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    DANS L’INTIMITÉ 

DE LA CONSULTATION
Comment les médecins abordent-ils leurs patients HSH et leurs patientes FSF 
ou... comment devraient-ils les aborder ? Trois généralistes pratiquant la gynéco-
logie et la médecine sexuelle et reproductive témoignent de leur quotidien : Chris-
tiane Zaharopoulos (centre de planning Plan F à Bruxelles) Franck Uhry (centre de 
planning familial des Marolles à Bruxelles) et Juliette Heimann (centre de planning 
familial Denise Durant à Mons).

Propos recueillis par Marine de Tillesse, animatrice socioculturelle à l’asbl Tels Quels, et par 
Sophie Peloux, coordinatrice prévention chez SIDA’SOS.

On peut trouver délicat d’aborder la vie 
a  ective et sexuelle de ses patients. 
Est-ce vraiment nécessaire  de le faire ? 
Ne complique-t-on pas la relation ? 
Franck Uhri : 

Christiane Zaharopoulos : 

Juliette Heimann : 

Quelles sont les spéci  cités de santé 
pour les HSH/FSF ? 
F.U. : 

Ch.Z. : 

« On entre dans 

l’intimité des gens, 

mais tout dépend de 

la manière de poser 

les questions. »
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LGBTQI+, des patient·e·s aux besoins spécifiques

Faut-il adopter une approche di  érente 
pour les patients LGBTI ? 
F.U. : 

J.H. : 

Ch.Z. : 

Des HSH pensent qu’ils n’ont pas 
besoin de dire à leur médecin qu’ils ont 
des rapports avec d’autres hommes. 
Des FSF pensent qu’elles n’ont pas 
besoin de consulter un gynécologue. 
Qu’aimeriez-vous leur dire ?
F.U. : 

Ch.Z. : 

Comment agir au mieux en tant que 
soignant ? 
F.U. : 

Ch.Z. : 

J.H. : 

TTBM ? De très très bons médecins !


