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CONCERTATION DES ACTEURS ET PARTENAIRES 
RÉGIONAUX AGISSANT SUR LES THÉMATIQUES DE 
SANTÉ SEXUELLE

OBJECTIF:

Recueillir les besoins et attentes en matière de coordination en santé 
sexuelle sur le territoire Breton

MÉTHODE:

• Recensement de l’ensemble des parties prenantes de la région

• Travail sur questionnaire (cf. COREVIH Nouvelle Aquitaine juin –
octobre 2023)

• Questionnaire en ligne envoyé à 206 contacts

• Entre le 25 novembre 2024 à 15 janvier 2025
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CONCERTATION DES ACTEURS ET PARTENAIRES 
RÉGIONAUX AGISSANT SUR LES THÉMATIQUES DE 
SANTÉ SEXUELLE
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NOMBRE ET TYPES DE 
STRUCTURES

72 personnes (taux de réponse de 
34,95%) représentant: 

• 18 types de structures différentes

• 14 domaines d’activité différents

• 10 thèmes de santé sexuelle 
différents

• 18 types de publics différents

5 premiers types de structures ayant 
répondu

Centre de santé sexuelle 22%

Associations 21%

Collectivités territoriales 11%

CAARUD/CSAPA 10%

CeGIDD 8%
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PRINCIPAUX DOMAINES D’ACTIVITÉS, 
THÉMATIQUES DE SANTÉ SEXUELLE ET 
PUBLICS

•Promotion de la santé/ prévention en santé 89%

•Accompagnement des usagers dans leur parcours de soin 56%

•Formation des professionnels 53%

•Information et communication en santé 53%

Domaine d’activité

•Education à la vie affective et sexuelle 69%

•Les IST 67%

• Lutte contre les violences/Lutte contre les discriminations 67%

Thématiques de 

santé sexuelle

•Jeunes 15 – 25 ans 57%

•Adultes 51%

•Personnes en situation de précarités et/ou vulnérabilité 51%

Publics
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CHAMPS EXPERTISES SPÉCIFIQUES ET 
PLACE DES USAGERS

42/72 réponses soit 58,33%
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De santé 
communautaire

15%

Faisant appel 
à des patients 
experts et/ou 

Pair-aidant
16%

Faisant appel 
aux savoirs 

expérientiels 
de vos usagers

19%

Ayant une 
commission 
des usagers

15%

Autre
9%

Non renseigné
26%

Place de l’usager



NATURE DES RELATIONS AVEC LE 
COREVIH

28%

47%

25%

Êtes-vous membres du COREVIH 
Bretagne

Oui Non Ne sais pas
8
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A quel niveau de partenariat vous 

situez vous?

Travail régulier

Travail ponctuel

Travail rare 
voir ne connait 
pas 



QU'EST-CE QUE LE COREVIH VOUS 
A APPORTÉ ? 

 46/72 réponses
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Quelle est l’importance de la 
démocratie en santé au sein du 

COREVIH ?
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PARTICIPATION À LA MISE ŒUVRE 
DU PRSS

Oui
21%

Non
79%

Êtes-vous membres du groupe 
régional « Vie Affective Sexuelle et 

Relationnelle » ?
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Non
74%

27%

46%

27%
Oui
26%

Êtes-vous membres d’un Collectif 
départemental « Vie Affective Sexuelle et 

Relationnelle » ?

22 29 56



LES SEMAINES EN SANTÉ 
SEXUELLE

11

Non
31%

9%

27,5% 40,5%

23%

Oui
69%

Participez-vous à des actions lors des 
semaines en santé sexuelle ?

22 29 35 56

Non
45%

5,5%

36%

34,5%

24%

Oui
55%

Participez-vous à l’organisation des 
semaines en santé sexuelle ?

22 29 35 56



BESOINS COORDINATION EN 
SANTÉ SEXUELLE EN BRETAGNE 

67%

15%

18%

Avez-vous des besoins dans la 
pratique de votre structure de 

coordination en santé sexuelle?

Oui Non Autre
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Proposition de 

formations 47

Animation territoriale

41

Mise à disposition d’une 

plateforme ressources 40

Accompagnement 

méthodologique projets 33

Colloques 27

Les 5 missions prioritaires



A QUOI SERT UNE COORDINATION 
RÉGIONALE EN SANTÉ SEXUELLE
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Harmoniser les
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Echanger sur les
thématiques
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connaître les
nouveaux outils de

communication

Faire vivre la
démocratie en santé

sexuelle

Centraliser les
données

épidémiologiques

Mettre à jours les
connaissances
réglementaires

Partager des
plaidoyers



QU'ATTENDEZ-VOUS DE VOTRE 
RELATION AVEC UNE INSTANCE 
RÉGIONALE DE COORDINATION
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LES SERVICES QUE POURRAIT APPORTER 
UNE COORDINATION RÉGIONALE EN SANTÉ 
SEXUELLE ET QUI VOUS MANQUENT 
AUJOURD'HUI ?

Pas de manques spécifiques (3 structures):

« pas de manque particulier : on a le corevih, le GTR VAS, le pôle de coordination en santé 
sexuelle »

Parcours (11 structures): 

Formations (6 structures): accueil et recueil de la parole des mineure, formation d'intervenant 
/le counseling /de transition/personne victime de violence

« Eviter les lacunes dans les parcours des personnes, en particulier le public vulnérable 
(personnes en situation de handicap avec lesquelles nous travaillons) »

Interconnaissance (10 structures): 

« rencontre entre les différents acteurs de terrain quelles que soient leurs structures 
(associatif, fonction publique...)/des acteurs-rices de la santé sexuelle/Une meilleure 

connaissance du réseau et des actions »

15



LES SERVICES QUE POURRAIT APPORTER 
UNE COORDINATION RÉGIONALE EN SANTÉ 
SEXUELLE ET QUI VOUS MANQUENT 
AUJOURD'HUI ?

Communication (12 structures):

« construire communément des outils de promotion et de communication autour de la santé 
sexuelle »

« Veille et partage de l'information par thématique. Harmonisation des outils de communication par 
thématiques, annuaire des lieux ressources »

« Accès à une base de données en ligne, remontée de demandes de terrain (en formation 
notamment) et descente d'informations sur les phénomènes émergents avec dimension de veille 

régionale »

Animation territoriale (12 structures): 

« une approche davantage territorialisée /appui pour zone plus "rurales"/groupe de travail 
thématique/une possibilité d'actions à plus grande échelle »
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COORDINATION RÉGIONALE EN 
SANTÉ SEXUELLE EN 3 MOTS
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COORDINATION RÉGIONALE EN 
SANTÉ SEXUELLE EN 3 MOTS
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CONCLUSION
Ce questionnaire donne une vision claire des attentes des acteurs vis-à-vis de la réforme
des CoReSS et de l'importance d'une coordination régionale pour mieux structurer et
harmoniser les actions en santé sexuelle sur le territoire breton.

Besoins et attentes pour la coordination régionale : 
- formation commune 
- accompagnement méthodologique 
- mise à disposition de ressources pour mieux répondre aux enjeux de santé sexuelle dans 

leurs territoires 
- meilleure animation territoriale et une interconnaissance accrue entre les acteurs

Services manquants : 
- accompagnement sur des situations complexes 
- formation dans le domaine de la santé sexuelle 
- harmonisation des pratiques 
- coordination des actions 19


