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 Les hommes ayant des relations sexuelles avec des hommes (HSH) sont à 

risque plus élevé que la population générale d’être contaminés par le VIH

 Or, plus de la moitié des bénéficiaires du programme « Hôpital Hors Les Murs » 

en 2022 sont des HSH

 et environ 35% (n = 518) de l’ensemble de la population HSH de notre file active

sont nés à l’étranger, et originaires de zones endémiques (tandis que 296 HSH  sont 

nés en France)

LES HSH NES A L’ETRANGER
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 Qu’elles quelles soient, les personnes migrantes, provenant de pays à prévalence 

VIH élevée (Afrique subsaharienne +++, Europe de l’Est & Asie Centrale +++, etc.), 

ont a priori un risque non négligeable  d’avoir été contaminées dans leur région 

d’origine

 Or, plus de la moitié des bénéficiaires du programme « Hôpital Hors Les Murs » (HSH 

inclus) sont des personnes migrantes 

Aller-vers les personnes migrantes primo-arrivantes
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 Ceux-ci présentent donc une « double vulnérabilité » :

1. être originaires le plus souvent de régions du monde à haute 

endémicité

2.   appartenir à un groupe surexposé au VIH

LES HSH nés à l’étranger
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QUI SONT-ILS ?

 Le plus souvent, demandeurs d’asile du fait de leur orientation 

sexuelle ou identité de genre (souvent accompagnés par ARDHIS, 

association partenaire d’AREMEDIA depuis 2018)

 Mais aussi, personnes HSH migrantes pour toutes autres raisons,

rencontrées sur d’autres sites (saunas, évènements festifs tels 

que la Flèche d’Or, etc.) à la faveur du programme « Hôpital Hors 

Les Murs »
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D’OÙ VIENNENT-ILS ?
 Subsahariens (surtout Ass.ARDHIS)

 Est-Européens (Russes, Ukrainiens, Géorgiens, etc.)

 Originaires d’Asie Centrale et du Sud (Afghans, Iraniens, Bengalis, 

Malais,  etc.)

 Originaires d’Amérique du Sud (Ass. PASST, Collectif Maricollandia)

 Originaires du Maghreb +++ (Ass. ANKH France, Collectif BASTET,

SHAMS, etc.)

 Originaires du Moyen-Orient (Syriens, Libanais, Egyptiens, etc.)
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QUI SONT-ILS ?
 Souvent, primo-arrivants (et primo-testants), (sur)exposés au VIH 

après leur arrivée sur le sol français (au même titre que les autres 

personnes migrantes)

 En effet, on sait que, d’après l’enquête « PARCOURS ANRS » (2015) 

 → « La précarité vécue lors des premières années de vie en France,
fréquente chez les personnes originaires d’Afrique subsaharienne, 
peut (…)  être considérée comme un facteur indirect de l’infection 
VIH. »
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ENQUETE PARCOURS ANRS

 Les personnes qui ont contracté le VIH en France ont plus souvent

connu des situations sexuelles à risque en France.

 Ces situations à risque sont plus fréquentes les années sans 
logement personnel stable (éventuelles transactions sexuelles avec 

l’hébergeur, prostitution épisodique ou durable, etc.) 
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ENQUETE PARCOURS ANRS : RESULTATS

 Au total, on sait que l’enquête PARCOURS ANRS a montré que

 entre 35% [IC95%: 31-39] et 49% [IC95%:45-53] d’entre eux ont 

acquis le VIH au cours des 5 premières années après leur arrivée 

en France. 
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Objectifs du programme «Hôpital Hors Les Murs»
 Contribuer à lutter contre l’épidémie (dite « cachée ») non diagnostiquée de VIH (et autres 

IST) parmi les populations éloignées du dépistage et du soin, en augmentant la proportion de 

ces personnes dépistées et en réduisant le délai entre la contamination éventuelle et le 

diagnostic.

 Proposer un dépistage précoce du VIH et autres IST : améliorer l’offre de dépistage en 

développant cette offre dans des zones non couvertes auprès des populations clé, 

notamment surexposées au VIH et à sa transmission

 Réduire les « occasions manquées » et les « pertes de chance »

 Accompagner vers le (ré)accès au soin/« link-to-care » (dont accès à la PrEP) les 

populations clés (notamment en situation de précarité, cumulant de multiples facteurs de 

vulnérabilité et d’exposition, etc.)
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ARCHITECTURE DU DISPOSITIF « HÔPITAL HORS LES MURS »
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Hors Les Murs: Un dépistage tout terrain
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Sérologies (prise de sang)

 VIH

 VHB

 VHC

 Syphilis



Bactériologie (chlam, GONO, Myco)



Des bactéries en auto-prélèvement

• Trois sites à prélever

Pharyngé

• + les urines (1er jet)

Anal



La prévention combinée au dépistage
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Prévention, Dépistage & Test and Treat
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« HÔPITAL HORS LES MURS »

Moyens mobiles empruntés aux associations partenaires (bus, tente, barnum, etc.) 

ou lieux fixes abritant notre « consultation avancée » de santé sexuelle



UNE DIVERSITÉ DE SITES D’ACTION POUR « HÔPITAL HORS LES MURS »

29 sites différents



« HÔPITAL HORS LES MURS »

Horaires

11%

61%

57%

Matin

Après-
midi

Soirée

Horaires (après-midi & nocturnes)

Cartographie des actions « Hors Les Murs »



Les Relais Santé Communautaires
une mission indispensable de Médiation Sociale

Phoning 

(SMS,..) 

Animation 

de causeries

 L’accompagnement  communautaire : une des clés 

de l’efficacité de l’action

Accompagnement 

physique des 

personnes

Accompagnement 

dans les démarches 

d’accès aux droits

Entretien de 

counselling

autour de la Prep
Sensibilisation 

au dépistage

Démarche 

« d’aller vers »

Sensibilisation 

des personnes 

aux outils de la 

prévention 

diversifiée

Mobilisation des 

personnes vers le 

CEGIDD (consultations 

PreP, de rendu de 

résultats,..)



« Hors Les Murs » vs « Dans Les Murs »
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 La file active « Hors Les Murs » représente plus de la moitiè de celle 

du CeGIDD dans ses murs, soit plus du tiers de la file active globale.



Précarité des populations « Hors Les Murs »
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8,85%

11,87%

18,75%

Couverture sociale HHLM

CMU AME Aucune

23,93%

18,48%

8,53%

2,84%

Habitat Précaire HHLM

Hebergés chez quelqu'un Foyer/ Collectivité

Hotel Habitat de Fortune



POPULATIONS CIBLEES « HORS LES MURS » (2022)
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8,73% 8,60%
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HSH Etrangers HSH France Migrant.e.s Trans TDS UD Autres



Premier semestre 2023 : quelques données
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 En quelques chiffres :

 949 bénéficiaires (134 actions) de janvier à juin 2023

 prés de 36% ont au moins un résultat positif pour une IST

 plus de 68% des bénéficiaires du programme HHLM sont des HSH

 40% des bénéficiaires du programme HHLM sont des HSH nés à 

l’étranger (58% parmi l’ensemble des HSH)

« Hôpital Hors Les Murs » : 1er semestre 2023
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« HÔPITAL HORS LES MURS » : RESULTATS
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« HÔPITAL HORS LES MURS »
 Ce programme permet d’atteindre diverses populations notamment

surexposées au VIH et autres IST (pour plus de la moitié en situation de précarité)

 et n’ayant pas spontanément accès au droit commun du fait de barrières

systémiques (crainte de la discrimination et de la stigmatisation sociale)

 Le taux global de positivité pour au moins une IST est de 27,5% vs 17%

(p< 0.01) pour le CeGIDD intra-muros

 En 2022, le taux de VIH global (nouvelles découvertes + (ré)accès au soin)

s’établit à 2.9 % vs 1.7 % (p< 0.05) comparativement avec le CeGIDD.



 Pour les HSH, AREMEDIA adopte depuis 2016 une démarche d’ »aller-vers » en 

établissant un partenariat avec des structures ou associations communautaires qui 

accueillent ces publics sur leurs lieux dits de « convivialité » (consommation 

sexuelle) tels que les saunas.

HSH: la nécessité d’élargir les lieux d’intervention
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 Par ailleurs, les hommes ayant des relations sexuelles avec des hommes

(HSH) d’origine migrante

 peuvent se trouver projetés inopinément, malgré eux, à leur insu, sans 

consentement préalable, dans l’espace du Chemsex (violences, « soumission 

chimique », rapports non   consentis, etc.)

 et être (sur)exposés au VIH et autres IST

 En amont +++ : nécessité de counseling, sensibilisation à la Réduction des Risques et 

Dommages (RdRD), dans le cadre de la consultation « avancée » de santé sexuelle du  

programme « Hôpital Hors Les Murs »

LES HSH NES A L’ETRANGER & LE CHEMSEX
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Chez les HSH, les drogues, 

prises par voie intranasale, 

intraveineuse ou en plug (voie 

intra-rectale), ainsi que certaines

pratiques sexuelles anales

potentiellement  très traumatiques   

dites « hard » (fisting) majorent les

risques de transmission du VHC.

ALLER VERS LES HOMMES AYANT DES RELATIONS SEXUELLES 
AVEC DES HOMMES
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 Les sessions de dépistage du VIH et autres IST « Hors Les Murs » (abordant 

également l’accés à la PrEP, la RdRD, etc.) sont intégrées à la consultation 

« avancée » de santé sexuelle

 Élargie à la « santé globale » : recueil des plaintes somatiques non spécifiques, offre 

de  prise en charge spécialisée (psycho-traumatismes fréquents avant ou durant le 

parcours d’exil, etc.)

 Orientation vers des structures partenaires spécialisées (ESPAS, « Parcours d’Exil », 

consultations hospitalières spécialisées, etc.)

 Accès final à la santé globale » (médecin de ville après ouverture des droits)

Dépistage, Santé Sexuelle, PrEP, Accès au soin
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CONSULTATION « HOSPITALO-ASSOCIATIVE » MIGRANTS LGBTQI +

 En 2018, AREMEDIA met en place à l’hôpital Fernand-Widal

une consultation (nocturne) dite « hospitalo-associative »

 aujourd’hui la plus fréquentée du CeGIDD

 accueil assuré par deux acteurs associatifs d’AREMEDIA (ayant l’expertise des

publics)

 un.e IDE salarié.e d’AREMEDIA

 un médecin bénévole d’AREMEDIA (dépistage, accès au soin, à la PrEP)

 deux médecins hospitaliers (CeGIDD) notamment pour la PEC de la PrEP

 une permanence de la CPAM (ouverture des droits)



CONSULTATION « HOSPITALO-ASSOCIATIVE » MIGRANTS LGBTQI +

 Recours à la PrEP en tant qu’outil de prévention 

chez les personnes migrant.e.s LBGTQI+ (Ardhis, etc.)

 Ainsi, en 2022, 108 personnes Migrantes LGBTQI+ ont bénéficié d’une

consultation PrEP suite à un dépistage HLM

 72 personnes ont démarré un J0 et réalisé un suivi (183 personnes suivies

depuis 2021)

 238 bilans biologiques ont été réalisés en 2022

 30 personnes ont été orientées vers un relai en ville (médecine générale)

 140 accès à la PreP gratuite pour des personnes en rupture de droits sociaux

 L’activité PrEP actuelle (n=183) est en augmentation en 2022

par rapport à 2018



CONSULTATION « HOSPITALO-ASSOCIATIVE » MIGRANTS LGBTQI +

« LINK TO CARE »

 Inscription dans un parcours de soin conventionnel pour les personnes

migrant.e.s LBGTQI+ (Ardhis, etc.)

 Ouverture des droits (permanence de la CPAM)

 Orientation vers un médecin traitant (ville) pour la santé globale (et la PrEP)

 Partenariats (avec nos médecins de ville bénévoles (✯) du programme

« Hôpital Hors Les Murs », avec le Cabinet IPSO, la Maison Richerand, etc.)

(✯) 70% des médecins du programme HHLM sont bénévoles pour l’association AREMEDIA
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PERSPECTIVES 2023/2026.       

 Notamment, pour les HSH d’origine subsaharienne

 Renforcer les sessions de dépistage +++ (ARDHIS)

 « Ramener-vers » la cs « hospitalo-associative » LGBTQI+ les HSH dépistés

sur d’autres sites (ex. saunas) du programme « Hôpital Hors Les Murs »

 Recueillir des données (avec le soutien Santé Publique France)

- socio-démographiques détaillèes (tablette)

- anthropologiques (qualitatives) concernant p.ex les trajectoires socio-

biographiques (ainsi que le parcours d’exil potentiellement traumatique).



MERCI POUR VOTRE ATTENTION
Et merci encore à nos partenaires associatifs 

communautaires ou spécialisés qui nous ont fait confiance

 Associations ARDHIS, ANKAH France, PASST

 Collectifs BASTET, Maricollandia

 Itinérances

 La Flèche d’Or, etc.

 Saunas parisiens SUN CITY, IDM, Les Bains d’Odessa, Star City,

Moon City, etc.

 etc.




