisation
possible par les processus secondaires :
« il n'y a pas un objet véritablement fan-
tasmé, mais plutbt un pré-objet qui peut

" étre réveillé par une perception de rappel »

(8). Le sujet est potentiellement réactif a
tout percept susceptible d'éveiller un afflux
pulsionnel sans possibilité de se le repré-
senter et réclamant impérativement dans
immédiateté le soulagement de la
décharge tensionnelle qui permet de nier le
manque, le vide et 'angoisse de disparaitre
dans l'autre par absence de limites et
de contenant.

De fait, la fantasmatique est appauvrie, liée
a une carence identificatoire primordiale ne
permettant pas la représentation et I'élabo-
ration du vécu. Loin de vivre des états de
bien-étre, ces patients ne connaissent que
des états de tension qu'il faut impérative-
ment décharger dans des actes sexuels
etfou moteurs. Les traces traumatiques,
enkystées, agissent comme les pictogram-
mes décrits par P. Aulagnier : réveillées par
un événement extérieur frustrant, elles

“engendrent un passage a l'acte immédiat,

sans affect ni représentation. Chez ces
grands blessés, la frustration n'est pas tena-
ble car ressentie comme une déprivation. A
I'instar de ce que I'on retrouve chez les ado-
lescents, la menace de perte ranime les ima-
gos archaiques destructrices et envahissan-
tes, génératrices de fantasmes intrusifs
d'envahissement et d'étouffement. Les
sujets se retrouvent pris entre deux mouve-
ments intenses et paradoxaux de passivité
fusionnelle (qui réveille un fantasme de
dévoration) et d'activité de mise a distance
(ce qui réveille le fantasme d'abandon).

Impossible de se déprendre de cette mére
archaique, sinon a déplacer ce mouvement
pulsionnel sur un objet extérieur et le
conjoint est ici bien pratique. La répétition
des passages a l'acte violents sur I'objet est
destinée a maitriser cette représentation
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persécutrice omniprésente. Leurs processus
internes reposent sur le clivage et le déni.
Les identifications sont partielles et ne per-
mettent pas l'assemblage d'une personna-
lité cohérente.

- Lé clivage est donc de mise, ainsi
que la projéction constante des pulsions
agressives : l'objet est toujours ressenti
comme mauvais et persécuteur, d'ot la
nécessité de le maitriser ou de l'anéantir
avant d‘en étre sa nécessaire victime. Le cli-
vage de I'objet a pour but d'éviter I'identifi-
cation totale & cette imago, le passage &
l'acte a pour mission de I'externaliser tout

- en maftrisant I'objet devenu réel, mais I'an-

goisse du retour de I'absence explique un
fond dépressif non dépassé. '
- le déni qui accompagne ce clivage porte

© sur l'absence d'intériorisation de [‘objet pri-

maire contenant. |l s'agit donc d'occulter
l'absence de l'objet et la menace de sa
disparition.

Dans tous les cas, la violence se présente au
sujet comme une défense nécessaire pour
entretenir son illusion d'un comblement
narcissique de toute-puissance et combler
la béance initiale, afin d'éviter le retour d'un
effondrement dépressif infantile (9).

B Le sens de la violence
physique

Lirruption de la violence n'est jamais ano-
dine ni accidentelle. Elle se développe entre
des conjoints prédisposés chez qui, ainsi
que I'écrivait M. Fain (7), « certaines circons-
tances peuvent entrainer la réapparition
d'une sensibilité particuliére au monde exté-
rieur quand le revécu d'une situation d'ab-

sence atteint le systéme pare-excitation et

libére [linstinct de mort qui retrouve
alors des conditions lui redonnant une
action destructrice ». Ce « revécu d'une
situation d'absence » marque les limites des
capacités de symbolisation de ces sujets ou
I'on retrouve la défaillance du cadre paren-
tal, une mére non présente dans sa fonction
alpha et un pére absent dans sa fonction
d'ouverture a la triangulation.

Car si, comme on |'a vu, le « trop » de la mére
est pathogéne, le « pas assez » du pére ren-
force, dans un procés de complicité, cette
pathogénéité. Son absence empéche un
modele d'identification pour I'enfant, livré
seul a la relation dés lors fusionnelle a la
mére. Et dans ce qui nous occupe, le
mangque d'imago paternelle sécure est d'au-
tant plus crucial que ce pére est bien, nous
dit P. Fonagy (10}, « celui qui donne & I'en-

fant urr point de vue supplémentaire sur lui-
méme et (de facon décisive] lui permet de se
penser lui-méme en relation avec autrui »
Pris dans les réts d'une relation de non alté-
rité et de non reconnaissance, I'enfant ne
peut se représenter en tant que sujet pen-
sant et désirant et encore moins concevoir
ses propres états mentaux qui disparaissent
dans la « béance » de sa non pensée.
Dés lors, il ne reste plus pour se sentir exis-
tant (c'est-a-dire ne pas sombrer dans l'ef-
fondrement psychotique) que la voie de
I'externalisation, le réel de la corporéité.
Ainsi, les expériences corporelles vont deve-
nir prédominantes et le corps.va représen-
ter le lieu d'existence et d'identité du sujet ;
un lieu de refuge et de contention de ses
affects. Ce qui expligue que leur expression
doive nécessairement emprunter la voie
corporelle, voie primaire de décharge brute,
sexuelle ou musculaire.

Dans I'espace du couple ou la répétition
transférentielle est de mise, la relation est
donc, pour ces sujets, a la fois recherchée et
crainte. De fait, différentes sources de vio-
lence apparaissent, toujours liées aux frac-
tures individuelles du passeé.

L'expérience d'une défaillance maternelle
primaire les a conduits & « savoir » que toute
relation .d'amour est frustrante et donc
dangereuse pour leur sentiment d'intégrité.
lls vont donc tendre & vouloir inconsciem-
ment détruire cet autre du passé menagant
et qui prend forme sous les traits
du conjoint. Par cet exercice de violence, il
s'agit tout autant de se nier a soi-méme le

lien de dépendance.a l'objet : l'objet vio--

.lenté est précieux. En ce sens, il est aimé,
aimé/kai mais aimé quand méme, mais de
maniére fonciérement narcissiqué.
Uexpérience fusionnelle a la mére a fait
« savoir » & ces sujets que 'objet d'amour
est envahissant/dévorant. Violenter I'objet
du présent est a la fois se le rendre conc-
ret et disponible physiquement pour le

remettre 4 distance tolérable sans angoisse
d‘anéantissement.

L'objet primaire ayant été absent aux’

besoins de I'enfant, I'adulte « sait » que son
conjoint est potentiellement en situation de
I'abandonner. Le violenter consiste alors a le
rendre présent/maitrisable en vue d'apaiser
I'angoisse de séparationfabandon.

la mére du passé qui a, malgré ses
défaillances, eu la capacité d'aimer a sa
fagon son enfant a laissé a ce dernier la
trace d'un objet corporel utilisable. Le
conjoint actuel sait donc que I'objet existe

malgré tout et « doit » étre utilisé pour le
décharger de son mal-étre. En les proje-
tant sur lui, le sujet externalise ses angois-
ses et ses pré-représentations de lui-méme
intolérables. Puis, en le violentant, le
sujet. tente symboliquement de liquider
tous ces intolérables portés maintenant
par l'objet. ‘

I Pour conclure

Nous pouvons résumer ainsi les différen-
tes fonctions de la violence au sein d'un
couple :

- la violence psychologique permet de nier
l'altérité et donc de fusionner dans un
retour imaginaire a la dyade symbiotique
meére/nourrisson ;

- la violence physique permet,  l'inverse, de
remettre de la distance, de créer un espace
dans cette dyade étouffante, en maitrisant
I'objet terrifiant.

Dans le couple, se rejoue donc quelque
chose de la destructivité primaire mater-
nelle ayant engendré des fractures internes
en chaque enfant contenu dans le conjoint.
Dans I'espace transférentiel du couple,' cha-
cun tente a son tour de maitriser cette des-
tructivité en 'expulsant, projetée sur l'autre
et au sein de |'enveloppe-couple dont la
fonction attendue est de devoir la contenir
sans en tuer ses membres.

Oserais-je évoquer alors une potentielle
fonction « protectrice » de la violence qui,
au sein de tels couples, pourrait éviter le
meurtre en ce qu'elle représente une tenta-
tive ‘toujours réitérée de symboliser
le désirfangoisse de mort ? L'échec de cette
contenance se chiffre cependant a
166 femmes tuées en 2007 (Insee), suite a
des violences conjugales physiques (ne sont
pas comptabilisés les nombreux suicides
adjacents, davantage liés aux violences
psychologiques). %
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POSSIER I Violences conjugales

I Héléne Lachapelle,

infirmiére, professeure

en sciences infirmiéres &
I'Université du Québec

a Rimouski. Experte dans le
domaine de fa violence conjugale.

' 1 Marie Lacombe,

inﬁrmi'er.e, professeure en
sciences infirmiéres a Université
du Québec a Rimouski au
Campus de Lévis. Son champ
d'intérét se situe dans ie domaine
‘dela périnatalité.

La dynamique de la violence

Repérer et accompagner Les situations de violences conjugales suppose de La part des

intervenants une bonne compréhension des mécanismes en jeu, tant du cété de La victime

que de l'agresseur, sans oublier La prise en compte de Leurs propres préjugés.

a violence conjugale, longtemps percue
comme un phénomeéne de nature pri-
vée, a été cachée, ignorée, « excusée »,
interprétée souvent comme une « chi-
cane de ménage » Les femmes
victimes de violence consultaient pour des
problémes de santé physique et mentale
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sans toutefois recevoir une aide efficace.
Les intervenants (*) ne tenaient pas tou-
jours compte du fait que la sécurité phy-
sique et psychologique de la femme et de
ses enfants pouvait étre compromise, Sur le
continent américain, durant les années
soixante-dix, le mouvement féministe

remet en question cette facon d'envisager
les choses, posant la problématique de la
violence conjugale en regard des contextes
sociaux, politiques et économiques. Des
groupes de femmes mettent alors sur pied
des ressources d'hébergement et dévelop-
pent une expertise dans l'intervention




Tableau : Virginie Roux-Cassé

conjugale

aupres des femmes victimes. Ces groupes
orientent la vision de l'intervention dans le
réseau communautaire et institutionnel
(Gouvernement du Québec, 1995). Dans sa
déclaration sur V'éradication de la violence
contre les femmes, adoptée e ter décem-
bre 1993, I'Assemblée générale des Nations
Unies a reconnu que la violence est la
manifestation de rapports de force histori-
guement inégaux qui ont abouti a la domi-
nation des hommes sur les femmes (Com-
mission de 'Assemblée générale des Nations
Unies, 1993).

I Prévalence

Piusieurs enquétes de population dans le
monde révélent que 10 a 69 % de femmes
ont déclaré avoir été agressées physique-
ment par un conjoint de sexe masculin
(Organisation. mondiale de la Santé, 2002).
Les Etats-Unis et le Canada présentent des
taux similaires. Les statistiques rapportent
que 22,1 % a 29 % des femmes ont subi au
moins un acte de violence physique durant
leur .vie (National Center for Injury
Prevention and Control, 2003 ; Rodgers,
1994). En France, les résultats d'une enqué-
te nationale réalisée en 2000 auprés de 7
000 femmes &gées de 20 & 59 ans {Enveff)
révélent que 10 % d'entre elles ont subi des
violences conjugales au cours des douze
derniers mois (insultes, harcélement moral,
agression physique et viol) (Henrion, 2001).
Au Québec, le rapport de « La criminalité
commise dans un contexte conjugal -
Statistiques 2004 » indique que 84 % des
signalements ont été faits par des femmes
pour voies de fait simple (menaces, harcéle-
ment criminel), voies de fait armées ou cau-

sant des lésions corporelles (Ministére de la

Sécurité publique, 2006). Finalement, les
femmes victimes de violence conjugalé ris-
quent trois fois plus d'étre blessées, cing
fois plus de recevoir des soins médicaux et
de craindre pour leur vie que les hommes
dans la méme situation (Organisation mon-
diale de la Santé, 2002). Néanmoins, il ne
s'agit pas de nier ou de cacher le fait que
certains hommes subissent de la violence
de la part de leur conjainte. Dans certains
cas, la violence peut étre exercée par l'un ou
-'autre partenaire. Enfin, il est parfois

important de se demander s'il s'agit d'un’

simple « conflit conjugal » ou d'un probléme
de « violence conjugale » avéré car le type
d'intervention sera différent.

I Quels critéres différentiels ?

Définissons, en préalable, la violence conju-
gale et retenons la définition de I'Organisa-
tion mondiale de la Santé : « tout comporte-
ment violent au sein d'une relation intime
(conjoint ou ex-conjoint) qui cause un pré-
judice ou des souffrances physiques,
psychologiques ou sexuelles aux personnes
qui font parties de cette relation (..) Un
moyen choisi par des individus pour contro-

ler leur conjointe » (Organisation mondiale -

de la Santé, 2002).

Injurier son partenaire ou claquer des portes
illustre-t-il un conflit conjugal ou une situa-
tion de violence conjugale 7 Pour assurer la

sécurité des victimes de violence, il importe
de différencier ces concepts et de s'entendre
sur leur définition (Prud’homme & Bilodeau,
2005). Dans un premier temps, il est essen-
tiel de différencier deux types d'agressions
pour reconnaitre le type de conflit :

- les agressions instrumentales sont utili-
sées intentionnellement dans un but spéci-
fique : celui d'obtenir le pouvoir sur l'autre
(intimidation, harcélement, violence conju-
gale, sexuelle...) {A. Campbell, 1993} ;

~ les agressions expressives apparaissent
comme une décharge de la tension créée
par la colére ou la frustration. Ce sont les
violences que nous retrouvons générale-
ment dans les situations de conflit ou il y
a de l'agressivité (Bilodeau, 1994, A. Camp-
bell, 1993).

Suite & ces définitions, Prud'homme et Bilo-
deau {2005) ont décrit quatre critéres qui
permettent de distinguer une situation de
violence conjugale d'un conflit. Pour qu'il y
ait violence conjugale, il faut :

- une volonté du conjoint de vouloir
dominer 1'autre en exercant son pouvoir
sur sa partenaire actuelle ‘ou ex-
conjointe. Il importe de constater que dans
une relation ol sévit la violence conjugale,
le conjoint ayant des comportements vio-
lents cherche & dominer l'autre. Il agresse sa
conjointe pour l'inférioriser, il lui fait peur,
I'intimide de telle fagon qu'elle se soumette
et perde les repéres de son pouvoir person-
nel. Le sujet déclencheur est peu important
puisqu'il devient un prétexte pour I'agresser.
Dans un conflit conjugal, « la chicane de
couple » représente I'expression d'un diffé-
rend entre les deux partenaires. Ce n'est pas
tant le pouvoir sur l'autre qui est en jeu,
mais plutdt le pouvoir sur la situation, le
désir de convaincre |'autre de son idée. Les
partenaires n'utilisent pas‘la violence pour
inférioriser l'autre, ils utilisent des argu-
ments pour défendre leur point de vue.

- une intention de contréler I'autre par
des gestes violents : il importe d'avoir a
l'esprit que la violence conjugale est un
moyen choisi pour obtenir le pouvoir sur
I'autre. Cet acte de violence n'est en rien
impulsif, gratuit et ne surgit pas au hasard
d'une -frustration, d'une provocation ou
d'un événement stressant, il porte plutdt
une intention. Méme si les gestes, pris iso-
lément, semblent indiquer une perte de
controle, dans leur ensemble, ils démont-
rent bien le contraire. Dans le simple conflit
de couple, méme s'il existe une intention de
gagner sur ce qui se passe et sur l'issue du
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probiéme, il y a toujours un sujet causal au
centre du conflit. Il peut y avoir de la frus-
tration et de 'agressivité se manifestant par
des violences expressives qui apparaissent
comme une décharge de la tension, mais il
ne s'agit pas d‘utiliser un geste pour faire
peur ou intimider l'autre.

- des gestes cycliques et persistants : il
est important de reconnaitre que la violence
conjugale s'exprime a travers des stratégies
cycliques et récurrentes, c'est-a-dire qu'elle
ne se produit pas une seule fois ou d'un seul
geste, comme cela peut arriver dans le cas

d'une « chicane de couple ». La violence per-

siste dans le temps et il est aisé de reconnai-
tre les étapes du cycle d'une crise a l'autre.
Le conflit conjugal porte, lui, habituelle-
ment, sur un différent par rapport a un
“sujet particulier, par exemple, I'éducation
des enfants, mais on remarque que ce sont
les sujets de crise qui persistent et non pas
les étapes d'un cycle comme c'est le cas en
violence conjugale.
- des gestes ayant un impact destructif
sur la personne qui les subit : il est indé-
niable que la violence a un effet sur la vic-
time : peur, honte, perte d'estime de soi,
humiliation... Elle ne peut s'exprimer par peur
de représailles ou d'une violence plus forte.
Ainsi pour « acheter la paix », rétablir I'équili-
bre ou éviter d'autres blessures, la victime
adoptera une réaction « stratégique » car sa
non soumission ou sa réplique pourrait étre
source de danger pour elle et ses enfants.
Dans un conflit conjugal, sans menace de
violence, ni peur qui paralyse ou impuis-
sance, il y a une liberté de réaction et une

spontanéité possible de la partv des deux -

partenaires.

I Facteurs renforgant

la violence de I'agresseur

Il nexiste pas de profil type d'homme vio-
lent et de femme victime, nous les retro-
uvons dans tous les milieux socioculturels
(Centre de ligison sur l'intervention et la pré-
vention psychosociale (CLIPP), 2006). Néan-
moins, plusieurs facteurs peuvent concourir
a développer des comportements violents
chez I'agresseur et a augmenter la tolérance
des femmes a la violence (Larouche &
Gagné, 1990). :

¢ Facteurs sociétaux et culturels

Il s'agit d'une conception rigide et stéréoty-
pée des roles féminin et masculin qui sous-
tendent que la virilité se manifeste par des
gestes agressifs et violents et que I'appren-
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tissage du pouvoir s'exerce par la violence.
A partir de différentes études dans les pays
industrialisés et en développement, FOMS
(2002) a dresse une liste d'événements mar-
qués par ces stéréotypes qui risquent de
déclencher la violence :

- ne pas obéir a I'homme ;

- lui répondre ;

- ne pas avoir préparé le repas a temps ;

- ne pas bien s'occuper des enfants et du
domicile ;

- aller quelque part sans l'autorisation du
conjoint...

Les femmes sont donc considérées comme
des étres inférieurs et dans cette perspec-
tive, elles ont a combler les besoins affectifs
de leur entourage et de leur conjoint. La
punition physique devient un moyen accep-
table pour contrdler sa partenaire:

e Facteurs sociodémographiques et
psychosociaux

L'apprentissage du pouvoir par la violence
se concrétise dans plusieurs cas par des
expériences de violence durant I'enfance et

I'adolescence. Il sagit des apprentissages
qui soutiennent les gestes violents pour
résoudre les conflits sans avoir & négocier :
I'enfant témoin de violence, l'enfant mal-
traité, I'emploi de fa violence dans les rela-
tions prémaritales, la participation a des
jeux violents durant I'enfance ou I'adoles-
cence, la violence des adolescents a I'égard
de leurs parents pour avoir le controle, I'uti-
lisation de la violence pour régler les
conflits. Bien que plusieurs conjoints vio-
lents aient des antécédents de violence
familiale, cela ne signifie pas pour autant
que tous les enfants maltraités deviennent
violents en grandissant, méme si nous som-
mes en présence d'un facteur de risque
(cf. article J.-P. Vouche, p. 79). Parmi I'ensem-
ble des variables sociodémographiques,
psychosociales et psychologiques étudiées
pour expliquer la violence conjugale, les
résultats d'enquéte et de recherches cli-
niques révélent que le fait d'avoir été exposé
a la violence conjugale durant I'enfance et
d'étre jeune sont considérés comme des fac-
teurs de risque importants. C'est en effet




chez les jeunes couples que le risque de vio-
lence conjugale est le plus élevé (Black,
Schumacher, Smith Slep, & Heyman, 1999 ;
Statistique Canada, 2006 ; Tiaden & Thoen-
nes, 2000). Qutre ces facteurs de risque, il
existe un lien étroit entre la consommation
excessive d'alcool et les agressions contre
une conjointe. Ce lien a été démontré dans
un grand nombre d'études (Black et al,
1999 ; Statistique Canada, 2006 ; Tjaden &
Thoennes, 2000). Les femmes qui vivent avec
de grands consommateurs d'alcool risquent
ainsi d'étre davantage victimes de violence
physique et de recevoir des violences plus
graves au moment de l'agression. Il ressort
également d'études réalisées aux Ftats-Unis
et au Canada que les hommes qui agressent
leur conjointe sont généralement dépen-
dants sur le plan affectif, peu sars d'eux-
mémes, se sentent dévalorisés et ont plus de
mal & maitriser leurs émotions (Kantor Kauf-
man & Jasinski, 1998).

I Facteurs augmentant
la tolérance des femmes

® Facteurs sociétaux et culturels
Lintégration de stéréotypes féminins et les
expériences de victimisation augmentent la
tolérance des femmes victimes de violence
(Larouche & Gagné, 1990). En effet, linté-
gration de stéréotypes féminins fait-appel a
des attitudes qui empéchent les femmes de
s'affirmer : ['oubli de soi, I'appropriation de
I'entiére responsabilité des besoins affectifs
du conjoint et des enfants, la douceur et la
passivité, la censure de la colére, la faible
estime de soi et 'apprentissage de la non-
affirmation.s Quant aux expériences de vic-
timisation, elles peuvent aussi contribuer a
augmenter le seuil de tolérance des femmes
victimes de violence. Elles proviennent de
différences sources : le péssé d'enfant mal-
traité ou témoin de violence conjugale,
la dépendance affective et économique et
I'isolement social.

® Facteurs sociodémagraphiques - et
psychosociaux

Certaines caractéristiques sociodémogra-

phiques des victimes sont associées a des
taux de violence plus élevés. On ne peut pas
dire que ces facteurs soient les causes de Ia
violence mais ils aident plutét a définir le
contexte dans lequel la violence se produit.
Les principaux facteurs & considérer sont
I'dge, le type de relation et les facteurs
socio-économiques. Les femmes les plus

jeunes présentent des taux de victimisation
avec violence les plus élevés. De méme, les
femmes vivant en union libre ont des taux
plus élevés que les femmes mariées (Statis-
tique Canada, 2006). De plus, en 2004, la

-moitié des femmes ayant déclaré avoir été

victimes d'une agression de la part d'un
ancien partenaire ont indiqué que la vio-
lence s'était produite aprés la séparation du
couple. En outre, dans le tiers de ces cas, la
violence s'était aggravée ou avait débuté
aprés la séparation. Les homicides sur une
conjointe séparée ont été attribués a une
possessivité ou une jalousie extréme de la
part du partenaire actuel et 3 une tentative
de maintenir le contrdle sur un partenaire

(Statistique Canada, 2006). Ces données

montrent que les intervenants doivent étre
vigilants lorsqu'une femme fait le choix de
se séparer de son conjoint ou de demeurer
en contact avec son ex-conjoint notamment
lors du partage de la garde de son ou de ses
enfants. Des mesures de sécurité doivent
donc étre anticipées. Outre les variables per-
sonnelles, il semble qu'un statut socio-éco-
nomiqué élevé protége, dans une certaine
mesure, du risque de violence physique. Si
des études montrent que la violence phy-
sique se retrouve dans tous les groupes
socio-économiques, les femmes qui vivent
dans la pauvreté semblent plus touchées
(Byrne, 1999). Cependant, la littérature ne
fait pas consensus sur une relation possible

entre le niveau socio-économique et la vio- -

lence conjugale (Stith, 2003).

B Au-dela des préjugés

" La politique québécoise en matiére de vio-
lence conjugale souligne que les préjugés
empéchent souvent les intervenants de la
santé de dépister les personnes violentées,
d'agir sur la cause des malaises ou de diri-

ger ces femmes vers une ressource mieux
habilitée 4 intervenir. Certains ne se consi-
dérent pas concernés sur le plan profes-
sionnel par la violence conjugale ou se sen-
tent impuissants devant la situation. Enfin,
sur le plan individuel, les intervenants sont
exposés aux mémes préjugés face a la vio-
lence que le reste de Ia population, ce qui
peut les amener 4 ignorer les appels a l'aide
(Gouvernement du Québec, 1995, p.41). Les
perceptions des soignants de la violence
conjugale jouent donc un réle sur leurs
interventions auprés des femmes victimes,
entrainant souvent des interventions inadé-
quates qui, a leur tour, perpétuent les-préju-
gés (Lachapelle & Forest, 1997).

Parmi les quelques préjugés étudiés par
Lachapelle et Forest (2000} en voici
quelques-uns qui servent & renforcer les
actes violents en déresponsabilisant I'agres-
seur : I'alcoolisme et |a toxicomanie, la mal-
adie mentale, les problémes de communica-
tion, une situation économique difficile ou
le stress. Un autre préjugé trés répandu
socialement renvoie a I'idée que « la femme
aime se faire battre et qu'elle I'a cherché ».
Ce préjugé est particulierement renforcé
lorsque la femme revient vivre avec son
conjoint aprés plusieurs ruptures, une atti-
tude souvent incomprise par les soignants.
Ces derniers doivent cependant comprendre
que cette femme, qui a déja vécu plusieurs
épisodes violents, voit son estime de soi
grandement affectée. Le rejet des soignants
ne fait qu'amplifier ses souffrances et
son désarroi.

En effet, quitter un conjoint violent n'est
pas facile parce qu'un lien « d'amour » unit
la victime a l'agresseur. ¢ Lo dynamique

méme de la violence conjugale fait en sorte -

gue les femmes ont non seulement de la dif-
ficulté & quitter un conjoint violent, mais
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également & reconnaitre et & identifier que
la situation qu'elles vivent est une situation
de violence conjugale » (Centre de liaison sur
l'intervention et la prévention psychosociale
(CLIPP), 2006). La peur du partenaire, le
manque de confiance en soi et en ses res-
sources, fait que de nombreuses femmes
violentées hésitent & quitter définitivement
leur conjoint. Le processus de rupture peut
donc étre long, ce que les intervenants doi-
vent accepter. Nous avons vu précédem-
ment que certains hommes agressent a
nouveau leur partenaire ou la tuent au

moment ol), justement, elle essaie d'échap- .

per a leur contréle. Larouche (7987) a décrit
trois types de rupture qui peuvent aider 3
mieux saisir la démarche des femmes vio-
lentées. Dans toutes ces situations, les fem-
mes mettent fin a leur relation de couple
pour que la violence cesse : )

- dans la rupture évolutive, les femmes
quittent leur partenaire puis reprennent la
relation avec lui a plusieurs reprises avant
de rompre définitivement ;

- dans la rupture a contrecceur, aprés avoir
essayé souvent pendant de nombreuses
années d'enrayer la violence par tous les
moyens, les femmes prennent conscience
de leur échec. La rupture est alors inévitable
et définitive pour elles ;

- dans la rupture rapide, fes femmes réagis-
sent dés la premiére agression de leur par-
tenaire, elles ne tolérent pas d'étre violen-
tées et mettent fin immédiatement a Ia
violence, Les intervenants doivent étre par-
ticuliérement vigilants quand les femmes
violentées sont dans ce processus actif.

# Les formes d'interventions

Les formes d'aide peuvent &tre multiples,
I'essentiel étant la qualité de l'aide propo-
sée, comme le souligne I'étude de Bilodeau
(1994) : quelle que soit la ressource, une
réponse efficace doit proposer des moyens
de protection, présenter une aide concréte,
assurer un engagement personnalisé et
soutenu et orienter l'intervention vers le

refus et la cessation de la violence. Nous’

considérons que la psychothérapie de cou-
ple n'est pas adaptée dans les cas de vio-
lence conjugale, car elle part du principe
que chacun des partenaires est co-respon-
sable des problémes du couple. Par consé-
quent, elle permet a I'nomme de trouver des
justifications a sa violence et risque de ren-
forcer la culpabilité de la femme. De plus,
elle peut mettre en jeu la vie de la femme
parce que 'homme peut utiliser la thérapie
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pour renforcer sa violence (Hirigoyen,
2005). Cest pourquoi la démarche la plus
fructueuse est celle qui conduit a une aide
centrée sur la femme plutdt que sur le cou-

_ple comme dans une thérapie familiale ou

une approche familiale systémigue. Une.
thérapie de ce type ne peut en effet réussir
que lorsque les deux partenaires se respec-
tent et assument pleinement la responsabi-
lité de leurs actes. Hearns (2001) rapporte
que les clés du succes d'une intervention
efficace auprés des conjoints violents
doit mettre I'emphase sur I'arrét de la vio-
lence, considérer les agresseurs comme des
étres humains, reconnaitre des éléments
psychologiques et sociaux pouvant expli-
quer la violence, et permettre une compré-
hension de la violence en lien avec
des enjeux de pouvoir, de contréle et de
domination.
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