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Transmission materno-foetale

La premiere consultation :

v'Accueil spécifique

v'Jeune seul

v'Consultation longue

v'Présentation des interlocuteurs de I'équipe

v'Secret expliqué



Interrogatoire détaillé

v'Fratrie
v'Personne au courant
v'Scolarité
v’ Toxiques a détailler
v'Etat amoureux
v'Rapports sexuels ou non
* si oui voulus ou non (hétéro, homo)
v Age 1" rapport sexuel
v'Pilule du lendemain, nombre de fois
v IVG
v'Si fille, insister sur violences sexuelles



Meédicalement

v'Vaccin HPv

v'Interdire les molécules a faible barriere génétique
v'Ce n’est pas la simplification qui favorise la prise.
v'1¢re étape : accepter d’étre malade

v'Valeurs de I'environnement

v'Place des aérosols de Pentacarinat, Fuzéon



Sexualité

CV <40, on se protege

Ce qui est différent de faire attention et protéger les autres



Connattre le jeune

v'Ses révoltes
v'Ses besoins
v'Qui a annoncé,
v'A quel age,
v'Comment
v'Ses désirs

v'Laisser exprimer le fait que le jeune en veut a I'adulte



Les soignants

v’ Etre formés
v’ Travailler en équipe : assistante sociale, IDE, psychologue, secrétaire, médecins
v’ Travailler avec les associations
v’ Deux sentiments fréquents :
- I'impuissance
- la lassitude
v’ Les connaitre, en parler, savoir passer la main au sein d’une équipe.
v’ Savoir ne pas parler du virus pendant la consultation.

v’ Toujours garder une position d’adulte



Les transmissions sexuelles

v'Plus facile a gérer

v'Place du mode de contamination, témoin parfois d’un déséquilibre

préexistant

v'Violences sexuelles



