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EDITO 

Dans son rapport intitulé « En Danger » et présenté lors de la Conférence 

internationale sur le sida à Montréal en juillet 2022, l’ONUSIDA a lancé un cri 

d’alerte : en effet, les nouvelles données de l’ONUSIDA révèlent un 

ralentissement des progrès de la lutte contre la pandémie de VIH et une 

réduction des ressources au cours de ces deux dernières années impactées 

par la pandémie COVID-19 et autres crises mondiales (dont la guerre en Ukraine …), ce qui 

compromet l’objectif de mettre fin à la pandémie VIH/Sida d’ici 2030 et ce qui met d’ores et déjà des 

millions de vies en danger si des mesures d’urgence ne sont pas prises.  

Ainsi, au plan mondial, le nombre de nouvelles infections au VIH pour 2021est estimé à 1,5 

million, ce nombre n’ayant diminué que de 3,6 % entre 2020 et 2021, ce qui correspond à la plus 

faible baisse annuelle depuis 2016. Les populations « clés », c’est-à-dire les plus exposées et/ou 

vulnérables, représentent près de 70% de ces nouvelles infections. Les jeunes femmes et les 

adolescentes restent particulièrement touchées : l’une d’elles est nouvellement infectée toutes les 

deux minutes. En 2021, ce sont près de 10 millions des 38,4 millions de personnes vivant avec le 

VIH (PVVIH) qui dans le monde attendent encore un traitement pour les maintenir en vie et en 

bonne santé et les empêcher de transmettre le virus. Dans le même temps, la pandémie de sida a 

été responsable en moyenne d’un décès par minute, soit 650 000 décès dus au sida malgré 

l’existence d’un traitement efficace du VIH et d’outils pour prévenir, détecter et soigner les 

infections opportunistes. 

Au plan national, d’après les toutes dernières données de Santé 

Publique France (SPF), le constat est également préoccupant. Ainsi, le 

nombre de personnes nouvellement diagnostiquées VIH+ (PND) pour 

2021 est estimé à environ 5 000, nombre comparable à celui de 2020 

avec une stabilité observée quel que soit le mode de contamination ou 

le lieu de naissance (hétérosexuels nés à l’étranger ou en France, 

hommes ayant des relations sexuelles avec des hommes nés à l’étranger 

ou en France, usagers de drogues par injection, personnes trans…). En 

2020, ce nombre avait pourtant fortement diminué comparativement 

aux années 2015-2019 : baisse de 22% des PND entre 2019 et 2020.  

Cette baisse qui ne s’est pas poursuivie en 2021 serait donc à attribuer à 

la chute des activités de dépistage et/ou à la baisse probable des 

expositions au VIH en lien avec la crise sanitaire COVID et/ou la 

limitation des flux migratoires, plutôt qu’à un effet bénéfique du déploiement des nouveaux outils 

de prévention diversifiée du VIH sur ces dernières années (PrEP, TasP, TROD-VIH, AUTOTEST …) 

comme on aurait pu l’espérer. De plus, l’importante diminution de l’activité de dépistage du VIH en 

France qui avait été à déplorer entre 2019 et 2020 (-13%) en lien avec l’épidémie de Covid-19 n’a pas 

été rattrapée totalement en 2021 (+ 8 %). L’interprétation de ces données doit cependant rester 

prudente car, depuis la pandémie à SARS-CoV-2 et la crise du système de santé que connaît notre 

pays, la participation des professionnels de santé́ aux différents systèmes de surveillance a baissé́, 

notamment concernant le dépistage du VIH et les diagnostics d’infection à VIH, ce sur quoi a 

souhaité alerter le collectif associatif TRT5 à l’occasion de cette journée du 1er décembre. 
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En Guadeloupe, le nombre de PVVIH pris en charge reste globalement stable : un peu plus 

de 1 900 PVVIH ont été suivies en 2021 dans l’un des trois services de maladies infectieuses de notre 

territoire, en collaboration étroite avec leur médecin référent généraliste : 1 177 au CHU-

Guadeloupe, 286  au CHG de Basse-Terre, 426 au CHG de St Martin. Les principales caractéristiques 

épidémiologiques des PVVIH de notre cohorte globale se distinguent toujours de celles des PVVIH au 

plan national par une plus grande proportion de : - femmes (46%), - PVVIH âgées de plus de 60 ans 

(35% avec seulement 5% de PVVIH âgées de moins de 30 ans), - personnes contaminées lors de 

relations hétérosexuelles (78%,  avec une part d’hommes ayant été infectés par le VIH lors de 

relations homosexuelles de 29%). La part des PVVIH co-infectées par un virus hépatite B et/ou C est 

comparativement beaucoup plus faible (<3%). La moitié des PVVIH suivies en Guadeloupe le sont 

depuis plus de 15 ans, durée de suivi allant jusqu’à 38 ans. Près de 97% d’entre elles bénéficient 

d’un traitement antirétroviral et plus de 95% ont une charge virale VIH indétectable. Ces données 

de la cascade de prise en charge se sont améliorées d’année en année depuis 2015 et sont similaires 

à celles de la cohorte nationale, témoignant d’un accès à tous les progrès thérapeutiques sur notre 

territoire équivalent à celui des PVVIH prises en charge en « France Hexagonale ».  

Soixante-quatre personnes ont été diagnostiquées VIH+ et prises en charge en 2021, nombre 

comparable à celui de 2020 (62 en 2020 vs 69 en 2019 vs 81 PND en 2018). Il s’agit de 39 Hommes 

(dont 67% nés en France) et 25 Femmes (dont 48% originaires d’Haïti), avec un âge médian de 38 ans 

(17 à 75 ans), majoritairement contaminées par voie hétérosexuelle (67% globalement et 51% pour 

les PND-Hommes). Ces caractéristiques restent globalement stables sur ces cinq dernières années si 

ce n’est que depuis 2020 la part des PND diagnostiqués à un stade avancé (Sida et/ou Taux de 

CD4< 200/mm 3) a réaugmenté : 37% en 2021 et 38% en 2020 vs 22% en 2019. Cet indicateur est à 

nouveau bien plus mauvais qu’au plan national même si la part des diagnostics à un stade avancé a 

également un peu réaugmenté en 2021 (29%) avec en parallèle une diminution des diagnostics 

précoces (24% en 2021 vs 30% en 2017) pour l’ensemble des PND de la cohorte française 2021. Ces 

données reflètent une très probable dégradation et un retard au dépistage, ce qui doit nous alerter, 

alors même que nous demeurons l’une des régions avec le taux d’activité de dépistage VIH le plus 

élevé. 
 

La journée mondiale de la lutte contre le VIH/Sida, a pour slogan 

cette année « Poussons pour l’égalité ». C’est l’occasion pour 

nous tous, professionnels de santé, acteurs de la société civile, 

politiques de nous RÉENGAGER pour que toute personne, quel 

que soit son genre, son orientation sexuelle, son origine, ses 

vulnérabilités, puisse avoir accès de manière égale à une 

information juste, fondée sur des connaissances scientifiques et 

non sur de fausses croyances ou « fake news » ainsi qu’à tous les 

progrès et outils innovants qui sont venus enrichir l’offre de 

dépistage et de prévention du VIH ces dernières années. Nous 

devons renforcer notre mobilisation pour lutter contre les 

inégalités qui s’accroissent et pour aller ensemble vers « une 

Guadeloupe sans Sida ».  

Pour plus d’informations sur les dernières données épidémiologiques nationales 
https://www.santepubliquefrance.fr/ 
 ONUSIDA - Rapport mondial actualisé sur le sida 2022 – EN DANGER  
https://www.unaids.org/fr/resources/documents/2022/in-danger-global-aids-update-summary 
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JOURNEE MONDIALE CONTRE LE SIDA 2022 

« Poussons pour l’égalité » 

Les inégalités qui perpétuent la pandémie de sida ne sont pas une fatalité. Nous pouvons y remédier. 
À l’occasion de la Journée mondiale de lutte contre le sida, le 1er décembre, l’ONUSIDA invite 
chacune et chacun d’entre nous à lutter contre les inégalités qui freinent les progrès pour mettre fin 
au sida. 
   

Le slogan « Poussons pour l’égalité » nous enjoint à agir. Il nous incite toutes et tous à œuvrer en 
faveur des actions concrètes qui ont fait leurs preuves et qui sont nécessaires pour lutter contre les 
inégalités et aider à mettre fin au sida. Il s’agit entre autres de :   
 

• Renforcer la disponibilité, la qualité et la conformité des services de traitement, de dépistage 
et de prévention du VIH afin que tout le monde y ait accès correctement.  

• Réformer les lois, les politiques et les pratiques pour lutter contre la stigmatisation et 
l’exclusion auxquelles sont confrontées les personnes vivant avec le VIH et les populations 
clés et marginalisées, afin que chaque individu soit respecté et accueilli.  

• Assurer le partage des technologies entre les communautés et entre le Sud et le Nord pour 
permettre l’égalité d’accès aux meilleures découvertes scientifiques concernant le VIH.  

• Les communautés pourront utiliser et adapter le message « Poussons pour l’égalité » afin de 
mettre en évidence les inégalités particulières auxquelles elles sont confrontées et 
encourager les actions nécessaires pour y remédier.   

(... Extrait du communiqué de presse de l’ONUSIDA pour la journée mondiale de lutte contre le sida 

https://www.unaids.org/fr/2022-world-aids-day)  
  
 

« Zéro nouvelle infection à VIH. Zéro discrimination. Zéro décès lié au sida. » 

Le Programme commun des Nations Unies sur le VIH/sida (ONUSIDA) guide et mobilise la 
communauté internationale en vue de concrétiser sa vision commune. 
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Le risque zéro existe. Et ça change tout !   

“ VIH Indétectable = VIH Intransmissible” : ça veut dire quoi ?  

(Undetectable = Untransmissible en anglais) 
 

Cela veut dire qu’une personne séropositive, c’est-à-dire 

infectée par le VIH, et qui a une charge virale indétectable 

grâce à son traitement peut avoir des relations sexuelles 

avec son·sa ou ses partenaires, sans préservatif, sans 

aucun risque de transmettre le VIH, quelles que soient ses 

pratiques (rapports vaginaux, anaux, oraux).  

Elle peut donc aussi avoir des enfants de manière 

naturelle (sans assistance médicale) et donner naissance à 

des enfants séronégatifs. 

Ne plus avoir peur de transmettre le VIH lors des rapports 

sexuels, avoir une vie sexuelle satisfaisante, pouvoir faire 

des projets de vie, de famille : ça change tout ! 

    

 

 
 

  

Ceci n’est pas une opinion, c’est un fait scientifique. 
 

 

C’est quoi le TasP ? 

Si les traitements antirétroviraux actuels ne 

permettent pas encore de guérir du VIH, ils 

empêchent le VIH de se répliquer ce qui permet aux 

personnes infectées par le VIH et traitées d’avoir 

une charge virale indétectable.  

Elles peuvent donc espérer pouvoir vivre longtemps 

(aussi longtemps qu’une personne séronégative) et 

en santé et n’ont plus à craindre de transmettre le 

VIH : c’est ce qu’on appelle le traitement comme 

outil de Prévention (TasP : Treatment as 

Prevention). 

Une campagne de communication locale autour du I=I est 

en cours de création pour le premier semestre 2023.   
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NOUVEAUTES 2022 

 

Déploiement de la PrEP (Prophylaxie Pré-Exposition) en ville 

Depuis le 1er juin 2021, la prescription initiale de la PrEP par les médecins 

généralistes constitue une avancée importante pour faciliter, simplifier et 

élargir l’accès à cet outil encore peu connu du grand public et 

particulièrement efficace pour se prémunir de l’infection VIH. 

 

Les professionnels de santé de 

Guadeloupe et de St Martin ont 

bénéficié durant cette année 2022 

d’une information autour de la PrEP.  

 

 

De nouvelles formes de PrEP devraient 

être accessibles dans les prochains mois (PreP injectable…).  

 

 

VIH-test : un nouveau dispositif pour améliorer l’accès au dépistage VIH  

Depuis janvier 2022, le dépistage du VIH en laboratoire de biologie 

médicale, sans ordonnance, sans rendez-vous et sans avance de frais 

(VIH Test) concerne tous les assurés sociaux, sous réserve d’être 

majeur, et leurs ayants droit, dont les bénéficiaires de l’aide médicale 

d’État (AME). 

 

De janvier à septembre 2022, au plan national, 157 803 tests ont été 

remboursés dans le cadre de ce dispositif (source SNDS, extraction 

CNAM 11/2022), concernant à parts égales hommes et femmes. Près 

de la moitié (45%) de ces tests ont bénéficié́ à des personnes de 20 à 

29 ans et un peu plus d’un tiers (35%) à des personnes de 40 à 59 

ans. Sur notre territoire, 544 tests VIH ont été réalisés dans le cadre 

de ce dispositif.  

 

Traitement "Long Acting"   

L’allègement des traitements contre le VIH contribue à améliorer la qualité de vie des PVVIH. 

 

Depuis juin 2022, les PVVIH de notre territoire peuvent bénéficier 

de l’arrivée des "molécules à longue durée d’action" : une nouvelle 

façon d’administrer le traitement par injection permettant de ne 

plus prendre un comprimé tous les jours.  
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OU ET COMMENT SE FAIRE DEPISTER 
EN GUADELOUPE, ST MARTIN ET ST BARTH 
 

 

La stratégie de dépistage VIH en France recommande un dépistage VIH au moins une fois dans sa vie.  

Celui-ci est à revisiter régulièrement (tous les 2 à 3 ans, voire 2 à 3 fois/an) en fonction de ses prises 

de risque et pour les personnes les plus exposées (HSH multipartenaires – utilisateurs de drogues 

injectables -  travailleur-ses du sexe - personnes multipartenaires originaires d’Afrique subsaharienne 

et des Caraïbes).  

 
Pour réaliser un test, vous pouvez : 
 

� demander à votre médecin généraliste ou spécialiste de vous le prescrire ; 
 

� aller dans un laboratoire d’analyse médicale (plus besoin de prescription médicale - PEC à 100 %) ;  
 

� acheter un autotest dans une pharmacie (prix moyen entre 15 et 25 €) ;   
 

� vous rendre dans un Centre Gratuit d’Information, de Dépistage et de Diagnostic des infections par le VIH, 

les hépatites virales et les Infections Sexuellement Transmissibles (CeGIDD) 
 

� aller dans une structure réalisant des TROD VIH (associations, planning familial…) 

 

 
 

 

 

 

 

�  

�  

 

 

 

 

  

 

 

 
 

 

 

PLANNING FAMILIAL  

(Association MATERNITE CONSCIENTE) 

 

Pour retrouver les coordonnées des lieux de dépistage en Guadeloupe et sur St Marti n 
https://www.corevih971.org/depistage/article/centres-de-depistage 

 

CeGIDD du CHU 

de la Guadeloupe 

   

CeGIDD du Centre  

Hospitalier de  

La Basse Terre 

CeGIDD du Centre Hospitalier LC 

Fleming de St Martin 

 

 

CeGIDD 

Croix Rouge  

Française 

AIDES ST MARTIN 

AIDES GUADELOUPE 
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SANTE PUBLIQUE FRANCE 
CAMPAGNE DE COMMUNICATION  

 

Rediffusion de la campagne 2021 : « Vivre avec le VIH, c’est d’abord vivre »  

À l’occasion de la journée mondiale de lutte contre le sida, Santé 

publique France rediffuse la campagne « Vivre avec le VIH, c’est vivre 

» dont la finalité́ est d’accroitre la connaissance de l’effet préventif 

du traitement (TasP) pour faire changer le regard sur les personnes 

séropositives.  

Malgré ́ l'accumulation des preuves scientifiques en faveur de l'effet 

préventif du traitement (TasP), les personnes séropositives font 

encore trop souvent l'objet de discriminations dans leur vie sexuelle 

en raison de leur statut sérologique. Ces discriminations s'expliquent 

en grande partie par le fait que le TasP est méconnu aussi bien du 

grand public que des populations les plus concernées par le VIH.  

 

La campagne repose sur cinq visuels mettant en scène une diversité ́

de populations. Cette campagne s’accompagne de témoignages 

vidéos de personnes vivant avec le VIH. Ces « lettres à soi-même » sont des récits poignants du vécu de 

l’annonce du diagnostic puis de la vie au quotidien qui reprend ses droits grâce à l’efficacité ́du traitement.  

 

Retrouvez les vidéos « Lettre à moi-même » sur le site Question Sexualité :  

Toutes les vidéos sur la sexualité | QuestionSexualité (questionsexualite.fr)  
 

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

Retrouvez tous nos dispositifs de prévention aux adresses suivantes :  

OnSEXprime pour les jeunes : https://www.onsexprime.fr/ 
 

QuestionSexualité pour le grand public : https://www.questionsexualite.fr 
 

Sexosafe pour les hommes ayant des rapports sexuels avec d’autres hommes : https://www.sexosafe.fr  
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PLANNING DES ACTIONS EN GUADELOUPE  
 
 

 

 
 
 

 

"Vidéo capsule" sur Yoottle (Instagram - 01/12) 

3 questions sur la journée mondiale de lutte 

contre le VIH/Sida 

Réseaux sociaux AIDES (Facebook, Instagram…)  

Vidéos à paraître (thématique autour du I=I)  
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ACTIONS EN GUADELOUPE 
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ACTIONS SUR ST MARTIN – ST BARTHÉLÉMY 
 

 
 
 

  

Pour plus d’informations : 
www.corevih971.org  
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PLANNING DES ACTIONS EN MILIEU SCOLAIRE  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Pour plus d’informations : 
www.corevih971.org 
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« Le rapport ONUSIDA 2021 montre qu’au 
rythme actuel, le nombre de nouvelles 
infections par an dépasserait 1,2 million en 
2025. Cette année correspond à l’échéance 
fixée par les États membres des Nations 
Unies pour réduire les nouvelles infections au 
VIH à moins de 370 000.  

Des millions d’infections évitables au VIH chaque année compliquent 
l’action et augmentent les coûts pour garantir l’accès des personnes 
séropositives à un traitement vital et la réalisation des objectifs de mettre 
fin à la pandémie de sida d’ici 2030. Les chocs mondiaux, notamment la 
pandémie de COVID-19 et la guerre en Ukraine, viennent attiser les 
risques pour la riposte au VIH. Cet objectif est tout à fait réalisable et 
abordable : en effet, l’éradication du sida coûtera beaucoup moins cher 
que de continuer à vivre avec le sida.  
Il est important de noter que les actions nécessaires pour mettre fin au sida 
permettront également à l’humanité d’être mieux protégée contre les 
menaces des futures pandémies. Voici des actions qui ont fait leurs 
preuves : des services dirigés par les communautés et centrés sur les 
personnes ; le respect universel des droits humains, la suppression des lois 
punitives et discriminatoires et la lutte contre la stigmatisation ; 
l’autonomisation des filles et des femmes ; l’égalité d’accès aux 
traitements, y compris aux nouvelles technologies de santé ; et les services 
de santé, l’éducation et la protection sociale pour tous et toutes. »  
 

 
Mme Winnie BYANYAMA  
Directrice exécutive de l’ONUSIDA 

 


