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Introduction - Présentation

Paul Rivest - doctorant en anthropologie (Idemec, Aix-Marseille Université)

* These : « Sexualités transmasculines et VIH. Perceptions, pratiques et acces aux
soins de santé des hommes trans face au VIH. »

* Terrain : France
-Observations ethnographiques (en ligne, hors ligne)
-Entretiens :

* personnes transmasculines: personnes assignées F a la naissance qui s’identifient a des
Identifications situées sur le spectre des transmasculinités (« homme », « homme trans »,
« FTM », « trans », « non-binaire », etc. )

b pa rtenalres Institut -
* médecins accueillant des personnes trans % i ( A|x1 [M?rrs%'»”e an
. . . @uropéaenne st Socioiement engogée
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Table ronde:

Recevoir une personne trans en consultation médicale:
Quelles difficultés, quels impensés?

www.congrescnge.fr
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Catégoriser selon le sexe

» Bref historigue et quelques notions:
e 1910 - Hirschfeld - Transvestissement : impulsion a vétir les vétements du sexe opposé
e 1936 — Ellis -Transvestissement : inversion psychosociale : eonisme

* 1953 - Benjamin -Categorie médicale transsexualite : désir de changer de sexe
anatomique

e 1966 : Benjamin : distinction travesti / transsexuel / homosexuel

* 2005 : Ekin : a conduit a concevoir la transition en tant que processus d’hetérosexualisation
(dlstlnctlon des « pathologies de la sexualité » de celles de liées a l'identité)

* 1968 : Stoller : distinction sexe / genre
* 1973 : Fisk — dysphorie de genre

www.congrescnge.fr
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Exemple:

Thelo, 20 ans, homme trans :

[LUinfectiologue] comprenait juste pas qu'on puisse étre un mec, tout en ayant
des organes génit[aux] féeminins. Genre, pour lui c'était pas possible. Il me disait
mais du coup vous étes une femme.

www.congrescnge.fr
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Problemes de catégorisation dans la recherche

* Recherches menées en population générale : catégorisation selon le
sexe (M/F):
-Personnes trans invisibilisées : impossibilité de les distinguer des hommes
(cisgenres) et des femmes (cisgenres)

-> Présupposé de cissexualité

SLP»

e —————

* Recherches menées sur les personnes trans :
* Peu nombreuses

* Problemes de catégorisation aussi présents
* Ex. Recherches sur les sexualités

www.congrescnge.fr
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'impact des catégories en pratique: I’exemple de la
gynécologie

* Une spécialité genrée : Gyné = yuvn, guné (femme) -> des impacts
sur I'lacces aux soins

www.congrescnge.fr
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* 'impensé d’une patientele masculine de la gynécologie:

* Ex. Antoine, 30 ans, mec trans:

* Une fois ou j'ai essayé d'aller chez le gynéco. Et c'est pour ¢a que je suis allé qu'une seule fois
chez le gynéco en... du coup 13 ans. J'avais essayé avant de prendre une gynéco sur la liste
safe tout ca. J'avais essayé d'appeler une gynéco et d'essayer de prendre un rendez-vous et
j'avais passé une demi-heure au téléphone pour qu'on accepte de me donner un rendez-
vous. Parce que la personne refusait a cause de ma voix. Et c'était vraiment compliqué et
assez horrible. On m'a passé plusieurs personnes, et puis finalement elle a accepté, aprés une
demi-heure de négociations a ce qu'on me donne un rendez-vous du bout des lévres, mais
j'ai décidé de pas y aller en fait. Je suis pas allé au rendez-vous parce que ¢a avait été trop
violent au téléphone

www.congrescnge.fr
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» Catégorisation administrative des actes en fonction du genre - stratégies de
contournement :

* Ex. Drl., généraliste :

* Ca m'est arrivé une fois de faire un frottis et que ¢a passe pas a la sécu. Alors, c'est pas tres
grave ¢a pour le coup, c'est vraiment de I'administratif et la personne de la sécu que j'ai eue
au téléphone m'a dit... en fait il faut coter un autre acte. Donc j'ai coté un
électrocardiogramme a la place. C'était un prix a peu prés équivalent.

www.congrescnge.fr
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Relation de soins - Soighants

Etat des connaissances médicales sur les transidentités

* Généralement absentes du cursus de formation (Obedin-Maliver, et Al,,
2011)

* Conséquences:
* Sentiment d’inaptitude des soignants a leur prise en charge (Callahan, 2015)

* Croyances communes (Callahan, 2015):
* les patients trans doivent étre référés a un endocrinologue ou autre spécialiste

* les patients trans sont investis dans un processus de transition complet incluant chirurgies,
etc.

www.congrescnge.fr
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Acquisition des connaissances

e Revues de la littérature

e Echanges avec des collégues
* Formations

* Avoir des patients trans permet d’acquérir des connaissances sur les
enjeux trans (Gelly, 2018)

www.congrescnge.fr



e CONGRES E::':::lgner . 67,,0@ ﬁada;; | 574 )/“‘:‘E

01-03 21 -
> 2021  NATIONAL |G ,:r.n: BLILLE &

!! ‘ i engefr m

R CNGE COLLEGE ACADEMIQUE "
GUN’ON-MAY.GT"e — “L

Médecins accueillant des personnes trans:
Trajectoires

e Confrontés a un 1°" patient trans :

* Q. Généraliste :

* La premiere fois, j'avoue que, que... que j'ai été confronté a une personne trans dans les
soins, je pense que j'ai mal, mal genré la personne. Je pense que j'étais, enfin que j'ai mal
fait les choses quoi.

* Insertion dans un réseau de professionnels accueillant des personnes
trans.

www.congrescnge.fr
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Patients - Accéder aux soins

 Discriminations liées a la transidentité en contexte médical (Shires et
Jaffee, 2015; Xavier et Bradford, 2005; Nieder et Al., 2019)

* Varie en fonction de criteres socio-démographiques:

* Ex. age (Fedriksen-Goldsen, et Al., 2013), niveau de ressources (Shires et
Jaffee, 2015).

www.congrescnge.fr
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Stratégies d’acces

 Sélectionner un médecin reconnu comme accueillant des personnes
trans

* Dr. ., généraliste

» Je comprends qu'ils fassent des listes, parce que je pense que... d'abord, il y a des gens
que je vois apres des mois et des années d'errance qui cherchent un médecin qui veuille
bien prescrire des hormones, et voila. Et aussi, parce que je sais que c'est difficile pour les
personnes de se retrouver face a un professionnel de santé qui serait soit transphobe, soit

juste tellement ignorant des questions que, qui serait... pas, qui serait un peu violent.
Méme sans faire expres quoi.

www.congrescnge.fr
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Patients: stratégies d’acces (suite)

* Consulter un soignant connu personnellement (ami, famille, etc.)
e Continuer un suivi avec un médecin connu d’avant la transition
 Dissimulation

* Négociation

* Consultation d’'un médecin généraliste pratiquant des actes de
gynécologie plutdt qu’un gynécologue

* \Venir accompagné
* Eviter de consulter

www.congrescnge.fr
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Confiance > connaissances

e Jérémie, 21 ans, homme trans:

* Déja, si on peut m'assurer que la personne est toute gentille, attentionnée et
telle et telle chose, c'est vrai que du coup j'aurais plus confiance a aller vers
la personne méme si au niveau transidentités je sais pas du tout si c'est
quelqu'un qui s'y connait

* Q., généraliste:

* A ceux [a qui] j'ai dit que je me langais [en soins gynécologiques], ils étaient la:
[...] méme si vous vous sentez pas le plus I'aise dans la gynéco en fait, le fait
que ce soit vous qui me fassiez ¢ca, ¢a me rassure plus quoi.

www.congrescnge.fr
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