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COM inter-COREVIH IDF - 2 

Axe concerné : épidémiologie 

FICHE N°2 : EPIDEMIOLOGIE DES IST ET DE LA PREP.  

Epidémiologie : passer de l’épidémiologie descriptive à l’épidémiologie d’intervention 

COREVIH Pilote COREVIH IDF Centre  

 
 
 
 
Rationnel de l’activité 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Au regard des trois rapports épidémiologiques portant sur les 
2015, 2016, 2017, consacrés à l’infection à VIH sur la région Ile 
de France réalisés et ayant été produits dans le cadre du groupe 
Epidémiologie Inter-COREVIH au cours du 1

er
 COM, il est 

proposé pour le rapport de l’année 2018 et pour les années qui 
suivront de travailler sur un rapport prévu pour être plus 
synthétique.  

 

Le rapport sera donc simplifié en ce qui concerne les données 
liées au VIH et aux co-infections VIH, VHB et VHC, et en parallèle 
pour la 1

ère
 fois il apportera des informations sur les Infections 

sexuellement transmissibles (IST) ainsi que sur la PrEP (voir la 
maquette du rapport 2018).  

 

Le suivi et l’évaluation des prises en charge IST et PrEP sont liés 
au rapport épidémiologique annuel dont le groupe Epidémiologie 
Inter-COREVIH a la la charge. Toutefois, dans la mesure où en 
IDF l’on dispose à ce jour de peu de données épidémiologiques 
d’une part sur la PrEP, d’autre part sur les IST, il est proposé 
dans le cadre de l’Inter-COREVIH de traiter ces deux sujets 
dans le cadre d’une fiche-action spécifique, afin de lancer un 
travail sur les variables quantitatives et qualitatives qu’il 
conviendrait d’évaluer.   

 

Objectifs principaux  

 

 Recenser par COREVIH les structures susceptibles de 

participer à un recueil des données IST et mettre au point 

avec les acteurs du diagnostic et de la prise en charge des 

IST de ces différentes structures, un cadre de recueil des 

données les plus pertinentes.  

 

 Intégration dans le rapport épidémiologique Inter-COREVIH 

en IDF, d’un certain nombre de variables portant sur la PrEP 

et les IST. Ces données ne pourront pas être exhaustives 

pour l’année 2018, toutefois elles vont constituer un socle 

pour qu’en 2019-2020, l’on soit en capacité de présenter des 

résultats descriptifs beaucoup plus pertinents reposant sur 

une meilleure exhaustivité.  
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Publics concernés 

 

Autorités de santé et différentes agences (Santé Publique France, 
ORS IDF…), acteurs de la prise en charge du VIH au sein des 
COREVIH. 

  

Acteurs pivots 

 

Membres du groupe Epidémiologie Inter-COREVIH IDF 
(représentant les 5 COREVIH IDF) : Médecins travaillant sur les 
questions épidémiologiques dont les Président(e)s de COREVIH, 
Tecs COREVIH, data-managers, biostatisticiens, coordonnateur, 
médecins et autres acteurs de la prise en charge des IST et de la 
PrEP  

 

Calendrier prévisionnel de mise 
en œuvre /  ou échéance (1ère 
phase 1ers résultats année 2018 et 
préparation rapport 2019)  

 
 Juillet 2019 : obtention des 1ères données dans le cadre du 

rapport épidémiologique Inter-COREVIH 2018  
 

 Septembre/décembre 2019 : mise au point d’une liste de 
variables actualisées (cf propositions qui émaneront des 5 
COREVIH)  
 

Résultat potentiel (rapport 2018 
puis 2019)  

 
Amélioration des connaissances épidémiologiques concernant les 
patients :  

 ayant présenté une IST   
 sous PrEP et suivis en Ile-de-France 

 

Indicateurs potentiels  

 

Pouvoir disposer au niveau de l’Ile-de-France des informations les 

plus exhaustives possibles sur le diagnostic et la prise en charge 

des IST, sur les initiations et le suivi des patients sous PrEP, à 

partir de la mise en place d’un recueil de données et de leur 

évaluation  
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