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Volets constitutifs du futur projet régional de santé 2023-

2033

Adoption du PRS
30 octobre 2023

Mise en
conformité du
volet du volet
Objectifs

o Objectifs
(,Quantlfles d§ opérationnels
I’Offre de Soins horizon 2028

(0QOS)

Cadre
d’'Orientation
Stratégique

14 objectifs prioritaires
horizon 2033

coOs Livre vert consultable
en ligne jusqu’au 15
juin 2022
Projet
Régional
de Santé
2023-2033

Personnes les
plus démunies

® D Agence Régionale de Santé
a Réuni
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Objet des groupes de travail et objectifs de cette
rencontre

La construction du PRS repose sur une démarche participative, ouverte a
I'ensemble des acteurs de la santé, des élus, des administrations et institutions de
I'Etat, des collectivités locales et des citoyens.

Des objectifs s . .
opé,atio,fnds 43 ‘_ . « Aujourd’hui, un temps pour :

10) |

- Partager un diagnostic sur les besoins de la population de la région

T > Prioriser des objectifs opérationnels réalistes et discuter des résultats
Des objectifs R attendus a 5 ans au travers

opérationnels (4 a 10)

- Déterminer et approfondir les leviers d’actions ou actions concrétes

L . ) ™ - Discuter, identifier les indicateurs de résultats

Schéma régional de santé
(a 5 ans)

03/05/2023 5
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Sante sexuelle et reproductive

2 éléments de cadrage a décliner dans le PRS

1. Stratégie nationale de santé 2. Plan interministériel pour I'égalité femmes -

sexuelle et reproductive : hommes
O Lutte contre le VIH et les O Axe1:Lutte contre les violences faites aux femmes
IST; =  Assurer une protection intégrale et immédiate des
_ ; . femmes sur 'ensemble du territoire;
Maitrise de la fécondite; =  Mieux traiter les violences conjugales et leurs

Lutte contre les violences specificites.

sexuelles. O Axe 2: Santé des femmes

=  Renforcer |'acces des femmes aux différents modes
de contraception et de prévention des IST;
=  Renforcer la lutte contre la précarité menstruelle.

03/05/2023
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Les objectifs généraux retenus pour l'orientation stratégique
Prévention/ santé sexuelle et reproductive
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Source: Enquéte Virage 2018. Exploitation et analyse : Ined & ORS.

% Violences subies dans |’enfance
% Tous lieux : 32% F et 23% H (Réunion)
% VIF: fréquence plus élevée dans les DOM :

Guadeloupe | Martinique Réunion Métropole
e | 28% | 18% | 26% | 21% | 26% | 20% | 18% | 13%
PSY et verbales| 19% | 13% | 18% | 15% | 21% | 18% | 14% | 10%
{Physiques 8% i 7%
i Sexuelles 8,8% 9,1% 6,6% 4,6% : 0,7%
Inceste | 3% 4% 3% 2,5% |

< Auteurs:
% Violences PSY & physiques : parents, mere plus
souvent citée par les filles;
« Violences sexuelles: hommes de I'entourage proche;
« Inceste: beaux-péres et oncles le plus souvent.

+» Conséquences a I’age adulte pour les femmes:

X/
L X4

Violences subies a I'dge adulte

% Femmes : Lieux publics (7%), travail (26%) et au sein du couple
(15%).

VIF
Situation de couple conflictuelle pour 1 femme /4

% Facteurs associés :
< Age =20-29 ans;
% Inactivité de la femme;
%  Violences subies dans I'enfance;
% multiparité (=3)
s Révélations dans 68% des cas (50% en 2002):
Entourage (famille, amis) : 70%
Médecin : 16%
Police, gendarmerie : 7%
Services sociaux: 5%
Associations: 3%
% Conséquences sur |'état de santé:
Santé mentale détériorée (dépression, TS);
Consommation de produits psychoactifs (médicaments, alcool,

®,

®,
*

5

%

7
£X4

e

A

e

A

e

A

o
X3

>

e

A

% Sexualité plus précoce, plus de partenaires; cannabis);
% plus d'IVG et de maternités non désirées. % Rapport a la fécondité perturbé: plus d’IVG, de maternités non
desirees.

03/05/2023
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Maitrise de la féecondité

Source: Enquéte Nationale Périnatale 2021. Exploitation et analyse: ARS, SpF & Inserm

« Niveaux d’études des méres
GUA MTQ RUN METRO
GUA MTQ RUN METRO Aucune
: : . 23% 10% 18% 12%
laire/2aire/EP court 21% 18% 26% 19% contraception
Lycée 33% 29% 35% 22% consu'tat'or' 22% 21% 22% 38%
préconception
Bac + 46% 54% 39% 59%
’ . . . < Maternités souhaitées pour 2 femmes sur 3
% Situation professionnelle en fin de grossesse ", pomeneeee .

] ' . E e i LR P S e e ]
PR AR e B :Maternités non ! 29%
1 o ey 7 1 ' F '
{En activité isouhaitées ! ?
: ~ LR R R R e R R R s ) e R R R EE R T .; ............
:au chdmage plus tét ou plus tard ; i 25%
: ............................... .; ............
:femme au foyer non voulues é 4%
"1

% Contraception a 2 mois aprés accouchement

‘autre situation

s Couverture. maladie ...
GUA MTQ RUN ‘ METRO GUA MTQ RUN METRO
:Complémentaire 34% 28% 48% 11% Aucune 28% 27% 21% 24%

ésanté solidaire (CSS) : ! Pilule, stérilet,
‘Mutuelle 50% | 59% | 49% | 82% | implant
‘aucune 13% 3% | 7% autres 14% | 19% 18% 26%

61% 59% 64% 54%

03/05/2023 10
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Maitrise de la féecondité

Sources: ENP 2021*. Publications Drees**. Enquéte flash IVG 2023
« Surcharge pondérale*

% Taux de recours IVG Réunion** % Enquéte flash IVG 2023

Réunion 2017 2019 2021 | ¢ 6ESrealisant IVG

i {IVG 15-49 ans!| 19,9%0 | 20,7%o 21,8%o
| (ING<18ans | 16,0% | 13,6%o

% IVG14a15SA+6

% 3 sites de recours;
- . . % IVG CHIR dans 2 sites ;
* Substances psychoactives & 4, 5y de recours autres DROM & métropole 2021** & Difficultés:
2 mois aprés accouchement* * '

< Disponibilité du BO

_____________ B T Tr L PE P L L e Y e TP PEPE TS CY R e P PR

R R -E < Alai ’ isiti

! GUA | MTQ i RUN METRO: L2021 1 GUA S T oot O B MAY L METRO ’ 2‘:;‘;3 acquisition du
i - %o %o | 9 %o | 9
S ™ " 6 o 16,6% ;IVG 15-49 ans 47,2°Am ; 31,204,o ; 43,104,0 20,4040 | 14,904m o ormation des
N - - oo 1e o o ING<18ans | 10,5% | 9,2%0 | 183%o | 11,7%0 | 4,5%o | équipes.

03/05/2023 11
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Inégalités sociales et territoriales

« Fréquence plus élevée de meres
mineures dans les DROM dont
La Réunion

e S P,

45-17ans  : 2,9% : 43% : 2,3% | 4,7% | 0,2% |

< Maternités plus jeunes parmi les
bénéficiaires de la CSS*

CSS Sans CSS
1524ans | 357% | 10,6%
25-29 ans 27,9%
30-34 ans 17,4%
>35ans | 19,0% | 246%

*CSS = Complémentaire Santé Solidaire

< Davantage de grossesses non
souhaitées chez les
bénéficiaires de la CSS*

CSS Sans CSS

i 39,1% 24,5%

« Moins d’entretien prénatal
précoce chez les bénéficiaires
de la CSS*

K/
0’0

/7
0’0

DATPS

Indice de précarité =

composite de 4 variables
% Activité professionnelle
% Nature des ressources
% Revenu mensuel du foyer
% CSS
- Femme précaire: < 30 ans,
niveau éducatif college a lycée
(76%), pas en couple (56%),
inactivité (56%), revenu < 1000€
(41%).

Inégalités territoriales
% Inégalités sociales plus
marquées dans la zone Est,
avec une moindre densité de

PS

*

*

03/05/2023
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Lutte contre le VIH et les IST

DATPS

X/

& VIH : stabilité & IST % Recours élevé au dépistage

*

% Incidence = 40 pour 1M, . % Dépistage principalement en

parmi les incidences les plus *  Incidence 2021 Chlamydiae
faibles (12 Corse a 42 HDF);

Taux de positivité = 0,5 sur
1000 sérologies réalisées,
parmi les plus faibles de
France depuis 2010, avec la
Corse (0,4%o). Taux les plus
élevés a MAY (3,5%o), en IDF
(2,7%0) et en MTQ (2%o);

% 2021: 34 nouveaux dépistés
et 42 en 2022. Mode
contamination 53% hétéro et
40% homo ou bisexuels.

% FAen 2022 =1039. age
moyen = 51. 68% ont 30-60

ans
oo

X/
L X4

trachomatis = 2,8 %o, plus
élevée qu’en IDF (2,3), proche
des Antilles (2,7 MTQ et 3,0
GUA). Femmes surtout.
Risque d’infertilité;
Gonocoques 2021: 99 cas.

Hommes surtout. Incidence ?

Syphilis 2021 : 65 cas (268 en
2020). Hommes surtout.
Incidence ?

>

ville

Taux de dépistage du VIH
élevé: 115 sérologies / 1000
habitants, (117 %o IDF). Les
plus élevés sont dans les DFA
(242 GUY, 185 MTQ et 138
GUA)

Taux de dépistage élevés:

C. Trachomatis = 83 %o

0:0
« Gonocoque = 92 %o
o

Syphilis = 98,5 %o

03/05/2023
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Les pratiques des colléegiens et lycéens a La Réunion

Source: Enquéte EnCLASS 2021. Exploitation ORS.

< Sentiment amoureux % Activité sexuelle

X/
**

% Plus fréquent chez les
garcons (89%) que les filles
(81%);

*
°oe

Pour le méme sexe: plus
fréquent chez les filles KX
(12%) que les garcons (3%)

L)

Fréguence croissante avec
l'age:

% 48me; 1 éleve sur 10;

18 1 éléve sur 3;

% Terminale: 1 éléve sur 2;

7

®,

7

Avec des différences selon
qu’il s’agisse d’une fille ou
d’un gargon:

% 1° rapport déclaré plus t6t chez
le gargon :14% avant 15 ans,
versus 7,5% pour filles, en
sachant qu’une fille sur 10 n’en
voulait pas;

< Partenaire des filles plus agé.

« Contraception et protection vis-
a-vis des IST

Au ler Au dernier

rapport : rapport
Préservatifs )»»»7)6‘)’/; ))))))) r ))))))) g )8)% ))))))))
iContraceptif hormonal | 19% | 33% |
iPilule du lendemain 11% 8%

Contraceptif hormonal = pilule, implant ou

03/05/2023

patch.
< Acceés aux préservatifs (avant
gratuité)
Filles Gargons
Facile 44% 62% :
i Difficile 12% 13% i
flmpossible 13% 7%
INSP 31% 17%
14
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PRS2
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“Bilan general PRS2: cf précisions en annexe

% 3 objectifs opérationnels concernant ce volet:

% Consolider le parcours de santé sexuelle intégrant la prévention
collective et individuelle, et la qualité et effectivité de certaines prises
en charge (11 actions)

< Dépister et prendre en charge les dysfonctionnements (violences)
familiaux et prévenir la reproduction trans générationnelle »
(9 actions)

< Répondre aux besoins spécifiques de certains publics (5 actions)

25 actions pour 3 objectifs opérationnels
24 sur les 25 ont été réalisées ou sont en cours de réalisation soit plus de 90%
Seule I'action « Soutien aux projets de recherche clinique sur les violences
intrafamiliales a La Réunion » : pas de projet connu par I’ARS a ce jour

03/05/2023 16




E_ 2 r CONSEIL NATIONAL
REPUBLIQUE C
DE LA REFONDATION
f::NCAISE 3] unake e Sanké = $ANTY .

Euali La Reunion

Eraseraict

Bilan

Présentations de I'état des actions du PRS 2 par les acteurs

Education sexualité Actions liées aux Actions de

et vie affective en Violences et a prévention en
milieu scolaire: 'VG primaire et pour
difficultés les PSH

ARPS, Asetis,
Planning Familial,
Rive

Repére Planning Familial CEGIDD

03/05/2023



EX
REPUBLIQUE CONSEIL NATIONAL

FRANCAISE s DE LA REFONDATION

4. Questionnements proposeés

03/05/2023 18



= 2 r P | CONSEIL NATIONA

REPUBLIQUE |\ | L

FRANCAISE DE LA REFONDATION

Ziderté ¢ @D Ageie Regonake de Sanle = DATPS
La Réunion

Bgalivé
Eraseraitt

Questionnements proposés

Réflexions en groupe sur 3 sujets au choix — Th30

Comment progresser dans la prévention et la prise en charge des violences ?

Comment renforcer I'offre de santé sexuelle et reproductive dans I'Est et le Grand
Sud ?

Comment parvenir a une meilleure maitrise de la fecondité ?

03/05/2023 19



e CONSEIL NATIONAL
REPUBLIQUE C
FRANCA'SE DE LA REFONDATION DATPS

ok @ hieoz Regonake e Sarle
La Reunion

Comment progresser dans la prevention et la PEC des violences ?
Cadre de réeférence: instruction du 18/11/2020* et plan égalité F-H**

++ Mission d’animation*:

s Attendus du dispositif*: + Mission de soin*: *
% Maintien de la participation % Assurer le diagnostic des * Sen5|b|!|ser les .
des acteurs habituels de besoins globaux des professionnels au reperage
I'offre de soin (PSL du 1er femmes victimes; des femmes victimes et a
recours ou équipes < Proposer une PEC leur orientation adaptée
hospitalieres non somatique et psychique . (R_OR)’
spécialisées); dans le cadre d’'un parcours * lefgser les b\onnes §
% Place a un acteur plus de soin; pratiques et a transférer les
spécialisé en capacité: < Organiser une orientation compétences, en veillant a
& d'offrir un panel plus complet adaptée: travailler avec les référents
de PEC; _ < Apporter un soutien aux . violences des URG;
< d'apporter son expertise dans équipes de proximité pour < Elaborer IQS protocoles de
les PEC de proximité; ——— PEC, en lien notamment
% de former les autres les situations complexes. :

avec le dispositif de

professionnels de soin.
psychotrauma.

Dispositif* = **Structure medico-sociale de PEC globale des femmes victimes de tous types de
violences, adossé a un centre hospitalier avec intégration du recueil de plainte.

03/05/2023 20
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Comment progresser dans la préevention et la PEC des violences ?

Au regard des éléments du diagnostic et du cadre de référence:

+ Action 1: Proposition d’'une « Action 2: Proposition d'un + Action 3: Proposition d’'une
offre graduée de parcours modele d’organisation du démarche de prévention
de soins aux victimes de dispositif de référence de des violences :
violences : soins aux femmes victimes o )

« Intégrée dans la démarche
% de proximité par les acteurs % Périmétre : femmes et de santé sexuelle et
du 1¢" recours enfants ? reproductive ?
% de recours au sein du < Equipe expert ou de < Acceptable et faisable;
dispositif de référence ou référence ? Criteres de

d’expertise (définition des définition ? % Evaluable (indicateurs).

situations « complexes »)

03/05/2023 21
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Comment progresser dans la prévention et la PEC des violences ?
Au regard des élements du diagnostic et du cadre de référence:

>

Action 1: Proposition d’'une offre s Action 2: Proposition d’'un modéle . e ;
raduée de F;Jlrcours de soins aux ) d’or anisatiorF:du dispositif de *  Action 3: Proposition d'une
gra P or9 : P démarche de prévention des

victimes de violences : référence de soins aux femmes violences -
% Offre de proximite: victimes ' _
%  PSL formés au dépistage et < Périmetre : femmes et enfants * Com’ grand public
évaluation initiale; % Multisite; “ En F[?erlnatalltg : 1000
o L . o P AFA er 3 rogramme des jours;
*  Dépistage ou recueil des *  Equipe de référence, dans 1 & Unité mére-enfant:
révélations; temps. Expertise acquise en < Formation et mise en ceuvre
%  Evaluation initiale si formés. Sinon marchant. PANJO; _
orientation recours; « Missions: soin somatique et % Formation des intervenants
% PEC pluriPRO en fonction de I'offre psychique & accompagnement a}uprés_des jeunes; _
de proximité et si pas de facteur de <> Soin: GY/PED, ML, PSY, Paramédicaux < Education a la sexualité et vie
L2 e . . < Accompagnement: ffecti
vulnérabilité. Sinon, orientation vers & Associatif: ariective
recours; - ' “  Associations;

Juridique;
Judiciaire : recueil et dépét de plaintes;
Patientes partenaires

Critéres de I'équipe de référence:
compétences (qualifications,
formations dipldmantes),
expériences

Contenu: évaluation initiale
plllriDDﬁ1 D(‘D’ DDQ;

Durée de PEC max 12 a 16 mois.

X3

S

% Equipes des MDA.
« Offre de recours:

% Evaluation initiale des enfants,
femmes enceintes, PA, PH,
patientes hospitalisées ou victimes
de violences physigues manifestes;

< Accueil patientes vulnérables

orientées par le niveau de proximité

*,
oo

0’0

R/
0‘0

R/
0‘0

25/05/2023 22
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Comment renforcer I'offre de santé sexuelle et reproductive dans
I’Est et le Grand Sud ?

Au regard de la situation actuelle de I’'offre

< Zone Est +» Grand Sud «» Articulation avec

& CeGIDD Nord-Est : & Existant: les ex-CPEF,
|nd’|V|.<]§i_uaI|s§r unﬁé)f[rs & Plus de centre devenus centres de
specifique dans TEst périnatal de proximité santé sexuelle ?

< Contenu de cette offre ? a St-Joseph;

% 2 entités de CeGIDD

* Quelle démarche aller a St-Pierre;

vers ? < 1 bus santé a St-
Pierre.

s Délimitation du Grand
Sud (argumentaire) ?

03/05/2023 23
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Comment parvenir a une meilleure maitrise de la fécondité ?

Au regard des eléments de diagnostic et de |la stratégie nationale de santé sexuelle et reproductive

+» Action 3: En direction des

. ) _ ) . ) _ . o
o5 Actlpn l Promotion du_ D ,?\ctlon 2: Acces facilité a mineurs. notion centrale du
choix d'une contraception VG consentement dans I'éducation
adaptee « Solutions aux difficultés de a la sexualite
< Contraception réguliére et PEC des IVG de 14215 % Action 5 de la Stratégie
d’urgence; SA+6 jours; nationale « Renforcer

'éducation a la sexualité a
I'école » sous la
responsabilité de 'EN

« Partage des bonnes
pratiques entre ville et ES;

o
A5

» Publics cibles;

< Modalités; % Optimisation des délais (formation des equipes et

d’accés; outils)

% Dépistage systématique des . _ _ ;
violences lors des CS et < Dépistage systématique % Interventions financées par
notamment lors de la CCP des violences, notamment 'ARS
et orientation si dépistage + en cas d'IVG répeétees sur < Interventions ciblées et non

un temps court et en subsidiarité;
orientation si dépistage +. % Schéma cible a préciser.

03/05/2023 24
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Bilan
PRS 2

1. Consolider le parcours de santé sexuelle intégrant la prévention collective et individuelle, et
la qualité et effectivité de certaines prises en charge (1/2)

Actions réalisées ou en cours Précisions

Ajustement des actions suite a [|‘évaluation externe du Cf.Présentations associations.
dispositif de prévention des risques sexuels en milieu scolaire
mis en place depuis 2012

Stratégie de communication sur la santé sexuelle adaptée aux Semaine de la santé sexuelle tous les ans, en juin.
besoins locaux et relayée par des actions de proximité 1¢ére édition 2022. Choix parmi axes nationaux.

Expérimentation d’approche territorialisées et intégrées de Expé terminées a St-Denis et St-Pierre.

prévention et de soin en santé sexuelle et reproductive , Ajustements et déclinaison par les CLS.
intégrant les écoles primaires

Harmonisation des parcours d'IVG des mineures et des Faite par Repere
femmes en ville et dans les établissements de santé

Développement de |'offre de prévention et de prise en charge  Consultations orthogénie au GHER + venue
en santé sexuelle intégrant I'lVG médicamenteuse en ville hebdomadaire (jeudi) du CeGIDD Nord-Est.
pour la zone Est A renforcer ? (cf. questionnement)

03/05/2023 27
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1. Consolider le parcours de santé sexuelle intégrant la prévention collective et individuelle, et
la qualité et effectivité de certaines prises en charge (2/2)

@ hieoz Regonake e Sarle
La Réunion

Renforcement des interventions de prévention de santé sexuelle Cf. présentation Planning familial

auprés des enfants et adultes en situation de handicap et de leur

famille

Stratégie vaccinale vis a vis du HPV a destination des praticiens du  Campagne vaccination HPV prévue a la rentrée
premier recours —-en attente d'une instruction nationale
Plaidoyer aupres du département pour ajuster les services de Questionner le département

planification familiale aux besoins des jeunes filles et des femmes.
Identification d’une filiere régionale de diagnostic et de traitement Cf. santé de la femme
de 'endométriose

Consolidation du systéme régional de veille et d’alerte sur les Consolidation du dispositif Resist (SpF)
infections sexuellement transmissibles
Harmonisation des pratiques entre les deux centres d’assistance Questionner les 2 centres.

médicale a la procréation
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Egalté La Reunion
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Bilan

PRS 2
2. Dépister et prendre en charge les dysfonctionnements (violences) familiaux et prévenir la

reproduction trans générationnelle (1/2)
Actions réalisées ou en cours Précisions
Formation des professionnels du ler recours, notamment des médecins traitants, Formations Repere + formation

au dépistage et a I'accompagnement des victimes de violences intrafamiliales en URPS infirmiers
consultation, en portant une attention particuliére a I’enfant et a I'adolescent.

Intégration du dépistage des violences sexuelles dans les bonnes pratiques de Repére

prise en charge des IVG et des grossesses des mineures.

Constitution et diffusion d'un répertoire opérationnel des ressources afin de
faciliter I'orientation des enfants et des adultes dépistés

Cf. présentation Repeére

Fluidification du parcours des victimes (enfants et adultes) entre unités médico- En cours

judiciaires et unités de psychotrauma dans chacune des 4 zones de proximité.

Réduction du délai d’acces a la 1ere consultation de psychotrauma En cours
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DE LA REFONDATION
FRANCAISE oz DATPS

Literts @D Agere Regonale de Sanlé SANTE
Egalité La Riunicn
mid o I

2. Dépister et prendre en charge les dysfonctionnements (violences) familiaux et prévenir la
reproduction trans générationnelle (2/2)

Précisions
Association au suivi psychologique, la prise en charge somatique En cours
dans I'accompagnement des victimes.

Expérimentation de programme de prévention a I'école primaire  Cf. présentation par le Planning familial dans le
volet Santé sexuelle et reproductive

Actions réalisées ou en cours

A réajuster

Soutien aux projets de recherche clinique sur les violences intrafamiliales a La Réunion. idem

Retours d’expérience entre les équipes médico-judiciaires, les équipes de
psychotrauma et les professionnels libéraux.
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REPUBLIQUE C

DE LA REFONDATION
FRANCAISE @ Derce Regorake e Sare cd SANTE oA

Liertt.
Euali La Reunion
Erasraivé

Bilan
PRS 2
3. Répondre aux besoins spécifiques de certains publics

Actions réalisées ou en cours Précisions

Intégration de la santé sexuelle et reproductive dans les programmes d’éducation Fait pour ETP et le PPS cancer :

thérapeutique et dans les projets personnalisés de soins de patients atteints de intégration de la sexologie
maladies chroniques .

Formation des personnels des établissements médicaux sociaux et des aidants ala Cf. Planning familial

prise en compte de la sexualité des personnes agées et des personnes en situation
de handicap

Développement d‘une offre de consultation de sexologie adaptées aux personnes Offre sexologie Ouest et Nord.
de plus de 60 ans dans les CEGIDD

Renforcer des actions de prévention adaptée et de dépistage aupreés des TROD associatifs + actions hors
populations a risque les murs CeGIDD

Amélioration de la lisibilité du parcours de santé des personnes LGBTI+ a la En cours- CEGIDD
Réunion en lien avec des centres identifiées en métropole
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