
 

 

CHAPITRE 1 

APPROCHE POPULATIONNELLE POUR LA PROMOTION ET LA PREVENTION 

 

HSH  

Contexte / Epidémiologie en Pays de la Loire 

1 : Changement « historique « culturel » des lieux de fréquentation (bars, saunas, LRE Lieux de rencontres Extérieures) : Aujourd’hui « ça » se 

passe via Internet (les applications de rencontres) Et la sphère privée : appartements, maisons… 

2 : « pratiques » HSH ou bisexuelles en développement notamment en clubs libertins (partie visible mais le constat semble plus large) Idem, 

à nouveau, sur les LRE où davantage de personnes Bi fréquentent les lieux  

3 : La consommation de produits psychoactifs : En tous cas c’est plus nommé : En augmentation : ChemSex (dont Slam (pratique d’injection))                          

4 : Constat d’une augmentation de la violence à l’encontre des pers LGBTI (Locaux de AIDES, LRE, casseur de PD...…) D’une Non Tolérance, 

Et « Institutionnalisation» c’est-à-dire validée par des responsables politiques (y compris certains maires Et Conseil Régional) 

 

Zoom sur la prévention en santé sexuelle des HSH en Pays de la Loire : 

La prévention demande une adaptabilité aux évolutions de contexte : Le travail de Aller Vers nécessite davantage de soutien, y 

compris financier…. ★Pour toujours rester au plus près des personnes et des pratiques 

Le financement de la prévention et des actions de promotions de la santé demande davantage de stabilité 

La coordination de l’ensemble des acteurs en patie 

 



 

 

 

 

Rapports/ Recommandations 

A l’échelle nationale :  

 Résultats de l’Enquête presse gays et lesbiennes : Comportements sexuels entre hommes à l’ère de la prévention combinée – INVS- 

2011 

 Rapport sur le vieillissement des personnes LGBT et des PVVIH – Groupe SOS-SOS homophobie-Aides – Novembre 2013 

 SLAM, première enquête qualitative en France  - Sidaction, association des médecins gays, Inserm – 2013 

 Rapport « VIH/hépatites, la face cachée des discriminations – AIDES -  2015 

 Rapport du Haut Conseil de la Santé Publique « santé sexuelle et reproductive » - Mars 2016 

 Plan de mobilisation contre la haine et les discriminations anti-LGBT – Délégation Interministérielle à la lutte contre le Racisme, 

l’Antisémitisme et la haine anti-LGBT – décembre 2016 

 Stratégie Nationale de santé sexuelle (publication à venir) 

 Réévaluation de la stratégie de dépistage de l'infection à VIH en France" – HAS (publication à venir) 

A l’échelle régionale : A compléter 

 

Dispositifs existants pouvant être mobilisés :  

 A l’échelle nationale :  

 Guide « programmes communautaires de dépistage du VIH » - AIDES – Janvier 2013 



 

 

 Livret d’information sur le Chemsex – RESPADD – Septembre 2016 

 Fiches thématique à destination des professionnels de santé pour une prise en charge adaptée des LGBT – Défenseur des droits – 

(publication à venir).  

A l’échelle régionale : A compléter 

 

N°  Problématique

s identifiés 

Objectifs principaux Objectifs secondaires Moyens Acteurs concernés 

à mobiliser 

 

Nouvelles 

pratiques 

addictives 

(chem sex, 

slam…) 

1- Promouvoir des 

messages de réduction 

des risques liés à ces 

nouvelles pratiques 

addictives 

2- Renforcer l’information 

des usagers et des 

professionnels sur les 

interactions entre 

consommation de 

produits psycho-actifs et 

risques sexuels 

1. Impliquer les personnels des 

établissements commerciaux 

de consommation sexuelle 

concernés comme acteurs de 

prévention 

2. Sensibiliser les organisateurs 

de rencontres sexuelles et les 

aider à mettre en place des 

outils d’information et de 

prévention. 

3. Sensibiliser les professionnels 

de santé sur ces nouvelles 

pratiques et les interactions 

médicamenteuses existantes 

4. Renforcer les liens avec les 

services d’addictologie et les 

associations de prévention 

Développer et diffuser 

Et Financer le Kit Slam 

Il n’y a pas 

suffisamment de 

TOTEM dans les villes 

de la région 

 

Décloisonner le travail 

avec et Au sein des 

Caarud 

 

Soutenir la création et 

la diffusion de 

Brochures Spécifiques  

 

Lieux identitaires 

gays, également 

bars et discothèques 

« hétérofriendly » 

(pour cibler les 

HSH non gays) et 

établissements 

libertins 

 

Les Caarud 

 

Insister sur la 

Création 

COMMUNAUTAIRE 



 

 

des addictions  

 

 

Dépistage 

insuffisant 

+ 

Augmentation 

des IST 

1- Promouvoir la santé 

sexuelle globale et un 

dépistage ciblé 

1. Adapter et diversifier l’offre 

de dépistage du VIH et des 

IST pour le public HSH :  

 Proposer un dépistage 

communautaire dans 

des locaux associatifs, 

 Mettre en place des 

actions de dépistage 

hors les murs, dans 

des lieux de rencontres 

sexuelles, 

 Inciter les professionnels 

de santé à dépister les 

IST chez leurs patients 

HSH en dehors de tout 

contexte clinique ou 

notion de prise de risque 

 Favoriser le dépistage 

en milieu de soin Mais 

Priorité au Hors les 

Murs 

 Contribuer à un accès 

plus facilité aux 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Mener une action Par 

Rapport au Prix 

prohibitifs des autotests 

 

 

 

2  Rappeler 

l’importance du 

travail des 

associations de 

terrain, de leur 

Complémentarité et   

Pour le Parcours de 

soins Faciliter les 

Entrées en Maintien 

dans le Soin 

 



 

 

autotests 

  

2. Recenser et mieux faire 

connaître les prestations 

disponibles des structures 

impliquées dans le champ de 

la santé sexuelle (dépistage 

VIH/Hépatites, consultations 

IST, vaccinations contre les 

virus de hépatite A et de 

l’hépatite B (VHA+VHB) et le 

virus du papillome humain 

(HPV), consultations 

d’endocrinologie, de sexologie, 

de gynécologie, de proctologie, 

d’urologie…) 

3. Concevoir et diffuser des 

outils et campagnes 

d’information actualisés Y 

COMPRIS ET SURTOUT VIA 

INTERNET à destination des 

gays, bisexuels et autres HSH 

sur le dépistage du VIH et des 

autres IST 

 Stigmatisation 

et 

1- Poursuivre les actions 

de sensibilisation sur le 

respect du choix des 

1- Renforcer les liens avec 

l’Education nationale afin de 

les impliquer pleinement dans 

 

Campagne de 

 



 

 

Discrimination,  orientations sexuelles, les 

rapports de genre et la 

non stigmatisation des 

PVVIH 

cette démarche 

2- S’assurer de la mise en place 

des 3 RVD santé chez les 

jeunes prévus dans le cadre 

de la  loi Egalité citoyenneté et 

y inclure des points sur la 

discrimination 

3- Accompagner la mise en place 

d’une campagne de 

communication contre les 

discriminations anti LGBTI 

 

sensibilisation 

 

 

Violences 

Sous-

estimation car 

peu de dépôts 

de plaintes 

(mauvais 

accueil, 

peurs…)  et 

Pour quel 

traitement  

 

1- Renforcer la visibilité 

des N° verts  

 

 

1 Recenser les actes de violence 

2 Communiquer sur les Données 

locales et nationales : les 

rendre visible 

3 Faire reconnaitre la sérophobie 

dans les entreprises 

 

 

Rendre visible Editer et 

Diffuser les supports 

locaux Ex : Asso 

FLAG, et convier cette 

association aux 

rencontre Corevih 

 

 Mauvaise 

connaissance 

1- Renforcer la lisibilité des 

connaissances 

1. Poursuivre le déploiement des 

affiches d’information sur le 

 CeGIDD, service de 

soins habilités à 



 

 

des nouveaux 

outils de 

préventions 

médicales 

(TASP TPE, 

PREP) et 

utilisation des 

moyens/stratég

ies de 

protection et de 

réduction des 

risques 

adéquats 

insuffisants. 

(1 TASP / 2 

PEP / 3 Prep / 

4 autres 

moyens) 

scientifiques sur le 

TASP 

2- Organiser et harmoniser  

la disponibilité et la 

délivrance du TPE dans 

les CeGIDD et les 

services habilités (SAU, 

SMIT). 

3- Favoriser une offre de 

PREP équitable sur le 

territoire régional 

 

 

 

TASP 

2. Poursuivre le déploiement des 

livrets d’information TPE au 

sein des CEGIDD et des 

services concernés. 

3. Harmoniser avec les acteurs 

concernés la mise en œuvre de 

la PreP dans la région.  

 Organiser avec les 

acteurs locaux le 

parcours de santé du 

patient éligible au 

traitement préventif 

(orientation, évaluation, 

prescription, 

accompagnement …)  

 Diffuser les informations 

nécessaires aux bonnes 

pratiques aux 

professionnels de santé 

(RTU, recommandations 

d’experts…)  

 Veiller à une diffusion de 

l’information aux 

personnes susceptibles 

d’être éligibles (site 

Organiser des 

Rencontres (Week-

end,  Journée… ou 

Echanger de 

pratiques…) entre 

acteur pro sous égide 

SFLS ou Corevih Et 

faire passer ce temps 

en FMC 

 

 

prescrire la PreP, 

Infectiologues, 

AIDES, ENIPSE, 

Associations LGBT, 

SIS Animation, 

 

 

 

 

 

 

 

Penser au Monde du 

travail et aux 

entreprises 



 

 

internet en créant un 

espace dédié, supports 

divers…) 

 

 

Quid de la question des IST chez les Femmes  

Quid des actions vers les TDS Travailleurs-euses du Sexe : personnes Cibles +++ : Ajouter ces dernières comme Population dans un 

tableau



 

 

Transsexuel★ 

Contexte / Epidémiologie en Pays de la Loire 

Arrêté d’utiliser le terme de Transsexuel : c’est trop connoté sexe, donc c’est trop réducteur. En outre, ça reste une terminologie 

trop « pathologisante ». 

Parlons de personnes transgenre ou trans  

(cisgenre = personne non trans)  

Pb : Pas de travail épidémiologique 

 

Zoom sur la prévention en santé sexuelle des TRANS en Pays de la Loire : 

Aucune donnée précise recensée à ce jour  

 

Rapports/ Recommandations 

A l’échelle nationale :  

 Rapport sur le vieillissement des personnes LGBT et des PVVIH – Groupe SOS-SOS homophobie-Aides – Novembre 2013 

 SLAM, première enquête qualitative en France  - Sidaction, association des médecins gays, Inserm – 2013 

 Rapport « VIH/hépatites, la face cachée des discriminations – AIDES -  2015 

 Rapport du Haut Conseil de la Santé Publique « santé sexuelle et reproductive » - Mars 2016 

 Plan de mobilisation contre la haine et les discriminations anti-LGBT – Délégation Interministérielle à la lutte contre le Racisme, 

l’Antisémitisme et la haine anti-LGBT – décembre 2016 



 

 

 Stratégie Nationale de santé sexuelle (publication à venir) 

 Réévaluation de la stratégie de dépistage de l’infection à VIH en France » – HAS (publication à venir) 

 

A l’échelle régionale : A compléter 

« Tout » est à créer 

 

Dispositifs existants pouvant être mobilisés :  

 A l’échelle nationale :  

 Guide « programmes communautaires de dépistage du VIH » - AIDES – Janvier 2013 

 Livret d’information sur le Chemsex – RESPADD – Septembre 2016 

 Fiches thématique à destination des professionnels de santé pour une prise en charge adaptée des LGBT – Défenseur des droits – 

(publication à venir).  

A l’échelle régionale : A compléter 

Brochures locales réalisée par les associations  

Ex : Asso Chrysalide (Lyon) Brochure à destination des professionnels de la sphère médicale 

Et 

Brochures santé sexuelle pour les pers trans  

 

 



 

 

 

 

 

N°  Problématiques 

identifiés 

Objectifs principaux Objectifs 

secondaires 

Moyens Acteurs concernés à 

mobiliser 

 

Absence de prise en 

compte des pers 

trans de manière 

générale 

 

 

 

 

Communication 

relatives à la 

prévention en santé 

sexuelle non 

spécifiquement 

adaptées 

 

 

 

 

 

 

Réaliser des actions de 

communication 

spécifiques aux Trans 

(pratiques sexuelles et 

anatomophysiologie des 

organes génitaux). 

 

 

 

 

Créer une base de 

données des 

associations et de 

leurs supports de com 

et autres brochures 

créées… 

En termes de 

Prévention/Dépistage 

Inclure une 

communication 

appropriée envers les 

Personnes trans en 

prenant en compte 

Réaliser des actions de 

sensibilisation auprès des 

professionnels de santé 

TransInteraction 



 

 

l’intersectionnalité 

 

 

 

 

 

Absence de Prise en 

charge sanitaire (non 

spécifiquement 

adaptée) 

1- Améliorer la prise en 

charge sanitaire des 

Trans en lien avec les 

prises en charge du VIH 

et des IST et favoriser 

l’accès aux droits et aux 

soins des personnes 

Trans 

 

 

 

 

1- Inclure les 

personnes ou 

les 

associations 

communautair

es 

2- Organiser le 

repérage des 

professionnels 

compétents ?? 

Quels critères 

Faire participer les personnes 

aux réunions de travail relatif au 

Parcours et à la Prise en 

Charge 

 

 

Définir les critères avec les 

personnes concernées 

Les Asso LGBTI 

 
Stigmatisation et 

Discrimination 

1- Soutenir les 

associations et leurs 

projets déjà existants qui 

visent à soutenir les 

personnes transgenre 

dans le champ de la 

4- Former le 

personnel 

médical sur le 

sujet 

5-  Etre vigilent à 

Formation Faite avec les 

personnes trans 

 

Les médecins (car ils 

sont en première ligne 

dans l’accès et le 

maintien dans le soin) 

 



 

 

santé. 

2-  Renforcer la 

sensibilisation et 

l’information grand 

public 

3-  

la 

représentativité 

des pers trans 

au Corevih et 

leur reconnaitre 

une place de 

personnes 

ressources  

6- Relever les 

messages 

(publics et 

politiques, 

institutionnels 

transphobes 

Pour réaliser 

des 

communiqués 

« plaidoyer » 

Les asso 

 Violences 

1- Inclure les pers trans 

dans les recensements 

de violence 

2- Avoir un regard 

particulier sur les TdS 

(violences policières) 

   

 

 

Organiser des ateliers droits 

Tds, créer des brochures 

 

 
Absence de données 

locales ou nationales 

1 Créer une base 

données 

 Ajouter des « cases » aux outils 

de recueil de données EX : 

 



 

 

 

 

 

épidémiologiques (Quid 

de Nadis 

aujourd’hui… ?) 

Nadis ou Questionnaire au sein 

des Cegidd 

 


