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Contexte

Stratégie

Environ 50 000 personnes vivraient au Québec Une campagne de mobilisation, visant
sans couverture d’assurance maladie en raison notamment le réseau de Ia santé, dont la
de leur statut d'immigration precaire (1). premiére phase a été déployée entre juin 2021

et juillet 2022, hasée sur plusieurs axes clés :

e Considération des contraintes et
opportunités (analyse continue du
contexte et ajustement de la stratégie) ;

e Production et mobilisation des
connaissances pour alimenter les
décideurs et I'opinion publique ;

e Mobilisation des acteurs déja favorables;

e Ralliement de nouvelles parties
prenantes d’influence ;

e Mise de I'avant des voix des femmes
migrantes a statut précaire.

De nombreuses femmes vivent sans acces aux
services essentiels de santé sexuelle et
reproductive (SSR), incluant les soins et services
liés a la grossesse, a la planification familiale et
a l'interruption de grossesse.

Depuis 2011, Médecins du Monde opére a
Montréal une clinique médicale et sociale
exclusivement destinée aux personnes
migrantes a statut précaire et est témoin des
graves consequences de cette exclusion sur leur
santé et celle de leur enfant a naitre.

En juin 2021, I'adoption du Projet de loi no -
83 (PL 83) a donné accés aux régimes netomhees
public d’assurance du Québec aux enfants

dont les parents ont un statut migratoire
précaire (2). Le ministre de la Santé et des
Services sociaux a alors confié le mandat a
la Régie d’assurance maladie du Québec
(RAMQ) de poursuivre les travaux au regard
de I'admissibilité des femmes migrantes a
statut précaire a un régime public
d’assurance pour des soins de santé liés a

la grossesse et de rendre un rapport pour
juin 2022 (3).

sensibilisation et mobilisation intersectorielles
en faveur d’'une couverture publique de santé
pour les femmes migrantes a statut précaire.

e Des institutions de santé et organisations
medicales, telles que les centres
hospitaliers, les ordres médicaux, ou
encore les facultés de médecine, ont
officiellement demandé au ministre d’agir
en faveur d’'une couverture de santé pour
la SSR des femmes migrantes a statut
précaire ;

e Ralliement unifié des organismes et
institutions ceuvrant aupres des familles
migrantes a statut précaire dans différents
domaines: santé, immigration, droits,
services sociaux ;

e Emergence d'un consensus sociétal et
d'une transformation sociale sur ces
enjeux.

Déja mobilisée sur ce dossier, Médecins du
Monde Canada a saisi cette opportunité
pour lancer une campagne en faveur d’une
couverture publique de santé assurant
I’acces aux services essentiels de SSR pour
toutes les femmes qui vivent au Québec,
sans egard a leur statut migratoire (4).

Legons apprises

Le plaidoyer est reconnu comme une stratégie clé pour réduire les
inégalités sociales de santé. Les organismes communautaires et le
réseau public de santé gagnent a collaborer pour rendre celui-ci
plus efficace.

La phase 1 de cette campagne témoigne de I'efficacité de planifier
adéquatement une stratégie de plaidoyer pour rallier différents
acteurs susceptibles d’influencer favorablement une politique
publique.

Les organismes communautaires peuvent jouer un role essentiel
aupres des acteurs du réseau de la santé, en mobilisant les
connaissances autour des enjeux qu’ils observent par un plaidoyer
robuste et efficace ciblant les obstacles systemiques vécus par des
groupes marginalisés.

Le ralliement et 'appui des acteurs et organisations du secteur
public de la santé s’averent tout aussi essentiels afin d'influencer
efficacement les politiques publiques favorables a la santé.

Malgre la stratégie de mobilisation efficace, le contenu du rapport
de la RAMQ, rendu public le 30 juin 2022, démontre I'importance
de continuer a sensibiliser les acteurs gouvernementaux et
administratifs sur cet enjeu et de le présenter comme un enjeu de
santé publique (5). Cet angle sera développeé et renforceé lors de la
phase 2 de cette campagne.
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0 « Pour la santé de toutes les femmes au Québec, Centre des travailleuses et travailleurs immigrants (CTI)
sans exclusion». 17 mars 2022 Comité d'aide aux réfugiés (CAR) et Montreal City Mission

o « Rapport sur les femmes enceintes migrantes: quelles REPORTAGES
avancées pour leur acces aux soins de santé?», 30 juin 2022

o «Tu ne dois pas laisser une personne sans soins »,
SERIE DE SIX LETTRES D'OPINION La Presse +, 30 avril 2022

“Invisible” women require access to health care, Montreal O Femmes enceintes et migrantes: plus de 10000 $
Gazette, 3 mai 2022 pour accoucher, Le Journal de Montréal, 13 mai 2022

Pour un véritable libre-choix: une santé sexuelle et 0 Entrevue radio du D" Welt, QUB radio, 13 mai 2022

reproductive épanouie pour toutes, La Tribune, 14 mai 2022 h , S—
P P P La synthese de I'ensemble des retombées meédiatiques

Accoucher au Québec: une épreuve d'accueil?, Le Journalde  est disponible en annexe 3.
Montréal et Le Journal de Québec, 13 mai 2022

Plaidoyer pour un suivi de grossesse pour toutes, Le Devoir,
2 mai 2022
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o Statut d'immigration précaire, santé précaire, La Presse +,

18 mai 2022 Présentation de la campagne lors de la journée scientifique

Soutenons les femmes enceintes migrantes a statut précaire, thématique sur le theme «Situations des immigrants .
Le Journal de Montréal et Le Journal de Québec, 11 juin 2022 a statut précaire dans les régions du Québec », organisée
par I'équipe de recherche en partenariat sur la diversité

culturelle et I'immigration dans la région de Québec (EDIQ)
dans le cadre du 89° Congres de I'Acfas.
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Partenaires ayant envoyé des lettres
de soutien aux autorités politiques
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la santé mentale périnatale

Amnistie internationale Canada

CHUM

CHUQ

CIUSSS du Centre-Ouest-
de-I'lle-de-Montréal

Collectif Soignons la justice sociale
College des médecins du Québec

Conférence des Doyens des Facultés
de médecine des universités du Québec
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CUSM

. Département de médecine sociale
et préventive de I'Université Laval

. Direction régionale de santé publique
de Montréal (DRSP)

. Fédération des maisons d’hébergement
pour femmes

. Institut de cardiologie de Montréal (ICM)
. Institut universitaire SHERPA

. La Chaire Claire-Bonenfant - Femmes,
savoirs et sociétés de I'Université Laval

. Ordre des Sages-Femmes du Québec
. Ville de Montréal
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