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EQUITE EN SANTEA

LINTERSECTIONNALITE

Jouir du meilleur état de santé possible est I'un des droits fondamentaux de tout étre humain, sans
distinction de race, de religion, de conviction politique ou de condition économique ou sociale.?
L'équité en santé signifie que chacun a une chance équitable d’étre en aussi bonne santé que possible,
guelle que soit sa situation sociale.®>* Pour y parvenir, nous devons tou.tes faire face a des barriéres
institutionnelles et discriminatoires au sein du systéme de santé et a I'extérieur de celui-ci et les
surmonter. Il s'agit notamment du racisme, du sexisme, de la pauvreté et de la répartition inégale des

ressources.®

Certaines communautés, notamment celles qui
vivent avec le VIH, peuvent éprouver de grandes
difficultés a atteindre I'équité en santé. Bien

que le VIH soit considéré comme une maladie
chronique,® les personnes séropositives peuvent
vivre en bonne santé pendant des décennies si
elles bénéficient d'un traitement adéquat. Les
médicaments permettent de controler l'infection
et d’éviter sa progression.” Toutefois, plusieurs
indicateurs montrent que certaines communautés
sont exposées de facon disproportionnée au virus
et confrontées a des obstacles plus importants
pour accéder aux services. En voici quelques-uns :

¢ Le VIH affecte de maniere disproportionnée les
communautés noires et latino-américaines.? Le
racisme a empéché les femmes noires d’avoir un
accés adéquat a des soins de qualité,” tandis que

prés d’'une personne latino-américaine sur cing a
évité les soins médicaux par crainte de souffrir de
discrimination ou d’étre mal traitée.®

e Les femmes pauvres sont plus touchées par
le VIH que les femmes et les hommes de la
population américaine dans son ensemble.!!

e La prévalence du VIH est nettement plus élevée
chez les femmes trans que chez les femmes
cisgenres.

e Les femmes sont moins susceptibles de parvenir
a la suppression de la charge virale du VIH que les
hommes.?13

e La violence et la peur de la violence peuvent
aggraver les inégalités et les résultats en matiéere
de santé.*

Le meilleur moyen pour les personnes vivant avec le VIH d'étre en bonne santé est d’avoir accés a des
soins médicaux de qualité, dont des médicaments, et d’observer scrupuleusement leur traitement.

Si le traitement est retardé ou ne fonctionne plus, le VIH endommagera leur systéme immunitaire et
augmentera les risques de transmettre le VIH a d’autres personnes, de tomber malade et de développer
le SIDA.% || est toutefois possible qu'une personne confrontée a des difficultés immédiates ne soit
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pas en mesure d'utiliser pleinement les outils
disponibles pour traiter et gérer le virus.® Vous
trouverez ci-dessous des suggestions qui peuvent
étre mises en ceuvre a différents niveaux pour
promouvoir I'équité en santé. Puisque I'équité
tient compte de l'injustice sociale, des besoins
différents demandent des niveaux de soutien

et de ressources différents'’ et il incombera au
défenseur et a 'organisation de déterminer ceux
dont a besoin toute personne rescapé.

Pour les défenseurs

e Utiliser des soins qui tiennent compte des
traumatismes et des expériences individuelles;

e Dépister les facteurs non médicaux qui exercent une
influence la santé d’'une personne rescapée donnée;

e Analyser et examiner les préjugés raciaux internes
susceptibles d'influencer votre facon d’'aborder les
besoins des communautés spécifiques ;

¢ Se mettre en relation avec des organisations ayant
des spécificités culturelles qui peuvent apporter un
soutien et des services linguistiquement adaptés aux
personnes rescapées noires, autochtones, latino-
américaines, LGBTQ+ et non anglophones ;* et

¢ Aider votre organisation a ceuvrer en faveur de
I'équité en santé en analysant ses besoins internes et
en y pourvoyant.

Pour les organisations

e Faire de I'équité en santé une priorité stratégique :
veiller a ce que la vision, la mission et les objectifs de
I'organisation s'inscrivent dans son engagement en
faveur de I'équité;

e Construire une infrastructure propice a I'équité en
santé : mentionner celle-ci dans les descriptions de
poste et les plans de travail ; veiller a ce qu’elle soit
représentée, valorisée et soutenue par le conseil
d’administration, le personnel et les bénévoles.
Articuler cela autour de la voix des personnes les plus
marginalisées et opprimées et suivre leurs opinions

a chaque étape du processus. Cela suppose une
intention et une responsabilité permanente a I'égard
des personnes noires, des peuples autochtones et des
personnes de couleur;

e Aborder les nombreux facteurs déterminants

sur la santé : accorder de la place a la nature
intersectionnelle de la vie des rescapé.es et veiller

a ce que vos messages et vos programmes refletent
votre compréhension des formes d'interconnexion des
nombreuses formes d'oppression;

e Examiner le racisme et les autres formes
d’oppression : faire le travail interne nécessaire pour
devenir une organisation antiraciste et s'engager en
faveur de la justice raciale; et

e S'associer a la communauté pour améliorer I'équité
en santé : les partenariats significatifs et vecteurs de
changements sont délibérés, équitables et bénéfiques
pour toutes les parties concernées.'? 2

ALLER DE LAVANT

Atteindre I'équité en santé n'est pas un
processus simple ou direct. Permettre aux
personnes rescapées de violences domestiques
ou sexuelles qui sont marginalisées et
séropositives et qui sont confrontées a de
nombreuses intersectionnalités d’atteindre
I'équité en santé peut créer un scénario trés
complexe et difficile pour toute organisation
cherchant a les soutenir. Il faut continuellement
déployer des efforts délibérés pour améliorer

la prestation de services et, ce faisant,
augmenter les chances des rescapé.es d'obtenir
les meilleurs résultats possibles en matiéere

de santé. Espérons que les défenseurs et

les organisations de lutte contre la violence
domestique pourront continuer a aider les
personnes rescapées vivant avec le VIH en
mettant en ceuvre certaines des suggestions
mentionnées ci-dessus.

Learn More at

©August 2022



**NNEDV

NATIONAL NETWORK

TotERcMETe DV + HIV/AIDS
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8 Katella, K., How HIV Became the Virus We Can Treat. (Comment le VIH est devenu le virus que nous pouvons traiter). (2021, October 12).
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9 National Resource Center on Domestic Violence. (2021). Back to Basics: Partnering with Survivors and Communities to Promote
Health Equity at the Intersections of Sexual and Intimate Partner Violence. (Retour aux sources : s'associer avec les personnes rescapées et les
communautés pour promouvoir I'équité en santé a l'intersectionnalité de la violence sexuelle et de la violence entre partenaires intimes). https:/
www.nsvrc.org/sites/default/files/2021-09/backtobasicsfinal.pdf
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traitement contre le VIH fonctionne et a rendu la charge virale trés faible. Cela se produit généralement lorsqu’une personne vivant avec le VIH
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https:/www.cdc.gov/hiv/basics/livingwithhiv/treatment.html
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https:/www.cdc.gov/hiv/basics/livingwithhiv/treatment.html

16 National Institutes of Health. (2021, February 19). To end HIV epidemic, we must address health disparities. (Pour en finir avec I'épidémie
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17 National Resource Center on Domestic Violence. (2021). Back to Basics: Partnering with Survivors and Communities to Promote
Health Equity at the Intersections of Sexual and Intimate Partner Violence. (Retour aux sources : s'associer avec les personnes rescapées et les
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20 These strategies can be applied to any organization that wants to build capacity to center health equity as a priority in their work.
This information is based on Improving Health Equity: Guidance for Health Care Organizations. (Ces stratégies peuvent étre appliquées a
toute organisation qui souhaite renforcer sa capacité a faire de I'équité en santé une priorité dans son travail. Ces informations sont basées sur «
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