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Résumé  

Résultats des analyses sur les décès survenus en 2018 

Nous parlerons ici des décès de personnes sans domicile personnel, en référence au lieu où celles-ci 

ƻƴǘ ŘƻǊƳƛ ǇǊƛƴŎƛǇŀƭŜƳŜƴǘ ƭŜǎ ǘǊƻƛǎ ŘŜǊƴƛŜǊǎ Ƴƻƛǎ όǊǳŜΣ ŀōǊƛΣ ƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ ƻǳ ŘŜ ƭƻƴƎǳŜ 

ŘǳǊŞŜΧύΦ [ŀ ŘŞŦƛƴƛǘƛƻƴ ǇǊŞŎƛǎŜ ǎŜ ǘǊƻǳǾŜ à la page 15 de ce travail. 

Recensement des décès 
Au total, 640 décès ont été recensés en 2018 par le CMDR, parmi eux, 569 personnes étaient "SDF" 

(sans domicile selon notre définition) et 71 personnes "anciennement SDF". Nous observons une 

ŀǳƎƳŜƴǘŀǘƛƻƴ ŘΩŜƴǾƛǊƻƴ мл҈ du nombre de décès de personnes "SDF" en comparaison avec les 

années précédentes ; cette augmentation peut être ƭƛŞŜ Ł ƭΩŞƭŀǊƎƛǎǎŜƳŜƴǘ Řes réseaux de partenaires 

et en conséquence à un meilleur signalement des décès, mais aussi à une augmentation de la 

population sans domicile en France. 

IMPORTANT : en juin 2019, nous avons reçu un signalement supplémentaire de 43 personnes 

"SDF" décédées en 2018, amenant au chiffre de 612 personnes "SDF" décédées en 2018 signalées 

ŀǳ /a5wΦ [Ŝ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ ŀȅŀƴǘ ŘŞƧŁ ŞǘŞ ŜŦŦŜŎǘǳŞΣ ŎŜǎ ƴƻǳǾŜŀǳȄ ǎƛƎƴŀƭŜƳŜƴǘǎ ƴΩƻƴǘ pas 

fait partie des analyses, les résultats portent sur les 569 décès signalés avant le début des analyses 

statistiques. 

En 2013, une analyse statistique réalisée en collaboration avec le Cépi-DC avait estimé que le nombre 

réel de décès des personnes "SDF" en France entre 2008 et 2010 (13 371 décès) était 5 à 6 fois 

supérieur à celui recensé par le CMDR ; le nombre de décès recensés par le CMDR en 2018 même 

ŀǾŜŎ ƭΩaugmentation observée de plus de 10% reste donc très probablement largement inférieur à 

leur nombre réel. 

¦ƴŜ ƴƻǳǾŜƭƭŜ ŜǎǘƛƳŀǘƛƻƴ ǎΩŀǇǇǊşǘŜ Ł şǘǊŜ ǊŞŀƭƛǎŞŜ Ŝƴ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭŜ /ŞǇƛ-DC pour connaitre le 

nombre réel de personnes "SDF" décédées. 

Lieu de vie avant le décès 
37% des personnes décédées étaient en situation de rue, 19% étaient hébergées, 33% étaient 

probablement à la rue et 11% étaient anciennement à la rue. 

Les sources de signalement 
Les sources de signalement de décès en 2018 sont les associations (31%), les partenaires 

institutionnels (27%), les médias (25%), les hôpitaux (10%) et les particuliers (7%). 

Genre 
87% des personnes "SDF" décédées en 2018 sont des hommes, les femmes représentent 9% et le 

genre est inconnu pour 4%. 

Âge 
[ΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ "SDF" ŘŞŎŞŘŞŜǎ Ŝƴ нлму Ŝǎǘ ŘŜ пуΣт ŀƴǎ όл Ł ут ŀƴǎύΦ [ΩŃƎŜ ƳŞŘƛŀƴ Ŝǎǘ рм 

ŀƴǎΦ [ΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘŜ ǊǳŜ ŀǾŀƴǘ ƭŜ ŘŞŎŝǎ est plus jeune que celui des 

personnes hébergées 48,6 ans contre 51,5 ans. 

Nationalité 
41% des personnes "SDF" décédées en 2018 sont de nationalité FǊŀƴœŀƛǎŜΣ мп҈ ǎƻƴǘ ŘΩǳƴŜ 

nationalité ŘΩǳƴ Ǉŀȅǎ ŘŜ ƭΩ¦9Σ мф҈ ǎƻƴǘ ŘΩǳƴŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭƛǘŞ ŘΩǳƴ Ǉŀȅǎ ƘƻǊǎ ƭΩ¦9 Ŝǘ ƴƻǳǎ ƴŜ Ŏƻƴƴŀƛǎǎƻƴǎ 

pas la nationalité pour 26%. 
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Lieu de décès 
пн҈ ŘŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŘŞŎŝǎ ŘŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ϧ{5CϦ Ŝƴ нлму ƻƴǘ ŞǘŞ ǎƛƎƴŀƭŞǎ Ŝƴ Ile de France. 27% de 

tous les décès des personnes "SDF" en 2018 ont été signalés à Paris.  

Les décès de Paris 
Grâce aux résultats de la nuit de la solidarité à Paris en 2018, nous avons pu estimer le taux de 

mortalité des personnes "SDF", il est 6,5 fois plus élevé que le taux brut de mortalité de la population 

générale à Paris et 20 fois plus élevé pour les décès précoces (moins de 64 ans). 

Lieu où le décès a été constaté 
Plus de la moitié des personnes en situation de rue avant leur décès décèdent sur la voie publique ou 

dans un abri de fortune. 

[Ŝǎ ŘŜǳȄ ǘƛŜǊǎ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ŀǾŀƴǘ ƭŜǳǊ ŘŞŎŝǎ ŘŞŎŝŘŜƴǘ Řŀƴǎ ǳƴ 

hébergement ou un lieu de soins. 

¢ŜƳǇǎ ŘΩŜǊǊŀƴŎŜ  
Au moins 20% des personnes "SDF" ont passé plus de 5 ans cumulés à la rue et 35% des personnes 

"SDF" âgées de plus de 40 ans ont passé plus de 10 ans à la rue. 

8% des personnes "SDF" ont passé entre 1 et 5 ans dans un hébergement avant leur décès. 

Types et causes de décès 
Les causes externes (accidents, agressions, suicides) représentent 24% des causes de décès des 

personnes "SDF" en 2018. Les maladies sont la cause de 30% des décès des personnes "SDF" et de 

plus de la moitié de ceux des personnes hébergées avant le décès. 40% des personnes "SDF" de 

nationalité ŘΩǳƴ Ǉŀȅǎ hors UE sont décédées ŘΩǳƴŜ ŎŀǳǎŜ ŜȄǘŜǊƴŜ. 

Addictions et troubles mentaux 
9ƴǾƛǊƻƴ ну҈ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ϧ{5CϦ ǎƻǳŦŦǊŀƛŜƴǘ ŘΩŀǳ Ƴƻƛƴǎ ǳƴŜ ŀŘŘƛŎǘƛƻƴΦ [ΩŀŘŘƛŎǘƛƻƴ Ł ƭΩŀƭŎƻƻƭ Ŝǎǘ ƭŀ 

plus fréquente suivie par celle aux substances illicites puis aux médicaments. 

Au moins 12% des personneǎ Ϧ{5CϦ ǎƻǳŦŦǊŀƛŜƴǘ ŘΩǳƴ ǘǊƻǳōƭŜ ƳŜƴǘŀƭΦ 

 

En conclusion 

En 2018, ŀǳ ƳƻƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩŀƴŀƭȅǎŜ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎΣ 569 décès de personnes "SDF" avaient été signalés au 

/a5wΣ ǎƻƛǘ ǳƴŜ ŀǳƎƳŜƴǘŀǘƛƻƴ ŘΩŜƴǾƛǊƻƴ мл҈ ǇŀǊ ǊŀǇǇƻǊǘ ŀǳȄ ŀƴƴŞŜǎ ǇǊŞŎŞŘŜƴǘŜǎΦ  

Les personnes "SDF" décédées sont majoritairement des hommes jeunes qui ont vécu de longues 

ŀƴƴŞŜǎ Ł ƭŀ ǊǳŜΣ Ŝǘ ǉǳƛ ƻƴǘ ǎƻǳŦŦŜǊǘ ŘŜ ƳŀƭŀŘƛŜǎΣ ŘΩŀŘŘƛŎǘƛƻƴǎ Ŝǘ ŘŜ troubles psychiatriques. 

Les causes externes de décès sont très fréquentes, accidents, agressions et suicides, tous présents à 

un taux largement supérieur à celui de la population générale. 

DǊŃŎŜ Ł ƭΩƛƴƛǘƛŀǘƛǾŜ ŘŜ ƭŀ ƴǳƛǘ ŘŜ ƭŀ ǎƻƭƛŘŀǊƛǘŞ Ł tŀǊƛǎΣ ƴǳƛǘ ǇŜƴdant laquelle un recensement des 

personnes "SDF" a été effectué en 2018, nous avons pu estimer le taux de mortalité de cette 

population, et le résultat est alarmant, il est environ 20 fois supérieur à celui de la population 

générale âgée de moins de 64 ans.  
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Résultats des analyses sur le décès des femmes de la rue (2013 à 2018) 
 

Nombre des décès 
[Ŝǎ ŀƴŀƭȅǎŜǎ ƻƴǘ ǇƻǊǘŞ ǎǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ нул ŘŞŎŝǎ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ Ϧ{5CϦ ǎƛƎƴŀƭŞǎ ŀǳ /a5w ŜƴǘǊŜ нлмо 

et 2018. 

Lieu de vie avant le décès 
La moitié des femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR entre 2013 et 2018 étaient en situation 

de rue. 25% étaient hébergées et pour 25% de ces femmes le lieu de vie dans les 3 mois avant le 

décès est inconnu. 

Les sources de signalement 
Les sources de signalement de décès des femmes "SDF" sont les associations (42%), les partenaires 

institutionnels (25%), les médias (19%) et les hôpitaux et les particuliers avec 7% chacun. 

Âge 
[ΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ Ϧ{5CϦ ŘŞŎŞŘŞŜǎ ŜƴǘǊŜ нлмо Ŝǘ нлму Ŝǎǘ ŘŜ прΣс ŀƴǎ όл-96 ŀƴǎύΦ [ΩŃƎŜ 

médian est de 47 ans. La moitié de ces femmes sont décédées entre 40 et 64 ans. 

Nationalité 
32% des femmes "SDF" décédées et signalées entre 2013 et 2018 sont de nationalité Française, 14% 

ǎƻƴǘ ŘΩǳƴŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭƛǘŞ ŘΩǳƴ Ǉŀȅǎ ŀǇǇŀǊǘŜƴŀƴǘ Ł ƭΩ¦nion EuropéenneΣ нм҈ ǎƻƴǘ ŘΩǳƴŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭƛǘŞ ƘƻǊǎ 

ƭΩ¦9 Ŝǘ ƴƻǳǎ ƴŜ Ŏƻƴƴŀƛǎǎƻƴǎ Ǉŀǎ ƭŀ ƴŀǘƛƻƴŀƭƛǘŞ ǇƻǳǊ ǳƴ ǘƛŜǊs de ces femmes. 

Lieu de décès 
пт҈ ŘŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ Ϧ{5CϦ ŘŞŎŞŘŞŜǎ ŜƴǘǊŜ нлмо Ŝǘ нлму ƻƴǘ ŞǘŞ ǎƛƎƴŀƭŞŜǎ Ŝƴ Ile de 

France. 31% de tous les décès des femmes "SDF" entre 2013 et 2018 ont été signalés à Paris. 

Lieu où le décès a été constaté 
42% des femmes en situation de rue avant leur décès sont décédées sur la voie publique ou dans un 
abri de fortune. 

tƭǳǎ ŘŜ ƭŀ ƳƻƛǘƛŞ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ŀǾŀƴǘ ƭŜǳǊ ŘŞŎŝǎ ǎƻƴǘ ŘŞŎŞŘŞŜǎ Řŀƴǎ ǳƴ 

lieu de soins. 

¢ŜƳǇǎ ŘΩŜǊǊŀƴŎŜ  
Au moins 20% des femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR entre 2013 et 2018 ont passé plus 

de 5 ans cumulés à la rue et au moins 8% ont passé entre 1 et 5 ans dans un hébergement avant leur 

décès. 

Types et causes de décès 
23% de décès par causes externes, 42% de décès par maladie et la cause de décès reste inconnue 

pour un tiers de ces femmes. 

[Ŝ ǘŀǳȄ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ Ϧ{5CϦ ǉǳƛ ŘŞŎŝŘŜƴǘ ŘΩǳƴŜ ŎŀǳǎŜ ŜȄǘŜǊƴŜ Ŝǎǘ н Ŧƻƛǎ Ǉƭǳǎ ŞƭŜǾŞ ŎƘŜȊ ƭŜǎ ŦŜƳƳŜǎ Ŝƴ 

situation de rue avant le décès que chez celles qui sont hébergées.  

[Ŝ ǘŀǳȄ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ ǉǳƛ ŘŞŎŝŘŜƴǘ ŘΩǳƴŜ ŎŀǳǎŜ ŜȄǘŜǊƴe est environ 2 fois plus élevé dans les autres 

ǊŞƎƛƻƴǎ ǉǳΩŜƴ Lle de France. 

Addictions et troubles mentaux 
Au moins un tiers des femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR entre 2013 et 2018 souffraient 

ŘΩau moins une addiction. [ΩŀŘŘƛŎǘƛƻƴ Ł ƭΩŀƭŎƻƻƭ Ŝǎǘ ƭŀ Ǉƭǳǎ ŦǊŞǉǳŜƴǘŜ ǎǳƛǾƛe de celle aux substances 

illicites et puis de celle aux médicaments. 
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Au moins un quart des femmes "SDF" souffraƛŜƴǘ ŘΩǳƴ ǘǊƻǳōƭŜ ƳŜƴǘŀƭ ǉǳŜƭ ǉǳŜ ǎƻƛǘ ƭŜǳǊ ƭƛŜǳ ŘŜ ǾƛŜ 

avant le décès. 

Contexte social et familial 
Au moins 29% des femmes "SDF" majeures décédées et signalées au CMDR entre 2013 et 2018 

avaient des enfants (2 en moyenne). 

Au moins une femme sur cinq étaiǘ ŎŞƭƛōŀǘŀƛǊŜ ŀǾŀƴǘ ǎƻƴ ŘŞŎŝǎΣ р҈ ŘΩŜƴǘǊŜ ŜƭƭŜǎ ŞǘŀƛŜƴǘ ƳŀǊƛŞŜǎ ƻǳ 

pacsées, 5% étaient veuves et 13% étaient divorcées. 

Au moins un tiers des femmes "SDF" signalées au CMDR avaient des liens sociaux. 

Plus de 2 tiers des femmes "SDF" ont vécu un changement dans leur lieu de vie et нф҈ ŘΩŜƴǘǊŜ ŜƭƭŜs 

ont vécu une rupture familiale. 

9ƴ ŎƻƴŎƭǳǎƛƻƴΣ ƭŜǎ ŦŜƳƳŜǎ ǎŀƴǎ ŘƻƳƛŎƛƭŜ ŘŞŎŞŘŞŜǎ ŜƴǘǊŜ нлмо Ŝǘ нлму ŞǘŀƛŜƴǘ ǇƻǳǊ ƭŀ ƳƻƛǘƛŞ ŘΩŜƴǘǊŜ 

elles en situation de rue. 47% sont décédées en Ile de France. Elles décèdent très jeunes à 45,6 ans 

en moyenne (dans la population générale les femmes décèdent en moyenne à 84,5 ans), pour 20% 

ŘΩŜƴǘǊŜ ŜƭƭŜǎ ŀǇǊŝǎ Ǉƭǳǎ ŘŜ р ŀƴǎ ŎǳƳǳƭŞǎ Ł ƭŀ ǊǳŜΣ ǎƻǳǾŜƴǘ ŘŜ ŎŀǳǎŜ ŜȄǘŜǊƴŜΦ 9ƭƭŜǎ ǎƻƴǘ ǇǊŜǎǉǳŜ ол҈ 

à avoir eu des enfants et à avoir vécu une ǊǳǇǘǳǊŜ ŦŀƳƛƭƛŀƭŜΦ [Ŝǎ ŀŘŘƛŎǘƛƻƴǎ Ł ƭΩŀƭŎƻƻƭ Ŝǘ ƭŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ 

mentaux sans précision sont fréquents. hƴ ǎΩƛƴǘŜǊǊƻƎŜ ǎǳǊ ƭŀ ŘƛŦŦŞǊŜƴŎŜ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘŜ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ ŎƘƛŦŦǊŜǎ 

évaluant la population de femmes SDF et le nombre de femmes SDF décédées. Une part importante 

de notre recensement des décès concerne des mineures (9%), souvent des enfants. 
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Recommandations  

 

Renouveler la connaissance sur la population des personnes "SDF" en France :  
[ŀ ŘŜǊƴƛŝǊŜ ŞǘǳŘŜ ŘŜ ƭΩLb{99 ǎǳǊ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ϧ{5CϦ Ŝƴ CǊŀƴŎŜ ŘŀǘŜ de 2012. Une nouvelle 

évaluation, même partielle, du nombre de personnes sans domicile personnel, intégrant les 

personnes- dont les femmes- hébergées, dépannées par des proches, ou d'autres "zones d'ombre" 

de l'accès à l'hébergement, serait utile à la compǊŞƘŜƴǎƛƻƴ ŘŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴǎ Ŝǘ Ŝǎǘ ƭΩǳƴŜ 

de nos premières recommandations. 

La liste ETHOS offre un panel de situations de "mal logement"1. 

Le nombre de décès de personnes sans domicile survenus Řŀƴǎ ƭŜǎ ƎǊŀƴŘŜǎ ǾƛƭƭŜǎ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ 

proportionnel aux premiers recensements effectués dans ces villes lors des nuits de la solidarité. 

Cette observation doit être confirmée et explorée. 

[ŀ ŎƻƴǘƛƴǳƛǘŞ ŘŜ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ : 
La discontinuité est un facteur de risque de mortalité précoce. Une personne sans domicile peut 

mettre des mois ou des années avant de souhaiter être accompagnée, et les 3 jours entre une 

ƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ Ŝǘ ǳƴŜ ƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ Ŝƴ ƳƻȅŜƴ ǎŞƧƻǳǊ ƭǳƛ ŀǇǇŀǊŀƛǎǎŜƴǘ ǳƴŜ ŞǘŜǊƴƛǘŞΣ ŜƭƭŜ 

perŘ ǎŜǎ ƭƛŜƴǎΣ ŎΩŜǎǘ ǳƴŜ ǇŞǊƛƻŘŜ Ł Ƙŀǳǘ ǊƛǎǉǳŜΦ   

  

1. Un accompagnement social continu : 

¶ Favoriser des liens avec une équipe et pas seulement avec un travailleur social, les liens sont 

souvent assez personnalisés, or les travailleurs sociaux ne sont pas là 24h/24h 7j/7. 

¶ En finir avec la discontinuité des prises en charge en hébergement, notamment le 

fonctionnement de l'hébergement hivernal ou les prises en charge nuit par nuit au 115. 

Cette discontinuité, changements de centres, remise à la rue, viole le principe de continuité 

ŘŜ ƭϥƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ŘŞǎƻǊƳŀƛǎ ƛƴǎŎǊƛǘ Řŀƴǎ ƭŜ /!{C όŎƻŘŜ ŘŜ ƭΩŀŎǘƛƻƴ ǎƻŎƛŀƭŜ Ŝǘ ŘŜǎ ŦŀƳƛƭƭŜǎύΦ 

Cette discontinuité fragilise des personnes ayant déjà vécu nombre de ruptures, elle impacte 

leur santé mentale et physique, contribue à leur épuisement, renforce les risques de 

dégradation globale par une perte de repères ; même si une orientation dans un autre centre 

est proposée, celle-ci nécessite de la réadaptation, elle peut entrainer une rupture avec le 

référent social et le projet engagé, et une rupture des soins.  

La discontinuité de l'hébergement enfin favorise la perte d'informations précieuses sur la 

santé de la personne et les contacts repris ou obtenus avec la famille. 

 

2. Accompagnement médical :  

¶ Intégrer prévention mais aussi soins curatifs et palliatifs dans les accueils et hébergements 

pour limiter les ruptures de parcours de soins, développer les équipes mobiles psychiatrie et 

précarité et équipes mobiles de soins palliatifs, les accès en CAARUD όŎŜƴǘǊŜǎ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭǎ Ŝǘ 

accompagnement à la réduction des risques pour les usagers de drogues).  

¶ [Ŝ ǊŀǇǇƻǊǘ Řǳ ŎƻƭƭŜŎǘƛŦ ǎǳǊ ƭŀ ƳƻǊǘŀƭƛǘŞ Ŝƴ нлмт ŘŞǾŜƭƻǇǇŜ ƭŜ ǘƘŝƳŜ ŘŜ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎΣ ƴƻǳǎ 

ƴŜ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜǊƻƴǎ Ǉŀǎ ƛŎƛ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǊŜŎƻƳƳŀƴŘŀǘƛƻƴǎ ǉǳƛ ȅ ǎƻƴǘ ǇǊŞǎŜƴǘŞŜǎ Ƴŀƛǎ 

rappelons celle concernant  les indicateurs de performance et qualité dans la gestion des 

ǎǘǊǳŎǘǳǊŜǎ ƳŞŘƛŎŀƭŜǎΥ ŎŜǎ ƛƴŘƛŎŀǘŜǳǊǎ ǇƻǳǊǊŀƛŜƴǘ şǘǊŜ ŎƻƳǇƭŞǘŞǎ ǇŀǊ ŘŜǎ ƛƴŘƛŎŀǘŜǳǊǎ ŘΩŞƎŀƭƛǘŞ 

Řŀƴǎ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎΣ ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ŘΩŞǾŀƭǳŜǊ ƭŜǎ ƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴǎ Ŝǘ ƭŜǎ ŀǇǇǊƻŎƘŜǎ ŜŦŦƛŎŀŎŜs dans 

la prise en charge des populations précaires. De tels indicateurs existent déjà dans plusieurs 

Ǉŀȅǎ ǇƻǳǊ ƳŜǎǳǊŜǊ ƭŀ ǇŜǊŦƻǊƳŀƴŎŜ Řŀƴǎ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎΦ 
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3. ¢ŀƴǘ ǇƻǳǊ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ǎƻŎƛŀƭ ǉǳŜ ƳŞŘƛŎŀƭ :  

Former les professionnels à la prise en charge de femmes précaires et des femmes victimes de 

violences pour éviter les stigmatisations (encore plus fortes pour les femmes racisées), 

comprendre les comportements à mettre en lien avec des psycho-traumatismes, systématiser 

certaines questions dans les entretiens (Avez-vous un endroit où dormir ? Avez-vous subi des 

ǾƛƻƭŜƴŎŜǎ ΚύΦ 5ΩǳƴŜ Ŧŀœƻƴ Ǉƭǳǎ ƎŞƴŞǊŀƭŜΣ ŀŎǘǳŀƭƛǎŜǊ Ŝǘ ŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭŀ ŎƻƴƴŀƛǎǎŀƴŎŜ ŘŜǎ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴǎ 

sans domicile par les professionnels sociaux et médicaux afin de limiter les préjugés négatifs. 

Accès aux doits :  
Accès effectif au droit commun. NŜ Ǉŀǎ ǎŞǇŀǊŜǊ ƭŜǎ ŦŀƳƛƭƭŜǎΣ ŀǇǇƭƛǉǳŜǊ ƭŜǎ ŘǊƻƛǘǎ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘΣ ƭŜǎ ŘǊƻƛǘǎ 

internationaux, lutter contre les marchands de sommeil, renforcer et rendre effectif le DAHO2, le 

DALO3. 

¦ƴ ƭƻƎŜƳŜƴǘ ŘΩŀōƻǊŘΣ ǇƻǳǊ ǘƻǳǎ Υ 
Un endroit où habiter est primordial. On voit que l'importance du temps passé à la rue a très 

probablement des conséquences sur la santé physique et mentale avec une réinsertion qui devient 

plus difficile voire impossible avec le temps. 

Spécificités de l'accompagnement des femmes "SDF" : 
 

1. Mise à l'abri prioritaire et inconditionnelle, protéger des violences et prévenir les causes 

externes de décès :  

¶ Les femmes se retrouvent plus souvent à la rue que les hommes suite à des conflits familiaux. 

Lƭ Ŧŀǳǘ ŀƎƛǊ ǎǳǊ ƭŜǎ ŦŀŎǘŜǳǊǎ Ł ƭΩƻǊƛƎƛƴŜ ŘŜ ŎŜǎ ŎƻƴŦƭƛǘǎ Υ ǾƛƻƭŜƴŎŜǎ ŎƻƴƧǳƎŀƭŜǎΣ ƳŀǊƛŀƎŜǎ ŦƻǊŎŞǎΣ 

ǊƛǎǉǳŜǎ ŘΩŜȄŎƛǎƛƻƴΣ ŀŘŘƛŎǘƛƻƴǎΣ [D.¢ǇƘƻōƛŜǎ (phobies des lesbiennes, gays, bisexuels et 

transgenres). 

¶ La police et la justice doivent mieux accompagner les femmes victimes de violences de la part 

ŘŜ ƭŜǳǊ ŎƻƳǇŀƎƴƻƴΣ Ŝƴ ŦŀŎƛƭƛǘŀƴǘ ƭŜǎ ŘŞǇƾǘǎ ŘŜ ǇƭŀƛƴǘŜΣ Ŝǘ Ŝƴ ƳŜǘǘŀƴǘ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ƭΩƻǊŘƻƴƴŀƴŎŜ 

de protection. Si les femmes sont mieux protégées, elles ne seront pas contraintes à fuir leur 

propre loƎŜƳŜƴǘ ǇƻǳǊ ŞŎƘŀǇǇŜǊ ŀǳȄ ǾƛƻƭŜƴŎŜǎ ǉǳΩŜƭƭŜǎ ȅ ǎǳōƛǎǎŜƴǘΦ 

¶ [Ŝǎ ŦŜƳƳŜǎ ƘŞōŜǊƎŞŜǎ ƻƴǘ Ƴƻƛƴǎ ŘŜ ǊƛǎǉǳŜǎ ŘŜ ŘŞŎŞŘŜǊ ŘΩǳƴŜ ŎŀǳǎŜ ŜȄǘŜǊƴŜ ǉǳŜ ƭŜǎ ŦŜƳƳŜǎ 

en situation de rue, proposer un hébergement ou un logement aux femmes "SDF" diminuera 

la mortalité par causes externes. 

¶ La quasi-ǘƻǘŀƭƛǘŞ ŘŜǎ ŦŀƳƛƭƭŜǎ ƳƻƴƻǇŀǊŜƴǘŀƭŜǎ Ŝǎǘ ŎƻƴǎǘƛǘǳŞŜ ǇŀǊ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎΦ [ΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ 

droits doit leur être facilité. La CAF doit, conformément aux dispositions déjà prévues, 

ŀŎǘƛǾŜƳŜƴǘ ǎƻǳǘŜƴƛǊ ƭŜǎ ŦŀƳƛƭƭŜǎ Řƻƴǘ ƭŜǎ ǇŝǊŜǎ ǊŜŦǳǎŜƴǘ ŘŜ ǇŀȅŜǊ ƭΩintégralité ou une partie de 

la pension alimentaire. 

¶ wŜƴŦƻǊŎŜǊ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳ ǇŀǊŎƻǳǊǎ ŘŜ ǎƻǊǘƛŜ ŘŜ ǇǊƻǎǘƛǘǳǘƛƻƴ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ŦŜƳƳŜǎ ǎŀƴǎ ǇŀǇƛŜǊΦ [ŀ ƭƻƛ ǎǳǊ 

la prostitution du 13 avril 2016, vise « à renforcer la lutte contre le système prostitutionnel et 

à accompagner les personnes prostituées ». Son volet social permet aux préfectures de 

ŘŞƭƛǾǊŜǊ ǳƴŜ ŀǳǘƻǊƛǎŀǘƛƻƴ ǇǊƻǾƛǎƻƛǊŜ ŘŜ ǎŞƧƻǳǊ ό!t{ύ ŘΩǳƴŜ ŘǳǊŞŜ ŘŜ ǎƛȄ ƳƻƛǎΣ ǊŜƴƻǳǾŜƭŀōƭŜ 

durant deux années, aux personnes sans papiers qui intègrent le « parcours de sortie de la 

ǇǊƻǎǘƛǘǳǘƛƻƴ Ŝǘ ŘΩƛƴǎŜǊǘƛƻƴ ǎƻŎƛŀƭŜ Ŝǘ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜ ηΦ 9ƴ ǘǊƻƛǎ ŀƴǎΣ ǎŜǳƭǎ муо ζ ǇŀǊŎƻǳǊǎ ŘŜ 

ǎƻǊǘƛŜ η ƻƴǘ ŞǘŞ ŀŎŎƻǊŘŞǎ ǎǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ Řǳ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜ ǇŀǊ ƭŜǎ ǇǊŞŦŜŎǘǳǊŜǎΦ /Ŝǎ ŘŜƳŀƴŘŜǎ 

doivent être validées de manière systématique par les préfectures. 
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¶ Des femmes peuvent être hébergées par de la famille ou des tiers en échange de travaux 

ŘƻƳŜǎǘƛǉǳŜǎ Ǉƭǳǎ ƻǳ Ƴƻƛƴǎ ŎƻƴǘǊŀƛƴǘǎ όƳŞƴŀƎŜΣ ƎŀǊŘŜ ŘΩŜƴŦŀƴǘǎύ ƻǳ ŘŜ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǇǊƻǎǘƛǘǳǘƛƻƴΦ 

Les moyens des associations qui accompagnent ces femmes doivent être renforcés afin de 

permettre aux femmes de trouver indépendance et autonomie. 

 

2. Accueils en non-mixité :  

Proposer des structures adaptées aux femmes : accueils de jour, ESI (espace solidarité insertion), 

ŎŜƴǘǊŜǎ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ŀǾŜŎ ƭŀ ǇƻǎǎƛōƛƭƛǘŞ ǇƻǳǊ ŎŜƭƭŜǎ ǉǳƛ ƭŜ ǎƻǳƘŀƛǘŜƴǘ ŘŜ ǇƻǳǾƻƛǊ ōŞƴŞŦƛŎƛŜǊ ŘΩǳƴŜ 

prise en charge en non-ƳƛȄƛǘŞΦ 5Ŝ ƴƻƳōǊŜǳǎŜǎ ŦŜƳƳŜǎ ŀȅŀƴǘ ŞǘŞ ǾƛŎǘƛƳŜǎ ŘΩŀƎǊŜǎǎƛƻƴǎ Ŝǘκƻǳ ŘŜ Ǿƛƻƭǎ 

ŘŜ ƭŀ ǇŀǊǘ ŘΩƘƻƳƳŜǎΣ ƛƭ Ŝǎǘ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘ ǉǳΩŜƭƭŜǎ ǇǳƛǎǎŜƴǘ ǎŜ ǊŜŎƻƴǎǘǊǳƛǊŜ Řŀƴǎ ǳƴ ŜƴŘǊƻƛǘ Ł ƭΩŀōǊƛ. 

3. Accès aux services d'hygiène et soins de base renforcés :  

tƻǳǊ ƭŜǎ ŦŜƳƳŜǎ ǉǳƛ ǾƛǾŜƴǘ Ł ƭŀ ǊǳŜΣ ŦŀŎƛƭƛǘŜǊ ƭΩŀŎŎŝǎ Ł ŘŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘŜ ǇǊŜƳƛŝǊŜ ƴŞŎŜǎǎƛǘŞ ǘŜƭǎ ǉǳŜ Υ 

bains douches (avec des créneaux en non-mixité), suivi médical et gynécologique incluant possibilité 

ŘΩǳƴŜ ŎƻƴǘǊŀŎŜǇǘƛƻƴ Ŝǘ ŀŎŎŝǎ Ł ƭΩL±DΣ ŀŎŎŝǎ Ł ŘŜǎ ǎƻus-ǾşǘŜƳŜƴǘǎ Ŝǘ ŘŜǎ ǇǊƻŘǳƛǘǎ ŘΩƘȅƎƛŝƴŜ Řƻƴǘ ŘŜǎ 

protections périodiques. 

4. Prise en charge des addictions et des troubles mentaux. 

[ΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǇǊƻǇƻǎƛǘƛƻƴǎ Ŏƛ-dessus vise à permettre aux femmes de se poser et à leur redonner 

de la confiance, confiance en ŜƭƭŜǎ Ŝǘ ŎƻƴŦƛŀƴŎŜ Ŝƴ ƭŜǎ ƛƴǎǘƛǘǳǘƛƻƴǎ Τ ƭŜǎ ǉǳŜǎǘƛƻƴǎ ŘΩŀŘŘƛŎǘƛƻƴǎ Ŝǘ ŘŜ 

troubles mentaux pourront alors plus facilement être abordées. 
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Etude Dénombrer et Décrire 

 

Contexte 

Depuis sa création en 2002, le CMDR recense systématiquement les décès des personnes sans 

domicile en France. Cette population particulièrement fragile, connait un taux de mortalité plus élevé 

que celui de la population générale.  

Ce recensement a plusieurs utilités ; il permet à certaines familles de connaitre le sort de leur proche 

avec lequel ils avaient perdu le contact depuis de longues années, il permet ŀǳǎǎƛ ŘΩƛƴǘŜǊǇŜƭƭŜǊ ƭŜǎ 

pouvoirs publics dans le but de démontrer que vivre à la rue est la cause principale de la mortalité 

précoce des personnes "SDF".  

/ƻƴǎŎƛŜƴǘ ŘŜ ƭΩƛƳǇƻǊǘŀƴŎŜ Řǳ travail mené par le CMDR et de la richesse de sa base de données, la 

5D/{ ƭΩŀ ǎǳōǾŜƴǘƛƻƴƴŞ ŀŦƛƴ ŘŜ ƳŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ des outils permettant ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘŜ ǎǘŀǘƛǎǘƛǉǳŜǎ 

fiables dans le temps à partir de données qualitatives et quantitatives recueillies sur les personnes 

sans domicile décédées en France. /ΩŜǎǘ ŀinsi ǉǳΩŜƴ нлмнΣ ƭΩŞǘǳŘŜ ζ Dénombrer et Décrire » a été 

créée. 

5ŜǇǳƛǎ т ŀƴǎΣ ǎŀƭŀǊƛŞǎ Ŝǘ ōŞƴŞǾƻƭŜǎ ǘǊŀǾŀƛƭƭŜƴǘ ǎŀƴǎ ǊŜƭŃŎƘŜ ŀǳ /a5w Řŀƴǎ ƭΩƻōƧŜŎǘƛŦ ŘΩŞƭŀǊƎƛǊ ƭe réseau 

des partenaires et de recenser, malgré les difficultés que cela pose, de la façon la plus large possible, 

les décès de personnes "SDF" survenus en France. 

 

Objectifs  

Les principaux objectifs de ce rapport sont de dénombrer les personnes "SDF" et "anciennement 

SDF" décédées en France en 2018 et de décrire leurs caractéristiques et parcours de vie. 

La deuxième partie de ce rapport, décrira les caractéristiques et parcours de vie des femmes "SDF" 

décédées en France entre 2013 et 2018. 

 

Méthode  

Des décès de personnes "SDF" et " anciennement SDF" survenus en 2018 en France sont enregistrés 

par le /a5w ǘƻǳǘ ŀǳ ƭƻƴƎ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ.  Différentes actions ont été entreprises pour optimiser le 

nombre des décès enregistrés : animation et sensibilisation dΩun vaste réseau ŘΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴǎ Ŝǘ 

ŘΩŀŎǘŜǳǊǎ ƛƴǎǘƛǘǳǘƛƻƴƴŜƭǎ ǉǳƛ ǎƛƎƴŀƭŜƴǘ ƭŜǎ ŘŞŎŝǎ, veille active dans les médias et les réseaux sociaux... 

Pour chacun de ces décès, des informations sur les caractéristiques démographiques, le parcours de 

vie, et les circonstances du décès sont recueillies par téléphone auprès de tiers ayant connu les 

défunts, Ł ƭΩŀƛŘŜ ŘΩǳƴ ǉǳŜǎǘƛƻƴƴŀƛǊŜ ǎǘŀƴŘŀǊŘƛǎŞ.   

[Ωŀƴŀƭȅse consiste en une description des caractéristiques sociales et démographiques, des 

circonstances du décès, de la distribution géographique et des facteurs associés au décès.  Pour 

plusieurs variables une comparaison est faite entre les personnes en situation de rue et les 

personnes hébergées. 

La population de cette étude est définie comme personne "SDF" ou "anciennement SDF" selon les 

définitions suivantes se rapportant au lieu de vie (lieu où la personne a dormi) les trois derniers mois, 

que ce lieu soit en France ou non :  
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Personne "SDF" :  
 
ayant dormi principalement dans les 3 
derniers mois  

¶ Dans un lieu non prévu pour l'habitation 

¶ Dans un centre d'hébergement d'urgence avec 
remise à la rue le matin 

¶ Dans tout type d'hébergement alloué pour pallier 
une urgence 

                  "En situation de rue" 

¶ Dans un centre d'hébergement collectif gratuit 
ou à faible participation 

¶ Dans un logement squatté 

¶ Dans le logement d'un tiers 

¶ Dans un hôtel (hors situation pérenne) 
                       "Hébergé" 

¶ Dans un endroit inconnu, mais probablement dans 
les lieux précités d'après nos partenaires ou les 
médias 
        "Probablement sans chez soi" 

 
Personne "anciennement SDF" 

¶ bΩŀȅŀƴǘ pas dormi principalement dans les lieux 
précités dans les 3 derniers mois mais ayant déjà 
répondu à la définition d'une personne "SDF". 

 

¦ƴŜ ŘŜǎŎǊƛǇǘƛƻƴ Ǉƭǳǎ ŘŞǘŀƛƭƭŞŜ ŘŜ ƭŀ ƳŞǘƘƻŘƻƭƻƎƛŜ ǎŜ ǘǊƻǳǾŜ Řŀƴǎ ƭΩŀƴƴŜȄŜ 2.   

 

Limites  

Ce travail présente des limites méthodologiques que nous souhaiterions souligner ci-dessous :  

- Le recensement de décès des personnes "SDF" ŜŦŦŜŎǘǳŞ ǇŀǊ ƭŜ /a5w ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ŜȄƘŀǳǎǘƛŦ ό/Ŝ 

point sera démontré à plusieurs reprises dans ce rapport). Par conséquent, il est difficile de 

généraliser nos résultats à ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ "SDF" décédées. 

- Un biais de sélection pourrait être observé malgré la diversité des sources de signalement. En 

effet, ces sources nous signalent des décès de personnes "SDF" ǉǳΩŜƭƭes connaissaient ou 

ǉǳΩŜƭƭŜǎ ƻƴǘ ǎǳƛǾƛes, celles-ci pourraient avoir des caractéristiques communes en termes de 

ǎŜȄŜΣ ŘΩŃƎŜΣ ŘΩƻǊƛƎine ou de type de décès comme ŎΩŜǎǘ souvent le cas avec les signalements 

par les médias par exemple. Ce biais pourrait nuire à la représentativité de notre échantillon. 

- [Ŝǎ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ƻōǘŜƴǳŜǎ ƭƻǊǎ ŘŜ ƭΩŜƴǉǳşǘŜ ǎƻƴǘ ǊŜŎǳŜƛƭƭƛŜǎ Ŝƴ ƛƴǘŜǊǊƻƎŜŀƴǘ ǳƴ ou des tiers 

qui a ou ont connu le défunt. En conséquence, certaines informations sont données par 

ŀǇǇǊƻȄƛƳŀǘƛƻƴΣ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ǎƻƴǘ ǊŜƴǎŜƛƎƴŞŜǎ ǎŜƭƻƴ ƭΩŀǇǇǊŞŎƛŀǘƛƻƴ ŘŜ ƴƻǘǊŜ ƛƴǘŜǊƭƻŎǳǘŜǳǊΦ /Ŝla 

pourrait compromettre la qualité de certaines données. 

 

- La nature posthume de notre enquête, ainsi que la particularité de la population des 

personnes "SDF" Ŝƴ ǘŜǊƳŜǎ ŘΩƛƴŎƭǳǎƛƻƴ ǎƻŎƛŀƭŜ ŎƻƳǇƭƛǉǳŜƴǘ ŎŜ ǘǊŀǾŀƛƭ ŘΩŀŎŎŝǎ Ł ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ 

précises. Ces données manquantes reflètent aussi le mode de vie « caché » de certaines 

personnes "SDF", et rendent ƭΩƛƴǘŜǊǇǊŞǘŀǘƛƻƴ ŘŜ ŎŜǊǘŀƛƴǎ ǊŞǎǳƭǘŀǘǎ ŘƛŦŦƛŎƛƭŜΦ 
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- [Ŝǎ ŜƴǉǳşǘŜǎ ǘŞƭŞǇƘƻƴƛǉǳŜǎΣ ǇƻǳǊ ŎƻƳǇƭŞǘŜǊ ƭŜ ǉǳŜǎǘƛƻƴƴŀƛǊŜ ŘŜ ƭΩŞǘǳŘŜΣ ǎƻƴǘ ŜŦŦŜŎǘǳŞŜǎ 

essentiellement par une équipe de bénévoles. Les variations dans les effectifǎ ŘΩǳƴŜ ŀƴƴŞŜ 

ǎǳǊ ƭΩune autre ainsi que celles de leurs disponibilités, pourraient interférer avec la quantité 

Ŝǘ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ ŘŜ ƭΩŞǘǳŘŜΦ 

  



15 
 

 

 



16 
 

461
508 507 499 511

569

65

74 88 116 82

71

0

100

200

300

400

500

600

700

2013 2014 2015 2016 2017 2018

N
o

m
b

re
 d

e
 d

é
c
è
s

Année de décès

Anciennement "SDF

"SDF"

wŞǎǳƭǘŀǘǎ ŘŜ ƭΩŞǘǳŘŜ 5ŞƴƻƳōǊŜǊ Ŝǘ 5ŞŎǊƛǊŜ 

 

IMPORTANT : en juin 2019, nous avons reçu un signalement supplémentaire de 43 

personnes "SDF" décédées en 2018, amenant au chiffre de 612 personnes "SDF" décédées 

en 2018 et signalées au CMDR. Le traitement des données ayant déjà été effectué, ces 

ƴƻǳǾŜŀǳȄ ǎƛƎƴŀƭŜƳŜƴǘǎ ƴΩƻƴǘ pas fait partie ŘŜ ƭΩŀƴŀlyse. Les résultats portent donc sur les 

569 décès signalés avant le début des analyses statistiques. 

 

1. Nombre de décès en 2018 

 

1.1. Nombre de signalements 

En 2018, 569 personnes "SDF" et 71 personnes "anciennement SDF" décédées en France ont été 

signalées au CMDR. 

Graphique 1 : Nombre de décès signalés au CMDR par année de décès depuis 2013 

 

 

Résumé  
 

¶ 569 personnes "SDF" et 71 "anciennement SDF" décédées en France ont été recensées par 
le CMDR en 2018. 

¶ 37% des personnes décédées étaient en situation de rue, 19% étaient hébergées, 33% 
étaient probablement à la rue et 11% étaient anciennement à la rue. 

¶ Les principales sources de signalement de décès en 2018 sont les associations (31%), les 
partenaires institutionnels (27%) et les médias (25%). 
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Nous remarquons une augmentation du ƴƻƳōǊŜ ŘŜ ŘŞŎŝǎ ǎƛƎƴŀƭŞ ŀǳ /a5w Ŝƴ нлму ŘΩŜƴǾƛǊƻƴ мл҈ 

en comparaison avec les années précédentes. 

bƻǳǎ ƴŜ ǎŀǾƻƴǎ Ǉŀǎ ǎƛ ƭΩaugmentation du nombre de décès signalé au CMDR en 2018 reflète une 

augmentation du nombre réel des décès des personnes "SDF" en France : amélioration du 

signalement ? Augmentation de la population de personnes "SDF" ? Augmentation du nombre des 

décès ? 

En 2013, un appariement effectué avec la base des données du Cépi-DC, sur les personnes "SDF" 

décédées entre 2008 et 2010, a estimé le nombre réel de ces décès à 6 fois plus que celui signalé au 

CMDR4 ό¦ƴŜ ƴƻǳǾŜƭƭŜ ŜǎǘƛƳŀǘƛƻƴ ǎΩŀǇǇǊşǘŜ Ł şǘǊŜ ǊŞŀƭƛǎŞŜ ǇǊƻŎƘŀƛƴŜƳŜƴǘ Ŝƴ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭŜ 

Cépi-DC). 

[ΩŀōǎŜƴŎŜ ŘΩétudes récentes sur le nombre des personnes "SDF" en France rend ƭΩŜǎǘƛƳŀǘƛƻƴ Řu taux 

de mortalité de cette population difficile à établir. LŜ ŘŜǊƴƛŜǊ ǊŀǇǇƻǊǘ ŘŜ ƭΩLb{99 Ŝƴ нлмнΣ ŀǾŀƛǘ 

constaté une augmentation de 44% du nombre des personnes "SDF" en France entre 2002 et 20125. 

Depuis, organismes et associations intervenant auprès de personnes sans domicile signalent une 

augmentation des demandes chaque année (par exemple, augmentation des appels au 115), 

plusieurs villes ont effectué en 2018 et 2019 des recensements au cours de nuits de solidarité, nous 

reviendrons sur ces chiffres.  

Des études menées aux Etats-Unis et dans différents pays européens ont constaté, elles aussi,  une 

forte augmentation du nombre de personnes "SDF"6­7 et un taux de mortalité largement supérieur à 

celui de la population générale8­9. 

 

1.2. Lieu de vie avant le décès 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 2 : Lieu de vie dans les 3 mois avant leur décès des personnes "SDF" signalées au CMDR en 2018 

 

En 2018, 37% des personnes décédées signalées au CMDR étaient en situation de rue, 19% étaient 

ƘŞōŜǊƎŞŜǎΣ мм҈ ŞǘŀƛŜƴǘ ŀƴŎƛŜƴƴŜƳŜƴǘ Ł ƭŀ ǊǳŜ Ŝǘ ƴƻǳǎ ƴΩŀǾƻƴǎ Ǉŀǎ eu dΩinformations suffisantes 

pour оо҈ ŘΩŜƴǘǊŜ ŜƭƭŜǎΦ 
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Graphique 3 : Lieu de vie des personnes signalées au CMDR dans les 3 mois avant leur décès par année de décès   

 

 

aŀƭƎǊŞ ƭΩŀǳƎƳŜƴǘŀǘƛƻƴ ŘŜ ƴƻƳōǊŜ ŘŜs décès signalés au CMDR en 2018, nous constatons depuis 

2016 une relative stabilité du nombre de personnes en situation de rue et de celles hébergées. Le 

nombre de personnes "Probablement à la rue" ne cesse, lui, ŘΩŀǳƎƳŜƴǘŜǊ ; ŎŜƭŀ ǎΩŜȄǇƭƛǉǳŜ 

vraisemblablement par ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ ŘŜǎ ǎƻǳǊŎŜǎ ŘŜ ǎƛƎƴŀƭŜƳŜƴǘ. La section suivante, « Les sources de 

signalement ηΣ ƳƻƴǘǊŜ ƭΩŀǳƎƳŜƴǘŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǎƛƎƴŀƭŜƳŜƴǘǎ ƛǎǎǳǎ ŘŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ ƛƴǎǘƛǘǳǘƛƻƴƴŜƭǎ Ŝǘ ŘŜǎ 

hôpitaux ; ceux-ci ne connaissent pas toujours le parcours de vie des personnes "SDF" avant leur 

décès ƻǳ ǎƻǳƘŀƛǘŜƴǘ ǊŜǎǘǊŜƛƴŘǊŜ ƭŜ ƴƻƳōǊŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ǘǊŀƴǎƳƛǎŜǎ, savoir si une personne était 

« en situation de rue » ou hébergée devient alors difficile. 

 

 

1.3. Les sources de signalement 

Les décès sont signalés par différentes sources.  Un décès est ensuite confirmé si une deuxième 

source signale aussi le décès ou si la première source est un partenaire institutionnel, un hôpital ou 

une association.  Pour les décès signalés dans les médias, le CMDR demande systématiquement 

ƭΩacte de décès auprès des mairies. 

[Ŝǎ ŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴǎ ǎƻƴǘ ŘŜǎ ŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴǎ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘΣ ŘŜ ƳŀǊŀǳŘŜǎ ƻǳ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ǇƻǳǊ 

personnes sans domicile (bagagerie, accueil de jour, Χύ et ŘŜǎ ŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴǎ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜǎ 

morts de la rue.  Parmi les partenaires institutionnels nous comptons certains services de la police, 

des hôpitaux, des SIAO, des mairies (dont la Ville de Paris avec la convention pour ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ 

des obsèques des morts isolés), des IML (instituts médicolégaux) ou des CCAS.  Les particuliers sont 

des membres de la ŦŀƳƛƭƭŜ ƻǳ ŘŜǎ ŀƳƛǎ ŘŜ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ŘŞŎŞŘŞŜΣ ŘŜǎ ǊƛǾŜǊŀƛƴǎ ƻǳ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ 

qui apprennent un décès et qui connaissent le CMDR.    
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Graphique 4 : Les sources de signalement de décès de personnes "SDF" et "anciennement SDF" décédées en 2018 

 

En 2018, les associations représentent un total de 31% des signalements, 27 % des signalements sont 

issus des partenaires institutionnels, et 25 % des décès sont ŘŞŎƻǳǾŜǊǘǎ ǇŀǊ ƭΩŞǉǳƛǇŜ ŘŜ /a5w Řŀƴǎ 

les médias.  

 

Graphique 5 : Les sources de signalement de décès de personnes "SDF" et "anciennement SDF" décédées en 2017 et 2018 

 

Nous remarquons une forte augmentation du nombre des décès signalés par les partenaires 

institutionnels ainsi que par les hôpitaux en 2018 : ŎŜƭŀ ǎΩŜȄǇƭƛǉǳŜ ǇŀǊ ǳƴŜ ōƻƴƴŜ ǇǊƻǎǇŜŎǘƛƻƴ ŀǳǇǊŝs 

des SIA0 et des IML en France.   
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Nous observons aussi une baisse du nombre des décès signalés par les associations en 2018 en 

comparaison avec celui de 2017 ; cette baisse est probablement liée à deux facteurs : le fait de 

ŎƭŀǎǎŜǊ ƭŜǎ {L!h ŎƻƳƳŜ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ ƛƴǎǘƛǘǳǘƛƻƴƴŜƭǎ ƳşƳŜ ǎΩƛƭǎ ǎƻƴǘ ǘŜƴǳǎ ǇŀǊ ŘŜǎ ŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴǎ Ŝǘ la 

difficulté, dans certains cas, de joindre ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ǊŞŦŞǊŜƴǘŜ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ notamment du 

fait du turn-over des travailleurs sociaux et de leurs directions, ǉǳƛ ƴƻǳǎ ŜƳǇşŎƘŜ ǇŀǊŦƻƛǎ ŘΩŀǾƻƛǊ ǳƴ 

réseau associatif stable. 

 

Source de signalement 
Situation de 

rue 
Hébergés 

Probablement à 
la rue 

Partenaires institutionnels 41 (17%) 20 (17%) 99 (47%) 

Médias 87 (38%) 15 (12%) 52 (25%) 

Associations 36 (15%) 54 (45%) 20 (9%) 

Associations accompagnement morts de la 
rue 

17 (7%) 21 (17%) 17 (8%) 

Hôpitaux 24 (10%) 6 (5%) 17 (8%) 

Particuliers 31 (13%) 5 (4%) 7 (3%) 

Total 236 (100%) 121 (100%) 212 (100%) 

 

Tableau 1 : Les sources de signalement de décès des personnes "SDF" décédées en France en 2018 

 

Nous remarquons dans le tableau ci-dessus des tendances selon la catégorie des sources de 

ǎƛƎƴŀƭŜƳŜƴǘΣ Ŝǘ ƭŜ ǎǘŀǘǳǘ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŘŞŎŞŘŞŜǎ ǉǳΩŜƭƭŜǎ ƻƴǘ ǎƛƎƴŀƭŞes (situation de rue, hébergées 

ou probablement à la rue) :  

¶ Plus des deux tiers des décès des personnes en situation de rue ont été découverts par 

ƭΩŞǉǳƛǇŜ Řu CMDR dans les médias ; ƴƻǳǎ ƴΩŀǾƻƴǎ Ǉŀǎ Ǉǳ ǘǊƻǳǾŜǊ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ suffisantes 

concernant le lieu de vie dans les 3 derniers mois pour un quart des décès découverts par la 

même source. 

¶ 62% des décès de personnes hébergées avant leurs décès ont été signalés par nos 

partenaires associatifs. 

¶ Environ la moitié des décès de pŜǊǎƻƴƴŜǎ ǉǳŜ ƴƻǳǎ ƴΩŀǾƻƴǎ Ǉŀǎ Ǉǳ ŎƭŀǎǎŜǊ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘŜ ǊǳŜ 

ou en hébergement avant leurs décès ont été signalés par les partenaires institutionnels (voir 

section 1.2.). 
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2. Données démographiques 

 

2.1. Genre  

En 2018, 87% des personnes "SDF" décédées et signalées au CMDR sont des hommes, 9% sont des 

femmes et le sexe ne nous est pas connu pour 25 personnes (4%). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 6 : Répartition des personnes "SDF" décédées en 2018 par sexe 

 

La proportion des femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR reste relativement stable depuis 

2012, allant de 7% minimum en 2015 à 11% maximum en 2014. 

Quand nous regardons dans nos chiffres la proportion des femmes "SDF" décédées à Paris en 2018, 

celle-ci monte à 14% ; cette proportion est proche de celle des 12% des femmes dénombrées lors du 

comptage des personnes sans abri pendant la nuit de solidarité à Paris10 qui a eu lieu le 25 février 

2018. 

La comparaison avec les études et recensements effectués en France, en Europe et aux Etats-Unis, 

évoque la poǎǎƛōƛƭƛǘŞ ŘΩune sous-estimation de la proportion de femmes "SDF" décédées dans nos 

résultats. Dans son rapport Ŝƴ нлмнΣ ƭΩLb{99 ŀǾŀƛǘ ŜǎǘƛƳŞ Ł пл҈ ƭŀ ǇǊƻǇƻǊǘƛƻƴ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ "SDF" 

vivant en France, mşƳŜ ǎƛ ŎŜǘǘŜ ǇǊƻǇƻǊǘƛƻƴ ŘƛƳƛƴǳŜ ŀǾŜŎ ƭΩâge11. Dans son recensement de 

personnes "SDF" décédées en Angleterre en 2018, le « Bureau of Investigative Journalism » compte 

Résumé  
 

¶ 87% des personnes "SDF" décédées en 2018 sont des hommes, les femmes représentent 
9% et le genre ne nous est pas connu pour 4% des personnes. 

¶ [ΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ "SDF" décédées en 2018 est de 48,7 ans (de 0 à ут ŀƴǎύΦ [ΩŃƎŜ 
médian est 51 ans.  

¶ 41% des personnes "SDF" décédées en 2018 sont de nationalité Française, мп҈ ǎƻƴǘ ŘΩǳƴŜ 
nationalité ŘΩǳƴ Ǉŀȅǎ ŘŜ ƭΩ¦9Σ мф҈ ǎƻƴǘ ŘΩǳƴŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭƛǘŞ ƘƻǊǎ ƭΩ¦9 Ŝǘ nous ne connaissons 
pas la nationalité pour 26% ŘΩŜƴǘǊŜ ŜƭƭŜǎ.  

87%

9%
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21% de femmes 12. Des études effectuées à Boston et à Los Angeles ont estimé la proportion des 

femmes "SDF" décédées à 13% et 15%8,13. 

La deuxième partie de ce rapport traitera le thème du décès des femmes à la rue en France. 

 

2.2. Âge  

En 2лмуΣ ƭΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ όƭΩŃƎŜ ƭŜ Ǉƭǳǎ ŦǊŞǉǳŜƴǘ Řŀƴǎ ƴƻǘǊŜ ŞŎƘŀƴǘƛƭƭƻƴύ des personnes "SDF" décédées 

et signalées au CMDR est de 48,7 ans (de 0 à ут ŀƴǎύΦ [ΩŃƎŜ ƳŞŘƛŀƴ όƭΩŃƎŜ ǉǳƛ ŘƛǾƛǎŜ ƭΩŞŎƘŀƴǘƛƭƭƻƴ Ŝƴ 

deux groupes égaux, la moitié est plus jeune et l'autre moitié est plus âgée), légèrement supérieur, 

ǎΩŞƭŝǾŜ Ł рм ŀƴǎΦ bƻǳǎ ǊŀǇǇŜƭƻƴǎ ǉǳŜ ƭΩŜǎǇŞǊŀƴŎŜ ŘŜ vie dans la population générale en France est de 

82,18 ans14             

 

Graphique 7 : wŞǇŀǊǘƛǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ϧ{5CϦ ŘŞŎŞŘŞŜǎ Ŝƴ нлму ǇŀǊ ŎƭŀǎǎŜ ŘΩŃƎŜ 

 

La classe ŘΩŃƎŜ était inconnue pour 9% des personnes "SDF" signalées au CMDR.  

13 mineurs âgés de moins de 18 ans ont été recensés.  

/ƻƳƳŜ Ŝƴ нлмтΣ ƭŀ ŎƭŀǎǎŜ ŘΩŃƎŜ рр-59 ans est la plus fréquente et représente 14% des décès de 

нлмуΦ ¦ƴ ǇŜǳ Ǉƭǳǎ ŘΩǳƴŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ǎǳǊ мл Ŝǎǘ ŘŞŎŞŘŞŜ ŀǾŀƴǘ ƭΩŃƎŜ ŘŜ ол ŀƴǎ et seulement 4,5% sont 

ŘŞŎŞŘŞŜǎ ŀǇǊŝǎ ƭΩŃƎŜ ŘŜ тл ŀƴǎΦ tlus de la moitié des personnes "SDF" sont décédées entre 40 et 64 

ans. 

[ΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ ŘŜ ŘŞŎŝǎ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ "SDF" constaté par le CMDR est très proche de celui évalué 

dans des recensements et des études réalisées dans plusieurs villes aux Etats-¦ƴƛǎ ŀƛƴǎƛ ǉǳΩŜƴ 

Angleterre12,13,15 (48 à 53 ans). 

En France, les décès prématurés, décès des personnes de moins de 65 ans, représentent 21% des 

décès dans la population générale16. Or en 2018, 86% des personnes "SDF" sont décédées avant leur 

65ème anniversaire. 
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Les personnes en situation de rue décèdent plus tôt que les personnes hébergées, avec un âge 

moyen respectivement de 48,6 ans et 51,5 ans. Alors que les personnes "anciennement SDF" 

décèdent à un âge moyen de 61,6 ans, soit plus de 10 ans plus tard. 

Graphique 8 : [ΩŃƎe moyen de décès des personnes "SDF" adultes entre 2013 et 2018, selon leur lieu de vie avant le décès. 

Quand nous excluons les mineurs (13 mineurs décédés dont 8 enfants de moins de 9 ans)Σ ƭΩŃƎŜ 

moyen de décès accuse une légère augmentation pour les personnes en situation de rue (49,8 ans) et 

hébergées (52 ans).  

En comparaison avec les années précédentes, et comme le montre le graphique 8 ci-ŘŜǎǎǳǎΣ ƭΩŃƎŜ 

moyen des personnes décédées reste relativement stable selon le lieu de vie avant le décès, avec une 

exception à la hausse en 2017 pour les personnes hébergées. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 9 : [ΩŃge moyen de décès des personnes "SDF" selon la source de signalement 

Il est ƛƴǘŞǊŜǎǎŀƴǘ ŘŜ ŎƻƳǇŀǊŜǊ ƭΩŃƎŜ moyen de décès selon la source de signalement. Comme le 

montre le graphique 9 ci-dessus, celui-ci diffère significativement selon les sources. Les médias, 

intéressés davantage par les décès de type accident et agression, sont la source des décès Ł ƭΩâge 

mƻȅŜƴ ƭŜ Ǉƭǳǎ ōŀǎΦ !ƭƻǊǎ ǉǳŜ ƭΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ ŘŜ décès le plus élevé est celui des décès signalés par les 

hôpitaux.  
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LΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŘŞŎŞŘŞŜǎ ǎƛƎƴŀƭŞŜǎ ǇŀǊ ƭes associations, source principale de signalement 

des personnes « en situation de rue » décédées en hébergement, est presque identique à celui des 

personnes de statut "hébergé". 

2.3. Nationalité  

Graphique 10 : Répartition des personnes "SDF" décédées en 2018 selon la nationalité 

En 2018, 41% des personnes "SDF" décédées en France et signalées au CMDR étaient de nationalité 

Française (pays de naissance et/ou naturalisés Français). Environ une personne sur 5 était de 

nationalité ŘΩǳƴ Ǉŀȅǎ hors Union Européenne et мп҈ ŘΩǳƴ Ǉŀȅǎ ŘŜ ƭΩ¦ƴƛƻƴ 9ǳǊƻǇŞŜƴƴŜ, nous ne 

connaiǎǎƻƴǎ Ǉŀǎ ƭŀ ƴŀǘƛƻƴŀƭƛǘŞ ŘΩŜƴǾƛǊƻƴ ǳƴ ǉǳŀǊǘ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŘŞŎŞŘŞŜǎΦ 

[ΩLb{99 avait estimé à 47% la proportion des personnes "SDF" de nationalité Française11. Le 
différentiel pourrait être expliqué par le nombre important de personnes de nationalité inconnue, les 
éventuels biais issus de nos sources de signalement ou/et un changement de la population de 
personnes sans domicile. Il est aussi possible que les personnes "SDF" de nationalité Française soient 
mieux protégées au niveau de leurs ŘǊƻƛǘǎΣ ƭŜǳǊǎ ǎƻƛƴǎΣ ƭŜǳǊ ǇƻǎǎƛōƛƭƛǘŞ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ, et donc 
ƳŜǳǊŜƴǘ Ƴƻƛƴǎ Ŝƴ ǇǊƻǇƻǊǘƛƻƴ ǇŀǊ ǊŀǇǇƻǊǘ Ł ƭΩŞǘǳŘŜ ŘŜ ƭΩLb{99 qui est sur les la population "SDF" 
vivante. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 11 : Répartition des personnes "SDF" décédées entre 2013 et 2018 selon la nationalité 
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Le graphique ci-ŘŜǎǎǳǎ ƴƻǳǎ ǇŜǊƳŜǘ ŘŜ ǊŜƎŀǊŘŜǊ ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ Ře la répartition des personnes "SDF" 

décédées depuis 2013 selon la nationalité. Malgré la difficǳƭǘŞ ŘΩƛƴǘŜǊǇǊŞǘŀǘƛƻƴ Ł ŎŀǳǎŜ Řǳ nombre 

important de personnes décédées avec une nationalité inconnue, nous pouvons constater une 

stabilité relative de la proportion de décès de personnes de nationalité ŘΩǳƴ Ǉŀȅǎ hors EU depuis 

2014 (18 à нл҈ύΦ tƻǳǊ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ƛǎǎǳŜǎ ŘŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭƛǘŞ ŘΩǳƴ Ǉŀȅǎ ŘŜ ƭΩ¦9Σ ƴous remarquons cette 

année un retour au taux de lΩŀƴƴŞŜ нлмп όмп҈ύ ŀǇǊŝǎ ǳƴ ǇƛŎ en 2016 (20%).  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 12 : Répartition des personnes "SDF" décédées, par nationalité, selon le lieu de vie avant le décès 

Le graphique ci-dessus nous montre le lieu de vie dans les 3 derniers mois avant le décès des 

personnes "SDF" selon leur nationalité.  

Plus de la moitié des personnes de nationalité Française décédées signalées en 2018 étaient en 

situation de rue. Un quart des personnes de la même nationalité étaient hébergées. Les 

pourcentages sont proches ǇƻǳǊ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŘŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭƛǘŞ ŘΩǳƴ Ǉŀȅǎ ŘŜ ƭΩ¦9. 

9ƴǾƛǊƻƴǎ ǳƴŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ǎǳǊ о ŘΩǳƴŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭƛǘŞ ƘƻǊǎ ¦9 Şǘŀƛǘ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘŜ ǊǳŜΣ Ŝǘ ƴƻǳǎ ƴΩŀǾƻƴǎ Ǉŀǎ 

pu connaitre le lieu de vie avant le ŘŞŎŝǎ ǇƻǳǊ пл҈ ŘΩŜƴǘǊŜ ŘΩŜƭƭŜǎ ŘΩƻǴ ƭŀ ŘƛŦŦƛŎƛƭŜ interprétation. 

Graphique 13 : Âge moyen des personnes "SDF" décédées en 2018 selon la nationalité 
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Nous constatons une ŘƛŦŦŞǊŜƴŎŜ ǎƛƎƴƛŦƛŎŀǘƛǾŜ ŘΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŘŞŎŞŘŞŜǎ ŘΩǳƴŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭƛǘŞ 

ŘΩǳƴ Ǉŀȅǎ hors UE en comparaison ŀǾŜŎ ŎŜƭƭŜǎ ŘΩǳƴŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭƛǘŞ Française ou Européenne. Les 

ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŘΩǳƴŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭƛǘŞ ŘΩǳƴ Ǉŀȅǎ hors UE décèdent environ 7 ans plutôt ; ceci est probablement 

ƭƛŞ ŀǳ Ŧŀƛǘ ǉǳŜ ǉǳΩŜƭƭŜǎ ǎƻƴǘ ƳŀƧƻǊƛǘŀƛǊŜƳŜƴǘ ŘŜǎ jeunes migrants qui décèdent souvent de cause 

externe. 
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3. Lieu et mois de décès 

 

3.1. Régions :  
 

En 2018, 42% des décès de personnes "SDF" signalés au CMDR ont eu lieu en IDF. Le graphique ci-

dessous montre la répartition des décès signalés par région :  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 14 : Répartition des personnes "SDF" décédées en 2018 par région 

[Ŝ ǊŀǇǇƻǊǘ ŘŜ ƭΩLb{99 ŘŜ нлмн estime que 45% des personnes "SDF" sont implantées en IDF17. Ceci est 

cohérent avec le recensement du CMDR et la proportion de décès des personnes "SDF" survenus en 

IDFΦ [ΩƛƳǇƭŀƴǘŀǘƛƻƴ Řu CMDR à Paris lui a permis, depuis 2002 de développer un vaste réseau de 

partenaires institutionnels et associatifs dans la région. Le signalement des décès en IDF dépend 

essentiellement de ce réseau. En effet, 73% des décès en IDF ont été signalés grâce à nos partenaires 

associatifs et institutionnels cette année. 

 

Résumé  
 

¶ 42% de ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ des décès de personnes "SDF" en 2018 sont signalés en Ile de France. 

¶ 27% de tous les décès des personnes "SDF" en 2018 sont signalés à Paris. 

¶ Le taux de mortalité des personnes "SDF" à Paris est 6,5 fois plus élevé que le taux brut de 
mortalité de la population générale à Paris. 

¶ Le taux de mortalité précoce (moins de 64 ans) des personnes "SDF" est 20 fois plus élevé 
que celui de la population générale à Paris.  

¶ Plus de la moitié des personnes en situation de rue avant leur décès décèdent sur la voie 
publique ou dans un abri de fortune. 

¶ Les deux ǘƛŜǊǎ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ŀǾŀƴǘ ƭŜur décès décèdent dans 
un hébergement ou un lieu de soins. 
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Toutefois, le signalement des décès en IDF reste objet de fluctuatioƴ ŘΩǳƴŜ ŀƴƴŞŜ ǎǳǊ ƭΩautre. Le taux 

de ces décès varie de 36% sur ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŘŞŎŝǎ ǎƛƎƴŀƭŞǎ Ŝƴ нлмп Ł пр҈ Ŝƴ нлмс comme le 

montre le graphique 15 ci-dessous. Le taux moyen depuis 2013 reste cohérent avec, en 2018, 42% de 

ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŘŞŎŝǎ ǎƛƎƴŀƭŞǎΦ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 15 : Evolution de taux de décès en IDF depuis 2013 

Le tableau ci-ŘŜǎǎƻǳǎ ƴƻǳǎ ƳƻƴǘǊŜ ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ ŘŜ ƴƻƳōǊŜ ŘŜs décès signalés par région depuis 2013. 

 

 2013 2014 2015 2016 2017 2018 

Ile De France 208 183 186 225 206 238 

Hauts De France 33 49 61 48 58 56 

PACA 50 59 59 44 81 55 

Occitanie 48 34 46 45 35 47 

Auvergne Rhône Alpes 28 32 47 40 36 37 

Grand Est 16 34 17 25 24 28 

Bourgogne Franche 
Comté 

6 15 4 4 8 27 

Nouvelle Aquitaine 16 38 22 18 22 26 

Bretagne 14 14 9 5 9 14 

DOM-TOM 7 14 8 8 8 14 

Pays de Loire 13 18 28 23 8 13 

Normandie 16 18 13 12 14 11 

Centre Val de Loire 3 2 6 1 1 2 

Total 461 508 507 498 511 569 

Tableau 2 : Evolution de nombre de décès signalés par région depuis 2013 
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Le nombre des décès signalés en IDF atteint un sommet avec 238 en 2018.  Les signalements des 

décès en Bourgogne-Franche-Comté sont en forte hausse en 2018 et ce principalement grâce au 

développement du réseau de partenaires institutionnels dans cette région. Alors que le nombre de 

signalements en Hauts-de-France reste stable, celui de la région PACA a fortement baissé cette 

ŀƴƴŞŜ Ŝƴ ŎƻƳǇŀǊŀƛǎƻƴ ŀǾŜŎ ƭΩŀƴƴŞŜ нлмтΦ  

/Ŝǎ ŦƭǳŎǘǳŀǘƛƻƴǎ ƴŜ ƴƻǳǎ ǇŜǊƳŜǘǘŜƴǘ Ǉŀǎ ŘΩŀŦŦƛǊƳŜǊ ƻǳ non, une augmentation ou une baisse de 

nombre réel des décès dans les différentes régions Τ Lƭ Ŝǎǘ ǇǊƻōŀōƭŜƳŜƴǘ ƭŜ ǊŜŦƭŜǘ ŘŜ ƭΩƛƴǎǘŀōƛƭƛǘŞ ŘŜ 

notre réseau des partenaires, et de sa connaissance des décès survenus.  

 

3.2. Départements  

En 2018, les personnes "SDF" décédées ont été signalées dans 65 départements différents. Soit 8 

ŘŞǇŀǊǘŜƳŜƴǘǎ ŘŜ Ǉƭǳǎ ǉǳΩŜƴ нлмтΦ 

155 décès ont été signalés dans le département de Paris, soit 27% de tous les décès des personnes 

signalés en France en 2018. En deuxième position vient le département du Nord avec 30 décès, suivi 

par la Seine-Saint-Denis avec 24 décès et la Haute Garonne avec 23 décès. 

 

3.3. Communes  

En 2018, les personnes "SDF" décédées en été signalées dans 181 communes différentes. Le 

graphique 16 ci-ŘŜǎǎƻǳǎ ƳƻƴǘǊŜ ƭΩŞǾƻƭǳǘƛon du nombre de communes ayant au moins un décès 

depuis 2013. Nous remarquons une augmentation considérable du nombre de communes 

concernées. Ceci est sans doute ƭƛŞ Ł ƭΩextension du réseau des partenaires du CMDR en France. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 16 : Evolution du nombre de communes ayant en moins un décès de personnes "SDF" depuis 2013 
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Le graphique 17 ci-dessous montre le nombre des personnes "SDF" décédées dans les 12 communes 

les Ǉƭǳǎ ƎǊŀƴŘŜǎ Ŝƴ ǘŜǊƳŜǎ ŘŜ ƴƻƳōǊŜǎ ŘΩƘŀōƛǘŀnts en France à ƭΩŜȄŎŜǇǘƛƻƴ ŘŜ tŀǊƛǎ. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 17 : Nombre des personnes "SDF" décédées en 2018 dans les 12 communes les plus peuplées en France après 

tŀǊƛǎΣ Řŀƴǎ ƭΩƻǊŘǊŜ ŘŜ la plus peuplée à la moins peuplée  

 

Nous remarquons que le nombre des personnes "SDF" ŘŞŎŞŘŞŜǎ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ǘƻǳƧƻǳǊǎ ǇǊƻǇƻǊǘƛƻƴƴŜƭ Ł ƭŀ 

taille de la commune en termes ŘŜ ƴƻƳōǊŜ ŘΩhabitants. En effet, à Strasbourg 7ème plus grande 

commune de France, le nombre des décès signalés est supérieur à celui de Lyon, 3ème plus grande 

ville, et 3 fois plus que celui de Nice ou Nantes, 5ème et 6ème plus grandes. Les décès à Lille, 10ème plus 

grande commune, sont 6 fois plus ƴƻƳōǊŜǳȄ ǉǳΩŁ aƻƴǘǇŜƭƭƛŜǊΣ Ł ƭŀ 8ème place. Comment expliquer 

cela ? Ces variations sont-elles liées à la qualité et la quantité de réseau du CMDR dans ces 

communes ? Le nombre des personnes "SDF" dans les communes françaises est-il proportionnel à 

leur nombre ŘΩƘŀōƛǘŀƴǘǎ ? 

Le 15 février 2019, un recensement à Toulouse a estimé à 4136 le nombre de personnes "SDF"18, soit 

12,4% de plus que le nombre recensé à Paris lors de la nuit de la solidarité une semaine plus tôt19. 

Cet exemple, de Toulouse, ǎŜƳōƭŜ ŎƻƴŦƛǊƳŜǊ ƭΩƛŘŞŜ ǉǳŜ le nombre des personnes "SDF" ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ 

toujouǊǎ ǇǊƻǇƻǊǘƛƻƴƴŜƭ ŀǳ ƴƻƳōǊŜ ŘΩhabitants dans les communes et que le nombre des décès des 

personnes "SDF" ǎƛƎƴŀƭŞŜǎ ŀǳ /a5w Ŝǎǘ ƭƻƛƴ ŘΩşǘǊŜ ŜȄƘŀǳǎǘƛŦΦ 

 

 

3.4. Les décès de Paris 

En 2018, 155 décès de personnes "SDF" ont été signalés à Paris. Le graphique 16 ci-dessous montre 

ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ ŘŜ ƴƻƳōǊŜ ŘŜ ŘŞŎŝǎ ǎƛƎƴŀƭŞǎ Ł tŀǊƛǎ ŘŜǇǳƛǎ нлмоΦ ! ƭΩŜȄŎŜǇǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ƭŞƎŝǊŜ ōŀƛǎǎŜ Ŝƴ 

нлмтΣ ƭŜ ƴƻƳōǊŜ ŘŜǎ ŘŞŎŝǎ Ł tŀǊƛǎ ƴΩŀ Ǉŀǎ ŎŜǎǎŞ ŘΩŀǳƎƳŜƴǘŜǊ ŘŜǇǳƛǎ нлмпΦ  
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Graphique 18 : Nombre des personnes "SDF" décédées à Paris et signalées au CMDR depuis 2013 

 

Parmi les 155 personnes "SDF" décédées à Paris en 2018, 63 personnes étaient en situation de rue, 

35 étaient hébergées et 57 personnes probablement sans chez soi όbƻǳǎ ƴΩŀǾƻƴǎ Ǉŀǎ Ŝǳ 

ǎǳŦŦƛǎŀƳƳŜƴǘ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǇƻǳǊ ƭŜǎ Ŏƭasser en situation de rue ou hébergées) 

Lors de la nuit de la solidarité en février 2018 à Paris, un total de 3035 personnes "SDF" ont été 

dénombrées10. Si nous considérions ces 3035 personnes "SDF" comƳŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ƭŀ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴ 

en situation de rue à Paris, alors nous pourrions calculer leur taux de mortalité (rapport entre le 

nombre annuel de décès de personnes SDF et la population totale SDF, exprimé en « pour mille » 

personnes, ҉). 

 

En voici les résultats :  

Si nous prenons uniquement les 63 décès des personnes en situation de rue, le taux de mortalité 

serait de 20,7҉ soit plus de 3 fois plus que le taux brut de mortalité à Paris en 2018 (6,4 ҉20). 

Si nous prenons les décès des personnes en situation de rue et ceux des personnes probablement 

sans chez soi, soit 120 décès, le taux de mortalité des personnes "SDF" serait de офΣр҉, environ 6,5 

fois plus que le taux brut de mortalité à Paris. 

Alors que le taux de mortalité précoce (moins de 64 ans) à Paris est de 1,6 ҉, ce taux, pour les 

personnes "SDF" Řŀƴǎ ƭŀ ƳşƳŜ ǾƛƭƭŜ ǎΩŞƭŝǾŜǊŀƛǘ Ł онΣн ҉, soit environ 20 fois plus. 
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3.5. Lieu où le décès a été constaté 

En 2018, le lieu de décès des personnes "SDF" est connu à 82,7%, soit pour 467 personnes. Le 

graphique 19 ci-dessous montre la répartition des lieux où le décès a été constaté pour les personnes 

en situation de rue et celles hébergées. 

 

Graphique 19 : Répartition des lieux de décès des personnes "SDF", selon leur lieu de vie dans les 3 derniers mois avant le 

décès 

 

Plus de la moitié des personnes en situation de rue sont décédées sur la voie publique ou dans un 

abri de fortune, soit 57%. Seulement une personne en situation de rue sur 3 est décédée dans un lieu 

de soins. La cause du décès a un lien évident avec le lieu du décès de ces personnes. Ce lien sera 

démontré dans la section « types et causes des décès ». 

Concernant les personnes en situatioƴ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘΣ ǳƴ ǘƛŜǊs de ces personnes est décédé dans un 

hébergement. Un autre tiers dans un lieu de soins (36% contre 54,3% des décès dans la population 

générale), et 14% de ces personnes sont décédées sur la voie publique (1,1% en population 

générale)21 ou dans un abri de fortune. 

Donc même hébergées, les personnes décèdent moins souvent que la population générale dans un 

lieu de soins. 
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3.6. Mois de décès 

En 2018, le mois de décès des personnes "SDF" était connu à 90%, soit pour 512 personnes. Le 

graphique 20 ci-dessous en montre la répartition :  

 

Graphique 20 : Répartition de nombre de décès des personnes "SDF" par mois de décès 

 

Les décès les plus nombreux ont eu lieu au mois de février, avec 56 décès (environ 10% des décès de 

personnes "SDF"), puis au mois de décembre avec 8% des décès. En été, au mois de juillet, 46 

personnes sont décédées soit 8%. 

Le nombre des décès par mois est trop faible pour pouvoir observer des tendances. Pour cela, il est 

intéressant de comparer le mois de décès de ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ des décès recensés par le CMDR depuis 

2012 (pour lesquels  ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǎǘ ŘƛǎǇƻƴƛōƭŜ), avec celui de la population générale en 201822 :  

Graphique 21 et 22 : Comparaison entre la répartition, par mois, du nombre des décès dans la population générale en 2018 

et de celui des décès ŘŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ des personnes "SDF" recensés par le CMDR 

! ƭΩŜȄŎŜǇǘƛƻƴ Řǳ ǇƛŎ observé dans la population générale en mars, nous remarquons une 

ressemblance entre la répartition du nombre des décès dans la population générale et de celui des 

personnes "SDF" : pour tous, lΩƘƛǾŜǊ Ŝǎǘ ƭŀ ǎŀison qui enregistre le plus de décès. 
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4. TŜƳǇǎ ŘΩŜǊǊŀƴŎŜ 

 

Le ǘŜƳǇǎ ŘΩŜǊǊŀƴŎŜ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ "SDF" est calculé pour 2 catégories : 

- Temps passé à la rue, dont abri de fortune, cabane, parking, voiture, bâtiment 

ŘŞǎŀŦŦŜŎǘŞΧŜǘŎΦ 

- ¢ŜƳǇǎ ǇŀǎǎŞ Ŝƴ ƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘΣ Řƻƴǘ ƭƛŜǳ ŘŜ ǎƻƛƴǎΣ ŘƻƳƛŎƛƭŜ ŘΩǳƴ ǘƛŜǊǎΣ ǇǊƛǎƻƴΧ ŜǘŎΦ Lƭ ǎΩŀƎƛǘ Řǳ 

ǘŜƳǇǎ ƻǴ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ƴΩŀǾŀƛǘ Ǉŀǎ de logement personnŜƭ Ƴŀƛǎ ƴΩŞǘŀƛǘ Ǉŀǎ ƴƻƴ plus en 

situation de rue. 

[ƻǊǎ ŘŜ ƭΩŜƴǉǳşǘŜΣ ƴƻǳǎ ŘŜƳŀƴŘƻƴǎ Ł ƴƻǎ ƛƴǘŜǊƭƻŎǳǘŜǳǊǎ ŘŜ nous citer tous les lieux où la personne a 

passé au moins une nuit, nous calculons par la suite le temps total cumulé passé à la rue ou en 

hébergement. 

Etant donné la nature précise des informations demandéesΣ Ŝǘ ƭŜ Ŧŀƛǘ ǉǳΩŜƭƭŜǎ ǎƻƛŜƴǘ ǊŜƴǎeignées par 

une tierce personne après le décès, iƭ Ŝǎǘ ǘǊŝǎ ŦǊŞǉǳŜƴǘ ǉǳΩŜƭƭŜǎ ǎƻƛŜƴǘ partielles ou incomplètes. Pour 

cela, nous traiterons plutôt ƭŜ ǘŜƳǇǎ ŘΩŜǊǊŀƴŎŜ ǇŀǊ ŎƭŀǎǎŜs de durée car, malgré le nombre important 

des données manquantes, elles restent mieux renseignées ǉǳŜ ƭŜ ǘŜƳǇǎ ŘΩŜǊǊŀƴŎŜ ǇŀǊ ƴƻƳōǊŜ 

ŘΩŀƴƴŞŜs. 

Le temps passé à la rue est connu pour seulement 13,5% des personnes "SDF" signalées en 2018, et 

la durée moyenne de leur temps passé à la rue est de 12,4 ans (1 à 34 ans).  

[Ŝ ǘŜƳǇǎ ǇŀǎǎŞ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ǉǳŀƴǘ Ł lui, est connu pour 7,5% des personnes "SDF" 

signalées, elles ont connu ǳƴŜ ŘǳǊŞŜ ƳƻȅŜƴƴŜ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ŘŜ пΣт ŀƴǎΦ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Résumé  
 

¶ Au moins 20% des personnes "SDF" ont passé plus de 5 ans à la rue. 

¶ 35% des personnes "SDF" âgées de plus de 40 ans ont passé plus de 10 ans à la rue. 

¶ 8% des personnes "SDF" ont passé entre 1-5 ans dans un hébergement avant leur décès. 
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4.1. Temps passé en situation de rue 

Graphique 23 : temps passé à la rue par classe de durée pour les personnes "SDF" en 2018 (taux de réponse 32%) 

En 2018, Le temps passé à la rue par classe de durée est connu pour 32% des personnes "SDF". Nous 

remarquons dans le graphique ci-dessus que 12% de ces personnes ont passé 10 ans ou plus à la rue, 

environ une personne sur 5 a passé plus de 5 ans à la rue et seulement 4% y ont passé moins dΩǳƴ ŀƴΦ 

Les 4 perǎƻƴƴŜǎ ǉǳƛ ƴΩƻƴǘ ƧŀƳŀƛǎ ǇŀǎǎŞ ŘŜ ǘŜƳǇǎ Ł ƭŀ ǊǳŜ ǎƻƴǘ ǇŀǎǎŞŜǎ ŘΩǳƴ ƭƻƎŜƳŜƴǘ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ Ł ŘŜǎ 

ƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘǎ ǘŜƳǇƻǊŀƛǊŜǎ ƻǳ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ ŎƻƳƳŜ ǳƴ ƘƾǘŜƭ ǎƻŎƛŀƭ ƻǳ ǳƴ /I¦ ǇŀǊ ŜȄŜƳǇƭŜΦ  

Il faut interpréter ces résultats avec prudence ŎŀǊ ǳƴ ƎǊŀƴŘ ƴƻƳōǊŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ǎƻƴǘ ƳŀƴǉǳŀƴǘŜǎ 

ǎǳǊ ƭŜ ǘŜƳǇǎ ŘΩŜǊǊŀƴŎŜΣ Ŝǘ ŀǳǎǎƛ ǇŀǊŎŜ ǉǳŜ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘŜ ǊǳŜ ŘŜǇǳƛǎ ǇŜǳ de temps 

pourraient être mal connues par nos partenaires et leur signalement sous-représenté dans notre 

recensement.  

Regardons maintenant le temps passé à la rue des personnes "SDF" selon leur lieu de vie dans les 3 

mois avant le décès :  

 

Graphique 24 : Temps passé à la rue par classe de durée pour les personnes "SDF" selon leur lieu de vie dans les 3 derniers 

mois avant leur décès  
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Un cinquième des personnes en situation de rue avant leur décès a passé plus de 10 ans cumulés à la 

rue, et environs un tiers a passé plus de 5 ans cumulés à la rue.  

Lors de la nuit de la solidarité à Paris en février 2018, 46% des personnes sans abri rencontrées ont 

déclaré ŀǾƻƛǊ ŞǘŞ Ł ƭŀ ǊǳŜ ŘŜǇǳƛǎ Ǉƭǳǎ ŘΩǳƴ ŀƴ10, un taux très proche des 44% du graphique 24 ci-

dessus. 

Dans le graphique 25 ci-dessous, nous comparons le temps passé à la rue classé selon sa durée avec 

ƭŀ ŎƭŀǎǎŜ ŘΩŃƎŜΦ [Ŝ ǘŀǳȄ ŘŜ ǊŞǇƻƴǎŜ Ŝǎǘ ŘŜ ом҈. 

Graphique 25 : Temps passé à la rue et ŎƭŀǎǎŜ ŘΩŃƎŜ 

Malgré le nombre important de données manquantes (69%), les résultats ne manquent pas de 

cohérence. 35% des personnes "SDF" âgées de plus de 40 ans ont passé plus de 10 ans à la rue avant 

leur décès ; la moitié des personnes de même claǎǎŜ ŘΩŃƎŜ ƻƴǘ ǇŀǎǎŞ Ǉƭǳǎ р ŀƴǎ Ł ƭŀ ǊǳŜ ŀǾŀƴǘ ƭŜǳǊ 

décès. 18% des personnes "SDF" âgées de 20 à 39 ans ont déjà passé entre 1 et 10 ans à la rue. 

!ǳŎǳƴŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ŃƎŞŜ ŘŜ Ƴƻƛƴǎ ŘŜ мф ŀƴǎ ƴΩŀ ǇŀǎǎŞ Ǉƭǳǎ ŘŜ с Ƴƻƛǎ Ł ƭŀ ǊǳŜΦ 

4.2. Temps passé en hébergement 

Graphique 26 : Temps passé en hébergement par classe de durée pour les personnes "SDF" en 2018 (taux de réponse 21%) 
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[Ŝ ǘŜƳǇǎ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ Ŏƻƴƴǳ ǇƻǳǊ нм҈ des personnes "SDF". La majorité des personnes pour 

ƭŜǎǉǳŜƭƭŜǎ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǎǘ ŘƛǎǇƻƴƛōƭŜ (8%) ont passé entre 1 et 5 ans en hébergement. 6% de ces 

personnes ont passé plus de 5 ans en hébergement, ce sans pouvoir trouver à un logement pérenne. 

 

 

Le graphique ci-dessous montre le temps passé en hébergement selon le lieu de vie dans les 3 mois 

avant le décès :  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 27 : Temps passé en hébergement par classe de durée des personnes "SDF" selon leur lieu de vie dans les 3 

derniers mois avant le décès. 

 

Là aussi, les données manquantes sont dominantes, notamment pour les personnes en situation de 

rue avant le décès et le temps cumulé passé en hébergement. 

Concernant les personnes en situatiƻƴ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ŀǾŀƴǘ ƭŜ ŘŞŎŝǎΣ нм҈ ŘŜ ŎŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ƻƴǘ 

passé plus de 5 ans cumulés dans un hébergement, sans néanmoins accéder à un logement 

personnel. LΩLb{99 en 2012  observait que 39% des personnes "SDF" enquêtées déclaraient ne jamais 

avoir eu un logement personnel11. 
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5. Causes et circonstances des décès 

 

 

5.1. Type de décès 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 28 : Type de décès des personnes "SDF" en 2018 

 

Les causes externes des décès sont les accidents, les agressions et les suicides.  

La mort naturelle et soudaine est classée comme une maladie. 

Nous connaissons le type de décès de 54% des personnes "SDF" en 2018. Un quart des décès sont 

dus à des causes externes et environ un tiers sont dus à une maladie ou une mort naturelle. 

[ΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ "SDF" ǉǳƛ ŘŞŎŝŘŜƴǘ ŘΩǳƴŜ ŎŀǳǎŜ ŜȄǘŜǊƴŜ Ŝǎǘ ŘŜ офΣм ŀƴǎΦ Lƭ Ŝǎǘ de 52,6 

ŀƴǎ ǇƻǳǊ ŎŜƭƭŜǎ ǉǳƛ ŘŞŎŝŘŜƴǘ ŘΩǳƴŜ ƳŀƭŀŘƛŜΦ 

 

 

 

Résumé  
 

¶ Les causes externes représentent 24% des causes des décès des personnes "SDF" en 2018. 

¶ Les maladies sont la cause de 30% des décès des personnes "SDF" et de plus de la moitié 
de ceux des personnes hébergées avant le décès. 

¶ 40% des personnes "SDF" de nationalité ŘΩǳƴ Ǉŀȅǎ ƘƻǊǎ ¦9 ǎƻƴǘ ŘŞŎŞŘŞŜǎ ŘΩǳƴŜ ŎŀǳǎŜ 
externe. 

24%

30%

46%
Causes externes

maladies

inconnu



43 
 

Regardons maintenant le type de décès selon le lieu de vie connu dans les 3 mois précédant le 

décès :  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 29 : Type de décès des personnes "SDF" en 2018 selon leur lieu de vie dans les 3 mois précédant le décès. 

 

Nous constatons une légère différence entre les personnes hébergées et les personnes en situation 

ŘŜ ǊǳŜ ǉǳŀƴŘ ƛƭ ǎΩŀƎƛǘ ŘŜǎ ŎŀǳǎŜǎ ŜȄǘŜǊƴŜǎ ŘŜ ŘŞŎŝǎΣ ŀǾŜŎ нн҈ Ŝǘ нт% des décès respectivement. Cela 

pourrait nous faire conclure que les personnes hébergées seraient moins ƭΩobjet de violences, 

accidents et suicides que les personnes en situation de rue.  

La différence entre les 2 catégories est plus forte pour les décès pour cause de maladie. Plus de la 

moitié des personnes hébergées décèdent de maladie ou de mort naturelle, contre un tiers 

seulement pour les personnes en situation de rue. 

Les personnes hébergées, suivies par les équipes des structures dans lesquelles elles se trouvent, ont 

probablement une meilleure prise en charge médicale. De plus nous trouvons plus facilement un 

interlocuteur pour nous informer, cela explique probablement le taux moins élevé de type de décès 

de cause inconnue. 
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Graphique 30 : Type de décès des personnes "SDF" en 2018 selon la nationalité 

 

Le graphique 30 ci-dessus nous montre le type de décès des personnes "SDF" selon leur nationalité. 

Les personnes "SDF" de nationalité Française et/ou ŘΩǳƴ Ǉŀȅǎ ŘŜ ƭΩ¦9 ǎŜƳōƭŜƴǘ ŘŞŎŞŘŞŜǎ 

ŜǎǎŜƴǘƛŜƭƭŜƳŜƴǘ Ł ŎŀǳǎŜ ŘΩǳƴŜ ƳŀƭŀŘƛŜΦ  

9ƴ ǊŜǾŀƴŎƘŜΣ ƴƻǳǎ Ŏƻƴǎǘŀǘƻƴǎ ǉǳŜ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŘΩǳƴŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭƛǘŞ ŘΩǳƴ Ǉŀȅǎ hors UE, décèdent 

ŜǎǎŜƴǘƛŜƭƭŜƳŜƴǘ ŘΩǳƴŜ ŎŀǳǎŜ ŜȄǘŜǊƴŜΦ /Ŝǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ, souvent de jeunes migrants, subissent des 

accidents aux frontières lors de leurs déplacements en arrivant en France ou en en repartant. 

Regardons maintenant le type de décès des personnes "SDF" ǎŜƭƻƴ ƭŜǳǊ ŎƭŀǎǎŜ ŘΩŃƎŜ : 

 

Graphique 31 : Type de décès des personnes "SDF" en 2018 selon la classe ŘΩŃƎŜ 
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Dans la population générale, sŜƭƻƴ ƭΩLb{99Σ рл҈ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŃƎŞŜǎ ŘŜ мр à 34 ans ƳŜǳǊŜƴǘ ŘΩǳƴŜ 

cause externe, la proportion tombe à 18% pour les 35 à 54 ans puis à 5% pour les personnes de plus 

de 55 ans23. 

En ce qui concerne les personnes « SDF », nous constatons que le taux de décès, par causes externes 

Ŝǘ ŎƭŀǎǎŜ ŘΩŃƎŜΣ Ŝǎǘ proche de celui la population générale. Toutefois, ces causes externes de décès 

ne sont pas les mêmes, pour ƭŀ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴ ƎŞƴŞǊŀƭŜ ƛƭ ǎΩŀƎƞǘ ŘΩaccidents routiers, domestiques et 

sportifs, de ǎǳƛŎƛŘŜǎΧΣ Ŝǘ ǇƻǳǊ ƭŜǎ personnes SDF de noyades, incendies, agresǎƛƻƴǎΧΦ Le taux de 

ŘŞŎŝǎ ǇŀǊ ƘƻƳƛŎƛŘŜ Řŀƴǎ ƭŀ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴ ƎŞƴŞǊŀƭŜ Ŝǎǘ ŘŜ лΣо҈ ŀƭƻǊǎ ǉǳΩƛƭ ǎΩŞƭŝǾŜ Ł р҈ ŎƘŜȊ ƭŜǎ 

personnes "SDF". 

Nous rappelons aussi que le taux de mortalité des personnes "SDF" est largement supérieur à celui 

de la population générale.  

 

5.2. Causes de décès 
 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 32 : Causes des décès des personnes "SDF" en 2018 

 

Les causes des décès des personnes "SDF" sont codées en utilisant CIM-10, classification de ƭΩha{Φ 

Ce codage a été utilisé pour les causes initiales de décès, les pathologies associées et les antécédents 

de santé. 

[ƻǊǎ ŘŜ ƭΩŜƴǉǳşǘŜΣ ƴƻǳǎ ƛƴǘŜǊǊƻƎŜƻƴǎ ƴƻǘǊŜ ƛƴǘŜǊƭƻŎǳǘŜǳǊ ǎǳǊ les circonstances et la cause du décès. 

La cause du décès reste souvent inconnue ou donnée avec approximation. Le codage utilisé nous 

permet de regrouper au mieux ces informations. 

La cause du décès est inconnue pour 47% des personnes "SDF" signalées en 2018. Les maladies 

cardiovasculaires représentent environ 8% des causes de décès. 5% de ces personnes se sont 

suicidées.  
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Dans la population générale, les cancers et les maladies cardio-vasculaires constituent les causes les 

plus fréquentes (respectivement 30 et 25 %), les causes externes environ 7%24. Le taux élevé des 

causes de décès inconnues dans notre échantillon rend la comparaison avec la population générale 

difficile. 

Il est important de souligner que les causes les plus fréquentes de décès des personnes "SDF" 

peuvent varier selon les pays. Dans une étude réalisée sur la mortalité des personnes "SDF" à Seattle 

ŀǳȄ 9ǘŀǘǎ ¦ƴƛǎΣ ƭΩƻǾŜǊŘƻǎŜ Şǘŀƛǘ ƭŀ ŎŀǳǎŜ ŘŜ ŘŞŎŝǎ ǇƻǳǊ ол҈ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǎǳƛvies7.Le même taux 

était trouvé à Boston8.  [Ŝǎ ŘŞŎŝǎ ƭƛŞǎ Ł ƭΩalcool et les drogues sont la cause de 38,4% des décès dans 

une étude réalisée à Dublin9. Les cancers représentent 19% des causes de décès des personnes "SDF" 

en Angleterre selon une autre étude6. 

 

 

 

 

IƻƳƳŀƎŜ ŀǳȄ ƳƻǊǘǎ ŘŜ ƭŀ ǊǳŜ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ нлму dans le jardin Villemin Paris 10e 
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6. Addictions et troubles mentaux 

 

6.1. Addictions  
 

 

Graphique 33 : tǊŞǾŀƭŜƴŎŜ ŘŜǎ ŀŘŘƛŎǘƛƻƴǎ ŎƘŜȊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ "SDF" en 2018, celles en situation de rue et en 

hébergement avant le décès 

 

[ƻǊǎ ŘŜ ƭΩŜƴǉǳşǘŜΣ ƴƻǳǎ ǊŜŎǳŜƛƭƭƻƴǎ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŜǎ ŀŘŘƛŎǘƛƻƴǎ de la personne avant son décès. 

Les addictions documentŞŜǎ ǎƻƴǘ ƭΩŀƭŎƻƻƭΣ ƭŜǎ substances illicites, les médicaments et le tabac. Les 

ƛƴǘŜǊƭƻŎǳǘŜǳǊǎ ƛƴǘŜǊǊƻƎŞǎ ǊŞǇƻƴŘŜƴǘ Ł ŎŜǘǘŜ ǉǳŜǎǘƛƻƴΣ ǎΩƛƭǎ ŘƛǎǇƻǎŜƴǘ ŘŜ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴΣ ŀǾŜŎ ǳƴ ŘŜƎǊŞ 

variable de précision, car la distinction entre consommation et addiction, à ƭΩŀƭŎƻƻƭ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘΣ 

ŘŜƳŀƴŘŜ ŘŜǎ ŎƻƴƴŀƛǎǎŀƴŎŜǎ ǎǇŞŎƛŦƛǉǳŜǎ ǎǳǊ ƭŜ ǎǳƧŜǘΦ [ΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŜǎ ŀŘŘƛŎǘƛƻƴǎ ǊŜǎǘŜ donc à 

ƭΩŀǇǇǊŞŎƛŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ƛƴǘŜǊǊƻƎŞŜΦ 

LΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŜǎ ŀŘŘƛŎǘƛƻƴǎ Ŝǎǘ ƛƴŎƻƴƴǳŜ ǇƻǳǊ les н ǘƛŜǊǎ ŘŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ "SDF" 

décédŞŜǎ Ŝƴ нлмуΦ ну҈ ŘŜ ŎŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǎƻǳŦŦǊŀƛŜƴǘ ŘΩŀǳ Ƴƻƛƴǎ ǳƴŜ ŀŘŘƛŎǘƛƻƴΦ 

[ΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǎǘ ƳƛŜǳȄ ǊŜƴǎŜƛƎƴŞŜ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘŜ ǊǳŜ Ŝǘ Ŝƴ ƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ Řŀƴǎ 

ƭŜǎ о Ƴƻƛǎ ŀǾŀƴǘ ƭŜ ŘŞŎŝǎΦ tƭǳǎ ŘΩǳƴ ǘƛŜǊs des personnes en situation de rue ǎƻǳŦŦǊŀƛŜƴǘ ŘΩŀǳ Ƴƻƛƴǎ 

ǳƴŜ ŀŘŘƛŎǘƛƻƴΦ /Ŝ ǘŀǳȄ ǎΩŞƭŝǾŜ Ł рл҈ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ƘŞōŜǊƎŞŜǎΦ  

Résumé  
 

¶ Environ 28% des personnes "SDF" ǎƻǳŦŦǊŀƛŜƴǘ ŘΩŀǳ Ƴƻƛƴǎ ǳƴŜ ŀŘŘƛŎǘƛƻƴΦ /Ŝ ǘŀǳȄ ǎΩŞƭŝǾŜ Ł 
38% pour les personnes en situation de rue et atteint les 50% pour les personnes 
hébergées. 

¶ [ΩŀŘŘƛŎǘƛƻƴ Ł ƭΩŀƭŎƻƻƭ Ŝǎǘ ƭŀ Ǉƭǳǎ ŦǊŞǉǳŜƴǘŜ suivie par celle aux substances illicites puis aux 
médicaments. 

¶ Au moins 12% des personnes "SDF" souffraient ŘΩun trouble mental. 
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Cette différence pourrait être expliquée par la meilleure connaissance de nos interlocuteurs de la vie 

et des habitudes des personnes hébergées et ne reflète donc pas une plus fréquente addiction quand 

ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǎƻƴǘ Řŀƴǎ ǳƴŜ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘΦ Nous avons aussi pu déjà (en 2017) constater 

que le taux connu dΩaddiction augmente quand le taux des données manquantes baisse. 

 

Graphique 34 : ¢ȅǇŜ ŘΩŀŘŘƛŎǘƛƻƴ ŘŜǎ personnes "SDF" selon le lieu de vie dans les 3 mois avant le décès 

 

[ΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǇǊŞŎƛǎŜ sur ƭŜ ǘȅǇŜ ŘΩŀŘŘƛŎǘƛƻƴ Ŝǎǘ ŜƴŎƻǊe plus difficile à obtenir. Il est inconnu pour 

52% des personnes en hébergement et pour 58% des personnes en situation de rue avant le décès. 

Néanmoins, nous constatons dans le graphique 34 ci-ŘŜǎǎǳǎ ǉǳŜ ƭΩŀƭŎƻƻƭ ǊŜǇǊŞǎŜƴǘŜ ƭŜ ǘȅǇŜ 

ŘΩŀŘŘƛŎǘƛƻƴ ƭŜ Ǉƭǳǎ ŦǊŞǉǳŜƴǘΦ Lƭ ǘƻǳŎƘŜ ŜƴǾƛǊƻƴǎ ǳƴ ǘƛŜǊs des personnes "SDF".  

[ΩŀŘŘƛŎǘƛƻƴ ŀǳȄ substances illicites prend la 2ème place, nous ne faisons pas la différence entre le 

cannabis et les autres types de substances illicites. 

[ΩŞǘǳŘŜ {!a9b¢!Σ ǉǳƛ ŘŞŎǊƛǘ ƭŀ ǇǊŞǾŀƭŜƴŎŜ ŘŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ ƳŜƴǘŀǳȄ Ŝǘ ŘŜǎ ŀŘŘƛŎǘƛƻƴǎ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ 

"SDF" en Ile-de-France, éǾƻǉǳŜ ƭΩŀŘŘƛŎǘƛƻƴ Ł ƭΩŀƭŎƻƻƭ ŎƻƳƳŜ ƭŀ Ǉlus fréquente avec un taux de 21%. 

5ŀƴǎ ŎŜǘǘŜ ŞǘǳŘŜΣ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ǉǳƻǘƛŘƛŜƴƴŜ ŘŜ Ŏŀƴƴŀōƛǎ étŀƛǘ ŘŜ мс҈Φ [Ωǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŀǳǘǊŜǎ ǘȅǇŜǎ ŘŜ 

substances illicites de moins de 5%25. 

bƻǳǎ Ŏƻƴǎǘŀǘƻƴǎ ŘŜǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴŎŜǎ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘŜǎ ŜƴǘǊŜ ƴƻǎ ǊŞǎǳƭǘŀǘǎ Ŝǘ ŎŜǳȄ ŘŜ ƭΩŞǘǳŘŜ {!a9b¢!Φ /Ŝƭŀ 

ǎΩŜȄǇƭƛǉǳŜ ǇŀǊ ƭŀ ƳŞǘƘƻŘƻƭƻƎƛŜ, ƭŜǎ ŘŞŦƛƴƛǘƛƻƴǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘŜǎ ŘŜ ƭΩŀŘŘƛŎǘƛƻƴ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ н études, 

ƭΩŀƴŎƛŜƴƴŜǘŞ ǊŜƭŀǘƛǾŜ ŘŜ {!a9b¢! Ŝǘ ƭŜǎ ǊŞƎƛƻƴǎ ŞǘǳŘƛŞŜǎΦ 9ƴ ŜŦŦŜǘΣ ƭΩŞǘǳŘŜ {!a9b¢! a eu lieu en IDF 

en 2009. Elle ǳǘƛƭƛǎŜ ƭΩ!ƭŎƻƘƻƭ ¦ǎŜ 5ƛǎƻǊŘŜǊ LŘŜƴǘƛŦƛŎŀǘƛƻƴ ¢Ŝǎǘ ό!¦5L¢ύ ŀǾŜŎ ǳƴ ƳƻŘǳƭŜ ǎǇŞŎƛŦƛǉǳŜ 

ǇƻǳǊ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ substances illicites, inspiré du Dépistage Evaluation Besoin Substances illicites 

(DEBA-D).   

/Ŝƭŀ ŘƛǘΣ ƳŀƭƎǊŞ ƭŀ ǇǊǳŘŜƴŎŜ ƴŞŎŜǎǎŀƛǊŜ ǇƻǳǊ ƛƴǘŜǊǇǊŞǘŜǊ ƴƻǎ ǊŞǎǳƭǘŀǘǎΣ ƭΩŀŘŘƛŎǘƛƻƴ Ł ƭΩŀƭŎƻƻƭ ǇŀǊƳƛ ƭŜǎ 

personnes "SDF" en France reste bien plus fréquente que dans la population généraleΦ [ΩLƴǎǘƛǘǳǘ 

Nationale de la Santé et la Recherche Médicale (INSERM) estime à 10% le taux des adultes en 

ŘƛŦŦƛŎǳƭǘŞ ŀǾŜŎ ƭΩŀƭŎƻƻƭ Ŝƴ CǊŀƴŎŜ26 contre 28% pour les personnes "SDF" dans notre étude et 21% 

Řŀƴǎ ƭΩŞǘǳŘŜ {!a9b¢!Φ 
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6.2.  Troubles mentaux  

Le questionnaire du CMDR contient une question générale sur la présence de troubles mentaux.  

[ΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǊŜŎǳŜƛƭƭie ainsi ne donne pas de spécifications sur le type du trouble mental et nous ne 

savons souvent pas si un diagnostic clinique précis a été fait.    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 35 : tǊŞǾŀƭŜƴŎŜ ŘŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ ƳŜƴǘŀǳȄ ŎƘŜȊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ "SDF", celles en situation de rue et en 

hébergement avant le décès 

 

[ΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŀ ǇǊŞǾŀƭŜƴŎŜ ŘŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ ƳŜƴǘŀǳȄ Ŝǎǘ ŎƻƴƴǳŜ ǇƻǳǊ ǎŜǳƭŜƳŜƴǘ но҈ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ 

"SDF" signalées en 2018. Le taux de réponse augmente légèrement pour les personnes en situation 

de rue avant le décès et il atteint 43% pour les personnes en hébergement. 

/ƻƳƳŜ ǇƻǳǊ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŜǎ ŀŘŘƛŎǘƛƻƴǎΣ ƭŜ ǘŀǳȄ Ǉƭǳǎ élevé de personnes souffrant de troubles 

mentaux parmi cŜƭƭŜǎ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ǎȅƴƻƴȅƳŜ ŘΩune prévalence plus élevée 

que chez les personnes en situation de rue, mais est plutôt lié à un taux des données manquantes 

Ƴƻƛƴǎ ŞƭŜǾŞΦ !ǳǘǊŜƳŜƴǘ ŘƛǘΣ Ǉƭǳǎ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ ƳŜƴǘŀǳȄ Ŝǎǘ Řƛsponible plus sa 

prévalence est élevée. 

5ŀƴǎ ƭΩŞǘǳŘŜ {!a9b¢! ǉǳŜ ƴƻǳǎ ŀǾƻƴǎ ŞǾƻǉǳŞe dans la section précédente, le taux des personnes 

"SDF" souffrant ŘΩǳƴ ǘǊƻǳōƭŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛǉǳŜ ǎŞǾŝǊŜ Ŝƴ IDF est estimé à 31%25. La différence entre les 2 

résultats est attribuée au taux important des données manquantes ainsi quΩŁ la méthodologie 

employée pour obtenir cette information.  
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7. Conclusion 

En 2018, 612 décès de personnes « SDF » ont été signalés au CMDR, dont 569 décès reçus avant 

ƭΩŀƴŀƭȅǎŜΣ ǎƻƛǘ ǳƴŜ ŀǳƎƳŜƴǘŀǘƛƻƴ ŘΩŜƴǾƛǊƻƴ 10% par rapport aux années précédentes. Le réseau des 

ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ Řǳ /a5w ƴŜ ŎŜǎǎŜ ŘŜ ǎΩŀƎǊŀƴŘƛǊΣ Ŝǘ ƭŜ ƴƻƳōǊŜ ŘŜǎ ǎƛƎƴŀƭŜƳŜƴǘǎΣ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ ŘŜ la part 

de nos partenaires institutionnels, est en forte hausse. Toutefois, on estime très largement supérieur 

le nombre réel des personnes "SDF" décédant en France chaque année. 

Les personnes "SDF" décédées sont majoritairement des hommes jeunes qui ont vécu de longues 

années à la rue, et qui ont souffert de maladies, dΩaddictions et de troubles psychiatriques. 

Les causes externes de décès sont très fréquentes, accidents, agressions et suicides, tous présents à 

un taux largement supérieur à celui de la population générale. 

DǊŃŎŜ Ł ƭΩƛƴƛǘƛŀǘƛǾŜ de la nuit de la solidarité à Paris, nuit pendant laquelle un recensement des 

personnes "SDF" a été effectué en 2018, nous avons pu estimer le taux de mortalité de cette 

population, et le résultat est alarmant, il est environ 20 fois supérieur à celui de la population 

générale âgée de moins de 64 ans. Des recensements similaires ont eu lieu dans des différentes villes 

en France en 2019, à Rennes, Montpellier, Toulouse, Grenoble et Metz. Nous encourageons ce 

ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦ ǉǳƛ ǇŜǊƳŜǘ ŘΩŀŘŀǇǘŜǊ ƭŜǎ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜǎ Ǿƛǎ-à-vis des personnes "SDF". 
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Zoom sur le décès des femmes « SDF » 

Contexte  

Nous avons choisi, dans la deuxième partie de notre rapport, de mettre la lumière sur le sujet du 

décès des femmes « SDF ». Ces femmes, souvent invisibles, font face à des difficultés particulières 

liées à leur genre, et subissent, durant leur vie à la rue, des violences multiples spécifiques au vécu 

des femmes. Plusieurs témoignages de femmes anciennement « SDF » ou  « SDF », ainsi que des 

ƻǳǾǊŀƎŜǎ Ŝǘ ŘŜǎ ǊŀǇǇƻǊǘǎ ǎƻŎƛƻƭƻƎƛǉǳŜǎ Ŝǘ ŞǇƛŘŞƳƛƻƭƻƎƛǉǳŜǎΣ ŀǘǘŜǎǘŜƴǘ ŘΩǳƴ ǇŀǊŎƻǳǊǎ 

particulièrement douloureux et épineux. 

Les femmes ne semblent pas se trouver à la rue pour les mêmes raisons que les hommes. Alors que 

ƭŀ ǇŜǊǘŜ ŘΩŜƳǇƭƻƛ ǎŜƳōƭŜ şǘǊŜ ƭŀ ŎŀǳǎŜ ƭŀ Ǉƭǳǎ ŦǊŞǉǳŜƴǘŜ ǇƻǳǊ ŎŜǎ ŘŜǊƴƛŜǊǎΣ ƭŀ ǊǳǇǘǳǊŜ ŦŀƳƛƭƛŀƭŜ Ŝǘ ƭŀ 

violence conjugale sont souvent citées comme des raisons de se trouver sans abri chez les femmes27. 

Les femmes semblent être plus résistantes que les hommes à se trouver sans abri , et à bénéficier 

ŘΩǳƴ ǊŞǎŜŀǳ ŘŜ ǇǊƻŎƘŜǎ ǎǳǊ ƭŜǉǳŜƭ ŜƭƭŜǎ ǎΩŀǇǇǳƛŜƴǘ Ŝƴ Ŏŀǎ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ27 ; une fois à la rue elles sont 

souvent plus abîmées physiquement et psychologiquement 28.  

Les femmes seules à la rue font face à des agressions masculines, souvent sexuelles. Pour se 

ǇǊƻǘŞƎŜǊΣ ǘƻǳǎ ƭŜǎ ƳƻȅŜƴǎ ǎƻƴǘ ǇƻǎǎƛōƭŜǎΧ  ƭŀƛǎǎŜǊ ƭŜǳǊ ŎƻǊǇǎ ǎŜ ŘŞƎǊŀŘŜǊ29Σ ǎΩŜƴƭŀƛŘƛǊ ǇƻǳǊ ǘŜƴƛǊ ƭŜǎ 

hommes à distance, se déguiser en homme, accepter une protection habituellement masculine et qui 

elle-ƳşƳŜ ǇŜǳǘ şǘǊŜ ǇǊƻōƭŞƳŀǘƛǉǳŜΣ ŎƘƻƛǎƛǊ ŘŜ ǎΩƛƴǎǘŀƭƭŜǊ Řŀƴǎ ǳƴ ŜƴŘǊƻƛǘ ŘƛǎŎǊŜǘ ƻǳ ŀǳ ŎƻƴǘǊŀƛǊŜΣ 

ǇǊŝǎ ŘΩǳƴ ŎƻƳƳƛǎǎŀǊƛŀǘ ŘŜ ǇƻƭƛŎŜ ǇŀǊ ŜȄŜƳǇƭŜΦ  

5ŀƴǎ ǳƴŜ ŞǘǳŘŜ ŜȄǇƭƻǊŀǘƻƛǊŜ ƳŜƴŞŜ ǇŀǊ ƭΩƻōǎŜǊǾŀǘƻƛǊŜ Řǳ {ŀƳǳ social auprès des femmes accueillies 

Ł ƭΩ9{L ζ Halte femmes », 92% des femmes interrogées ont déclaré avoir subi au moins un évènement 

violent30, allant des insultes aux vols, viols et séquestrations . Pour ADSF « Agir pour le 

Développement de la Santé des Femmes », 95% des femmes accompagnées à Paris par cette 

association ont connu des violences31. 

Si le parcours de vie des femmes « SDF » ǎŜƳōƭŜ şǘǊŜ ŎƻƴƴǳΣ ǘǊŝǎ ǇŜǳ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ŜȄƛǎǘŜnt sur les 

caractéristiques des femmes "SDF" décédées, espérance de vie, causes et lieux de décès, répartition 

Ŝƴ CǊŀƴŎŜΣ ƴŀǘƛƻƴŀƭƛǘŞΧΦ Nous tenterons ici de décrire et de faire connaitre qui sont ces femmes 

"SDF" décédées. 

 

Méthode  

Le nombre relativement faible de femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR chaque année ne 

ƴƻǳǎ ǇŜǊƳŜǘ Ǉŀǎ ŘΩŞǘŀōƭƛǊ ŘŜǎ ŀƴŀƭȅǎŜǎ ŀƴƴǳŜƭƭŜǎ ǎǘŀǘƛǎǘƛǉǳŜǎ ǎƛƎƴƛŦƛŎŀǘƛǾŜǎΣ ǇƻǳǊ ŎŜƭŀΣ ƴƻǳǎ ǘǊŀƛǘŜǊƻƴǎ 

Řŀƴǎ ŎŜǘǘŜ ǇŀǊǘƛŜ Řǳ ǊŀǇǇƻǊǘ ƭŜǎ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ƻōǘŜƴǳŜǎ ǇƻǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ "SDF" décédées 

et signalées au CMDR entre 2013 et 2018, soit 280 décès. 

Nous avons utilisé la même méthodologie que celle employée dans la première partie du rapport 

pour les définitions et le traitement des données. (Voir annexe 2) 

 

 

 



54 
 

Résultats  
 

1. Nombre de décès des femmes « SDF » 

 

 

1.1. Nombre de décès de femmes « SDF » signalés entre 2013 et 2018 

Au total, 280 décès de femmes "SDF" ont été signalés au CMDR entre 2013 et 2018. Ce nombre varie 

ƭŞƎŝǊŜƳŜƴǘ ŘΩǳƴŜ ŀƴƴŞŜ Ł ǳƴŜ ŀǳǘǊŜ ŎƻƳƳŜ ƭŜ ƳƻƴǘǊŜ ƭŜ ƎǊŀǇƘƛǉǳŜ Ŏƛ-dessous : 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 36 : Nombre de décès de femmes "SDF" signalés au CMDR par année de décès 

 

Résumé  
 

¶ 280 décès de femmes "SDF" ont été signalés au CMDR entre 2013 et 2018. 

¶ La moitié des femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR entre 2013 et 2018 étaient en 
situation de rue. 25% étaient hébergées et pour 25% de ces femmes le lieu de vie dans les 
3 mois avant le décès est inconnu. Ces pourcentages sont différents de ceux connus pour 
les "SDF" vivantes. 

¶ Les principales sources de signalement de décès des femmes "SDF" sont les associations 
(42%), les partenaires institutionnels (25%) et les médias (19%). 
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1.2. Lieu de vie avant le décès 

 

Graphique 37 : Lieu de vie dans les 3 mois avant leur décès des femmes "SDF" signalées au CMDR entre 2013 et 2018 

 

La moitié des femmes "SDF" était en situation de rue dans les 3 mois avant le décès. Un quart de ces 

femmes était hébergé Ŝǘ ƴƻǳǎ ƴΩŀǾƻƴǎ Ǉŀǎ Ǉǳ ŎƻƴƴŀƛǘǊŜ ƭŜ ƭƛŜǳ ŘŜ ǾƛŜ Řŀƴǎ ƭŜǎ о Ƴƻƛǎ ŀǾŀƴǘ ƭŜ ŘŞŎŝǎ 

pour 25% ŘΩŜƴǘǊŜ ŜƭƭŜǎ. 

{Ŝƭƻƴ ƭŜ ǊŀǇǇƻǊǘ ŘŜ ƭΩLb{99 Ŝƴ 2011, 67% des femmes sans domicile sont accueillies dans des centres 

ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭƻƴƎǳŜ ŘǳǊŞŜΣ 1% entre elles dort dehors la nuit32. Comment expliquer la 

différence de lieu de vie entre des femmes "SDF" décédées et celles vivantes ? 

Voici quelques hypothèses : 

- La différence entre la définition de la population de référence, celle des femmes sans 

ŘƻƳƛŎƛƭŜ ǎŜƭƻƴ ƭΩLb{99 Ŝǘ ƭŜǎ Ŧemmes "SDF" selon le CMDR induit la différence entre le taux 

des femmes hébergées dans les 2 études. ([ΩLb{99 Υ lieu où ont dormi les femmes la nuit 

précédente, le CMDR : lieu de vie dans les trois derniers mois). 

- Les chiffres ŘŜ ƭΩINSEE datent de 2012, nos chiffres portent sur la période 2013-2018, la 

population de femmes sans domicile a pu changer. 

- Le taux de décès des femmes en situation de rue est plus élevé que celui des femmes 

hébergées. Le fait que dormir dehors pour une femme est extrêmement dangereux, plus que 

pour les hommes, de plus, les femmes qui « consentent » à dormir dehors sont les plus mal 

en point, qui ne supportent pas les contraintes dues à un hébergement, et leur situation 

sociale plus complexe leur ŜƳǇşŎƘŜ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ŎŜƴǘǊŜǎ ŘΩƘŞōŜǊƎŜments. 

- Les sources de signalement de décès des femmes "SDF" du CMDR, rapportent plus souvent 

les des décès des femmes en situation de rue que celles hébergées. 
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Graphique 38 : Lieu de vie dans les 3 mois avant leur décès des femmes "SDF" signalées au CMDR entre 2013 et 2018 par 

année de décès 

 

La répartition du lieu de vie des femmes "SDF" Řŀƴǎ ƭŜǎ о Ƴƻƛǎ ŀǾŀƴǘ ƭŜ ŘŞŎŝǎ ǾŀǊƛŜ ŘΩǳƴŜ ŀƴƴŞŜ Ł 

ƭΩŀǳǘǊŜΦ tƭǳǎƛŜǳǊǎ ŜȄǇƭƛŎŀǘƛƻƴǎ ǎƻƴǘ ǇƻǎǎƛōƭŜǎ : 

- /ŜǘǘŜ ǾŀǊƛŀǘƛƻƴ ǇƻǳǊǊŀƛǘ ǊŜŦƭŞǘŜǊ ƭŜ ǇŀǊŎƻǳǊǎ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝǊŜƳŜƴǘ ŎƻƳǇƭŜȄŜ Ŝǘ 

instable des femmes "SDF".  Elles semblent alterner fréquemment rue, CHU (hébergement 

ŘΩǳǊƎŜƴŎŜύ, hébergement chez les amis ou la famille, hôtels sociaux...etc.33 

- Le faible nombre de décès de femmes "SDF" ne permet pas de constater des tendances 

vérifiables statistiquement. 

- La difficulté à explorer la situation des femmes probablement à la rue, difficulté à trouver un 

interlocuteur connaissant ces femmes souvent « cachées », ŘƛŦŦƛŎǳƭǘŞǎ ƭƛŞŜǎ Ł ƭΩŞǉǳƛǇŜ ŘŜ 

ƭΩŞǘǳŘŜ όƳŀƴǉǳŜ ŘŜ ǘŜƳǇǎ ǇƻǳǊ ǊŜŎƘŜǊŎƘŜǊ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ƻǳ ǾŀǊƛŀǘƛƻƴ Řŀƴǎ ƭΩƛƴǘŜǊǇǊŞǘŀǘƛƻƴ 

de la situation de logement). 

 

1.3. Les sources de signalement 

Les décès sont signalés par différentes sources.  Un décès est ensuite confirmé si une 

deuxième source signale le décès ou si la première source est un partenaire institutionnel, un 

hôpital ou une association. Pour les décès signalés dans les médias, le CMDR demande 

ǎȅǎǘŞƳŀǘƛǉǳŜƳŜƴǘ ƭΩŀŎǘŜ ŘŜ ŘŞŎŝǎ ŀǳǇǊŝǎ ŘŜǎ ƳŀƛǊƛŜǎΦ 

Les associations sont des assƻŎƛŀǘƛƻƴǎ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘΣ ŘŜ ƳŀǊŀǳŘŜǎ ƻǳ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ 

pour personnes sans domicile (bagagerie, accueil de ƧƻǳǊΣ Χ).  Parmi les partenaires 

institutionnels nous comptons certains services de la police, des SIAO, des mairies, des IML 

ou des CCAS.  Les particuliers sont des membres de la famille ou des amis de la personne 

ŘŞŎŞŘŞŜΣ ŘŜǎ ǊƛǾŜǊŀƛƴǎ ƻǳ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǉǳƛ ŀǇǇǊŜƴƴŜƴǘ ǳƴ ŘŞŎŝǎ Ŝǘ ǉǳƛ ŎƻƴƴŀƛǎǎŜƴǘ ƭŜ 

CMDR.    
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Graphique 39 : Les sources de signalement des femmes "SDF" décédées entre 2013 et 2018 

 

Les associations signalent 42% des décès des femmes "SDF", les partenaires institutionnels 25%, et 

19% des décès sont découverts dans les médias. 

 

Source de signalement 
Situation de rue Hébergées 

Probablement 
à la rue 

Associations 24% 36% 14% 

Association accompagnement 
morts de la rue 11% 15 % 34% 

Partenaires institutionnels 19% 29% 34% 

Hôpitaux 9% 6% 4% 

Particuliers 12% 3% 1% 

Médias 25% 11% 13% 

Tableau 3 : Les sources de signalement des femmes "SDF" décédées en France entre 2013 et 2018 

 

Nous remarquons dans le tableau ci-dessus des tendances selon la source de signalement, et le 

ǎǘŀǘǳǘ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŘŞŎŞŘŞŜǎ ǉǳΩŜƭƭŜǎ ƻƴǘ ǎƛƎƴŀƭŞ όsituation de rue, hébergées ou probablement à 

la rue) :  

Les décès de femmes « à la rue » sont signalés surtout par les médias et les associations, ceux des 

ŦŜƳƳŜǎ ƘŞōŜǊƎŞŜǎ ǇŀǊ ƭŜǎ ŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴǎ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ƳƻǊǘǎ ŘŜ ƭŀ ǊǳŜΣ ƭŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ 

institutionnels et les associations. 
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2. Données démographiques 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2.1. Âge 

[ΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭΩŃƎŜ Ŝǎǘ ŎƻƴƴǳŜ ǇƻǳǊ нро όфл҈ύ ŦŜƳƳŜǎ "SDF" décédées et signalées au CMDR 

ŜƴǘǊŜ нлмо Ŝǘ нлмуΦ [ΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ ŀǳ ŘŞŎŝǎ όƭΩŃƎŜ ƭŜ Ǉƭǳǎ ŦǊŞǉǳŜƴǘ Řŀƴǎ ƴƻǘǊŜ ŞŎƘŀƴǘƛƭƭƻƴύ ŘŜ ŎŜǎ 

femmes est de 45,6 ans (de 0 à фс ŀƴǎύΦ [ΩŃƎŜ ƳŞŘƛŀƴ όƭΩŃƎŜ qui divƛǎŜ ƭΩŞŎƘŀƴǘƛƭƭƻƴ Ŝƴ ŘŜǳȄ ƎǊƻǳǇŜǎ 

égaux, la moitié est plus jeune et l'autre moitié est plus âgéeύΣ ƭŞƎŝǊŜƳŜƴǘ ǎǳǇŞǊƛŜǳǊΣ ǎΩŞƭŝǾŜ Ł пт 

ŀƴǎΦ bƻǳǎ ǊŀǇǇŜƭƻƴǎ ǉǳŜ ƭΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ ŀǳ ŘŞŎŝǎ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ Řŀƴǎ ƭŀ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴ ƎŞƴŞǊŀƭŜ ŀǘǘŜƛƴǘ урΣп 

ans34. 

 

Graphique 40 : Répartition des femmes "SDF" ŘŞŎŞŘŞŜǎ Ŝǘ ǎƛƎƴŀƭŞŜǎ ŀǳ /a5w ŜƴǘǊŜ нлмо Ŝǘ нлму ǇŀǊ ŎƭŀǎǎŜ ŘΩŃƎŜ  

 24 mineures âgées de moins de 18 ans (principalement enfants de moins de 9 ans) ont été 

recensées, soit 9% des décès.  

[ŀ ŎƭŀǎǎŜ ŘΩŃƎŜ пр-49 ans est la plus fréquente et représente 12% dŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŘŞŎŝǎ ŘŜǎ 

femmes "SDF" signalés au CMDR depuis 2013. 

 

Environ une femme "SDFϦ ǎǳǊ р Ŝǎǘ ŘŞŎŞŘŞŜ ŀǾŀƴǘ ƭΩŃƎŜ ŘŜ ол ŀƴǎΦ {ŜǳƭŜƳŜƴǘ у҈ ŘŜ ŎŜǎ ŦŜƳƳŜǎ ƻƴǘ 

vécu plus de 60 ans. La moitié des femmes "SDF" signalées au CMDR est décédée entre 40 et 64 ans. 

Résumé  
 

¶ [ΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ "SDF" décédées entre 2013 et 2018 est de 45,6 ans (0 à 96 
ans), contre 49,7 pour les hommes "SDF". [ΩŃƎŜ ƳŞŘƛŀƴ ŀǳ ŘŞŎŝǎ Ŝǎǘ ŘŜ пт ŀƴǎΦ bƻǳǎ 
ǊŀǇǇŜƭƻƴǎ ǉǳŜ ƭΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ au décès des femmes dans la population générale atteint 
85,4 ans34. 

¶ La moitié des femmes "SDF" signalées au CMDR est décédée entre 40 et 64 ans. 

¶ 32% des femmes "SDF" décédées et signalées entre 2013 et 2018 sont de nationalité 
FǊŀƴœŀƛǎŜΣ мп҈ ǎƻƴǘ ŘΩǳƴŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭƛǘŞ ŘΩǳƴ pays ŘŜ ƭΩ¦9Σ нм҈ ǎƻƴǘ ŘΩǳƴŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭƛǘŞ 
ŘΩǳƴ pays hors ƭΩ¦9 Ŝǘ ƴƻǳǎ ƴŜ Ŏƻƴƴŀƛǎǎƻƴǎ Ǉŀǎ ƭŀ ƴŀǘƛƻƴŀƭƛǘŞ ǇƻǳǊ ǳƴ ǘƛŜǊǎ ŘŜ ŎŜǎ 
femmes. 
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Parmi les 24 femmes mineures, 17 étaient en situation de rue avant leur décès, 3 en hébergement et 

ƴƻǳǎ ƴΩŀǾƻƴǎ Ǉŀǎ Ǉǳ ŎƻƴƴŀƛǘǊŜ ƭŜ ƭƛŜǳ ŘŜ ǾƛŜ Řŀƴǎ ƭŜǎ о Ƴƻƛǎ ŀǾŀƴǘ ƭŜ ŘŞŎŝǎ ǇƻǳǊ п ƳƛƴŜǳǊŜǎΦ 

[ΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ ŘŜ ŘŞŎŝǎ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ "SDF" majeures est de 50 ans.   

[Ŝǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴŎŜǎ ŜƴǘǊŜ ƭΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ ǇŀǊ ǎǘŀǘǳǘ ŘŜ ǊǳŜΣ ŀƴƴŞŜ ŘŜ ŘŞŎŝǎ Ŝǘ ƴŀǘƛƻƴŀƭƛǘŞ ƴŜ ǎƻƴǘ Ǉŀǎ 

ǎǘŀǘƛǎǘƛǉǳŜƳŜƴǘ ǎƛƎƴƛŦƛŎŀǘƛǾŜǎΦ !ǳǘǊŜƳŜƴǘ ŘƛǘΣ ƴƻǳǎ ƴŜ ǇƻǳǾƻƴǎ Ǉŀǎ ŘƛǊŜ ǉǳŜ ƭΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ au décès 

des femmes hébergées est différent ŘŜ ŎŜƭǳƛ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘŜ ǊǳŜΣ ƻǳ ǉǳŜ ƭΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ ŘŜǎ 

femmes décédées en 2017 soit différent de celui en 2018.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 41 : [ΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ "SDF" et signalées au CMDR entre 2013 et 2018 selon la source de signalement 

 

wŜƎŀǊŘƻƴǎ ƳŀƛƴǘŜƴŀƴǘ ƭΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ ŘŜ ŘŞŎŝǎ ǎŜƭƻƴ ƭŀ ǎƻǳǊŎŜ ŘŜ ǎƛƎƴŀƭŜƳŜƴǘΦ LΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ Ŝǎǘ 

significativement différent selon les sources. Les médias, intéressés davantage par les décès de type 

accident et agression, sont la source de signalement des décès les plus précoces (33,2 ans). Alors que 

ƭΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ au décès le plus élevé est celui des femmes dont le décès est signalé par les hôpitaux, 

ǇǊƻōŀōƭŜƳŜƴǘ Ł ŎŀǳǎŜ ŘΩǳƴ ǎǳƛǾƛ ƳŞŘƛŎŀƭ Ǉƭǳǎ ƭƻƴƎΦ  

[ΩŃƎŜ ŘŜ ŘŞŎŝǎ des femmes "SDF" majeures varie selon la région de décèǎΦ [ΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ Ŝƴ OƭŜ-de-

France est de 52,9 ans versus 47,2 ans en Régions, soit 5,5 ans de différence.  Ceci est probablement 

dû Ł ƭŀ ŘƛŦŦŞǊŜƴŎŜ Řŀƴǎ ƭŜǎ ǎƻǳǊŎŜǎ ŘŜ ǎƛƎƴŀƭŜƳŜƴǘΣ ŎŀǊ ƘƻǊǎ ƭΩOƭŜ-de-France, une des sources 

principales de signalement pour ces décès sont les médias, qui ont tendance à publier des articles sur 

les décès de causes externes, de personnes plus jeunes, alors que les partenaires associatifs, les 

institutions, les lieux de soins etc. avec qui le CMDR a un lien plus fort en IDF, signalent plus souvent 

des décès par cause de maladie, des personnes plus âgées. 
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2.2. Nationalité 

Graphique 42 : Répartition des femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR entre 2013 et 2018 selon la nationalité  

 

Un tiers des femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR entre 2013 et 2018 sont de nationalité 

Française (pays de naissance et/ou naturalisés Français). Environ une femme sur 5 est de nationalité 

ŘΩǳƴ Ǉŀȅǎ ƘƻǊǎ ¦ƴƛƻƴ 9ǳǊƻǇŞŜƴƴŜΣ мп҈ ǎƻƴǘ ŘŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭƛǘŞ ŘΩǳƴ Ǉŀȅǎ ŘŜ ƭΩ¦ƴƛƻƴ 9ǳǊƻǇŞenne et nous 

ƴŜ Ŏƻƴƴŀƛǎǎƻƴǎ Ǉŀǎ ƭŀ ƴŀǘƛƻƴŀƭƛǘŞ ŘΩǳƴ ǘƛŜǊǎ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ ŘŞŎŞŘŞŜǎΦ 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 43 : Répartition des femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR entre 2013 et 2018 selon la nationalité et 

ƭΩŀƴƴŞŜ ŘŜ ŘŞŎŝǎ 

Le graphique ci-ŘŜǎǎǳǎ ƴƻǳǎ ƳƻƴǘǊŜ ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǊŞǇŀǊǘƛǘƛƻƴ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ "SDF" décédées depuis 

2013 selon la nationalité. Le nombre faible de décès par année ainsi que le nombre important des 

données manquantes (courbe grise dans le graphique) ne permettent pas de tirer de conclusions 

pertinentes. Toutefois, il est intéressant de remarquer la corrélation entre la courbe de la nationalité 

« inconnue » et celle de la nationalité « Française ». Quand le taux de la nationalité « inconnue » est 

élevé, le taux des femmes de nationalité Française est faible, comme en 2013 et 2017.  
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Quand le taux de la nationalité « inconnue » est faible, comme en 2015, celui des femmes de 

nationalité Française est élevé. Autrement dit, il semble que le taux réel des femmes "SDF" 

Françaises décédées soit plus élevé que celui connu dans notre enquête. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 44 : Répartition des femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR entre 2013 et 2018 par nationalité, selon le 

lieu de vie avant le décès 

 

Le graphique ci-dessus nous montre le lieu de vie dans les 3 derniers mois avant le décès des femmes 

"SDF" selon leur nationalité.  

Nous remarquons des légères différences dans le lieu de vie avant le décès selon la nationalité. Les 

femmes de nationalité Française et ŘΩǳƴ Ǉŀȅǎ ƘƻǊǎ ¦9 ǎŜƳōƭŜƴǘ şǘǊŜ Ǉƭǳǎ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ 

ŀǾŀƴǘ ƭŜ ŘŞŎŝǎ ǉǳŜ ŎŜƭƭŜǎ ŘΩǳƴŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭƛǘŞ ŘΩǳƴ Ǉŀȅǎ ŘŜ ƭΩ¦9Φ  
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Graphique 45 : Répartition des femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR entre 2013 et 2018 par nationalité, selon la 

région 

 

La répartition par nationalité des femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR ne semble pas être 

très différente entre la région IDF et les autres régions françaises.  
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3. Lieu de décès 
 

 

 

3.1. Régions  

47% des décès de femmes "SDF" signalés au CMDR entre 2013 et 2018 ont eu lieu en IDF. Le 

graphique ci-dessous montre la répartition des décès signalés par région :  

Graphique 46 : Répartition des femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR entre 2013 et 2018 par région 

 

 

Le CMDR a développé un vaste réseau de partenaires à Paris depuis 2002. Le signalement des décès 

en IDF dépend essentiellement de ce réseau. En effet, 68% des décès en IDF ont été signalés grâce à 

nos partenaires associatifs et institutionnels. 

 

 

Résumé  
 

¶ 47% des décès ŘŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ "SDF" décédées entre 2013 et 2018 ont été 
signalés en Ile de France. 

¶ 31% de tous les décès des femmes "SDF" entre 2013 et 2018 ont été signalés à Paris. 

¶ 42% des femmes en situation de rue avant leur décès sont décédées sur la voie publique 
ou dans un abri de fortune. 

¶ Plus de la moitié des femmes en situation ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ŀǾŀƴǘ ƭŜǳǊ ŘŞŎŝǎ ǎƻƴǘ ŘŞŎŞŘŞŜǎ 
dans un lieu de soins. 
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Regardons maintenant la répartition des femmes "SDF" décédées, selon le lieu de vie avant le décès 

en IDF et les autres régions :  

 

Graphique 47 : Répartition des femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR entre 2013 et 2018, en IDF et les autres 

régions selon le lieu de vie avant le décès  

 

Les femmes "SDF" hébergées dans les 3 mois avant le décès représentent environ un tiers des décès 

signalés en IDF contre un cinquième dans les autres régions. Le taux des femmes "SDF" en situation 

ŘŜ ǊǳŜ ŀǾŀƴǘ ƭŜ ŘŞŎŝǎ Ŝǎǘ ƭŞƎŝǊŜƳŜƴǘ ǎǳǇŞǊƛŜǳǊ Řŀƴǎ ƭŜǎ ŀǳǘǊŜǎ ǊŞƎƛƻƴǎ ǉǳΩŜn IDF.  

28% des décès des femmes "SDF" dans les autres régions ont été découverts par notre équipe via les 

ƳŞŘƛŀǎ ŎƻƴǘǊŜ ф҈ Ŝƴ L5CΦ [ΩŜƴǉǳşǘŜ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ŘŞŎŝǎ ǘǊƻǳǾŞǎ Řŀƴǎ ƭŜǎ ƳŞŘƛŀǎ Şǘŀƴǘ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝǊŜƳŜƴǘ 

difficile, cela pourrait expliquer le taux plus élevé des femmes "probablement à la rue" dans les 

ŀǳǘǊŜǎ ǊŞƎƛƻƴǎ ǉǳΩŜƴ L5CΦ 

 

3.2. Départements et communes 

Les femmes "SDF" décédées entre 2013 et 2018 ont été signalées dans 46 départements différents. 

88 décès ont été signalés dans le département de Paris, soit 31% de tous les décès des femmes 

signalés en France durant ces 6 années. En deuxième position viennent le département du Nord avec 

21 décès, les Hauts-de-Seine avec 15 décès, suivis par les Bouches du Rhône et le Bas-Rhin avec 11 

décès chacun. 

Les décès des femmes "SDF" entre 2013 et 2018 ont été signalés dans 84 communes françaises. 
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17%
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IƻƳƳŀƎŜ ŀǳȄ ƳƻǊǘǎ ŘŜ ƭŀ ǊǳŜ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ нлму dans le jardin Villemin Paris 10e 

3.3. Lieu où le décès a été constaté 

Le lieu de décès des femmes "SDF" est connu à 83%, soit pour 232 femmes "SDF" décédées entre 

2013 et 2018. Le graphique 48 ci-dessous montre la répartition des lieux où le décès a été constaté :  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 48 : Répartition des lieux de décès des femmes "SDF" signalés entre 2013 et 2018 
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Au moins 30% des femmes "SDF" sont décédées sur la voie publique ou dans un abri de fortune. 42% 

ŘΩŜƴǘǊŜ ŜƭƭŜǎ ǎƻƴǘ ŘŞŎŞŘŞŜǎ Řŀƴǎ ǳƴ ƭƛŜǳ ŘŜ ǎƻƛƴǎ όIƾǇƛǘŀƭΣ [I{{Χ ŜǘŎΦύΦ bƻǳǎ ǊŀǇǇŜƭƻƴǎ ǉǳΩŜn 2017, 

54,3% des décès dans la population générale ont eu lieu dans un lieu de soins, 23,7% dans un 

logement, et seulement 1,1 ont eu lieu sur la voie publique21.  

Regardons maintenant la répartition des lieux où le décès a été constaté pour les femmes en 

situation de rue et celles hébergées :  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 49 : Répartition des lieux de décès des femmes « SDF », selon leur lieu de vie dans les 3 derniers mois avant le 

décès  

 

 

 

Nous remarquons de fortes différences entre le lieu de décès des femmes en situation de rue et 

celles hébergées. 42% des femmes en situation de rue sont décédées sur la voie publique ou dans un 

abri de fortune, contre seulement 6% pour les femmes hébergées. Plus de la moitié des femmes 

hébergées sont décédées dans un lieu de soins contre 42% pour les femmes en situation de rue. Les 

femmes hébergées décèdent majoritairement dans un lieu de soins, comme la population générale, 

mais 40 ans plus tôt. 
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4. ¢ŜƳǇǎ ŘΩŜǊǊŀƴŎŜ 

 

Nous distinguons : 

- Le temps passé à la rue, dont abri de fortune, cabane, parking, voiture, bâtiment 

ŘŞǎŀŦŦŜŎǘŞΧŜǘŎΦ 

- Le temps pŀǎǎŞ Ŝƴ ƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘΣ Řƻƴǘ ƭƛŜǳ ŘŜ ǎƻƛƴǎΣ ŘƻƳƛŎƛƭŜ ŘΩǳƴ ǘƛŜǊǎΣ ǇǊƛǎƻƴΧŜǘŎΦ Lƭ ǎΩŀƎƛǘ 

Řǳ ǘŜƳǇǎ ƻǴ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ƴΩŀǾŀƛǘ Ǉŀǎ ǳƴ ƭƻƎŜƳŜƴǘ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ Ƴŀƛǎ ƴΩŞǘŀƛǘ Ǉŀǎ ƴƻƴ Ǉƭǳǎ Ŝƴ 

situation de rue. 

Le temps cumulé passé à la rue est connu pour 16% des femmes "SDF", et la durée moyenne de leur 

temps passé à la rue est de 9,2 ans (1-30 ans).  

Le temps cumulé ǇŀǎǎŞ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ Ŏƻƴƴǳ ǇƻǳǊ ǎŜǳƭŜƳŜƴǘ п҈ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ 

"SDF"Φ !ǾŜŎ ǳƴŜ ŘǳǊŞŜ ƳƻȅŜƴƴŜ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ŘŜ тΣс ŀƴǎ όм-23 ans). 

Dans les 2 sections suivantes, nous analysons le temps passé à la rue et en hébergement par classe 

de durée. 

 

4.1. Temps passé en situation de rue 

 

Graphique 50 : temps passé à la rue par classe de durée pour les femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR entre 2013 

et 2018 (taux de réponse 37%) 

Résumé  
 

¶ Au moins 20% des femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR entre 2013 et 2018 ont 
passé plus de 5 ans à la rue. 

¶ Au moins 8% des femmes "SDF" ont passé entre 1-5 ans dans un hébergement avant leur 
décès. 
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Le temps passé à la rue par classe de durée est connu pour 37% des femmes "SDF" décédées et 

signalées au CMDR entre 2013 et 2018. 12% de ces femmes ont passé 10 ans ou plus à la rue, une 

ŦŜƳƳŜ ǎǳǊ р ŀ ǇŀǎǎŞ Ǉƭǳǎ ŘŜ р ŀƴǎ Ł ƭŀ ǊǳŜ Ŝǘ ǎŜǳƭŜƳŜƴǘ т҈ ƻƴǘ ǇŀǎǎŞ Ƴƻƛƴǎ ǉǳΩǳƴ ŀƴΦ 

[Ŝǎ ŦŜƳƳŜǎ ǉǳƛ ƴΩƻƴǘ ƧŀƳŀƛǎ ǾŞŎǳ Ł ƭŀ ǊǳŜ όо ŦŜƳƳŜǎύ ǎƻƴǘ ǇŀǎǎŞŜǎ ŘΩǳƴ ƭƻƎŜƳŜƴǘ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ Ł ŘŜǎ 

hébergemeƴǘǎ ǘŜƳǇƻǊŀƛǊŜǎ ƻǳ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ ŎƻƳƳŜ ǳƴ ƘƾǘŜƭ ǎƻŎƛŀƭ ƻǳ ǳƴ /Iw{ ǇŀǊ ŜȄŜƳǇƭŜΦ  

Lƭ Ŧŀǳǘ ƛƴǘŜǊǇǊŞǘŜǊ ŎŜǎ ǊŞǎǳƭǘŀǘǎ ŀǾŜŎ ǇǊǳŘŜƴŎŜ ŎŀǊ ƴƻǳǎ Ƴŀƴǉǳƻƴǎ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ǎǳǊ ƭŜ ǘŜƳǇǎ 

ŘΩŜǊǊŀƴŎŜΣ Ŝǘ ŀǳǎǎƛ ǇŀǊŎŜ ǉǳŜ ƭŜǎ ŦŜƳƳŜǎ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘŜ ǊǳŜ ŘŜǇǳƛǎ ǇŜǳ ŘŜ ǘŜƳǇǎ ǇƻǳǊǊaient être 

mal connues par nos partenaires et leur signalement sous-représenté dans notre recensement.  

Regardons maintenant le temps passé à la rue des femmes "SDF" selon leur lieu de vie dans les 3 

mois avant le décès :  

 

Graphique 51 : Temps passé à la rue par classe de durée pour les femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR entre 2013 

et 2018 selon leur lieu de vie dans les 3 derniers mois avant le décès (taux de réponse : 52% pour les femmes en situation de 

rue et 43% pour les femmes hébergées) 

 

 

Environ un quart des femmes hébergées et de celles en situation de rue ont passé plus de 5 ans 

cumulés à la rue avant leur décès.  

PƻǳǊ ƭŜǎ ŦŜƳƳŜǎ ŀȅŀƴǘ ǇŀǎǎŞ Ǉƭǳǎ ŘΩǳƴ ŀƴ cumulé Ł ƭŀ ǊǳŜ ǉǳΩŜƭƭŜǎ ǎƻƛŜƴǘ en situation de rue ou 

hébergées, La proportion est aussi très proche avec respectivement 37% et 35%.  

[Ŝǎ ŦŜƳƳŜǎ ƘŞōŜǊƎŞŜǎ ŀǾŀƴǘ ƭŜ ŘŞŎŝǎ ǎŜƳōƭŜƴǘ ŀǾƻƛǊ ǇŀǎǎŞ ŀǳǎǎƛ ƭƻƴƎǘŜƳǇǎ Ł ƭŀ ǊǳŜ ŀǾŀƴǘ ŘΩşǘǊŜ 

hébergées que les femmes en situation de rue avant le décès. 
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4.2. Temps passé en hébergement 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 52 : temps passé en hébergement par classe de durée pour les femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR 

entre 2013 et 2018 (taux de réponse 22%) 

[Ŝ ǘŜƳǇǎ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ Ŏƻƴƴǳ ǇƻǳǊ нн҈ des femmes "SDF". Ce taux de réponse est trop faible 

pour être analysé. 

  

 

Graphique 53 : Temps passé en hébergement par classe de durée pour les femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR 

entre 2013 et 2018 selon leur lieu de vie dans les 3 derniers mois avant le décès (taux de réponse : 18% pour les femmes en 

situation de rue et 52% pour les femmes hébergées) 

Environ un quart des femmes hébergées avant leur décès ont passé entre 1 et 5 ans dans un 

hébergement, au moins 15% de ces femmes ont passé plus de 5 ans dans un hébergement.  
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5. Causes et circonstances des décès 

 

 

5.1. Type de décès  

Graphique 54 : Type de décès des femmes "SDF" signalées au CMDR entre 2013 et 2018 

 

Les causes externes de décès sont les accidents, les agressions et les suicides. La mort naturelle est 

considérée comme un décès par maladie. 

Le type de décès des femmes "SDFϦ Ŝǎǘ ƛƴŎƻƴƴǳ ǇƻǳǊ ǳƴ ǘƛŜǊǎ ŘΩŜƴǘǊŜ ŜƭƭŜǎ ; environ un quart des 

ŦŜƳƳŜǎ ǎƻƴǘ ƳƻǊǘŜǎ ŘΩǳƴŜ ŎŀǳǎŜ ŜȄǘŜǊƴŜ Ŝǘ пн҈ ŘΩŜƴǘǊŜ ŜƭƭŜǎ ŘΩǳƴŜ ƳŀƭŀŘƛŜΦ bƻǳǎ ǊŜǘǊƻǳǾƻƴǎΣ ǇƻǳǊ 

les hommes "SDF" décédées entre 2013 et 2018, une répartition similaire de type du décès. Le taux 

des causes externes de décès pour les hommes "SDF" est de 27%, les maladies en représentent 40% 

et la cause est inconnue pour les 33% restants. 

Résumé  
 

¶ 23% de décès sont liés à des causes externes, 42% à une maladie et la cause de décès reste 
inconnue pour un tiers de ces femmes "SDF" signalées au CMDR entre 2013 et 2018 

¶ Le taux des femmes "SDF" ǉǳƛ ŘŞŎŝŘŜƴǘ ŘΩǳƴŜ ŎŀǳǎŜ ŜȄǘŜǊƴŜ Ŝǎǘ н Ŧƻƛǎ Ǉƭǳǎ ŞƭŜǾŞ chez les 
femmes en situation de rue avant le décès que chez celles qui sont hébergées.  

¶ [Ŝ ǘŀǳȄ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ ǉǳƛ ŘŞŎŝŘŜƴǘ ŘΩǳƴŜ ŎŀǳǎŜ ŜȄǘŜǊƴŜ Ŝǎǘ ŜƴǾƛǊƻƴ н Ŧƻƛǎ Ǉƭǳǎ ŞƭŜǾŞ Řŀƴǎ 
ƭŜǎ ŀǳǘǊŜǎ ǊŞƎƛƻƴǎ ǉǳΩŜƴ IDF 
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Graphique 55 : Type de décès des femmes "SDF" signalées au CMDR entre 2013 et 2018 selon leur lieu de vie dans les 3 mois 

précédant le décès 

 

Le taux des femmes "SDFϦ ǉǳƛ ŘŞŎŝŘŜƴǘ ŘΩǳƴŜ ŎŀǳǎŜ ŜȄǘŜǊƴŜ Ŝǎǘ н Ŧƻƛǎ Ǉƭǳǎ ŞƭŜǾŞ ŎƘŜȊ ƭŜǎ ŦŜƳƳŜǎ Ŝƴ 

situation de rue avant leur décès que chez celles hébergées.  

La différence est aussi forte entre les femmes hébergées et celles en situation de rue avant le décès 

ǉǳŀƴŘ ƛƭ ǎΩŀƎƛǘ de la maladie comme cause de décès. Environ 2 tiers des femmes hébergées décèdent 

ŘΩǳƴŜ ƳŀƭŀŘƛŜΦ aƻƛƴǎ ŘŜ ƭŀ ƳƻƛǘƛŞ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘŜ ǊǳŜ ŘŞŎŝŘŜnt de cette cause. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 56 : Type de décès des femmes "SDF" signalées au CMDR entre 2013 et 2018 en IDF et les autres régions 

[Ŝ ǘŀǳȄ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ ǉǳƛ ŘŞŎŝŘŜƴǘ ŘΩǳƴŜ ŎŀǳǎŜ ŜȄǘŜǊƴŜ Ŝǎǘ ŜƴǾƛǊƻƴ н Ŧƻƛǎ Ǉƭǳǎ ŞƭŜǾŞ Řŀƴǎ ƭŜǎ ŀǳǘǊŜǎ 

ǊŞƎƛƻƴǎ ǉǳΩŜƴ L5CΦ /Ŝƭŀ ǇƻǳǊǊŀƛǘ şǘǊŜ ŜȄǇƭƛǉǳŞ ǇŀǊ ƭŜ Ŧŀƛǘ ǉǳŜ ƭŜ ǘŀǳȄ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ ƘŞōŜǊƎŞŜǎ Ŝƴ L5C Ŝǎǘ 

plus élevé que dans les autres régions (Voir graphique 47) et que les femmes hébergées ont moins de 

ǊƛǎǉǳŜ ŘŜ ŘŞŎŞŘŜǊ ŘΩǳƴŜ ŎŀǳǎŜ ŜȄǘŜǊƴŜ ǉǳŜ ƭŜǎ ŦŜƳƳŜǎ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘŜ ǊǳŜ ŎƻƳƳŜ ƭŜ ƳƻƴǘǊŜ ƭŜ 

graphique 56 plus haut mais aussi que les décès sont plus souvent rapportés par les médias et donc 

plus souvent « sensationnels » et liés à des causes externes. 
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5.2. Causes de décès  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 57 : Causes de décès des femmes "SDF" signalées au CMDR entre 2013 et 2018 

 

5% des femmes "SDF" ont fait une overdose.  

Parmi les accidents signalés comme cause de décès, les plus fréquents sont les suivants : percussion 

par une voiture ou un poids lourd, chutes, percussion par un métro ou un train, incendie, 

électrocution. 

Dans la population générale, les maladies cardio-vasculaires et les tumeurs constituent les causes les 

plus fréquentes de décès des femmes (respectivement 27 et 25 %)35. Le taux élevé des causes de 

décès inconnues dans notre échantillon rend la comparaison avec la population générale difficile. 
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6. Addictions et troubles mentaux 
 

 

 

6.1. Addictions  

Graphique 58 : ǇǊŞǾŀƭŜƴŎŜ ŘΩǳƴŜ ƻǳ ǇƭǳǎƛŜǳǊǎ ŀŘŘƛŎǘƛƻƴǎ ŎƘŜȊ ƭŜǎ ŦŜƳƳŜǎ Ϧ{5CϦ ŘŞŎŞŘŞŜǎ Ŝǘ ǎƛƎƴŀƭŞŜǎ ŀǳ /a5w ŜƴǘǊŜ нлмо 

et 2018 

 

[ΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŜǎ ŀŘŘƛŎǘƛƻƴǎ ǉǳŜ ƭŜǎ ŦŜƳƳŜǎ "SDF" ont connues avant leur décès (alcool, 

substances illicites, médicaments et tabac) est reŎǳŜƛƭƭƛŜ ǇŜƴŘŀƴǘ ƭΩŜƴǉǳşǘŜΦ [Ŝǎ ƛƴǘŜǊƭƻŎǳǘŜǳǊǎ 

ƛƴǘŜǊǊƻƎŞǎ ǊŞǇƻƴŘŜƴǘ Ł ŎŜǘǘŜ ǉǳŜǎǘƛƻƴΣ ǎΩƛƭǎ ŘƛǎǇƻǎŜƴǘ ŘŜ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴΣ ŀǾŜŎ ǳƴŜ ŎŜǊǘŀƛƴŜ 

ƛƳǇǊŞŎƛǎƛƻƴΣ ŎŀǊ ƭŀ ŘƛŦŦŞǊŜƴŎŜ ŜƴǘǊŜ ƭŀ ŎƻƴǎƻƳƳŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭΩŀŘŘƛŎǘƛƻƴΣ Ł ƭΩŀƭŎƻƻƭ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘΣ ŘŜƳŀƴŘŜ 

des connaissances sǇŞŎƛŦƛǉǳŜǎ ǎǳǊ ƭŜ ǎǳƧŜǘΦ [ΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŜǎ ŀŘŘƛŎǘƛƻƴǎ ǊŜǎǘŜ ŘƻƴŎ Ł ƭΩŀǇǇǊŞŎƛŀǘƛƻƴ 

de la personne interrogée. 

LΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŜǎ ŀŘŘƛŎǘƛƻƴǎ Ŝǎǘ ƛƴŎƻƴƴǳŜ ǇƻǳǊ сл҈ ŘŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ "SDF" signalées 

entre 2013 et 2018, mais au moins un tiers de ŎŜǎ ŦŜƳƳŜǎ ǎƻǳŦŦǊŀƛǘ ŘΩŀǳ Ƴƻƛƴǎ ǳƴŜ ŀŘŘƛŎǘƛƻƴΦ 

Résumé  
 

¶ Au moins un tiers des femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR entre 2013 et 2018 
ǎƻǳŦŦǊŀƛŜƴǘ ŘΩŀǳ Ƴƻƛƴǎ ǳƴŜ ŀŘŘƛŎǘƛƻƴΦ 

¶ [ΩŀŘŘƛŎǘƛƻƴ Ł ƭΩŀƭŎƻƻƭ Ŝǎǘ ƭŀ Ǉƭǳǎ fréquente suivie par celle aux substances illicites et les 
médicaments. 

¶ Au moins un quart des femmes "SDF" ǎƻǳŦŦǊŀƛŜƴǘ ŘΩǳƴ ǘǊƻǳōƭŜ ƳŜƴǘŀƭ ǉǳŜƭ ǉǳŜ ǎƻƛǘ ƭŜǳǊ 
lieu de vie avant le décès. 
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Graphique 59 : Prévalence des addictions chez les femmes "SDF", selon leur lieu de vie dans les 3 mois avant le décès 

 

Quand nous regardons la prévalence des addictions chez les femmes "SDF" selon le lieu de vie avant 

ƭŜ ŘŞŎŝǎΣ ƴƻǳǎ ǊŜƳŀǊǉǳƻƴǎ ǉǳŜ ƭΩŀŘŘƛŎǘƛƻƴ Ŝǎǘ Ǉƭǳǎ ŦǊŞǉǳŜƴǘŜ ŎƘŜȊ ƭŜǎ ŦŜƳƳŜǎ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘŜ ǊǳŜ 

avant le décès (au moins 44% de ces femmes), contre environ un tiers chez les femmes hébergées 

avant le décès.  

Regardons maintenant la prévalence ŘŜ ƭΩŀŘŘƛŎǘƛƻƴ Ł ƭΩŀƭŎƻƻƭΣ ŀǳȄ ǎǳōǎǘŀƴŎŜǎ ƛƭƭƛŎƛǘŜǎ Ŝǘ ŀǳȄ 

médicaments chez les femmes "SDF" : 

 

Graphique 60 : ¢ȅǇŜ ŘΩŀŘŘƛŎǘƛƻƴ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ Ϧ{5CϦ ŘŞŎŞŘŞŜǎ Ŝǘ ǎƛƎƴŀƭŞŜǎ ŀǳ /a5w ŜƴǘǊŜ нлмо Ŝǘ нлму 
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Au moins un quart des femmes "SDF" ǎƻǳŦŦǊŀƛǘ ŘΩǳƴŜ ŀŘŘƛŎǘƛƻƴ Ł ƭΩŀƭŎƻƻƭ Ŝǘ ŜƴǾƛǊƻƴ ǳƴŜ ŦŜƳƳŜ 

"SDF" ǎǳǊ р ǎƻǳŦŦǊŀƛǘ ŘΩǳƴŜ ŀŘŘƛŎǘƛƻƴ ŀǳȄ ǎǳōǎǘŀƴŎŜǎ ƛƭƭƛŎƛǘŜǎΦ [ΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ est inconnue pour la 

majorité de ces femmes, mais ces chiffres sont bien supérieurs à ceux observés en population 

générale. 

[ΩŞǘǳŘŜ {!a9b¢!Σ ǉǳŜ ƴƻǳǎ ŀǾƻƴǎ ŞǾƻǉǳŞŜ précédemment dans ŎŜ ǊŀǇǇƻǊǘΣ ŞǾŀƭǳŜ ƭΩŀŘŘƛŎǘƛƻƴ Ł 

ƭΩŀƭŎƻƻƭ ŎƘŜȊ ƭŜǎ ŦŜƳƳŜǎ ǎŀƴǎ ƭƻƎŜƳŜƴǘ Řans le Grand Paris à 9% des femmes rencontrées. Dans la 

ƳşƳŜ ŞǘǳŘŜΣ ƭŀ ŦǊŞǉǳŜƴŎŜ ŘŜ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ǉǳƻǘƛŘƛŜƴƴŜ ŘŜ Ŏŀƴƴŀōƛǎ ŎƘŜȊ ŎŜǎ ŦŜƳƳŜǎ Ŝǎǘ ŘŜ с҈36.  

bƻǳǎ Ŏƻƴǎǘŀǘƻƴǎ ŘŜǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴŎŜǎ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘŜǎ ŜƴǘǊŜ ƴƻǎ ǊŞǎǳƭǘŀǘǎ Ŝǘ ŎŜǳȄ ŘŜ ƭΩŞǘǳŘŜ {!a9b¢!Φ /Ŝƭŀ 

ǎΩŜȄǇƭƛǉǳŜ ǇŀǊ ƭŀ ƳŞǘƘƻŘƻƭƻƎƛŜ Ŝǘ ƭŜǎ ŘŞŦƛƴƛǘƛƻƴǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘŜǎ ŘŜ ƭΩŀŘŘƛŎǘƛƻƴ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ н ŞǘǳŘŜǎΦ 9ƴ 

ŜŦŦŜǘΣ ƭΩŞǘǳŘŜ {!a9b¢! ǳǘƛƭƛǎŜ ƭΩ!ƭŎƻƘƻƭ ¦ǎŜ 5ƛǎƻǊŘŜǊ LŘŜƴǘƛŦƛŎŀǘƛƻƴ ¢Ŝǎǘ ό!¦5L¢ύ ŀǾŜŎ ǳƴ ƳƻŘǳƭŜ 

ǎǇŞŎƛŦƛǉǳŜ ǇƻǳǊ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ŘǊƻƎǳŜǎΣ ƛƴǎǇƛǊŞ Řǳ 5ŞǇƛǎǘŀƎŜ 9Ǿŀƭǳŀǘƛƻƴ .Ŝǎƻƛƴ 5ǊƻƎǳŜǎ ό59BA-D).   

 

6.2. Troubles mentaux 

Le questionnaire de notre étude contient une question générale sur la présence de troubles 

ƳŜƴǘŀǳȄΦ  [ΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǊŜŎǳŜƛƭƭƛŜ ŀƛƴǎƛ ƴŜ ŘƻƴƴŜ Ǉŀǎ ŘŜ ǎǇŞŎƛŦƛŎŀǘƛƻƴǎ ǎǳǊ ƭŜ ǘȅǇŜ Řǳ ǘǊƻǳōƭŜ ƳŜƴǘŀƭ 

et souvent nous ne savons pas si un diagnostic médical précis a été fait.  

Graphique 61 : Prévalence des troubles mentaux chez les femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR entre 2013 et 2018, 

selon le lieu de vie avant le décès 

 

[ΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŀ ǇǊŞǾŀƭŜƴŎŜ ŘŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ ƳŜƴǘŀǳȄ Ŝǎǘ Ŏƻƴnue pour environ 40% des femmes 

"SDF" signalées entre 2013 et 2018. 

La prévalence des troubles mentaux semble être comparable pour les femmes en situation de rue 

avant le décès et pour celles hébergées. Au moins un quart de ces femmes souffraient de troubles 

ƳŜƴǘŀǳȄ ŀǾŀƴǘ ƭŜ ŘŞŎŝǎΣ ǉǳΩŜƭƭŜǎ ǎƻƛŜƴǘ Ł ƭŀ ǊǳŜ ƻǳ ƘŞōŜǊƎŞŜǎΦ [Ł ŀǳǎǎƛ ces chiffres sont bien 

supérieurs à ceux observés en population générale. 
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7. Contexte social et familial 
 

 

 

 

 

7.1. Situation familiale et sociale 

bƻǳǎ ǊŜŎǳŜƛƭƭƻƴǎ ƭƻǊǎ ŘŜ ƭΩŜƴǉǳşǘŜ ŘŜǎ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ǎǳǊ ƭŀ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŦŀƳƛƭƛŀƭŜ Ŝǘ ƭŜǎ ƭƛŜƴǎ ǎƻŎƛŀǳȄ ŘŜǎ 

défunts. 

Au moins 29% des femmes "SDF" majeures décédées et signalées au CMDR entre 2013 et 2018 
avaient des enfants (2 enfants en moyenne). Ces enfants ont souvent été placés, reproduisant la 
ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ǉǳΩƻƴǘ ŎƻƴƴǳŜ ƭŜǎ ƎŜƴǎ ŘŜ ƭŀ ǊǳŜ Řƻƴǘ ǳƴ ǘƛŜǊǎ ƻƴǘ ŞǘŞ ǇƭŀŎŞǎ Řŀƴǎ ƭΩŜƴŦŀƴŎŜΦ 

[ΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŜ ǎǘŀǘǳǘ ƳŀǊƛǘŀƭ Ŝǎǘ ŎƻƴƴǳŜ ǇƻǳǊ пп҈ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎΦ !ǳ Ƴƻƛƴǎ ǳƴŜ ŦŜƳƳŜ ǎǳǊ Ŏƛƴǉ 

était célibataire avant son décès, 13% divorcées, 5% mariées ou pacsées et 5% veuves. 

Au moins un tiers des femmes "SDF" signalées au CMDR avaient des liens sociaux : amis, famille, 

ǎǘǊǳŎǘǳǊŜ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ ǎƻŎƛŀƭΣ ƳŀǊŀǳŘŜǎΣ ƭƛŜǳ ŘŜ ǇǊŀǘƛǉǳŜǎ ǊŜƭƛƎƛŜǳǎŜǎΣ ŀŎŎǳŜƛƭ Ře jour ou autre type de 

lien social. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Résumé  
 

¶ Au moins 29% des femmes "SDF" majeures décédées et signalées au CMDR entre 2013 et 
2018 avaient des enfants (2 en moyenne). 

¶ !ǳ Ƴƻƛƴǎ ǳƴŜ ŦŜƳƳŜ ǎǳǊ Ŏƛƴǉ Şǘŀƛǘ ŎŞƭƛōŀǘŀƛǊŜ ŀǾŀƴǘ ǎƻƴ ŘŞŎŝǎΣ р҈ ŘΩŜƴǘǊŜ ŜƭƭŜǎ ŞǘŀƛŜƴǘ 
mariées ou pacsées, 5% étaient veuves et 13% étaient divorcées. 

¶ Au moins un tiers des femmes "SDF" signalées au CMDR avaient des liens sociaux. 

¶ Plus des 2 tiers des femmes "SDF" ont vécu un changement dans leur lieu de vie.  

¶ Au moins 29% de des femmes "SDF" ont connu une rupture familiale. 
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7.2. Ruptures 

Le graphique ci-dessous indique les ruptures connues par les femmes "SDF" et signalées par la 

ǇŜǊǎƻƴƴŜ ƛƴǘŜǊǊƻƎŞŜ ƭƻǊǎ ŘŜ ƭΩŜƴǉǳşǘŜΦ /Ŝǎ ŦŜƳƳŜǎ ƻƴǘ Ǉǳ ŎƻƴƴŀƛǘǊŜ ǇƭǳǎƛŜǳǊǎ ǊǳǇǘǳǊŜǎ ŘǳǊŀƴǘ ƭŜǳǊ 

vie :  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Graphique 62 : Ruptures connues par les femmes "SDF" décédées et signalées au CMDR entre 2013 et 2018 

 

Plus de 2 femmes "SDF" sur 3 ont vécu une immigration ou un déménagement (au sens changement 

ŘŜ ǊŞƎƛƻƴύ Řŀƴǎ ƭŜǳǊ ǾƛŜΦ ¦ƴ ǘƛŜǊǎ ŘŜ ŎŜǎ ŦŜƳƳŜǎ ŀ ǎƻǳŦŦŜǊǘ ŘΩǳƴŜ ŀŘŘƛŎǘƛƻƴΣ ǉǳŜ ŎŜƭŀ ǎƻƛǘ Ł ƭΩŀƭŎƻƻƭ ƻǳ 

ŀǳȄ ǎǳōǎǘŀƴŎŜǎ ƛƭƭƛŎƛǘŜǎΦ ¦ƴ ǉǳŀǊǘ ŘΩŜƴǘǊŜ ŜƭƭŜǎ ŀ ǎƻǳŦŦŜǊǘ ŘΩǳƴŜ ƳŀƭŀŘƛŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛǉǳŜΦ нф҈ ŘŜ ŎŜǎ 

femmes ont connu une rupture familiale (avec parent, enfant ou mari). 
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