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La précarité

Le résultat d’un enchainement d’évènements, 
d’expériences et de ruptures qui conduisent à 

des situations de fragilisation économique, 
sociale et familiale 

selon le BEH 2005 



Précarité
Score 

EPICES
Etat 

dynamique

Des ruptures, 
pas de 

maitrise sur 
l’avenir 

Population 
hétérogène

Santé 
dégradée, 

un retard aux 
soins

Dispositifs 
socio-

administratifs



Les obstacles

Financier

Le refus de soins si CMU

La perte des papiers

Lieux stigmatisant, méfiance

Leur mode de vie





Ouverture des droits



CMUc AME

Ouverture des droits

716€

1 an

3 mois



CMUc AME

Situation

Irrégulière

Dentiste

Ouverture des droits

716€

1 an

3 mois



ACS

6,90 €

Pas de dépassement d’honoraires

Ouverture des droits



PASS

Objectifs

 Faciliter l’accès aux soins

 Accompagner dans la reconnaissance aux droits

Au CH de Carcassonne, au sein des urgences

 307 personnes dont 141 hors CEE, 123 en situation 
irrégulière (CAREPS 2012) 

Equipe mobile psychiatrique



Les dispositifs de prévention

CDAG/CIDDIST

Centre de vaccination

CLAT

PMI



Dispositifs d’addictologie et toxicomanie

 CSAPA CH et en ville

 968 patients en 2007

 AID11 :

 CSAPA: 449 patients 2011/6961 cs

 CAARUD:326 patients/6686 cs



Les Restos du Coeur



Les Restos du Coeur



Les Restos du Coeur



Les Restos du Coeur



Etude quantitative saison 2009-2010

 53 cs (15 sem.)

 80% d’homme

 ¾ d’origine 
française

 1/3 aucune 
couverture sociale

 63% ont un 
médecin traitant



Saison 2012-2013

 5 médecins

 82 permanences

 343 consultations

 1/4 de patiente



Lits Halte Soins Santé              dentiste au CH

? ?



Merci de votre attention


