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Contexte de la réflexion 

• Thèse de doctorat (soutenue en 2014) 
Labour markets, family-relevant policies and reproductive 
behaviours: Quebec’s fertility regimes between 1960 and 2010 

 

• Article en processus d’évaluation 
« From the Defamialization to the Demotherization of Care Work », 
soumis à Social Politics 

 

• Chapitre de livre 
Mathieu, Sophie. 2016. “The “Quiet” Deconstruction: The Progressive 
Dismantling of Québec’s Early Childhood Education and Care System”, 
dans Patrizia Albanese, et Lorne Tepperman (eds) Reading Sociology, 
Toronto: Oxford. 



Plan de la présentation 

• La recherche comparative sur les inégalités sociales dans 

les pays développés 

 

• Les outils conceptuels utilisés dans la recherche 

comparative:   

• La démarchandisation du travail 

• La défamilialisation des soins 

• Une critique du concept de la défamilialisation 

 

• La dématernalisation des soins 

 

• La dématernalisation des soins au Québec 

 

 

 



La recherche comparative sur les inégalités 

sociales dans les pays industrialisés:  

la démarchandisation du travail 

• Les travaux d’Esping-Andersen (1990, 1999) sur 

l’existence de différents types de régime providentiels 

s’appuient largement sur le concept de la 

« démarchandisation du travail ».  

 

• Depuis la publication de The Three Worlds of Welfare 

Capitalism, plusieurs chercheurs ont critiqué le concept 

de démarchandisation, en soulignant que pour les 

femmes, l’accès au marché du travail est une source 

d’émancipation (O’Connor 1993, 1996; Hobson 1994; 

McLaughlin et Glendinnin 1996).  



La défamilialisation des soins 

• Concept introduit par Lister (1994) et McLaughlin et 

Glendinning (1994) comme parallèle à celui de la 

démarchandisation. 

 

• Selon les termes de Lister (1994: 37), il s’agit de la 

« capacity for individual adults to uphold a socially 

acceptable standard of living independently of family 

relationships, either through paid work, or social security 

provisions ». 

 

 



Quelques remarques concernant le 

concept de défamilialisation 

• La défamilialisation: un concept à géométrie variable 

 

• Le congé de paternité et le congé de maternité, deux 

politiques défamilialisantes avec des effets opposés sur 

l’égalité entre les genres  

 

• Donc, le concept de défamilialsation peut être interprété 

de deux façons différentes: 

1. Comme le transfert du travail de soins de la famille vers d’autres 

institutions (ex.: les services de garde) 

2. Comme étant la prise en charge par l’état des coûts associés au 

travail de reproduction sociale (ex.: les congés parentaux) 



• La différence entre la défamilialisation « économique » et 

la défamilialisation « sociale » (Leitner et Lessenich, 

2005) 

• La défamilialisation économique n’est parfois possible que par 

l’entremise d’une familialisation du travail de soins 

 

• La défamilialisation est un terme utilisé pour faire 

référence à la marge de liberté que détiennent les 

femmes –et plus précisément les mères – plutôt que les 

« individus » face à l’obligation de prodiguer des soins.  

Quelques remarques concernant le 
concept de défamilialisation 



Des familles aux mères: 

la dématernalisation du travail de soins 

• Les femmes peuvent être soulagées d’une partie du 

travail de reproduction sociales sans que le travail de 

soins ne soit transféré à l’extérieur de la famille  
• l’implication des pères  

• l’implication des autres membres de la famille (oncles, tantes, cousins, 

cousines) 

• la participation des grands-parents 

• l’embauche d’une « nounou » 

 

• Dans tous ces cas, le travail de soins est accompli à 

l’intérieur de la famille, mais il ne repose pas sur les 

épaules de la mère. 



• Le concept de dématernalisation vient combler les 

lacunes du concept de défamilialisation.  

 

• La dématernalisation des soins renvoie à la mesure dans 

laquelle les mères sont libérées de l’obligation de faire du 

travail de soins. 

 

• Bien que les concepts de défamilalisation et de 

dématernalisation ne soient pas mutuellement exclusifs, 

le second met davantage l’accent sur l’effet des politiques 

sur la division du travail de soins entre la mère et les 

autres membres de la famille. 

 

Des familles aux mères: 

la dématernalisation du travail de soins 



Maternalisation 

des soins 

Dématernalisation 

Défamilialisation Maternalisme 

implicite 

Dématernalisme 

étatique 

Familialisation Maternalisme 

traditionnel 

Dématernalisme 

familialisé 

Les quatre types de maternalisme 



Maternalisme et égalité entre les genres 

Maternalisation 

des soins 

Dématernalisation 

Défamilialisation Forte équité 

(maternalisme 

implicite) 

Forte égalité 

(dématernalisme 

étatique) 

Familialisation Forte inégalité/faible 

équité 

(maternalisme 

traditionnel) 

Compromis post-

moderne 

(dématernalisme 

familialisé) 



Les conséquences de la 

dématernalisation de soins 
• La participation des pères dans le travail de soins est corrélée à une 

division plus égalitaire du travail de reproduction sociale entre les 

hommes et les femmes (Hass et Rostgaard, 2011) et même à une 

hausse de la fécondité (Duvander et Andersson, 2006; Duvander et 

al., 2010, 2013; Mathieu, 2013, 2014). 

 

• La participation des grands-parents dans le travail de soins exerce 

également un effet sur la fécondité des femmes (Kaptijn et al., 2010; 

Thomese and Lietbroer, 2013; Sear and Coall, 2011). 

 

• Pour résumer, la mesure dans laquelle les femmes sont libérées de 

l’obligation d’accomplir des tâches de soins ne dépend pas 

uniquement de la distribution du travail de soins entre l’État, la famille 

et le marché, mais également de la division du travail à l’intérieur de 

la cellule familiale, entre la mère et les autres membres de la famille. 
 



Du maternalisme implicite … 

• La première politique familiale (1988-1996) -avec ses 

visées natalistes- avait comme objectif d’encourager 

la fécondité. 
• Ni le gouvernement fédéral, ni le gouvernement provincial n’offre 

de politique dématernalisante. 

• La mise en place de la politique cause un effet tempo sur les 

naissances: la fécondité augmente de 1988 à 1992. 

• Le soutien aux familles prend la forme de diverses allocations, qui 

permettent une défamilialisation des coûts économiques liés au 

travail de reproduction sociale. 



…au dématernalisme étatique 

Les trois mesures phares de la politique familiale québécoise 

de 1997: 

• Les allocations familiales ciblées 

• Le Régime québécois d’assurance parentale (RQAP) 

• La mise en place d’un réseau de centres de la petite enfance (CPE) 
 

 

Deux des trois pièces maitresses ont un caractère 

« dématernalisant »   

• Le RQAP, avec son congé de paternité, encourage l’implication des 

pères dans le travail de soins. 

• Les CPE permettent aux femmes d’être actives sur le marché du 

travail. 
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La participation des femmes 25-34 ans au 

marché du travail, 1986-2010 

60

65

70

75

80

85

19
86

19
87

19
88

19
89

19
90

19
91

19
92

19
93

19
94

19
95

19
96

19
97

19
98

19
99

20
00

20
01

20
02

20
03

20
04

20
05

20
06

20
07

20
08

20
09

20
10

taux d'activité des femmes 25-34 ans taux d'emploi des femmes 25-34 ans



Le démantèlement progressif de la politique 

familiale de 1997 

Depuis 2003, le réseau de services de garde est sous 

attaque: 

1. Augmentation criante du nombre de places en garderies 

commerciales 

2. Fin du principe de l’universalité 

3. Augmentation des frais de garde en milieu scolaire 

4. Discussions autour de la pertinence du RQAP 

 

 

 



Les conséquences de la transformation 

de la politique familiale québécoise 

Quelles seront les conséquences de ces 

transformations de la politique familiale québécoise 

sur le processus de dématernalisation des soins et sur 

l’égalité entre les genres? 

 

• Participation des mères au marché du travail?  

• Division des tâches de soins 

• Fécondité  



Merci de votre attention! 
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