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Pour que la nouvelle génération de femme dite du 
troisième sexe soit bien intégrée, il faut que l’homme 
et la femme soient plus tolérants, et leur laisse la 
place à laquelle elles ont  droit comme tout autre 
personne.  
 

 

 
 

 

Même de nos jours avec tout le progrès de fait, que ce 
soit en médecine ou en technologie, l’être humain n’a 
pas évolué et ce n’est pas évident  en 2007 d’être  

une Femme. 
 

 

 

Pourtant, la femme est l’avenir de l’homme… 
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 Le transsexualisme répond au désir profond d’appartenir au sexe 

opposé. 

Le sexe et le genre 
 (On peut être de sexe masculin et de genre féminin ou de sexe 

féminin et de genre masculin). 

Transsexualité et Identité de Genre 
  

Généralement, l’être humain ne se pose pas la question 

de savoir quelle est son identité de genre. Il n’y a pas de 

dichotomie entre celle-ci et son corps morpho 

anatomique. Mais ce n’est pas le cas pour tout le 

monde…  

L’origine de ce phénomène reste inconnue malgré de 

nombreuses études et recherches scientifiques. Les 

théories psychiatriques rejetant les causes sur l’éducation 

inculquée par les parents sont de plus en plus contestées. 

L’éventualité d’une action des hormones s’avère plus 

probable. Les chromosomes ou les gènes sont de 

nouvelles voies qui donneront peut-être des réponses 

dans l’avenir. De toute évidence, ces personnes ne 

doivent plus être marginalisées, ni surtout méprisées et / 

ou exclues de notre société. Leurs parents ne doivent 

plus les rejeter, ou se culpabiliser. La honte de leur 

différence doit disparaître et être remplacée par la 

conscience affirmée de leur être et leurs droits. 

L’identité de genre est vécue de diverses manières selon 

les individus, aussi ne faut-il pas confondre : 
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• Les travestis/es qui ont conscience d’appartenir à    

leur sexe biologique  mais, sans se l’expliquer, 

éprouvent le besoin de s’habiller avec les vêtements 

du sexe opposé. 

 

 

• Les transgendéristes qui vivent leur identité de 

genre dans la diversité. Certains revendiquent le 

droit à l’androgynie. D’autres vivent en tant que 

femmes (ou hommes), bien que non opéré/es. Les 

transgenres s’expriment du plus profond de la 

dualité. 

 

 

 

• Les transsexuels/les qui mettent en conformité 

leur sexe anatomique et leur morphologie avec 

leur identité de genre. Ils ne changent pas leur 

identité profonde mais rectifient uniquement 

l’enveloppe corporelle.   
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Par primaire ou secondaire, le corps médical français a 

institué les limites de la prise en charge pour 

transsexualisme, les primaires étant considérés comme 

les « vrais » et les secondaires comme les « faux ».  

Si la personne est mariée, a des enfants, ou un certain 

âge, elle sera considérée comme étant transsexuelle 

secondaire ; ce qu’il y a encore peu de temps sous-

entendait un refus du corps médical pour une 

transformation. Si l'utilisation de ces catégories s'est 

assouplie avec le temps, celles-ci n'en restent pas moins 

marquantes.  

Bon nombre de transsexuel/les s'inquiètent d'être dans la 

mauvaise colonne. La différence entre les deux est liée 

au vécu de l'individu quand il prend contact avec le 

corps médical. Ces deux catégories distinctes ont de 

moins en moins cours dans les pays étrangers. Cela reste 

une habitude française bien restrictive, et sans aucun 

fondement scientifique. 
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C’est la procédure légale française pour une prise en charge à 
100% par la sécurité sociale pour un changement de sexe. 
Procédures  

 

Médicale : 
Le protocole est au minimum de deux ans avec le 

psychiatre référant qui donnera son accord, dans un 

premier temps, à l’endocrinologue pour un traitement 

hormonal approprié.  

Pendant ces deux ans, il y a des tests à passer chez un 

expert en psychopathologie, (test de RORSCHARCH , 
puis d’autres tests sur la personnalité du patient).  

L’intervention de vaginoplastie, en France (et sur 

Marseille) est prise en charge à 100% par la sécurité 

sociale. Dans le cas d’une intervention à l’étranger avec 

l’accord issu du protocole, il existe des possibilités de 

remboursements par la sécurité sociale, mais ces 

remboursements sont plus aléatoires.  
 

 

Administrative :   
On peut changer de prénom sans avoir changé de sexe. 
On peut commencer la démarche de changement d’état 

civil, en sachant la date de l’intervention, cette démarche 

accélère le temps d’attente qui peut prendre entre 1 à 2 

ans. Cette procédure peut être prise en charge par l’aide 
juridictionnelle si la personne a de modestes revenus. 
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La transformation 

1) Première étape  

 
 Il faut commencer sa démarche en prenant un rendez-

vous chez le Psychiatre référant qui s’occupe du suivi 

des personnes qui ont le désir d’un changement de sexe.  

 

 

  

Le protocole  à suivre est de deux ans minimum. Ce 

protocole sert surtout à bien cerner la personne  pour 

qu’elle ne fasse pas d’erreur, car une fois l’intervention 

effectuée il n’y a pas de retour en arrière c’est une 

opération irréversible. Le docteur Mireille Bonierbale est 

le médecin psychiatre référant à Marseille et sur la 

région des Bouches-du-Rhône. Après quelques 

entretiens, le psychiatre vous met en relation avec 

l’endocrinologue, à condition que son évaluation y soit 

favorable. Le protocole sera lancé et vous obtiendrez le 

100% de remboursement pour les démarches. Ce 100% 

prendra en charge les consultations chez le psychiatre, 

l’endocrinologue, il peut servir à l’intervention de la 

pomme d’Adam (résection), la pose d’implants 

mammaires et la vaginoplastie.    
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2) Deuxième étape 
 

   L’épilation définitive  : 
          1)  Le visage ( la barbe) 

- Soit une épilation au Laser 

- Soit une épilation électrolyse 

- Soit une épilation à la cire  

 

          2)   L’épilation du corps : 

- Les bras  

- Les jambes 

- Le torse 
 

Pour le visage une épilation à l’électrolyse (électrique) 

est définitive au bout de plusieurs séances et peut 

s’avérer douloureuse et laisser des traces. Si la personne 

a vraiment le visage abîmé par la marque de l’aiguille, 

elle peut faire une petite intervention. Cette intervention 

a pour but de poncer la première couche de la peau, cela 

s’appelle une dermabrasion.  Quelques temps plus tard, 

la peau du visage est devenue lisse, sans aucune trace. 

 Sinon une épilation à la cire peut être très efficace, mais 

cela peut prendre énormément de temps selon la pilosité 

de la personne. Mais le résultat en vaut la peine, car cette 

méthode n’abîme pas la peau (à condition qu’elle soit 

faite dans de bonnes conditions). Pour le laser cela 

dépend de la pigmentation de la peau.  
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Le laser donne de bon résultat sur les peaux blanches 

avec une pilosité foncée, le résultat est quasiment 

définitif au bout de plusieurs séances mais il est aussi 

douloureux.  

 

         

Les hormones : 
 
L’endocrinologue est un médecin spécialisé dans la 

prescription de traitements hormonaux ainsi que de la 

régulation de celles-ci dans votre corps. Ce médecin a 

pour but de vous prescrire un traitement approprié. Des 

prises de sang sont indispensables pour pouvoir vous 

délivrer des hormones qui vous seront spécifiques, 

chaque personne à un traitement totalement différent.  
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Ne jamais entreprendre un traitement hormonal sans 
suivi médical !!!! 
 

Les hormones sont des agents messagers 

chimiques du corps. Elles sont fabriquées 

et contrôlées par le système endocrinien. 

Proportionnellement, les femmes ont plus 

d'oestrogènes et de progestérone que les 

hommes qui ont plus de testostérone, ou 

androgènes. Ces hormones agissent sur 

certains tissus et les caractères sexuels 

secondaires. Le traitement suivi par les 

transsexuelles H vers F est à base 

d'oestrogènes naturelles ou synthétiques et 

de progestérones. On utilise aussi des anti-

androgènes.  
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Les effets généralement constatés 
 
 

La fertilité : La fertilité diminue. Quelquefois elle peut 

revenir à la normale si la thérapie est stoppée pendant les 

deux premiers mois. 
 
 

Les érections : Les érections directement stimulées 

deviennent peu fréquentes et difficiles à maintenir, le 

plaisir ou jouissance masculine baisse. Les érections 

spontanées disparaissent. 
 

 

Les testicules : Les testicules et la prostate s'atrophient. 

Les orgasmes éjaculatoires diminuent en intensité et sont 

difficiles à obtenir. La peau du pénis rétrécit si les 

érections ne sont pas régulièrement stimulées. 
 

 

Les seins : Les seins se développent. En général la 

croissance restera légèrement en décalage de celle de ses 

proches (mère, soeur). La croissance des mamelons n'est 

pas systématique, surtout si on débute le traitement au-

delà des 10 ans après la puberté. 
 

La  peau : La peau devient plus fine et transparente, les 

sensations tactiles deviennent plus intenses. 
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La graisse : La graisse est redistribuée. Le visage prend 

une forme plus typiquement féminine. La graisse tend à 

se déplacer de la taille vers les hanches et le haut des 

cuisses. 

 

Les poils : Les poils du corps poussent plus lentement 

(exception faite pour les cheveux, la barbe et les poils 

pubiens). Ils deviennent moins denses et leur couleur 

s'éclairci. 
 

 

Les muscles : Les muscles qui ne sont pas soumis à un 

exercice régulier peuvent perdre leur tonus, spécialement 

ceux qui étaient mal développés avant la thérapie. 
 
 

Les glandes sudoripares : Les glandes sudoripares 

deviennent moins actives, d'où une peau plus sèche. 
 
 

Les cheveux : Les cheveux s'épaississent et la calvitie 

arrête sa progression. Dans certains cas, un duvet peut 

repousser à l'endroit où les cheveux sont tombés 

récemment si le follicule est encore vivant. 

 
La voix : La fréquence de la voix n’est pas modifiée. 
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Le métabolisme : Le métabolisme peut subir un 

changement notoire par une prise de poids et une perte 

d'énergie. On dort plus ou moins bien, on a froid plus 

facilement. 
 
Les ongles : Les ongles deviennent plus fins et plus 

fragiles. 
 
Les odeurs : Les odeurs corporelles (peau et urines) 

changent. Elles deviennent plus fortes.  

 
Les émotions : Les émotions internes sont amplifiées 

devenant plus apparentes. On parle d'une diminution de 

l'anxiété, d'un sentiment de bien-être, ce qui pourrait 

provenir d'un effet placebo. Le fait d'arrêter puis de 

reprendre la thérapie ou d'ajuster les dosages, peut 

entraîner une irritabilité ou une dépression passagère. 

 
 
Le plaisir : Le plaisir féminin et la libido féminine 

augmentent. Cette observation reste subjective étant 

donné que les hommes ne peuvent comparer ces 

expériences. Les orgasmes non-éjaculatoires deviennent 

plus probables chez celles qui sont prédisposées à les 

avoir, mais de par l'absence de recherche d'orgasmes 

éjaculatoires, d'autres types d'orgasmes peuvent voir le 

jour dans une relation sexuelle donnée. 
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La barbe : La barbe ne diminue pas en intensité. Il y a 

quelques exceptions chez les personnes ayant leur propre 

prédisposition génétique ou commençant les hormones 

moins de 10 ans après la puberté. 
 
 
Le squelette : La structure osseuse ne change pas de 

forme ni de taille. 
 

 

Le tabac : La consommation de tabac augmente  les 

risques de maladies cardiovasculaires. 
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Fille Hermaphrodite, vue en 1751 et dessinée d’après 
Nature 
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3) Troisième étape : 

 
 
La pomme d’Adam.  
 
Si vous avez une pomme d’Adam trop proéminente, il 

est possible de la réduire grâce à une résection. Cette 

intervention se déroule très bien et n’est pas 

douloureuse. Le médecin qui pratique cette opération est 

un O.R.L.  Le patient prend un  premier rendez-vous 

avec le chirurgien pour un examen de la 

gorge (fibroscopie), celui-ci évaluera la partie à poncer. 

Une petite incision est faite dans le cou au niveau de la 

pomme d’Adam et dans un pli. Cette opération est sans 

risque, il faut bien appliquer les conditions du chirurgien 

après l’intervention. Les symptômes ne sont pas 

contraignants, une petite gêne quand on avale, cela ne 

dure que quelque jours. Une pommade à appliquer et des 

petits pansements (stéri-strips) à changer tous les jours 

favorisent la cicatrisation.      
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Avant une résection 

 

 

 
 

Après une résection 
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4) Quatrième étape  
 

Les implants mammaires. 
 
Une évaluation par votre endocrinologue sera faite au 

bout de plusieurs années. Si vraiment votre poitrine ne 

se développe pas plus que ça, vous pouvez avoir recours 

à la chirurgie esthétique. Vous pouvez consulter un 

médecin spécialisé dans la chirurgie esthétique. 

la pose d’implants  s’effectuera par un spécialiste. Il 

vous rencontrera afin d’évaluer la grosseur de la 

prothèse  à placer et un devis vous sera remis par le 

praticien que vous avez choisi.  Il existe plusieurs types 

de pose. La plus pratique et la moins douloureuse 

consiste à passer autour de l’aréole du sein,  sous les 

aisselles également ce qui est très douloureux car le 

chirurgien doit décoller un peut plus le muscle et la 

peau. Il y a différentes sortes et formes de prothèse. Il 

existe des prothèses en sérum physiologique (eau 

salée), d’autre en silicone et maintenant en gel de 
silicone. Le plus souvent le praticien mettra des implants 

en sérum plutôt qu’en silicone. La prothèse en sérum 

peut se percer il n’y a aucun risque pour le corps car 

c’est de l’eau salée. Si la prothèse en silicone se perce, 

cela peut s’avérer dangereux car la silicone ne s’évacue 

pas comme le sérum. Maintenant, il y a le gel de silicone 

qui est plus compact, si la membrane de la prothèse vient 

à se rompre la silicone ne se répandra pas dans 

l’organisme. 
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       Sous le muscle 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                     Sous glandulaires 
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         Emplacement des incisions 
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Garçon Hermaphrodite, vu en 1755 et dessiné d’après 
Nature 
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  L’arrêt des hormones. 
 

    L’arrêt du tabac 
 

  Une épilation définitive. 
 

 Vaginoplastie 
 

                    Les dilatations 
 

     Rendez-vous  avec 
  votre endocrinologue 

 
 

  Protection et réduction 
des risques 
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1) L’arrêt du tabac, des hormones, l’épilation 

 
Au préalable, certaines précautions sont indispensables pour 

permettre que l'opération et ses suites se déroulent dans les 

conditions optimales :  

- arrêter le traitement hormonal au minimum 15 jours avant 

l'opération 

- arrêter de fumer aussi 15 jours avant l'opération - surtout,    fais 

ce que je te dis, pas ce que j'ai fait : 

- faire pratiquer une épilation définitive des zones ci-dessous  
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2) Les Schémas de l’intervention       

 

Les schémas ci-dessous reprennent, étape 
par étape, une opération de  changement  
de  sexe  Homme / Femme 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Après avoir placé une sonde urinaire, on procède à une 
incision en forme de Y entre les testicules et le pénis, ainsi 
qu'une autre incision à la base du gland pour isoler le corps 
caverneux (la partie spongieuse qui se remplit de sang et 
provoque l'érection) (voir pointillés en rouge). 
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Ensuite on procède à l'ablation des testicules (orchidectomie) 
et du corps caverneux. 
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Ensuite, on récupère la totalité de la peau du pénis, et 
après en avoir recousu l'extrémité, on y place une forme 
pour l'insérer dans la cavité abdominale où on la 
retourne afin de créer le vagin. 
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Le vagin étant en place, on va utiliser les terminaisons 
nerveuses du gland pour créer le clitoris, en lui 
préservant sa sensibilité. 
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Ensuite, on place le clitoris et l'urètre (en jaune). Pour 
terminer, le chirurgien pratique une labiaplastie qui consiste à 
modeler les lèvres avec la peau restante. 
 

L'intervention chirurgicale dure environ 2h30, ce qui, 

pour un travail de cette complexité, représente, une 

prouesse exceptionnelle. Sous 1 mois, il faut 

impérativement faire retirer les sutures non  résorbables. 

Les autres doivent se dissoudre dans les 3 à 4 mois 

suivant l'intervention. 
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3) Les dilatations, l’hygiène 

 

Les soins post-opératoires doivent être extrêmement 

rigoureux, tant sur le plan de l'hygiène, 

que sur la régularité des dilatations. Pensez aussi aux 

indispensables antibiotiques, genre Ciflox. 

Vous devrez vous procurer un jeu de "sextoys" pour 

pratiquer vos dilatations vaginales. Ceux-ci sont de 

diamètre progressif (25mm, 28mm, 32mm, 35mm, 

38mm) pour permettre à votre vagin, d'une part, 

d'acquérir une totale élasticité - il faut compter environ 

un an - , et d'autre part, pour éviter que celui-ci ne se 

referme. Ne pas se précipiter pour les changements de 

taille. Il faut que la pénétration de l'objet soit 

"confortable" pour envisager de passer au suivant. 
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Les dilatations doivent se pratiquer comme suit, 

Soyez détendue, relax, cela ne s'en passera que mieux : 

 

Utilisez pour les mains, après lavage méthodique, un gel 

antibactérien et des gants de latex vendus en pharmacie. 

  

Commencez par introduire un peu de gel (utiliser de 

préférence un gel à la glycérine comme le KY) dans 

votre vagin avec le doigt. Restez un certain temps, de 

manière à le rendre plus élastique. Ensuite, mettez un 

préservatif sur le dilatateur, enduisez-le de gel et 

commencez à l'introduire doucement. Je sais, au début, 

ça fait mal. Essayez de l'introduire (si vous avez des 

difficultés, faites-le doucement tourner de gauche à 

droite et de droite à gauche) jusqu'au moment où vous 

ressentez une légère douleur. Dès que vous sentez cette 

douleur, reculez-le très légèrement. Vous devez être 

quasiment au fond de votre vagin. Gardez-le pendant 1/2 

h à 3/4 d'heure.  

Important : pensez à avoir à portée de main : des 

kleenex, un sac poubelle pour les kleenex et divers 

emballages, le téléphone, les zappettes diverses et 

variées, une bouteille de votre boisson préférée, vos 

clopes, bref, tout ce qui peut vous rendre la vie agréable 

pendant ces instants un peu contraignants. 

Pensez aussi à enfermer le chien dans la cuisine... on ne 

sait jamais !!! 
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Ensuite, vous passez dans la salle de bains pour les 

ablutions rituelles, à savoir une injection vaginale d'un 

litre d¹eau mélangée à 30cc (=30 ml) de Bétadine avec 

une poire (prenez-en une à embout arrondi, certaines ont 

des légères arêtes, certes arrondies, mais carrément 

désagréables, et, prenez-la à jet rotatif (Marvel fera tout 

à fait l'affaire)- faut que ça diffuse !! 

 

 

Ensuite bain, si possible, et, confort suprême, un jet 
léger à la douche sur la zone pubienne. Vous devriez 
d'ailleurs, après un certain temps, ressentir des 
sensations agréables, voire plus !!! 
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Dernière étape : la désinfection. Un coton ou une 
compresse imprégnée de bétadine pure dissuadera les 
bactéries de s'approcher de vous. 
 

- Bref, quasiment un boulot à plein temps : environ 

1h30 à chaque fois ! ! ! 

Au début, pas cool ! ! Ca tire, puis les injections 

sont carrément désagréables, mais je le répète, 

c'est une garantie de succès de l’opération! 

 
Pensez aussi  à consulter régulièrement votre 
médecin pour le suivi post-opératoire et la 
surveillance des fils, et prenez contact avec votre 
endocrinologue pour réajuster votre traitement 
hormonal. N'oubliez pas que vous êtes hypo 
gonadique !!! 
 
 

Pour tous vos nouveaux rapports sexuels, pensez 

à vous protéger.   Votre vagin qui est fait avec la 

peau de votre pénis n’est pas une muqueuse, soit, 

mais vous n’êtes pas à l’abri d’une microfissure 

ou d’une micro lésion, et vous risquez comme 

toute autre personne une I.S.T, V.I.H, V.H.C. 
Pour tous vos rapports, mettez bien du gel à base 

d’eau, car celui-ci ne risquera pas de rendre  le 

préservatif poreux. Le gel est aussi important 

pour votre confort lors de la pénétration.  
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C'est en 1728 que naquit à Tonnerre, dans une vieille 

famille de notables locaux, Charles Geneviève Louis 

d'Eon de Beaumont. La confusion des prénoms était 

prémonitoire d'une vie marquée tout entière par 

l'ambiguïté. 

Ses débuts furent des plus classiques : doctorat en droit 

et travaux d'histoire financière. Mais ses talents et sa 

bonne mine le firent bientôt remarquer du Roi Louis XV 

qui l'embrigade dans ses services de diplomatie parallèle 

(le "Secret du Roi") sous la conduite du Comte de 

Broglie; afin d'approcher la Tsarine Elisabeth de Russie, 

d'Eon se métamorphose en M
elle

 Lia de Beaumont. 
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Rentré en France, il reçoit de Marie-Antoinette une 

garde-robe digne de son nouveau sexe. Mais il doit 

s'exiler à Tonnerre où les plus grands personnages le 

visitent. Retourné à Londres il y est surpris par la 

Révolution et ruiné, il termine misérablement sa vie en 

saltimbanque. Toujours vêtu de ses robes, il s'exhibe 

dans des duels de foire; il meurt en 1810 après avoir 

passé 49 ans habillé en homme et 33 ans sous des 

vêtements féminins. 
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Ablutions : Lavage du corps, faire sa toilette 
 

Androgène : Hormone androgène, qui provoque l’apparition 

des caractères sexuels masculins (testostérone) 
 

Aide juridictionnelle : Dossier de demande d’aide de justice 

gratuite pour les modestes revenues. 
 

Cardiovasculaire : Qui concerne le cœur et la circulation 

sanguine. 
 

Corps caverneux : Partie du pénis qui permet l’érection. 

 

Dichotomie : Division, opposition entre deux éléments, deux 

idées. 
 

La dualité : Coexistence de deux éléments de nature 

différente. 
 

Fibroscopie : Exploration d’un organe à l ‘aide d’une mini 

caméra. 
 

Le follicule pileux : Petit sac sous le cuir chevelu où pousse 

le cheveux. 
 

Les glandes sudoripares : Glandes du corps qui sécrètent 

la transpiration. 
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Hypo gonadique : Se dit d’une personne qui n’a plus de 

testicule ou d’ovaire. 

 

I . S . T . : Infection sexuellement transmissible 

 

Métabolisme : Ensemble des transformations chimiques et 

biologiques dans l’organisme.  
 

Oestrogène: Hormone féminine. 
 

O.R.L : Oto-rhino-laryngologiste, chirurgien spécialisé dans 

tout se qui fait partie du nez, des oreilles, de la bouche et 
gorge. 
 

Orchidectomie : Ablation des testicules. 

 

Dermabrasion:  La dermabrasion est un ponçage ou 

meulage rotatif, effectué superficiellement sur la peau pour en 
aplanir les différents reliefs. Cette technique simple est 
réalisée sous anesthésie locale le plus souvent et ne nécessite de 
ce fait pas d'hospitalisation. Elle est efficace sur certaines 
cicatrices (séquelles d'acné) et certaines rides, notamment les 
ridules des lèvres ; 
 

Progestérone : Hormone féminine. 

 

Une résection : Opération chirurgicale qui consiste à 

découper, racler un organe. 
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RORSCHARCH : Test psychologique de personnalité 

(interprétation visuelle de planches représentant différentes 
formes) 

 

Sérum physiologique : Eau salée  
 

Scrotum : Peau qui entoure les testicules. 

 

Testostérone : Hormone masculine. 

 

L’urètre : canal urinaire. 
 

Vaginoplastie : intervention chirurgicale qui consiste à un 

changement de sexe,  d’un  masculin vers un sexe féminin  
 

V. H . C . Virus hépatite C 

 

V. I . H . Virus de l’immunodéficience Humaine 
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VI VI VI VI –––– Les structures à connaître Les structures à connaître Les structures à connaître Les structures à connaître    

    

Autres Regards est une association de santé 

communautaire pour et avec les personnes prostituées. Ses actions 

sont la prévention et la réduction des risques liés au V.I.H et aux 

I.S.T, l’accès aux soins, aux droits, et à la citoyenneté. Actions : 

tournées de rue (jour et nuit), accueil, accompagnement, 

permanences médicales et juridiques. 

 
 
 

 
P. A . S . T . T  
(Prévention, Action, Santé, Travail, Transgenres). 

Est une association identitaire et communautaire crée, organisée, 

mené e et dirigée par la communauté transgenre. 

☼  Programme d’Accueil             ☼  Programme Juridique 
☼  programme prison                   ☼  programme Insertion 
☼  Programme hébergement        ☼  programme Formation  
☼  Programme International        ☼  Programme Prévention   
                                                                Mobil VIH / IST 
      ☼  Permanences au Bois de Boulogne 
      ☼  Permanence sur les Bds Périphérique 
 

 
A.A.T. 
( Association d’Aide aux Transsexuel/les ) 

L’association A.A.T a son adresse sur la canebière à la Maison 

des Associations. Cette association a pour but comme toutes les 

autres d’aider et d’orienter du mieux possible les personnes vers 

leurs démarches. Vous pouvez écrire pour poser vos questions, 

demande etc..    
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C.A.R.I.T.I.G. 
(Centre d’Aide, de recherche et d’Information sur la 

Transsexualité et l’Identité de Genre) 

Les Missions :    L’Aide, la Recherche, l’Information. 

Les Objectifs :  Ne plus être bafouée.  Etre des citoyens à part 

entière.   Avoir accès à des soins de qualité, dans le respect et la 

dignité.  Se défendre pour la garde de l'emploi, du logement, du 

droit parental... 

  Soutenir et sensibiliser les partenaires professionnels 

 

  A . S . B  
L’ASB est une association loi 1901, s’occupant de la question  

« Transsexuelle ». Réunion, information, permanences 

téléphoniques, soutien psychologique, orientation vers des 

professionnels spécialisés, réunions spéciales familles, 

publications trimestrielles(l’Identitaire), marches, participation à 

la recherche….Pour tout public. 

 

 

 

S . T . S   ( Support Transgenre Strasbourg )   

Support Transgenre Strasbourg est un groupe de personnes 

transgenre qui s'est constitué au courant de l'été 2002. 

☼ :  L'échange d'expériences et de conseils entre personnes   

         transgenre 

☼ : L'entraide et le support entre personnes transgenre 

☼ : Encourager ceux et celles qui n'osent pas encore se montrer  

        au grand jour 

☼ : Oeuvrer à l'évolution des attitudes sociales et des positions  

        politiques face aux personnes transgenre 
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SIDA INFO  SERVICE 
Je peux parler : Savoir si je suis atteint par le virus, où puis-je 

faire un test, connaître mes droits, comment me soigner. 

 

 

 
A I D E S  Crée en 1984 et reconnue d’utilité publique en 

1990, AIDES est la première association française de lutte contre 

le sida. Dès son origine, l’objectif de l’association a été de réunir 

les personnes touchées directement ou indirectement par le sida 

afin de leur permettre de s’organiser face à ce nouveau fléau.  

 
 

 
 

CABIRIA  est une association de santé communautaire 

pour et avec les personnes prostituées. Ses actions sont la 

prévention et la réduction des risques liés au V.I.H et aux I.S.T, 

l’accès aux soins, aux droits, et à la citoyenneté. Diane Gobeil  est 

référente des personne trans’ au sein de l’association. 
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   ( Transgenre, Transsexuelle )  
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Chef de service  

Professeur Christophe Lançon 
 

Unité fonctionnelle de sexologie 
Et de Dysphories de genre 

 

Praticien Hospitalier Coordonnateur 
Dr Mireille BONIERBALE 
 

Psychologues Clinicienne  
Mme Noëlle MAGAUD-VOULAND 

Mme Aude MICHEL 
 

Endocrinologue 
Dr Véronique CHABERT- ORSINI 
 

Chirurgie 
DR Anne -Sophie PERCHENET 
 

Infirmière Coordinatrice  
Mme Marie – Hélène HENRIC  

Tel : 04 91 74 61 13 
 

Secrétariat Consultations : 
Tel  :  04 91 74 40 51 

Fax :  04 91 74 62 16 
 

CHU Sainte-Marguerite – 270 Bd Sainte-Marguerite 
             13274 Marseille Cedex 09 
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����  www.caritig.org 

���� http://lisa.trav.free.fr 

���� http:// lisa.trav.free.fr/chirurgie.htm 

���� http://www.ipoint.fr/cschmidt/tonnerre/eon.htm 

 
 

 

 

���� www.coccinelleshow.com 

����http://www.dianeetlesexedesanges.ch/3colset008/_

menu.htm 

���� www.aihus.org/pages/cours/site_transsexualisme.html 
 

���� www.abcfr.org 
 

���� http://www.annelawrence.com 
 

���� http://perso.wanadoo.fr/marilyn83/Sac.htm 
 

���� http://www.sts67.org./ 

 

���� http://www.planete-esthetique.com/annuaire.htm 

 

���� http://www.conseil-national.medecin.fr 
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���� http://www.transmonde.net 

 

����  http://www.i-trans.net/xxy/bonne-adresses.htm  
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 

���� : http://i-trans.net/forum/index.php. 

���� : http://www.fabulous-gonzesses.com/forum/index.php 
 
 
 
 
����  « Maman, j’ai besoin d’être une fille » 
http://ai.eecs.umich.edu/people/conway/TS/Evelyn/Fr
ench/Evelyn.F.html 
 

���� : http://www.bambi-lelivre.com/commande.html 

 

 
 
 
 
 
Crée par :  Valérie Soyer  
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AUTRES REGARDS  
3 Rue de Bône 

13005 Marseille 

Tel : 04.91.42.42.90.  Email : trans.13@wanadoo.fr  

 
P.A.S.T.T. 
94 Rue Lafayette 

75010 PARIS 

Tel :01.53.24.15.40.  Email : passt@noos.fr 
 
 

C.A.R.I.T.I.G 
BP 756  //   75827  Paris Cedex 17 

Tel : 0870.700.600. 

Email: caritig@caritig.org   Web: http://www.caritig.org 
 

A . S . B   
ASB C/O RELAIS  59 

1 rue Hector Malot //  75012 PARIS 

Tel : 0143 57 21 25   Web : asbfrance.org  

 

SIDA INFO SERVICE  

  0 800 840 800             www.sida-info-service.org 
 
 

AIDES    www.aides.org  
 
CABIRIA  
7 rue Puits- Gaillot BP 1145 

69203 Lyon cedex 01 

Email : cabiria@wanadoo.fr  Web : www.cabiria.asso.fr  

Tel : 04.78.30.02.65  


