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LA REUNIFICATION FAMILIALE AU QUEBEC ET SES PRINCIPAUX ENJEUX

Certaines familles présentent des difficultés importantes combinées & des histoires personnelles com-
plexes qui entravent leur capacité d prendre en charge leur enfant. Lorsque les ressources de premiére
ligne peinent a les aider et que la sécurité ou le développement de I'enfant est compromis, I'interven-
tion de la Direction de la protection de la jeunesse (DPJ) est souvent nécessaire. Si le maintien de I'en-
fant dans sa famille n'est pas possible et ni dans son intérét, I'enfant peut alors étre placé dans un milieu
substitut (ex. famille d'accueil)(1)5. Ces mesures occasionnent inévitablement des séparations et des
ruptures de liens avec la famille d'origine. Tel que le prescrit la Loi sur la protection de la jeunesse (LPJ)
du Québec, le retour de I'enfant d la maison, c'est-a-dire la réunification familiale, constitue le projet de
vie permanent privilégié par la DPJ (2). Afin de limiter les déplacements d'un milieu de vie & I'autre, il est
donc primordial pour I'enfant de s'assurer du succes de cette réunification ou, si celle-ci n'est pas dans
I'intérét de I'enfant, de planifier un projet de vie alternatif permanent.

Malheureusement, au Québec, 61% des enfants placés entre 2003 et 2017 ont vécu un échec de réunifi-
cation et ont d0 étre replacés (3). Ces échecs de réunification, c'est-a-dire des tentatives qui n'ont pas
fonctionné et qui ont donc mené a un replacement, peuvent entrainer des déplacements multiples, des
ruptures de liens répétées chez I'enfant et ainsi compromettre sa capacité d développer un attache-
ment sécurisant avec son donneur de soin (3). L'échec du processus peut également mettre en lumiere
le fait que la réunification ne constitue pas toujours le projet de vie qui devrait étre privilégié pour I'en-
fant en fonction de sa situation.

Ces enjeux autour de la stabilité du projet de vie sont complexes. D'ailleurs, I'importance de « garantir &
chaqgue enfant une famille pour la vie » a fait I'objet d'un chapitre complet de la Commission sur les
droits de I'enfant et la protection de la jeunesse (4)¢.

Ce bulletin vise & présenter une recension des écrits qui porte sur les facteurs susceptibles de mener d un
échec de réunification et ceux qui facilitent sa réussite. Ces constats peuvent aider & déterminer les
pistes d'action et O préciser les services a investir.
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>En date du 31 mars 2021, 44% des enfants pris en charge par la DPJ (32 000 enfants) étaient placés dans un milieu substitut (1)
® Vous pouvez consulter une infographie qui résume ces enjeux : https://iujd.ca/sites/iujd/files/media/document/
stabilite_infogr 22 pages VF.pdf
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DANS QUELLES SITUATIONS OBSERVONS-NOUS LE PLUS SOUVENT UN
ECHEC DE REUNIFICATION?

Diverses études ont documenté les caractéristiques liées & I'échec de la réunification. Malgré gu'il ne soit
pas toujours possible de saisir finement ce qui influence ces échecs, souvent d0 aux nombreuses interac-
tions entre les facteurs impliqués, leur identification adide néanmoins & cibler I'intervention et & savoir oU
concentrer les services.

Les enjeux autour des placements antérieurs

Certaines études quantitatives comparent les modalités des placements et révelent les caractéristiques
les plus souvent associées a I'échec du processus de réunification. Celles-ci sont relevées au niveau :

. Du type de placement. Les enfants présentant des besoins complexes et cumulant plu-
sieurs facteurs de risque requierent souvent davantage de services pour y répondre et
sont donc plus susceptibles d'étre placés en milieu institutionnel ou les services sont plus
spécialisés. Ces enfants sont cependant aussi plus susceptibles d'étre déplacés dans plu-
sieurs milieux d'accueil différents (3,5).

. De la durée du placement. La littérature établie un lien équivoque entre la durée du pla-
cement et I'échec de la réunification. D'un cbté, les placements de courtes durées vi-
sant un retour rapide & la maison ménent plus souvent & des échecs de réunification
(3.6,7). L'hypothése retenue est que les parents vivant diverses problématiques com-
plexes n'ont pas eu assez de temps pour corriger la situation de maniére durable avant
que la réunification ne soit tentée (3). D'un autre cdté, les placements qui s'échelonnent
sur de plus longues durées menent aussi plus souvent & des échecs de réunification, pro-
bablement parce qu'ils concernent les enfants ou les familles dont les difficultés sont les
plus importantes (5,8,9).

o Des tentatives de réunification passées. Ces tentatives passées se traduisent par une dis-
continuité dans la frajectoire de placement (3) et créent beaucoup d'instabilité chez
I'enfant. Elles reflétent aussi probablement des situations familiales ou les problématiques
présentes ne sont pas complétement résolues, ou encore une décision clinique prise par
I'intervenant de tenter une réunification alors qu'elle n'aurait pas lieu d'étre.
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Echec de réunification selon les caractéristiques des familles

D'autres études quantitatives comparent les caractéristiques des familles biologiques réunifiées a celles
dont la réunification a échoué. Les familles qui cumulent plusieurs facteurs de risques familiaux et qui vi-
vent plusieurs problématiques sont celles pour qui les défis A relever sont les plus accablants et pour qui
ces défis entravent le plus souvent le processus de réunification (6,10).

Ainsi, les échecs de réunification s'observent plus souvent chez les familles qui vivent des difficultés socio-
économiques, chez les familles monoparentales (11), chez celles ayant un faible soutien de la part de
leur réseau social (12) et chez celles dont le nombre d’enfants a la maison est élevé (13). Le stress que
ces situations génére pourrait expliquer la difficulté que les parents ont & répondre aux besoins de I'en-
fant et & corriger la situation de compromission.

Les échecs de réunification sont aussi plus souvent vécus dans les familles confrontées & d'autres types
de difficultés complexes et interreliées comme la violence conjugale, la criminalité (12), les problemes
d’'abus de substances (12,14) ou encore les probléemes de santé mentale chez les parents (5).

L'abus de substances compte d'ailleurs parmi les obstacles a la réunification les plus robustes dans la lit-
térature scientifique (3,12,14,15). Dans la méme optique, la négligence et I'abandon sont les motifs les
plus souvent cités dans les cas d'échecs de réunification (3). Toutes ces problématiques refletent des
difficultés chez les parents susceptibles d'étre chroniques et de perdurer dans le temps. Elles nécessitent
donc un grand engagement et du temps de la part des familles et des services sociaux.

Les échecs de réunification s'observent finalement plus souvent lorsque I'enfant vit des difficultés sur le
plan comportemental (ex. : comportement agressif, difficultés attentionnelles, troubles internalisés et ex-
ternalisés) (3,16), sur le plan académique (14), sur le plan de I'attachement (17), ou encore lorsque I'en-
fant présente un retard développemental ou un handicap physique (18,19).

En somme, le cumul des facteurs de risque présents chez les familles et les enfants contribue a alourdir
les situations, déjd complexes, ce qui de-
mande une intervention continue. Ces problé-
matiques peuvent ne pas s'étre complete-
ment résorbées au moment de la réunification
ou encore, les acquis ne sont pas suffisam-
ment consolidés (6,10,12).
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! QU'EST-CE QUI CONTRIBUE AU SUCCES DE LA REUNIFICATION?

La littérature scientifigue met en évidence
certains aspects de l'intervention qui fa-
vorisent la réunification familiale. Ceux-ci
devraient s'appuyer sur certains principes
et s'inspirer de pistes d'action soutenues
par la recherche.

S’appuyer sur des principes d'intervention
essentiels

Certains principes d'intervention incon-
tournables semblent améliorer les
chances de succés du processus de réuni-
fication. Selon différentes études, I'inter-
vention devrait qinsi:

o Compter sur une coordination et
une collaboration active entre les
différents services d'accompagne-
ment offerts aux familles (3,20,21)
Cet accompagnement devrait
éventuellement permettre aux fao-
milles d'accéder a ces services de
maniere autonome (22-24). Ces
services devraient prioriser une
aide concréte permettant de ré-
soudre les défis de leur vie quoti-
dienne (bangue alimentaire, trans-
port, hébergement).

o S’inspirer de I'approche participa-
tive visant l'inclusion des enfants
dans le processus d’infervention et
décisionnel. Les pratiques incorpo-
rant cette approche consistent a
réunir les familles, avec la pré-
sence des intervenants de la PJ,
dans le but d’identifier quels sont
leurs besoins, puis d'échafauder
conjointement un plan d’interven-
tion. Ceci permet aux familles de
se sentir engagées, soutenues et
entendues lors des décisions impli-
qguant la sécurité de leur enfant et
son retour a la maison (25,26).

QUELQUES PRATIQUES INSPIRANTES

Faire appel aux parents mentors

Les mentors ou « parent partners » sont des parents
qui ont vécu avec succes la réunification familiale
(32). Le réle du mentor est d'accompagner les
parents biologiques dans le systeme de protection,
de valider leur expérience, de les conseiller et de les
aider a naviguer dans le processus de réunification,
en plus de clarifier les changements qu'ils doivent
accomplir pour pouvoir reprendre la garde de leur
enfant (20). Les FB soutenues par des mentors
affichent de meilleurs taux de succes de réunification
en comparaison avec les familles qui n'ont pas
bénéficié de tels mentors (32-35).

Des programmes qui se concentrent sur les
problématiques de santé mentale des parents
Lorsqu'un enfant ou son parent vit avec une
problématique de santé mentale, les chances que la
réunification réussisse sont plus faibles (36). Les
approches les plus efficaces pour travailler la santé
mentale des parents comptent des interventions
comme le programme de pratiques parentales
positives [Triple P] et les thérapies cognitivo-
comportementales (37). Ces interventions doivent
étre soutenues et étre particulierement dirigées vers
les difficultés chroniques des parents (comme la
négligence parentale) (3).

Des programmes qui se concentrent sur les
problématiques d’'abus de substances parentales
C'est le cas des « Family Dependency Drug Court

» (FTDC; 37-39). lls interviennent aupres des familles
dont I'abus de substances est au centre des
problématiques familiales, dans le but de maintenir
I'enfant chez soi ou de le réunifier avec sa famille. lis
facilitent la collaboration entre les intervenants de la
PJ, les centres de toxicomanie et le personnel de la
cour judiciaire qui effectue un suivi étroit de leur
progression. Ceux-ci augmentent de pres de 2 fois les
chances que les familles soient réunifieées et ceci sans
accroifre les taux de replacements subséquents (49).



S’appuyer sur une analyse holistique des situations et une évaluation initiale des forces,
des défis et des besoins spécifiques des familles, afin de les référer aux ressources dispo-
nibles les mieux adaptées a leur situation (3,5,27). Malheureusement, environ le tiers des
parents suivis par la PJ recoivent les services dont ils jugent avoir réellement besoin (28).
Sans une évaluation juste et compléete, les plans d’intervention ne peuvent évidemment
pas étre congruents avec les besoins des familles et les services offerts ont en consé-
quence peu d'effet sur le maintien de la réunification (3,5,20). Cette évaluation doit
prendre plusieurs éléments en considération, dont I'attachement de I'enfant, la qualité
des interactions parent-enfant, la santé mentale des parents, leurs expériences anté-
rieures d'abus ou de fraumas, I'abus de substance, la présence de violence conjugale et
leur fonctionnement intellectuel (3,5,27).

Débuter rapidement l'intervention dés la prise en charge par les services de la PJ, afin
d’'augmenter les chances de résoudre les problématiques qui ont mené au placement
(5.29).

Etre intensive lorsque requise. Certains services intensifs, définis comme courts termes et
centrés sur la famille, visent a réunifier les enfants qui sont a risque de demeurer placés
pendant plus de é mois sans I'intervention de ces services. Ceux-ci requierent de la part
de la FB beaucoup de temps et une grande implication pour metire en pratique de nou-
velles habiletés parentales (30,31).

Se poursuivre aprés la réunification puisque I'échec de la réunification survient 3 mois
apres la tentative dans 40% des cas (3). Les services aupres des familles devraient perdu-
rer au moins 12 mois apres le retour de I'enfant a la maison (21,41) afin de soutenir les fa-
milles qui vivent le défi d'une réunification parfois aprés plusieurs mois de séparation, et
de s'assurer de consolider les acquis. Ces services post-réunification devraient viser le dé-
veloppement des habiletés parentales, I'amélioration des problématiques émotionnelles
et comportementales de I'enfant et I'acceés des familles aux ressources communautaires
(5.20,36).

Compter sur des conditions de travail favorisant la stabilité, voire la permanence, de la
relation entre la famille et I'intervenant impliqué aupres des familles. Ces conditions de-
vraient aussi limiter le nombre de familles prises en charge par 'infervenant responsable
et favoriser la formation confinue des intervenants (3,5,42).



Certaines stratégies d'intervention améliorent les chances de succés de la réunification. Celles-ci
misent sur:

Investir les relations entre les acteurs

e Une relation parent-intervenant de qualité (3,5,20). Le lien de confiance des parents en-
vers l'intervenant favorise leur engagement dans le processus de réunification, ce qui est
bien sOr un défi pour I'intervenant puisque les parents entrent souvent dans le systéeme de
la PJ en ayant des appréhensions négatives (43). Afin de développer ce lien de con-
fiance, l'intervenant doit communiquer fréquemment avec le parent, de maniére sen-
sible, ouverte, transparente et respectueuse. De plus, le discours de I'intervenant doit étre
informatif et axé sur les forces des FB (5,20,21).

¢ Une relation parent-enfant positive. Les programmes et services qui interviennent directe-
ment sur la relation parent-enfant voient une augmentation des taux de réunification des
familles participantes (44,45). Ces programmes se concentrent sur I'éducation parentale,
la qualité des interactions, les habiletés parentales et les habiletés générales de résolu-
tions de problemes des parents (36). Des contacts parents-enfant fréquents avant la réu-
nification diminuent aussi les risques d'échec (3,20,46). En plus de permettre aux interve-
nants d'observer et d'évaluer le progrés des FB, ces contacts favorisent le maintien de la
relation, offrent I'opportunité de mettre en pratique de nouvelles compétences paren-
tales et les préparent d la réunification (21).

. Le soutien des familles d’accueil. Lorsque les parents d'accueil offrent du soutien aux pa-
rents biologiques au cours du placement par le biais de mentorat ou lors des contacts
parent-enfant, I'enfant placé est significativement moins a risque d’'étre replacé apres
une tentative de réunification (47). Pour améliorer les chances de succes, les familles
d’accueil (FA) devraient ainsi créer rapidement des liens avec les familles biologiques
(FB) aprés le placement et faire équipe avec elle (48). Il pourrait d'ailleurs étre judicieux
d'inclure les FA dans les discussions concernant la planification des contacts parents-

enfant, puisque celles-ci pourraient jouer un réle

de facilitateur dans le processus de réunification
familiale (3). Une bonne relation avec la FA impli-
qguées permet a la FB de rester informées du dé-

veloppement de leur enfant, aide I'enfant a

mieux gérer sa tristesse du départ, & réduire le

stress potentiel d'un conflit de loyauté entre ses
deux familles, a accroitre la stabilité du place-
ment et d mener a des réunifications plus rapides

(5,20,21). Le soutien de la FA aurait d’ailleurs inté-

rét & se maintenir aprées la réunification (48). Pour

ce faire, les FA doivent pouvoir compter sur le
soutien des intervenants responsables des dossiers
qui eux, doivent pouvoir évoluer dans des condi-
tions qui leur permettent de privilégier et de pro-
mouvoir le partenariat entre les FA et les FB (48).




Conclusion el

En somme, au Québec, la réunification familiale constitue le projet de vie privilégiée par la LPJ lors du
placement d'un enfant en milieu substitut. Cependant, bien souvent, la réunification échoue et se solde
par le replacement de I'enfant dans les mois qui suivent. Dans ce contexte, plusieurs études ont permis
de mettre en lumiére les facteurs susceptibles de mener & I'échec du processus. Ces facteurs, inhérent
aux caractéristiques des placements antérieurs et aux caractéristiques des familles ont des effets haute-
ment déléteres lorsqu’ils sont cumulés et marqués par leur chronicité, contribuant ainsi & complexifier
davantage I'intervention aupres des familles.

Heureusement, de maniére tout aussi importante, plusieurs auteurs se sont intéressés aux pratiques
d'intervention menant & la réussite de la réunification. Ainsi, leurs travaux, montrent I'importance
d'investir dans les relations entre les acteurs et d’appuyer I'infervention sur certains principes directeurs
incontournables, offrant ainsi des pistes d'actions particulierement prometteuses pour le futur des fa-
milles. Néanmoins, au Québec, aucun programme d'accompagnement pour les familles et les interve-
nants axé spécifiguement sur la réunification familiale et basé sur les données probantes n'est implanté.
Les pratiques prometteuses auraient intérét & étre rassemblées dans un méme programme offert aux
familles afin de maximiser les chances de réunification.

Pour citer ce document: GOHIER, Charles-Edouard, BLAIS, Marie-France, LECOMPTE, Vanessa, CLEMENT, Marie-
Eve (2022). Obstacles et facilitants & la réunification familiale: une recension des écrits - Bulletin d’information,
n: 16, Montréal: IUJD, CIUSSS du Centre-Sud-de-I'lle-de-Montréal.
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