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Qu’avons-nous appris depuis 1983?

• Nous connaissons tous les modes de contamination

• Nous connaissons les outils de prévention :
• Les Préservatifs internes et externes

• Seringues stériles et matériels d’injection à usage unique 

• Depuis peu (2012 USA, 2015 en France, 2017 Maroc….) la PrEP



La stratégie « Ville contre le sida »

• Basée sur  : 90/90/90 de l’                  

Mais C’est quoi?

•Dépister le maximum: 90% des séropositifs 
d’une ville, d’une région, d’un pays
• Traiter 90% des séropositifs dépistés mais les 
Traiter TOUT DE SUITE 
•Obtenir et maintenir une Charge Virale 
indétectable de 90% des séropositifs traités



Pour quels objectifs ?

•Une baisse sensible des contaminations dès 
2020

•Un arrêt des contaminations en 2030



Courbe globale des infections et la cible en 
2020



Mais alors qu’est ce qui ne va pas ?

• Plus de 70 villes ont signé le déclaration de PARIS

Et Pourtant …….. 

Si on regarde la courbe GLOBALE on voit bien que cela 
sera difficile de tenir les objectifs 
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Les conditions de la réussite :

• 1/ Une connaissance parfaite des contours de l’épidémie 

• 2/ Une étude des besoins spécifiques rassemblant l’ensemble 
des acteurs de la LCS

• 3/ Une implication TOTALE, à la fois des acteurs mais aussi des 
politiques

• 4/ Des actions basées sur la SCIENCE pas sur les idéologies

• 5/ Lutter contre TOUTES LES FORMES DE DISCRIMINATION



Mais qu’est ce qui a récemment 
changé?

• 1/ U=U (undetectable=untransmissible) depuis 2008

• 2/ Test and Treat (Traiter le plus vite possible )

• 3/ Le traitement prophylactique (PrEP)



Deux villes montrent des résultats extraordinaires :

• San Francisco (baisse de plus de 30% des contaminations en 32 mois)

• Londres (baisse des contaminations de plus des 2/3 ces 2 dernières 
années)

Pourtant Londres et San Francisco ne se ressemblent pas

Mais les points communs sont justement  le TASP et la PrEP (même si à 
Londres la Prep n’est pas prise en Charge par les assurances) 



La PreP une stratégie au milieu des 
autres

Enquête PROUD Les Prépeurs disent :

• La Prep apparait comme un outil 
parmi d’autres, et qui n’est pas 
« pour toujours »



En Résumé :

• Pas d’opinionisme mais des actions évaluées répondant aux besoins 

• Plus d’innovations moins de stigmatisation

• Les expériences positives doivent servir à TOUTES et TOUS

• Agir tout de suite c’est être sûr d’avoir les meilleurs résultats demain
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Merci à toutes et tous

Chokran bezef


