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Les femmes sont en premiére ligne du combat contre la COVID-
19, formant la majeure partie du personnel de santé des
hopitaux et du milieu des soins de longue durée. Or, plusieurs
facteurs viennent aggraver pour elles les effets de la
pandémie : les industries les plus touchées sont des secteurs
trés féminins, et les femmes effectuent le gros du travail
domestique non rémunéré en plus d’étre plus a risque de subir
de la violence familiale en temps de crise et de quarantaine. Le
présent rapport dresse, au moyen de données ontariennes et
canadiennes, le portrait de la contribution des femmes
pendant la pandémie et des répercussions économiques et
sociales de celle-ci sur elles.
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Présentation

La pandémie de COVID-19 a bouleversé la vie des gens partout sur
le globe et rendu flagrantes les inégalités présentes dans la société.
Selon les études, les femmes ont peu de chances de tomber tres
malades ou de mourir si elles sont exposées au coronavirus?. Il
apparait toutefois de plus en plus clair, comme I'affirment ONU
Femmes et I'Organisation de coopération et de développement
économiques (OCDE), qu’elles subissent difféeremment — et
disproportionnellement — les effets de la pandémie par rapport a
leurs pendants masculins.

Surreprésentées au front de la lutte contre le virus, les femmes
forment la majorité du personnel de santé des hépitaux et du milieu
des soins de longue durée. Or, plusieurs facteurs viennent aggraver
pour elles les effets de la pandémie : les industries les plus touchées
sont des secteurs trés féminins (vente au détail, tourisme,
alimentation), et les femmes effectuent le gros du travail
domestique non rémunéré en plus d’étre plus a risque de subir de
la violence familiale en temps de crise et de quarantaine. Qui plus
est, les conséquences genrées de la pandémie viennent se combiner
aux autres formes de marginalisation — relatives a la classe sociale,
alarace, ala sexualité, etc. —pour exacerber davantage les inégalités
existantes?.

Le présent rapport dresse, au moyen de données ontariennes et
canadiennes, le portrait de la contribution des femmes pendant la
pandémie et des répercussions économiques et sociales de celle-ci
sur elles.
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La contribution des femmes a la lutte contre la
COVID-19

Ontario women are
92%
on the frontlines
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Source des données : Voir note®. Graphisme : Recherche législative.

Soins de santé

Travailleuses et travailleurs de premiere ligne en santé

La majorité du personnel de premiéere ligne en santé en Ontario sont des femmes. Par conséquent,
elles ont été les premiéres répondantes durant la pandémie, testant et traitant les patientes et
patients et, plus récemment, administrant les vaccins, le tout souvent sans grand répit. Elles forment
non seulement la majorité du corps infirmier et des thérapeutes respiratoires, mais aussi du
personnel assurant les soins de base, comme les aides-soignantes et aides-soignants et les
préposées et préposés aux malades — des travailleuses et travailleurs reconnus pour étre issus
principalement des communautés immigrantes et racisées®.

Entre les pénuries de personnel et leur charge de travail écrasante, les travailleuses de la santé sont
poussées physiquement et mentalement a bout. Les études sur le bien-étre global dans les
professions de la santé font d’ailleurs état de taux élevés d’épuisement professionnel, de stress
psychologique et de suicide®. Le personnel infirmier vit tout particulierement dans la crainte
constante pour sa propre santé, mais aussi celle de ses collegues, de ses proches et des patientes et
patients.

Ma famille s’inquiéte sans arrét que j’attrape quelque chose au travail.
Tout le monde est sur les nerfs. J'ai assez peur moi-méme. Je ne veux
contaminer personne, mais je ne peux pas avoir la certitude de n’avoir
rien attrapé en travaillant...5.

— Infirmiére en milieu hospitalier
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Beaucoup de travailleuses et travailleurs de la santé ont choisi de s’isoler de leur famille, ce qui vient
bouleverser I'équilibre entre leur vie professionnelle et personnelle’. Si les effets a long terme de la
pandémie restent un mystere, plusieurs études révelent d’inquiétants effets sur la santé mentale :
traumatismes, troubles liés au stress, dépression, anxiété®.

Les hopitaux étaient initialement loin d’étre préparés a la pandémie. En raison de la pénurie
mondiale d’équipement de protection individuelle (EPI) et des lacunes dans les plans de préparation
aux situations d’urgence, ils ont manqué de respirateurs et de masques N95. Dans bien des cas, les
travailleuses et travailleurs de la santé ont d{ porter le méme masque tout leur quart, et méme le
réutiliser plusieurs jours®.

Par conséquent, elles et ils ont été exposés a des risques considérables au début de la pandémie et
ont connu un taux d’infection bien plus élevé que le grand public : 20 % de tous les cas dans les six
premiers mois étaient des travailleuses et travailleurs de la santé, et 81 % de ce nombre étaient des
femmes®™. Les plus touchés étaient les infirmiéres et infirmiers (22 %), suivis des préposées et
préposés aux services de soutien a la personne (5,2 %). Tragiquement, 13 travailleuses et
travailleurs de la santé ont été emportés par le virus dans les six premiers mois de pandémie!?.

Préposées et préposés aux soins de longue durée

Les foyers de soins de longue durée ontariens ont été durement frappés par le coronavirus. Ceux-ci
offrent des mesures d’adaptation et des services aux adultes ayant un besoin constant de soins
infirmiers et personnels, y compris de l'aide pour la plupart ou la totalité de leurs activités
quotidiennes, dans un milieu supervisé. Ces foyers ont été la plus grande source d’éclosions de
COVID-19 en Ontario®. Cinquante pour cent ont rapporté des infections, et la plupart des décés
causés par le virus dans la province ont eu lieu parmi la population dgée y vivant. Les éclosions ont
aussi touché le personnel, composé essentiellement de femmes et a 41 %, de minorités visibles?3.

Dans leurs témoignages, les préposées et préposés aux soins de longue durée font état de leur stress
aigu au quotidien et de leur important risque de contracter le virus :

C’est vraiment traumatisant. Nous avons eu notre premier cas confirmé
parmi nos bénéficiaires; malheureusement, le test s’est fait trop tard et
le personnel soignant a été exposé [...]. Certains de nous ont encore des
problémes de santé associés a la COVID',

— Préposée aux soins personnels

Les pénuries de personnel sévissent depuis le début de la pandémie, ce qui a accru la pression sur
les effectifs. Dans cing foyers aux prises 2 des éclosions particulierement graves, la province a d
recourir aux Forces armées pour aider le personnel et prodiguer des soins aux bénéficiaires.
Beaucoup de personnel infirmier et de soutien a la personne s’est trouvé cloué a la maison parce
qu’il avait la COVID-19 ou par crainte de l'attraper, par manque d’EPI, etc.’® Ce manque
d’équipement était particulierement criant chez les préposées et préposés aux soins de longue
durée, puisque le gros des stocks a été canalisé vers les hépitaux?®.
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Les foyers de soins de longue durée ont été le théatre de 69,1 % des cas de COVID-19 chez les
travailleuses et travailleurs de la santé en début de pandémiel’. Une étude s’intéressant aux
infections dans la population immigrante, réfugiée et nouvellement arrivée en Ontario a déterminé
que sur celle-ci, 36 % des femmes ayant obtenu un résultat positif étaient des travailleuses de la
santé (et pres de la moitié de leur nombre étaient des immigrantes et des réfugiées en provenance
des Philippines, de la Jamaique et du Nigeria)®8. La province a enregistré dix décés parmi le personnel
des foyers de soins de longue durée dans la premiére année de la pandémie®®.

Garde d’'enfants et éducation

Educatrices et éducateurs en garderie

Autre secteur a dominance féminine, le milieu des garderies a aussi été durement touché par la
pandémie. La majorité des centres de garde ont dii fermer leurs portes pendant des mois suivant
I’annonce du premier confinement provincial et ont vu leurs sources de revenus (frais percus aupres
des parents, financement public) s’assécher ou menacer de le faire, ce qui n’a pas manqué de
précariser leurs finances?°. D’aprés I’Association of Day Care Operators, des centaines de centres de
garde de I'Ontario sont de petites entreprises exploitées par des femmes?. Sans compter qu’avec
les fermetures et les mises a pied, les femmes travaillant dans ce secteur déja précaire et peu payant
(le revenu médian des éducatrices et éducateurs en garderie de I'Ontario est de 35 163 $) ont vu
leur gagne-pain mis a mal®.

Plusieurs garderies ont poursuivi leurs activités durant le confinement initial afin d’assurer des
services aux travailleuses essentielles et travailleurs essentiels. Une incertitude considérable planait
toutefois sur les dangers d’exposition au virus et de transmission de la COVID-19 entre enfants et
adultes. Nombre d’éducatrices et éducateurs en garderie, particulierement dans les groupes
vulnérables, ont mis leur santé et celle de leurs proches a risque pour assurer ces services. Les
garderies ont en outre d{ éponger toutes sortes de colts pour se plier aux nouveaux protocoles
sanitaires (ex. : désinfection, lavage des mains, port du masque) a méme un bassin de revenu réduit
(en raison des restrictions de leur capacité d’accueil).

Certains chiffres donnent a penser que le risque d’infection par un jeune enfant serait assez faible?3.
Quoi qu'’il en soit, il y a eu plusieurs cas confirmés de COVID-19 dans les milieux de garde touchant
les enfants comme le personnel, ce qui a forcé la fermeture de centres en application des protocoles
de quarantaine?.

Personnel enseignant

Du jour au lendemain, les enseignantes et enseignants de I'élémentaire et du secondaire ont di
passer a I'enseignement a distance pour respecter I'ordonnance de confinement provinciale. Il leur
a été difficile d’ajuster leurs méthodes en si peu de temps, compte tenu de leur manque
d’expérience a donner des cours a distance. Les conseils scolaires ont aussi eu bien des problemes
a garantir que tous les enfants aient la technologie nécessaire. La majorité du corps enseignant a
I’élémentaire étant des femmes, beaucoup ont di enseigner tout en s’occupant de leurs enfants.
On a aussi sonné I'alarme quant aux nouvelles difficultés scolaires des jeunes, en particulier dans les
communautés racisées.
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La rentrée s’est faite physiquement en septembre 2020, mais les enseignantes et enseignants
s’'inquiétaient des problemes de leur environnement de travail, comme ['effectif des classes et la
ventilation. Les parents pouvaient aussi opter pour |'apprentissage a distance pour leurs enfants, un
choix qu’environ 20 % a 30 % ont fait?®. Avisé qu’il devait étre prét en tout temps a un nouveau
confinement, le personnel enseignant a di faire le double travail de préparer les cours a la fois pour
I’enseignement en classe et a distance. Les enseignantes et enseignants ont donc fait état de leur
stress et leur épuisement face a ce modele de scolarité hybride et aux risques sanitaires généraux
que représentent les cohortes nombreuses et les salles de classe bondées?®.

Autorités sanitaires

Les Canadiennes ont aussi contribué a la lutte contre la pandémie par leur présence parmi les autorités
sanitaires. Sept des quatorze médecins hygiénistes en chef provinciaux et nationaux sont des femmes. En
Ontario, la médecin hygiéniste en chef adjointe ainsi que 48 % des médecins hygiénistes municipaux sont des
femmes : une source de fierté et d’inspiration pour les professionnelles de la médecine?’. La Fédération des
femmes médecins du Canada a déclaré que ces femmes en position d’autorité « s’affichent en défenseures
de la santé publique féroces|[, mais aussi] posées, expertes et compatissantes, ce quiles rend particulierement
aptes 3 influencer le changement »%8. Tout au long de cette crise sans précédent, elles auront vulgarisé de
I'information complexe, rassuré le pays, et servi et guidé la population.
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Les répercussions de la pandémie sur les
femmes

En Ontario, les femmes sont plus susceptibles que les hommes de contracter la COVID-19; elles sont aussi
plus nombreuses a en décéder?. C’est pourtant tout I'inverse dans le reste du monde, ou les hommes
risquent généralement davantage d’étre atteints et de périr de la maladie. Une explication possible serait
gu’en Ontario, il y a plus de femmes dans les foyers de soins de longue durée — ou ont eu lieu une grande
proportion des déces dus a la COVID-19. Une autre serait que les décés des hommes emportés par la maladie
pourraient étre attribués a d’autres causes, comme les cardiopathies®°. Outre les conséquences sur le plan de
la santé, le coronavirus a aussi frappé les Ontariennes économiquement et socialement.

Conséquences économiques

Selon la Chambre de commerce de I'Ontario, « les répercussions économiques [de la COVID-19] ont été
immédiates, graves, et disproportionnellement encaissées par les femmes »3. |l apparait en effet que les
contrecoups de la pandémie sur I’économie viennent exacerber les inégalités existantes.

Variation de I’emploi en Ontario (chez les 25 a 54 ans)
Février a décembre 2020

100

50 2020 2021
FEVR. MARS AVRIL MAI JUIN JUILL.  AQOT  SEPT. QCT. NOV. DEC. JANV.  FEVR. MARS AVRIL MAI JUIN JUILL.  AQU EPT.

-50

-100

-150
-200 =0= hommes
250 =0— femmes
-300
-350

Source des données : Statistique Canada, tableau 14-10-0017-01, Caractéristiques de la population active
selon le sexe et le groupe d'dge détaillé, données mensuelles non désaisonnalisées (x 1 000). Graphisme :
Recherche législative.
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Effets immédiats

Nombre d’économistes voient les répercussions économiques de la COVID-19 comme une récession
« au féminin », citant ses effets délétéres sur la participation des femmes au marché du travail et
leur prospérité économique future. Au lendemain de la pandémie, leur présence sur le marché du
travail a chuté a 55 %, le taux le plus bas en plus de 30 ans®2. En mars 2020 en Ontario, les femmes
de 25 4 54 ans avaient perdu deux fois plus d’emplois que leurs pendants masculins®.

Les femmes sont surreprésentées dans les secteurs les plus touchés par les restrictions sanitaires, a
savoir le milieu de la vente et des services : hotellerie, restauration, commerce de détail, tourisme
et autres industries impliquant des contacts en personne3. Les pertes d’emplois dus a la COVID-19
ont aussi suivi les clivages raciaux et socioéconomiques, les femmes racisées (noires et asiatiques,
en particulier), jeunes et défavorisées ayant été les plus touchées™®.

Malgré la relance économique de I'Ontario a I'été 2020, les femmes ont récupéré leurs emplois
moins rapidement que les hommes : entre avril et ao(t 2020, les seconds ont regagné un peu plus
de 200 000 emplois I3 ou les premiéres n’en ont retrouvé que 131 700%°. Les femmes sont aussi plus
nombreuses que les hommes a devoir se satisfaire d’heures de travail réduites (d’au moins la moitié)
a cause de la COVID-19%. L'emploi languit sous les niveaux d’avant la pandémie chez les
Autochtones (déclin de 7,8 % entre février et décembre 2020) par rapport aux autres Canadiens
(2,1 %); qui plus est, les femmes autochtones ont connu une réduction de 'emploi plus marquée
que les hommes autochtones (8,0 % contre 3,2 % pour I'année en décembre 2020)3%,

Répercussions a long terme

Les répercussions a long terme sur 'emploi des femmes sont difficiles a prédire étant donné que la
crise économique et sanitaire se poursuit. Les économistes craignent que toutes ces disparités
rendent les femmes plus vulnérables aux pertes d’emploi que les hommes, et que certaines « se
retirent » entierement du marché du travail. Au Canada, un peu moins de la moitié des femmes qui
ont perdu leur emploi entre février et mai 2020 (et un tiers de celles qui I'ont perdu entre février et
juin) n’ont pas activement cherché de travail a I'été 2020%.

Le portrait est particulierement sombre pour les méres: entre mars 2020 et janvier 2021, douze fois
plus de meres que de péres ont quitté leur emploi pour s’occuper de leurs enfants d’age scolaire ou
préscolaire.*® En novembre 2020, environ 30 000 méres monoparentales de moins que Ian dernier
étaient employées au pays.

Les mises a pied et pertes de revenus dues a la COVID-19 menacent d’enfoncer certaines femmes
dans la pauvreté. Avant la pandémie, les Canadiennes avaient des emplois plus précaires que les
Canadiens : environ 6 sur 10 travaillaient au salaire minimum, et elles étaient deux fois plus
susceptibles que leurs pendants masculins de travailler a temps partiel (26 % contre 13 %)**. Ce
risque est aggravé pour les femmes autochtones, noires, racisées, handicapées, agées,
nouvellement arrivées au Canada et/ou membres de la communauté LGBTQ2S+*. La pauvreté
étant aussi un déterminant social de la santé, les populations déja marginalisées sur le plan du
revenu sont touchées de maniére disproportionnée par la COVID-19 en Ontario™®.
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En septembre 2021, I'emploi chez les femmes agées de 25 a 54 ans avait atteint les niveaux d’avant
la pandémie, tandis que chez les femmes agées de 55 ans et plus, il continuait d’accuser un retard.
Avec la rentrée scolaire, le taux d’emploi et le nombre moyen d’heures travaillées des meéres
d’enfants en bas age sont également revenus aux niveaux d’avant la pandémie.

Travail domestique non rémunéré

La pandémie a creusé le fossé déja inéquitable de la division du travail domestique non rémunéré au
Canada®. En 2015, les femmes du pays accordaient en moyenne 3,9 heures par jour au travail non rémunéré
comme activité principale, soit 1,5 heure de plus que les hommes®. Elles assument ce « second quart de
travail » a titre de meres, de conjointes et de filles. Le devoir de s’occuper des enfants, traditionnellement
féminin, s’est alourdi avec la fermeture des garderies et des écoles et le passage a I'apprentissage a distance.
Etant donné la situation désastreuse dans bon nombre de milieux de soin collectifs, certaines familles ont
rapatrié leurs étres chers pour prendre soin d’eux a domicile — une autre charge qui retombe principalement
sur les épaules des femmes. Et pour compliquer encore leur situation, les femmes se retrouvent la plupart du
temps a devoir accomplir simultanément du travail rémunéré et non rémunéré étant donné la maniére dont
se fait le travail a la maison. Selon les études, ce fardeau pése surtout pour les travailleuses et travailleurs
essentiels (infirmiéres et infirmiers; éducatrices et éducateurs en garderie; enseignantes et enseignants;
professionnelles et professionnel de la santé; etc.), qui sont beaucoup plus nombreux que les autres
répondantes et répondants a rapporter la hausse de leurs tadches domestiques et responsabilités familiales
non rémunérées®®,

Les femmes vivent ainsi un stress émotionnel ainsi qu’un épuisement mental et physique plus importants que
les hommes*. Selon un sondage national, elles sont plus susceptibles de penser a quitter leur emploi vu les
responsabilités familiales qui leur échoient avec la pandémie *. Cela recoupe peut-&tre en partie la question
du potentiel de gains inférieur de la femme dans bien des couples hétérosexuels.

Au pays, la pandémie a eu des conséquences encore plus graves sur les femmes racisées, celles-ci étant deux
fois plus a risque que leurs homologues non racisées de passer moins de temps a leur travail rémunéré ou de
cesser de chercher un tel travail a cause de leurs tdches domestiques®. Les Canadiennes et Canadiens noirs
(55 %) et autochtones (49 %) avaient aussi plus tendance que leurs compatriotes non racisés (34 %) a dire
souffrir émotionnellement de I'alourdissement de leur fardeau de travail familial°.

Les défenseures et défenseurs de I'égalité des genres dénoncent un recul en raison de la pandémie, celle-ci
ayant arraché aux femmes des ressources qui leur permettaient de jouir d’un certain pouvoir et d'une
certaine indépendance, comme leur revenu, leur acceés aux services de garde d’enfants et leur prestige
public®?.

Violence familiale

Il est bien connu que des facteurs comme I'isolement social, la perte d’un emploi ou de revenus ainsi que
I'accroissement du stress et de I'anxiété font augmenter le risque de violence familiale. Avec la pandémie, les
conditions sont funestement propices a I'explosion des comportements contrélants et violents derriere des
portes closes®?. Les intervenantes et intervenants qualifient de « pandémie fantéme » la récente flambée de
violence envers les femmes qui s’observe a I’échelle mondiale dans 'ombre de la COVID-19.
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Variation percue dans le nombre de victimes de violence familiale servies depuis le début de la pandémie,
2020 (% des réponses)

Réduction 17 %

Augmentation

Pas de changement

Source des données : Statistique Canada, La pandémie de COVID-19 et ses répercussions sur les services aux
victimes au Canada®. Graphisme : Recherche Iégislative.

Comme on I'a vu ci-dessus, une enquéte de Statistique Canada sur les services aux victimes (assurés au pays
par la police, les tribunaux, les organismes communautaires et les centres d’aide et de lutte contre les
agressions a caractere sexuel) révele que plus de la moitié des répondantes et répondants ont signalé une
augmentation du nombre de victimes de violence familiale au cours des premiers mois de la pandémie.
D’autre part, cette méme enquéte montre une diminution significative (46 %) des nouveaux dossiers,
principalement attribuable a la difficulté accrue de trouver et de recevoir de I'aide pendant la crise®* : peur de
contracter le virus lors de la réception des services; absence des technologies nécessaires; manque d’intimité
ou d’espace pour passer des appels confidentiels; préoccupations plus urgentes pour subvenir aux besoins
de base; manque d’espace ou de disponibilité dans les refuges pour femmes en raison des protocoles
sanitaires®.

Une autre enquéte nationale, menée aupres d’un bassin de 376 répondantes et répondants travaillant dans
des refuges et maisons de transition lors du premier confinement, a révélé que la violence sexiste se fait plus
grave et plus fréquente. Prés de 40 % des réponses signalaient une plus grande prévalence et gravité de la
violence, dont une multiplication des cas de strangulation et autres agressions physiques graves. Les taux de
dépression, d’anxiété, d’idéation suicidaire et d’automutilation étaient aussi en hausse chez les survivantes
et survivants®,

Pendant que la majorité des services et magasins étaient fermé[s] au
publifc, il était difficile] de nous contacter, car si on est a la maison avec
notre agresseur, il est difficile de téléphoner ou [d’]Jenvoyer un message.
Cela a augment[é] le sentiment d’étre prise au piége, sans avoir d’autres
options|,] et augment[€é] I'anxiété vécu[e]”’.

— Membre du personnel dans le secteur de la violence familiale
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Les intervenantes et intervenants ajoutent leurs mises en garde concernant I'effet précipitant de la pandémie
sur la violence sexiste a I'égard des personnes qui s’inscrivent dans la diversité des races, genres et statuts
d’'immigration. D’aprés une enquéte de Statistique Canada, ce sont 13 % des femmes autochtones qui
rapportent un certain degré d’inquiétude (se disent « quelque peu », « beaucoup » ou « énormément »
inquietes) concernant la violence familiale dans leur foyer, par rapport a seuls 5% des femmes non
autochtones®.

Santé mentale

La pandémie a, de maniere généralisée, mis a mal la santé mentale des femmes comme des hommes.
L’isolement a accru le sentiment de solitude et la dépression; la perte de revenus a causé un stress financier;
et les ordonnances de confinement ont fait s’effriter les relations interpersonnelles, en plus de venir ajouter
des fardeaux quant au soin des enfants et des personnes agées. Reste que le tout semble peser davantage
sur les femmes que sur les hommes.

La proportion de femmes qui se dit en excellente ou en trés bonne santé mentale reste encore et toujours
inférieure a celle des hommes (52 % contre 58 %)°°. Dans une étude récente, le Centre de toxicomanie et de
santé mentale constate que les femmes sont plus susceptibles que les hommes de déclarer qu’elles
ressentent un degré modéré ou élevé d’anxiété (24,3 % contre 17,9 %) et de solitude (23,3 % contre 17,3 %)%°.
L’équipe de recherche conclut que ce sont les femmes et les personnes qui ont des enfants qui souffrent le
plus de problémes de santé mentale en raison de la COVID-19°%,

Les études qui se penchent sur le fardeau de toutes ces préoccupations ont révélé que les femmes (en
particulier les immigrantes) expriment généralement plus d’inquiétude que les hommes concernant le risque
de contracter la COVID-19 et les répercussions économiques sur leur famille®2. C'était d’autant plus vrai pour
les femmes autochtones: 46 % d’entre elles rapportent que leur quotidien est assez ou extrémement
stressant, et 48 % font état de symptdmes évocateurs d’un trouble d’anxiété généralisée modéré ou grave®:.
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Conclusion

La pandémie a exposé les inégalités dans les systemes
socioéconomiques et affecté les femmes plus durement que les
hommes. Actives au front de la lutte contre le virus, les femmes
assurent les soins et services dans les hopitaux, les foyers de soins
de longue durée, les écoles et les garderies. Les forces
d’intervention de I'Ontario dans cette crise sanitaire sont aussi
racisées: les femmes de minorités visibles constituent une
importante proportion du personnel en milieu hospitalier et de
soins de longue durée, et par conséquent, des cas de COVID-19.

Pendant le gros de la pandémie, les travailleuses qui sont aussi
meéres ont d simultanément travailler a domicile et s’occuper de
leurs enfants, voire aussi de parents agés, ce qui en a mené
plusieurs a I'’épuisement professionnel. Beaucoup ont aussi vu leurs
heures de travail baisser et certaines — particulierement les méres
monoparentales —, ont quitté le marché du travail, un revers pour
la prospérité économique a long terme des femmes. Quant aux
femmes racisées occupant des emplois précaires, la pandémie
menace de les enfoncer davantage dans la pauvreté. Enfin, la crise
met a mal la santé mentale des femmes encore plus durement que
les celle des hommes, et la violence sexiste se fait a la fois plus grave
et plus fréquente.
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