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In a nutshell, if the land is sick, so will the people be.

traditionnellement un vaste territoire dont les

limites sont circonserites par tout I'ouest du Qué-
bec et I'est de I'Ontario. AUCUN TRAITE N'AJAMAIS
ETE SIGNE ENTRE TOUTE AUTORITE FEDERALE
OU PROVINCIALE, ET NOTRE PEUPLE.

Ce numéro de Recherches amérindiennes est con-
sacré a la santé. Or, pour nous, il est impossible de
traiter «santé» sans recourir a une perspective d’analysg:
globale : en d’autres termes, LA SOUVERAINETE
POLITIQUE ET TERRITORIALE ALGONQUINE est
la pierre angulaire d’'une approche franche i ce théme.
N'oublions jamais que nos ancétres ont toujours accepté
de partager cet immense territoire dans le respect
mutuel des différences de culture, de langue et de mode
de vie. Cette attitude honnéte a souvent été trahie par
des administrateurs et par ceux qui regardaient notre
terre avec des yeux en signe de piastres.

La fin du XIX* et le XX* siécles nous ont amené une
immigration massive d'Eurocanadiens sur notre terri-
toire : le peuple algonquin, d'une nature fiére, pacifiste,
accueillante, n’a pourtant, rappelons-le, jamais signé de
traité a cet effet. Répartis aujourd’hui en sept (7)
communautés réunies en Conseil algonquin, nous de-
meurons trés différents les uns des autres, comme en fait
foi I'ensemble des dialectes algonquins.

La vague de colonisés introduits dans notre terri-
toire n’a eu pour effet concret que de nous reléguer, a
leurs yeux, au rang de sous-colonisés. Elle a aussi
généré un ensemble de problémes majeurs qui ont
attaqué notre culture traditionnelle et qui se sont aussi
inscrits dans notre corps, en affectant notre propre

L e peuple algonquin est une nation qui occupe

santé. Mais qu'on ne se méprenne pas : nous parlerons
de malades, de maladies, de démunis, de problémes de
santé, mais le peuple algonquin est loin d’étre un
ramassis de faibles : ¢’est un peuple fort, qui entend le
demeurer.

Nous mettrons done I'emphase sur les conséquen-
ces de cette vague colonisatrice et parallélement, nous
illustrerons nos positions de nation souveraine, car nous
sommes bien une culture vivante qui a traversé d’autres
crises bien avant 'arrivée d'un Cartier ou d'un Cham-
plain : nous sommes éternels.

Notre lutte actuelle n’aura de cesse qu'au moment
d'une reconnaissance sans équivoque de notre souverai-
neté politique et territoriale aveec «partage» avec les
Eurocanadiens. C'est ainsi qu'on rendra sa santé au
peuple algonquin.

LE GACHIS COLONIAL
our se représenter les problémes de santé chez les
P Algonquins, il faut donc se référer au mode de vie
traditionnel de I'Algonquin” nomade, son ali-
mentation est basée sur la capture de gibier et de
poisson. Les territoires ancestraux sont loin de coincider
avec les frontiéres politiques actuelles : ils sont plutét
limités par des cours d’eau, et leur dimensions s’ajustent
aunombre de personnes a alimenter, et done 4 l'offreet &
la demande de nourriture.
Au début, nous nous sommes retrouvés avec des
exploiteurs de fourrures (Compagnie de la Baie d’Hud-
son) et de spiritualité (les missionnaires). Puis vinrent
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les pilleurs de foréts (nous appelons d’ailleurs dans
notre langue les Eurocanadiens 8emitikoci, i.e., les
coupeurs de bois). Les pollueurs, les importateurs d’al-
cool, les chasseurs-trappeurs-pécheurs-pourvoyeurs-
gardes-chasse eurocanadiens, les policiers, les politi-
ciens, les faiseux-de-rapports, les faiseux-de-barrages,
les prescriveux-de-pilules, les racistes, voire méme les
voleurs et les violeurs, tous aussi avides les uns que les
autres et sans considération ni respect du peuple qui
occupait ce territoire, ils ont tous, 4 quelques exceptions
prés, démontré leur volonté de nous gratifier d’'un
maigre statut (avec numéros) de sous-colonisés. D’ac-
cord, nous direz-vous, mais la civilisation ne vous a pas
uniquement apporté de mauvaises choses ? Bien sfr,
répondrons-nous, nous sommes heureux par exemple du
travail de certains chirurgiens ou de I'accés i certaines
techniques de communiecation, mais n'aurait-on pas eu
intérét a partager vraiment cette terre, tout en mettant a
profit 'expérience séculaire algonquine pour ne pas la
rendre malade ? L’équité aurait changé les régles du jeu

et ne nous aurait siirement pas conduit & des situations
quasi-irréversibles pour I'exploitation de certaines
zones de cette terre. Car nous I'aimons et la respectons,
notre mere la terre.

Peu de Québécois sont en effet conscients du
carnage anarchique des magnifiques foréts dunord et de
I'ouest du Québec (malgré la présence en territoire
algonquin de leur actuel ministre d’Etat 4 I'aménage-
ment !) : la coupe a blanc y est quotidiennement prati-
quée sur tout le territoire et le transformera en un
immense désert d’ici quelques décennies. En raison de
cette coupe, la population animale (gibier) décroit dras-
tiquement, sans compter les conséquences indirectes sur
les lacs & poissons. D’autres prédateurs (les chasseurs,
pécheurs et pourvoyeurs eurocanadiens) sont venus
s’ajouter pour rendre le gibier encore plus rarissime : et
pour compliquer le tout, ces messieurs se sont voté
unilatéralement des lois (ZEC, ZAC, conservation de la
faune, Pare de la Vérendrye — pourtant, ce n’est pas un
parc — ete.) qu'ils font respecter par leur milice (gardes-
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chasse, Slireté du Québec, Gendarmerie royale du Cana-
da) et qui nous mettent continuellement des bois dans les
roues en nous empéchant d’exercer nos activités tradi-
tionnelles.

Peu d’Abitibiens sont aussi conscients de ce que les
Algonquins habitaient jusqu’a récemment le territoire
de Rouyn-Noranda : car la génération algonquine qui
nous a précédés n'y a laissé que quelques familles en place
lorsqu’elle a vu s’élever les cheminées de la mine
Noranda (principales génératrices de pluies acides au
Québec). Craignant pour la qualité du gibier (incluant le
poisson) et pour la santé de ses enfants, elle s’est exilée
hors de portée de ces cheminées et a cessé de pratiquer
ses activités traditionnelles.

Que dire aussi du mercure déversé, par les compa-
gnies de pétes et papiers, dans les eaux de nos riviéres ;
inutile de décrire en ces lignes l'irréversible maladie de
Minimiata, qui affecte maintenant certain(e)s Algon-
quin(e)s le long de la riviére Bell par exemple. Quelle
inconscience a pu pousser des autorités a accepter de

collaborer a un ethnocide aussi flagrant ? Les barrages
hydro-électriques sont aussi venus détériorer I'environ-
nement, détruire les habitats naturels de certains ani-
maux et obliger certaines communautés a se relocaliser.
Les poisons défoliants utilisés par I'Hydro-Québec le
long des lignes 4 haute tension sont un autre exemple de
cette inconscience. Jusqu'ol poussera-t-on I'absurdité ?
Car la liste du musée des horreurs pourrait s’allonger 4
I'infini.

La nourriture traditionnelle étant moins accessible
et de moindre qualité, on voit de plus en plus d’Algon-
quin(e)s forcé(e)s de s’approvisionner en nourriture
moderne (supermarché), source d'une fréquence de plus
en plus élevée de maladies dites de la «civilisation», soit
les maladies dégénératives de 'arbre vasculaire, I'hyper-
tension, le diabéte, la goutte, 'obésité et les caries
dentaires.

Comble du mépris, on nous appliqua, durant la
méme période coloniale, les lois pan-canadiennes du
ministére des Affaires indiennes, ajoutant a 1'assimila-

Rapide-des-Cédres, 1981.




32

tion douce déja esquissée ci-haut. Ainsi, au lieu d'utiliser
des fusils pour nous exterminer comme le faisaient les
gunmen américains de I'autre c6té de la frontiére, on
nous forca graduellement 4 nous sédentariser dans des
réserves. De nomades que nous étions, nous voila
confinés sur des terrains de la dimension d’un terrain de
football, souvent pour des centaines d’entre nous.

Cette période est marquée d’heures sombres pour
nous : nos enfants nous furent enlevés pour étre éduqués
dans des pensionnats ot l'interdit de parler leur langue
traditionnelle les conduisait frequemment a des peines
sévéres (sévices corporels et autres). On divise aussi
notre peuple par l'imposition d’une langue seconde
différente : le Témiseamingue pratique I'anglais comme
langue seconde, I'Abitibi le francais et 1'Outaouais
tantét le francais et tant6t I'anglais. De sorte qu'aujour-
d’hui nous nous trouvons avec trois groupes unilingues :
algonquin, anglais et francais.

Nous nous retrouvons souvent malades d’infections
géneérées par un habitat insalubre et concu a 'opposé de
nos habitations traditionnelles : maisons mal isolées,
sans humidité, chauffées i I'électricité, ayant souvent de
I'eau dans les caves, et des portes et des fenétres ne
répondant pas aux standards élémentaires, et souvent
aussi sans services sanitaires adéquats. La densité par
cabane est effarante: jusqu'a 15 ou 20 adultes et
enfants, pour une seule maison. Les plus démunis
d’entre nous (enfants, vieillards et malades chroniques)
se sont méme retrouvés victimes d’infections fréquem-
ment fatales (otites avec complications, pneumonies,
méningites, encéphalites et tuberculose). Pourtant, si
tout 'argent dépensé par le ministére des Affaires
indiennes pour construire des cabanes I'avait été avec
I'intention avouée de respecter nos traditions et la terre,
nous ne nous serions slirement pas retrouvés a engrais-
ser la machine bureaucratique. Celle-ci a écrémeé le
budget global pour I'habitation et a été hantée par des
programmes étouffants (étrangers a notre culture tra-
ditionnelle). Au bout de la ligne, cette politique de
réserve et d’habitation a non seulement entretenu dans
la population pancanadienne le préjugé d'une aide
gouvernementale magnanime envers les «Indiens»,

mais nous a aussi orientés sur la voie d'un ethnocide
doux. Quand nous parlons de souveraineté politique,
¢'est aussi a ces politiques que nous songeons.

ET LES SERVICES DE SANTE

es services de santé devraient étre entiérement

repensés en fonction de la culture algonquine ;

car ces services sont actuellement fonction du
ping-pong fédéral-provincial et non de nos besoins. On
compte bien parmi nos rangs des représentants algon-
quins en santé communautaire, mais ils se frappent au
mur de béton armé d’administrations gouvernementales
trop lourdes, qui ignorent souvent leurs demandes
répeétées. Ils se voient démunis dans les moyens d'action
pour, a tout le moins, régler les problémes les plus
urgents.

Les moyens de communication doivent aussi étre
ameliorés en priorité. Nous entendons par la le systéme
ambulancier, inexistant dans certaines communautés
(de méme que l'absence de routes), le systéme de
radiotéléphone, devenu impérieux en certains endroits,
I'éducation du peuple algonquin face i l'alcool, ete.
Enfin, une équipe permanente d’interprétes doit &tre
mise sur pied (n'oublions pas l'existence de différents
dialectes algonquins) ; elle servirait de trait d'union
entre les différentes communautés algonquines et les
services sociaux et médicaux du territoire.

Nous jugeons aussi prioritaire la création de postes
d'infirmier(ére)s oeuvrant dans des dispensaires adé-
quatement équipés, et assisté(e)s d’omnipraticiens et de
spécialistes effectuant des visites réguliéres dans cha-
cune de nos communautés.

Dans les prochaines années, nous entendons aussi
créer une reléve qui pourra assumer 'autonomie du
peuple algonquin face a tous ces services.

Nous sommes un peuple éternel qui subit présen-
tement les effets secondaires d’'un régime colonial —
notamment dans le secteur de la santé — et qui entend
faire entendre sa voix au chapitre des peuples algonquins
souverains sur cette planete.



