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Association OUTrans OUTrEnsS

association féministe d'auvtosupport trans

Créee en 2009 < Plaidoyer
* Autosupport « AP/HP, HAS, DDD,
e Par mail ExisTransinter, Dilcrah,
MESR, WPATH. ..
 Groupes de parole -
« Convivialité +» Edition de brochures

* Hormones et parcours
trans, OpéTrans, DTC

* Flyer, Bingo

+» Formations

* Plus de 100 par an
* outrans.org/formation
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Transidentités

On parle de genre,
pas de sexe
ni de sexualite(s)

Mais notre genre impacte
nos sexualités




Population

Chiffres HAS lpsos 2023
» de0,3a4,5% ** 4% des 18-74 ans
(WPATH 2022) * (1% binaire, 2% NB, 1%
autre)
9 000 ALD en 2020 ** 11% des 18-26 ans

* (3% binaire, 6% NB, 2%

s 22 550 en 2023 autre)
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Acces aux soins

Refus de soins Renoncement

de transition aux soins

100/10 000 3% o

Sur 10 000 géréralistes en lle-de-France, 100~ ©ntrenonce a des soins a cause de prejuges
meédicaux

font des primo-prescriptions

15% 70 %
Sur 1670 endocrinologues contactés en subissent des difficultés d’accés ala santé
France, seuls 15% acceptent de prendre en

charge des personnes trans
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Les freins systemiques

a la prise en charge médicale des personnes trans

*» Recommandations de bonnes pratiques récentes

» Pas de formation initiale ni continue du corps medical
“* Des codifications CNAM genrées

*» Pas dAMM sur les hormones pour les personnes trans
*» Peu d'études cliniques francaises sur les transidentités

JNI 2026, PARIS



Dépsychiatrisation et dépathologisation

? L’ALD pour les personnes trans passe
des troubles mentaux (ALD23) a hors
liste (ALD31)

I'attestation d’'un-e psychiatre est encore exigéee
dans la majorité des cas

2009 (2010 2011 2012 2013 2014 2015 {2016 2017 2018 2019 2020 2021

Loi de modernisation de la justice du XXle siécle

2016 : un changement de mention de sexe ne peut étre refusé a
défaut de transition médicale

JNI' 2026, PARIS

OMS - CIM11 : Incongruence de genre ¢
remplace Transsexualisme

Passage des troubles mentaux

aux affections liées a la santé sexuelle

Voté en mai 2019,
entrée en vigueur 1er janvier 2022

Recommandations de la Haute Autorité de Santé
18 juillet 2025, publication des premiéres recommandations de
bonnes pratiques pour les adultes trans qui place
I'autodétermination en téte

2022 2023 2024 {2025



Juillet 2025 : recommandations de la HAS

+» Recommandations

» 152 recommandations de bonnes pratiques opposables aux professions HAS
de santé
“» Argumentaire . T
« Analyse des études et ressources amenant aux recommandations (base S
sdienique) e
+ Fiche destinée aux médecins généralistes
 Version simplifiée des recommandations pour les médecins e ”
“» Mise en ceuvre du parcours de soins d’'un
adulte trans

» Recommandations pour le parcours de soin : principes d'acces aux soins
JNI 2026, PARIS


https://www.has-sante.fr/jcms/p_3636821/fr/transidentite-prise-en-charge-de-l-adulte-recommandations
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3636821/fr/transidentite-prise-en-charge-de-l-adulte-recommandations
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3636822/fr/transidentite-prise-en-charge-de-l-adulte-argumentaire
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3636822/fr/transidentite-prise-en-charge-de-l-adulte-argumentaire
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3636798/fr/fiche-destinee-aux-medecins-generalistes-transidentite-prise-en-charge-de-l-adulte
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3636798/fr/fiche-destinee-aux-medecins-generalistes-transidentite-prise-en-charge-de-l-adulte
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3636799/fr/fiche-mise-en-oeuvre-du-parcours-de-soins-d-un-adulte-trans
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3636799/fr/fiche-mise-en-oeuvre-du-parcours-de-soins-d-un-adulte-trans
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3636799/fr/fiche-mise-en-oeuvre-du-parcours-de-soins-d-un-adulte-trans

Définition

R1. Il est recommandé d'utiliser, sauf souhait contraire de la
personne, le terme de « personnes trans » pour designer une
personne vivant et/ou s’identifiant dans un genre différent de celui
assocCié au sexe qui a eté constate a la naissance.

L'adjectif « trans » est utilisé comme un terme parapluie recouvrant
lensemble des variances de genre.

La caractérisation d'une personne en tant que personne trans
s'appuie sur son autodétermination.

JNI 2026, PARIS



Placer la personne au centre

SANTE MENTALE
Psychiatre, psychologue

HORMONES
Médecin, endocrinologue...

JNI' 2026, PARIS

PERSONNE TRANS
Souhaits de transition

\ 4

ACCOMPAGNEMENT, INFORMATION
Associations communautaires

OPERATIONS
Chirurgien-e

SOINS ANNEXES

Orthophoniste
Dermatologue



Grands axes

Role central de la

médgcine Dépsychiatrisation
géneérale

Prise en charge
trans-affirmative

Prise en charge en Santé de droit
proximité commun
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Circuit de transition simplifie

Recevoir la
demande
Médecin
généraliste

Autres
spécialités

RCP en cas de
difficultés

HAS2025026, PARIS



kS

Repérage d’'une demande

l Acteurs du champ social
a rCOU rS Accueil de la demande de 9

transition médicale

Soutien associatif, pair-aidance

l Cabinet libéral de médecine
générale
Autres spécialistes

Accompagnement et renforcement de I'autonomie de
la personne concernée

Extra|t i + |dentifier et communiquer ses choix g::g: gg zg::z sexuelle
i « Comprendre les informations pertinentes liées au Centre de planification
Mise en ceuvre du parcours de transition CeGIDD
. « Apprécier sa situation et les conséquences possiblesde
par'COUI‘S de SoINs son affirmation de genre ghsnl’\)PA

« Reéfléchir sur les différentes options thérapeutiques de
son parcours de transition

Prise en charge meédicale globale initiale

!

Coordination du parcours < Autres spécialistes
Professionnels de santé

Professionnels de santé mentale
et psychologues

etc.

Situations complexes

Second avis spécialisé/ _|  Soins spécialisés
RCP "| selon la demande

I

Accompagnement
psychologique

Hormonothérapie




Un enjeu vital, pas un confort

Preambule. Lacces aux soins de transition ne
constitue pas un « confort » mais un enjeu vital
en termes de bien étre, d'image de soi, de vie
personnelle, de santé globale et aussi de vie sociale.

R127. La reconnaissance pleine et entiere du genre
de la personne tel qu'elle exprime est une condition majeure
pour assurer la qualité de 'accompagnement.

JNI 2026, PARIS



Un accuell bienvelllant

RG6. Il est recommande de proposer un environnement
d’accuell bienveillant et adapté aux personnes trans,
notamment l'utilisation du prénom et pronom demandés (dans
toutes les communications) pour éviter toute stigmatisation.
Cela passe par une formation de tous les professionnels
aux bonnes pratiques d’accueil des personnes trans.

JNI 2026, PARIS



Une prise en charge individualisee

R4. Il est recommandé d’individualiser 'accompagnement de la personne,
en fonction de ses besoins tout au long de son parcours afin de créer un
environnement favorable au bon déroulement de la consultation.

RS. Il est recommandé d'accueilllir la personne sans jugement ou idée
précongue quant a son identité de genre et ses besoins en matiére

d’accompagnement.

R16. Il est recommandé d’informer les personnes de
I’'absence de parcours type afin qu’elles soient encouragees
a exprimer leurs besoins individuels afin de personnaliser les
parcours.

JNI 2026, PARIS



Les risques de ne pas prescrire

Parcours. Lappréciation globale des risques d’'une
prescription doit intégrer I'évaluation de 'ensemble des
benéfices/ risques. Cela integre les effets de la
prescription elle-méme, mais aussi les risques de ne
pas prescrire ou de différer la prescription.

Ne pas accompagner une transition
degrade la sante mentale et les vulnerabilites

JNI 2026, PARIS



Pas d’evaluation psychiatrique

R124. Dans tous les cas, l'identité de genre ne doit pas faire
I'objet d'une évaluation psychiatrique spécifique.

R2. Etant donnés les forts risques psychosociaux touchant les personnes trans, il est
essentiel dans les parcours de soins de prendre en compte les déterminants sociaux et
économiques en santé, et de depister les situations de violence pour permettre des
orientations médicales, psychologiques et sociales adaptées..

R126. En cas de besoin, le recours a un professionnel de santé mentale ne doit pas
entrainer un délai de prise en charge supplémentaire et doit sorganiser en paralléle du
processus global de prise en charge.

JNI 2026, PARIS



Accompagner I'automedication

Parcours. Les pratiques d’'automédication sont a rechercher
pour en identifier les causes et pour accompagner ces
pratiques afin d’en réduire le plus possible les risques :
prescription de traitements ou de soins infirmiers, suivi
biologique, information sur le matériel et les gestes d’injection,
discussions sur les risques, examens cliniques, etc.

Forte automédication des

personnes transféminines
pour |'estradiol injectable

JNI 2026, PARIS



Orienter vers les associations

R147. |l est recommandé aux professionnels de santé d'orienter les
personnes trans et leurs proches vers les associations locales et
d'utiliser les ressources communautaires (documentation,
affiches, agendas...) pour fournir des informations adaptées et un
accompagnement complémentaire.

R148. Il est recommandé que les associations soient intégrées
dans les organisations territoriales de santé pour ameliorer la
qualité, la continuité et 'accessibilité des soins pour les personnes
trans.

JNI 2026, PARIS



Art. L 1110-3 code de santé publique

Un professionnel de santé ne
peut refuser de soigner une
personneg, (...) pour l'un des
motifs visés a l'article 225-1 du
code pénal

JNI 2026, PARIS

Critéres du 225-1 du code pénal

origine, sexe, situation de famille, grossesse,
apparence physique, situation économique,
patronyme, lieu de résidence, état de santé,
perte d'autonomie, handicap, caractéristiques
génétiques, moeurs, orientation sexuelle,
identite de genre, age, opinions
politiques, activites syndicales, lanceur d'alerte,
capacité a s'exprimer dans une langue autre
que le frangais, appartenance ou non-
appartenance, vraie ou Supposée, a une
ethnie, une nation, une prétendue race ou une
religion déterminée



Une prise en charge des soins courants

R143. Pour les personnes trans, il est recommandé un suivi et une prise
en charge comparables a ceux de la population générale pour les
soins courants.

R144. Les personnes trans ont les mémes besoins en soins
de santeé globale que la population générale, en prenant en
compte les facteurs de vulnérabilité en santé, les obstacles a
I'acces aux soins et la physiologie de la personne.

JNI 2026, PARIS



Integrer systematiquement les personnes trans

R3. Il est recommandé que les messages et les actions de
prévention en matiere de santé sexuelle (information, dépistage,
prise en compte du genre dans l'anamnéese, choix des oultils de la
prévention combinée, mode d'administration des traitements,
posologie. . .) integrent systématiquement les personnes trans

R146. Il est recommandé aux professionnels de santé d’adapter
I'application des recommandations, protocoles et documentations en
matiere de santé afin de les rendre inclusifs de la diversité des personnes

JNI 2026, PARIS



En réesume

*» Je consulte les
recommandations de la HAS

< Jintegre les transidentités
dans ma pratique

» Je forme mon équipe a
I'accueil des personnes trans
par une association

 outrans.org/formation
« Demande avec le QR code

JNI' 2026, PARIS
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