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PLAN 

1. Ce qu'on a fait : point de vue du médecin, point de vue des associatifs  

2. Comment mobiliser les partenaires locaux  

3. Echanges avec la salle 
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Action hors les murs : point de vue du médecin  
Coordination des acteurs de prévention et de santé publique dans 

un bassin de vie : exemple d’une action collective de dépistage 

du VIH pour les personnes vulnérables

[1] S. Dimi, MD ; [2] H. Akpé ,MD ; [3] M. Tokolo ;  [1] C. Godin-Collet, MD; [1] A. Greder-Belan , MD

[1] CH Versailles, Le Chesnay France ; [2] CH Soissons,France; [3] Association Marie-Madeleine, France

Conclusion : Cette action inédite localement nous a permis d’étudier la faisabilité d’une telle action de santé publique, de percevoir la demande et de localiser les 
lieux de vie des populations cibles. La forte implication des partenaires de la Ville, la forte mobilisation des partenaires associatifs et le nombre important des 
personnes présentes prouvent qu’une telle action est rentable. Il sera nécessaire de signer des conventions avec les associations afin qu’elles puissent coordonner la 

partie logistique et la communication auprès des publics cibles. 
Remerciements : Mairie de Versailles, COREVIH IdF Ouest, toutes les associations, IPC de Trappes, Centre Frederic Ozanam

Contact : Dr Svetlane DIMI svetlane.dimi@sfr,fr

Contexte National : L’année 2016 a été marquée par la mise en place des CEGIDD, issus de la fusion de deux dispositifs les CIDDIST et CDAG. Ces structures avaient pour objectifs le 
dépistage, l’information et l’accès aux traitements des Infections Sexuellement Transmissibles IST. La création des CEGIDD marque l'extension anciennes missions et le rajout de nouvelles 
missions qui incluent la vaccination contre l'hépatite B, le papillomavirus, la prévention et le diagnostic des autres risques liés à la sexualité, dans une approche globale de santé sexuelle. Il 
s ’agit d'accueillir, d'écouter, d’ informer, repérer des violences sexuelles, de prescrire des contraceptifs entre autres. La reforme ambitieuse a pour objectif essentiel de promouvoir une prise 
en charge globale de la santé sexuelle, d’accroitre l’accessibilité et la qualité́ de l’offre de prévention et de dépistage, notamment pour les personnes les plus vulnérables et les plus 
éloignées de cette offre, et de mieux garantir la continuité du parcours de soins. Ces missions élargies n’ont pas été suivies de moyens supplémentaires. 

Contexte Local : 

Plus de 500 personnes séropositives au VIH sont suivies à l’hôpital André 
Mignot de Versailles où est organisée une prise en charge globale : 
médicale, sociale et psychologique en lien avec les partenaires de Ville.
Ce travail ville – hôpital permet aux PVVIH de bénéficier d’une continuité 
des soins.

Au premier janvier 2016 le CDAG dUCH André Mignot Versailles est 
devenu Cegidd. Il se mobilise pour rappeler que la Prévention est une 
priorité majeure et le « aller vers » est complémentaire à cette activité de 
prévention du VIH et des autres IST.

Courant 2015, nous avons rencontré la plupart des associations locales 
agissant dans le domaine de la santé afin de développer des actions 
« hors les murs HLM»  pour atteindre les populations clés (nouvelle 
mission pour les nouveaux Cegidd).

Il était nécessaire de tester l’organisation sur site et sur quels partenaires 
se reposer. 

Le 1er Décembre 2015 journée mondiale de lutte contre le SIDA a été 
choisie pour tester ce type d’action.
Le thème choisi était celui de l’OMS : « Objectif : zéro ». Zéro nouvelle 
infection au VIH - Zéro discrimination - zéro décès lié au SIDA.

La population d’analyse est constituée des personnes 
dépistées ne se sachant pas séropositives et ayant 

renseigné au moins une question de l’auto-

questionnaire. 4 questionnaires n’ont pas pu être 

analysés car non remplis. L’effectif analysé est 

inferieur au nombre de personnes dépistées. 
L’action avait eu lieu près d’un lycée professionnel, 

un foyer de jeunes travailleurs, d’un accueil de jour 

pour sans abris.

Tous les participants ont été satisfaits.

Le médecin de PMI présent a pu échanger par groupe 
de 4 sur les méthodes de contraception. 

Données sociales tableaux 3-a et 3-b

Tableau 2. Nombre des partenaires sexuels :

Lieu de residence

Total Versailles

Autre 

commune  

Yvelines

Autre 

départemen

t IDF

N =74 % N = 30 % N = 38 % N = 7 %

Sexe

Homme 
52 70,3 23 76,7 24 63,2 6 85,7

Femme 22 29,7 7 23,3 14 36,8 1 14,3

Ages (an)

< 18 33 44,6 13 43,3 17 45,9 3 42,9

18 - 39
32 43,2 13 43,3 17 45,9 2 28,6

40 - 59 8 10,8 3 10 3 8,1 2 28,6

> 60 1 1,4 1 3,3 0 0 0 0

Lieu de 

naissance

Yvelines
27 36,5 9 31 18 46,2 0 0

Autres 

départeme

nts IDF

17 23 6 20,7 11 28,2 0 0

Dom Tom
5 6,8 3 10,3 2 5,1 0 0

Etranger
16 21,6 7 24,1 5 12,8 4 66,7

Autre 

région de 

France

4 5,4 1 3,4 2 5,1 1 16,7

Inconnu
5 6,8 3 10,3 1 2,6 1 16,7

Lieu de residence

Versailles

Autre 

commune 

des Yvelines

Autre 

départemen

t IDF

N

(74)
%

N 

(29)
%

N 

(37)
%

N 

(7)
%

0-6 mois
2 2,7 0 0 2 5,4 0 0

6 à 12 

mois
7 9,5 3 10,3 3 8,1 1 14,3

1 à 2 ans              
9 12,2 5 17,2 3 8,1 1 14,3

Plus de 2 

ans
7 9,5 5 17,2 1 2,7 1 14,3

Je n'ai 

jamais fait 

de test

48 64,9 16 55,2 28 75,7 4 57,1

Inconnu 1 1,4 0 0 0 0 0 0

Tab 3-b Couverture 

Sociale
N=71 %

AME 1 1%

CMU 7 10%

RG 52 73%

Aucune 10 14%

Autre 1 1%

Nbre de partenaires dans les 12 
derniers mois n=56

%

0-1 64,3

2-5 32,1

> 10 1,8

Tab 3-a Lieu de vie (N=70) %

Chez parents
61,4

Foyer/Hôtel/CHRS
18,57

SDF
5,71

Location
14,28

Tableau 1. Caractéristiques de la population

Tableau. 4 Date du dernier test du VIH

SP-5

RESULTATS

En bref : Les personnes testées font-elles 
partie des populations cibles/clés ? 

Ø HSH : 9,8%    Migrants :  22,8%
Ø12,6% ont pratiqué dans les 12 mois une 

pénétration anale  non protégée (N=71)
Ø34% multi partenariat 
ØPlus de la moitié n’avait jamais fait de test
Ø11% ont une CMU ou une AME 
Ø18% vivent en foyer et 6% sont SDF

Organisation de la journée :  Identification et contact des 
partenaires (figure 1)

Figure 2 – Flyer de l’action HLM
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Préparation de la journée : matériel + locaux 
• 2 réunions ont été nécessaires pour coordonner les différentes actions et partenaires à joindre 

• Nombreux appels téléphoniques et échanges de mails 

• Visites sur site : 4 demi journées ont été nécessaires, 3 demi journées pour aller voir les 
partenaires et 1 demi journée pour relance avant le jour J. 

• Locaux mis à disposition gracieusement :  Site Fréderic Ozanam - 24 rue du Marechal Joffre 

• Possibilité de réitérer l’expérience sur ce site 

• Toilettes disponibles à proximité  

• Matériel donné par le Corevih idf Ouest : tee shirts, pins, affiches, brochures, préservatifs 

• Documents : questionnaires, étiquettes 

• TRODs VIH 4 x24 + TRODs VIH/Syph  

• Compresses 

• Boites jaunes pour déchets  
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Les partenaires  
• Mairie de Versailles ( CCAS Mme Lecouffe) pour avoir son avis : enthousiasme  +++ 

freins : cadre / points forts : possibilité de mise à disposition de locaux, de personnel, 
diffusion dans la presse, dans les maisons de quartier  donc PARTENAIRE DE CHOIX 

• Département Gd Versailles mais difficultés de communication 

• IPC de Paris (Dr. COUCKE) avis favorable et mise en contact avec Mme DUCANAUD 
Guenaëlle conseillère en Economie Sociale Familiale à l’IPC de Trappes  

• CPEF de Versailles (Dr Sylvie Hutin med co de la plannification des Yvelines) qui a 
détaché le Mme. Sylvie BAUDET pour la demi journée : enthousiasme +++ 

• Associations AIDES : application mobile communautaire qui prévient des lieux de 
dépistage -> dysfonctionnement appli (2 bénévoles) 

• Association Afrique Avenir (2 bénévoles) 

• Association Marie-Madeleine (8 bénévoles) 
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Responsables des lieux de vie 

• Foyer des jeunes travailleurs ( Mme Adjointe au Directeur) très enthousiaste 
et en demande d’informations sur la contraception, les drogues, les IST. 

• Accueil de jour des femmes du Secours catholique 

• Accueil de jour des hommes sans domicile fixe 

• 2 Centres d’hébergement et de réinsertion sociale  
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Population d’analyse  
 

• La population d’analyse est constituée de personnes dépistées ne se 
sachant pas séropositives et ayant renseigné au moins une question de 
l’auto-questionnaire.  

• 4 questionnaires n’ont pas pu être analysés car non remplis 

• L’effectif analysé (74) est inferieur au nombre de personnes dépistées (79).  
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Caractéristiques démographiques 
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Age           Total 

Moyenne (années) 23,33 

Médianne (années) 18 

NR 1 

  

Total 

Lieu de residence 

  

Versailles 
Autre 

commune des 
Yvelines 

Autre 
département 

IDF 

  N % N % N % N % 

Total 74 100,0% 30 100,0% 38 100,0% 7 100,0% 

Sexe                 

Homme  52 70,3% 23 76,7% 24 63,2% 6 85,7% 

Femme 22 29,7% 7 23,3% 14 36,8% 1 14,3% 

                  

Ages (années)                 

moins de 18 ans 33 44,6% 13 43,3% 17 45,9% 3 42,9% 

18 - 39 ans 32 43,2% 13 43,3% 17 45,9% 2 28,6% 

40 - 59 8 10,8% 3 10,0% 3 8,1% 2 28,6% 

> 60 1 1,4% 1 3,3% 0 0,0% 0 0,0% 

                  

Lieu de naissance                 

Yvelines 27 36,5% 9 31,0% 18 46,2% 0 0,0% 
Autres départements 
IDF 

17 23,0% 6 20,7% 11 28,2% 0 0,0% 

Dom Tom 5 6,8% 3 10,3% 2 5,1% 0 0,0% 

Etranger 16 21,6% 7 24,1% 5 12,8% 4 66,7% 

Autre région de France 4 5,4% 1 3,4% 2 5,1% 1 16,7% 

Inconnu 5 6,8% 3 10,3% 1 2,6% 1 16,7% 

Sexe % 

H 70 

F 30 



Données sociales 

Couverture Sociale  %  N=71 

AME 1% 1 

CMU 10% 7 

RG 73% 52 

RIEN  14% 10 

Autre 1% 1* 

Lieu de vie (N=70) % 

Chez parents 61,4 

Foyer/Hôtel/CHRS 18,57 

SDF 5,71 

Location 14,28 
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Nbre de partenaires dans les 12 

derniers mois n=56   

0-1 64,28% 

2-5 32,14% 

> 10 1,78% 

12,6% ont pratiqué dans les 12 mois une pénétration anale (N=71) 

Hommes 
hétéro 

Femmes 
hétéro HSH Bi 

21 12 7 2 

28,37 % 16,21 % 9,85 % 2,7 % 

Nombre des partenaires sexuels 
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Nombre des partenaires sexuels 
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Dernier test du VIH 
remonte 

Total 

Lieu de residence 

Versailles 
Autre commune 

des Yvelines 
Autre 

département IDF 

N(74) % N (29) % N (37) % N (7) % 

0-6 mois 2 2,70% 0 0% 2 5,41% 0 0% 

6 à 12 mois 7 9,46% 3 10,34% 3 8,11% 1 14,29% 

1 à 2 ans               
9 12,16% 5 17,24% 3 8,11% 1 14,29% 

Plus de 2 ans 7 9,46% 5 17,24% 1 2,70% 1 14,29% 

Je n'ai jamais fait de test 
48 64,86% 16 55,17% 28 75,68% 4 57,14% 

Inconnu 1 1,35% 0 0% 0 0% 0 0% 

Orientation Sexuelle Total 

Homme Hétéro 44 

Femme Hétéro 19 

HSH 7 

Bisexuel 2 

Inconnu 2 



Les personnes testées font-elles partie des 
populations ciblées ?  

 

• HSH : 9,8% 

• Migrants :  22,8% 
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Action hors les murs : point de vue des 
associatifs (1) 

• ASSOCIATION MARIE MADELEINE 
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Action hors les murs : point de vue des 
associatifs(2) 

• ASSOCIATION AIDES 
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2. Comment mobiliser les partenaires locaux ? 
 

1. Point de vue du médecin  

2. Point de vue des partenaires associatifs : 

• ASSOCIATION MARIE MADELEINE 

• ASSOCIATION AIDES   
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•ECHANGES AVEC LA SALLE 

12/10/2016 Dr Svetlane DIMI 16 


