
SEROADAPTATION
Fiche info : la séroadaptation chez les hommes gays
Ce document est destinŽ en prioritŽ aux acteurs de prŽvention VIH

En tant qu’acteur de préven-
tion VIH, vous pouvez être amené 
à discuter avec des gays qui vous 
questionnent sur la séroadaptation 
ou ce qui est  aussi décrit par le 
terme anglais de 
serosorting. 
Certains d’entre-
eux sont peut-être 
déjà dans cette 
attitude, d’autres 
en ont entendu 
parler au travers 
de la presse et des débats dans la 
communauté. Vous avez 
probablement rencontré des gays 
qui n’utilisent pas toujours la ca-
pote et vous vous interrogez sur 

l’intérêt de la séroadaptation 
comme outil de réduction du 
risque.

Cette fiche d’information 
vise à présenter ce 
qu’est la séro-
adaptation et peut 
donc vous servir de 
guide dans vos 
entretiens de 
prévention. Le but 
est d’aider les gays 

et bisexuels à mieux connaître les 
enjeux du débat et à mieux 
évaluer par eux-mêmes leur 
niveau de prise de risque. 

 
Qu!est "ce que la s#roadapt at ion ? 
La d! finit ion pos! e par le sociologue Jean"Yves Le Talec et Warning 
est tr#s simple. La s! roadaptation est l$adaptation des pratiques 
sexuelles, prot! g! es ou non, en fonction de son statut s! rologique et 
celui du partenaire. S! roadapter, c$est donc d! cider le type de prati"
que sexuelle %p! n! tration anale ou pas, fellation...& et le type de pro"
tection %avec ou sans pr! so, strat! gies de r! duction des risques& en 
fonction de son statut et celui qu$on per' oit ou que l$on conna(t de 
son partenaire %voir ci"dessous&. )  l$! tranger, on utilise plut* t le 
terme serosorting, dont la d! finit ion peut varier selon les pays. On en 
parle de plus en plus notamment du fait de la situation de l$! pid! mie 
VI H  + San Francisco. Les responsables de sant!  ont ! voqu!  la s! roa"
dapation pour expliquer un ph! nom#ne qu$on observait dans la ville. 
Alors que depuis plusieurs ann! es les relations anales non prot! g! es 
! taient en augmentation, on constatait dans le m, me temps que cel"
les avec partenaires de statut diff! rent ou inconnu ! taient, elles, plu"
t* t + la baisse. Ceci pourrait expliquer l$arr, t constat!  de l$augmenta"
tions des contaminations VI H  et l$effet plateau qui s$est install! . 

S#roadapt at ion et  s#rochoix, est "ce"la m$me chose ?
Non. Le s! rochoix %ou s! rotriage&, c$est choisir de ne coucher qu$avec 
des mecs de m, me statut, parfois par peur, par pr! f! rence ! motion"
nelle ou tout simplement pour pratiquer le nocapote. Dans le vraie 
vie, il y a des tas de crit#res qui font qu$on couche ou pas avec un 
mec, parfois avec pr! so, parfois sans.  C$est l+ qu$entre en jeu la n! "
gociation.
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Eléments clés
pour tous les gays et bisexuels

1 - Connaître son statut 
sérologique. Si un mec veut 
séroadapter dans ses relations, il 
devrait se tester plusieurs fois par 
an. Avoir eu une IST récemment, 
une relation avec un partenaire de 
statut différent ou inconnu devrait 
inciter au dépistage tous les 3 
mois. L’usage du poppers est dans 
plusieurs études, associé avec des 
prises de risques (conseiller alors 
aussi un test tous les 3 mois). 

2 - La séroadaptation 
seule n’est pas une 
stratégie parfaite. Elle 
est préférable à 
rien du tout, mais 
est semée 
d'embûches.

3 - La séroadaptation dépend 
d’un dialogue honnête et précis 
entre les partenaires au sujet du 
statut.

4 - Le préservatif reste à l’heure 
actuelle l’outil le plus efficace 
contre la transmission VIH. 

5 - Les préservatifs protègent 
aussi contre les IST, et contre la 
surcontamination. 

pour tous les hommes sŽropositifs

1 - En cas de doute sur le statut 
de votre partenaire, il est 
préférable d’utiliser un préservatif 
ou d’adopter des pratiques sans 
risques. 

2 - La séroadaptation ne protège 
pas des IST. Une IST peut 
occasionner de sérieux problèmes 
de santé. Le préservatif diminue le 
risque de transmission des IST. 

3 - La séroadaptation ne protège 
pas de la surcontamination en cas 
de relation nocapote.
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Faire du sérotriage c’est se limiter le nombre de ren-
contres possibles (“POZ ch. POZ, musc., 21 cm...”) 
pour finalement négocier car un partenaire, de statut 
différent, reste désirable. C’est pour cela que sur de 
nombreux profils de drague internet, il est question de 
“négociation” possible. Concrètement les mecs font 
plus de séroadaptation que du sérochoix.

Mais pourquoi certains pratiquent la sŽroadapta-
tion ?
Tout simplement pour diminuer ou empêcher lors des 
relations non protégées la transmission du VIH. Cette 
méthode n’est pas aussi efficace que l’usage régulier 
de préso. Mais quand quelqu’un cherche un rapport 
non protégé, il peut souhaiter limiter ainsi la casse. 

Est-ce que la sŽroadaptation rŽduit les infections ˆ 
VIH  ? 
A San Francisco, la séroadapation est évoquée pour 
expliquer la phase de stabilisation de l’infection que 
l’on connaît depuis 2001 chez les gays. Une étude* 
menée à Seattle sur 5 ans a montré un écart d’inci-
dence du VIH entre ceux qui pratiquent la séroadapta-
tion lors de relations non protégées  (incidence : 2,6%) 
, ceux qui ne la pratiquent pas dans le même cas 
(4,1%) et ceux qui utilisent un préservatif (1,5%). Se-
lon les auteurs, l’usage régulier du préservatif est asso-
cié à une réduction du risque évaluée à 76%; l’efficaci-
té de la séroadaptation est évaluée à 40%. En France, 
nous en sommes encore à la phase de débat et ne dis-
posons pas d’outil de mesure. Théoriquement cela dé-
pend si la séroadaptation remplace ou pas les pratiques 
à risque important (relations anales non protégées avec 
partenaire de statut sérologique différent ou inconnu). 
Ce qui est actuellement sûr, c’est qu’ici, quand il y a 
relations non protégées, souvent le statut du partenaire 
n’est pas connu (“Dans les 12 derniers mois, 6 gays 
français sur 10 déclarent ne pas connaître le statut de 
leur partenaire lors d’un rapport non protégé.” 
EPG2004). Nous sommes donc dans une configuration 
de risque non géré.

Quelle est lÕefficacitŽ de la sŽroadaptation ? 
La réduction du risque de l’ordre de 40% reste insuffi-
sante. Il n’y a jamais certitude de la connaissance de 
son statut (quand on est séronégatif) ou de celui ses 
partenaires (qui l’annoncent). Une partie non négligea-
ble des mecs séronegs ne savent pas qu’en fait ils ont 
déjà fait leur séroconvertion. Le test VIH ne renseigne 
que sur la situation d’il y a 3 mois. De plus se pose le 
problème des IST : baiser sans capote accroît le risque 
de transmission de toutes les IST . En outre, le risque 
d’une éventuelle surcontamination demeure, entre par-
tenaires séropositifs. 

Est-ce que la sŽroadaptation est pratiquŽe en 
France ? 
On ne sait pas vraiment si on ne questionne que les 
études sur la sexualité des gays. Mais lors de vos 
entretiens, le sujet vous aura probablement été évo-
qué. Si les gays ne connaissent peut-être pas autant 
que les acteurs de prévention le terme de séroadap-
tation, la pratique est probablement plus commune 
qu’on ne croit. On sait que beaucoup présument 
que leur partenaire est de même statut sérologique 
qu’eux et pensent qu’alors le préso n’est peut-être 
pas nécessaire. Sur internet l’annonce du statut sé-
rologique dans le profil implique parfois l’idée de 
négociation de la protection en fonction du statut. 
On est aussi là dans une question de séroadaptation.

1 - Connaître son statut séro-
logique et pratiquer régu-

lièrement un test sont des 
points essentiels. Les 
hommes en phase ou 
juste après une primo 
infection peuvent penser 

à tort qu’ils sont encore 
séronégatifs s’ils n’ont pas 

remarqué les symptômes et 
n’ont pas fait de test. De plus le test ne 
permet pas de voir une contamination si elle est 
trop récente (fenêtre de détection). 

2 - L’annonce du statut sérologique. L’efficacité de 
la séroadaptation dépend du fait que l’annonce du 
statut sérologique entre les partenaires doit se faire 
au bon moment, qu’elle doit être honnête et précise. 
Parfois les partenaires peuvent ne pas avoir réalisé 
ou compris les conséquences de leur statut sérolo-
gique. 

3 - Utilisation du préservatif. Le préservatif conti-
nue toujours de protéger contre les IST ou la sur-
contamination VIH. Bien que la surcontamination 
soit un phénomène rare, le risque existe et semble-
t-il principalement dans les 3 premières années 
après la séroconversion. La surcontamination peut 
entraîner une progression plus rapide vers la mala-
die ou poser un problème avec les traitements du 
fait des résistances.
* http://www.thewarning.info/article.php?id_article=0164
__________

Connaissez vous le projet Belle Tapiole ?
www.belle-tapiole.fr
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Comment rŽduire 
les risques liŽs ̂  la 
sŽroadaptation ? 
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