
Atelier transmission prévention



HSH  B.Riff

• Reprise des statistiques IVG, IST, expositions aux risques…

• Surtout discussion sur les représentations et les jugements, 
freins à l’efficacité de la prévention, obstacle au travail des 
équipes et faisant le lit de l’exclusion…

• Stop au messages YAKA…

• Apprendre à gérer l’ivresse…

• Exemple de la Hollande, pays où la politique de prévention 
est riche et intégrée, et où les pratiques à risque, les 
consommations de produits…. Sont plus faibles qu’on ne 
l’imagine…

• Exemple Suisse… et ses messages pas toujours 
transposables…



Prison D.Lacoste

• Population de 63500 détenus, 2000 soignants 
dans des établissements de l’administration 
pénitentiaire de caractéristiques variables+++ 

• Grande précarité et polymorbidité de la 
population carcérale

• Prison lieu de vie… et de mort

• Polyconsommations en interne…

• Multiples thématiques à prendre en compte 
en plus des soins somatiques suicide compris



• Problème de la sexualité en prison, son 

expression, peu accessible à la prévention 

malgré la présence des préservatifs…

• Quant à la toxicomanie dans les prisons 

françaises, elle est encore plus censurée…

• Des Programmes d’échanges de seringues 

peuvent-ils être implémentés en France? 



En psychiatrie W.Cabaret, M.C. Bleuse

• Parallèle avec la population carcérale en termes de 
précarité, fragilité, avec en plus les interférences dûes à la 
pathologie psychiatrique, véritable obstacle/écran pour les 
soins somatiques et la prévention, pouvant expliquer des 
retards aux soins

• Dans ce contexte, la prévention est le parent pauvre, sans 
oublier que les soins somatiques sont peu reconnus…

• Création de Services de Soins Somatiques en psychiatrie 
(dans combien d’établissements? exemple de Ville Evrard)

• Mise en place d’actions de formation, information, et 
sensibilisation des personnels et des patients dans les 
domaines de la sexualité, et des pratiques à risque

• Mission régionale ARHIF



En conclusion

• Domaines proches du fait des risques encourus, 
des problèmes d’accès aux soins et à une prise en 
charge dite globale.

• Milieux carcéral et psychiatrique présentent des 
problématiques proches en termes d’accès et de 
qualité des soins.

• Représentations dans la société et chez les 
politiques freins au progrès dans la prise en 
charge et la prévention…

• Peut mieux faire!


