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Abstract

Au Québec, les PVVIH au statut d'immigration précaire ou temporaire éprouvent des difficultés
d’accés aux soins et aux TAR a cause de leur statut. Depuis 2017, environ 30% des PVVIH
nouvellement diagnostiquées ne sont pas couvertes par le Régime de I'assurance maladie du Québec
et sont immigrantes. Nous présentons un des axes de ce projet de recherche communautaire, dirigé
par une équipe multisectorielle qui a pour objectif de réduire les barriéres d’acces aux soins et aux
TAR pour les PVVIH aux statut d'immigration précaire.

Nous avons conduit des entrevues individuelles (1h30) qualitatives semi-dirigées de 2018 a 2019 (n=
22) avec des professionnels de santé, intervenants communautaires, chercheurs engagés et
décideurs politiques pour identifier les barriéres d’acces aux soins. Deux groupes de discussion (2h)
avec les membres de I'équipe du projet et deux réunions délibératives (2h) avec des PVVIH issues de
I'immigration ont également été réalisés. Les entretiens et les groupes de discussion ont été
enregistrés (audio) et des fiches synthéses ont été réalisées, puis analysées avec QDA Miner.



Certaines barrieres sont directement liées aux statuts d’'immigration, soit celles administratives,
politiques, structurelles et financieéres, mais d'autres n’ont pas de lien direct avec le statut. Elles sont
liées au fait que les professionnels de santé et les intervenants manquent d’information sur les
réalités d'immigration. Nous avons aussi constaté que certaines personnes ne savent pas ou se
rendre pour recevoir des soins et que le manque de communication et de collaboration entre les
milieux (communautaires, cliniques, institutions) contribue a réduire I'acces aux soins.

Pour réduire ces barriéres, nous avons créé un second projet ou nous proposons de coordonner un
corridor de services ou les professionnels de santé et les intervenants communautaires en santé
sexuelle et en immigration travailleront en étroite collaboration tout en leur offrant des formations en
immigration et en santé sexuelle.



