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Préface

L’activité du Corevih Ile-de-France Ouest de I'année 2015 est relatée dans le présent rapport.

Quelques nouveautés ont été introduites dans les données de ce rapport : analyse
populationnelle de la file active informatisée, devenir a un an des nouveaux patients pris en
charge en 2014 sur notre territoire, information sur les patients non inclus dans le Domevih,
file active Domevih par service référent, activité des Appartements de Coordination
Thérapeutiques (ACT), TROD réalisés sur notre territoire par les associations.

Le taux d’inclusion des patients dans le Domevih a progressé de 83% en 2014 a 88% en 2015,
alors méme que la file active hospitaliére a augmenté de 2.8%. Cela a été obtenu grace a
l'effort et 'implication de tous : équipe des services référents, TEC, Bureau et coordinatrice
du Corevih Ile-de-France Ouest.

Les groupes de travail ont été, cette année encore, trés actifs et productifs. On retiendra en
particulier 'accompagnement de la réforme CeGIDD par le groupe Dépistage rebaptisé «
Prévention et santé sexuelle » pour 1'occasion, la finalisation de 2 dépliants par le groupe «
Femme et VIH » : « 8 bonnes raisons pour une consultation gynécologique » et « grossesse et
séropositivité » ainsi que la finalisation d’outils de soutien et de coordination des
programmes Education Thérapeutique du Patient (ETP) par le groupe « ETP ».

La « Journée des Acteurs », qui a eu lieu a Versailles, a été riche en échanges et I’on note une
participation plus importante des acteurs associatifs comparé a 2014 (33% en 2015 contre 19
en 2014).

Cette année 2015 a surtout été marquée par de nombreux projets d’envergure :

— Elaboration du Contrat d’Objectifs et de Moyens (COM) entre I’ARS IdF et les 5
Corevih franciliens et définition de maniére collégiale des actions a mener. Deux
d’entre elles sont pilotées par le Corevih Ile-de-France Ouest. Il s’agit de la
Surveillance des situations d’exposition au risque viral en Ile-de-France et de la
Participation a I'amélioration de la couverture ETP VIH en Ile-de-France. Espérons
que ce COM nous permettra de maintenir nos moyens de fonctionnement.

— Réponse aux appels d’offre de I’ARS pour la mise en place des CeGIDD, structures
issues de la fusion des CDAG et des CIDDIST aux missions et aux acteurs élargis
(santé sexuelle, vaccinations, psychologues....).

— Réflexions sur la réforme territoriale, qui, méme si elle n’affecte pas en tant que telle

la région Ile-de-France, fait naturellement réfléchir sur le fonctionnement des 5



Corevih franciliens basés sur une seule région : la création de I'InterCorevih, dont la

nature et le fonctionnement sont a préciser, pourrait constituer une réponse.

C’est en raison de la reforme territoriale et de ses nécessaires aménagements que la
mandature du COREVIH actuel a été prolongé jusqu’en décembre 2016.

Un grand merci aux membres actifs du Corevih Ile-de-France Ouest qui donnent de leur
temps pour que les travaux avancent. Un grand merci également aux membres du Bureau et
aux salariés du Corevih sans lesquels rien ne seraient possible. Au-dela des chiffres, nous
nous efforcons de permettre un accueil équitable et de qualité aux patients qui nous font

confiance.

Elisabeth Rouveix, Présidente

Alix Greder Belan, Vice-Présidente
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Créés par décret en 2005, les comités de coordination régionale de la lutte contre I'infection
par le virus de l'immunodéficience humaine (VIH) (Corevih) sont une organisation
territoriale de référence pour l'ensemble des acteurs engagés dans la prise en charge
médicale, psychologique et sociale des personnes vivant avec le VIH (PvVIH) et la lutte
contre 'infection due au VIH en général.

Les Corevih sont des instances régionales de démocratie sanitaire originales. Ils rassemblent
des représentants de l'ensemble des acteurs d'une méme pathologie, le VIH/Sida:
professionnels de santé, de 1’action sociale et associations de malades et usagers du systéme
de santé. Ensemble, ils concourent a 1’élaboration et au suivi des politiques régionales de
santé, en méme temps qu’ils participent a leur mise en ceuvre. Cette coordination d’acteurs

favorise la mobilisation et garantit la nécessaire réactivité.

A ce jour, la France compte 28 Corevih dont 5 en Ile-de-France. Le Corevih Ile-de-France
(IDF) Ouest constitue 'un d’entre eux.

Missions
Les 3 principales missions des Corevih sont les suivantes :

— Favoriser la coordination des professionnels du soin, de I'expertise clinique, para-
clinique et thérapeutique, du dépistage, de la prévention et de I'éducation pour la
santé, de la recherche clinique et épidémiologique, des actions de coopération
internationale, de la formation et de l'information, de ’action sociale et médico-
sociale, ainsi que des associations de malades ou d’usagers du systeme de santé.

— Participer a 'amélioration continue de la qualité et de la sécurité de la prise en
charge des patients, a I’évaluation et a ’harmonisation des pratiques.

— Procéder a I'analyse des données médico-épidémiologiques relatives aux patients

infectés par le VIH suivis a partir de 1991 (cohorte DMI2, DOMEVIH).

Fonctionnement

Selon le décret ministériel du 15 novembre 2005! et la circulaire du 19 décembre 20052,
chaque établissement de santé qui prend en charge des patients infectés par le VIH est

1

http:/ /www.corevihouest.org/ckfinder/ userfiles/ files / Decret % 20fondateur %20corevih %20
15%20nov %202005.pdf

2

http:/ /www.corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/ circulaire-
19%20decembre %202005.pdf
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rattaché a un Corevih et I'ensemble des acteurs de la lutte contre le sida sont ou peuvent étre
associés aux Corevih, soit en étant représentant de leur catégorie comme membre du
Corevih, soit en participant aux activités d'un des groupes de travail, soit en étant informé
des activités du Corevih.

Selon I'arrété ministériel du 4 octobre 20063, le comité est composé de trente titulaires qui ont
chacun deux suppléants. Ils sont nommés pour une durée de 4 ans par le Préfet de la région.

Quatre colléges garantissent la représentativité des acteurs :
Collége 1 - Représentants des établissements de santé, sociaux et médico-sociaux.
Collége 2 - Professionnels de santé et de ’action sociale.
College 3 - Représentants des malades et des usagers du systeme de santé.
College 4 - Personnalités qualifiées.

L’arrété ministériel du 4 octobre 2006 a précisé les modalités de nomination des catégories
d’acteurs. La nomination au sein des Corevih fait 'objet d'une large concertation au sein des
catégories.

Chaque Corevih est tenu de publier un rapport annuel d’activité dont la circulaire du 28 aout
2007 définit les principaux contenus.

L’établissement siege du Corevih Ile-de-France Ouest est :
Hopital Ambroise Paré (AP-HP)
9, avenue Charles de Gaulle

92100 Boulogne-Billancourt

Territoire de référence

A chaque Corevih est associé un territoire de référence selon I'arrété du 4 octobre 2006 relatif
a l'implantation des Corevih.

Le Corevih IDF Ouest comprend les départements et les communes suivants :

— Le département des Yvelines (78).
— Dans le département des Hauts-de-Seine (92), les communes de : Asniéres-sur-Seine,
Bois-Colombes, Boulogne-Billancourt, Chaville, Colombes, Courbevoie, Garches,

Gennevilliers, La Garenne-Colombes, Marnes-la-Coquette, Nanterre, Puteaux, Rueil-

3

http:/ /www.corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files / Arrete %20Composition %20corevih
%281 %29.pdf
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Malmaison, Saint-Cloud, Sevres, Suresnes, Vaucresson, Ville d”Avray, Villeneuve-la-
Garenne.
— Dans le département du Val d’Oise (95), les communes de : Argenteuil, Bezons,

Cormeilles-en-Parisis et Sannois.

La superficie du territoire de référence du Corevih IDF Ouest est de 2 422,39 km?.
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Territoire du Corevih IdF Ouest
Comité

L’arrété préfectoral 2012-074-0009 du 14 mars 20124 a nommé les membres du comité pour
une durée de 4 ans. Il se compose de 78 membres : 30 titulaires, 30 premiers suppléants et 18
seconds suppléants.

4 http:/ /www.corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/ Arrete-COREVIH-
Ouest%20nomination %202012.pdf
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Collége 1 - Des représentants des établissements de santé, sociaux ou médico-sociaux (8 membres titulaires)

Titulaire T
Prénom Suppléants Suppléant de Profession/Spécialité  structure 2
S1, S2
Madame | Gwénolée ABALAIN T Directrice S L9uls 92701 Colombes
Mourier
Directrice des CHU Boulogne-
[ TS SCANIDIULA =l AIELAIN Affaires Médicales | Ambroise Paré Sl Billancourt
Monsieur | Romuald JANKOW s2 ABALAIN | Directeur de clinique | Shmique villa | g5, | La Garenne
Marie-Louise Colombes
Docteur Vincent DANELUZZI T PH CLBIBIEE 92000 Nanterre
Nanterre
. . CHI de Saint- : .
Docteur Yves WELKER s1 DAL | ECSSIEEEe | o e || ZEilE || S
pole en-Laye
Laye
Docteur | Ségolene GREFFE 2 |DANELUZZI PATT CHU 1 gp04 | Boulogne-
Ambroise Paré Billancourt
CHU
Docteur Pierre de TRUCHIS T PH Raymond 92380 Garches
Poincaré
DE CHU
Docteur Damien LE DU S1 TRUCHIS CCA Ra}{monfi 92380 Garches
Poincaré
Docteur Emmanuel MATHIEU S2 DI MCO Hopital Foch | 92150 Suresnes
octeu anue TRUCHIIS opital Foc uresnes
Docteur | Philippe GENET T PH Hopital Victor| g5,00 | Argenteuil
Dupouy
P . Hopital Victor .
Docteur Frédérique PLASSART S1 GENET Pharmacien Dupoiy 95100 Argenteuil
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CHI de Saint- Saint G -~
Docteur | Patricia BRAZILLE 2 GENET PH Germain-en- | 78100 |7 €l
en-Laye
Laye
. GREDER Hopital
Docteur Alix BELAN T PH Andte Miznot 78157 | Le Chesnay
L. GREDER Hopital André
Docteur Béatrice CARTON S1 BELAN MG Mignot 78150 Le Chesnay
GREDER . " Hopital André
Madame Anne LEFEBVRE BELAN Directeur Adjoint i 78150 | Le Chesnay
e T Réseau ;
Docteur Hélene MASSON T Médecin OSIRIS 78303 | Poissy Cedex
Docteur | Antoine JOLIVET 51 MASSON Psychiatre CHU | gp104 | Boulogne-
Ambroise Paré Billancourt
Docteur Virginie MASSE S2 MASSON PH CHI de Poissy | 95100 Argenteuil
Docteur | Fabienne | MESSAOUDI T Gynécologue- Hopital | 76150 | Le Chesna
obstétricien André Mignot y
Docteur | Jean-Jacques | LAURICHESSE s1 MESSAOUDI PH SBNBEINEEE || Zoppy | AR
Quesnay Cedex
Docteur Elyanne GAULT S2 MESSAOUDI Médecin CI_.IU .| 92100 Bloulogne~
Ambroise Paré Billancourt
CHU
Professeur | Elisabeth ROUVEIX T Professeur.- Chef de Ambroise 92100 B.oulogne-
service X Billancourt
Paré
. Hopital André
Docteur Jacques DOLL S1 ROUVEIX | PH Chef de service Wi 78157 | Le Chesnay
Docteur | Frédéric | BIDEGAIN S2 ROUVEIX | Chef de clinique CHU | gy1p4 | Boulogne-
Ambroise Paré Billancourt
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Collége 2 - Des représentants des professionnels de santé et de 1’action sociale (8 membres titulaires)
Titulaire T

Prénom Suppléants  Suppléant de Proiie5.31(.)r}/ Structure 2
Spécialité
S1, S2
Madame | Dominique ALBUCHER T A551s.tante Hopital 92150 Suresnes
Sociale Foch
Assistante ol
Madame Julie RAMAIN S1 ALBUCHER sociale Raymond | 92380 Garches
° Poincaré
Monsieur Hervé AUDEBERT 2 ALBUCHER Directeur EHPAD | 78120 | Clairefontaine
en Yvelines
Cadre supérieur S Boulogne-
Madame | Dominique | BURRE-CASSOU T c Superie Ambroise | 92100 . 5
socio-éducatif . Billancourt
Paré
Docteur |  Francois CORDONNIER s1 BURRE-CASSOU Médecin %Ct)fsg;’ 78300 Poissy
Madame | Véronique MENARD S2 BURRE-CASSOU | Infirmiere I?fgg‘;;e 78800 Houilles
CHU
CAPRON- IDE-Education
Madame | Emmanuelle TROUILLARD T T e a— Ra}fmonfi 92380 Garches
Poincaré
CHI de
) CAPRON- L Saint- Saint Germain
Madame Clotilde MAGLOE S1 TROUILLARD Infirmiere Cermain- 78100 B
en-Laye
o CAPRON-
Non désigné S2 TROUILLARD
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Madame Christine CHANDEMERLE T Directrice AReéS92 92230 | Gennevilliers
. . . Réseau .
Madame Cristel BOFFO S1 CHANDEMERLE | Coordinatrice Osiris 78303 Poissy
. ) . Réseau .
Madame Sylviane LOUIS S2 CHANDEMERLE Directrice Osiris 78303 Poissy
S Boulogne-
Docteur Caroline DUPONT T PH Ambroise | 92100 . 8
. Billancourt
Paré
Docteur Martine LALANDE S1 DUPONT Me/dec'm 92230 Gennevilliers
généraliste
Docteur Michel NOUGAIREDE S2 DUPONT b 92230 | Gennevilliers
généraliste
. Réseau .
Madame Adeline OZON T Psychologue OSIRIS 78303 Poissy
Psychologue e
Madame Vanessa BERDUGO S1 OZON yCe10°08 Raymond- | 92380 Garches
clinicienne . )
Poincaré
Madame Naira MELIAVA S2 OZON Psychologue 78570 Andresy
PH équipe de
Docteur | Anne-Marie SIMONPOLI T . llaISOI‘.l et sl L?uls 92701 Colombes
intervention en Mourier
addictologie
Monsieur Boodram SARAYE S1 SIMONPOLI Directeur 92000 Nanterre
Non désigné S2 SIMONPOLI
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Médecin

Docteur David ZUCMAN T coord?n.na.teur B Hopital 92150 Suresnes
Spécialiste Foch
infection VIH

Docteur Fréderic PRUDHOMME s1 ZUCMAN L et URPS 75014 Paris
spécialiste

Docteur | Jean-Philippe | GRUNDELER s2 ZUCMAN Meédecin URPS | 75014 Paris
généraliste

Collége 3 - Des représentants des malades et des usagers du systéme de santé (8 membres titulaires)
Titulaire T

Titre Prénom Suppléants | Suppléant de | Profession/Spécialité structure 1
S1, S2
Monsieur| Béchir CHEMSA T Les Petits | 5009 Paris
Bonheurs
Alfredo GONCALVES e . .
Antonio COUTINHO S1 CHEMSA Meédiatrice Santé PASTT 75012 Paris
Non désigné S2 CHEMSA
Coordinateur actions
Monsieur | Vincent COQUELIN T régionales RDRs et Aides 75019 Paris
dépistage
Monsieur | Christophe| BONVALOT S1 COQUELIN Militant Aides 75019 Paris
Non désigné S2 COQUELIN
Madame | Annick GODARD T UDAF 78450 Louveciennes
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Jean- Directeur de UDAF
Monsieur [ozesi PACHERIE S1 GODARD structure.s médico YVELYNES 78150 Le Chesnay
sociales
A désigner S2 GODARD
Monsieur | Sébastien MERIAU T Militant Aides 75019 Paris
Déléguée du lieu de
Madame | Christelle AKOURTAM S1 MERIAU mobilisation de Aides 78000 Versailles
Versailles
Madame | FEunJu KIM ) MERIAU IDELSHERG REINCR | e 75019 Paris
AIDES de Nanterre
Monsieur | Sébastien | MOUTARDE T Amfnatel.u de . HE . 78570 Andresy
prévention Prévention
Madame |Marie-Julie| COQUEBLIN 51 MOUTARDE Animatrice de R 78310 Coignieres
préevention Prévention
Madame | Hélene RUAULT ) MOUTARDE Bénévole AVH 78 78100 Salz;ii}rzam
Madame | Marietou | OUEDRAOGO T Médiatrice Ikambere 93200 Saint-Denis
Madame Thérese MASOZERA S1 OUEDRAOGO Médiatrice Ikambere 93200 Saint Denis
Non désigné S2 OUEDRAOGO
Madame Eva SOMMERLATTE T Directrice Comlfe iz 75019 Paris
familles
Monsieur | Jérome ANDRE S1 SOMMERLATTE Administrateur Actif Santé 78450 Villepreux
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Monsieur | Stéphane | MONTAGNIER S2 SOMMERLATTE Actif Santé | 92130 lssy les
Moulineaux
Marie- L . Marie- .
Madame JER TOKOLO T Présidente . 78001 Versailles
Héléne Madeleine
. _ Marie- .
Monsieur Franck ROBERT S1 TOKOLO Secrétaire . 78000 Versailles
Madeleine
Conseillére en AVHY78 Saint-
Madame Amélie FIANCETTE S2 TOKOLO économie sociale et 78100 Germain-en-
Familiale CHIPSG Laye

College 4 - Des personnalités qualifiées (6 membres titulaires)

Titulaire T
Prénom Suppléants Suppléant de Profession/Spécialité structure 2
S1, S2
Docteur | Thomas AKPAN T PH CHI Meulan 78250 Meulan
les Mureaux
Jean- CHU
Professeur Claude MELCHIOR S1 AKPAN PU-PH Raymond 92380 Garches
‘ Poincaré
Non désigné S2 AKPAN
Professeur de santé CHU
Professeur| Bertran AUVERT T . Ambroise | 92100 | Boulogne-Billancourt
publique Paré
. Praticien CHU BOULOGNE-
Docteur Khalida BERKANE ol AUVERT addictologie Ambroise Paré o210 BILLANCOURT
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Non désigné S2 AUVERT
CHU
Madame Sabine NOEL T Psychologue Ambroise | 92100 | Boulogne-Billancourt
Paré
Madame | Denyse CASSIN 51 NOEL Déléguée régionale | Sidalnfo | 505, Paris
d'ile de France Service
Non désigné S2 NOEL
Chargée mission
Madame | Consuelo | GONZALEZ T Animation Lycée et Le Crips 75755 Paris Cedex
CFA
Madame | Monia | LAMBERT s1 GONZALEZ Reseau Santé | jgygy | Montigny Le
Sud Yvelines Bretonneux.
Non désigné S2 GONZALEZ
Professeur| Laurent | MANDELBROT T PUPH CHU L?uls 92700 Colombes
Mourier
FREIRE CHU .
Docteur | Anaenza MARESCA S1 MANDELBROT PATT Ambroise-Paré 92100 | Boulogne-Billancourt
Non désigné S2 MANDELBROT
Docteur |Emmanuel| MORTIER T PH CHU L?uls 92700 Colombes
Mourier
. . MARQUE . Hopital André
Docteur | Stéphanie JUILLET S1 MORTIER PH - virologue e 78157 Le Chesnay
Non désigné S2 MORTIER
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Bureau

La composition du Bureau doit obligatoirement intégrer une personne au minimum de

chacune des 3 catégories d’acteurs mentionnées a I’article 3121-37 du CSP, et intégrer a la fois

des membres du secteur hospitalier et de celui extra hospitalier.

Elu par les membres du Corevih lors de leur premiere réunion, le bureau est constitué de 9

membres au maximum, dont un président et un vice-président. Il est chargé

"élaborer et de

proposer aux membres du Corevih le programme et le rapport type annuels d’activités.

Chaque renouvellement de Corevih donne lieu a un nouvelle élection d'un bureau.

Les neuf membres du bureau, élus par le comité selon le reglement intérieur du Corevih IDF

Quest, sont les suivants :

College Statut Profession Structure
L. Elisabeth ) . | CHU Ambroise-Paré,
Présidente ROUVEIX Professeur/Médecin Boulogne -Billancourt -92)
Vice- Alix GREDER Médecin Hopital André Mignot,
Présidente BELAN Le Chesnay (78)
Collége 1
Pierre de Médecin CHU Raymond Poincaré,
TRUCHIS Garches (92)
Philippe . Hopital Victor Dupouy,
GENET Medecin Argenteuil (95)
Dominique . . Hopital Foch,
ALBUCHER Assistante sociale Suresnes (92)
College 2
David L Hopital Foch,
ZUCMAN Meédecin Suresnes (92)
Vincent Coordinateur L . .
COQUELIN T actions Association Aides, Paris(75)
College 3
Marie-Héléne Présidente Association Marie-
TOKOLO Madeleine, Versailles (78)
. ] CHU Ambroise-Paré,
College 4 Sabine NOEL Psychologue el Bl O

Groupes de travail

Groupes de travail IntraCorevih

En plus des 3 réunions plénieres annuelles du Comité, le Corevih IdF Ouest a décidé de

s'organiser en groupes de travail thématiques. Ces groupes sont pilotés par un.e ou 2
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personne.s. Ils sont ouverts a tous les acteurs du Corevih IdF Ouest qu’ils soient ou non
membres du Comité. Ils sont au nombre de 7 :

— Accés aux droits sociaux, aux soins et a I'hébergement (ACT)

— Prévention et santé sexuelle

— Education Thérapeutique du Patient (ETP)

— Femme et VIH

— Psychologie et psychiatrie

— Scientifique et recherche

— Transgenre

Ces groupes de travail peuvent étre communs a d’autres Corevih franciliens, c’est le cas des
groupes de travail Transgenres commun aux Corevih IdF Ouest et Nord. Il se distingue des
groupes InterCorevih constitués a la demande de I’ARS et présentés dans la section Groupes
de travail InterCorevih IdF.

Acces aux droits sociaux, aux soins et a ’hébergement (ACT)

L’objectif de ce groupe est de faire un état des lieux de la prise en charge des PvVIH en ACT

et d’améliorer la communication entre les services des soins, les ACT et les associations.
Les pilotes de la commission sont :

— Dominique Albucher, assistante sociale a I'hopital Foch et membre du Bureau du
Corevih IDF Ouest
— Marie-Hélene Tokolo, présidente de l'association Marie-Madeleine et membre du

Bureau du Corevih IDF Ouest

Prévention et santé sexuelle
Les objectifs du groupe Prévention et santé sexuelle sont :

— Accompagner la mise en place des CeGIDD et/ou des consultations PrEP du
territoire (diffusion de l'information, uniformisation des outils et des méthodes de
recueil des données)

— Améliorer la santé sexuelle des personnes vivant avec le VIH, des personnes
consultant dans les CeGIDD et autres structures de prévention et de santé sexuelle

(formation, mise en place de consultations)
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— Faire remonter les problématiques de terrain concernant la mise en place des CeGIDD
a ’ARS IdF via le groupe inter COREVIH

— Favoriser les échanges et la diffusion d’informations entre les acteurs du Corevih
impliqués dans les CeGIDD et autres structures de prévention et de santé sexuelle

— Connaitre et promouvoir les différentes actions de dépistage (VIH, hépatites virales et
IST) hors les murs

— Elaborer des outils de communication sur I'intérét et la faisabilité du dépistage (VIH,
hépatites virales et IST) aupres des professionnels de santé, des associatifs et autres

acteurs de la prévention et de la santé sexuelle.

Les pilotes du groupe sont :

— Caroline Dupont, médecin, hopital Ambroise Paré

— Anne-Marie Simonpoli, médecin, hopital Louis Mourier

Education Thérapeutique du Patient (ETP)
Les objectifs du groupe sont :

— Accompagner les professionnels a 1'élaboration des dossiers d’autorisation par I’ARS
— Créer des supports d’accompagnement de I'ETP

— Recenser les consultations d’ETP pour le VIH et les hépatites

— Travailler sur I'auto évaluation annuelle

— Participer a groupe de travail ETP Inter-Corevih en Ile-de-France

La pilote du groupe est :

— Emmanuelle Capron, infirmiere, CHU Raymond Poincaré

Femme et VIH
Les objectifs du groupe sont :

— Favoriser I'accés aux soins pour les femmes et suivi des grossesses et nouveau-nés

— Favoriser 1'acces a une consultation pré-conceptionnelle en lien avec les médecins
référents VIH

— Enquéter aupres des médecins généralistes sur le suivi gynécologique des femmes

vivant avec le VIH
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— Echanger et réfléchir sur la fertilité et le désir d’enfant
— Mieux connaitre les différentes méthodes contraceptives pour les femmes VVIH

(pour les femmes et les médecins)

La pilote du groupe est :

— Alix Greder-Belan, médecin, hopital André Mignot et vice-présidente du Corevih IdF

QOuest

Psychologie
Les objectifs du groupe sont :

— Développer un réseau de professionnels : hopital, association, réseau et autres
structures

— Créer des documents pour favoriser la prise en charge des personnes et la
connaissance des ressources pour les professionnels au niveau du territoire

— Elaborer des soirées thématiques et/ou des échanges cliniques

La pilote du groupe est :

— Sabine Noél, psychologue, CHU Ambroise Paré et membre du Bureau du Corevih
IdF Ouest

Scientifique et recherche
Les objectifs du groupe sont :

— Organiser des réunions d’informations et d’échanges sur les congres scientifiques ou
sur des thématiques spécifiques sur le traitement et 1'évaluation des patients de la file
active du Corevih IDF Ouest

— Organiser la coordination des réunions thérapeutiques de concertation
multidisciplinaire (VIH et VHC)

— Développer des programmes de recherche dans le Corevih IDF Ouest en lien avec les
services, les TEC et l'ensemble des acteurs. Notons que ces études contribuent a
’évaluation des objectifs de la prise en charge des patients du Corevih IDF Ouest :

parcours de soins, évaluation de la cascade de soins, populations spécifiques
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Les pilotes du groupe sont :

— DPierre de Truchis, médecin, CHU Raymond Poincaré

— Philippe Genet, médecin, Hopital Victor Dupouy

Transgenre

Le groupe est commun au Corevih IDF Nord. L’objectif principal de ce groupe est
d’harmoniser les pratiques en matiére de prise en charge des PvVIH transgenres sur le
territoire des Corevih IDF Nord et Ouest. Les objectifs secondaires de ce groupe sont :

— S'assurer de I'accessibilité aux soins des personnes transgenres

— S'assurer de I'accessibilité aux droits sociaux des personnes transgenres

— Réaliser et diffuser des outils d’aide a la connaissance et a la prise en charge des

transgenres pour les soignants

La pilote du groupe est :

— Elisabeth Rouveix, médecin, CHU Ambroise Paré et présidente du Corevih IdF Ouest

Groupes de travail InterCorevih IdF

A la fin de l'année 2014, 'ARS IdF a demandé aux 5 Corevih IdF de capitaliser et de
mutualiser leurs travaux, approches et ressources par la mise en ceuvre d’actions

InterCorevih (mobilisant des acteurs des 5 Corevih IdF). Ces actions s’élevent au nombre de
10 :

Elles ont été définies de maniere collégiale a partir 1) du parcours de santé (de la prévention
a la fin de vie), 2) des missions des Corevih (coordination, amélioration des pratiques, suivi
épidémiologique) et 3) d'un diagnostic de situation et des priorités d’action régionales.

1) Prévention

— Situations d’exposition au risque viral

2) Dépistage

- CeGIDD

— Médiation en santé

3) Prise en charge globale
- Rapprochement ville-hopital

— Santé sexuelle des PvVIH
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4) Prise en charge médico-sociale

— Prise en charge médico-sociale

5) Maintien dans le parcours de prise en charge
— Perdus de vue
— Epidémiologie

— Education thérapeutique du Patient

Chacune de ces actions est mise en ceuvre par les 5 Corevih IdF et pilotée par un Corevih
IdF. Le Corevih IdF Ouest pilote 2 actions InterCorevih IdF :

— Situations d’exposition au risque viral

— Education thérapeutique du patient

Situations d’exposition au risque viral (Corevih IdF Ouest)

L’objectif principal de ce groupe est de participer a I’amélioration de la surveillance annuelle
des AEV en Ile-de-France. Les objectifs secondaires de ce groupe sont :

— Définir une méthodologie reproductible de recueil de données sur les AEV en Ile-de-
France

— Evaluer la prise en charge qualitative et le suivi des AEV en Ile-de-France

Pilote de ce groupe :

— Elisabeth Rouveix, médecin, CHU Ambroise Paré et présidente du Corevih IdF Ouest

Education thérapeutique du patient (ETP) (Corevih IdF Ouest)

L’objectif principal de ce groupe est de participer a I'augmentation de la couverture ETP VIH
en lle-de-France par une mutualisation des expériences des différents acteurs des
programmes/activité ETP VIH.

Les objectifs secondaires de ce groupe sont :

— Favoriser l'acces a la formation pour les acteurs des programmes/activités d'ETP
VIH et d’appui a I'observance thérapeutique
— Accompagner l'autorisation de nouveaux programmes ETP VIH en particulier ceux

portés par les associations/ ACT/autres structures médico-sociales
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— Faciliter le suivi et I'évaluation des programmes d’ETP VIH, en renforcant la capacité
des acteurs pour qu’ils conduisent I'évaluation annuelle et quadriennale
Les pilotes de ce groupe sont :

— Emmanuelle Capron, infirmiere, CHU Ambroise Paré

—  Emmanuel Mortier, médecin, CHU Louis Mourier

CeGIDD (Corevih IdF Sud)

L’objectif principal de ce groupe est de contribuer a intégrer les CeGIDD dans un “parcours’
de prévention, dépistage et prise en charge en santé sexuelle.

Les objectifs secondaires de ce groupe sont :

Se positionner au sein du parcours que proposeront les CeGIDD en particulier sur la

prise en charge d’aval quand nécessaire

— Contribuer au renforcement des compétences cliniques pour la prise en charge des
IST

— Mettre au service des CeGIDD lexpertise épidémiologique des COREVIH pour
renforcer le suivi/évaluation

— Accompagner méthodologiquement les CeGIDD afin d’améliorer leur pratique

(approche par population, type d’offre, outils, prise en charge, évaluation des

parcours)

Pilote de ce groupe :

— Alain Sobel, médecin, Hopital Henri Mondor

Meédiation en santé (Corevih IdF Est)

L’objectif principal de ce groupe est de renforcer 'acces au dépistage VIH et améliorer
I"'accompagnement des personnes migrantes en situation de vulnérabilité.

Les objectifs secondaires de ce groupe sont :

— Favoriser le dépistage hors les murs (lieux de vie, de rencontres, d’échanges) par le
renforcement de la contribution des COREVIH a la formation en médiation et au

councelling de médiateurs sanitaires et sociaux
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— Formaliser I'orientation des personnes dépistées vulnérables et leur entrée dans le
parcours de santé

— Limiter les ruptures dans la prise en charge

— Raccourcir les délais de prise en charge (entre le dépistage et le soin)

— Sensibiliser les professionnels a la médiation sanitaire

Rapprochement Ville - Hopital (Corevih IdF Nord)

L’objectif principal de ce groupe est d’augmenter la prise en charge extrahospitaliére du VIH
et améliorer l'articulation entre les services référents hospitaliers et la Médecine de ville
(générale et/ ou spécialisée).

Les objectifs secondaires de ce groupe sont :

— Développer la prise en charge en ville
— Améliorer le dépistage et la prise en charge des co-morbidités (Hépato, gastro-
entérologie, diabete, cardio vasculaire, addictions...)

Pilote du groupe :

— Sophie Lopes, médecin généraliste, CHU Bichat (CeGIDD et SMIT)

Santé sexuelle des PvVIH (Corevih IdF Nord)

L’objectif principal de ce groupe est de contribuer a améliorer la PEC de la santé sexuelle des
PVVIH.

Les objectifs secondaires sont :

— Renforcer les compétences des soignants sur les questions de santé sexuelle

— Contribuer a la mise en place et/ou au renforcement d’'une offre de santé sexuelle
intégrée et coordonnée

— Renforcer I'annonce aux partenaires lors du dépistage positif et évaluer de nouvelles

approches

Pilote du groupe :

— Patrick Papazian, sexologue, CHU Bichat.
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Prise en charge médicosociale (Corevih IdF Est)

L’objectif principal du groupe est de contribuer a la prévention des ruptures dans la prise en
charge des parcours complexes en Ile-de-France a l'articulation entre le sanitaire et le
médico-social.

Les objectifs secondaires sont :

— Identifier les profils présentant des risques de rupture dans le parcours de prise en
charge

— Accompagner les acteurs du médico-social dans I'évolution de leur offre de service
conformément a I'évolution des besoins des PVVIH (programmes expérimentaux

d’accompagnement, appels d’offre)

Perdus de vue (Corevih IdF Centre)
Les objectifs principaux de ce groupe sont :

— Développer et évaluer un systeme commun de repérage des patients perdus de vue
ou en rupture de soins

— Caractériser les patients perdus de vue ou en rupture de soins

— Identifier et mettre en place des actions renforcant le maintien dans les soins et

évaluer leur impact

Les objectifs secondaires sont :

— Identifier les ruptures de soins, définir précisément la typologie des patients «
réellement perdus de vue » (profils, circonstances....)

— Identifier les perdus de vue en temps réel (définir le meilleur outil pour y parvenir),
c'est-a-dire faire que la rupture de soins soit tres rapidement repérée

— Renforcer l'exhaustivité et la qualité de l'information dans les dossiers médicaux
informatisés

— Reconnaitre la recherche des perdus de vue comme une mission importante des

COREVIH (du travail des ARC ou TEC)

Pilote du groupe :

—  Christine Katlama, médecin, hopital Pitié-Salpétriere.

Corevih Ile-de-France Ouest | Rapport d’activité 2015



Epidémiologie (Corevih IdF Centre)

L’objectif principal de ce groupe est de renforcer le recueil et la qualité de I'information sur le
parcours des patients et le suivi des files actives ainsi que le transfert d’information vers la
base nationale.

Les objectifs secondaires sont :

— Renforcer le recueil d'information sur suivi patient et le transfert de cette information
vers la base hospitaliere nationale

— Améliorer la qualité, la standardisation et 1'analyse d’indicateurs rapportées par les
COREVIH (mieux renseigner le rapport piramig)

— Contribuer a produire un rapport épidémiologique régional

— Conduire des études épidémiologiques ad hoc en fonction des problématiques

identifiées par le groupe de travail

Equipe

Une équipe permanente constituée de dix membres a été mise en place afin de réaliser les
objectifs définis par le comité du COREVIH Ile-de-France Ouest.

Elle se compose de 10 Equivalents Temps Plein (ETP), dont 1 coordinatrice, 1 secrétaire et 8
Techniciens d’Etudes Cliniques (TEC) réparties dans différents établissements de santé du
territoire.

Coordinatrice

La coordinatrice est basée au siege du Corevih, a 'hopital Ambroise Paré, a Boulogne-
Billancourt.

Ses missions principales sont la coordination et la mise en ceuvre des décisions du comité. A
ce titre, elle organise en lien avec les référents, les réunions des instances (bureau et réunion
pléniére) ainsi que certaines réunions des groupes de travail.

Elle gere l'équipe des permanents (recrutement, évaluation, formation, gestion
administrative). Elle organise et anime les réunions d’équipe.

La coordinatrice est le lien entre les membres du comité et les organismes de santé (ARS, AP-
HP, INVS, Inserm) ainsi que les structures concernées par les PVVIH.

Parmi ses missions :
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— Conception, mise en ceuvre des actions et objectifs définis par le Bureau et le Comité
et gestion des moyens pour répondre aux missions dévolues aux Corevih

— Organisation, gestion et coordination des activités du Corevih

— Réalisation, évaluation, valorisation et transmission des missions et des activités du
Corevih

— Veille au respect des criteres de représentativité des territoires et des colléges en
promouvant le travail pluridisciplinaire, en assurant I'homogénéisation des moyens

et en contribuant a I'harmonisation des pratiques

Parmi ses activités spécifiques :

— Coordination et accompagnement des différents acteurs de la structure dans leurs
missions

— Participation a la mise en place, au suivi et la restitution des projets et actions du
Corevih

— Organisation, participation et animation des différentes manifestations

— Encadrement et management de I'équipe permanente du Corevih

— Veille a la mise en ceuvre du recueil épidémiologique

— Valorisation et transmission des résultats qualitatifs et quantitatifs a travers un
rapport annuel d’activités

— Lien et partage d’informations avec les autorités sanitaires en particulier avec ' ARS

— Suivi budgétaire du Corevih

— Représentation du Corevih dans les manifestations régionales et nationales et rendre
compte des différentes réunions sur la thématique du VIH/Sida

— Développement et suivi des outils de communication interne et externe

— Elaboration des conventions et liens contractuels avec les différents acteurs et
partenaires

— Production des indicateurs, des rapports et/ou notes de synthese a destination des

décideurs

Secrétaire

Le secrétariat est basé au siege du Corevih IDF Ouest, a I'hopital Ambroise Paré, a Boulogne-
Billancourt. La mission principale de I'agent secrétaire est dassister la coordinatrice.

Parmi ses missions :
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— DPréparation logistique des réunions et des actions organisées par le Corevih :
convocation, réservation des salles, gestion des présences, mise en forme et diffusion
des comptes rendus de réunion

— Aide a la gestion administrative du Corevih: suivi des ordres de mission apres
validation, suivi de la prise en charge logistique (inscription, transport, hébergement)
de la participation de I"équipe et des acteurs du Corevih aux formations

— Soutien a la gestion financiere du Corevih : suivi des commandes de fournitures de
I'équipe, gestion des stocks, préparation des demandes d’achat en lien avec
I’économat, suivi des dépenses et aide a la préparation du budget et son suivi

— Participation au suivi des projets du Corevih: envois postaux et numériques,
recensement des demandes, diffusion et suivi des envois des documents mis en
ceuvre par le Corevih

— Contribution a la collecte, la centralisation et la synthese des données et des
indicateurs permettant 1'évaluation des actions du Corevih et 1’élaboration du
rapport d’activité du Corevih

— Collaboration au suivi et au développement des outils de communication internes et
externes du Corevih

— Recensement et mise a jour permanente de 'annuaire des acteurs et des partenaires

du Corevih

Techniciennes d’Etudes Cliniques (TEC)

Les TEC sont les interlocuteurs privilégiés des services des établissements auxquels ils sont
rattachés.

Parmi leurs missions :

— Recueil des données épidémiologiques

— Saisie des données dans la base Nationale INSERM DOMEVIH

— Transmission des données aux instances référentes

— Participation a la rédaction du rapport d’activité du Corevih IDF Ouest

— Participation a la rédaction et a la diffusion de publications relatives aux missions du
COREVIH Ile-de-France Ouest

— Contribution aux autorisations temporaires d’utilisation, déclarations de

pharmacovigilances et déclarations obligatoires de VIH et de sida
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— Participation aux staffs sur le ou les établissements hospitaliers de détachement
— Organisation logistique de la recherche clinique VIH/sida et coinfections, suivi des
études (essais thérapeutiques, suivi de cohorte et travaux scientifiques, réunions

ANRS/INSERM,...)

— Participation aux séances plénieres du Corevih IDF Ouest

Sur la base du volontariat, le TEC est amené a participer aux groupes de travail du
COREVIH Ile-de-France Ouest ou a des réunions spécifiques en lien avec sa fonction :
— Groupes de travail et/ ou réunions thématiques
— Actions ou journées d’information et de prévention (journée des acteurs, ler
décembre...), séminaires et colloques
— Réunions pléniéres du Corevih Ile-de-France Ouest

— Développement de la base nationale INSERM DOMEVIH

Les TEC sont affectés a un ou plusieurs établissements AP-HP ou hors AP-HP. Une
convention avec 1'hopital siege du Corevih IDF Ouest est établie pour chaque établissement.
La coordinatrice basée a 'hopital siege du Corevih IDF Ouest est leur principal référent en
lien avec leur chef de service.
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Prénom

Fonction

BERTHE Huguette TEC CHU Raymond Poincaré huguette.berthe@aphp.fr 01 4710 46 65
BORNAREL | Dominique TEC CMC Foch dominique.bornarel@aphp.fr 01 46 25 28 01
GERBE Juliette TEC CH Victor Dupouy juliette.gerbe@aphp.fr 0134232218
coordination.corevihidfouest@apr.aphp.fr
LEPINAY Héléne Coordinatrice | CHU Ambroise Paré 01 49 09 59 58
helene.lepinay@aphp.fr
01 34 97 40 00
CH Francois Quesnay
Poste : 3171
MARCOU Morgane TEC CHI de Meulan Les Mureaux | morgane.marcou@aphp.fr V130224040
Poste : 5393
CH de Po-lssy / Sal.nt Germain 013927 52 13
en Laye site de Poissy
CH Max Fourestier 01 47 69 73 83
CHU Louis Mourier 01 47 60 67 68
MONTOYA | Bénédicte TEC GHI e Poissy /Saint Germam benedicte.montoya@aphp.fr
en Laye site de Saint-Germain- 01 39 27 45 66
en-Laye
PETRO Magaly Secrétaire CHU Ambroise Paré magaly.petro@aphp.fr 01 49 09 47 63
REIMANN Evelyne TEC CHU Ambroise Paré evelyne.reimann@aphp.fr 0149 09 56 59
SOUAK Safia TEC Hopital André Mignot safia.souak@aphp.fr 0139239771
ZENG Feng TEC CHU Louis Mourier feng.zeng@aphp.fr 01 47 60 67 76
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Budget

Depuis 2012, les ressources des Corevih sont allouées par les Agences Régionales de Santé
(ARS) via le Fond d’Intervention Régionale (FIR). Pour I'Ile-de-France, ces ressources
s'élevent a 4 615322 euros. La répartition de ces ressources entre les 5 Corevih IdF est
proportionnelle a la répartition de la file active 2011 entre les 5 Corevih IdF. Depuis 2012, la
dotation annuelle du Corevih IdF Ouest s’éléve a 514 470 euros soit 12% de dotation annuelle
régionale.

Les finances du Corevih IdF Ouest sont gérées par la direction financiere du groupe
hospitalier des Hopitaux universitaires Paris Ile-de-France Ouest (Raymond Poincaré, Berck,

Ambroise Paré, Saint Périne).

Charges du personnel 2015 511 969 €
Dépenses frais de fonctionnement 2015 32192 €
dont

Dépenses groupe de travail Corevih IDF Ouest 5485 €
Dépenses groupe de travail InterCorevih 0€
Actions
(formation, Journée des acteurs, Journée mondiale de 24 653 €
lutte contre le Sida, communication institutionnelle)

Autres charges 2054 €

Total dépenses 2015 544 161 €

Budget 2015 alloué par I’ARS IdF via le FIR 541 470 €

Ecart Dépenses 2015/ Budget 2015 2691 €
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Structures du territoire







Associations

Associations du territoire (hors ACT, CAARUD)

Association

Coordonnées
Yvelines (78)

Descriptif |

Aides - Lieu de mobilisation
des Yvelines

11 rue du Pont Colbert - 78000 Versailles -
www.aides.org - 01.39.25.05.95 -
jeboyer@aides.org

Information, conseil, soutien, orientation, test de dépistage
rapide du VIH, soutien communautaire

Association Ville Hopital
(AVH) 78

Hopital de Saint Germain en Laye - Pavillon
Jacques Courtois 6¢me étage - 20 rue Armagis -
78100 Saint-Germain-en-Laye - www.avh78.fr -
01.39.04.01.82 - avh78@wanadoo.fr

Association de prise en charge sanitaire et sociale des PvVIH
et/ou les hépatites et de prévention des prises de risque sexuel
et addictif

Association Info-Soins

18, rue Albert Joly - 78000 Versailles -
01.39.50.05.95 - infosoins.direction@gmail.com

Association d’accueil des personnes touchées par le VIH et/ou
souffrant d"autres pathologies chroniques invalidantes en
situation de rupture sociale, familiale et psychologique

Association Osiris

CHI Poissy-Saint-Germain-en-Laye site de Poissy
- centre clinique de psychothérapie - 10 rue du
champ-Gaillard - 78303 Poissy - 01.39.27.53.32 -
act_osiris@yahoo.fr

Accueil et soutien personnalisés des personnes concernées par le
VIH. Information et prévention des infections a VIH et IST

HF Prévention

Institut de Promotion et de la Santé - 3 Place de la
Mairie - 78190 Trappes - 09.53.84.98.33 -
www.facebook.com/hfprevention.com

Promotion de la santé et réduction des risques liés aux IST -
Infections Sexuellement Transmissibles - dont le VIH
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Association Marie-
Madeleine

Centre Frédéric Ozanan - 24 Ter rue du Mal
Joffre - 78000 Versailles -

06.67.77.62.40/09.72.13.37.65 - www.marie-
madeleine.asso.fr

Prise en charge participative et actions de promotion de la santé
a destination des femmes vivant avec le VIH/ VHB/VHC et/ou
ayant subi des violences originaires d”Afrique subsaharienne.

Hauts-de-Seine (92)

Aides - Lieu de mobilisation
Hauts-de-Seine Sud

1 rue Patry - 92220 Bagneux - www.aides.org -
01.46.64.84.83 - nnkouka@aides.org

Information, conseil, soutien, orientation, soutien
communautaire, test rapide de dépistage du VIH

Aides - Lieu de mobilisation
Hauts-de-Seine Nord

55, rue volant 92000 - Nanterre - www.aides.org -
01.47.21.89.58 - ekim@aides.org

Information, conseil, soutien, orientation, soutien
communautaire, test rapide de dépistage du VIH.

3, rue de Metz - 92700 Colombes -

Lutte contre I'isolement et la précarité des personnes atteintes

Kehassa www.kehassa.org -09.84.06.92.42/06.58.13.67.71 - par le VIH/SIDA.
kehassaong@gmail.com
Gang du lapin vert - 10 rue Victor Hugo - 92700 Colombes -
CAARUD sida paroles des 01.47.86.08.90 - sidaparoles@wanadoo.fr - Education a la santé, prévention et réduction des risques.

Hauts de Seine

gangdulapinvert@hotmail.fr

Val d'Oise (95)

Aides - Lieu de mobilisation
IDF Nord/Ouest

122, avenue Jean-Jaures - 95100 Argenteuil -
www.aides.org - 01.39.80.34.34 -
cbonvalot@aides.org

Information, conseil, soutien, orientation, soutien
communautaire, test de dépistage rapide du VIH.
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Associations partenaires en dehors du territoire (hors ACT et CAARUD)

Association Adresse ‘ Descriptif
Association d’auto-support des trans migrantes ou | 183 rue Championnet - 75018 Paris - 01.42.29.23.67 | Lutte contre 'exclusion et les
précaires en France (Acceptess-T) - discriminations de toutes
https:/ /www .facebook.com/acceptess.transgenres | natures liées a I'identité de
genre
Actif santé 47 rue Bisson - 75020 Paris - 01.77.10.64.65 - Réseau national de
www.actifsante.org personnes vivant avec le
virus du sida et/ou des
hépatites
Act-Up 8 rue des Dunes - 75019 Paris - 01.75.42.81.25 - Lutte pour I"émancipation
www.actupparis.org du malade par le collectif
El Pasaje latino 17 - Arcat - Groupe SOS Solidarités | 94-102 rue de Buzenval - 75020 Paris - Recherche, communication
01.44.93.29.29 - http:/ /www.arcat-sante.org et action pour l'acces aux
traitements
Comité des familles 18, rue de la Mare - 75020 Paris - 01.40.40.90.25 - Information, rencontres,
www.comitedesfamilles.net entraide et lutte pour
I’égalité des droits face a la
maladie
Ikambere « La maison accueillante» 39, boulevard Anatole France - 93200 Saint-Denis - | Soutien a destination des
01 48 20 82 60 - www.ikambere.com PvVIH en général et des
femmes en particulier,
atteintes également de
cancer ou d’autres maladies
chroniques
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Le Crips Ile-de-France

14 rue Maublanc - 75015 Paris - 01.56.80.33.33 -
www.lecrips-idf.net

Centre ressource pour les
acteurs de la prévention du
VIH/sida, des IST, des
hépatites, des
consommations de drogues
et des comportements a
risque chez les jeunes

Les petits bonheurs

11 rue Duperré - 75009 Paris -
www.lespetitsbonheurs.org

Soutien individualisé aux
personnes séropositives ou
malades du sida
particuliérement isolées
socialement et affectivement

Prévention Action Sante Travail pour les
Transgenres (PASTT)

94, rue Lafayette - 75010 Paris - 01.53.24.15.40 -
www.pastt.fr

Lutte pour la reconnaissance
et l'insertion socio-culturelle
et professionnelles des
personnes transgenres

Sida Info Service

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

Dispositif téléphonique
"grand public" permettant de
répondre a des
interrogations liées au
VIH/sida, aux
problématiques connexes et
a d’autres pathologies.
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Coordonnées

Profil des
personnes

Appartements de Coordination Thérapeutique (ACT) du territoire

Capacité
d'accueil

Mode
d'hébergement

Pathologies

Problématiques
associées

accueillies

Yvelines (78)

problématiques

R Lo e oot précarite ocite,
.. ! seul.e avec ou VIH et autres p. . ) !
Association Info Joly - 78000 sans enfants de | 27 (chambre atholosies difficultés
Soins Versailles - moins de 3 'ans individuelle, Ic)hroni ies psychologiques,
01.39.50.05.95 en couple ’ cuisine et salon d problématiques
p communs) psychiatriques
stabilisées
CHI de Poissy- . . .
St Germain en toxicomanies (si
. homme/femme VIH et autres substituées),
ACT Horizons - Laye - 10 rue du : : . L. . .
. . .. . seul.e avec ou 9 semi-collectif pathologies désinsertion sociale,
association Osiris | Champ Gaillard . .
. sans enfant.s chroniques problématiques
- 78300 Poissy -
01.39.27.53.32 addictives
Hauts-de-Seine (92)
difficultés
32, rue Salvador psychologiques,
Association Altair | Allende - 92000 ?;ﬁlren;/l fee:lme o individuel et V;glsitoatil:;es toxicomanies (si
Vesta Nanterre - cou 'le semi-collectif Ehroni ies substituées),
01.47.21.78.26 P 9 pathologies

chroniques associées
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. . 100 voie
Le Trait d’union - d
Association Promenade -

. 92390 homme/femme individuel et VIH, VHC, .
Oppelia - . 20 : : . addictions

. Villeneuve-la- seul.e semi-collectif diabéte, cancer
Villeneuve-la-
Garenne Garenne -
01.47.99.48.22

Appartements de Coordination Thérapeutique (ACT) partenaires en dehors du territoire

Adresse Profil des Capacité Mode Pathologies Problématiques
personnes d'accueil d'hébergement associées
accueillies

ACT Bords de 16 square de homme/femme individuel et VIH et autres
I'Oise - association | I'Echiquier - seul.e, en couple, semi-collectif pathologies
Aurore 95800 Cergy avec ou sans chroniques

Saint- enfant.s

Christophe -

01.34.22.94.00
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Centres d’Accueil et d’Accompagnement a la Réduction des Risques pour Usagers de Drogues (CAARUD)

CAARUD

Coordonnées

Public accueilli

Yvelines (78)

Services proposés ‘

CAARUD Sida
Paroles

26 rue de Gassicourt -
78200 Mantes la Jolie -
01.34.97.97.70

Usagers de drogue

Matériel de réduction des
risques, casiers, toilettes,
douches, machines a laver, café,
thé, journaux, téléphone,
internet

Hauts-de-Seine (92)

CAARUD Sida

8 rue Victor Hugo -

Usagers de drogue
avec ou sans autres
consommations et

Matériel de réduction des
risques, casiers, toilettes,

Paroles 92700 Colombes - pathologies chroniques | douches, machines a laver, café,
01.47.86.08.90 associées (VHC/VIH), | thé, journaux, téléphone,
jeunes consommateurs, | internet
entourage
Val d'Oise (95)
122 avenue Jean Jaures - Matériel de réduction des
95100 Areenteuil - Usagers de drogue, risques, casiers, toilettes,
CAARUD Aides 01.39.80 :;54 34 d'alcool en grande douches, machines a laver, café,
0 6' 1 9' 3 6' 35' 54 précarité thé, journaux, téléphone,

internet
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Etablissements hospitaliers

Dpt

Nom de
1’établissement

Adresse et services référents

177, Rue de Versailles
78150 Le Chesnay

Meédecins Référents

a) Dr Alix Greder-Belan
Dr Audrey Therby

CH André a) Médecine Interne et maladies Dr Constante Blanc
R Infectieuses et Tropicales (MIMIT) Dr Claire Godin-Collet
Tél. : 01 39 63 88 56 b) Dr Hugues Blondon
b) Hépato-Gastro-Entérologie Dr Philippe Colardelle
Tél. 01 39 63 92 99 Dr Sylvie Roussin-Bretagne
2, Boulevard Sully, 78200 Mantes-la- | Dr Frangoise Granier
. Jolie Dr Christophe Bill
SN ETIgE Médecine interne et maladies | Dr ]ean—]acl()lues Lgurichesse
Quesnay . . . ) .
infectieuses et tropicales Dr Véronique Perronne
Tél. : 01 34 97 40 80 Dr Alexis Nizard
1, rue du Fort Dr Thomas Akpan
CHI Meulan- | 78250 Meulan en Yvelines

les-Mureaux

Médecine interne
Tél. : 01 30 22 41 07

78 10 rue du Champ Gaillard Dr Catherine Veyssier-Belot
. 78300 Poiss Dr Héléene Masson
] Médecine ir}llterne Dr Mathilde Devaux
Tél.: 0139275213 / 14
. 20 rue Armagis Dr Yves Welker
Gi?fi:ﬁ:it;_ 78100 Saint-Germain-en-Laye Dr Patricia. Brazille
L Maladies Infectieuses Dr Catherine Leclerc
Tél. : 01 39 27 41 20
5/7, Rue Pierre et Marie Curie Dr Olivier Ribiére
CH de 78500 Rambouillet Dr Sandrine Vegni
Rambouillet Médecine Al
Tél.: 0134 837730/ 7948
72, avenue de la Princesse Dr  Elisabeth  Boniface-
78110 Le Vesinet Carrand
CH du Vésinet | Soins de suites médico-chirurgicales et | Dr Meyer Fereres
cancérologiques Dr Oleg Goulko
Tél.: 0130158291 / 9092
9, avenue Charles de Gaulle Pr Elisabeth Rouveix
92100 Boulogne-Billancourt Dr Caroline Dupont
. Médecine Interne Dr Anaenza Freire Maresca
CHU l‘};‘ébmlse Tél. : 0149 09 56 51 / 56 66 Dr Ségoléne Greffe
Pr Thomas Hanslik
Dr Aurélien Dinh
92 Dr Benjamin Davido
104 Boulevard Raymond Poincaré Pr Christian Perronne
92380 Garches Dr Pierre de Truchis
CHU Raymond | Médecine Aigue Spécialisée Dr Stéphanie Landowski
Poincaré Tél.: 0147107758 / 77 60 Dr Aurélien Dinh

Dr Benjamin Davido
Pr Jean-Claude Melchior
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Dr Dhiba Marigot

178 Rue des Renouillers
92700 Colombes
Médecine Interne

Plateforme ambulatoire/policlinique
Tél : 01.47.60.64.86

Pr Isabelle Mahe

Dr Elisabeth Aslangul
Dr Martine Bloch

Dr Francoise
(Maternité)

CHU Louis Dr Emmanuel Mortier
Mourier Dr Véronique Manceron
Dr Anne-Marie Simonpoli
Dr Francgois Cordonnier
Dr Eric Lafon
Dr Emmanuel Hiraux
Dr Isabelle Cahitte
40 Rue Worth Dr Jean-Emmanuel Kahn
92151 Suresnes Dr David Zucman
CMC Foch Réseau ville-hopital et le service de | Dr Catherine Majerholc
médecine interne Dr Erwan Fourn
Tél. : 01 46 2527 11 / 23 08
403 Avenue de la République Dr Vincent Daneluzzi
92000 Nanterre Dr Loubna El Mansouf
CH Max ) . . .
Fourestier Medegne interne - Maladies
infectieuses
Tél. : 01 47 69 65 73
3 Place Sill Dr Francois Bournerias
CH des Quatre | ) ' /g :
Villes site de

Saint-Cloud

Médecine Interne
Tél.: 01 77 70 73 30

Dr A h
CH des Quatre 141 Gra\nde Rue r Anne Scherre
. : 92310 Sevres
Villes site de .
Sévres Médecine interne
Tél. : 01 77 70 76 50
69 rue du Lieutenant Colonel Prud’hon, | Dr Philippe Genet
95 CH Victor 95107 Argenteuil Dr Virginie Masse
Dupouy Unité d'immunologie Dr Bouchra Wifaq

Tél. : 01 34 23 20 63
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Staff organisés dans les services hospitaliers

Périodicité
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CH André
Mignot, Le 1 1 25 133 X
Chesnay
CH Francois
Quesnay, 1 X 52
Mantes la Jolie
CH de Meulan-
les-Mureaux, 0
Meulan
CHI Saint- 2 X 10 31 X X
Germain . 30
. En fonction
CHI Poissy 1 X 11 .
des besoins
) 2
CHU Louis X 20 160 X Médecine Interne
Mourier, pluriprofessionnel
Colombes
1 X 9 143 X Maternité
Conjointement avec
CHU les services hépato-
Ambroise Paré, astro et virologie de
mbroise Paré ) . 10 149 . g Stro v g :
Boulogne- I'hopital Ambroise
Billancourt Paré et I'hopital
Raymond Poincaré
CHU R d Participation
. a’ymon 1 (HDJ) X 35 X médecins, virologue,
Poincaré, h f
Garches 1 (RCP) N 11 142 pharmaco aux staffs
d’A Paré
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CMC Foch, ) . 10 9
Suresnes
CH Max 1
Fourestier 0
Nanterre (Ambroise Paré)
VIH X 25 150 Non
CH Victor
Dupouy, Maternité X 1 9 Non
Argenteuil
Hépatologie X 5 22 Non
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Permanence associative dans les services hospitaliers

Etablissement

Association

Type de

Périodicité

Horaires

permanence
Accueil des

Association patients sans 1 lundi sur e
. . Marie-Héléne
Marie- rendez-vous, Bimensuel 2 13h30- TOKOLO
Madeleine visite dans les 17h30
chambres
CH André Aides
Mignot, Le (lieu de Aide pour la Mensuelle ler mardi |Mathieu
Chesnay mobilisation | consultation PrEP du mois GASNIER
de Versailles)
Permanence au Psvcholooue
. siege d'Info Soins Y &
Info Soins ¢ ltati Fanny
et consultations BAUTIAN
en psychologie
Mardi
CHI Poissy/St AC,CQEII. . 10Rs0- L
. . médiation santé . . |12h30 Amélie
Germain, site |AVH 78 . Bihebdomadaire .
. sociale pour les Jeudi FIANCETTE
St-Germain .
patients 14h30-
17h30
Lundi,
. mardi,
gg:;lsszi/it Osiris Accueil des Quotidien mercredi, |Christelle
. ! patients jeudi et BOFFO
Poissy .
vendredi
9h-17h
Accueil des
patients : Mardi 9h- |Bernadette
Ll LG Visite dansles | Lico00madaire |40 RWEGERA
chambres
CHU Louis ailglfsde Accueil des Vendredi
Mourier, ere 1. patients a la Hebdomadaire Eun Ju KIM
Colombes el e oliclinique i
de Nanterre) P q
Aide et soutien
Le comité des |téléphonique par . Eva
familes les "grandes Non concerné | NA SOMMERLATTE
sceurs"
Association Information, leret 36. . s
. , ) . mercredi | Marie-Héléne
CHU Marie- prévention et Bimensuelle .
] . du mois TOKOLO
Ambroise Madeleine accompagnement
. 13h-18h
Paré, ; N
Aides . 2eme
Boulogne- lieu d Information, mercredi
Billancourt ( ende prévention et Mensuelle erere Eun Ju KIM
mobilisation dépist rapid du mois
de Nanterre) cpistage fapide 14h-18h
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CHU Aides Accueil des Ter et 3eme
Raymond (lieu de Sfients sans Bimensuelle mardi Chantal
Poincaré, mobilisation |1 % 10h30-  |MACCIA
Garches de Versailles) | & 1¢7VOUS 12h30
Aides
CMC Foch, (lieu de Accueil des . Jeudi 18h-
Suresnes mobilisation | patients Bimensuelle 20h Bun Ju KIM
de Nanterre)
Aides Accueil des
(lleu.d.e . patients sans Hebdomadaire Jeudi 14h- Eun Ju KIM
mobilisation |rendez-vous en 18h
CHU Max .
A de Nanterre) |consultation
Fourestier, ;
Accueil des
Nanterre patients sans Mardi Jeannette
Kehassa rendez-vous en Hebdomadaire 9h30-12h | DOUALLA

consultation
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Ressources sociales hospitaliéres

Assistante sociale Nombre en

Dpt Structure dédiée au service ETP Autre intervenant

Les patients du service de
Médecine Interne bénéficient
des PASS en consultation (0,4

CH André Mignot Oui 0,35 1) efo gt
kinésithérapeute, une
diététicienne.

CH Frangois Oui En fonction

Quesnay des besoins

78 CHI Poissy/St

Germain site de Oui 0,5

Poissy

gHI Po.lsssy'/t st d L’association Relais Jeunes et

Saei];::lgtelrnia?n-een- Oui 0,5 Familles 78 sur RDV le lundi et

Laye vendredi

CH Meulan-les- Oui En fonction

Mureaux, Meulan des besoins

. ) Aide Intervention d'un agent de

CHU Ambroise Paré Non ponctuelle AS | médiation (1 ETP)

CHU Retymond Oui 0,6

Poincaré

CMC Foch. Réseau

92 | Hepital Val de Oui 0,5
Seine
. . Intervention d'une
CH Max Fourestier Oui 0,3 diététicienne (0,1) ETP).
CHU Louis Mourier Oui 1
95 | CH Victor Dupouy Oui 0,2
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Dpt

Structure

Psychologue
dédié au
service

Ressources psychologiques hospitaliéres

Nombre
en ETP

Autre intervenant

Les patients sont
orientés vers
I'association Info

CH André Mignot Non 0 Soins. Fanny
Bautian,
psychologue. Tél :
01.39.50.05.95

CH Frangois Oui Marine Sonnet, Psychologue 03

Quesnay Tél. : 01.34.97.43.28 ’

78

CHI Poissy/St Adeline Ozon, psychologue

Germain site de Oui Tél. : 01.39.27.50.95 0,5

Poissy Sécrétariat : 01.39.27.50.89

CHI PO.ISSY'/ St Les patients sont

Germain Site de S

Saint Germain-en- Non 0 orientés vers
l'association AVH 78

Laye

CH Meulan-les- Non 0

Mureaux, Meulan

. . . Intervention de la

CHU Ambroise Oui Sabine Noél, psychologue 08 hol d

Paré " Tel. : 01.49.09.53.36 © | Peyenooghe de
liaison/addictologue

SR Tyl . Juliette Brevilliero, /Orthophomste pour

Poincaré Oui psychologue, sexologue 0,5 évaluations neuro-

Tél. : 01. 71. 14. 49. 68 cognitives

CMC Foch. Réseau Isabelle Piquand,

92 |Hopital Val de Oui Psychologue 0,5

Seine Tél. : 01.46.25.21.46

CH Max Fourestier Non 0 Psychologue de
liaison

Line Melgrani et Nicolas
. . . Rambourg, psychologues
CHU Louis Mourier Oui Tel: 0147 60.64.83 1,1
(répondeur)
Alexia Ghorayeb,
95 | CH Victor Dupouy Oui psychologue 0,4

Tél. : 01.34.23.20.63
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Recours a Uinterprétariat

Etablissement

Organisation de l'interprétariat

CH André Mignot, Le Chesnay (78)

Liste des bénévoles avec contact téléphonique

sur Internet de I'hopital. 19 langues possibles.

CH Francois Quesnay, Mantes la Jolie
(78)

Ressources locales et inter-service migrant

CH de Meulan-les-Mureaux, Meulan (78)

Ressources locales et inter-service migrant

CHI Poissy /St Germain, site Poissy (78)

Ressources locales et inter-service migrant

CHU Louis Mourier, Colombes (92)

Personnel soignant local

CHU Ambroise
Billancourt (92)

Paré,  Boulogne-

IDE - médecin et agent de médiation

CHU Raymond Poincaré, Garches (92)

Aides Sourds

Ressources locales

CMC Foch, Suresnes (92)

Ressources locales

CH Max Fourestier, Nanterre (92)

Liste des personnes ressources de I'hopital.
Gérée par la Direction de I'hopital

CH Victor Dupouy, Argenteuil (95)

Liste des personnes ressources de I'hopital.
Gérée par la Direction de 1'hopital

Rapport d’activité 2015 | Corevih Ile-de-France Ouest




Etablissements disposant d'une maternité prenant en charge les femmes vivant avec le VIH

Département Structure Contact
Docteur Fabienne Messaoudi
Hopital André Mignot Docteur Claire Bobrie Moyrand
Tél. : 01.39.63.90.76 ou 79
Docteur Audouin de Lanete
78 c
SN PETU OO ey Tél. : 01.34.97.41.55
CHI de Poissy/Saint-Germain Docteur Bernard Guyot
Site de Poissy Tél. : 01.39.27.45.76
a e ; Docteur Benoit De Sarcus
Lt (el ilens foniea T Tel. : 01.47.69.66.37 ou 41
~ Docteur Marie-Laure Clément-Fontaine
el Tél. : 01.46.25.22.86
92 ” »
. Docteur Joélle Belaish-Allart
Sl LG R A G2 Tél. : 01.77.70.76.00
Professeur Laurent Mandelbrot
CHU Louis Mourier Docteur Catherine Crenn Hebert
Tél. : 01.47.60.63.39
Dr Pétra Gabor
95 CH Victor Dupouy Dr Nathalie Rizzi Tordjeman

Tél. : 01.34.23.17.07
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Consultations PrEP

Etablissement
hospitalier

CH André Mignot

Coordonnées

Médecine Interne et unité des
maladies infectieuses

177 rue de Versailles 78150 Le
Chesnay

Projet PrEP

Sur RDV (01.39.63.90.37), le 1er mardi
matin de chaque mois.

CHI Meulan-les-

Médecine Interne
1 rue du Fort 78250 Meulan en

Sur RDV (01.30.22.41.07).

Mureaux Yvelines
Médecine Interne

CHI Poissy 10 rue du Champ Gaillard 78300 Sur RDV (01.39.29.51.20).
Poissy

. . Maladies Infectieuses
Efisamt'cermam'e“' 20 rue Armagis 78100 Saint-Germain- | Sur RDV (01.39.27.41.20).
y en-Laye
Meédecine Interne et maladies
. infectieuses et tropicales

CH Frangois Quesnay ol Sl e Sur RDV (01.34.97.43.28).
Jolie
Médecine Interne

CHU Ambroise Paré 9 avenue Charles de Gaulle 92100 our RDV. (01'49'09'56\'45) , fous les

. vendredis de 12h30 a 14h30.

Boulogne-Billancourt

CHU Raymond Médecine Aigue Spécialisée Sur RDV (01.47.10.77.70), tous les mardis

Poincaré 104 boulevard Raymond Poincaré de 13h 4 15h
92380 Garches coa

CMC Foch Médecine Interne Sur RDV (01.46.25.27.11), les lundis et
40 rue Worth 92151 Suresnes mercredis matin et vendredi apres-midi.
Médecine Interne .

CHU Louis Mourier 178 rue des Renouillers 92700 Sur RDV (01.47.60.64.86), tous les mardis

Colombes

de 16h a 17h.

CH Max Fourestier

Médecine Interne, Maladies
Infectieuses

403 avenue de la République 92000
Nanterre

Sur RDV (01.47.69.65.73), le 4¢me mercredi
du mois de 9h30 a 12h30.

CH Victor Dupouy

Consultation d'immunologie
69 rue du Lieutenant Colonel
Prud'hon

95107 Argenteuil

Sur RDV (01.34.23.20.63), tous les
mercredis matin, mercredis aprés-midi et
jeudis apres-midi.

Lieux de dépistage

CeGIDD

Le 1ler janvier 2016, les CDAG (centre de dépistage anonyme et gratuit) et les CIDDIST
(Centre d'Information, de Dépistage et de Diagnostic des Infections Sexuellement
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Transmissibles) ont disparu pour céder la place a un nouveau type de structure : les CeGIDD
(Centre Gratuit d’information, de Dépistage et de Diagnostic des infections par les virus de
I'immunodéficience humaine, des hépatites virales et des infections sexuellement
transmissibles).

Les CeGIDD reprennent les missions des CDAG-CIDDIST et les élargissent pour s’occuper
plus complétement de la santé sexuelle :

— Dépistage gratuit du VIH, des hépatites virales et des IST ;

En cas de test positif au VIH ou aux hépatites, le CeGIDD oriente la personne vers le service
de soins approprié.

Les IST quant a elles sont traitées gratuitement sur place, sauf pour les cas nécessitant une
prise en charge plus spécialisée (complications ou chirurgie laser pour 6ter des condylomes
par exemple).

Les tests peuvent étre anonymes ou nominatifs, au choix de l'usager. Si celui-ci choisit
I’anonymat, il est toujours possible de le lever par la suite, notamment en cas de traitement
pour une IST. Bien entendu, comme toute structure de santé, le CeGIDD est soumis au secret
meédical,

— Prescription, et éventuellement délivrance, de contraception et de contraception
d’urgence (pilule du lendemain). Ce service est gratuit mais n’est pas anonyme ;

— Vaccination contre les hépatites A et B et contre le Papillomavirus responsable de
cancers du col de I'utérus. Ce service est gratuit mais n’est pas anonyme ;

— DPrise en charge et suivi médical des accidents d’exposition au VIH ou a ’hépatite B
(par exemple : oubli ou rupture du préservatif, partage de matériel d’'injection ou de
sniff) : soit le CeGIDD assure directement cette prise en charge (qui n’était jusqu’alors
possible que dans un service d’infectiologie ou aux Urgences), soit il accueille les
personnes pour les informer, voire les rassurer, mais les oriente pour le traitement ;

— Consultation psychologique. Il ne s’agit pas d’offrir une psychothérapie mais au
moins un premier accueil par un spécialiste des questions de sexualité en cas
d’inquiétude importante, de difficultés liées a la sexualité ou au dépistage (tests a
répétition, incapacité d’accepter un résultat négatif...). Certains CeGIDD ont méme
un sexologue ;

— Consultation sociale par une assistante sociale ;

— Distribution de matériel de prévention (préservatifs et gel en particulier).
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Nom du CeGIDD | Coordonnées Horaires d'ouverture Téléphone
) ) . Lundi 15h-18h30
CHI Meulan-les- Departem.erl'[t de sant¢ publique- Mercredi 9h-12h30 et
Centre Brigitte Gros 01.30.22.42.36
Mureaux 1 quai Albert ler 78250 Meulan | Lon-19030
A o Samedi 9h30-13h
CH Francois 2 bloulevard Sully 78200 Mantes-la- Vendredi 9h-12h 01.34.97 43.16
Quesnay Jolie
. . . Mardi 9h30-14h30
S;I;In?;ﬁltenu . igrLuae ‘srmagls 78100 St-Germain= | yyr redi 14h-18h30 | 01.39.27.41.20
y y Jeudi 14h-18h30
. Lundi 9h-12h30
CH André Mignot g? o de Versailles 78150 Le Mercredi 14h-19h30 | 01.39.63.90.37
S Vendredi 9h-12h30
IPS Trappes 3 place de la Mairie 78190 Trappes |Jeudi 17h30-19h30 01.30.16.17.80
. 5-7 rue Pierre et Marie Curie 78120 | Mercredi 14h-16h30
CH Rambouillet Rambouillet Samedi 9h-12h30 01.34.83.79.07
Lundi 9h-12h30
18 rue Maurice Thorez (batiment Mercredi 9h30-12h30
CMS Nanterre médical) 92000 Nanterre Jeudi 16h-19h30 ULAL37.98.89
Samedi 9h-12h
CHU Louis 178 rue des Renouillers 92700 Mardi 14h-19h30
Mourier Colombes Mercredi 12h30-14h U147.60.63.69
CMS Gennevilliers | o @V¢nue Chandon 92230 Lundi 15h-18h 01.40.85.48.20
Gennevilliers
Lundi 13h-14h
CASH-CH Max Policlinique (porte 5) 403 avenue de | Mardi 11h30-13h30 01.47 69.65.89
Fourestier la République 92000 Nanterre Mercredi 16h30-18h T
Jeudi 16h-18h
. Mardi 14h30-18h
IC,EE Ambroise %avlenue %}?ﬁﬂes e tGa“He 2100 Mercredi 17h-20n30 | 01.49.09.59.59
owoghe-biflancour Vendredi 11h-18h*
CDDS Argenteuil 11-13 rue Jean Lurcat Batiment les | Mardi 8h30-12h* et 01.34.33.55.30

Terrasses 95100 Argenteuil

15h-1%h

Associations habilitées a faire des TROD

Les associations HF Prévention et Aides (lieu de mobilisation Nanterre, Bagneux, Versailles

et Argenteuil) sont habilitées a réaliser des dépistages avec test rapide d’orientation

diagnostic (TROD). Elles réalisent ces tests lors d’actions hors les murs mais également a leur

«local ».
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Association Coordonnées |

11 rue du Pont Colbert - 78000 Versailles -
www.aides.org - 01.39.25.05.95 -
jeboyer@aides.org

Aides - Lieu de mobilisation
des Yvelines

CHI Poissy-Saint-Germain-en-Laye site de Poissy
- centre clinique de psychothérapie - 10 rue du
champ-Gaillard - 78303 Poissy - 01.39.27.53.32 -
act_osiris@yahoo.fr

Association Osiris

Centre Frédéric Ozanan - 24 Ter rue du Mal
Association Marie- Joffre - 78000 Versailles -

Madeleine 06.67.77.62.40/09.72.13.37.65 - www.marie-
madeleine.asso.fr

Hopital de Saint Germain en Laye - Pavillon
Jacques Courtois 6°me étage - 20 rue Armagis -
78100 Saint-Germain-en-Laye - www.avh78.fr -
01.39.04.01.82 - avh78@wanadoo.fr

AVH 78

Institut de Promotion et de la Santé - 3 Place de la
HF Prévention Mairie - 78190 Trappes - 09.53.84.98.33 -
www.facebook.com/hfprevention.com

Aides - Lieu de mobilisation | 1 rue Patry - 92220 Bagneux - www.aides.org -
Hauts-de-Seine Sud 01.46.64.84.83 - nnkouka@aides.org

Aides - Lieu de mobilisation | 55, rue volant 92000 - Nanterre - www.aides.org -
Hauts-de-Seine Nord 01.47.21.89.58 - ekim@aides.org

122, avenue Jean-Jaures - 95100 Argenteuil -
www.aides.org - 01.39.80.34.34 -
cbonvalot@aides.org

Aides - Lieu de mobilisation
IDF Nord/Ouest
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Réseaux Ville-Hopital

Dpt

78

Nom

Réseau Ville-Hopital VIH Osiris

Coordonnées ‘

CHI de Poissy-Saint-Germain-en-Laye
10, rue du Champ Gaillard 78300 Poissy
Tél. : 01 39 27 53 32

Fax : 01 39 27 53 32
www.osiris-valdeseine.org

92

Réseau Ville-Hopital VIH Val-de-
Seine

Hopital Foch

40, rue Worth 92150 Suresnes
Tél. : 0146 2527 11

Fax: 01 42 04 32 62
www.rvhvaldeseine.org

Réseau de santé ARES 92

36, rue Pierre Timbaud
92230 Gennevilliers
Tél. : 01 46 49 36 36
Fax : 01 47 92 05 04
www.ares92.org
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Programmes d’éducation thérapeutique du patient

Dpt Structure Contact Horaires

Séjours résidentiels

Association Marie- d'Education thérapeutique du

Madeleine* Contact et responsable : TS T e e
24 ter rue du Maréchal Joffre | Marie-Hélene Tokolo P . pres e
78000 Versailles contraintes de vie

Tél. : 09.51.63.39.37
CHI Hopital de Poissy /

Saint-Germain

Site de Germain-en-Laye Responsable : Dr Patricia

. Brazille Sur rendez-vous du lundi au
20, rue Armagis .
78100 Saint-Germain-en- Contact : Jeanne vendredi
Lave Saboureau et Céline Tél. 01.39.27.41.20 ou
y Baumier Infirmiéres 01.39.27.41.17

Service des Maladies
Infectieuses et Tropicales
78 |2e étage du pavillon Gérard

éducation thérapeutique

CH André Mignot
177, rue de Versailles Responsable : Docteur Avec ou sans rendez-vous.
78150 Le Chesnay Alix Greder Belan Lundi, mardji, jeudi et
Servcies consultations de Contact : Florence vendredi de 9h a 16h
Maladies infectieuses et Lacampagne Tél. 01.39.63.84.57
hépato-Gastro
CH Frangois Quesnay
2, boulevard Sully Responsable : Dr .
. . . Sur rendez-vous les mardis et

78200 Mantes-la-Jolie Francoise Granier . . R

: . ) . jeudis de 14h a 16h
Service Consultations de Contact : Palmira Tel. 01.34.97 40.00 poste 3173
Maladies infectieuses, 5e Camara, infirmiere i
étage
CHU Ambroise Paré

Responsable : Caroline

9, avenue Charles de Gaulle Sur rendez-vous du lundi au

. Dupont .
92100 Boulogne-Billancourt ) vendredi
Consultation médecine .Co’ntac"f el g Eanies Tél. 01.49.09.61.51
. R B infirmiére
interne, 4éme étage
Hopital Foch Responsable : Dr. David
92 |40, rue Worth Zucman Deux samedis matins par
92150 Suresnes Contact : Dominique mois
Service des consultations ALBUCHER, assistante Tél. 01.46.25.27.11
générales sociale
LT Mourlgr Responsable : Dr Du lundi au vendredi de 14h
178, rue des Renouillers . .
92700 Colombes Emmanuel Mortier al7h
Hopital de iour 5e étace ou Contact : Cécile DUEZ, Tél. : 01.47.60.62.38 ou
P J 5 pharmacienne 01.47.60.63.67

Maternité
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CH Max Fourestier

403, avenue de la
République

92000 Nanterre
Consultation de Médecine
Interne,

porte 23, 2eme étage

Responsable : Docteur
Vincent Daneluzzi
Contact : Séverine
Dubois, Assistante-
médico-administrative

Sur rendez-vous
Tél. : 01.47.69.65.73

CHU Raymond Poincaré
104, boulevard Raymond
Poincaré

92380 Garches

Hopital de jour Maladies
infectieuses, Unité |].M
Basquiat porte 405

Responsable : Dr Pierre
de Truchis

Contact : Emmanuelle
CAPRON et
Marie-Francoise Le Lezec,
infirmieres

Sur rendez-vous : lundi,
mardi, jeudi, vendredi de
8h30 a 16h30

Tél. 01.47.10.77.70

95

CH Victor Dupouy

61, avenue du Lieutenant
Colonel Prud'Hon

95100 Argenteuil

Service des consultations
d’hématologie

Responsable : Docteur
Philippe Genet

Contact : Frédérique
Plassart, pharmacienne et
Leila Azizi, infirmiére

jeudi de 14h a 18h
Tél. : 01. 34. 23. 20. 63

* Programme ETP expérimental.

Unités sanitaires en milieu pénitentiaire

Unité sanitaire
(US)

Bois-d'Arcy

Hopital de

Le Chesnay (78)

rattachement

CH André Mignot,

Recueil

épidémiologique

Non

Nombre moyen

de détenus an

870 1686

Versailles

Le Chesnay (78)

CH André Mignot,

Non

60 172

Sur rendez-vous : mercredi et

Nombre entrants par

CHI
Germain en Laye
(78)

Poissy /Saint-
Oui 230 &l

Poissy

CH Max Fourestier,
Nanterre (92)

Non 1140 2097

Nanterre
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Activité 2015 du Corevih

Ile-de-France Ouest







Réunions du comité, Bureau, groupes de travail

Plénieres

En 2015, le comité s’est réuni 2 fois en pléniére : le 28 mai et le 8 décembre.

Date des plénieres Ordre du jour

— Université des personnes en traitement organisée par
28/05/2015 I"association AIDES

— Actualités sur la réforme CeGIDD

— Le Contrat d’Objectifs et de Moyens

— Actualisation 2015 du rapport Morlat

— Actions menées par l"association Actions Traitements
8/12/2015 — Actions InterCorevih IDF

—  Questions diverses

Plénieére du Pléniére du
28/05/2015 08/12/2015

College

Total College 1 6 5
Total Collége 2 4 2
Total Collége 3 5 2
Total College 4 1 3
Total membres élus 16 12
Total hors membres élus 14 14
Total général 30 26
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Bureau

En 2015, le Bureau s’est réuni 5 fois.

Date des réunions
du bureau

Ordre du jour

19/02/2015

Création des CeGIDD :

Information en provenance du Ministere et de I’ARS
Etat des lieux de 1'offre sur le territoire du Corevih IDF
Ouest
Participation du Corevih dans la mise en place de cette
réforme

Contrat d’objectifs et de moyens : point sur les échanges avec

I’ARS

Organisation de la prochaine Assemblée Générale

Point sur le site internet

Questions diverses

02//04/2015

. Présentation de "association «Nous sommes PrEP »
. Le rapport d’activité 2014
- Etat d’avancement pour les données épidémiologiques,
validation du nouveau format et du contenu
. Validation du budget prévisionnel 2015
. Actualités sur la réforme CeGIDD
. Echanges avec 'ARS
. Questions diverses

16/06/2015

Journée des Acteurs 2015
COM IntraCorevih
CeGIDD

Questions diverses

23/09/2015

Retours de I’ARS sur les données Piraming 2014, le COM
Intra et InterCorevih

Budget

CeGIDD

Journée des acteurs 2015

Questions diverses

25/11/2015

Pléniére du 8 décembre 2015
Analyse a venir des données épidémiologiques du Corevih
leres réunions InterCorevih
Financement formation ETP

10. Bilan de la Journée des Acteurs 2015

11. Actions ler décembre 2015

12. Nouvelles GTN

13. Mise a disposition du Corevih du Chalet a I'hopital Ambroise

Paré

14. Questions diverses
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College Nom Prénom  19/02/2015  02/04/2015 16/06/2015 | 23/09/2015 25/11/2015
2 Albucher Dominique 1 1 1 Excusée | Excusée
3 Coquelin Vincent 1 Excusé 1 1 1
1 de Truchis |Pierre 1 1 1 1 1
1 Genet Philippe Excusé 1 1 1 1
1 Greder- Alix 1 1 Excusée 1 1

Belan
4 Noél Sabine 1 1 1 1 1
1 Rouveix Elisabeth 1 1 1 1 1
3 Tokolo M’ar\l e 1 Excusée Excusée 1 Excusée
Hélene
2 Zucman David 1 1 1 1 1
8 7 7 8 7
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Groupes de travail IntraCorevih

Synthese

DIIEE Autres Participants
(€3{0]8) 42 . d? Collége| College| College | Collége Corevih Hmts ; Participants | association + Pal:t1c1p ants Autres Tofal

réunions 1 2 3 4 IDE comité hévital réseatx équipe général

en 2015 P Corevih
ACT 1 4 2 23 9 20 29
AES 1 3 1 1 1 14 12 5 20
DEPISTAGE 3 9 9 6 21 25 9 9 2 45
ETP 2 0 2 1 dont 5 5 12
FEMME ET VIH 2 4 3 2 3 12 5 0 20
PSY 6 6 7 39 26 15 9 2 52
SCIENTIFIQUE
ET RECHERCHE 1 3 2 2 14 15 1 5 0 21
TRANSGENRE 1 1 1 1 19 5 10 1 6 22
Total : 17 26 21 11 15 2 146 109 60 39 13 221
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Détail

Groupe ACT

Date des Nombre de College R 5 R Autre:S Hors . . Part3c1pants Par/t1c1.pants Participants 23

rers . College 2 | Collége 3 | College 4 | Corevih " Participants | associations + équipe Total général
réunions participants 1 comité N z ] Suttes
IDF hopital réseaux Corevih

30-sept.-15 29 4 2 23 7 20 2 29
Total : 29 0 4 2 0 23 7 20 2 0 29
Groupe AES

13-janv.-15 20 3 1 1 1 14 12 5 3 20
Total : 20 8 1 0 1 1 14 12 0 5 3 20
Groupe Dépistage

03-févr.-15 15 3 3} 2 7 9 3} 3} 15

21-mai-15 10 2 3} 1 4 6 2 2 10

15-sept.-15 20 4 3 3 10 10 4 4 2 20
Total : 45 9 9 6 0 0 21 25 9 9 2 45
Groupe ETP

31-mars-15 6 1 1 4 2 2 2 6

22-sept.-15 6 1 1 4 3 0 3 6
Total : 12 0 2 1 1 8 5 2 5 0 12
Groupe Femme et VIH

26-mars-15 13 2 2 1 2 6 8 2 3 13
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25-juin-15 7 2 4 1 7
Total : 20 8 12 3 20
Groupe Psychologie /Psychiatrie

29-janv.-15 8 6 4 2 8

26-mars-15 10 7 6 4 10

21-mai-15 11 9 4 4 11

9-juil.-15 10 7 5 2 10

17-sept.-15 7 5 4 1 7

3-déc.-15 6 5 3 2 6
Total : 52 39 26 15 52
Groupe Scientifique et Recherche

17-mars-15 21 14 15 1 21
Total : 21 14 15 1 21
Groupe Transgenre

03-févr.-15 22 19 5 10 22
Total : 22 19 5 10 22
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Groupes de travail InterCorevih pilotés par le Corevih IdF Ouest

Groupe interCorevih AEV

Date des Nombre de Corevih | Corevih | Corevih | Corevih Corevih Hors Participants Parh.c q?ants Participants | Participants L
Brors . . IdF IdF . a s association + L Total général
réunions participants Nord Centre IdF Sud | Corevih hopital réseaux équipe Autres
Corevih
17-nov.-15 15 4 2 3 4 1 1 11 0 3 1 15
Total : 15 4 2 3 4 1 1 11 0 3 1 15

Groupe interCorevih ETP

09-nov.-15 19 5 7 1 4 1 1 7 7 2 3 19

Total : 19 5 7 1 4 1 1 7 7 2 3 19
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Information et formation de I'équipe et des acteurs (en dehors de celles produites

par le Corevih IdF Ouest)

Thématique Lieu pefigif:;te Acteurs
Journée nationale des coordos Amboise 1
Journée TECen corevih Lyon 5
Congrés SFLS Nantes 5 7
JEALS Nantes 1 3
Journée nationale d'infectiologie | Nancy 1
Formation ETP Paris 0 1
Forum SFLS Paris 4 1

Soirée/débat Post-Croi InterCorevih IdF pour les patients et les associations

Programme

10 minutes d’ changes avec la salle sont pr vues
apr s chague pr sentation

18h-18h15:  Accueil et introduction : Pr Christine Katlama

Soirée/Débat Post-CROI

18h15-18h30: DrV ronique JOLY : Antir troviraux (COREVIH IDF Nord)

Mardi 7 avril 2015

18h40 - 18h55 : Dr David ZUCMAN : Troubles m taboliques (COREVIH IDF Ouest)

19h05 - 19h20 : Pr Francois BOUE : Tumeurs associ es (COREVIH IDF Sud)
Amphithéatre E
Faculté de Médecine Pierre et Marie Curie
105, Boulevard de U'Hopital
75013 Paris 19h55 - 20h10 : Pr Jean-Michel MOLINA : La PrEP (COREVIH IDF Est)

19h30 - 19h45 : Dr Karine LACOMBE : Co-infections VIH - h patites B et C
(COREVIH IDF Centre)

20h20 - 20h30 : Conclusion : Pr Christine Katlama

20h30: Buffet

Evénement organisé par les COREVIH d'lle-de-France
Corevih  CRREVIH  (@corsih. ig) SBOREV-
iy A OREY
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Journée des Acteurs

Comité de pilotage

Alix Greder Belan, Hopital André Mignot, Le C présidente du comité de pilotage
Huguette Berthe, Hopital Raymond Poincaré, G
Vincent Coquelin, AIDES

Vincent Daneluzzi, Hopital Max Fourestier, Nanterre
Caroline Dupont, Hopital Ambroise-Paré, Boulogne-Billancourt
Amélie Fiancette, AVH78, t-Germain-e y

Hélene Lépinay, Corevih Ile-de-France Ouest, Boulogne-Billancourt
Emmanuel Mortier, Hopital Louis-Mourier, Colombes

Sabine No€l, Hopital Ambroi: . Boulogne-Billancourt

Magaly Petro, Corevih lle-de-France Ouest, Boulogne-Billancourt
Elisabeth Rouveix, Hopital Ambroise-Paré, Boulogne-Billancourt
Marie-Hélene Tokolo, Marie-Madeleine, Versailles

Pierre de Truchis, Hopital Raymond Poincaré, Garches

Contact Corevih IDF Ouest :

Hélene Lépinay (Coordinatrice) : 01 49 09 59 58 — i hid fc @apraphp [t

Magaly Petro (Secrétaire) : 01 49 09 47 63 — magaly.petro@aphp. fr
Corevih Ile-de-France Ouest - Hopital Ambroise-Paré 9, avenue Charles de Gaulle
92104 Boulogne-Billancourt - Site internet : www.corevihouest.fr

Accéder a I'Ermitage (23 rue del’Ermitage 78000 Versailles) :

SNCF :

< De Paris-Montparnasse (descendre & Versailles Chantiers)
Prendre le bus B, direction Rocquencourt, arrét Berthier

Prendre le bus T Express, direction Louveciennes Bull, arrét Place de la Loi.

<+ De Paris Saint-Lazare ou la Défense (direction Versailles Rive droite)

1) Prendre direction Versailles Rive-Droite.

2) Faire 15 mn 4 pied : rue d'Angiviller, traverser le boulevard du Roi, continuer la rue
d'Angiviller jusqu'a la rue Gallieni.

La, prendre sur la droite en direction de la rue de I'Ermitage.

ou

3) Prendre le bus T Express, arrét Place de la Loi.

RER
De P en direction de Versailles Rive Gauche)

1) Descendre a Versailles Rive-Gauche,

2) Prendre le bus B, direction Rocquencourt, arrét Berthier

ROUTE : A13 : Sortie Versailles Rive-Gauche ou A86 : Sortie Versailles Centre

Le parking est gratuit sur le site de I’Ermitage.
Détails acces sur le site internet de I'Ermitage : hiip://www crmi

ge-fondacio.com/acces.ht

8h30 ACCUEIL DES PARTICIPANTS
%h DEBUT PLENIERE
9h05 INTRODUCTION

E. Rouveix, Présidente du Corevih Ile-de-France Ouest

9hl5 - 10h45  ACTUALITES: IST

Modérateurs :
P. Genet, Hopital Victor Dupouy
H. Lépinay, Corevih IDF Ouest

« Une histoire des IST
J-P. Coulaud, IMEA

% Actualités sur HPV
1. Bourgault-Villada, Hopital Ambroise Paré
Dépistage des IST : qui, quand, comment ?
D. Zucman, Hopital Foch

10h45-11h  PAUSE CAFE

11h-12h  ACTUALITES : PARCOURS DE VIE, VIH/SIDA ET
HEPATITE B CHEZ LES MIGRANTS ORIGINAIRES
D’AFRIQUE SUBSAHARIENNE VIVANT EN IDF
Modérateurs :

M-H Tokolo, Marie-Madeleine

E. Mortier, Hopital Louis Mourier

+ Infection par le VIH, risque et sexualité
J. Pannetier, CEPED

“ Parcours d’installation en France
A. Gosselin, CEPED

12h-12h30 RECHERCHE
% La': heure de recherche du Corevih Ile-de-France Ouest

P. de Truchis, Hopital Raymond-Poincaré

12h30 - 14h  DEJEUNER

Corevih

le-de-Frawnce

(™) uestx

Comité de coordination de lutte
contre linfection due au VIH

PROGRAMME

JOURNEE DES ACTEURS 2015

Prise en charge des PVVIH :

« Actualité et échanges »

Jeudi 15 octobre 2015
Ermitage, 23 rue de ’Ermitage 78000 Versailles

Corevih Ile-de-France Ouest - Site internet : www.corevihouest.fr

14h - 16h ATELIERS « REGARDS CROISES »
Atelier 1:  Education thérapeutique et observance des traitements
Animateurs :  S. Noé€l, Hopital Ambroise Paré

E. Capron-Trouillard, Hopital Raymond Poincaré

M-H. Tokolo, Marie-Madeleine

M. Gasnier, AIDES

Atelier 2:  Du dépistage a I'indétectabilité : prise en charge
pluridisciplinaire des PvVIH : place et lien des différents
intervenants
Animateurs : A. Simon, Hopital Pitié-Salpétriere
M. nde, AReS 92
L. Azizi, Hopital Victor Dupouy
Atelier 3:  Acces aux soins pour les travailleurs du sexe
Animateurs : C. Dupont, Hopital Ambroise Paré
N. Boumendil, AIDES
Atelier 4 :  Les gays pour les nuls. Gay, bi, hétéro,... Les hommes qui
aiment les b Amour, lité, pratiques, modes de
rencontres. Mieux les connaitre pour mieux les accompagner
dans leur parcours de santé
Animateurs : V. Coquelin, Aides
J. Brevilliero, Hopital Raymond Poincaré

16h15 - 17h
Modératrices :
E. Rouveix, Hopital Ambroise Paré

A. Greder Belan, Hopital André Mignot

PLENIERE FINALE

4 Nouveautés 2014-2015 en termes de prévention VIH.
Ot en est-on ? De la PreP aux autotests en passant par les CeGIDD
M. Dixneuf, AIDES

17h CONCLUSION

A. Greder Belan, Vice-présidente Corevih Ile-de-France Ouest

Corevih lle-de-France Ouest - Site internet : www.corevihouest. [t
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Participation des membres élus du Comité

Membres nommés (élus)

College 1 H 10
Collége 2 ’ °
Collége 3 > ’
College 4 ! .
Total 26 >
% par rapport au nombre de participants (soit 135 199% 20%
participants)

Participation par structure

% par rapport au

% par rapport au

Organisme Nor{ﬁ.)re de nombre total de nombre total de
participants participants 2015 | participants 2014
Hopitaux 63 58%
Associations (hors ACT) 37 27% 15%
Corevih 9 7% 8%
Autres 8 6% 11%
ACT 8 6% 4%
Institutionnels 4 3% 0%
Réseaux 3 2% 4%
Inconnus 3 2% 0%
Total général 2015 135
Total général 2014 113
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Participation par profession

% par rapport
Par profession NOITII.)I‘G de nombc;: o nz[g;:erzftz?i;e
participants participants | participants 2014
2015
Médecins et Spécialistes | 25 [ 19% | 26%
Responsables/Coordinateurs associatifs 20 15% 8%
IDE 19 14% 14%
Acteurs de terrain 16 12% 7%
Représentants du secteur paramédical 15 11% 19%
Représentants du secteur médico-social 11 8% 6%
Administratifs hospitaliers 9 7% 10%
Autres (Institutionnel et chercheurs) 8 6% 1%
Psychologues 6 4% 7%
Représentants de la direction hospitaliere 3 2% 2%
Inconnu 3 2%
Total général 2015 135

Participation aux ateliers

Ateliers Atelier 1 Atelier 2 Atelier 3 Atelier 4 Total

N01?1bre de présents aux 37 ” 13 1 o4
ateliers

Nombre d'animateurs 4 2 3 2 11
Total 41 25 16 23 105

Corevih Ile-de-France Ouest | Rapport d’activité 2015



Journée mondiale de lutte contre le sida

A 1'occasion de la Journée Mondiale de lutte contre le Sida (JMS), le Corevih Ile-de-France

Ouest soutient chaque année les actions des associations, des services d’hopitaux, des

établissements scolaires et autres en mettant a leur disposition a titre gracieux des outils de

communication, d’'information et de prévention tels que des dépliants, affiches, préservatifs,

etc.

Matériels mis a disposition par le Corevih IdF Ouest pour les structures du territoire a
I’occasion de la JMS 2015

Diffusion 1er décembre 2015 derl;lc;?:les Total envoi
DEPLIANTS
Dépliant Dépistage grand public 1025 1025
Dépliant Dépistage professionnel 290 290
Dépliant Que faire en cas d'AES ? 125 125
Livret AEV professionnel 454 454
Livret AEV non-professionnel 1054 1054
Dépliant Transgenre 150 150
Dépliant Consultation ETP 480 480
Dépliant TROD 1250 1250
Dépliant TROD (version anglaise) 610 610
Dépliant Grossesse et séropositivité 925 925
Dépliant 8 bonnes raisons d'aller chez le gynéco 980 980
Livret psy 390 390
Total dépliants diffusés 7733 7733
AUTRES MATERIELS

Pin's Ruban ruban 1920 1570
Tee-Shirt Corevih IDF Ouest 196 99
Préservatifs 6400 1450
Test TROD 120 120

De nombreuses actions ont été organisées dans différents lieux :

Lieux

- Halls des hopitaux
- CeGIDD alors CDAG/CIDDIST)
- Lycées

- Centre de planification et d’éducation familiale

- Prisons

- Espaces santé jeunes, etc.
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Actions

- Tests de dépistage TROD réalisés par les associations mais aussi par les
professionnels de santé au sein des hopitaux (parmi les retours qui ont été
communiqués pres de 300 TROD ont été effectués)

- Stand d’information

- Démonstration de pose de préservatif

- Projection du film Vivant ! de Vincent Goujon

- Vente solidaire

- Questionnaire

- Quiz
Public visé
- Tout public
- Femmes
-  Hommes
- Personnel des hopitaux, patients valides et les visiteurs
- Jeunes adultes (lycéens...)
- Jeunes en réinsertion
- Migrants,

-  HSH
- Détenus

Création du site internet

Depuis le mois de janvier 2015, le site internet du Corevih IdF Ouest est en activité :
www.corevihouest.org

Il se compose de différentes rubriques :

= Corevih IdF Ouest : présentation générale du Corevih IdF Ouest

= Du dépistage aux soins : présentation des différentes structures du dépistage aux
soins du Corevih IdF Ouest

- Vie du Corevih : agenda, dépliants, comptes rendus de réunion, etc.

- Actions : description des différentes actions du Corevih IdF (groupes de travail,
épidémiologie, etc.)

= Ressources

= En lien

- Contact

Corevih Ile-de-France Ouest | Rapport d’activité 2015



Domnnées d’activité du site internet
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Evolution mensuelle du nombre de pages vues

par visite en 2015
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Dépliant « Dépistage du VIH - Recommandations 2015 »

Ou orienter les personnes pour réaliser un test de dépistage ?

« Dans des laboratoires d'analyses médicales. Avec une ordon-
nance, le test est remboursé & 100% par la sécurité sociale.

+ Dans certaines associations habilitées & faire passer un TROD-
VIH. Il sagit, pour le territoire de U lle-de-France Ouest, des asso-
clations suivantes :
AIDES lle de France depislag
AFRIQUE AVENIR - Paris souy alrigueayenic {
AMICALE DUNID yiow.amica
ASSOCIATION ESPOIR- Etampes w5
AVH 78-St Germain en Laye
G0~ Auroreay §
GAIA Par z
HF Préveniion 76 - Trappes
LE KIOSQUE aue.org
MEDECINS O AFRIQUE - (DF
PASTT Par

Pour connaitre les lieux et los horaires de dépistage, vous pouvez
appeler Sida Info Service au 0 800 840 400 ou aller sur

TUP, Uapplication qui vous trouve un préservatif et les lieux de
dépistage les plus proches |
Cette applicaton étéchargeable sur tous les smartphanes

1c) permet de géolocaliser les préservatifs e
\es Ueu de dépistage les plus proches. L utlisateur peat ngnl-rnenl
accéder & des conseils pratiques sur ['utilisation des préservatifs

+ Dans les CDAG (Consultations de Dépistage Anonyme et Gratuit
o Vet s Wipattes Winlia| o Jin CIODRST lenires o Vot

Tranamisciles, 1oe CeGIDD (Centres et Information, de
Dépistage et de Diagnostic des infections par le virus de immuno-
déficience humaine, les hépatites virales et des infections sexuel
tement transmissibles) assureront les fonctions des CDAG et des
CIDDIST  partir du 1+ janvier 2016, Leurs listes et adresses ne sont
pas connues 3 ce jour.

Département 78
pital André Mignot
177, rue de Versailes. 78150 Le Chesnay. TéL 01 39 638090
Sans ROV - s 10K30 - 12030, mard: 930 - 11h30, mercredi 14h-
003 12030t T4h 3 17000

+ o ol Erancos Qvesn

2 boutevard Sy, 76200 Mantes 1o Jolie Tét 013497 4328

Sans RDV - vendredi de

« Centre Hospitalier \r\lsnnmmun: de Meulan Les Mureaux

anre BrigiteGro. 1, qual Abert ler. 8250 Meuan. Tl 01 02223

Consuiation medi vles mercredis de 9h 3 19A30 sans inerruption et
s >aﬂecv=oe¥lh:b’v TROD-ViH 51 ROV avec une nfmdre 1o 45 jours
dedh

Cenire Hospitalier de Ramboulet
§-7, rue Pirre et Marie Curie. 78120 Rambouillet. TéL 0134 8379 07
Sans ROV -mercred:de 130303 17h00, e te 805 10 Femiles s s
[ yo

20, rue Armagis. 78100 Sa
Sur ROV - madide 09303 |
« institut de promotion de la Santé
3 place e s Maie. 76190 Trappes. Tel 0130 161780
Sans RDV - jeud e 17K30 3 19030

Germain-en-Laye. TéL. 01 3927 41 20
mercred: de 1dh 3 18030 et jeud; de 14n 4 18030

Département 52
* Hoptal Ambrose ard

e Saule 2100 Boulogne- Bl

m ST 0830 58 b pandcn] " mercredid 17h3 200

178 e ds Renoullers, 92700 Colombes, TéL 01 47,4043 8 répondeur]
ide 14h 3 17000, samedi e 9h 3 11h&5
Conis S —mamub 1
* Gentre Municipal d San
e Chandon, 35230 Gennevitiers.TéL 01 6085 4520
Sons ROV - undi e 150 3 18
» Centre d accueil et de soins hospitaliers - Higital Max Fourestier
Polyclinigue COAGICIODIST
403, avenue de la Républigue. 92000 Nanterre. TéL 0147 69 6689
CDAG IVIH. Hépatites! - sans ROV - lundh de 13h 3 14h, mardi de 11h30
413000, mercred de 14030316, jud de 16 & 161
COOIST ST sans ROV- und e 6h 3 180
* Genre Municpat d santé du
e Pao Prcasso. S2000 Nantrre. TéL 01 729 5071
S3ns ROV - marth et pudide 3 120 Sepésenter 3 plus ard 3 1100
« Centre Municipal e Sanié Raymand Burgos
12.re Comat 92150 Suresnes, T 01 1 181550
Sans RDV - lundi de 13130 15h30

Département 95

ROV - mardi de 15h
« Centre Hospitalier Victor Dupouy
&9, rue du Lieutenant-colonel Prud'hon - 95100 Argenteuil. Tél. 01342320 63
Sans ROV - mercredi de 14h a 18h. il est conseillé d appeler le matin
‘avant de se déplacer

VIH Info Soignants
0 810 630 515

9\&-51-3“-
0 800 840 80D
e

W i |

www.vih-info-soignants.org

Le plan national de Lutte contre le VIM-SIDA et Les 15T 20

2014 est disponible

Corevih

'~ Ile-de-Framoe
Qg

Comité de coordination réglonale de la lutte contre [infection par
{e VIH (Corewh) es a réunion de tous es acteurs do 1 utte cantre
e sida [professionnels de santé, associations, réseaux, collec
ok lobemabipnbsbdoyiin e pmin s b
prise en charge globale des personnes infectées par e VIH et la
lutte contre linfection

COREVIH lle-de-France Ouest

Hapital Ambroise Paré [AP-HP)

9:avenus Charles d Gaulle - 92104 Boutogne-Bitancourt
Tl 01 49 09 59 58/ 47 63
Coordinatin coreibidiooestioapr.aphp.e
Site internet : www.corevihouest org

Réalisation, finalisation, actualisation de dépliants, affiche, outils

Depistage du VIH

i
i
2
£

Ce document a été réal

Recommandations 2015

Professionnel(le] de santé,
intervenant(e)
dans une structure de prévention,
une association ou un réseau,
Ce document vous concerne !

D'aprés les recommandations
du groupe d'experts 2013 [Rapport Morlat]
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Dépliant « Aide psychologique des PvVIH »

Aide psychologique des personnes
vivant avec le VIH

Quand

consulter ?

Sexualité
Désir
d'enfant

Ou
trouver
de l'aide?

Des informations
et des contacts:

« Pour prendre
rendez-vous avec
un psychologue
ou un psychiatre.

« Pour rejoindre un
groupe de parole.

« Pour contacter
une association
ou un réseau.

« Pour trouver
de I'aide en cas
d’addiction,
toxicomanie...

« Etdes numéros
utiles...

Dans les départements

78,92,95et75

Dépliant « Accident exposant au sang (AES). Exposition au risque viral VIH, VHB et VHC.

Livret de suivi et d'information pour les professionnels de santé »

Accident exposant au sang (AES)
Exposition au risque viral
VIH, VHB et VHC

Livret de suivi et d’information

pour les professionnels de santé
% I

Nom de votre médecin :

Pour prendre ou modifier votre rendez-vous

Cachet du service ou de I'hdpital
et numéro de €léphone

Rapport d’activité 2015 | Corevih Ile-de-France Ouest



Dépliant « Exposition aux infections sexuellement transmissibles. Livret de suivi

d'information »

Exposition aux infections
sexuellement transmissibles
IST

Livret de suivi et d’information

o

Nom de votre médecin :

Pour prendre ou modifier votre rendez-vous

Cachet du service ou de I'hdpital
et numéro de téléphone

Version 2015

Dépliant « Consultations d'éducation thérapeutique pour le VIH et les hépatites »

Un temps supplémentaire pour vous aider a gérer et
vivre au mieux avec votre maladie et votre traitement.

ducationth rapeutique
du patient

* Mieux comprendre sa maladie et son traitement.
* Organiser le traitement en pratique.

* Echanger avec un autre interlocuteur.

* Aider a faire ses choix.

Clest * Une premiére séance pour prendre contact et
Cﬂm"feﬂlo en connaitre votre environnement.
pratique ? * Un programme établi pour identifier les sujets que
vous souhaitez aborder.
* Des séances de 30 a 45 minutes pour aborder un
sujet que vous avez choisi.

Organiser
mon
traitement ? Etsi
j'oublie ?

Juste envie
d’en parler...

y Un professionnel formé & U'éducation &
thérapeutique.

Pharmacie a
U'hopital ou en
ville ?
Juste
Combien un conseil ?

ca colite ? Cela fait partie de votre suivi [pris en charge

a100%).

Comment étre
sar du
préservatif ? :
Désir
d'enfant ?

Comité de coordination régionale de la Lutte contre Uinfection par le VIH [Corevih) est la réu-
nion de tous les acteurs de la Lutte contre le sida (professionnels de santé, associations,
réseaux, collectifs, experts, personnes concernées...) qui assurent collectivement la prise en
charge globale des personnes infectées par le VIH et la lutte contre Uinfection.

COREVIH lle-de-France Ouest

Hopital Ambroise Paré (AP-HP)

9, avenue Charles de Gaulle - 92104 Boulogne-Billancourt = = B = e 5 2
TéL 014909 5956/ 47 63 “~ Un rendez-vous personnalisé, convivial et confidentiel
Coordination.corevihidfouest@apr.aphp.fr - S P o
Site internet : www.corevihouest.org ] pour discuter de vos préoccupations du moment .y
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Dépliant « 8 bonnes raisons pour une consultation gynécologique »

Pendant la consultatio

* Je peux parler de ma séropositivité
(comme dans toute consultation médicale,
car le médecin est tenu au secret médical).

Dépliant réalisé par le groupe Femme et VIH

* Je peux poser toutes mes questions, du Corevih Ile-de-France Quest.
y compris « les plus bétes » [ne pas ; e
hésiter 3 faire une liste des questions & Le Corevih est la réunion de tous les acteurs
poser]. de la lutte contre le sida qui assurent

collectivement la prise en charge globale
des personnes infectées par le VIH et la lutte
e Je peux me faire accompagner si j'en contre Uinfection.

:Llllage;om ay:enes(mdls;ce niestipos Nous remercions chaleureusement le Corevih bO n nes ralSOnS

PACA Ouest Corse [groupe «femmes»]
T e b i A s bk pour une
— consultation

* Je peux demander & mon r!\édecin gynécolog |que

traitant les coordonnées d'un/une
gynécologue.

* J'ai le droit de me faire communiquer et
expliquer mes résultats d’examens.

aVALY A
&
&
1
;;E
o

Corevih lle-de-France Ouest

Hpitaux Universitaires Paris lle-de-France Ouest
CHU Ambroise Paré (AP-HP)

Siége : 9, avenue Charles de Gaulle - 92104 Boulogne-Billancourt
Téléphone : 0149 09 59 58 - 01 49 09 47 63 - Télécopie : 01 4909 56 49
www. corevihouest.org

Septembre 2015

Dépliant « Grossesse et séropositivité »

Adresses utiles

Centres de PMA a risque viral

Hopital Bichat - Claude-Bernard Comité des familles
Unité d'Assistance Médicale a la Procréation www.comitedesfamilles.net
46 rue Henry Huchard 75018 Paris
0BT ' 0140409025

Hopital Cochin Ikambere

Unité de Procréation Médicalement Assistée www.ikambere.com
27 rue du Faubourg Saint-Jacques 75014 Paris rO S S e S S e
0158 4137 09 (ou 05 01482082 60

Hapital Tenon Marie-Madeleine

Unité d"Assistance Médicale 3 la Procréation 09 51633937/ 06 6777 62 40
4, rue de la Chine 75020 Paris
0156 016620 Aides
oz ‘www.aides.or
Maternités Pour le 78 - 0139 25,05 95
CH Francois Quesnay - Dr de Lanete Pour le 92: 0147 2189 58
2, bd Sully 78200 Mantes la Jolie Pour le 95 : 01 39 80 34 34

0134974155

CHI Pulssy/Sl Germain - Dr Guy
10, rue du Champ Gaillard 78300 Poissy
01 39 274576

Hopital André Mignot - Dr Messaoudi 5 P n
P77, rue de Vercailles 78150 Le Chesnay Dépliant réalisé par le groupe Femme et VIH du Corevih

0139 63 90 76 fou 79 Ile-de-France Ouest

CHU Lol Mourler - Dr Crann, Fr Mindalbrot Nous remercions chaleureusement le Corevih PACA
0147606339 Ouest Corse [groupe Femmes) pour nous avoir autorisés

Hopital Max Fourestier - Dr de Sarcus 4 utiliser le texte du dépliant Séropositivité & Grossesse. £ g &g F
403, av de la République 92000 Nanterre e rO O S I t IVI t e
014769 66 37 (ou 411

CH des Quatre Villes/Saint-Cloud - Dr Belaish-Allart
3, place de Silly, 92210 Saint-Cloud
0177707600

Hépital Foch - Dr Marie-Laure Clément-Fontaine
40, rue Worth 92150 Suresnes
0146 252286

Hépital Victor Dupouy
69, rue du Lieutenant Colonel Prud’hon 95100 Argenteuil
0134231707
Réseaux de périnatalité Corevih
Prévention, information, orientation, aide psycho-sociale, )
formation, aide 4 L amélioration de la qualité de vie des lle-de-France
femmes touchées par e VIH. .uestx
Périnatal 92 [

C/PMI rue Julien Mocquard 92230 Gennevilliers
Corevih Ile-de-France Ouest

Tel:01 4147 6576

Maternité en Yvelines et Périnatalité Active (MYPA)
CHI Poissy St Germain en Laye

20 Rue Armagis Pavillon Courtois - 2¢ étage 78100 Saint-Ger- Hapitaux Universitaires Paris lle-de-France Ouest

main-en-Laye CHU Ambroise Paré [AP-HP]

0139274398 Siége : 9, avenue Charles de Gaulle - 92104 Boulogne-Billancourt
Réseau Périnatal du Val d'Oise (RPVO) Téléphone : 01 49 09 59 58 - 01 49 09 47 63 - Télécopie : 01 49 09 56 49

Centre Pluridisciplinaire Danton www. corevihouest.org

2 bis rue Danton 95240 Cormeilles-en-Parisis
Tel : 09 83 9500 12/ 06 22 59 24 02

Septembre 2015

-
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Affiche « Education thérapeutique du patient »

ducation th rapeutique
du patient

Pour le VIH et les Hépatites

Organiser
mon
traitement ?
Etsi
j'oublie ?

Juste envie
d'en parler... J
4 Pharmacie a

Uhopitalouen |

ville ?
Juste
un conseil ? Comment étre
sar du :
préservatif ? Désir
d'enfant ?

Corevih
ile-de-France
uest

Dossier « Education thérapeutique du patient

Les documents présentés -ci-dessus peuvent étre envoyés
du secrétariat du Corevih IdF Ouest

demande aupres
01.49.09.59.58).

Synthése de consultation d’éducation thérapeutique

€n rapport avec l'infection au VIH

Etiquette Patient

Intervenant(s) : c fon N° :

Derniers résultats : Traitement ARV Autres traitements

Le .../.../201

Motif d vers la
O Dépistage récent
O 1°* mise sous traitement
O Reprise de traitement
0O Changement de traitement Motif :
O Difficultés d’observance
O Désir d'enfant/grossesse
O Evénements de la vie affective/sexuelle
O Autres Préciser :

d'éducation

Objet de la consultation :
O Prise de contact
O Annonce
O Diagnostic éducatif
O Programme initial
O Programme de suivi
O Programme de renforcement
0 Evaluation

Type de séance :

O Individuelle 0 De couple O De groupe

(magaly.petro@aphp.fr
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Données d’activité hospitaliére

File active hospitaliéres totale

La file active concerne 1'ensemble des patients ayant eu un au moins un contact avec le
service référent au cours de I'année quel que soit le type de recours.

La file active hospitaliere est issue des fichiers de données mis en place par les TEC, a partir
des bases créées par les secrétaires hospitalieres, les TEC ou les médecins eux-mémes et

utilisées localement pour I'identification et le suivi des patients.

% évolution

File active hospitaliere (FAH) 2015 par

2010 2011

de 2010 a 2015 rapport a FAH
2014

H A g i L

¢ ndré  Mignot, Le\ )0 | 560 | 560 | 579 | 600 637 +6.2
Chesnay

CHI  Francols  Quesnay, .. | 305 | 314 | 334 | 340 342 +0.6
Mantes la Jolie

CH de Meulan-les-Mureaux, 130 140 149 140 140 140 0
Meulan

CHI Poissy /St Germain, sites| o, | 514 | 519 | 534 | 558 588 +5.4
Poissy et St Germain

CHU — Louis Mourler,| 4 109 | 1018 | 1020 | 1080 | 1060 | 1087 +2.5
Colombes

CHU Ambroise Paré,

Boulogne-Billancourt et 1073 | 1110 | 1152 | 1235 | 1254 1269 +1.2
Raymond Poincaré, Garches

CMC Foch, Suresnes 555 581 610 630 641 654 +2
CH Max Fourestier, Nanterre 157 159 167 167 181 194 +7.2
CH Victor Dupouy, Argenteuil | 577 578 610 582 612 621* +1.4
Total 4862 | 4967 | 5103 | 5281 | 5379 5532 +2.8

* + 43 patients vus et/ou hospitalisés dans un autre service de I'hopital et suivis dans un
autre hopital.
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% évolution
2010 | 2011 | 2012 2013 | 2014 2015 par rapport

File active hospitaliére (FAH)

de 2010 a 2015 a FAH 2014

CHI Poissy/St Germain site

96 96 92 93 101 96 -5
Poissy (78)

CHI Poissy/St Germain site St

397 | 418 | 427 | 441 | 459 492 +7
Germain (78)

File active hospitaliére % évolution 2015
2011 | 2012 | 2013 | 2014 par rapport a

FAH) de 2010 a 201

( ) de 2010 a 2015 FAH 2014

HU Ambroise Paré

CHU Ambroise Pare, 58 | 59 | 632 | 705 | 709 | 717 +1.1

Boulogne (92)

HU R Poincaré

CHU Raymond Poincaré, | o) | o514 | 550 | 530 | 545 | 552 +1.3

Garches (92)

Répartition par sexe

Etablissement hospitalier Femmes |Transgenres Total
CH André Mignot, Le Chesnay 356 280 1 637
CH. Francois Quesnay, Mantes la 214 128 0 342
Jolie

CH de Meulan-les-Mureaux, 79 61 0 140
Meulan

CHI Poissy/St Germain, site 43 53 0 9%
Poissy

CHI P().lssy/St Germain, site de St 303 189 0 492
Germain

CHU Louis Mourier, Colombes 469 618 0 1087
C.HU Ambroise Paré, Boulogne- 397 173 147 717
Billancourt

CHU Raymond Poincaré, Garches 367 184 1 552
CMC Foch, Suresnes 430 223 1 654
CH Max Fourestier, Nanterre 104 90 0 194
CH Victor Dupouy, Argenteuil 324 297 0 621
Total 2015 3086 2296 150 5532
% FAH 2015 55.8 41.5 2.7 100
Total 2014 2998 2244 137 5379
% évolution 2015 par rapport a

FAH 2014 +1.6 +1 +0.2 +2.8
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Répartition par age

[30- [70- | .

Etablissement hospitalier <20 | [20-30 [40-50' [50-60| [60-70 80 =80
ans ans [ ans|[ | ans | ans

ans [ ans [
LAl s LR, e 5 24 | 100 | 18 | 215 | 69 | 30 | 8 | 637
Chesnay
CH Francois Quesnay, 1 16 | 48 | 97 | 111 | 49 | 16 | 4 | 342
Mantes la Jolie
CH de Meulan-les-Mureaux, 1 1 2 48 38 19 3 0 140
Meulan
CHI Poissy/St Germain, site 0 4 % 30 4 v 3 0 9%
Poissy
SRRl G, e 1 23 | 116 | 152 | 138 | 39 | 21 | 2 | 492
de St Germain
LB TR 21 46 | 216 | 354 | 321 | 99 | 26 | 4 | 1087
Colombes
CHU Ambroise Pare, 0 44 | 164 | 26 | 177 | 77 | 24 | 5 | M7
Boulogne-Billancourt
Al s 2 14 66 | 188 | 191 | 72 | 16 | 3 | 552
Garches
CMC Foch, Suresnes 2 32 92 189 211 95 26 7 654
CH Max Fourestier, Nanterre 0 13 50 57 51 15 8 0 194
CH Victor Dupouy, 5 33 | 103 | 18 | 193 | 76 | 26 | 2 | ex
Argenteuil
Total 38 253 1003 | 1712 | 1670 | 617 204 35 5532

Répartition par sexe et age

Tranches d’age | Hommes | Femmes

Transgenres | Total

<20 ans 18 20 0 38
[20-30 ans [ 140 100 13 253
[30-40 ans [ 409 529 65 1003
[40-50 ans [ 859 798 55 1712
[50-60 ans [ 1 067 588 15 1670
[60-70 ans [ 423 192 2 617
[70-80 ans [ 148 56 0 204
280 ans 22 13 0 35
Total 2015 3086 2296 150 5532
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Modalités de recours aux soins

Les données d’activité associées aux hospitalisations classiques et de jour sont issues des
données émanant du PMSI de chaque hopital. L'activité de consultation a été fournie par les
services prenant en charge les patients vivant avec le VIH selon un mode de recueil manuel

non homogene.

Nombre de

. journées Nombre de Nombre Nombre de
Etablissement

d’hospitalisation séjours journées HDJ | consultations
complete (HC)

CH André Mignot, Le Chesnay 1284 107 29 1254
CH. Francois Quesnay, Mantes la 414 55 63 1025
Jolie

CH de Meulan-les-Mureaux, 149 18 3 153
Meulan

CH.I Poissy/St Gerl}mm, sites 1340 140 175 1320
Poissy et St Germain

CHU Louis Mourier, Colombes 1330 184 412 3758

CHU Ambroise Paré, Boulogne-
Billancourt et Raymond 2018 265 518 3232
Poincaré, Garches

CMC Foch, Suresnes 629 124 59 1557
CH Max Fourestier, Nanterre 663 60 12 446
CH Victor Dupouy, Argenteuil 1159 120 55 1925
Total 2015 8 986 1073 1324 14 870
Total 2014 10 245 1395 1389 16 229

% évolution 2015 par rapport a

2014 -12.3 -23.1 -4.7 -8.4
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N bre de i 6 W b N b
ombre de journées | Nombre | Nombre Nombre de

Consultations

Etablissement d’hospitalisation de journées

complete (HC) séjours HDJ

CI—¥I Poissy/St Germain site 630 7 140 216
Poissy

CHI P01s.sy/St Germain site 711 67 0 1104
St Germain

Total 2015 1340 140 172 1320
Total 2014 970 141 82 1271
O A :

\/0 évolution 2015 par rapport +38 07 +111 +3.9
a 2014

Nombre j é Nomb
. om Te J (.)ur1.1ees Nombre de . om ,re Nombre de
Etablissement Hospltallsatlon . journées .
. séjours Consultations
complete (HC) HDJ
CHU Ambroise Paré, Boulogne 1099 149 36 1689
CHU R d Poi é
SR R 1009 116 482 1543
Boulogne
Total 2015 2108 265 518 3232
Total 2014 2518 291 518 3595
% évolution 2015 par rapport a
-16. -8. -1
014 6.3 8.9 0 0
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Patients de la FAH 2014 non revus en 2015
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CH André Mignot, L
nre Mignot, Le 44 7.3 2 3 1 18 3
Chesnay
CHF is- :
rancois-Quesnay 24 7 10 2 1 11 3.2
Mantes la Jolie
CH de Meulan-les-Mureaux, 18 18 g 1 1 8 5.7
Meulan
CHI P.oissy/St-Germai.n, sites 5 9.3 15 1 6 08 5
de Poissy et St Germain
CHU Louis Mourier,
oS otHer 58 5.4 14 6 4 40 4
Colombes
CHU Ambroise Paré,
Boulogne-Billancourt et CHU 99 7.9 30 8 0 68 54
Raymond-Poincaré, Garches
CMC Foch, Suresnes 30 8.6 7 7 11 10 1.5
CH Max Fourestier, Nanterre 22 12.1 11 3 0 8 4.4
H Vi D
CH Victor Dupouy, 44 7.1 22 3 1 18 2.9
Argenteuil
Total 2015 391 7.3 139 34 25 209 3.9
Total 2014 406 8 104 40 NR NR NR
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Etablissement hospitalier

4.7

23

28

15

15

7.8

9.3

15

37

52

CHI Poissy/St Germain, site de

Poissy

CH Poissy/St Germain, site de

St Germain

Total 2015
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% de la FA 2014 de patients de la FA 2014

Patients pris en charge dans un autre

en 2015 pour

lesquels nous avons des informations (ex:

Patients non présentés en 2015 et pour
% FA 2014 de patients de la FA 2014 non

revus en 2015 pour lesquels nous n’avons
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CHU Ambroise Paré, Boulogne-
: & 52 7.3 6 3 0 50 7
Billancourt
CHU Raymond Poincaré, 47 9 o4 5 0 18 3
Garches
Total 2015 99 7.9 30 8 0 68 5.4
Déces en 2015

Cause de déces

Sexe du patient décédé

N Prev—
Déces liés au sida 5 5 0 10
Déceés non liés au sida 14 17 1 32
Total 19 22 1 42

Femmes, grossesse, enfants et VIH

Les informations sur la prise en charge de la grossesse dans chaque établissement dépendent

de I'implication des TEC dans les structures de maternité. Elles résultent du recoupement

entre les données du PMSI et des données exhaustives des services eux-mémes.
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Femmes dépistées séropositives au VIH durant leur grossesse

Femmes dépistées
Etablissement ayant une maternité séropositives au  VIH

durant leur grossesse

CH André Mignot, Le Chesnay 1
CH Frangois Quesnay, Mantes la Jolie 0
CC Meulan-les-Mureaux, Meulan 1
CHI Poissy/St Germain 3
CHU Louis-Mourier, Colombes 2}
CMC Foch, Suresnes 0
CH Max Fourestier, Nanterre 1
CH Victor Dupouy, Argenteuil 1
Total 10
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Femmes séropositives au VIH ayant accouché sur le territoire

Nombre de femmes
séropositives au VIH
ayant accouché

Etablissement ayant une maternité

5 g 5 g

E & £ g

25 25

23 | A%

w9 s 9

\‘EJ‘ \“ \“6 \“

—~ ~ O
CH André Mignot, Le Chesnay 7 1 8

H F i

C . rancois Quesnay, Mantes la ) ND 9
Jolie
CHI Poissy /St Germain 10 4 14
CHU Louis-Mourier, Colombes 20 10 30
CMC Foch, Suresnes 5 1 6
CH Max Fourestier, Nanterre 1 ND 1
CH Victor Dupouy, Argenteuil 13 3 16
Total 58 19 77
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Statut VIH des enfants des femmes séropositives ayant accouché sur le territoire

Nombre d'enfants nés de femmes
vivant avec le VIH

Etablissement ayant une maternité

Non contaminés Contaminés

CH André Mignot, Le Chesnay 9 0
;ZOIiIieFrangois Quesnay, Mantes la 1 ND
CHI Poissy /St Germain, site 13 0
Poissy

CHU Louis Mourier, Colombes 31 0
CMC Foch, Suresnes 6 0

CH Max Fourestier, Nanterre 2 0

CH Victor Dupouy, Argenteuil 17 ND
Total 78 0
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Femmes de la file active ayant accouché dans un autre établissement hospitalier que celui de leur suivi
VIH

Nombre de femmes de la file active

ayant accouché dans wun autre
Etablissement hospitalier Y

établissement que celui de leur suivi

VIH
CH André Mignot, Le Chesnay ND
CH Frangois Quesnay, Mantes la Jolie 1
CH Meulan-les-Mureaux, Meulan 2
CHI Poissy /St Germain 2
CHU Louis Mourier, Colombes 4

CHU Ambroise Paré, Boulogne-

Billancourt et Raymond Poincaré, 3
Garches

CMC Foch, Suresnes 1
CH Max Fourestier, Nanterre 1
CH Victor Dupouy, Argenteuil 1
Total 15

Nombre de femmes de la file active ayant
Etablissement hospitalier accouché dans un autre établissement

que celui de leur suivi VIH

CHI Poissy/St Germain, site de Poissy 1
(78)

CHI Poissy/St Germain, site de St 1
Germain

Total 2
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Nombre de femmes de la FAH ayant

Etablissement hospitalier accouché dans un autre établissement que

celui de leur suivi VIH

CHU Ambroise Paré, )
Boulogne-Billancourt (92)

CHI Raymond Poincaré, 1
Garches (92)

Total 3

Répartition par sexe des enfants vivant avec le VIH

Etablissements prenant en charge

Fill G
des enfants vivant avec le VIH 11es AL

23
Hoépital André Mignot 5 0 5
CH Victor Dupouy 2 1 3
Total 19 12 31

Répartition par dge des enfants vivant avec le VIH

Etablissements prenant en

charge des enfants vivant [5>-10ans|[ |[10-15ans[|15 ans et +

avec le VIH

0 3 13 23
CH André Mignot 0 0 0 1 4 5
CH Victor Dupouy 0 0 1 1 1 3
Total 0 0 8 5 18 31

Accidents d’exposition au risque viral (AEV)

L’activité de prise en charge des AEV a été colligée de fagcon non homogene a partir des
informations des services de médecine du travail utilisant, soit le logiciel RAISIN, soit un
autre logiciel, et les données des services spécialisés accueillant les AEV le plus souvent non

professionnels.
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Total 2015
Total 2014

CHI Meulan-les-Mureaux
CHU Raymond Poincaré

CH Frangois-Quesnay
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CH St-Germain
CHU Ambroise Paré
CHU Louis Mourier
CH Max Fourestier
CH Victor Dupouy

Nombre d’AEV tous

confondus requs dansle | 51 | NR | NR [ NR | NR | NR [ NA | NR | 215 | 72 (141 479 | NR
SAU

Nombre d'AEV

professionnels

(professionnels de 91 45 33 4 48 73 39 9 NR 2 10 | 354 | 588

santé) recus dans le
service référent

Nombre d’AEV non
professionnels
(accidents d’exposition
sexuelle et autres hors 140 | 85 43 20 26 | 112 | 76 46 | NR | 31 34 | 613 | 945
professionnels de santé)
recus dans le service
référent

Total AEV tous
confondus recus dans le | 231 | 130 | 76 24 74 | 185 [ 115 | 55 | 215 | 33 44 |1182|1533

service référent

Analyse spécifique Nouveaux patients pris en charge

Parmi les 414 « nouveaux » patients intégrés dans la file active 2015, 355 (86 %) ont fait
d’objet d'une étude détaillée, il s’agit de :

e 220 hommes, 118 femmes et 17 transgenres d’age médian : 39 ans [16 -77 ans]
e 67 % sont des migrants (date d’arrivée en France : de 1962 a 2015).

e La majorité des patients résident dans le territoire du Corevih Ile-de-France Ouest
(38% dans les Yvelines, 30% dans les Hauts de Seine et 8% dans le Val d’Oise).
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e 24% viennent d'un autre territoire que celui du Corevih Ile-de-France Ouest: 7%
viennent d'un autre Corevih d'IDF et 2% résident a I'étranger.

e 4% sont infectés par le VIH2.

CASH de = Hop de Mantes Hop de Meulan
Nanterre: 2 La ]|01ie: 22 / les Mureaux: 8
©  Hop 1\
Poissy

Hop Saint-
Germain en
Laye: 48

B CMC Foch: 19

Analyse spécifique Nouveaux dépistés

54 % (nb=191) sont nouvellement dépistés (délai entre le dépistage et la lere Prise en
charge <1 an) ou nouvellement pris en charge.

e 130 hommes, 53 femmes, 8 transgenres, d’age médian 38 ans [17- 77 ans]
e 80 % ont eu un premier recours au soin dans les 30 jours apres le dépistage.
e 23 % femmes ont été dépistées au cours de la grossesse.

e 37 % sont originaires de France (ou DOM) comme I'indique le graphique ci-dessous.
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2% Asie __ 1% USA

4% Pays du
Maghreb
Sudprance

France
DOM

Les circonstances de contamination sont des rapports hétérosexuels dans 64% des cas et
homosexuels dans 34% des cas.

= TMF.¢d Transfusé. 2

Homo-
bisexuel. 61

e 27 (14%) sont d’emblée au stade SIDA.

e 22 (12%) sont dépistés lors de la primo-infection.

8 (5%) ont I’Ag HBs positif.

6 (3%) ontl’Ac Anti VHC positif

Evaluation immuno-virologique

o 31 % ont des CD4 < 200/mm?3 au 1¢ recours (médiane CD4 = 349/mm3 [0- 1358]
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60
50 -
40 -
30 +
20 +
10 -

CD4<200 200- 350 351- 500 >500

CD4 au 1er recours selon la population

Hétéros Afrique Sub Sahar .H..

Hétéros Afrique Sub Sahar. F (N=39) = CD4<200
Hétéros Non Africains H (N=32) m CD4[200-350]
Hétéros Non Africains F (N=8) = CD4[351-500]

HSH (N=61) m CD4>500

0%  20% 40% 60% 80% 100%

e 36 % ont une charge virale > 100 000 copies/ml au ler recours. (médiane : 4,6 log)

e Chez les patients en Primo Infection, la médiane de CV est a 5,2 logs.

>1000000

100001- 1000000

10001- 100000

= Non PI
1001-10000 u PI
51-1000
CV<50 cop/ml

o

10 20 30 40 50 60 70 80

Couverture sociale

e 21 % n’ont pas de Couverture Sociale
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Sans couv.
soc. Au ler
recours: 39

Couverture
Sociale au
ler recours:
151

Situation familiale
e 45 % des patients vivent seuls, 34 % en couple et 21 % en famille

e 44 % ont des enfants (information disponible pour 84 % des patients) dont 36 % des
patients migrants ont des enfants dans leur pays d’origine.

Logement
e 63 % ont un logement individuel, 29 % sont hébergés, 7 % vivent en foyer ou a I'hotel.
Emploi

e 62 % sont en activité, 18 % sont sans profession, 9 % chomeurs, 5 % étudiants, 3 %

retraités.
e 5% ont des revenus liés a la prostitution
Revenus du foyer

e 22 % des patients ont un revenu < 730€ / mois (information disponible pour 68 %
des patients)

Maitrise de la langue francaise
e 91 % des patients sont francophones

e 4 % sont déclarés illettrés

Analyse spécifique Devenir a un an en 2015 des patients nouvellement dépistés en

2014

En 2014, 191 patients nouvellement dépistés ont été pris en charge (75 femmes, 112 hommes
et 4 personnes transgenres) d’age médian 37 ans [16- 84]. Le devenir de ces patients a un an
de suivi en 2015 a été analysé.
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A un an, 38 patients n’étaient plus suivis (soit 20 %) : 14 femmes, 21 hommes, 3 personnes
transgenres d’age médian 37 ans [16- 76].

IIs étaient originaires de :
e France, DOM:42 % (nb=16)
e Afrique Subsaharienne : 43 % (nb=16)
e Amérique duSud: 8 % (nb=23)
e Europe hors France : 8 % (nb=3)

Patients non suivisa 1 an :

DCD
Retour Pays
PDV

TRANSFERT

o
a1
—_
o

15 20 25 30

e 1 patient est DCD de LEMP a un mois de suivi.

Origine des patients perdus de vue (nb=24)

Afrique
Sub
Saharienn
e; 8
Eur Amerique
hors FR; duSud; 3
3

153 patients nouvellement dépistés en 2014 sont toujours suivis en 2015 - soit 80 % :

61 femmes, 91 hommes, Ipersonne transgenre d’age médian 37 ans [18- 84], originaires de
e France:31 % (nb=48)
e Afrique Subsaharienne : 47 % (nb=72)

e Amérique duSud:5 % (nb=8)
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e Pays du Maghreb : 8 % (nb=12)
e Europe hors France : 4 % (nb= 6)
e France DOM:2 % (n=3)

e Asie:1% (n=2)

Europe horsFrance DOM 2 Agje 1 ND 1

France 4
Amer.

Sud

e 147 (soit 96 %) sont traités.
e Profil des 6 patients non traités : 1 VIH2 a CV VIH2 <40, 2 patients Controller a CV
spontanément ind. sans traitement, 2 refus de traitement, 1 patient d’abord traité

puis traitement arrété par RCP car neutropénie et CD4 >700)

Les patients sont traités par :

Autres combinaisons

COMBIVIR *

KIVEXA

TRUVADA

0 20 40 60 80 100 120 140

*Les 3 patientes traitées par COMBIVIR sont suivies a la maternité)

Et par:
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NNRTI
Inhibiteur
d'Integrase
Inhibiteur de
Protéase

0 10 20 30 40 50 60

CD4 351-500

CD4 200-350

CD4<200

Co>500 | N
%
v

0 20 40 60 80 100

CV VIH a un an chez les patients traités

w

CV 10001-100000 cop
CV 1001-10000 cop

CV 51-1000 cop

2
K8
CV IND (seuil : 50 cop) W

16 (11%) des patients ont une CV VIH > 50 cop/ml.
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e Les données de patients traités a un an et indétectables a un an sont sous estimées car
les patients transférés dans un autre centre ne sont pas pris en compte alors qu’ils
sont probablement traités et indétectables.

e 2 patients ont fait une Infection Opportuniste durant leur 1¢ année de suivi :

o 1 candidose cesophagienne 1 mois apres le début de la prise en charge
o 1 toxoplasmose cérébrale 8 mois apres le début de la prise en charge
Situation sociale
e Couverture sociale

136 (89%) patients suivis a 1 an ont une couverture sociale (seulement 123 soit 80% au début
de la prise en charge)

e Logement

111 (80%) patients suivis a un an ont un logement personnel (seulement 67 % au début la
prise en charge en 2014)

e Travail

88 (59%) patients suivis a un an ont une activité réguliére (seulement 49 % au début la prise
en charge en 2014).
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Pour les 61 patients qui n’ont pas une activité réguliere :

Etudiant  Invalidité: 3
/Formation: 6

File active informatisée (Domevih)

Depuis 2011, la base de données Domevih a été installée sur la totalité des sites pourvus de
TEC du Corevih IDF Ouest, en remplacement du DMI2. Rappelons que linclusion des
données nécessite le consentement du patient. En 2015, ce consentement a été traduit en

anglais, espagnol, portugais et arabe afin de limiter les freins a I'obtention du consentement
par le patient.
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Inclusion file active informatisée (Domevih)

% FA
sra  Dopeit

File active LN Dl
Etablissement hospitaliere Domevih 2015 base
hospitalier P 2015 base | locale par

(FAH) 2015 <

locale rapport a la
FAH 2015

CH André Mignot,
Y 637 512 80 80
CH Francois
Quesnay, Mantes la 342 304 89 83
Jolie
CH de Meulan-les-
Mureaux, Meulan et L2 A &
CHI Poissy/St-
Germain, sites de
Poissy et de St o88 o33 A &7
Germain
CHU Louis
Mourier, Colombes Hey 2 A &
CHU Ambroise
Paré, Boulogne-
Billancourt et CHU 1269 1040 82 74
Raymond Poincaré,
Garches
CINIE Ly, 654 597 91 93
Suresnes
CH Max Fourestier, 195 174 89 ]7
Nanterre
CH Victor Dupouy, | ) 569 92 86
Argenteuil
Total 2015 5532 4 851 88 NA
Total 2014 5379 4 485 83 83
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% FA
Domevih
2014 base
régionale

FA
Domevih
2015 base

% FA Domevih
2015 base locale
par rapport a la

File active
hospitaliére
(FAH) 2015

Etablissement

hospitalier

locale

FAH 2015

par rapport a
la FAH 2014

C.HI P01ss.y/St-Germa1n, 9% 923 97 35
site de Poissy

CHI Poissy/St-Germain,

site de St Germain (78) 492 40 & o7
Total 2015 588 533 91 87

% FA % FA
File active FA Domevih Domevih
Etablissement o 1ss Domevih 2015 base 2014 base
el e hospitaliere .
hospitalier 2015 base locale par | régionale par
(FAH) 2015 . .
locale rapportala | rapportala
FAH 2015 FAH 2014
CHU Ambroise Paré,
Boulogne-Billancourt 717 613 86 74
(92)
CHU Raymond
Poincaré, Garches (92) 92 127 7 74
Total 2015 1269 1040 82 74
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Patients FAH 2015 non inclus dans la FA Domevih 2015

Patients FAH 2015
Total des Patients FAH 2015  Fafients FAH — pour lesquels
atients FAH T 2015 non inclus 1l’'inclusion dans le
. s P . : dans la FA Domevih n’a pas
Etablissement hospitalier 2015 non inclus | signer le . " A
dans la FA consentement Domevih 2015 | été proposée pour
Domevih 2015 Domevih en attente de cause d’inaptitude
saisie a signer le
consentement
CH André Mignot, Le 123 50 0 3
Chesnay
CH Frangois Quesnay,
Mantes la Jolie 8 H ! °
CH de Meulan-les-Mureaux, 12 1 0 0
Meulan
CHI Poissy/St-Germain, sites 55 9 0 1
de Poissy et de St Germain
CHU Louis Mourier, 76 59 16 1
Colombes
CHU Ambroise Paré,
Boulogne-Billancourt et CHU 229 30 2 10
Raymond Poincaré, Garches
CMC Foch, Suresnes 57 4 10 0
CH Max Fourestier, Nanterre 21 4 0 0
CH V1ct01.‘ Dupouy, 50 v 1 4
Argenteuil
Total 663 175 50 29
% FAH 2015 totale 12 3.2 1.2 0.5
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Etablissement hospitalier

Total des
patients FAH

2015 non inclus
dans le Domevih

Patients FAH 2015

Patients FAH
2015 non inclus
dans le FA
Domevih en
attente de saisie

Patients FAH
2015 ayant refusé
de signer le
consentement
Domevih

pour lesquels
I'inclusion dans le
Domevih n’a pas été
proposée pour cause
d’inaptitude a signer

le consentement

CHI Poissy/St-Germain,

. : 3 0 0 1
site de Poissy
CHI Poissy/St-Germain,
site de St Germain o2 ? v 0
Total 55 9 0 1

Patients FAH 2015
. Patients FAH Patients FAH ;:?ur les:quels
Total des patients . . I'inclusion dans le
2015 ayant refusé | 2015 non inclus .
. P FAH 2015 non . Domevih n’a pas
Etablissement hospitalier . de signer le dans le FA " .
inclus dans le . été proposée pour
. consentement Domevih en . .
Domevih . . cause d’inaptitude
Domevih attente de saisie | _ .
a signer le
consentement
CHU Ambroise Paré,
Boulogne-Billancourt 106 ? v .
CHU Raymond Poincaré, 123 28 5 3
Garches
Total 229 30 2 10
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File active totale

Données transmises pour le rapport annuel épidémiologique régional

Description de la file active

iques file active (FA)

Hommes 2682
Femmes 2006
Transsexuels 149
n= 4837
Age au dernier recours
<15 0
[15-30] 250
[30-40[ 901
[40-50] 1555
[50-60[ 1418
[60-70] 530
70-80[ 160
>=80 23
n= 4837
Origine géographique des patients
France (Métropole, DOM et TOM) 2064
Afrique Sub-Saharienne 1835
Europe de 1'Est 20
Europe Occidentale hors France 147
Maghreb et Moyen-Orient 336
Asie 49
Amérique Latine 219
Caraibes 117
Autres 10
NR 40
n= 4837
Groupe de transmission exclusif
Hétéro 2869
Homo-Bi (masculin et trans) 1186
UDIV 418
Materno-feetal 31
Transfusé 59
Hémophile 18
Autres 24
Inconnu 222
Homo-Bi + UDIV 10
NR 0
n= 4837
Habitudes de vie (FA)
Tabac
Fumeurs actuels 1472
Ex-fumeurs 527
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Non-fumeurs 2002
NR 836
n= 4837
Alcool
Buveurs actuels 937
Non buveurs 2607
NR 1293
n= 4837
Pour les buveurs actuels : consommation (nb verres/J)
[1-4] 697
[4-8] 133
>8 36
NR 71
937
Données cliniques (FA)
Type de virus
VIH-1 seul 4718
VIH-2 seul 98
VIH-1&VIH-2 21
Durée de séropositivité VIH1 ou VIH2 au dernier point
<lan 177
[lan-4ans| 515
[4ans-8ans] 707
[8ans-12ans| 830
[12ans-16ans| 808
>=16ans 1787
NR 13
n= 4837
Nb de pts stade C (SIDA au dernier point)
Nb 1236
Nb pts avec date SIDA=année N
---->(prise en charge tardive) 42

Description des événements classants de
I'année N

Nbre d'événements

Tuberculose

Lymphome

Encéphalite a VIH

Maladie de Kaposi

Toxoplasmose cérébrale

Candidose profonde (oesophagienne)

Pneumocystose

LEMP

Cachexie due au VIH

CMV (rétinite, encéphalite)

Mycobactériose atypique

Microsporidiose

Pneumopathie bactérienne récurrente

Tumeur maligne du col de l'utérus

Autres

OO DWW N[O
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110

Hépatite B (Antigénémie HBS)

Nb de pts dont la derniere sérologie Ag HbS est

positive 256
Nb de pts dont la derniere sérologie Ag HbS est
négative 4275
NR 306
Hépatite C (Anticorps Anti-VHC)
Nb de pts dont la derniere sérologie Ac VHC
est positive 688
Nb de pts dont la derniere sérologie Ac VHC
est négative 3947
NR 202
. PCR VHC renseigné
parmi les pts avec Ac VHC+ en 2015 &
Nb de pts avec derniere PCR VHC + 153
Nb de pts avec derniere PCR VHC - 322
NR soit NF chez patients PCR+, soit PCR- chez
patients guéris et non refait en 2015 213
Traitement anti-VHC
Nb de pts vus en 2015 ayant déja été traités 296
Nb de pts vus en 2015 ayant déja recu un trt par
DAA 132

Comorbidités survenues au cours de 1

'année N (FA)

Cancer non classant, hors CHC et hors

22 + 1 myélome + 1

lymphome de Hodgkin LMC

CHC 1

Lymphome de Hodgkin 5

Cardio-vasculaire 9

Cérébro-vasculaire 1

Insuffisance rénale sévere (créat>150 mmol/L) 8

Déces (Année N) FA

Décés au cours de I'année N : nb | 29
Traitements ARV (FA)

Traitements ARV

Nb de pts traités au 31/12/2015 4647

Nb de pts jamais traités 127

Nb de pts en arrét 63

Nb de pts traités depuis plus de 6 mois 4467

Données immuno-virologiques pts traités depuis plus de 6 mois (FA)

Dernier bilan CD4 (/mm3) (Année N) sous
traitement

chez patients s/cART

<50 20
[50-200] 169
[200-350] 394
[350-500] 713
>=500 2779
NR 343
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Patients traités par cART depuis > 6mois ‘

4418

Dernier bilan CV (copies/ml) (année N) sous traitement

<=50 3828
[50 - 500[ 155
[500 - 5000[ 56
[5000 - 30 000[ 43
[30 000 - 100 000[ 51
>=100 000 NR
NR 285

Patients traités par cART depuis > 6mois 4418

Schémas thérapeutiques

Trithérapie 4113
2 NRTI + 11 607

2 NRTI + NNRTI 1822

2 NRTI + IP/r 1060

Autres 624

Bithérapie 253
Monothérapie 41
Multithérapie (>3 molécules) 240

n= 4647

Echec et succés immuno-virologique chez les pts traités plus de 6 mois

Nombre de patients présentant des

CD4<200/mm3 et CV>10 000 copies/ml 34
Nombre de patients présentant des CD4>=500
/mm3 et une charge virale <50 copies/mL 2587

Premieres lignes dans I'année N (1ére initiation ARV) (FA)

<50 17
[50-200] 28
[200-350] 28
[350-500] 41
>=500 55
NR 8

CV copies/ml au moment de la mise au traitement pts initiant leur

premiére ligne (Année N)

<=50 6
[50 - 500[ 6
[500 - 5000[ 16
[5000 - 30 000] 46
[30 000 - 100 000[ 44
>=100 000 52
NR 7

leres lignes initiées dans I'année N : Schémas thérapeutiques

Trithérapie 169
2 NRTI + II 65
2 NRTI + NNRTI 31
2 NRTI + IP/r 73
Autres 2
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Bithérapie 1
Monothérapie IP/r 0
Multithérapie (>3 molécules) 5
n= 177
Description de la FA Nouveaux patients (pts venus pour la 1ére fois
dans le service)
Nombre de nouveaux patients pris en charge
au cours de I'année N (non inclus les nouveaux 267
patients venus au début de 1'année N+1)
Nombre de patients pris en charge tardivement
(CD4<350 ou SIDA) : 108
Nombre de patients pris en charge a un stade
avancé (CD4<200 ou SIDA) : 74
Parmi les nouveaux patients, nombre de
patients diagnostiqués VIH au cours de 1'année
N 126
Description de la FA Nouveaux Diagnostics (pts dépistés VIH au
cours de I'année N)
Sexe
Hommes 88
Femmes 33
Transsexuels 5
n= 126
Age au dernier recours
<15 0
[15-30[ 35
[30-40[ 41
[40-50[ 25
[50-60[ 16
[60-70[ 6
[70-80[ 3
>=8( 0
n= 126
Origine géographique des patients
France (Métropole, DOM et TOM) 55
Afrique Sub-Saharienne 48
Europe de I'Est 1
Europe Occidentale hors France 4
Maghreb et Moyen-Orient 4
Asie 2
Ameérique Latine 5
Caraibes 4
Autres 1
NR 2
n= 126
Groupe de transmission exclusif
Hétéro 69
Homo-Bi 45

ISV Rapport d’activité 2015 | Corevih Ile-de-France Ouest



UDIV 0
Materno-feetal 1
Transfusé 1
Hémophile 0
Autres 2
Inconnu 7
Homo-Bi + UDIV 1
NR 0
126

Nb de primo-infections VIH parmi les diagnostics VIH de I'année N

Nb \ 11
Nb de pts stade C
Nb ] 19
Bilan CD4 initial (/mm3)
<50 17
[50-200[ 21
[200-350[ 24
[350-500[ 24
>=500 38
NR 2
n= 126
Bilan CV initial (/ml)
<=50 12
[50 - 500[ 4
[500 - 5000[ 12
[5000 - 30 000[ 29
[30 000 - 100 000[ 22
>=100 000 47
NR 0
Lignes initiées pour les nouveaux diagnostics : > Schémas
thérapeutiques
Trithérapie 96
2 NRTI + 11 23
2 NRTI + NNRTI 21
2NRTI +IP/r 28
Autres 24
Bithérapie 0
Monothérapie 0
Multithérapie (>3 molécules) 3

Patients venus au cours de I'année N-1 et non revenus au cours de
I'année N (+ 6mois)

Nombre

Nb de pts PDV 76
pts décédés 29
pts suivis ailleurs 80
n= 294

File active des enfants

Prise en charge de patients dgés de moins de 15 ans ?
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oui/non oui
sioui: 31
dont nombre de :
filles 19
gargons 12
Age (pour les 2 sexes réunis)
<2 ans 0
[2-4] ans 0
[5-9] ans 8
[10-14] ans 5
>15 ans 18

Analyse spécifique par groupe socio-épidémiologique

Répartition par groupe socio-épidémiologique et région de naissance

M nés autres pays

® nés en Afr Nord
2000

1800 B nés en AfrSS

1600

M nés en France

1400

1200

1000

800

600

400

200

Femmesnon Hommesnon HS/BS sexe M UDI Transgenres
UDI HS non TOX
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Cascade de prise en charge par catégorie socio-épidémiologique

ms/ cART ou
autre ARV
mcART>6
mois
mCV <50
96% 95% 96 % 98% 96% 95%
100% 06
93%." " o mCD4 >=500
- 919
90% 5
= CD4>=500
et CV<50
80%
70%
60% I
50% I
30% I
20% I
0%
Toute base = Femmes non Hommes non HS/BS sexe M UDI Transgenres

UDI HS non TOX
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Répartition par type de traitement ARV et par catégorie socio-épidémiologique

W Patients traités

W Trithérapie
% 9 96% % 96 % 95%
100% 0" 98% %
o 93y ™ STR
89% 89% 83% 88 % 89% o
90% - B 2 nRTI+nnRTi
B 2 nRTI+IP/r
S0 - 2 nRTI+INT
70% W Bithérapie
B Autre
60% 55%  Combinaison
50%
40%
29%
30% 25%27 %
20% 18%
89%9%
10%
0%
Toute base HS/BS sexe M UDI Femmes non Hommes non HS Transgenres
UDI non TOX
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File active totale par établissement hospitalier

CH André Mignot, Le Chesnay (78)

Nombre %

File active totale 512 100
Sexe
Hommes 289 56,45
Femmes 222 43 36
Transsexuels 1 0,2
Age au dernier recours
15-29 ans 27 5,27
30-39 ans 87 16,99
40-49 ans 158 30,86
50-59 ans 158 30,86
60-69 ans 51 9,96
70-79 ans 25 4,88
80 ans et plus 6 1,17
Groupe de transmission exclusif
Homo/bisexuels 108 21,09
Usagers de drogue par voie intraveineuse 49 9,57
Homo/bisexuel et usagers de drogue par voie intraveineuse 1 0,2
Hétérosexuel 287 56,05
Hémophile 11 2,15
Transfusé 9 1,76
Materno-feetal 0 0
Autre 4 0,78
Inconnu 43 8,4
Pays de naissance
France 262 51,17
Afrique sub-saharienne 179 34,96
Europe de I'Est 1 0,2
Asie 3 0,59
Autres 59 11,52
Tabac
Données manquantes 123 24,02
Patients n'ayant jamais fumé 184 35,94
Fumeurs actuels 135 26,37
Anciens fumeurs 70 13,67
Alcool
Données manquantes 195 38,09
Patients buvant de 1'alcool 119 23,24
Dont patients buvant moins de 4 verres par jour 89 17,38
Dont patients buvant de 4 a 8 verres par jour 13 2,54
Dont patients buvant plus de 8 verres par jour 1 0,2
Stade sida
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Patients au stade sida a la derniére visite 127 24,8
Antigénémie HBS
Inconnue 48 9,38
Négative 445 86,91
Positive 19 3,71
Sérologie VHC
Inconnue 40 7,81
Négative 386 75,39
Positive 86 16,8
Traitement par cART
Patients traités par cART 494 96,48
Patients traités par cART depuis moins de 6 mois 21 4,1
Patients traités par cART depuis plus de 6 mois 473 91,8
Données relatives au dernier taux de CD4
Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 87 19,57
Patients avec un taux de CD42>500/ mm3 251 52,77
Données relatives a la derniere charge virale (copies/mL) renseignée dans I'année
Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 90 19,15
Patients avec une charge virale < 50 copies / mL 355 75,53
Sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Pati'ents présentant des CD4 <200/mm et une charge virale > 10000 3 0.63
copies/mL ’
Patients présentant des CD4 > 500/ mm3 et une charge virale < 50
Copicy /il 236 49.89
Recours

Hospitalisations complétes 16
Durée moyenne de séjour 9,31
HdJ 0
Consultations VIH 695
Nombre moyen de consultations par patient 1,38
Grossesses dans l'année 6
Patients décédés durant I'année 1

Patients pris en charge pendant I'année N-1 mais non revus pendant I'année N
Patients perdus de vue 0
Patients décédés au cours de I'année N-1 4
Patients pris en charge dans un établissement d'un autre Corevih 7

Nouveaux patients pris en charge au cours de I'année N

Hommes 6 40
Femmes 9 60
Transsexuels 0 0
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CH Frangois Quesnay, Mantes-la-Jolie (78)

Nombre %

File active totale 304 100
Sexe
Hommes 188 61,84
Femmes 116 38.16
Transsexuels 0 0
Age au dernier recours
15-29 ans 13 4.8
30-39 ans 40 13.16
40-49 ans 96 31.58
50-59 ans 95 31.25
60-69 ans 43 14.14
70-79 ans 15 4.93
80 ans et plus 2 0.66
Groupe de transmission exclusif
Homo/bisexuels 52 17.11
Usagers de drogue par voie intraveineuse 17 Se%)
Homo/bisexuel et usagers de drogue par voie intraveineuse 1 0.33
Hétérosexuel 177 58.22
Hémophile 1 0.33
Transfusé 4 1.32
Materno-fcetal 2 0.66
Autre 2 0.66
Inconnu 48 15.79
Pays de naissance
France 130 42.76
Afrique sub-saharienne 130 42.76
Europe de I'Est 1 0.33
Asie 3 0.99
Autres 38 12.5
Tabac
Données manquantes 54 17.76
Patients n'ayant jamais fumé 120 39.47
Fumeurs actuels 93 30.59
Anciens fumeurs 37 12.17
Alcool
Données manquantes 72 23.68
Patients buvant de I'alcool 73 24.01
Dont patients buvant moins de 4 verres par jour 57 18.75
Dont patients buvant de 4 a 8 verres par jour 8 2.63
Dont patients buvant plus de 8 verres par jour 5 1.64
Stade sida

Patients au stade sida a la derniere visite 84 ‘ 27.63

Corevih Ile-de-France Ouest | Rapport d’activité 2015




Antigénémie HBS

Inconnue 4 1.32
Négative 280 92.11
Positive 20 6.58
Sérologie VHC
Inconnue 22 7.24
Négative 253 83.22
Positive 29 9.54
Traitement par cART
Patients traités par cART 301 99.01
Patients traités par cART depuis moins de 6 mois 16 5.26
Patients traités par cART depuis plus de 6 mois 285 93.75
Données relatives au dernier taux de CD4

Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 7 2.46
Patients avec un taux de CD4>500/ mm3 197 69.12

Données relatives a la derniére charge virale (copies/mL) renseignée dans l'année
Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 18 6.32
Patients avec une charge virale < 50 copies / mL 250 87.72

Sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Patients présentant des CD4 <200/ mm et une charge virale > 10000 1 0.35
copies/mL
Patients présentant des CD4 > 500/ mm3 et une charge virale <50
——— 179 62.81
Recours
Hospitalisations complétes 22
Durée moyenne de séjour 12.32
HdJ 42
Consultations VIH 826
Nombre moyen de consultations par patient 2.74
Grossesses dans 'année 4
Patients décédés durant I'année 2
Patients pris en charge pendant I'année N-1 mais non revus pendant I'année N
Patients perdus de vue 8
Patients décédés au cours de I'année N-1 2
Patients pris en charge dans un établissement d'un autre Corevih 8
Nouveaux patients pris en charge au cours de I'année N
Hommes 6 66.67
Femmes 3 33.33
Transsexuels 0 0
CHI Poissy/St Germain-en-Laye site de St Germain-en-Laye (78)
Nombre %
| File active totale 440 100
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Sexe

Hommes 270 61,37
Femmes 170 38,64
Transsexuels 0 0
Age au dernier recours
15-29 ans 24 5.45
30-39 ans 99 225
40-49 ans 141 32.05
50-59 ans 121 27.5
60-69 ans 39 8.86
70-79 ans 14 3.18
80 ans et plus 2 0.45
Groupe de transmission exclusif

Homo/bisexuels 95 21.59
Usagers de drogue par voie intraveineuse 25 5.68
Homo/bisexuel et usagers de drogue par voie intraveineuse 1 0.23
Hétérosexuel 285 64.77
Hémophile 0 0

Transfusé 1 0.23
Materno-feetal 1 0.23
Autre 1 0.23
Inconnu 31 7.05

Pays de naissance
France 222 50.45
Afrique sub-saharienne 160 36.36
Europe de I'Est 1 0.23
Asie 7 1.59
Autres 36 8.18
Tabac
Données manquantes 211 47.95
Patients n'ayant jamais fumé 95 21.59
Fumeurs actuels 92 20.91
Anciens fumeurs 42 9.55
Alcool

Données manquantes 253 57.5
Patients buvant de 'alcool 10 2.27
Dont patients buvant moins de 4 verres par jour 3 0.68
Dont patients buvant de 4 a 8 verres par jour 0 0

Dont patients buvant plus de 8 verres par jour 0 0

Stade sida
Patients au stade sida a la derniere visite 99 225
Antigénémie HBS

Inconnue 24 5.45
Négative 392 89.09
Positive 24 5.45
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Sérologie VHC

Inconnue 16 3.64
Négative 374 85
Positive 50 11.36
Traitement par cART
Patients traités par cART 419 95.23
Patients traités par cART depuis moins de 6 mois 25 5.68
Patients traités par cART depuis plus de 6 mois 394 89.55
Données relatives au dernier taux de CD4

Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 66 16.75
Patients avec un taux de CD4>500/ mm3 222 56.35

Données relatives a la derniére charge virale (copies/mL) renseignée dans I'année
Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 24 6.09
Patients avec une charge virale < 50 copies / mL 337 85.53

Sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Patients présentant des CD4 <200/ mm et une charge virale > 10000 3 0.76
copies/mL
Patients présentant des CD4 = 500/ mm3 et une charge virale < 50
e 178 4518
Recours
Hospitalisations complétes 25
Durée moyenne de séjour 11.16
HdJ 15
Consultations VIH 946
Nombre moyen de consultations par patient 217
Grossesses dans l'année 13
Patients décédés durant I'année 1
Patients pris en charge pendant I'année N-1 mais non revus pendant I'année N
Patients perdus de vue 16
Patients décédés au cours de I'année N-1 1
Patients pris en charge dans un établissement d'un autre Corevih
Nouveaux patients pris en charge au cours de 'année N

Hommes 22 61.11
Femmes 14 38.89
Transsexuels 0 0
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CHI Poissy/St Germain-en-Laye site de Poissy (78)

Nombre %

File active totale 93 100
Sexe
Hommes 40 43.01
Femmes 53 56.99
Transsexuels 0 0
Age au dernier recours
15-29 ans 4 4.3
30-39 ans 21 22.58
40-49 ans 36 38.71
50-59 ans 22 23.66
60-69 ans 8 8.6
70-79 ans 2 215
80 ans et plus 0 0
Groupe de transmission exclusif
Homo/bisexuels 6 6.45
Usagers de drogue par voie intraveineuse 9 9.68
Homo/bisexuel et usagers de drogue par voie intraveineuse 0 0
Hétérosexuel 61 65.59
Hémophile 0 0
Transfusé 1 1.08
Materno-fcetal 0 0
Autre 1 1.08
Inconnu 15 16.13
Pays de naissance
France 34 36.6
Afrique sub-saharienne 39 41.94
Europe de I'Est 0 0
Asie 4 4.3
Autres 15 16.1
Tabac
Données manquantes 5 5.38
Patients n'ayant jamais fumé 51 54.84
Fumeurs actuels 27 29.03
Anciens fumeurs 10 10.75
Alcool
Données manquantes 5 5.38
Patients buvant de I'alcool 31 33.33
Dont patients buvant moins de 4 verres par jour 25 26.88
Dont patients buvant de 4 a 8 verres par jour 2 215
Dont patients buvant plus de 8 verres par jour 4 43
Stade sida

Patients au stade sida a la derniere visite 24 ‘ 25.81
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Antigénémie HBS

Inconnue 10 10.75
Négative 76 81.72
Positive 7 7.53
Sérologie VHC
Inconnue 10 10.75
Négative 76 81.72
Positive 7 7.53
Traitement par cART
Patients traités par cART 87 93.55
Patients traités par cART depuis moins de 6 mois 5 5.38
Patients traités par cART depuis plus de 6 mois 82 88.17
Données relatives au dernier taux de CD4
Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 8 9.76
Patients avec un taux de CD4>500/ mm3 52 63.41
Données relatives a la derniére charge virale (copies/mL) renseignée dans l'année
Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 9 10.98
Patients avec une charge virale < 50 copies / mL 67 81.71
Sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Patients présentant des CD4 <200/ mm et une charge virale > 10000 1 122
copies/mL
Patients présentant des CD4 > 500/ mm3 et une charge virale < 50 A5 54 88
copies/mL )
Recours

Hospitalisations complétes 10
Durée moyenne de séjour 17.6
HdJ 8
Consultations VIH 202
Nombre moyen de consultations par patient 22
Grossesses dans I'année 2
Patients décédés durant I'année 3

Patients pris en charge pendant I'année N-1 mais non revus pendant I'année N
Patients perdus de vue 0
Patients décédés au cours de I'année N-1 1
Patients pris en charge dans un établissement d'un autre Corevih 5

Nouveaux patients pris en charge au cours de I'année N

Hommes 1 20
Femmes 4 80
Transsexuels 0 0
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CHI Meulan-les-Mureaux, Meulan (78)

Nombre %

File active totale 128 100
Sexe
Hommes 70 54.69
Femmes 58 45.31
Transsexuels 0 0
Age au dernier recours
15-29 ans 4 3.13
30-39 ans 22 17.19
40-49 ans 45 35.16
50-59 ans 33 25.78
60-69 ans 20 15.63
70-79 ans 4 3.13
80 ans et plus 0 0
Groupe de transmission exclusif
Homo/bisexuels 11 8.59
Usagers de drogue par voie intraveineuse 6 4.69
Homo/bisexuel et usagers de drogue par voie intraveineuse 0 0
Hétérosexuel 81 63.28
Hémophile 0 0
Transfusé 1 0.78
Materno-fcetal 1 0.78
Autre 2 1.56
Inconnu 26 20.31
Pays de naissance
France 66 51.56
Afrique sub-saharienne 70 54.69
Europe de I'Est 0 0
Asie 0 0
Autres 17 13.28
Tabac
Données manquantes 15 11.72
Patients n'ayant jamais fumé 74 57.81
Fumeurs actuels 25 19.53
Anciens fumeurs 14 10.94
Alcool
Données manquantes 37 28.91
Patients buvant de I'alcool 10 7.81
Dont patients buvant moins de 4 verres par jour 5 3.91
Dont patients buvant de 4 a 8 verres par jour 1 0.78
Dont patients buvant plus de 8 verres par jour 3 2.34
Stade sida

Patients au stade sida a la derniere visite 23 ‘ 17.97
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Antigénémie HBS

Inconnue 11 8.59
Négative 110 85.94
Positive 7 5.47
Sérologie VHC
Inconnue 11 8.59
Négative 111 86.72
Positive 6 4.69
Traitement par cART
Patients traités par cART 118 92.19
Patients traités par cART depuis moins de 6 mois 3 2.34
Patients traités par cART depuis plus de 6 mois 115 89.84
Données relatives au dernier taux de CD4
Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 15 13.04
Patients avec un taux de CD42>500/ mm3 66 57.39
Données relatives a la derniere charge virale (copies/mL) renseignée dans I'année
Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 17 14.78
Patients avec une charge virale < 50 copies / mL 85 73.91
Sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Patients présentant des CD4 <200/ mm et une charge virale > 10000 5 174
copies/mL
Patients présentant des CD4 > 500/ mm3 et une charge virale <50
—— 61 53.04
Recours

Hospitalisations complétes 4
Durée moyenne de séjour 10.75
HdJ 0
Consultations VIH 308
Nombre moyen de consultations par patient 2.41
Grossesses dans I'année 3
Patients décédés durant I'année 0

Patients pris en charge pendant I'année N-1 mais non revus pendant I'année N
Patients perdus de vue 0
Patients décédés au cours de I'année N-1 0
Patients pris en charge dans un établissement d'un autre Corevih 2

Nouveaux patients pris en charge au cours de I'année N

Hommes 2 33.33
Femmes 4 66.67
Transsexuels 0 0
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CHU Ambroise Paré, Boulogne-Billancourt (92)

Nombre %
File active totale 613 100
Sexe
Hommes 331 54
Femmes 135 22.02
Transsexuels 147 23.98
Age au dernier recours
15-29 ans 52 8.48
30-39 ans 153 24.96
40-49 ans 206 33.61
50-59 ans 129 21.04
60-69 ans 55 8.97
70-79 ans 14 2.28
80 ans et plus 4 0.65
Groupe de transmission exclusif
Homo/bisexuels 350 57.1
Usagers de drogue par voie intraveineuse 16 2.61
Homo/bisexuel et usagers de drogue par voie intraveineuse 5 0.82
Hétérosexuel 225 36.7
Hémophile 1 0.16
Transfusé 6 0.98
Materno-fcetal 1 0.16
Autre 2 0.33
Inconnu 7 1.14
Pays de naissance
France 298 48.61
Afrique sub-saharienne 99 16.15
Europe de I'Est 1 0.16
Asie 7 1.14
Autres 208 33.93
Tabac
Données manquantes 225 36.7
Patients n'ayant jamais fumé 105 17.13
Fumeurs actuels 229 37.36
Anciens fumeurs 54 8.81
Alcool
Données manquantes 545 88.91
Patients buvant de I'alcool 49 7.99
Dont patients buvant moins de 4 verres par jour 7 1.14
Dont patients buvant de 4 a 8 verres par jour 1 0.16
Dont patients buvant plus de 8 verres par jour 2 0.33
Stade sida
Patients au stade sida a la derniere visite 189 | 30.83
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Antigénémie HBS

Inconnue 191 31.16
Négative 386 62.97
Positive 36 5.87
Sérologie VHC
Inconnue 119 19.41
Négative 440 71.78
Positive 54 8.81
Traitement par cART
Patients traités par cART 572 93.31
Patients traités par cCART depuis moins de 6 mois 27 4.4
Patients traités par cART depuis plus de 6 mois 545 88.91
Données relatives au dernier taux de CD4
Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 66 12.11
Patients avec un taux de CD4>500/ mm3 321 58.9
Données relatives a la derniere charge virale (copies/mL) renseignée dans I'année
Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 67 12.29
Patients avec une charge virale < 50 copies / mL 442 81.1
Sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Patients présentant des CD4 <200/ mm et une charge virale > 10000 6 11
copies/mL
Patients présentant des CD4 > 500/ mm3 et une charge virale < 50
= 293 53.76
Recours

Hospitalisations completes 81
Durée moyenne de séjour 10.17
HdJ 25
Consultations VIH 838
Nombre moyen de consultations par patient 1.41
Grossesses dans l'année 1
Patients décédés durant I'année 2

Patients pris en charge pendant I'année N-1 mais non revus pendant I'année N
Patients perdus de vue 5
Patients décédés au cours de I'année N-1 0
Patients pris en charge dans un établissement d'un autre Corevih 2

Nouveaux patients pris en charge au cours de I'année N

Hommes 33 55
Femmes 11 18.3
Transsexuels 16 26.6
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CHU Raymond Poincaré, Garches (92)

Nombre %

File active totale 427 100
Sexe
Hommes 279 65.34
Femmes 147 34.43
Transsexuels 1 0.23
Age au dernier recours
15-29 ans 12 2.81
30-39 ans 51 11.94
40-49 ans 140 32.79
50-59 ans 159 37.24
60-69 ans 51 11.94
70-79 ans 13 3.04
80 ans et plus 1 0.23
Groupe de transmission exclusif
Homo/bisexuels 132 30.91
Usagers de drogue par voie intraveineuse 52 12.18
Homo/bisexuel et usagers de drogue par voie intraveineuse 0 0
Hétérosexuel 197 46.14
Hémophile 2 0.47
Transfusé 10 2.34
Materno-fcetal 5 117
Autre 3 0.7
Inconnu 26 6.09
Pays de naissance
France 262 61.36
Afrique sub-saharienne 96 22.48
Europe de I'Est 3 0.7
Asie 4 0.94
Autres 58 13.58
Tabac
Données manquantes 25 5.85
Patients n'ayant jamais fumé 149 34.89
Fumeurs actuels 159 37.24
Anciens fumeurs 94 22.01
Alcool
Données manquantes 12 2.81
Patients buvant de I'alcool 61 14.29
Dont patients buvant moins de 4 verres par jour 52 12.18
Dont patients buvant de 4 a 8 verres par jour 2 0.47
Dont patients buvant plus de 8 verres par jour 1 0.23
Stade sida

Patients au stade sida a la derniere visite 149 | 34.89

Corevih Ile-de-France Ouest | Rapport d’activité 2015




Antigénémie HBS

Inconnue 2 0.47
Négative 412 96.49
Positive 13 3.04
Sérologie VHC
Inconnue 9 211
Négative 345 80.8
Positive 73 17.1
Traitement par cART
Patients traités par cART 420 98.36
Patients traités par cCART depuis moins de 6 mois 11 2.58
Patients traités par cART depuis plus de 6 mois 409 95.78
Données relatives au dernier taux de CD4

Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 6 1.47
Patients avec un taux de CD4>500/ mm3 270 66.01

Données relatives a la derniere charge virale (copies/mL) renseignée dans I'année
Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 4 0.98
Patients avec une charge virale < 50 copies / mL 386 94.38

Sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Patients présentant des CD4 <200/ mm et une charge virale > 10000 5 0.49
copies/mL
Patients présentant des CD4 > 500/ mm3 et une charge virale < 50
copics /HfL / & 264 64.55
Recours
Hospitalisations completes 44
Durée moyenne de séjour 9.68
HdJ 392
Consultations VIH 1094
Nombre moyen de consultations par patient 2.69
Grossesses dans l'année 3
Patients décédés durant I'année 3
Patients pris en charge pendant I'année N-1 mais non revus pendant I'année N
Patients perdus de vue 7
Patients décédés au cours de I'année N-1 4
Patients pris en charge dans un établissement d'un autre Corevih 10
Nouveaux patients pris en charge au cours de I'année N

Hommes 21 7241
Femmes 8 27.59
Transsexuels 0 0
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CHU Louis Mourier, Colombes (92)

Nombre %

File active totale 994 100
Sexe
Hommes 438 44.06
Femmes 556 55.94
Transsexuels 0 0
Age au dernier recours
15-29 ans 43 433
30-39 ans 199 20.02
40-49 ans 335 33.7
50-59 ans 292 29.38
60-69 ans 100 10.06
70-79 ans 22 221
80 ans et plus 3 0.3
Groupe de transmission exclusif
Homo/bisexuels 137 13.78
Usagers de drogue par voie intraveineuse 104 10.46
Homo/bisexuel et usagers de drogue par voie intraveineuse 0 0
Hétérosexuel 721 72.54
Hémophile 1 0.1
Transfusé 10 1.01
Materno-fcetal 17 1.71
Autre 2 0.2
Inconnu 2 0.2
Pays de naissance
France 335 33.70
Afrique sub-saharienne 509 51.20
Europe de I'Est 1 0.1
Asie 6 0.6
Autres 144 14.48
Tabac
Données manquantes 124 12.47
Patients n'ayant jamais fumé 535 53.82
Fumeurs actuels 283 28.47
Anciens fumeurs 52 5.23
Alcool
Données manquantes 102 10.26
Patients buvant de I'alcool 19 1.91
Dont patients buvant moins de 4 verres par jour 12 1.21
Dont patients buvant de 4 a 8 verres par jour 3 0.3
Dont patients buvant plus de 8 verres par jour 4 0.4
Stade sida

Patients au stade sida a la derniere visite 220 ‘ 22.13

Corevih Ile-de-France Ouest | Rapport d’activité 2015




Antigénémie HBS

Inconnue 37 3.72
Négative 905 91.05
Positive 52 5.23
Sérologie VHC
Inconnue 37 3.72
Négative 819 82.39
Positive 138 13.88
Traitement par cART
Patients traités par cART 944 94.97
Patients traités par cART depuis moins de 6 mois 30 3.02
Patients traités par cART depuis plus de 6 mois 914 91.95
Données relatives au dernier taux de CD4

Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 59 6.46
Patients avec un taux de CD4>500/ mm3 575 62.91

Données relatives a la derniére charge virale (copies/mL) renseignée dans 1'année
Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 68 7.44
Patients avec une charge virale < 50 copies / mL 774 84.68

Sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Patients présentant des CD4 <200/ mm et une charge virale > 10000 - 0.77
copies/mL )
Patients présentant des CD4 > 500/ mm3 et une charge virale <50
—— 547 59.85
Recours
Hospitalisations complétes 74
Durée moyenne de séjour 14.19
HdJ 344
Consultations VIH 1671
Nombre moyen de consultations par patient 1.84
Grossesses dans 'année 27
Patients décédés durant I'année 4
Patients pris en charge pendant I'année N-1 mais non revus pendant I'année N
Patients perdus de vue 22
Patients décédés au cours de I'année N-1 4
Patients pris en charge dans un établissement d'un autre Corevih 17
Nouveaux patients pris en charge au cours de I'année N

Hommes 28 54.91
Femmes 23 45.1
Transsexuels 0 0
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CMC Foch, Suresnes

Nombre %

File active totale 597 100
Sexe
Hommes 399 66.83
Femmes 197 33
Transsexuels 1 0.17
Age au dernier recours
15-29 ans 26 4.36
30-39 ans 86 14.41
40-49 ans 183 30.65
50-59 ans 191 31.99
60-69 ans 82 13.74
70-79 ans 24 4.02
80 ans et plus 5 0.84
Groupe de transmission exclusif
Homo/bisexuels 209 35.01
Usagers de drogue par voie intraveineuse 71 11.89
Homo/bisexuel et usagers de drogue par voie intraveineuse 0 0
Hétérosexuel 293 49.08
Hémophile 1 0.17
Transfusé 7 1.17
Materno-fcetal 1 0.17
Autre 4 0.67
Inconnu 11 1.84
Pays de naissance
France 346 57.96
Afrique sub-saharienne 134 22.48
Europe de I'Est 7 1.17
Asie 11 1.85
Autres 97 12.25
Tabac
Données manquantes 10 1.68
Patients n'ayant jamais fumé 276 46.23
Fumeurs actuels 217 36.35
Anciens fumeurs 94 15.75
Alcool
Données manquantes 24 4.02
Patients buvant de I'alcool 310 51.93
Dont patients buvant moins de 4 verres par jour 236 39.53
Dont patients buvant de 4 a 8 verres par jour 60 10.05
Dont patients buvant plus de 8 verres par jour 14 2.35
Stade sida

Patients au stade sida a la derniere visite 146 ‘ 24.46
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Antigénémie HBS

Inconnue 6 1.01
Négative 564 94.47
Positive 27 4.52
Sérologie VHC
Inconnue 3 0.5
Négative 491 82.24
Positive 103 17.25
Traitement par cART
Patients traités par cART 554 92.8
Patients traités par cART depuis moins de 6 mois 12 2.01
Patients traités par cART depuis plus de 6 mois 542 90.79
Données relatives au dernier taux de CD4
Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 13 24
Patients avec un taux de CD4>500/ mm3 386 71.22
Données relatives a la derniére charge virale (copies/mL) renseignée dans l'année
Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 14 2.58
Patients avec une charge virale < 50 copies / mL 492 90.77
Sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Patients présentant des CD4 <200/ mm et une charge virale > 10000 3 0.55
copies/mL )
Patients présentant des CD4 > 500/ mm3 et une charge virale <50
—— 362 66.79
Recours

Hospitalisations complétes 80
Durée moyenne de séjour 418
HdJ 61
Consultations VIH 1295
Nombre moyen de consultations par patient 2.23
Grossesses dans 'année 5
Patients décédés durant I'année 8

Patients pris en charge pendant I'année N-1 mais non revus pendant I'année N
Patients perdus de vue 0
Patients décédés au cours de I'année N-1 8
Patients pris en charge dans un établissement d'un autre Corevih 6

Nouveaux patients pris en charge au cours de I'année N

Hommes 18 85.71
Femmes 3 14.29
Transsexuels 0 0
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CH Max Fourestier, Nanterre (92)

Nombre %

File active totale 174 100
Sexe
Hommes 88 50.6
Femmes 86 494
Transsexuels 0 0
Age au dernier recours
15-29 ans 11 6.3
30-39 ans 45 259
40-49 ans 47 27
50-59 ans 50 28.7
60-69 ans 15 8.6
70-79 ans 6 550)
80 ans et plus 0 0
Groupe de transmission exclusif
Homo/bisexuels 16 9.2
Usagers de drogue par voie intraveineuse 18 10.3
Homo/bisexuel et usagers de drogue par voie intraveineuse 1 0.6
Hétérosexuel 134 77
Hémophile 0 0
Transfusé 0 0
Materno-fcetal 0 0
Autre 1 0.6
Inconnu 4 2.3
Pays de naissance
France 41 25.56
Afrique sub-saharienne 102 58.6
Europe de I'Est 4 2.3
Asie 2 1.2
Autres 25 14.37
Tabac
Données manquantes 19 10.9
Patients n'ayant jamais fumé 98 56.3
Fumeurs actuels 39 224
Anciens fumeurs 18 10.4
Alcool
Données manquantes 15 8.6
Patients buvant de I'alcool 66 37.9
Dont patients buvant moins de 4 verres par jour 55 31.6
Dont patients buvant de 4 a 8 verres par jour 10 5.8
Dont patients buvant plus de 8 verres par jour 1 0.6
Stade sida

Patients au stade sida a la derniere visite 41 ‘ 23.6
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Antigénémie HBS

Inconnue 3 1.7
Négative 163 93.7
Positive 8 4.6
Sérologie VHC
Inconnue 3 1.7
Négative 145 83.3
Positive 26 15
Traitement par cART
Patients traités par cART 166 95.4
Patients traités par cART depuis moins de 6 mois 8 4.6
Patients traités par cART depuis plus de 6 mois 158 90.8
Données relatives au dernier taux de CD4

Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 5 3.2
Patients avec un taux de CD4>500/ mm3 103 65.2

Données relatives a la derniére charge virale (copies/mL) renseignée dans l'année
Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 9) 30.1
Patients avec une charge virale < 50 copies / mL 130 82.3

Sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Patients présentant des CD4 <200/ mm et une charge virale > 10000 ’ 13
copies/mL )
Patients présentant des CD4 > 500/ mm3 et une charge virale <50
copies/mL 2 8.2
Recours
Hospitalisations complétes 19
Durée moyenne de séjour 20.89
HdJ 4
Consultations VIH 433
Nombre moyen de consultations par patient 2.49
Grossesses dans 'année 6
Patients décédés durant I'année 1
Patients pris en charge pendant I'année N-1 mais non revus pendant I'année N
Patients perdus de vue 6
Patients décédés au cours de I'année N-1 3
Patients pris en charge dans un établissement d'un autre Corevih 3
Nouveaux patients pris en charge au cours de I'année N

Hommes 10 714
Femmes 4 28.6
Transsexuels 0 0
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CH Victor Dupouy, Argenteuil (95)

Nombre %

File active totale 569 100
Sexe
Hommes 298 52.37
Femmes 271 47.63
Transsexuels 0 0
Age au dernier recours
15-29 ans 36 6.33
30-39 ans 96 16.87
40-49 ans 174 30.58
50-59 ans 173 30.4
60-69 ans 68 11.95
70-79 ans 21 3.69
80 ans et plus 1 0.18
Groupe de transmission exclusif
Homo/bisexuels 74 13.01
Usagers de drogue par voie intraveineuse 55 9.67
Homo/bisexuel et usagers de drogue par voie intraveineuse 1 0.18
Hétérosexuel 415 72.93
Hémophile 1 0.18
Transfusé 10 1.76
Materno-fcetal 3 0.53
Autre 5 0.88
Inconnu 5 0.88
Pays de naissance
France 169 29.7
Afrique sub-saharienne 281 49.38
Europe de I'Est 0 0
Asie 7 1.23
Autres 121 21.27
Tabac
Données manquantes 28 4.92
Patients n'ayant jamais fumé 317 55.71
Fumeurs actuels 152 26.71
Anciens fumeurs 72 12.65
Alcool
Données manquantes 37 6.5
Patients buvant de I'alcool 194 34.09
Dont patients buvant moins de 4 verres par jour 160 28.12
Dont patients buvant de 4 a 8 verres par jour 85 5.8
Dont patients buvant plus de 8 verres par jour 1 0.18
Stade sida

Patients au stade sida a la derniere visite 137 | 24.08
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Antigénémie HBS

Inconnue 1 0.18
Négative 529 92.97
Positive 519 6.85
Sérologie VHC
Inconnue 3 0.53
Négative 498 87.52
Positive 68 11.95
Traitement par cART
Patients traités par cART 539 94.73
Patients traités par cCART depuis moins de 6 mois 26 4.57
Patients traités par cART depuis plus de 6 mois 513 90.16
Données relatives au dernier taux de CD4

Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 7 1.36
Patients avec un taux de CD4>500/ mm3 345 67.25

Données relatives a la derniere charge virale (copies/mL) renseignée dans I'année
Chez les sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Données manquantes 7 1.36
Patients avec une charge virale < 50 copies / mL 4382 93.9

Sujets traités depuis plus de 6 mois par cART
Patients présentant des CD4 <200/ mm et une charge virale > 10000 3 0.58
copies/mL
Patients présentant des CD4 > 500/ mm3 et une charge virale < 50
= 336 65.5
Recours
Hospitalisations completes 83
Durée moyenne de séjour 17.2
HdJ 90
Consultations VIH 1611
Nombre moyen de consultations par patient 2.87
Grossesses dans l'année 17
Patients décédés durant I'année 3
Patients pris en charge pendant I'année N-1 mais non revus pendant I'année N
Patients perdus de vue 12
Patients décédés au cours de I'année N-1 2
Patients pris en charge dans un établissement d'un autre Corevih 12
Nouveaux patients pris en charge au cours de I'année N

Hommes 19 67.86
Femmes 9 32.14
Transsexuels 0 0
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Données d’activité des structures hors établissements hospitaliers

Lieux de dépistage
CDAG/CIDDIST

Les activités des CDAG/CIDDIST ont été recueillies aupres de chaque responsable de ces
structures et de I'INVS (département des maladies infectieuses) selon le formulaire « Bilan
épidémiologique annuel de l'activité des CDAG » de I'Institut de Veille Sanitaire (INVS).
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/ | 1616~ | 1517 | 4 |03 | 485 | 2 | 04 | 672 2 (03] 753 [ 0| o | Oui
Meulan
CHI St G in-
ermam- | a4+ | 811 | 3 o4l 233 1 04| 141 | 0| 0| 468 | 1|02 Non
en-Laye
CH Rambouillet 1311 [ 1215 | 0 | o | 816 O 0 989 1 | 01 78 0| 0 | Oui
CHU Ambroi
Pa';‘é roise 1420 | 1299 | 7 |o5| 43| 2 [ o0a| 780 | 5 06| 450 | 2 | 04| Oui
CHU Louis 1621 | 1143 | 2 02| 770 | 2 |03 | 755 | 8 | 1 | 209 | o | o | Oui
Mourier
CMS 672 385 | 0 | 0 | 285 3 | 1.1 | 283 2 |07 87 0| 0 | Oui
92 Gennevilliers
CH Max Fourestier 1054 904 2 0.2 | 494 1 0.2 563 5 0.9 87 1 1.1 Oui
CMS Suresnes 325 106 0 0 70 1 14 54 0 0 181 0 0 Oui
CMS Nanterre 547 518 | 0 [ 0 [397 [ 0 0 271 0 [02] ND [ND[ND| ND
CMS Nanterre,
antenne Université 229 213 0 0 187 0 0 187 1 0.5 ND ND | ND | ND
Paris X
CH Victor Dupouy | 447 305 | 3 [08] 52 | o 0 265 1 | 04 0 0| o | Oui
95 Centre
départemental, 183 172 | 1 [1.7] 138 | © 0 133 2 | 26 0 0| 0 | Oui
Argenteuil
Total 2015 14240 |11753| 27 | 02 (5679 17 | 03 | 7356 | 34 | 05 | 2315 | 4 | 0.2
Total 2014 14710 [11930| 54 | 0,5 [6031] 29 [ 05 | 7355 | 57 | 08 | 1582 [ 0 | 0
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Associations habilitées a faire des TROD

Total des personnes
trodées

Aides (78-

92-95) Osiris

2577

Association

Genre des personnes trodées

Association
Marie-
Madeleine

74

AVH 78

Total des personnes trodées

51

HF
Prévention
(78-92-95)

2828

des transgenres

TROD réalisés chez ND NA 52 30 1952
des hommes

TROD réalisés chez ND NA 27 21 856
des femmes

TROD réalisés chez ND NA 0 0 20

Orientation sexuelle des personnes trodées

Hétérosexuelle ND NA 63 ND ND

Homosexuelle ND NA 7 ND ND

Bisexuelle ND NA 2 ND ND

Inconnu ND NA 2 ND ND
Total des personnes trodées VIH +

Total 12 0 0 0 69
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Programmes Education thérapeutique du Patient

Nombre de Nombre de
Structure patients vus en | consultations en

2015 2015
34 i
CH André Mignot, Le Chesnay 48 138
CH Frangois Quesnay, Mantes la Jolie 32 55
CHI Poissy /St Germain, site St-Germain 12 21
CHU Louis Mourier, Colombes 62 70
CHU Ambroise Paré, Boulogne-Billancourt 47 141
CHU Raymond Poincaré, Garches 63 79
CMC Foch, Suresnes 58 65
CH Max-Fourestier, Nanterre 42 74
CH Victor Dupouy, Argenteuil 82 102
Total 2015 480 746
Total 2014 292 514

* séjour de 5 jours.
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Appartements de Coordination Thérapeutique

Données d'activité 2015

Info Soins

ACT Horizons
- association

Altair - Vesta

Trait d'union

Existence d'un service d'accueil Oui Non Non ND
Nombre de places autorisées 30 10 25 ND
Nombre de places en hébergement
i 0 0 0

collectif ND
Nombre de places en hébergement

. . 8 9 19
semi-collectif ND
Nombre de places en hébergement
. 22 1 6
individuel ND
Nombre de résidents admis 8 3 21 ND
Nombre de résidents sortis 6 1 16 ND
Nombre de dossiers d'admission 304 198 360
recus ND

Pathologies des résidents présents en 2015

VIH 23 5 10 ND
Hépatites 2 0 0 ND
Cancers 2 0 9 ND
Diabete 1 0 2 ND
Pathologies cardiovasculaires 1 0 0 ND
Autres 4 3 19 ND

Profi

Hommes (= 15 ans) 18 1 25 ND
Femmes (=15 ans) 15 7 15 ND
Enfants [0-15 ans [ 0 8 0 ND
Célibataire 29 4 38 ND
En couple 2 3 2 ND
Famille monoparentale 2 4 0 ND
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Unités sanitaires en milieu pénitentiaire

Vaccinations VHB, dépistages VIH/VHB/VHC, résultats VIH+/VHB+/VHC+ dans

les US
Nombre de Nombre
doses de 122;;;1;;3: Résultat l\glzglil;::gcle Résultats de Résultats
vaccination VIH s VIH+ VHB VHB + dépistage VHC+
VHB A\ (@

Bois d'Arcy 540 813 5 757 24 800 26
Versailles 38 97 3 88 5 90 2
Poissy NR NR 0 NR 0 NR 1
Nanterre 334 550 NR 552 NR 540 NR

File active VIH+/VHB+/VHC+ dans les US

File ; ; File
active sl Sl active
File active VIH + active File active | File active active VIH+/
VIH + VIH+/V VHB+ VHC+ VHB+/V
/VHB HC+ HC+ VHB+/
VHC+
Bois-d'Arcy 5 1 0 24 26 1 0
Versailles 3 0 1 5 2 0 0
Poissy 2 NR 0 0 4 0 0
Nanterre 17* NR NR NR 1** NR NR

* Nombre de patients ayant recu un traitement ARV.

** Nombre de patients ayant été traités par DAA.
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Recherche clinique







Etudes et cohortes VIH

Etudes VIH (hors Corevih IdF Ouest)

1 W
> = NV} T H
gl gl |f |8 E|E|E 25
) 2= - 5| B @
AEIE I REHE IR
ETUDES VIH £ S el 8vBs|S| LB & 8|8
E ] 's = U ] Q = =} @) == s
2015 9 S| =lc3=8| 8| 2| & % | 2
Sl S| BIE |uS|&| 8| B 2|88
A < 8l0|R T s O =2 5
e ) D 2P| &
Slel = B |B|E|S 5 8
S| |5 AR
@]
ANRS HC30
QUADRIH ANRS 4 0| 4
ANRS HC31
SOFTRIH RN 2 -
ANRS 146
N ANRS 3 0|3
ANRS 147
OPTIPRIM GINISS v
ANRS 149
S ANRS 8 5 |13
ANRS 152
START ANRS 4 4
ANRS 160
RALFE ANRS 2 7)
ANRS 1624D | ANRS 19| 3 22
Cancer ORL Pasteur | 12 7 12| 4|25
DREAM 140 ANRS | 0 0 3 3
DRIVER ANRS 30|17 | 50 | 73 39 1209
ETUDE
STORY GILEAD 6 | 4 10 | 20
ESSAI 159
S, ANRS | 0 2 0|2
MULTIVIR
B ANRS | 8 4 6 |1 13 | 32
NEURO +3 OPS 15 015
INSERM
ODYSSEE Moo & 10 | 14
RILPYRO INSERM | 13 13
SPRING ING| GSK- . A
113 086 ViiV
SWORD .
201636 GSKViiV 5 5
Total 2015 38100 0 |34 21 110/107| 2 |81 393
Total 2014 1100 0 |4|4|61|31|0]|15/|116
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Cohortes VIH (hors Corevih IdF Ouest)

1 <%} S
c =
5 5 £ g ZlE
§o & @ 2SS E 5 &

COHORTES VIH S | S k|82 S 2 A
2015 g g2 t S E|E|E. 8% B

(] s | g - g B <) 3 ) % | =

° 5|8 Er¥ag< 2 G

£ | <& TEEYds | olnglu|(2|B

e an il fant anfi e aniil e (e iy = T o

=% (ON1Y) O oV O 1 QO 10 O Q10
COVERTE CO19 ANRS 1 10 3 1 2|17
BIGEED AR e 13 13
Equipier
Enquéte Périnatale
Francaise CO1-| ANRS 1 14 67 16 | 98
CO10-CO11
EP 36 VIII CLONO
CD4 S/étude de ?ANSI?FSE/UR 1] 1
CODEX CO21

ANRS/

EP 36 X PASTEUR 12 2 0|14
FDH Etude| |\ icrpm 2 ))
Leucémies
FHDH ETUDE
FRACTURE INSERM | 10 2 7 2 21
FHDH ETUDE
IDM INSERM 2 1 2 2 7
F'HDH Cancer de INSERM 1
1'uterus
HEPAVIH CO13 ANRS 23 23
HIV Controllers
CO18 / CODEX|INSERM 2 2 2 5 9120
Cc021
IMMUNOVIR S/
stude VIH2 ANRS 14 1 1 2 |18
LYMPHOVIR ANRS 1 4 5
PRETHEVIC HC
EP 25 ANRS 2 3 5
PRIMO CO06 ANRS 11 9 [ 13 18 15(4 | 4|74
RES-O/ORIVAO |ANRS 1 2 2 (111 7
TAVIH INCa 10 40 50
VIH 2 CO5 ANRS 7 | 15 1 4 3 |24 1 5 (1 [18] 79
Total 2015 55| 15 (15| 13 0|60 |120| 53 65 | 6 |53 |454
Total 2014 34 1 14 9 0 |104|159| 50 |104|12|82|569
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Synthése des études et cohortes VIH (hors Corevih IdF Ouest)

CHU Louis Mourier
Site Poissy
CHI Saint- Germain
CH Andé Mignot
CMC Foch
CH Victor Dupouy
CH Max Fourestier

>
(4]
(=
@
(7]
=]
o
o2
=]
o
=
<
i
5=
ani
@)

CHU Ambroise Paré
CH de Meulan les Mureaux

CHU Raymond Poincaré

Nombre de patients inclus dans des

e RS WD 34 121 | 78 38 |103| 67 341
Non?bre.de’! patients inclus dans des 30 R 50
essais privés VIH

Nombre de patients inclus dans des 53 1118] 49 |15 1151 9 |43 135 | 53 | 6 396

cohortes publiques VIH hors FHDH

Nombre de patients pour lesquels un
retour au dossier a été effectué dans| 7 2 2 4 |12 | 4 31
le cadre des études FHDH

Nombre de patients inclus dans des
essais publics de co-infection 2 2
hépatite

Nombre de patients inclus dans des
essais privés de co-infection hépatite

Nombre de patients inclus dans des

cohortes publiques de co-infection 2 26 28
hépatite
Total nombre de patients inclus 94 |141| 163 | 15 |15 | 13 (93 |172|134| 8 | O | 848
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Etudes et cohortes du Corevih IdF Ouest

= k& & | H 2
g g v | 3l ?
. 9 j= 7} v
Patients inclus dans o0 b 2| s g 5
les études et cohortes = = _‘U_‘ 8| .2 E = | O
du Corevih IdF Ouest 3 o E E 8|7y 8 x
1) = (g < | = X s = ‘E“
= < = D D P gy
© an an o | T e = |
= @) O O | O 0O O |0
Co-infection VIH- .
VHE Corevih| 0 0O [O0] O 1 {04 [0]0]f1 6
Devenir a un an Corevih| 21 | 14 | 7 | 24 22 (28|11 |11 118 33 | 193
Nouveaux patients Corevih| 46 | 22 | 5 39 119|121 (33| 355

Tolérance stribild en

Corevih| 0 | 15 |17 | 46 100|110 [ 53 |52 0 [ 32 | 330

S
(0¢]

N| O ||k ] ©
Q1
O
Q1
1

TPE
Traitement DAA VHC | Corevih| 11 2 0] 0 7 10121 |15 0| 6 74
Total 78 | 53 |29 (118 19 (189|103 |128| 97 | 39 |105| 958
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