Réunion du 29 mars 2007 

Du relapse au bareback, évolution des prises de risques dans la communauté gay
Présents : 

Almas-Griveau Michelle, CHRO Orléans

Colsaet Yola, RVHS 45

Modolo Isabelle, ALS Lyon
Bec Gregory, SSIAD Paris

Ribour Céline, CHI Montfermeil

Bérani Leïla, CHU Rouen

Richard Salicrú, SFLS

Excusés : 

Blache Christine, Caussèque-Portillo Marianne, Orlandini Patricia, Chéneau Sylvie

Nous décidons de reprendre en deux mots les deux premières réunions au cours desquelles nous n’avons pas pu réaliser de compte rendu. La première réunion sur Paris fut surtout consacrée à la présentation de l’intervention de Roberto du SNEG (Syndicat National des Etablissements Gays) dans les établissements parisiens, de leurs activités, de la prévention que l’on y trouve. Lors de la dernière rencontre Isabelle nous explique qu’elle a eu le sentiment que nous nous sommes questionnés sur la place à partir de laquelle nous parlons. Il y a eu discussion polémique autour du fait de dire ou de ne pas dire à son partenaire occasionnel ou sur le long terme que l’on est séropositif. Mais cette discussion reste dans le « nous à nous » c'est-à-dire que nous en sommes restés à des sentiments très personnels et à des attitudes affectives où nous parlions surtout de nous-mêmes et de ce que nous aurions fait à la place de… Il y a une grande difficulté à qualifier celui qui sait qu’il va contaminer l’autre. Est-il question d’agression ? Par ailleurs se pose la question : à partir de quand se sent-on trahi ? Comment penser intervenir face à la question de cette trahison ? Comment réagir lors de la situation particulière où un patient vient signifier qu’il risque de contaminer un partenaire ou son conjoint ?
Nous évoquons alors de nombreuses situations cliniques. Peut-on ou non conseiller un patient sur ce qu’il doit dire ou ne pas dire ? Jusqu’à quel point doit-on intervenir ? A-t-on droit à l’acting out dans certaines situations ? 

Puis nous abordons une question très intéressante sur l’amalgame fantasmatique que décrit Gregory entre contamination et fécondation. Sur certaines annonces il est demandé par certains gays d’être fécondés par un partenaire séropositif. Fécondé veut dire intromission du sperme et donc potentiellement contaminé ou surcontaminé. Richard évoque la possibilité d’une identification à la mère fantasmatique, le corps de la mère étant alors souillé, violé par un père tout-puissant. Richard se place là d’un point de vue Kleinien. Nous remarquons que certaines études démontre qu’un tiers des hommes gays déclare avoir été abusé sexuellement dans sa vie. Bien que cela n’apparaisse pas tout de suite lors des suivis, nous remarquons que les hommes finissent un jour par en parler. Mais peut-on faire un lien entre cette réalité et les fantasmes nombreux autour des situations de violences que nous observons soit dans les décorations des boites de nuits (Le dépôt par exemple) soit dans les scénarios des pornos gays. 

Pour finir nous réfléchissons sur ce qu’est finalement la sexualité masculine, ce qu’elle contraint d’être, de montrer, de soutenir d’une capacité à… l’homme doit être capable de et ne peut se contenter de la passivité sauf à se positionner du côté de celui qui est pris et dominé. Cette question reste à approfondir.
Richard Salicrú 

