PROMOUVOIR LA SANTE DES FEMMES

SANS DOMICILE ET EN GRANDE PRECARITE
DANS L' AGGLOMERATION GRENOBLOISE
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N FAIRE DE LA SANTE UN SUJET LEGITIME
ET AMELIORER L'ACCES DES FEMMES
A LINFORMATION EN SANTE
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Un espace pour faire
de sa santé un sujet
de préoccupation
I€gitime et I'aborder
de fagon globale

O

Un lieu repére
dans des trajectoires
heurtées, porte d’entrée
sur les sujets de santé

Un acceés amélioré
a de l'information
sur les sujets de santé

. Echanges
Accuell p
o spontanés avec ; ,
en non-mixité s Présence d’'une
I'équipe, absence P b b
offrant un cadre d'obligation médiatrice en santé, Groupes de santé
sécurisant, N figure ressource sur communautaires
) L d se raconter . P
un lieu convivial les sujets de santé
ou entamer
et chaleureux

des démarches
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N SECURISER LES PARCOURS
EN AMELIORANT L'ACCES AUX SOINS

ET LEUR CONTINUITE
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Un acceés aux soins
et aux professionnels
de santé salutaire
dans un contexte en tension

(*

Un cadre sécurisant
favorisant la continuité
des soins et une amélioration
de I'état de santé

La médiation
dans la relation
soighants-patients :
un roéle de traduction

essentiel
Connaissance Préparation
du territoire et liens en amont . .
. Prise de rendez-vous Non-jugement
partenariaux des rendez-vous, .
AT et accompagnement et soutien
avec les structures explicitation des actes physique sveholoaique
et professionnels médicaux sy 91q
de santé et ordonnances
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‘ REDONNER LEUR PLACE AUX FEMMES
DANS LEUR PARCOURS DE SOIN
EN RENFORCANT LEUR POUVOIR DE DECISION

L'émancipation progressive
dans le suivi
de son parcours de soin

Pour certaines : une réappropriation
des sujets de santé via le collectif
surtout chez les femmes
en situation d’exil

I Capacité a
Acquisition . )
de connaissances realiser certaines Partager son
: démarches et d mieux rariag .
et meilleure . o expérience et parfois
p ; identifier dans quelle . .
compréhension N la mobiliser au service
N mesure et a quel
du systeme

L des autres
de soins moment solliciter
I'aide du local
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EN RENFORCANT LEUR POUVOIR DE DECISION

L'émancipation progressive Pour certaines : une réappropriation
dans le suivi des sujets de santé via le collectif
de son parcours de soin surtout chez les femmes

en situation d’exil
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Une enquéte qualitative menée

entre janvier et décembre 2025

articulant temps d’observation
des moments d’accueil

et entretiens semi-directifs :

14 entretiens avec des femmes fréquentant I'association,
6 échanges informels lors de temps collectifs,
5 entretiens auprés de membres de I'équipe
et 4 avec des partenaires.




