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Introduction 
 
2013 : mise en place du Rapport d’activité « dématérialisé » des COREVIH destiné à permettre aux tutelles 
un accès plus rapide et standardisé des principales actions des COREVIH…il nous faudra un peu de temps 
pour passer outre  la réalisation d’un rapport d’activité « classique » qui au travers duquel il nous semble que 
la part de l’humain reste perceptible, en terme de PVVIH1 et des professionnels. 
 
En 2013, les Hôpitaux implantés sur le territoire du COREVIH Ile-de-France Ouest ont pris en charge 5284 
patients. Ce chiffre est en constante augmentation ( + 5% par rapport à 2012 et + 9% par rapport à 2010) et 
reflète, d’une part l’amélioration de l’état de santé des patients PVVIH dont 81% ont une charge virale 
indétectable avec un nombre faible de décès , et d’autre part la prise en charge d’environ 400 nouveaux 
patients VIH+ sur notre territoire, dont plus de la moitié sont des patients nouvellement dépistés. 
 
Les caractéristiques des patients nouvellement dépistés nous interpellent en terme d'efficacité des actions de 
prévention et de dépistage puisque 1/3 d’entre eux arrive aux soins à un stade avancé de la maladie VIH 
(CD4 bas).  
 
Le Groupe de travail « dépistage » de notre COREVIH travaille en harmonie avec les associations de PVVIH, 
dans une réflexion globale d’amélioration d’accès au dépistage sur notre territoire et en direction des 
populations les plus concernées  (HSH2, Travailleurs du sexe, migrants). 
On note en 2013, la participation à l’enquête FLASH TEST incitée par la Direction générale de la santé (DGS) 
et de nombreuses actions de dépistage à l’aide de TROD3 dites « hors les murs ». 
 
Les travaux des autres groupes de travail ont conduit au cours de cette même année à de nombreuses 
actions dont je citerai, sans être exhaustive : l’harmonisation des pratiques de prise en charge des AES4, 
l’élaboration d’outils standardisés pour l’ETP5 et l’évaluation de cette activité, une enquête sur la prise en 
charge gynécologique des femmes PVVIH auprès des généralistes, la création d’un annuaire de ressources 
médico-sociale et psychologique pour les personnes transgenres, état des lieux de la prise en charge 
psychologique et psychiatrique, la mise en place d’un outil de transmission d’information entre équipes 
hospitalières et SSR6 / ACT7 et la réalisation d’études spécifique à notre file active.  
 
Il faut également noter qu'un nombre croissant d’actions sont réalisées en collaboration avec les 4 autres 
COREVIH d’ Ile-de-France (Flash test, Post CROI à l’intention des PVVIH) ou de façon plus limitée avec le 
COREVIH Ile-de-France NORD (groupe de travail sur les AES et sur les personnes Transgenres). La 
valorisation de ces actions est attestée par des publications et des présentations dans les congrès nationaux 
et internationaux dont le nombre augmente régulièrement. 
 
Comme chaque année, les différents acteurs et intervenants du COREVIH Ile-de-France OUEST ont pu se 
retrouver pour une journée scientifique d’information et  d’échanges, moment clé de la vie de notre COREVIH. 
 
Enfin, sur le plan institutionnel, outre les rencontrent avec l’Agence Régionale de la Santé (ARS), nous 
restons actifs au sein du Groupe National Technique des COREVIH, du Groupe de Suivi du Plan National IST 
SIDA 2010-2014, les réunions nationales des COREVIH  (Journée des  Coordonnateurs, journée des 
Présidents, journée des TEC, rencontre nationale des COREVIH, Congrès SFLS)… 
 
Tout ceci témoigne de l’implication  sans faille, des patients, des associations de PVVIH, des associations de 
lutte contre le SIDA, des équipes soignantes, de l’équipe des permanents du COREVIH (coordonnateurs, 
secrétaire, Technicien d'Etudes Cliniques)  auxquels nous adressons tous nos remerciements. 
 
 
 
 
 
Elisabeth Rouveix, Présidente      
Alix Greder Belan, Vice-Présidente 
 
 
 
 
PVVIH1 : Patients vivant avec le VIH/SIDA  HSH2 : Hommes ayant des relations Sexuelles avec des Hommes   TROD3 : 
Test rapide d'orientation diagnostic  AES4 : Accident exposition au sang  ETP5 : Education thérapeutique  SSR6 : Soins 
de suite et de réadaptation  ACT7 : Appartements de Coordination Thérapeutique 
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A. PRESENTATION DU COREVIH Ile-de-France OUEST 

1. IDENTIFICATION DU COREVIH Ile-de-France OUEST 
 

Le Corevih est le comité de coordination régionale de la lutte contre l’infection par le virus de 
l’immunodéficience humaine. Créé par décret en 2005, le Corevih est une organisation territoriale de référence 
pour l’ensemble des acteurs qui concourent à la prise en charge médicale, psychologique et sociale des 
patients infectés par le VIH et à la lutte contre l’infection par le VIH en général. Le Corevih Ile-de-France Ouest 
est l’un des 28 Corevih. 
 

1.1 Région administrative 
 
La région Ile-de-France est partitionnée en cinq territoires dont l’un est le Corevih Ile-de-France Ouest. 

 

1.2 Territoire de référence 
 
A chaque Corevih est associé un territoire de référence1. Celui du Corevih Ile-de-France Ouest comprend les 
départements et villes suivantes : 
 

• Le département des Yvelines (78). 
• Dans le département des Hauts-de-Seine (92), les communes de :  

Asnières-sur-Seine, Bois-Colombes, Boulogne-Billancourt, Chaville, Colombes, Courbevoie, Garches, 
Gennevilliers, La Garenne-Colombes, Marnes-la-Coquette, Nanterre, Puteaux, Rueil-Malmaison, 
Saint-Cloud, Sèvres, 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. 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Le Corevih Ile-de-France Ouest est indiqué en vert. 
 
 
 
 

                                                           
1 Arrêté du 4 octobre 2006 relatif à l’implantation des comités de coordination de lutte contre l’infection due au VIH 
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1.3  Etablissement de santé, siège du Corevih Ile-de-France Ouest 
 
Nom : Hôpitaux Universitaires Paris Ile-de-France Ouest - CHU Ambroise-Paré 
 
Adresse : 9 avenue Charles de Gaulle 92104 Boulogne-Billancourt CEDEX 
 
Finess : 920100013 
 
Monsieur Jean-Michel PÉAN 
Directeur du GH Hôpitaux Universitaires Paris Ile-de-France Ouest 
 
Monsieur David TROUCHAUD  
Directeur du CHU Ambroise-Paré 
 
Madame Émilie SEGUI 
Pharmacienne 
Correspondant AFSSAPS 
 

2.  LES INSTANCES DU COREVIH ILE-DE-FRANCE OUEST 

2.1 Le Comité 
 
Le premier mandat du comité arrivant à son terme fin 2011, l’ARS Ile-de-France a organisé le renouvellement 
des membres du comité qui ont été nommés par arrêté préfectoral n° 2012-074-0009 du 14 mars 2012 pour 
une période de 4 ans. 
Le comité est composé de 78 membres : 30 titulaires, 30 1er suppléants et 18 second suppléants. Liste en 
annexe 1.  

2.2 Le Bureau 
 
Le comité nouvellement constitué s’est réuni en Assemblée générale le mardi 20 mars 2012 de 17h00 à 
20h30, en présence des représentants de l’ARS Ile-de-France. 
 
Au cours de cette Assemblée générale, il a été procédé à l’élection de neuf membres du bureau ainsi que le 
précise le règlement intérieur du Corevih Ile-de-France Ouest. 
 
Les membres du bureau sont : 
  
Collège 1 - Pr Elisabeth ROUVEIX, Présidente - CHU Ambroise-Paré, Boulogne -Billancourt -92) 
Collège 1 - Dr Alix GREDER BELAN, Vice-présidente - Hôpital André Mignot, le Chesnay (78) 
Collège 1 - Dr Pierre de TRUCHIS - CHU Raymond Poincaré, Garches (92) 
Collège 1 - Dr Philippe GENET, Hôpital Victor Dupouy, Argenteuil (95) 
 
Collège 2 - Mme Dominique ALBUCHER, assistante sociale - Hôpital Foch, Suresnes (92) 
Collège 2 - Dr David ZUCMAN - Hôpital Foch, Suresnes (92) 
 
Collège 3 - M. Vincent COQUELIN, coordinateur d’actions - Association Aides, Paris(75) 
Collège 3 - Mme Marie-Hélène TOKOLO - Association Marie-Madeleine, Versailles (78) 
 
Collège 4 - Mme Sabine NOEL, psychologue- CHU Ambroise-Paré, Boulogne -Billancourt (92) 
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2.3 Les réunions des instances 
 
En 2013, les membres du comité du Corevih IDF Ouest se sont réunis 2 fois en plénière et une fois en 
Assemblée générale autour des thèmes ci-dessous :  
 
 

Date Ordre du jour : Assemblée générale et réunions plénières 

19/03/13 

 
1. Présentation semaine de dépistage DGS/ARS septembre 2013 
2. Présentation d’actions associatives (1 ou 2 actions spécifiques) :  

- Marie-Madeleine  
- HF Prévention  
- Le comité des familles 

3. Point budget 
4. Calendrier des prochaines réunions 

 

8/10/13 

 
1. Présentation des groupes et pilotes 
2. Budget 2013 : réalisé et prévisionnel 
3. Présentation actions des groupes de travail : 

- Type action et description des actions 
- Indicateur de moyens et résultat 

4.  Calendrier de la prochaine AG 
 

10/12/13 

Avec la participation de Marie-France d’Acremont, ARS Ile-de-France. 
1. Introduction de la Présidente Pr Elisabeth Rouveix 
2. Présentation du budget 2013 et du budget prévisionnel 2014. 
3. Données épidémiologiques sur le territoire, Jean-Luc Ecobichon. 
4. Opération Flash test – bilan, Vincent Coquelin. 
5. Santé sexuelle, Elisabeth Rouveix : 

- Présentation de l’enquête auprès des  CDAG/CIDDIST (repérage des 
projets). 

- Echanges sur les besoins sur le territoire. 
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Les réunions du bureau 
 
Le Bureau composé de neuf membres s’est réuni 6 fois au cours de l’année 2013. Les membres du bureau 
sont très assidus à ces réunions. 
 
 

Date Ordre du jour : Bureau 

10/01/2013 
1. Journée des acteurs 2013 (programme) 
2. Position du Corevih IDF Ouest sur la coordination nationale des Corevih 
3. Calendrier : date du prochain Bureau et AG 

27/02/2013 

 
1. Suite avis du Corevih Ile-de-France Ouest sur le projet d’une 

coordination nationale 
2. Présentation du rapport d’activité (OSCOREVIH) - travaux du groupe de 

travail national des Corevih 
3. Inserm/Domevih 
4. Post-Croï Intercorevih Ile-de-France en avril à Paris. Public : associations 

et patients. Quelle participation de notre Corevih ? 
5. Semaine de dépistage septembre 2013 : projet DGS/ARS 
6. Projet de soirée/débat : La PreP pour les travailleurs (ses) du sexe et les 

transgenres. Proposition issue du groupe « transgenre » Corevih IDF 
Ouest et Nord 

7. Santé sexuelle. Retour d’information suite au questionnaire 
CDAG/CIDDIST 

8. Préparation de la réunion plénière du 19 mars. « …Des associations 
présentent une ou plusieurs actions prioritaires sur le territoire du 
Corevih IDF Ouest… » 

9. Calendrier des prochaines réunions 
 

23/04/2013 

 
1. Budget global (2011-2013) en présence de Monsieur Alain Martin 

(Direction financière AP-HP) 
- Recette prévisionnelle 2013 MIGAC : 541 470 € 
- Evaluation investissement (informatique et mobilier) 
- Calcul frais de structure coordination 
- Bilan quadri trimestriel, voire mensuelle si besoin 
- Etude des possibilités d’actions pluriannuelles 

Etude remboursement des frais de mission personnes hors AP-HP, 
membres du comité  

- Budget prévisionnel groupes et actions 2013  
- Achat TROD. Action pilote médecin généraliste avec Dr Ségolène 

Deau (Meulan) 
- Semaine dépistage ARS septembre 2013 : Décision de financement 

et coût. 
- Journée des acteurs octobre 2013 : décision de budget. 

2. Rencontres ARS, présidents, vice-présidents et coordinateurs 9 avril 
3. Rencontres Présidents, vice-présidents et coordinateurs 19 avril 

 

10/06/2013 

 
1. Budget 2013. Etat d’avancement suite réunion avec la Direction 

Ambroise Paré. 
2. Présentation et discussion d’un nouveau budget prévisionnel pour suite 

des négociations avec la DIF. 
3. Journée des acteurs 2013 : maintien ou report ? Date et lieu ? 
4. Perspectives de réorganisation des TECs sur les sites : début de 
réflexion. 
5. Calendrier : Bureau, Assemblée générale. 
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Date Ordre du jour : Bureau 

10/09/2013 

 
1. Information conférence téléphonique ARS/Corevih IDF Ouest 23 juillet et 
discussion. 
2. Budget 2013 et perspectives 2014 

- Avancement négociation/conventions: Inserm et hôpital Foch 
- Négociation avec la DIF 
- Présentation nouveau budget 2013 
- Perspectives 2014 : à discuter 
- Rendez-vous ARS/Corevih IDF Ouest (dotation) 

3. Validation des fiches actions du rapport d’activité DGOS 
4. Journée des acteurs et réunion plénière 8 octobre 2013 
 
5. Réunion plénière 8 octobre 2013 : préparation ODJ et intervenant 
6. Enquête auprès des médecins généralistes « suivi gynécologique 
femmes VIH+ » - Groupe Femmes et VIH 
7. Décision de participation du Corevih IDF Ouest à la Conférence/Débat 
« Démocratie participative à l’épreuve de la maladie VIH : Patients, 
Médecins, Institutions au cœur de l’action » organisée par HF Prévention. 
Novembre  
8. Calendrier : réunions de bureau et plénière décembre 2013 avec les 
institutionnels. 

 

12/11/2013 

 
  1. Journée des acteurs 2013 et 2014 

2. Ordre du jour de la réunion plénière 10 décembre 2013 
3. Evolution équipe TEC 
4. Site internet 
5. Rapport activité standardisé DGOS. 
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3. LES ACTEURS 

3.1  Les centres hospitaliers 
 
Les quatorze centres hospitaliers situés sur le territoire du Corevih Ile-de-France Ouest qui assurent la quasi-
totalité de la prise en charge des personnes vivant avec le VIH sont cités ci-après. Les coordonnées des 
médecins référents sont présentées en annexe 2. 
 
 

Dpt. Nom Site Ville 

CH André Mignot  Le Chesnay 

CH François Quesnay  Mantes-La-Jolie 

CHI de Meulan-les-Mureaux  Meulan 

Site de Poissy Poissy 
CHI Poissy/Saint-Germain-en-Laye 

Site de Saint-Germain Saint-Germain-en-
Laye 

CH de Rambouillet  Rambouillet 

78 

CH du Vésinet  Le Vésinet 

CHU Ambroise-Paré Boulogne-
Billancourt Hôpitaux Universitaires Paris Ile-de-

France Ouest CHU Raymond-Poincaré Garches 

Hôpitaux Universitaires Paris Nord Val 
de Seine CHU Louis-Mourier Colombes 

CMC Foch  Suresnes 

CH Max Fourestier  Nanterre 

92 

CH des Quatre Villes Site de Saint-Cloud 
Site de Sèvres 

Saint-Cloud 
Sèvres 

95 CH Victor Dupouy  Argenteuil 

 
 
Dans le département 92 
Le GH « Hôpitaux Universitaires Paris-Ile-de-France Ouest » regroupe l’hôpital Ambroise-Paré à Boulogne-
Billancourt et l’hôpital Raymond-Poincaré à Garches. 
Dans le département 78 
Le CHI Poissy/Saint-Germain-en-Laye regroupe l’hôpital de Poissy et l’hôpital de Saint-Germain-en-Laye. 
 
 

3.2  Les réseaux 
 
Réseaux situés sur le territoire ayant des activités spécifiquement mais non exclusivement dédiées aux 
PVVIH. Les coordonnées et descriptifs sont présentés en annexe 3. 
 

• Dans le département des Yvelines (78) 
 

- Réseau Ville hôpital VIH OSIRIS, Poissy 
- Réseau Ville hôpital RESSY, Montigny-le-Bretonneux 
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• Dans le département des Hauts-de-Seine (92) 
 

- Réseau de santé ARèS 92, Gennevilliers 
- Réseau Ville hôpital Val de Seine, Suresnes  
- Réseau de périnatalité de santé Nord 92, Gennevilliers 

 
 

3.3  Les appartements de coordination thérapeutique (ACT) 
 
Les principales structures (sur le territoire ou proche) gérant des appartements de coordination thérapeutique 
pour les personnes vivant avec le VIH sont citées ci-dessous. Les coordonnées et descriptifs sont présentés 
en annexe 4. 
 

• Dans le département des Yvelines (78) 
 

- INFO SOINS, Versailles 
- OSIRIS ACT Horizons, Poissy 

 
• Dans le département des Hauts-de-Seine (92) 

 
- ALTAÏR VESTA, Nanterre 
- ARAPEJ 92, Chatenay Malabry 
- ASSOCIATION INITIATIVES, Bourg la Reine 
- APORIA  
- LA FRATRIE, Nanterre 
- LE TRAIT D’UNION (Association Oppelia), Boulogne-Billancourt 
- RELAIS ENFANTS – PARENTS, Clamart 
 

• Dans le département du Val d’Oise (95) 
 

- LOGINTER appartements Relais phare VIH, Gonesse et Pontoise 
 

• Autres départements en Ile-de-France 
 

- DIAGONALE IDF, Juvisy-sur-Orge (91) 
  
 

3.4  Les appartements relais 
 
Sur le territoire ou à proximité : 
 

- AIDES Délégation Yvelines, Versailles (78) 
- AIDES Délégation Hauts-de-Seine, Colombes (92) 
- MAAVAR Hébergement d’urgence, Sarcelles (95) 
- MAISON LUMIERE, Magny-en-Vexin (95) 
- SEQUANACIAT, Gennevilliers (92) 

 

3.5  Les associations de PVVIH et de lutte contre le sida 
 
Les principales associations ayant des actions sur le territoire font partie du comité Corevih IDF Ouest. Les 
coordonnées et descriptifs sont présentés en annexe 5. 
 

• Dans le département des Yvelines (78) 
 

- AIDES Délégation Départementale des Yvelines, Mantes-la-Jolie 
- AVH 78, Saint-germain-en Laye 
- CHRETIENS ET SIDA, Versailles 
- HF PREVENTION, Trappes 
- MARIE MADELEINE, Versailles 
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• Dans le département des Hauts-de-Seine (92) 

 
- AIDES Délégation départementale des Hauts-de-Seine, Nanterre 
- AIDES Délégation départementale des Yvelines, Versailles 
- ALTAÏR, Nanterre 
- ENTRAIDE SANTE 92, Vaucresson 
- SIDA PAROLES, Colombes 
- KEHASSA, Colombes 

 
• Dans le département du Val d’Oise (95) 

 
- AIDES IDF – Pôle 95, Argenteuil 

 
• Autres départements en Ile-de-France 

 
- ACT UP, Paris (75) 
- COMITE DES FAMILLES, Paris (75) 
- IKAMBERE « LA MAISON ACCUEILLANTE», Saint-Denis (93) 
- LES PETITS BONHEURS, Paris (75) 
- OPPELIA, Evry (91) 
- PASTT PREVENTION, Paris (75) 

 

3.6  Les CAARUD et CSAPA 
 
Les Centres d’Accueil et d’Accompagnement à la Réduction de risques pour Usagers de Drogues 
(CAARUD) sont issus de la loi du 9 août 2004 qui visait notamment à regrouper les dispositifs de réduction 
des risques (boutiques, bus, automates, « sleep in ») au sein de structures uniques. 
Ils peuvent être portés par des structures associatives ou des établissements publics de santé, sous réserve 
que ces derniers gèrent également un CSST ou un CSAPA. 
Les Centres de Soins d’Accompagnement et de Prévention en Addictologie (CSAPA) sont des structures 
résultant du regroupement des services spécialisés pour l’alcool et les drogues (CCAA et CSST), prévu par le 
décret du 14 mai 2007. La plupart ont été constitué en 2010, quelques-uns sont encore en cours. 
Ce sont des centres médico-sociaux, qui peuvent être gérés par des établissements publics de santé 
(hôpitaux) ou par des associations régies par la loi du 1er Juillet 1901, sous condition de l’obtention d’un 
conventionnement du Ministère de la santé. 
 
Les coordonnées sont présentées en annexe 6. 
 

• Dans le département des Yvelines (78) 
 

- CENTRE THERAPEUTIQUE RESIDENTIEL(KAIROS), Andresy 
- CSAPA, Mantes-la-Jolie 
- ELSA, CHI Poissy/Saint-Germain-en-Laye 
- CSAPA, Saint-Germain-en-Laye 
- CSAPA, Trappes 
- CSAPA, Versailles 

 
• Dans le département des Hauts-de-Seine (92) 
 

- CSAPA TRAIT D’UNION, Boulogne-Billancourt et Villeneuve la Garenne 
- CENTRE VICTOR SEGALEN, Clichy 
- SIDA PAROLES CAARUD, Colombes 
- ACIAT 92, Gennevilliers 
- APORIA CSAPA, Nanterre 
- AGATA CSAPA, Rueil-Malmaison  et Gennevilliers 
- AGATA JEUNES, Rueil-Malmaison 
- OPPELIA -TRAIT D’UNION, Villeneuve-la-Garenne  

 
• Dans le département du Val d’Oise (95) 

 
- CAARUD (Aides), Argenteuil 
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3.7  Les autres structures 
 
D’autres structures peuvent ponctuellement participer aux actions du Corevih Ile-de-France Ouest. Les 
coordonnées et descriptif sont présentés en annexe 7. 
 

- FONDATION ŒUVRE DE LA CROIX SAINT-SIMON 
- INSTITUT DE PROMOTION DE LA SANTE (IPS) 
- COUP DE POUCE 
- LA PASSERELLE 92 
- AIDE AUX MERES ET FAMILLES DU 92 

 
 

4. LES MOYENS DU COREVIH Ile-de-France OUEST  

4.1 Moyens humains 
 

Répartition des postes des permanents : 10 ETP 
 
Coordinatrice : 1 ETP 
TEC : 8 ETP (75 % recueil épidémiologique et 25% recherche clinique) 
Secrétaire : 1 ETP 
Médecin : 0 
Personnel scientifique : 0 
 

Répartition des postes des permanents et localisation dans les structures du territoire : 

Fonction Identité Site d'affectation Dpt ETP 

Coordinatrice Françoise VERNAT  CHU Ambroise Paré, Boulogne-
Billancourt 1 

Secrétaire Magaly PETRO CHU Ambroise-Paré, Boulogne-
Billancourt 

92 
 

1 

Maria RUQUET CH André Mignot, Le Chesnay 1 

CH François Quesnay, Mantes-La-
Jolie 0,6 

CHI Meulan-Les-Mureaux 0,2 Jean-Luc ECOBICHON 

CHI Poissy/St Germain-en-Laye, site 
de Poissy 0,2 

Bénédicte MONTOYA CHI St Germain-en-Laye, site de St- 
Germain 

78 
 

0,5 

Evelyne REIMANN  CHU Ambroise-Paré,  
Boulogne-Billancourt 1 

Huguette BERTHÉ CHU Raymond Poincaré, Garches 1 

Bénédicte MONTOYA 

Feng ZENG 
CHU Louis-Mourier, Colombes 1,5 

Dominique BORNAREL CMC Foch, Suresnes 1 

CH Max Fourestier, Nanterre 

92 
 

0,2 

Technicien 
d'étude clinique 
(TEC)  

Juliette GERBE 
CH Victor Dupouy, Argenteuil 95 0,8 
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4.1.1 La coordinatrice 
 
Ses missions principales sont la coordination et la mise en œuvre des décisions du comité. A ce titre, elle 
organise en lien avec les référents, les réunions des instances (bureau et réunion plénière) ainsi que certaines 
réunions des groupes de travail. 
Elle gère l’équipe des permanents (recrutement, évaluation, formation, gestion administrative). Elle organise 
et anime des réunions trimestrielles TEC.  
 
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 : 
 

- Recueil des données médicales, sociales et biologiques issues des différentes structures du territoire 
en lien avec les TEC et analyse des données. 

- Rédaction des documents : rapport d’activité, compte-rendu de réunion,  
- création de supports d’information. 
- Communication. 
- Organisation de réunions et d’événements. 
- Budget : établir le budget, suivi, prestataire 
- Gestion des personnels et des matériels du Corevih Ile-de-France Ouest en lien avec les 

établissements de rattachement. 
 

4.1.2 Les Techniciens d’études cliniques (TEC) 
 
En 2013, la présence des TEC sur les onze sites assurant la quasi-totalité de la prise en charge des PVVIH, a 
été maintenue. L’équipe est identique à 2011 et 2012. 
 
82 % des patients de la file active hospitalière sont inclus dans le DOMEVIH fin 2013. 
  
Les TEC sont affectés à un ou plusieurs établissements AP-HP ou hors AP-HP. Une convention avec l’hôpital 
siège du Corevih Ile-de-France Ouest est établie pour chaque établissement. La coordinatrice basée à 
l’hôpital siège du Corevih Ile-de-France Ouest est leur principal référent en lien avec leur chef de service. 
 
Fonction des TEC : 
 
Les TEC sont les interlocuteurs privilégiés des services des établissements auxquels ils sont rattachés. 
Leurs activités sont diversifiées. Citons, principalement : 
 

• Saisie des données dans la base Nationale INSERM DOMEVIH 
• Transmission des données aux instances référentes 
• Participation au rapport d’activité du Corevih IDF Ouest 
• Contribution à la déclaration obligatoire de séropositivité VIH et sida. 
• Participation aux staffs. 
• Organisation logistique de la recherche clinique VIH/sida et coïnfections et suivi des études (essais 

thérapeutiques, suivi de cohorte et travaux scientifiques, réunions ANRS/INSERM,…) 
• Participation aux séances plénières du Corevih IDF Ouest. 
• Diffusion d’information. 

 
Sur la base du volontariat, les TEC sont amenés à participer aux groupes de travail du Corevih ou à des 
réunions spécifiques en lien avec leur fonction :  
 

• Groupes de travail et/ou réunions thématiques. 
• Participation à des actions ou journées d’information et de prévention (journée des acteurs, 1er 

décembre…), séminaires et colloques. 
• Réunions plénières du comité. 
• Développement du DOMEVIH. (Juliette Gerbe, TEC poursuit sa participation au développement du 

DOMEVIH et ses nouvelles versions). 
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4.1.2 La secrétaire 
 
Son poste est basé à l’hôpital Ambroise Paré. Elle assiste principalement la coordinatrice. 
 
Ses missions : 
 

• Organisation des réunions et des événements : diffusion d’information, mise en forme des comptes-
rendus de réunion, gestion des présences, organisation logistique,… 

• Administratif : enregistrement des congés et suivi des ordres de mission après validation 
• Mise à jour des fichiers « ressources » sur Excel :  
• Information et communication : envoi des informations (mail ou courrier), recensement des demandes, 

diffusion et suivi des envois des supports créés par le Corevih IDF Ouest  
• Budgétaire : préparation des demandes d’achat en lien avec l’économat. Suivi du budget. 
• Commande des fournitures et gestion des stocks. 

 
 

4.2  Moyens matériels 
 
 

Moyens matériels 

Equipe Moyens 

Siège : CHU Ambroise Paré, Boulogne-Billancourt (92) 

Informatique 
9 ordinateurs portables 
11 ordinateurs de bureau 
9 imprimantes 

Coordination, 
secrétariat et TEC 

1 bureau comprenant 2 postes de travail et un espace documentaire. 
1 Bureau partagé (secrétaire et TEC) 

8 Bureaux individuels dans les établissements suivants : 

CH André Mignot (CH de Versailles), Le Chesnay (78) 

CH François Quesnay, Mantes la Jolie (78) 

CHU Raymond-Poincaré, Garches (92) 

CHU Louis-Mourier, Colombes (92) – 2 bureaux 

CH Max Fourestier, Nanterre (92)  

CMC Foch, Suresnes (92) 

CH Victor Dupouy, Argenteuil (95) 

3 Bureaux partagés dans les établissements suivants : 

Site de Poissy (CHI Poissy/Saint-Germain-en-Laye) (78) 

Site de Saint-Germain (CHI Poissy/Saint-Germain-en-Laye) (78) 

TEC 

Site Les Mureaux (CHI Meulan-les-Mureaux, Meulan) (78) 
 
 
La collaboration avec la DSI du GH Hôpitaux Universitaires Paris Ile-de-France Ouest est maintenant bien 
établie. Elle peut être l’interlocuteur des DSI locales, en cas de besoin. 
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4.3 Moyens financiers 
 
Données de la Direction financière du GH. 
 
Dotation 
Dotation issue de la MIG (compte 73118) : 541 470 € 
 
Charges de personnel 
Personnel non médical, charge en € au 31/12 (comptes 641, 6451, 6471) : 526 945 € 
 
 
Charges à caractère général et hôtelier : 
Achats à caractère général et hôtelier (comptes 60) : 3 823 € 
 
Autres charges externes :  
Autres charges externes (comptes 61 et 62) : 46 873 €  
 
Charges d'amortissement, de provisions et dépréciations, financières (compte 68) : 1 517 € 
Charges exceptionnelles (comptes 67) : 14 357€ 
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5. ORGANISATION SPECIFIQUE DES SERVICES HOSPITALIERS POUR 
LA PRISE EN CHARGE DES PVVIH  

 

5.1  Staffs organisés dans les services 
 
Les staffs présentés ci-dessous sont les principaux. Il existe des particularités locales telles que les staffs en 
collaboration avec d’autres établissements.  
 

Périodicité 
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CH André Mignot, Le Chesnay 
(78)         33 164    

CH François Quesnay, Mantes 
la Jolie (78) 1         52      

CH de Meulan-les-Mureaux, 
Meulan (78) 0         0 0  0  1 

2            
Site Saint-Germain (78) 

          10 20     

Site Poissy (78) 1        11   0 0  

1       10 40  
Médecine 
Interne  CHU Louis-Mourier, Colombes 

(92) 
1       10 44  Mater  

CHU Ambroise-Paré, Boulogne-
Billancourt (92) 2        10 142   

CHU Raymond-Poincaré, 
Garches (92) 

1 
hebdo 

 1 
mens. 

       150  

Participation : 
médecin, 
pharmaco 

virologue aux 
staffs d’A. P. 

CMC Foch, Suresnes (92) 2     8 à 
10 50    

CH Max Fourestier Nanterre (92)  0                

2        32  180   

          9    

CH Victor-Dupouy, Argenteuil 
(95) 
 
(1staff hebdo VIH) 
(1 staff annuel grossesse VIH)                0 
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5.2 Consultations d’éducation thérapeutique 
 
 

Etablissement 
Début des 

consultations 
d’éducation 

thérapeutique 

Métier du 
référent 

Nombre de 
patients 
vus en 
2013 

Nombre de 
consultations 
effectuées en 

2013 

CH André-Mignot, Le Chesnay (78) 01/12/2011 IDE 38 88 

CH François-Quesnay, Mantes la 
Jolie (78) 01/01/2008 Médecin et 

IDE 27 68 

CHI Poissy /St Germain, site St-
Germain (78) 01/10/2006 Médecin et 

IDE 19 28 

CHU Louis-Mourier, Colombes (92) 01/01/2007 Pharmacienne 39 46 

CHU Ambroise-Paré, Boulogne-
Billancourt (92) 01/11/2008 IDE 30 45 

CHU-Raymond Poincaré, Garches 
(92) 01/01/2007 IDE 38 58 

CMC Foch, Suresnes (92) 29/06/2005 AS 79 96 

CH Max-Fourestier, Nanterre (92) 01/09/2010 Secrétaire 
médicale 57 96 

CH Victor-Dupouy, Argenteuil (95) 01/05/2006 Pharmacienne 80 130 

TOTAL 2013    407 655 
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 5.3  Recours à l’interprétariat 
 
 

Etablissement Organisation de l'interprétariat 

CH André-Mignot, Le Chesnay (78) Liste des bénévoles avec contact téléphonique sur 
Internet de l'hôpital. 18 langues possibles. 

CH François-Quesnay, Mantes la Jolie (78) Ressources locales et Interservice migrant 

CH de Meulan-les-Mureaux, Meulan (78) Ressources locales et Interservice migrant 

CHI Poissy /St Germain, site Poissy (78) Ressources locales et Interservice migrant 

 CHU Louis-Mourier, Colombes (92) Personnel soignant local  

CHU Ambroise-Paré, Boulogne-Billancourt 
(92) IDE – médecin et agent de médiation 

CHU Raymond-Poincaré, Garches (92) Aides Sourds  
Personnel soignant local 

CMC Foch, Suresnes (92) Ressources locales 

CH Max-Fourestier, Nanterre (92) Liste des personnes ressources de l'hôpital. Gérée 
par la Direction de l'hôpital 

CH Victor-Dupouy, Argenteuil (95) Liste des personnes ressources de l'hôpital. Gérée 
par la Direction de l'hôpital 
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5.4 Ressources sociales et psychologiques 
 

 

Etablissement 
AS dédié 

au 
service  
Oui/Non 

Nombre 
en ETP 

Psychologue 
dédié au 
service 
Oui/Non 

Nombre 
en ETP 

Autre intervenant ou 
service 

CH André-Mignot, Le 
Chesnay (78) non 0.1  non 0  

CH François-Quesnay, 
Mantes la Jolie (78) non  oui 0.3   

CH de Meulan-les-
Mureaux, Meulan (78) oui ? non    

CHI Poissy/St-
Germain, site St-
Germain (78) 

oui 0.5  non   

 L’association Relais 
Jeunes et Familles 78 
sur RDV le lundi et 
vendredi 

CHI Poissy /St-
Germain, site Poissy 
(78) 

oui 0,5 oui 0,5   

CHU Louis-Mourier, 
Colombes (92) oui 1 oui 1,3 1 

CHU Ambroise-Paré, 
Boulogne-Billancourt 
(92) 

non 
Aide 

ponctuelle 
AS  

oui 1  

Intervention psychologue 
de liaison/addictologue  
(0,4 ETP) 
Agent de médiation 
(1ETP) 

CHU Raymond-
Poincaré, Garches (92) oui 1 oui 0,5 Orthophoniste  

CMC Foch, Suresnes 
(92) oui 0,5 oui 0,5   

CH Max-Fourestier, 
Nanterre (92)  oui 0.3  non    Psychologue de liaison  

Diététicienne (0,1 ETP) 

CH Victor-Dupouy, 
Argenteuil (95) oui 0.2 oui 0,4   
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5.5  Permanences des associations dans les services hospitaliers 
 
 

Etablissement Association Type de 
permanence Périodicité Horaire Contact 

CH François-
Quesnay,  
Mantes la Jolie (78) 

HF 
PREVENTION 

Accueil des 
patients sans 
rendez-vous 

2j/mois 
Mercredi 
de 14h à 
16h 

Jérôme ANDRE 

CHI Poissy /St 
Germain,  
site St-Germain 78) 

AVH 78 
Accueil 
médiation santé 
sociale pour les 
patients 

Bihebdomadair
e 

Mardi 
matin et 
jeudi 
après-midi 

Amélie FIANCETTE 

CHI Poissy /St 
Germain,  
site Poissy (78) 

OSIRIS Accueil des 
patients 5j/5 NR Christelle BOFFO 

IKAMBERE 
En consultation 
Visite dans les 
chambres 

hebdomadaire ½ journée Bernadette RWEGERA 

AIDES En HDJ hebdomadaire ½ journée NR 
CHU Louis-
Mourier,  
Colombes (92) 

LE COMITE 
DES FAMILES 

Aide et soutien 
téléphonique  
"grandes sœurs" 

NR NR Eva SOMMERLATTE 

CHU Raymond-
Poincaré,  
Garches (92) 

AIDES NR Toutes les 2 
semaines 

10h30-
12h30 Paulo VICENTE TEIXEIRA 

AIDES NR bimensuelle Jeudi 
17h30-20h NR 

CMC Foch, 
Suresnes (92) 
  

ACTIF SANTE NR mensuelle   Xavier REY-COQUAIS 

AIDES 
Accueil des 
patients sans 
rendez-vous 

1 fois / semaine Jeudi 
matin Eun Ju KIM 

CH Max-Fourestier, 
Nanterre (92) 

KEHASSA 
Accueil des 
patients sans 
rendez-vous 

1 fois / semaine Mercredi 
après-midi  

CH Victor Dupouy, 
Argenteuil (95) AIDES 

Accueil des 
patients sans 
rendez-vous 

Arrêt des 
interventions 
été 2013  
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B. LA FILE ACTIVE 
 
DESCRIPTION ET CARACTERISTIQUES EPIDEMIOLOGIQUES DES PATIENTS SUIVIS 
 

1. METHODOLOGIE DU RECUEIL DES DONNEES  
 
La file active concerne l’ensemble des patients vus au moins une fois dans l’année quelque soit le type de 
recours. Elle est issue des fichiers de données mis en place par les TEC, à partir des bases créées par les 
secrétaires hospitalières, les TECs ou les médecins eux-mêmes et utilisées localement pour l’identification et 
le suivi des patients.  
 
Les données d’activité associées aux hospitalisations classiques et de jour ont été traitées indépendamment 
du DOMEVIH et sont issues des données émanant du PMSI de chaque hôpital. 
 
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 homogène. 
 
Les activités des CDAG/CIDDIST ont été recueillies auprès de chaque responsable de ces structures et de 
l’INVS (département des maladies infectieuses) selon le formulaire « Bilan épidémiologique annuel de 
l’activité des CDAG » de l’Institut de Veille Sanitaire (INVS). 
 
Les informations sur la prise en charge de la grossesse dans chaque établissement dépendent de 
l’implication des TEC dans les structures de maternité. Elles résultent du recoupement entre les données du 
PMSI et des données exhaustives des services eux-mêmes. 
 
L’activité de prise en charge des AES a été colligée de façon non homogène à 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 AES le plus souvent non professionnels. 
 
Le Domevih 
Depuis 2011, la base de données DOMEVIH a été installée sur la totalité des sites pourvus de TEC du 
Corevih Ile-de-France Ouest, en remplacement du DMI2. 
 
Rappelons que l’inclusion des données nécessite le consentement du patient. 
 
La fonction « rapport d’activité » intégré au DOMEVIH a permis l’extraction des données présentées dans le 
chapitre 3 « Données médico-épidémiologiques issues du DOMEVIH ». 
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2. FILE ACTIVE HOSPITALIERE 
 
 

La file active 2013 augmente en moyenne de + 2% tous les ans depuis 5 ans. Et par rapport à l’année 2013, 
cette augmentation est régulière :   
 

- Par rapport à 2012 : + 5% 
- Par rapport à 2011 : +7 % 
- Par rapport à 2010 : +9 % 

 
Rappelons que la file active annoncée en 2008 au démarrage du Corevih Ile-de-France Ouest était de 4 806 
patients, soit 4 686 + 120 pour les trois sites : Vésinet, Quatre Villes et Rambouillet. 
Ne sont plus inclues les données des trois sites hospitaliers pour lesquels nous n’avons pas les moyens 
d’affecter des permanents (TEC). Il s’agit des sites suivants : le CH le Vésinet (78), le CH des Quatre Villes 
(92) et le CH de Rambouillet (78). 
 
Les files actives des sites regroupés (GH, CHI) sont présentées en chiffre cumulé. Les résultats des sites 
regroupés sont indiqués à la suite de chaque tableau. Il s’agit des sites suivants : 

• Hôpitaux Universitaires Paris Ile de France Ouest : sites d’Ambroise Paré et de Raymond-Poincaré 
(92) 

• CHI Poissy /Saint-Germain : sites Poissy et St-Germain (78) 
 
 
 
2.1 Tableau des données par site et par an de 2008 à 2013 
 
 
File active : Patients vus au moins une fois dans l'année en consultation ou en hospitalisation. 
 

File active hospitalière 
de 2008 à 2013 2008 2009 2010 2011 2012 

 
 

2013 

%  
évolution 
2013 par 
rapport à 

2012 

CH André-Mignot, Le Chesnay (78) 518 539 540 562 560 579 3% 

CHI François-Quesnay, Mantes la Jolie 
(78) 281 297 306 305 314 334 6% 

CH de Meulan-les-Mureaux, Meulan (78) 142 142 132 140 142 143 1% 

CHI Poissy /St Germain, sites Poissy et 
St-Germain (78) 485 483 493 514 519 

 
534 

 
3% 

CHU Louis-Mourier, Colombes (92) 1024 1040 1029 1018 1029 1080 5% 

CHU Ambroise-Paré, Boulogne-
Billancourt et Raimond-Poincaré, 
Garches (92) 

1009 1022 1073 1110 1152 1235  
 

7% 

CMC Foch, Suresnes (92) 514 537 555 581 610 630 3% 

CH Max Fourestier, Nanterre (92)  173 151 157 159 167 167 0% 

CH Victor Dupouy, Argenteuil (95)  540 544 577 578 610 582 2% 

 
TOTAL 

 
 

4 686 

 
 

4 755 

 
 

4 862 

 
 

4 967 

 
 

5 103 

 
 

5 284 

 
 

4% 
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File active hospitalière 2008 2009 2010 2011 2012 2013 
% évolution 

2013 par 
rapport à 

2012 

Poissy 110 113 96 96 92 93 1% 
St Germain-en-Laye 375 370 397 418 427 441 3% 

Total 485 483 493 514 519 534 3% 
 
 

File active hospitalière 2008 2009 2010 2011 2012 2013 
% évolution 

2013 par 
rapport à 

2012 

Boulogne-Billancourt 514 534 586 596 632 705 10% 

Garches 495 488 487 514 520 530 2% 

Total 1009 1022 1073 1110 1152 1235 7%  
 
 
 

2.2 Répartition par sexe et tranche d’âge de la file active hospitalière en 2013 
 
 

Tranches d’âge Hommes Femmes Transgenres 

<20 34 25 0 

[20 – 30[ 132 118 18 

[30 – 40[ 467 614 58 

[40 – 50[ 992 783 33 

[50 – 60[ 873 458 11 

[60 – 70[ 344 148 1 

70 – 80[ 106 44 0 

> 80 18 7 0 
 

Total 2013 
 

2 966 2 197 121 
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Répartition par sexe et âge en 2013
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3. DONNEES D’ACTIVITE HOSPITALIERE 
 

3.1 Modalités de recours aux soins 
 
 

Etablissement 
Nombre 
journées 

Hospitalisation 
complète (HC) 

Nombre de 
séjours 

CH André-Mignot, Le Chesnay (78) 1774 249 

CH François- Quesnay, Mantes la Jolie (78)* 681 123 

CH de Meulan-les-Mureaux, Meulan (78) 229 21 

CHI Poissy/St Germain, sites Poissy et St Germain (78) 
 

1068 
 

 
158 

 

CHU Louis-Mourier, Colombes (92) 1734 223 

CHU Ambroise-Paré, Boulogne-Billancourt et Raymond-
Poincaré, Garches (92) 

3108 
 

310  
 

CMC Foch, Suresnes (92) 607 89 

CH Max Fourestier, Nanterre (92) 446 50 

CH Victor Dupouy, Argenteuil (95) 1493 142 

TOTAL 2013 11 140 1 365 

TOTAL 2012 10 633 1 173 
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Données d’activité hospitalière CHI Poissy/St 
Germain 2013 

 

Nombre  journées 
HC 

Nombre 
 séjours 

Poissy 467 76 
Saint-Germain 601 82 

TOTAL 2013 1068 158 
TOTAL 2012 1226 120 

 
 

Données d’activité hospitalière Hôpitaux 
Universitaires Paris IDF Ouest 2013 
- 

Nombre  
HC 

Nombre 
 séjours 

Boulogne-Billancourt  1379 169 

Garches 1729 141 

TOTAL 2013 3108 310 

TOTAL 2012 2723 271 
 
 
 
 
 

Etablissement Nombre 
journées HDJ 

Nombre de 
Consultations 

CH André-Mignot, Le Chesnay (78) 14 1198 

CH François-Quesnay, Mantes la Jolie (78) 51 988 

CH de Meulan-les-Mureaux, Meulan (78) 7 500 

CHI Poissy/St-Germain, sites Poissy et St Germain (78) 
 

98 
 

 
1386 

 

CHU Louis-Mourier, Colombes (92) 665 4690 

CHU Ambroise-Paré, Boulogne-Billancourt et Raymond-
Poincaré, Garches (92) 

 
514 

 

 
1735 

 

CMC Foch, Suresnes (92) 125 1345 

CH Max Fourestier, Nanterre (92) 25 436 

CH Victor Dupouy, Argenteuil (95) 140 1962 

 
TOTAL 2013 

 
1 639 

 
14 240 

TOTAL 2012 1 686 14 490 
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Données d’activité hospitalière  
CHI Poissy/St Germain 2013 

Nombres 
journées 

HDJ 
Nombre 

consultations 

Site   
Poissy 20 246 
Saint-Germain 78 1140 

TOTAL 2013 98 1386 
TOTAL 2012 81 1325 

 
 

Données d’activité hospitalière  
Hôpitaux Universitaires Paris IDF Ouest 2013 

Nombres 
journées 

HDJ 
Nombre 

consultations 

Site     

Boulogne-Billancourt 39 1842 
Garches 475 1566 

TOTAL 2013 514 3408 
TOTAL 2012 539 3314 

 
 
 

 3.2  Patients non revus en 2013 
 
 

Situation 2013 Nombre 

Patients pris en charge dans un autre site 
hospitalier  112 

Perdus de vue  225 

Décès en 2012 37 

Total patients de la file active 2012 non 
revus en 2013 374 

 
 
 
En 2012, 37 décès ont été recensés, soit 12% de décès en moins par rapport aux donnés de l’année 
2013 qui compte 43 décès femmes, hommes et transgenres.  
 
En 2013, les données des patients transgenres sont intégrées dans l’analyse des « patients non revus »ce qui 
n'était pas le cas les années précédentes. 
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3.3  Décès 
 
En 2013, 43 patients femme, homme et transgenre ont fait l’objet de cette analyse contre 44 en 2012 (chiffre 
pratiquement identique sur deux ans).  
 
 

 
 
Depuis deux ans, le nombre de décès liés au sida n’a pas augmenté. Cela s’explique par l’implication de 
l’ensemble des acteurs professionnels de santé, paramédicaux et associatifs qui concourent à la prise en 
charge globale des patients. 
 
Parmi les causes de décès liées, on note des pathologies comme : 
 

- Arrêt cardiaque 
- Cancer : utérus, pancréas, poumon, vésicule biliaire… 
- Candidose 
- Cachexie 
- Carcinome 
- Cirrhose 
- Encéphalopathie à VIH 
- LEMP 
- Overdose 
- Suicide 
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3.4 Données médico-épidémiologiques issues DOMEVIH 
 
A la fin de l’année 2013, 4329 patients sont enregistrés dans le logiciel DOMEVIH pour une file active 
hospitalière de 5284 patients soit 82% d’inclusion. 
 
 

Données épidémiologiques DOMEVIH 2013 

Etablissement File active 
2013 

Nombre 
patients 

Domevih 2013 
Patients suivis Domevih 

(% FA) 

CH André Mignot, Le Chesnay (78) * 579 447 77% 

CH François Quesnay, Mantes la Jolie (78) 334 274 82% 

CH de Meulan-les-Mureaux, Meulan (78) 143 110 81% 

CHI Poissy /St Germain, sites Poissy et St-
Germain (78) 

 
534 

 

 
466 

 
87% 

CHU Louis-Mourier, Colombes (92) 1080 956 88% 

CHU Ambroise-Paré, Boulogne-Billancourt et 
Raimond-Poincaré, Garches (92) 

 
1235 

 

 
861 

 
70% 

CMC Foch, Suresnes (92) 630 583 92% 

CH Max Fourestier, Nanterre (92) 167 153 92% 

CH Victor Dupouy, Argenteuil (95) 582 479 82% 

TOTAL 2013 5 284 4 329 82% 

TOTAL 2012 5 103 4 157 81% 
 

 

Données épidémiologiques CHI Poissy 
/St Germain 2013 

File active 
2013 

Nombre 
patients 
Domevih  

(2013) 

Patients 
suivis 

domevih 
 (% FA) 

Site    
Poissy 93 85 91% 

Saint-Germain 441 381 86% 

TOTAL 2013 534 466 87% 

TOTAL 2012 519 441 85% 
 
 

Données épidémiologiques  
Hôpitaux Universitaires Paris IDF 
Ouest 2013 

File active 
2013 

Nombre 
patients 
Domevih  

(2013)  

Patients 
suivis 

Domevih  
(% FA) 

Site     
Boulogne-Billancourt 705 482 68% 
Garches 530 379 72% 
TOTAL 2013 1235 861 70% 

TOTAL 2012 1152 777 67% 
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Les données suivantes ont été présentées dans le rapport d’activité standardisé de la 
DGOS :  
 
 

File active année 2013 du COREVIH IDF OUEST issue des données du DOMEVIH 

Répartition par sexe  

Nombre d'hommes 2405 
Nombre de femmes 1806 
Nombre de transsexuels  118 
  

Répartition par tranche d'âge  
Nombre de personnes de - de 15 ans 0 
Nombre de personnes de 15 à 29 ans 326 
Nombre de personnes de 30 à 39 ans 1037 
Nombre de personnes de 40 à 49 ans 1444 
Nombre de personnes de 50 à 59 ans 1018 
Nombre de personnes de 60 à 69 ans 385 
Nombre de personnes de 70 à 79 ans 104 
Nombre de personnes de 80 ans et plus 15 
  
Répartition par mode de contamination  
Homo/bisexuels 903 
Usagers de drogue par voie intraveineuse 400 
Homo/bisexuel et toxicomane 7 
Hétérosexuel 2524 
Hémophile 12 
Transfusé 54 
Materno/fœtal 23 
Autre 130 
Inconnu 276 
  
Répartition par pays d'origine  
France 1909 
Afrique orientale et australe  
Afrique occidentale et centrale  
Afrique sub-saharienne 1604 
Asie et Pacifique 47 
Caraïbes  
Europe orientale et Asie centrale 17 
Amérique latine  
Moyen-Orient et Afrique du nord  
Autres régions 752 
  
Données tabac et alcool  
Nombre de données manquantes (tabac) 823 
Nombre de patients n'ayant jamais fumé 1745 
Nombre de fumeurs actuels 1284 
Nombre d'anciens fumeurs 477 
  
Nombre de données manquantes (alcool) 2959 
Nombre de patients buvant de l'alcool 510 
  
Stade sida  
Nombre de patients au stade sida à la dernière visite 1114 
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Antigénémie HBS  

Inconnue 31 
Négative 4016 
Positive 282 
  

Sérologie VHC  

Inconnue 18 
Négative 3654 
Positive 657 
  

Traitement par ARV  

Nombre de patients traités par ARV 4107 
Pourcentage de patients traités par cART depuis au moins 6 mois 6% 
  
Données relatives au dernier taux de CD4 renseigné dans l'année 2013  
Nombre de patients avec données manquantes 159 
Nombre patients traités depuis plus de 6 mois ayant des CD4 >=500 mm3 2541 
Nombre patients traités depuis plus de 6 mois ayant des CD4 >=350 mm3  
  
Données relatives à la dernière charge virale renseignée dans l'année  
Nombre de patients avec données manquantes 131 
Nombre de patients avec une charge virale <=50 copies /ml 3336 
Recours  
Nombre d'hospitalisations complètes 549 
Nombre d'HDJ 1177 
Nombre de consultations VIH 9 
Nombre moyen de consultations par patient 2.1 
Nombre de grossesses durant l'année 80 
Nombre de patients décédés durant l'année 25 
  

Patients pris en charge pendant l'année 2012, mais non revus pendant l'année 2013 

Nombre de patients perdus de vue 137 
Nombre de patients décédés au cours de l'année 2012 30 
  
Nouveaux patients pris en charge en 2013  
Nombre d'hommes 159 
Nombre de femmes 116 
Nombre transsexuels 14 
Nombre de patients nouvellement diagnostiqués VIH 145 
Nombre de patients pris en charge tardivement (CD4<350 ou SIDA) 77 
Nombre de patients pris en charge à un stade avancé (CD4<200 ou SIDA) 60 
 

Données globales sur le territoire Corevih Ile-de-France Ouest (sites dotés de TECs) 

AES  

Nombre d'AEV professionnels 431 

Nombre d'AEV non professionnels 577 

ETP  

Nombre de programmes d'éducation thérapeutique autorisés 10 

Nombre de patients ayant bénéficié d'éducation thérapeutique 414 
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3.5 Etude spécifique nouveaux patients 
 
Parmi les 403 nouveaux patients intégrés dans la file active 2013, 371 ont fait d’objet d’une étude 
détaillée, il s’agit de :  
 

• 206 hommes, 150 femmes et 15 transgenres  
• 63% sont des migrants (date d’arrivée en France : de 1961 à 2013). 
• La majorité des patients résident dans le territoire du Corevih Ile-de-France Ouest (36 % dans les 

Yvelines, 31 % dans les Hauts de Seine et 14 % dans le Val d’Oise). 
• 20% viennent d’un autre territoire que celui du Corevih Ile-de-France Ouest. 
• 361 patients sont infectés par le  VIH1, 10 par le VIH2. 

 
 
 

 
 
 
 
Parmi ceux-ci, 206 patients (56 %) étaient nouvellement dépistés (date de dépistage entre 01/11/2012 et 
le 31/12/ 2013). 
 

• 132 hommes, 67 femmes, 7 transgenres, âgés de 38 ans en moyenne. 
• 79 % ont eu un premier  recours au soin dans les 30 jours après le dépistage. 
• 15 (22 %) femmes ont été dépistées au cours de la grossesse. 
• 40 % sont originaires de France (ou DOM) comme l’indique le graphique ci-dessous. 
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Les circonstances de contamination sont des rapports hétérosexuels dans 63 % des cas et homosexuels dans 
35 % des cas. 
 

• 29 patients (14%) sont d’emblée au stade SIDA.  
• 34 patients (17%) sont dépistés lors de la primo-infection  (contre 13 %en 2012) 

 
• 14 patients (7 %) des patients nouvellement dépistés ont l’AgHBs positif. 
• 11 patients (5%) ont l’Ac AntiVHC positif 

 
 
Evaluation immuno virologique :  

 
• 29 % des patients nouvellement dépistés ont des CD4 < 200/mm³ au 1er recours (Médiane CD4 = 

347/mm3 
 
 
 

CD4 au 1er recours selon la population  
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39 % des patients nouvellement dépistés ont une charge virale > 100 000 copies/ml au 
1er recours. 
 
 

 
 
 
Couverture sociale 

• SS : 74% - AME : 8%  
• 14% des patients sont sans papiers au 1er recours. 

 
 
Situation familiale 

• 43% des patients vivent seuls, 42% en couple et 15% en famille 
• 44% ont des enfants (information disponible pour 93% des patients) dont 28 % des patients migrants 

ont des enfants dans leur pays d’origine. 
 
Logement 

• 62% ont un logement individuel, 30% sont hébergés, 7% vivent en foyer ou à l’hôtel. 
 
Emploi 

• 57% sont en activité, 22% sont sans profession, 8% chômeurs, 9% étudiants, 3%  retraités. 
• 8% ont des revenus liés à la prostitution 

 
Revenus du foyer 

• 28% des patients ont un revenu < 730 €  (Information disponible pour 74% des patients) 
 
Maîtrise de la langue française 

• 91% des patients sont francophones 
• 6% sont déclarés illettrés 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Rapport d’activité 2013 du Corevih IDF Ouest 
 
35

3.6 Femmes et enfants 
 
 

Etablissement ayant une maternité 
Femmes dépistées 

au cours de la 
grossesse 

CH André Mignot, Le Chesnay (78) 1 

CH François Quesnay, Mantes la Jolie (78) 1 

CH de Meulan-les-Mureaux, Meulan (78) 0 

CHI Poissy /St Germain, site St-Germain (78) 5 

CHI Poissy /St Germain, site Poissy (78) 2 

CHU Louis-Mourier, Colombes (92) 5 

CMC Foch, Suresnes (92) 1 

CH Max Fourestier, Nanterre (92) 0 

CH Victor Dupouy, Argenteuil (95) 3 

TOTAL 2013 18 
 
 

Accouchements des femmes suivies ou non dans les établissements 

Etablissement ayant une maternité Nombre de femmes ayant accouché 

File Active ou hors file active De la file active Hors file active 

Lieu de l’accouchement Accouchements 
dans l’hôpital 

Accouchements 
dans un autre 

hôpital  
Accouchements 

dans l’hôpital 

CH André Mignot, Le Chesnay (78) 10 inconnu 4 

CH François Quesnay, Mantes la Jolie (78) 3 0 2 

CH de Meulan-les-Mureaux, Meulan (78) 0 0 0 

CHI Poissy /St Germain, site St-Germain (78) 7 2  

CHI Poissy /St Germain, site Poissy (78) 2 0 2 

CHU Louis-Mourier, Colombes (92) 30 1 9 

CMC Foch, Suresnes (92) 5 2 0 

CH Max Fourestier, Nanterre (92)* 2 1 0 

CH Victor Dupouy, Argenteuil (95) * 16 2 2 

TOTAL 75 8 19 
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Etablissements sur le territoire du Corevih Ile-de-France Ouest n’ayant pas de maternité : 
 

• CHU Ambroise-Paré, Boulogne-Billancourt (92) 
• CHU Raymond-Poincaré, Garches (92) 

 

Nombre d'enfants nés de femmes 
séropositives à VIH 

Etablissement ayant une maternité 
Non contaminés Contaminés 

CH André Mignot, Le Chesnay (78) 14 0 

CH François Quesnay, Mantes la Jolie (78) NC NC 

CH de Meulan-les-Mureaux, Meulan (78) 0 0 

CHI Poissy /St Germain, site St-Germain (78) 7 2 

CHI Poissy /St Germain, site Poissy (78) 2 0 

CHU Louis-Mourier, Colombes (92) 40 0 

CMC Foch, Suresnes (92) 7 0 

CH Max Fourestier, Nanterre (92) 2 0 

CH Victor Dupouy, Argenteuil (95) 18 0 

TOTAL 2013 90 2 

 
 
 

3.6.1 Procréation 
 
Dans le cadre de la prévention de la transmission virale, les couples sont orientés vers les consultations 
d’Aide Médicale à la Procréation (AMP) des établissements. Les centres proposant une prise en charge AMP 
pour les couples concernés par le VIH et/ou les hépatites sont présentés en annexe 8. 
 

3.6.2 Enfants 
 
Les établissements ayant des services pédiatriques prenant en charge les enfants infectés par transmission 
materno-fœtale sont les suivants : 
 

• CHU Louis-Mourier, Colombes (92) – Pôle mère-enfant 
• CH André Mignot, Versailles (78) – service pédiatrie néonatalogie 
• CH de Meulan les Mureaux (78) (suivi des enfants jusqu’à 18 mois) – consultation de pédiatrie 

rattaché au service de gynéco-obstétrique 
• CH François Quesnay, Mantes la jolie (78) – service pédiatrie néonatologie 
• CH Victor Dupouy, Argenteuil (95) – service pédiatrie 
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3.7 Prison 
 
 

UCSA Hôpital de rattachement 
Recueil 

épidémiolo-
gique 

Nombre 
moyen de 
détenus 

Nombre 
entrants 

Bois-d'Arcy CH André Mignot, Le 
Chesnay (78)  900 1992 

Versailles CH André Mignot, Le 
Chesnay (78)  70 153 

Nanterre CH Max Fourestier, 
Nanterre (92) 

NON NR NR 

 
 

DEPISTAGE 2013 

UCSA 
Nombre de 
doses de 

vaccination 
VHB 

Nombre de 
dépistages 

VIH 

Résultats 
VIH 

Nombre de 
dépistage 

VHB 

Résultats 
VHB + 

Nombre de 
dépistage 

VHC  

Résultats 
VHC+ 

Bois d'Arcy 519  3  31  29 

Versailles 61  1  3  4 

Nanterre NR NR NR NR NR NR NR 

 
 

 
FILE ACTIVE 2013 

UCSA VIH +  VIH + /VHB + VIH+/VHC+ VHB+ VHC+ VHB+/VHC+ VIH+/VHB
+/VHC+ 

Bois-d'Arcy 5 0 1 12 21 0 0 

Versailles 2 0 0 0 2 0 0 

Nanterre NR NR NR NR NR NR NR 

 
 
 

3.8 Accident exposition au sang (AES) 

 
Au vu des disparités des recueils ces dernières années, des réflexions ont été menées en Inter-Corevih IDF 
Ouest et Nord, en partenariat avec le GERES. 
 
Des fiches de recueil sont complétées avec la participation des TEC présents sur les sites. 
Ce travail conséquent fera l’objet d’une étude en 2013. 
 
En 2013, au total sur le territoire :  
 

AES professionnels : 431 
AES non professionnels : 577 
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3.9 Activité des CDAG/CIDDIST 
 
 

Données 2013 

Test VIH Test VHC Test VHB 
CDAG et CIDDIST 

Nombre de 
Personnes 
reçues en 

consultation 
individuelle réalisé + réalisé + réalisé + 

CH André Mignot, Le Chesnay y 
compris IPS Trappes 3026 2833 2 1406 9 1743 7 

CH François Quesnay, Mantes la 
Jolie 545 309 2 214 0 191 1 

CDAG/CIDDIST, Meulan 1669 1028 3 454 3 522 2 

CHI Poissy/St Germain, St Germain 542 527 2 67 1 17 0 

78 

CH de Rambouillet        

Hôpitaux Universitaires Paris IDF 
Ouest, CHU Ambroise Paré, 
Boulogne-Billancourt 

1440 1369 11 410 3 831 1 

Hôpitaux universitaires Paris Nord 
Val de Seine,  
CHU Louis Mourier, Colombes 

1415 1163 4 597 2 796 11 

Centre Municipal de Santé, 
Gennevilliers        

Centre Municipal de Santé, 
Suresnes  *        

CH Max Fourestier, Nanterre NR 1164 3 294 3 189 2 

92 

Centre Municipal de Santé, Nanterre        

CH Victor Dupouy, Argenteuil  407 366 1 57 0 211 1 
95 

Centre départemental, Argenteuil               

  TOTAL 2013 9044 8759 28 3499 21 4500 25 

 
*Le Centre Municipal de Santé Suresnes : Antenne rattachée au CH Max Fourestier, les données fournies sont 
groupées.  
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3.10 Recherche clinique 
 
 

ETUDES VIH 2013 
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DATA IMEA  1 3      2   

DREAM 140 ANRS  2          

EMVIPEG HB 01 ANRS  1          

ESSAI 159 VIH-2 ANRS  2          

ETUDE STORY GILEAD   6     3    

GS-US 264 0110 GILEAD   1         

HB EP 03 CISOVAC ANRS        4    

ANRS 154LENAKAP ANRS         1   

ANRS 143 NEAT 001 ANRS        8    

NEURO +3 OPS   16   0      

OLE IMEA 044 IMEA   1     1    

ANRS 146 OPTIMAL ANRS   5     1    

ANRS 147 OPTIPRIM ANRS       1     

SAILING ING 111 762 GSK-
ViiV   2         

SPRING ING 113 086 GSK-
ViiV   5         

ANRS 152 START ANRS        4    

ANRS HC26 TELAPREVIH ANRS   2         

ANRS 149 LIGHT ANRS        6 4   

ANRS  HC30 QUADRIH ANRS        4 1   

VIKING GSK-
ViiV   1         

 
TOTAL PATIENTS INCLUS 
ETUDES 

 0 6 42 0 0 0 1 31 8 0 0 
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COHORTES VIH 2013 
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CO12 CIRVIR  ANRS        5     
COVERTE CO19 ANRS  8 4     1 2    
Enquête Périnatale Française 
CO1-CO10-CO11 ANRS  38       18    

ETUDE PROSPECTH GERMIVIC 3  8         
FHDH ETUDE 
ASPERGILLOSE INSERM  1 5     2 3 2  

FHDH ETUDE KC POUMON INSERM  8 3         
FHDH ETUDE TROPISME INSERM  3          
HEPAVIH CO13 ANRS        3    
EP36 VII (DC-CD8) 
S/ étude de CODEX CO21 

ANRS/ 
PASTEUR         2   

EP 36 VIII CLONO CD4 
S/étude de CODEX CO21 

ANRS/ 
PASTEUR   10         

HIV Controllers CO18 / 
CODEX CO21 INSERM  2 2     5 9   

HIV-CHEST EP048 ANRS        20    
IL2 ANRS  30          
LYMPHOVIR ANRS      1  4    

Enquête »Perception des 
génériques des 
antirétroviraux » 

COREVIH 
Auvergne/ 

SFLS 
  13   5  25    

PRETHEVIC HC EP 25 ANRS   2     1    

PRIMO C06 ANRS 11 6 16    9 13 3 3  
RACING MSD            
RES-O / ORIVAO ANRS 1 2      2 1 1  
REVIR INSERM  3          
VIH 2 CO5 ANRS 3 22 1 1 0 3 4 5 14 1  
VIHGY CO17 ANRS  131           

Nombre de patients inclus 
cohortes    15 254 64 1 0 9 13 86 52 7 0 

Nombre de patients inclus 
Etudes + cohortes   18 260 106 1 0 9 14 117 60 7 0  
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Nombre de patients inclus dans des essais publics VIH 43 

Nombre de patients inclus dans des essais privés VIH 42 

Nombre de patients inclus dans des cohortes publiques VIH hors FHDH 414 

Nombre de patients inclus dans des études FHDH 30 

Nombre de patients inclus dans des essais publics de co-infection hépatite 3 

Nombre de patients inclus dans des essais privés de co-infection hépatite 0 

Nombre de patients inclus dans des cohortes publiques de co-infection hépatite 17 

Nombre de patients inclus dans des cohortes privées VIH 43 

Total Nombre de patients inclus 592 

 
 

3.10.1 Evolution de la recherche clinique dans le territoire du Corevih IDF Ouest 
 
 

Recherche clinique 2008 2010 2011 2012  2013 

Patients inclus dans études et cohortes 303 435 823 754 592 

Nombre d’études ou cohortes 28 32 45 52 42 
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C. COORDINATION ET HARMONISATION DES PRATIQUES 
 

1. PROGRAMME DES GROUPES DE TRAVAIL 
 
1.1 Groupe Accès aux droits sociaux, aux soins et à l’hébergement (ACT) 

 
 
Pilotes de l’action : Dominique Albucher et Marie-Hélène Tokolo 
 
Thème de l'action : Coordination prise en charge PVVIH hébergées en ACT 
 

Type de réunion Nombre de 
réunions Total participation 

Groupe de travail 2 30 

 
 
Description des actions du groupe ACT : 
 

- Réunions : janvier et septembre 2013 (30 participants): hôpital, ACT, associations, réseaux… 
- Objectif et projet :  

o Améliorer la communication entre services soins/ACT/associations 
o Permettre aux PVVIH de mieux repérer les intervenants (création d’une fiche de liaison pour 

formaliser leur projet de vie) :  
• Phase test projet fiche de liaison auprès des femmes de l’association Marie-Madeleine 

hébergées en ACT ou en CHRS 
 
 
Coût en ETP: 0.04 ETP 
 

1.2  Groupe Exposition à risque de transmission virale (AEV) – InterCorevih IDF Nord 
et Ouest 

 
Pilote : Pr Elisabeth Rouveix 
 

Type de réunion Nombre de 
réunions Total participation 

Groupe de travail 3 20 

 
Description des actions du groupe AES :  

    
- Réunions : janv. et sept. (20 personnes) améliorer le recueil des Expositions à risque. 
- 1 soirée (décembre): harmonisation des pratiques prise en charge des Expositions à risque 
- 1 étude : test grille de recueil des Expositions à risque dans les 2 Corevih 
- Des formations TROD 
- 1 article: .Management of accidental exposure to HIV: the COREVIH 2011 activity report. Rouveix E, 

Bouvet E, Vernat F, Chansombat M, Hamet G, Pellissier G.Mal Infect. 2014 
 
Coût des actions et réalisations : 3 318 € 
 
Coût en ETP: 0.12 ETP 
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1.3  Groupe Dépistage 
 
Pilotes de l’action : Docteur Caroline Dupont et Docteur Anne-Marie Simonpoli 
 
Thème de l’action : TROD : Réflexions avec les acteurs. Où ? Quand ? Comment ? Coordination et 
mise en place d’action hors les murs.  
 

Type de réunion Nombre de 
réunions Total participation  

Groupe de travail  4 44 

 
Description des actions du groupe Dépistage :  
 

- Semaine de dépistage dans les hôpitaux du Corevih (idem 2011). Fiche de requête en annexe 10 
- Participation à la semaine Flash test DGS/ARS (comité de pilotage, formation et actions). 
- Création d’une liste de «  personnes ressources hospitalières » destinée aux associations réalisant 

des TRODs, en cas de résultats positifs nécessitant un contrôle et une éventuelle prise en charge. 
- Création et diffusion d’un livret explicatif  « TROD » rédigé en 2 langues (français et anglais) 
- Réflexions sur le dépistage TROD chez les généralistes avec projet enquête de faisabilité et 

d’acceptabilité auprès de médecins généralistes volontaires du 78 par le CHIMM de Meulan les 
Mureaux. 

- Point à chaque réunion sur les actions de dépistage hors les murs effectués (associations, 
CAG/CIDDIST....) 

- Nouvelles actions de dépistage HLM vers les populations cibles  et des lieux différents. 
 
 
Coût des actions et réalisations : 1023€ 
 
Coût en ETP: 0.21 
 
 

1.4  Groupe Education thérapeutique (ETP) 
 
Pilote : Emmanuelle Capron, Infirmière 
 
Thème de l’action : Prise en charge globale 
 

Type de réunion Nombre de 
réunions Total participation  

Groupe de travail  6 31 

 
Description des actions du groupe ETP :  
 
- 6 réunions  (31 participants) dans 4 lieux différents 
- 1 réunion  à l’ARS (E. Capron et F. Vernat) 
- Etats des lieux:  

o 9 programmes hospitaliers en lien avec une permanence associative pour certains 
o 1 activité extrahospitalière : séjours d’éducation thérapeutique en résidence par l’association 

Marie Madeleine 
- Echanges (compétences, outils, organisation) 
- Aide à la mise en place de nouveaux projets/programmes 
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- Elaboration d’outils: 
o  Recueil de données en vue de l’auto évaluation annuelle  
o ETP et hépatite C : fiche spécifique dossier patient d’ETP 

- Réflexion sur : 
o Promotion des programmes ETP dans un établissement 
o Programme personnalisé du patient VIH : difficile à prédéfinir 

- Formation (compagnonnage) 
 

Coût des actions et réalisations : 360€ (formation ETP/SFLS) 
 
Coût en ETP : 0.1 
 
 

1.5  Groupe Femme et VIH 
 
Pilote : Dr Alix Greder Belan  
 
Thème de l’action : Prise en charge globale 
 

Type de réunion Nombre de 
réunions Total participation  

Groupe de travail  3 40 

 
 
Description des actions du groupe Femme et VIH :  
 
- Echanges d’expériences : discussion sur les problématiques et objectifs 
- Enquête chez le généraliste sur la prise en charge gynécologique des femmes vivant avec le VIH 
- Discussion Rapport d’experts  
- Réflexions sur dépliants et recensement de l’existant 
 
Coût des actions et réalisations : 1023€ 
 
Coût en ETP: 0.21 
 
 

1.6  Groupe Scientifique et recherche 
 
Pilote : Dr Pierre de Truchis, Dr Philippe Genet et Dr Frederic Bidegain 
 

Type de réunion Nombre de 
réunions Total participation  

Groupe de travail  2 15 

 
 
Description des actions du groupe Scientifique et Recherche : 
 
- Réunions thématiques. Post-Croï : mars (15 personnes) et Post-Croï InterCorevih Post-Croï : avril (100  

participants) 
- Etudes en cours avec la participation des TEC : 

 Tolérance du TPE 
 Nouveaux patients 
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 HCV/ HIV et statines 
 Intensification par Maraviroc 

- Etudes en cours avec la participation des TEC pour lesquelles des fiches de suivi ont été mises en place  
par le groupe Recherche : 

• Patients nouvellement pris en charge en 2013. Annexe 11  
• Patients nouvellement pris en charge en 2013 devenir à 1 an. Annexe 12 
• Patients coinfectés VIH-VHC et traités par les nouvelles antiprotéases Incivo ou Victrelis. 

Annexe 13 
• Adolescents et Jeunes Adultes – Efficacité d’un 1e traitement antirétroviral. Annexe 14 

- Participation des centres du Corevih Ile-de-France Ouest aux études ANRS et autres organismes ont faits 
l’objet de publications et de posters. Annexe 15 

  
Coût  ETP : 0.04 + (temps ETP des TEC non calculé) 
 
 

1.7  Groupe Transgenre - InterCorevih IDF Nord et Ouest 
  

Pilote : Pr Elisabeth Rouveix et Dr Elisabeth Bouvet  
 

Type de réunion Nombre de 
réunions 

Total participation en 
moyenne 

Groupe de travail  2 26 

 
Description de l’activité du groupe Transgenre :  

 
- Contribution au dépliant Transgenre ARCAT 
- Annuaire des ressources 
- Réflexion sur Soirée « Prep et TDS »  

 
Coût des actions et réalisations : 789€ 
 
Coût  ETP: 0.06 
 
 
 
1.8  Groupe Nord-Sud 
 
Pilotes de l’action : Dr Pierre de Truchis et Dr Emmanuel Mortier 
 
Description des actions du groupe Nord-Sud :  
 
- Réunions 
- Missions Togo 
- Missions Tchad 
- Missions Niger 
- Prise en charge des patients : compagnonnage 
- Formation 
- Stages en France 
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1.9  Groupe Psychologie/Psychiatrie 
 
Pilote de l’action : Sabine Noël et Docteur Antoine Jolivet 
 
Thème de l’action : Prise en charge psychologique des PVVIH  
 

Type de réunion Nombre de 
réunions 

Total participation en 
moyenne 

Groupe de travail  6 64 

 
 
Description des actions du groupe :  
 
- 6 réunions (64 personnes) + 3 réunions groupe restreints (9). 
- Définition des objectifs du groupe. 
- Définitions des membres du groupe. 
- Mise en place de réunions d'échanges cliniques et de réflexions sur la prise en charge pluridisciplinaire au 

plan psychologique ou psychiatriques de PVVIH sur les thèmes : conduites à risques, traumatisme et VIH, 
VIH et filiation (les relations parents VIH+ et enfants autour du secret-révélation du VIH). 

- Etat des lieux pour la création d’un annuaire des ressources à l’attention des professionnels. 
- Etats des lieux pour la création d’un dépliant " Aide Psychologique et psychiatrique des PVVIH" à l'usage 

des PVVIH et des professionnels. 
- En cours de décision : Projet d'une soirée psychologie et psychiatrie abordant plusieurs thématiques 

cliniques et de prise en soins pluridisciplinaires destiné à tous les acteurs intervenant auprès de PVVIH. 
 
 
Coût des actions et réalisations : 1 403€ 
 
Coût  ETP: 0.14 
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2. AUTRES ACTIONS 
 

2.1 Journée des acteurs 2013 
 
Pilote de l’action : Dr Alix GREDER BELAN,  
 
Intitulé de l’action  
JOURNEE 2013 DU COREVIH ILE-DE-FRANCE OUEST 
 
Type d’action 
Journée annuelle de rencontres et d'échanges destinée aux professionnels médicaux, paramédicaux et tous 
les acteurs engagés et concernés par la prise en charge médicale et sociale des PVVIH. 
 
Description de l’action  
1 journée en deux temps. En Plénière et en ateliers "regards croisés". Journée d'information et d'échanges à 
titre gracieux pour répondre aux besoins de tous les acteurs (professionnels hospitaliers et extra hospitaliers, 
associations, réseaux) principalement du territoire.  
En 2013, la journée des acteurs a eu lieu au centre gérontologique « Les Abondances » et a réuni 134 acteurs 
du territoire et hors territoire Ile-de-France pour un coût total de 5154€. 
 
Objectif de la journée des acteurs  
 
- Faciliter l'accès à la formation et information des acteurs du COREVIH, en particulier les acteurs n'ayant 

pas la possibilité d'assister à des congrès scientifique. 
- Favoriser le lien entre les différentes structures du territoire. 
- Echange d’expériences lors des sessions en ateliers. 
- Améliorer la prise en charge multidisciplinaire des PVVIH. 
 
 
Programme Journée des acteurs 2013 est en Annexe 16. 
 
Synthèse de la participation : 

 

Nombre d'inscrits 149 

Participants 134 

Dont : Intervenants, modérateurs et animateurs 24 

 
 

ATELIER  THEME PARTICIPANTS 
PAR ATELIER EN % 

Atelier 1 :  Travailleurs du sexe, prostitution et 
VIH                      45 40% 

Atelier 2  Migrants et prévention 26 23% 

Atelier 3  Procréation 16 14% 

Atelier 4 Troubles neurocognitifs 25 22% 

Total des participants aux ateliers  112  
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Participation par structure :  

Participation à la Journée des acteurs 2013 par structure

29

86

10 9

0

10

20

30

40

50

60

70

80

90

100

Association Hôpital Réseau Autres*

 
 
Autres* : Centre municipal, établissement scolaire, Institut de santé, CADG/CIDDIST, médecin généraliste… 
 
 
Participation par département Ile-de-France et hors Ile-de-France :  
 
Parmi les 134 participants à la journée des acteurs 2013, 111 professionnels venaient du territoire Ile-de-
France et 23 du territoire Hors Ile-de-France. 
 
 
Participation par type de profession :  
 

Professionnels ayant participé à la Journée des 
acteurs  2013  

Total en % 

Médecin (Infectiologie, professeur, psychiatre…) 30 22% 

Autres (délégué de lieu, animateur de prévention, 
étudiant, Directrice…) 26 19% 

IDE 19 14% 

Administratif (secrétaire médicale, cadre de santé…) 14 10% 

Psychologue 11 8% 

Assistante sociale 8 6% 
Paramédical (pharmacien, diététicien, technicien de 
laboratoire…) 8 6% 

TEC 8 6% 

Aide soignante 7 5% 

Profession libérale  3 2% 

Total 134  
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2.2 Diffusion 2013  
 

Diffusion : outils de communication créés par le Corevih IDF Ouest Total 

Dépistage 15/70 ans/personnages 520 
Dépistage professionnel 370 
Dépliant Corevih  150 
Affiches A3 Corevih IDF Ouest 4 
Affiches 40x60 Corevih IDF Ouest 4 
Dépliant TROD 5700 
Dépliant TROD  (version ANGLAISE) 340 
Dépliant "Que faire en cas d'AES ?"  430 
Dépliant Consultation  ETP 210 
Préservatif Natural (pochette bleue) 200 
Dossier ETP + 4 fiches 10 
Livret AES 160 
Livret IST 110 
Rapport MORLAT 46 
Test TROD 216 

Total  8470 
 

 

 

2.3 Diffusion Journée mondiale de lutte contre le Sida 2013 
 
Le thème de la Journée mondiale de lutte contre le Sida est depuis 2011 jusqu’en 2015 : 
 

« Objectif zéro : Zéro infection à VIH, zéro discrimination, zéro décès lié au Sida .... » 
 
Le Corevih IDF Ouest soutient les actions des structures du territoire (hôpitaux, associations, centre de 
dépistage, SSR, établissement scolaire et autres) par la mise à disposition gratuite d’outils de communications 
et d’information. 
La diffusion de documentation pour la journée mondiale du sida représente 50% de la diffusion de l’année. 
 
Avec contribution de médecins et d’infirmières de l’hôpital Ambroise-Paré, siège du Corevih IDF Ouest, 
l’équipe du Corevih IDF Ouest a organisé le 4 décembre une journée de dépistage TROD , un stand a été 
aussi animé pour une information plus large aux publics et professionnels de l’hôpital  avec  toujours comme 
objectif la prévention et la mobilisation pour qu’un jour l’ « Objectif zéro » soit atteint. 
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Diffusion JMS 2013 : outils de communication créés par le Corevih IDF 
Ouest Quantité 

Dépliant Dépistage  
15/70 ans  3100 
Dépliant Dépistage professionnel  760 
Dépliant TROD  2230 
Dépliant TROD version anglaise  390 
Dépliant ETP  740 
Dépliant "Que faire en cas d'AES ?"  655 
Dépliant Présentation du Corevih IDF Ouest 491 
Affiche A3 Corevih IDF Ouest 41 
Affiche 40x60 Corevih IDF Ouest 25 
Tee-shirt 0 
Pin's  30 
Badge 30 

Total  8492 

 
 

 

 
 

 
Autres* : Centre municipale, CDAG/CIDDIST, réseau, médecins généraliste...



ANNEXES 
Annexe 1. Les membres du Corevih Ile-de-France Ouest nommés par arrêté préfectoral  
n°2012-074-0009 du 14 mars 2012 
 
Collège 1 - Des représentants des établissements de santé, sociaux ou médico-sociaux (8 membres titulaires) 

Titre Prénom Nom 
Titulaire T 

Suppléants 
S1, S2 

Suppléant de Profession/Spécialité structure 2 CP Ville 

Madame Gwénolée ABALAIN T   Directrice CHU Louis Mourier 92701 COLOMBES 

Madame Anne SCANDELLA S1 ABALAIN Directrice des Affaires 
Médicales CHU Ambroise-paré 92104 BOULOGNE-

BILLANCOURT 

Monsieur Romuald JANKOW S2 ABALAIN Directeur de clinique Clinique villa Marie-Louise 92250 LA GARENNE 
COLOMBES 

Docteur  Vincent DANELUZZI T   PH CASH de Nanterre 92000 NANTERRE 

Docteur  Yves WELKER S1 DANELUZZI Médecin Chef de pôle CHI de Saint-Germain-en-
Laye  78105 SAINT GERMAIN EN 

LAYE 

Docteur  Ségolène GREFFE S2 DANELUZZI PATT CHU Ambroise-paré 92104 BOULOGNE-
BILLANCOURT 

Docteur  Pierre DE TRUCHIS T   PH CHU Raymond-Poincaré 92380 GARCHES 

Docteur  Damien LE DU S1 DE TRUCHIS CCA CHU Raymond-Poincaré  92380 GARCHES 

Docteur  Emmanuel MATHIEU S2 DE TRUCHIS MCO Hôpital Foch 92150 SURESNES 

Professeur  Elisabeth ROUVEIX T   Professeur - Chef de 
service  CHU Ambroise-paré 92100 BOULOGNE-

BILLANCOURT 

Docteur Jacques DOLL S1 ROUVEIX PH Chef de service Hôpital André MIGNOT 78157 LE CHESNAY 

Docteur Frédéric BIDEGAIN S2 ROUVEIX Chef de clinique  CHU Ambroise Paré 92104 BOULOGNE-
BILLANCOURT 
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Collège 1 (suite) 

Titre Prénom Nom 
Titulaire T 

Suppléants 
S1, S2 

Suppléant de Profession/Spécialité structure 2 CP Ville 

Docteur  Alix GREDER 
BELAN T   PH Hôpital André MIGNOT 78157 LE CHESNAY cedex 

Docteur  Béatrice CARTON S1 GREDER BELAN MG Hôpital André MIGNOT 78150 LE CHESNAY 

Madame  Anne LEFEBVRE   GREDER BELAN Directeur Adjoint CH de Versailles 78150 LE CHESNAY 

Docteur Philippe GENET T   PH Hôpital Victor Dupouy 95100 ARGENTEUIL 

Docteur Frédérique PLASSART S1 GENET Pharmacien Hôpital Victor Dupouy 95100 ARGENTEUIL 

Docteur Patricia BRAZILLE S2 GENET PH CHI de Saint-Germain-en-
Laye  78100 SAINT GERMAIN-EN-

LAYE 

Docteur Hélène MASSON T   Médecin Réseau OSIRIS 78303 POISSY Cedex 

Docteur Antoine  JOLIVET S1 MASSSON Psychiatre CHU Ambroise-paré 92104 BOULOGNE-
BILLANCOURT 

Docteur Virginie MASSE S2 MASSON PH CHI de Poissy 95100 ARGENTEUIL 

Docteur Fabienne MESSAOUDI  T   Gynécologue-obstétricien Hôpital André Mignot 78150 LE CHESNAY 

Docteur Jean-Jacques LAURICHESSE S1 MESSAOUDI PH CH François Quesnay 78200 MANTES LA JOLIE 
Cedex 

Docteur Elyanne GAULT S2 MESSAOUIDI Médecin CHU Ambroise-paré 92100 BOULOGNE-
BILLANCOURT 
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Collège 2 - Des représentants des professionnels de santé et de l’action sociale (8 membres titulaires) 
 

Titre Prénom Nom 
Titulaire T 

Suppléants 
S1, S2 

Suppléant de Profession / Spécialité Structure 2 CP Ville 

Madame Dominique ALBUCHER T   Assistante Sociale Hôpital Foch 92150 SURESNES 

Madame Julie RAMAIN S1 ALBUCHER Assistante sociale Hôpital Raymond 
Poincaré 92380 GARCHES 

Monsieur Hervé AUDEBERT S2 ALBUCHER Directeur EHPAD 78120 CLAIREFONTAINE EN 
YVELINES 

Madame Dominique BURRE-CASSOU T   Cadre supérieur socio-
éducatif 

CHU Ambroise-
paré 92100 BOULOGNE-

BILLANCOURT 

Docteur François  CORDONNIER S1 BURRE-CASSOU Médecin Site de Poissy 78300 POISSY 

Madame Véronique MENARD S2 BURRE-CASSOU Infirmière  Infirmière libérale 78800 HOUILLES 

Madame Emmanuelle CAPRON-
TROUILLARD T   IDE-Education 

thérapeutique 
CHU Raymond-

Poincaré  92380 GARCHES 

Madame Clotilde MAGLOE S1 CAPRON-
TROUILLARD Infirmière CHI de Saint-

Germain-en-Laye  78100 SAINT GERMAIN EN 
LAYE 

    Non désigné S2 CAPRON-
TROUILLARD         

Madame Christine CHANDEMERLE T   Directrice ARèS92 92230 GENNEVILLIERS 

Madame Cristel BOFFO S1 CHANDEMERLE Coordinatrice Réseau OSIRIS 78303 POISSY 

Madame Sylviane LOUIS S2 CHANDEMERLE Directrice Réseau OSIRIS 78303 POISSY 
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Collège 2 (suite) 

Titre Prénom Nom 
Titulaire T 

Suppléants 
S1, S2 

Suppléant de Profession / Spécialité Structure 2 CP Ville 

Docteur Caroline DUPONT T   PH CHU Ambroise-
paré 92100 BOULOGNE-

BILLANCOURT 

Docteur Martine LALANDE S1 DUPONT Médecin généraliste   92230 GENNEVILLIERS 

Docteur Michel NOUGAIREDE S2 DUPONT Médecin généraliste   92230 GENNEVILLIERS 

Madame Adeline OZON T   Psychologue Réseau OSIRIS 78303 POISSY 

Madame Vanessa BERDUGO S1 OZON Psychologue clinicienne CHU Raymond-
Poincaré 92380 GARCHES 

Madame Naïra MELIAVA S2 OZON Psychologue   78570 ANDRESY 

Docteur Anne-Marie SIMONPOLI T   
PH équipe de liaison et 

intervention en 
addictologie 

CHU Louis 
Mourier 92701 COLOMBES 

Monsieur Boodram SARAYE S1 SIMONPOLI Directeur    92000 NANTERRE 

    Non désigné S2 SIMONPOLI         

Docteur David ZUCMAN T   Médecin coordonateur  -
Spécialiste infection VIH Hôpital Foch 92150 SURESNES 

Docteur Fréderic PRUDHOMME S1 ZUCMAN Médecin spécialiste URPS 75014 PARIS 

Docteur Jean-Philippe GRUNDELER S2 ZUCMAN Médecin généraliste URPS 75014 PARIS 

 

 

 

 



Rapport d’activité 2013 du Corevih IDF Ouest 
 

Collège 3 - Des représentants des malades et des usagers du système de santé (8 membres titulaires) 
 

Titre Prénom Nom 
Titulaire T 

Suppléants 
S1, S2 

Suppléant de Profession/Spécialité structure 1 CP Ville 

Monsieur Béchir CHEMSA T     LES PETITS BONHEURS 75009 PARIS 

  Alfredo 
Antonio  

GONCALVES 
COUTINHO S1 CHEMSA Médiatrice Santé PASTT 75012 PARIS 

    Non désigné S2 CHEMSA         

Monsieur Vincent COQUELIN T   Coordinateur actions 
régionales RDRs et dépistage AIDES 75019 PARIS 

Monsieur Christophe BONVALOT S1 COQUELIN Militant AIDES 75019 PARIS 

    Non désigné S2 COQUELIN         

Madame Annick GODARD T     UDAF 78450 LOUVECIENNES 

Monsieur Jean-Joseph PACHERIE S1 GODARD Directeur de structures médico 
sociales UDAF YVELYNES 78150 LE CHESNAY 

    A désigner S2 GODARD         

Monsieur Sébastien MERIAU T   Militant AIDES 75019 PARIS 

Madame Christelle AKOURTAM S1 MERIAU Déléguée du lieu de mobilisation 
de Versailles AIDES 78000 VERSAILLES 

Madame Eun Ju KIM S2 MERIAU Déléguée d'action de AIDES de 
Nanterre AIDES 75019 PARIS 
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Collège 3 (suite) 

Titre Prénom Nom 
Titulaire T 

Suppléants 
S1, S2 

Suppléant de Profession/Spécialité structure 1 CP Ville 

Monsieur Sébastien MOUTARDE T   Animateur de prévention HF prévention 78570 ANDRESY 

Madame  Marie-Julie COQUEBLIN S1 MOUTARDE Animatrice de prévention HF prévention 78310 COIGNIERES 

Madame  Hélène RUAULT S2 MOUTARDE Bénévole AVH 78 78100 SAINT GERMAIN 
EN LAYE 

Madame Marietou OUEDRAOGO T   Médiatrice IKAMBERE 93200 SAINT-DENIS 

Madame Thérèse MASOZERA S1 OUEDRAOGO Médiatrice IKAMBERE 93200 SAINT DENIS 

    Non désigné S2 OUEDRAOGO         

Madame  Eva SOMMERLATTE T   Directrice COMITE DES FAMILLES 75019 PARIS 

Monsieur Jérôme ANDRE S1 SOMMERLATTE Administrateur ACTIF SANTE 78450 VILLEPREUX 

Monsieur Stéphane MONTAGNIER S2 SOMMERLATTE   ACTIF SANTE 92130 ISSY LES 
MOULINEAUX 

Madame  Marie-Hélène TOKOLO T   Présidente  MARIE-MADELEINE 78001 VERSAILLES 

Monsieur Franck ROBERT S1 TOKOLO Secrétaire MARIE-MADELEINE 78000 VERSAILLES 

Madame  Amélie FIANCETTE S2 TOKOLO Conseillère en économie sociale 
et Familiale 

AVH 78  
CHIPSG 78100 SAINT-GERMAIN-

EN-LAYE 
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Collège 4  - Des personnalités qualifiées (6 membres titulaires) 
 

Titre Prénom Nom 
Titulaire T 

Suppléants 
S1, S2 

Suppléant de Profession/Spécialité structure 2 CP Ville 

Docteur Thomas AKPAN T   PH CHI Meulan les 
Mureaux  78250 MEULAN 

Professeur Jean-Claude MELCHIOR S1 AKPAN PU-PH CHU Raymond Poincaré 92380 GARCHES 

    Non désigné S2 AKPAN         

Professeur Bertran AUVERT T   Professeur de santé publique CHU Ambroise Paré  92100 BOULOGNE-
BILLANCOURT 

Docteur  Khalida BERKANE S1 AUVERT Praticien addictologie CHU Ambroise Paré  92100 BOULOGNE-
BILLANCOURT 

    Non désigné S2 AUVERT         

Madame  Sabine NOEL T   Psychologue CHU Ambroise Paré  92100 BOULOGNE-
BILLANCOURT 

Madame  Denyse CASSIN S1 NOEL Déléguée régionale d'ile de 
France Sida Info Service  75020 PARIS 

    Non désigné S2 NOEL         

Madame  Consuelo GONZALEZ T   Chargée mission Animation 
Lycée et CFA  LE CRIPS 75755 PARIS  Cedex 

Madame  Monia LAMBERT S1 GONZALEZ   Réseau Santé Sud 
Yvelines 78180 Montigny Le 

Bretonneux. 

    Non désigné S2 GONZALEZ         

Professeur Laurent MANDELBROT T   PUPH CHU Louis Mourier  92700 COLOMBES 

Docteur Anaenza FREIRE MARESCA S1 MANDELBROT PATT CHU Ambroise-Paré 92100 BOULOGNE-
BILLANCOURT 

    Non désigné S2 MANDELBROT         

Docteur Emmanuel MORTIER  T   PH CHU Louis Mourier 92700 COLOMBES 

Docteur Stéphanie MARQUE JUILLET S1 MORTIER  PH - virologue Hôpital André Mignot 78157 LE CHESNAY 

    Non désigné S2 MORTIER          
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Annexe 2. Les centres hospitaliers : coordonnées et noms des médecins référents de médecine 
interne et de maladies infectieuses prenant en charge des patients VIH. 

Nom de la structure Titre  Prénom Nom Fonction  Département / Service Code 
postale  Ville  

CHI de Saint-Germain en 
Laye Docteur Yves  WELKER Chef de service  Maladies infectieuses 78100 SAINT-GERMAIN EN LAYE 

CHI de Saint-Germain en 
Laye Docteur Patricia  BRAZILLE Praticien Hospitalier Maladies infectieuses 78100 SAINT-GERMAIN EN LAYE 

CHI de Saint-Germain en 
Laye Docteur  Catherine  LECLERC Praticien Hospitalier Maladies infectieuses 78100 SAINT-GERMAIN EN LAYE 

Hôpital Le Vésinet Docteur  Elisabeth  BONIFACE-CARRAND Responsable de 
service 

Soins de suites Médico-chirurgicales 
et Cancérologiques 78115 LE VESINET Cedex 

CH. de Rambouillet Docteur  Olivier  RIBIERE Chef de service  Médecine A1 78120 RAMBOUILLET 

Hôpital André Mignot Docteur Alix  GREDER BELAN Chef de service Médecine interne et unité de 
maladies infectieuses  78157 LE CHESNAY Cedex 

Hôpital André Mignot Docteur  Audrey  THERBY Praticien Hospitalier 
Service de médecine interne et 
Unité De maladies infectieuses - 
Consultation VIH - VHB - VHC 

78157 LE CHESNAY Cedex 

Hôpital André Mignot Docteur Audrey  BARRELET Praticien Hospitalier Service de médecine interne et 
Unité De maladies infectieuses  78157 LE CHESNAY Cedex 

Hôpital André Mignot Professeur  Jacques DOLL Chef de service Hépato-Gastro-entérologie 78157 LE CHESNAY Cedex 

Hôpital André Mignot Docteur  Claire  GODIN COLLET Praticien Hospitalier CDAG/CIDDIST Hépato-
gastroentérologie  78157 LE CHESNAY Cedex 

Hôpital André Mignot Docteur  Philippe COLARDELLE Praticien Hospitalier Hépato-Gastro-entérologie 78157 LE CHESNAY Cedex 

Hôpital André Mignot Docteur  Sylvie  ROUSSIN-BRETAGNE Praticien Hospitalier Hépato-Gastro-entérologie 78157 LE CHESNAY Cedex 
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Nom de la structure Titre  Prénom Nom Fonction  Département / Service Code 
postale  Ville  

CH. François Quesnay  Docteur  Véronique  PERRONNE Référent du centre 
de dépistage 

Médecine Interne et Maladies 
Infectieuses et Tropicales 78201 MANTES LA JOLIE Cedex 

CH. François Quesnay  Docteur  Christophe  BILLY Praticien Hospitalier Médecine interne - Maladies 
infectieuses et tropicales 78201 MANTES LA JOLIE Cedex 

CHI de Meulan les Mureaux Docteur  Thomas  AKPAN Médecin Médecine Interne 78250 MEULAN 

CHI de Poissy Docteur Catherine  VEYSSIER-BELOT Chef de Service Médecine Interne 78303 POISSY Cedex 

CHI de Poissy Docteur Hélène  MASSON Praticien Hospitalier Médecine Interne 78303 POISSY Cedex 

CASH - Hôpital Max 
Fourestier Docteur  Michel  RUEL  Chef de service Médecine Interne 92014 NANTERRE Cedex 

CASH - Hôpital Max 
Fourestier Docteur  Vincent  DANELUZZI Médecin Médecine Interne, Maladies 

Infectieuses 92000 NANTERRE 

Hôpital Ambroise-Paré Professeur  Elisabeth  ROUVEIX Chef de service - 
Professeur  Médecine Interne 92104 BOULOGNE-BILLANCOURT 

Cedex 

Hôpital Ambroise-Paré Docteur  Caroline  DUPONT Médecin référent Médecine interne 92100 BOULOGNE-BILLANCOURT  

Hôpital Ambroise-Paré Docteur Anaenza  FREIRE MARESCA Praticien Attaché Médecine interne 92104 BOULOGNE-BILLANCOURT 
Cedex 

Hôpital Ambroise-Paré Docteur Ségolène GREFFE Praticien Attaché Médecine interne 92104 BOULOGNE-BILLANCOURT 
Cedex 

Hôpital Ambroise-Paré Professeur  Thomas  HANSLIK PUPH Médecine interne 92104 BOULOGNE-BILLANCOURT 
Cedex 

Hôpital Foch Professeur  Olivier  BLETRY Chef de service  Médecine Interne 92150 SURESNES 

Hôpital Foch Docteur  David  ZUCMAN Praticien attaché Réseau ville- Médecine Interne 92150 SURESNES 
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Nom de la structure Titre  Prénom Nom Fonction  Département / Service Code 
postale  Ville  

CHI des quatre villes – site de 
Saint-Cloud Docteur François  BOURNERIAS Chef de service Médecine Interne et Néphrologie 92211 SAINT-CLOUD Cedex 

Hôpital Raymond-Poincaré Professeur  Christian  PERRONNE Chef de service  Médecine Aigue Spécialisée 92380 GARCHES 

Hôpital Raymond-Poincaré Docteur Dhiba  MARIGOT OUTTANDY Médecin / MEC Médecine Aigue Spécialisée 92380 GARCHES 

Hôpital Raymond-Poincaré Docteur Pierre  de TRUCHIS Praticien Hospitalier Département Médecine Aigue 
Spécialisée 92380 GARCHES 

Hôpital Raymond-Poincaré Docteur Aurélien  DINH Praticien Hospitalier Médecine Aigue Spécialisée 92380 GARCHES 

Hôpital Raymond-Poincaré Docteur Benjamin  DAVIDO CCA Médecine Aigue Spécialisée 92380 GARCHES 

Hôpital Raymond-Poincaré Docteur Damien  Le DU Praticien Hospitalier Médecine Aigue Spécialisée 92380 GARCHES 

Hôpital Raymond-Poincaré Professeur  Jean-Claude  MELCHIOR PU-PH Médecine Aigue Spécialisée / 
Nutrition 92382 GARCHES 

Hôpital Louis Mourier  Professeur  Isabelle  MAHE Chef de service Médecine Interne 92701 COLOMBES Cedex 

Hôpital Louis Mourier  Docteur Françoise MEIER Praticien Hospitalier Médecine Interne Maternité 92700 COLOMBES 

Hôpital Louis Mourier  Docteur Emmanuel  MORTIER  Praticien Hospitalier 
Maladies Infectieuses, VIH et 
Tropicales - Médecine interne et 
VIH 

92701 COLOMBES Cedex 

Hôpital Louis Mourier Docteur Anne-Marie SIMONPOLI Praticien Hospitalier Médecine Aigue spécialisée 92701 COLOMBES Cedex 

Hôpital Louis Mourier  Docteur Martine BLOCH Praticien Hospitalier 
Maladies Infectieuses, VIH et 
Tropicales - Médecine interne et 
VIH 

92701 COLOMBES  

CH. Victor Dupouy Docteur  Philippe  GENET Médecin Consultation Hématologie 95107 ARGENTEUIL 

CH. Victor Dupouy Docteur  Virginie MASSE Médecin Consultation Hématologie 95107 ARGENTEUIL 

CH. François Quesnay  Docteur  Françoise  GRANIER Chef de service  Médecine interne - Maladies 
infectieuses et Tropicales 78201 MANTES LA JOLIE Cedex 
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Nom de la structure Titre  Prénom Nom Fonction  Département / Service Code 
postale  Ville  

CH. François Quesnay  Docteur  Anne-Lise  LECAPITAINE Attachée Médecine interne - Maladies 
infectieuses et Tropicales 78200 MANTES LA JOLIE Cedex 

CH. François Quesnay  Docteur Jean-Jacques  LAURICHESSE Praticien Hospitalier Médecine interne - Maladies 
infectieuses et Tropicales 78201 MANTES LA JOLIE Cedex 

CHI des quatre villes - site de 
Saint-Cloud Professeur  Jean-Victor  RAUST Chef de service 

Imagerie Radiologie 92210 SAINT-CLOUD 



Annexe 3. Les réseaux 
 
Les réseaux du territoire ayant des activités spécifiquement mais non exclusivement dédiées aux patients infectés par 
le VIH : 
 
Département 78  

RÉSEAU VILLE-HOPITAL RESSY  
Coordination des soins aux patients, information, formation, prévention, groupes de paroles pour personnes atteintes. 
Avenue du Manet 78180 Montigny-le-Bretonneux 
Tél : 01 39 30 44 99 - Fax : 01 39 30 44 98  
Site internet : www.ressy.info 

RÉSEAU VILLE-HOPITAL VIH OSIRIS 
Prévention, information, orientation, aide psycho-sociale, formation, aide à l'amélioration de la qualité de vie des 
personnes touchées par le VIH, hébergement en appartement de coordination thérapeutique. 
Hôpital Poissy / St-Germain-en-Laye 
10 rue du Champ Gaillard 78303 Poissy Cedex 
Tél : 01 39 27 53 32 - Fax : 01 39 27 53 32 
Site internet : www.osiris-valdeseine.org 
 
Département 92 

RÉSEAU VILLE-HOPITAL VIH VAL-DE-SEINE 
Prévention, information, orientation, aide psycho-sociale, formation, aide à l'amélioration de la qualité de vie des 
personnes touchées par le VIH, hébergement en appartement de coordination thérapeutique. 
Hôpital FOCH  
40 rue Worth 92150 Suresnes 
Tél : 01 46 25 27 11 - Fax: 01 42 04 32 62 
Site internet : www.rvhvaldeseine.org  

RESEAU DE SANTE ARèS 92  
Coordination de professionnels médicaux et paramédicaux, formation, publications 
36 rue Pierre-Timbaud 92230 Gennevilliers 
Tél : 01 46 49 36 36 - Fax : 01 47 92 05 04  
Site internet : www.ares92.org 

 
RESEAU  PERINATAL DE SANTE NORD 92 
Améliorer la coordination entre les professionnels des différentes structures impliqués dans la prise en charge des 
femmes enceintes, des nouveau-nés. 
C/PMI rue Julien Mocquard 92230 Gennevilliers 
Tél : 01 41 47 65 76 Fax : 01 47 99 28 81 
Site internet : http://perinat92.org/ 
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Annexe 4. Les appartements de coordination thérapeutique (ACT) 
 
Département 78 

INFO SOINS 
Accompagnement médical, social et psychologique.  
Six places en appartements de coordination thérapeutique. 
Nombre de places malades agréées : 21 (six places en ACT) 
Pathologies : VIH, VHC et autres pathologies. 
18 rue Albert Joly 78000 Versailles 
Tél : 01 39 50 05 95 Fax : 01 39 50 05 95 
 
OSIRIS ACT Horizons 
Hébergement en appartement de coordination thérapeutique 
Nombre de places malades agréées : 6 
Pathologies : sida et autres pathologies 
10 rue du champ Gaillard 78300 Poissy 
Tél./fax : 01 39 27 53 32 
 
Département 92 

ALTAÏR VESTA  
Appartements de coordination thérapeutique 
Centre d’hébergement et de réinsertion sociale (CHRS pour hébergement et suivi) 
Nombre de places malades agréées : 20 (4 lits adaptés pour les personnes vivant avec le VIH). 
Pathologies : toutes pathologies chroniques et sévères, sida, hépatites, cancer. 
32 rue Salvador Allende 92000 Nanterre 
Tél : 01 47 21 78 26 Fax : 01 40 97 17 20 

 
ARAPEJ 92 
Nombre de places malades agréées: 10 
Pathologies : Sida et ouverture à d’autres pathologies 
36 bis rue Jean Longuet 92290 Chatenay Malabry 
Tél : 01 46 61 35 02 Fax : 01 46 61 38 10 

 
ASSOCIATION INITIATIVES 
Nombre de places malades agréées: 24 
Pathologies : Sida et ouverture à d’autres pathologies 
43 boulevard du Maréchal Joffre 92340 Bourg la Reine 
Tél : 01 41 13 48 26 Fax : 01 41 13 48 29 

 
LA FRATRIE 
Hébergements collectifs (post cure) et individuels (appartements d'autonomie). 
Cf. 1.5.7 Les CAARUD et CSAPA 
20, avenue du Général-Gallieni 92000 Nanterre 
Tél : 01 41 37 68 68 Fax : 01 47 25 99 76  
Site internet : www.lafratrie.org 

 
LE TRAIT D’UNION (Association Oppelia) 
Appartements de coordination thérapeutique (ACT) 
Nombre de places malades agréées : 12 studios 
Pathologies : sida, addiction, hépatite 
154 rue de Vieux Pont de Sèvres 92100 Boulogne  
Tél : 01 41 41 98 01 Fax : 01 41 41 98 05  
Site internet : www.trait-union.org 
 
RELAIS ENFANTS – PARENTS 
Pathologies : Sida et autres pathologies 
Département IDF : autres 
79 avenue Jean-Baptiste Clément 92140 Clamart 
Tél : 01 40 93 59 50 
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Département 95 
 
LOGINTER APPARTEMENTS RELAIS PHARE VIH 
Appartements de coordination thérapeutique : hébergement collectif et semi collectif 
Sida et autres pathologies 
51 square des Sports 95500 Gonesse 
Tél : 01 39 85 30 32 Fax : 01 39 87 27 99 
Site internet : www.loginter.asso.fr 

 
 
Autres départements en Ile-de-France 
 
LOGINTER 
Appartements de coordination thérapeutique : hébergement collectif et semi collectif 
Nombre de places malades agréées : 22 
Sida et autres pathologies 
4 rue Richebourg  95000 Pontoise 
Tél : 01 30 30 83 83 Fax : 01 30 30 83 74 
Site internet : www.loginter.asso.fr 
 
DIAGONALE IDF 
Appartements de coordination thérapeutique : hébergement individuel 
Nombre de places malades agréées : 37 
20 avenue de la Terrasse 91260 Juvisy sur Orge 
Tél : 01 69 24 85 60 Fax : 01 69 24 53 24 
Site internet : www.diagonale-IDF.org 

 
 
Les appartements relais 
 
AIDES Délégation Hauts-de-Seine 
Capacité d’accueil : 4 
Pathologies : VIH et autres pathologies 
10 rue Victor Hugo 92700 Colombes 
Tél : 01 41 19 09 09 Fax : 01 41 19 92 98 

MAAVAR Hébergement d’urgence 
Capacité d’accueil : 10 
Pathologies : VIH et autres pathologies 
2A avenue Frédéric-Joliot Curie 95200 Sarcelles 
Tél : 01 39 86 08 87 Fax : 01 39 86 11 03 

 
MAISON LUMIERE 
Maison d’accueil spécialisée 
Capacité d’accueil : 15 
Pathologies : VIH et autres pathologies 
38 rue Carnot 95420 Magny-en-Vexin 
Tél : 01 34 79 43 01 Tél : 01 34 79 44 78 
 
SEQUANACIAT 92  
Association de soin, prévention, insertion en toxicomanies 
34 rue Pierre Timbaud 92930 Gennevilliers  
Tél : 01 47 99 97 97 Fax : 01 40 85 17 47  
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Annexe 5. Les associations de PVVIH et de lutte contre le sida 
 
Département 78 

AIDES Délégation Départementale des Yvelines (78) 
Information, conseils, soutien, orientation, prévention et maintien à domicile. 
26 Rue de Gassicourt 78200 Mantes-la-Jolie 
Tél : 01 34 97 97 70 Fax : 01 34 77 39 53 
Site internet : noif@aides.org 

AIDES Délégation Départementale des Yvelines (78) 
Information, conseils, soutien, orientation, prévention et maintien à domicile. 
11 rue du Pont Colbert 78000 Versailles 
Tél : 01 39 25 05 95 
Site internet : noif@aides.org 

AVH 78  
Coordination des soins aux patients, centre de documentation, groupes de paroles pour les patients, activités de 
prévention auprès des jeunes, ateliers d'expression artistique et corporelle, ateliers d'insertion sociale pour les femmes. 
9 rue Armagis 78100 Saint-Germain-en-Laye 
Tél : 01 30 87 00 23 Fax : 01 39 73 22 94 
Site internet : www.avh78.fr 
 
CHRETIENS ET SIDA 
12 porte du Buc 78000 Versailles 
Tél 01 46 07 89 81 
Site internet : www.chretiens-sida.org 

 
HF PREVENTION 
Promouvoir et organiser des actions d’information envers tous les publics, contre  les modes de transmission et les 
moyens de se prémunir du virus du VIH/Sida et des Infections Sexuellement Transmissibles 
C/o /Institut de Promotion et de la Santé - 3 Place de la Mairie  
78190 TRAPPES 
Site internet : www.hf-prevention.com 
 
MARIE MADELEINE 
Accueil des femmes africaines touchées personnellement ou par l’intermédiaire de leurs proches par le VIH/SIDA. 
24 rue du Mal Joffre 78000 Versailles 
Tél : 01 30 69 86 83 
Site internet : www.marie-madeleine.asso.fr 
 
Département 92 
 
AIDES Délégation départementale des Hauts-de-Seine (92) 
Information, conseil, soutien, orientation. 
55 rue volant 92000 Nanterre 
Tél : 01 47 21 89 58 
Site internet : www.noif@aides.org 

AIDES Délégation départementale des Hauts-de-Seine (92) 
Information, conseil, soutien, orientation. 
23 boulevard général Leclerc 95100 Argenteuil 
Tél : 01 30 25 07 52 
Site internet : www.noif@aides.org 
 
ALTAÏR 
L’association développe son action d’aide aux femmes et aux hommes adultes, dans trois domaines qui sont la 
prostitution, le SIDA, et les difficultés liées à l’identité sexuée. 
40 rue Salvador Allende  92000 Nanterre 
Tél : 01 40 97 01 02 - Fax : 01 47 29 06 62 
Site internet : www.altair.asso.fr 
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ENTRAIDE SANTE 92 
Association de professionnels de la santé engagés dans la lutte contre le sida en Afrique et en France. 
Aide à la prise en charge des patients - Compagnonnage – accueil de stagiaires – formation au Niger, Tchad et Togo 
23 rue des Jardins 92420 Vaucresson 
Tél : 01 97 60 61 84 – Fax : 01 47 60 61 29 
Site internet : www.entraidessante92.org 

 
KEHASSA 
Lutte contre l’isolement et la précarité des personnes atteints du VIH/SIDA en >france, en  Europe et dans tout 
pays en développement par différentes actions telles que : accueil, écoute, convivialité, soutien moral et 
accompagnement social, insertion professionnelle. 
Appartement 161 
205, rue des Gros Grès  
92700 Colombes 
 
SIDA PAROLES 
Réduire les risques liées aux usages de drogues par : l’accueil, l’accès aux droits, l’accès aux soins, le contact, la mise 
à disposition de matériel de prévention, la médiation, l’alerte. (CAARUD) 
8, rue Victor-Hugo  92700 Colombes  
Tél.: 01 47 86 08 90 - Fax : 01 47 86 01 95  
Site internet : www.sidaparoles.org 
 
Département 95 

AIDES IDF - Pôle 95  
Information, conseils, soutien, orientation, prévention en direction de publics vulnérables, formation de professionnels. 
23 boulevard Lénine 95100 Argenteuil 
Tél : 01 39 80 34 34 Fax : 01 39 80 34 44 
Site internet : www.aides.org 
 

Autres départements IDF 

ACT UP 
L’association rassemble des personnes séropositives, des militants(es) concernés(es) par la maladie, des hommes, des 
femmes, Trans, lesbienne, gai, bi, hétéro, pour qui le sida n’est pas une fatalité. 
BP 287   75250 PARIS 
Site internet : www.actupparis.org 

 
LE COMITE DES FAMILLES MAGHREBINES ET AFRICAINES SOLIDAIRES POUR SURVIVRE AU SIDA  
Collectif d’information et de solidarité avec les séropositifs issus de l’immigration 
Regroupe des personnes vivant avec le VIH et leurs familles 

 
IKAMBERE « LA MAISON ACCUEILLANTE» 
Aide et accompagnement des femmes infectées par le VIH et leurs proches. 
39, boulevard Anatole France – 93 Saint-Denis 
Tél : 01 48 20 82 60 
Site Internet : www. ikambere.com 

 
LES PETITS BONHEURS 
Soutenir, accompagner & stimuler les personnes séropositives ou malades du sida, isolées socialement avec une 
attention particulière envers les plus âgées en allant à leur rencontre à leur domicile ou à l’hôpital. 
11 rue Duperré – 75009 Paris 
Tél : 09 53 04 63 65 
Site Internet : www.associationlespetitsbonheurs.org 
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OPPELIA 
Aide aux personnes, adolescents et adultes et à leur entourage qui rencontrent des difficultés psychologiques, sociales 
et sanitaires en particulier liées à l’usage de drogues et aux addictions. 
110, Grand place de l’Agora 91000 Evry 
Tél : 01 60 78 06 44 
Site internet : www.oppelia.fr 
 
 
PASTT Prévention,  
Action, santé, travail transgenres ou groupe de prévention et d'action pour la santé et le travail des transsexuel(le)s. 
94 rue Lafayette 75010 Paris 
Tél : 01 53 24 15 39 ou 40 
Site internet : www.pastt.fr 



Annexe 6. Les autres structures 
 
FONDATION ŒUVRE DE LA CROIX SAINT SIMON  
Services de Soins Infirmiers à Domicile (SSIAD) dans le département 92. 
Prise en charge (médicale, sociale et psychologique) des personnes dépendantes et/ou atteintes de pathologies 
chroniques et présentant un handicap et/ou nécessitant des soins contraignants, comme le VIH. 
6 avenue du Professeur André Lemierre 75980 Paris cedex 20 
Tél : 01 49 93 64 15 

 
INSTITUT DE PROMOTION DE LA SANTE (IPS) 
Centre de ressources et lieu d’échanges, espace pour les partenaires institutionnels et associatifs qui coordonne les 
actions de prévention, d’éducation pour la santé et d’amélioration de l’accès aux soins 
Centre Jaurès 
3 place de la Mairie - 78190 Trappes 
Tél : 01 30 16 17 80 
Site internet : www.agglo-sqy.fr/ips 
   
COUP DE POUCE 
Association de soutien aux familles et garde d’enfants  
138 bis rue Boucicaut 92260 Fontenay aux Roses 
Tél : 01 46 60 14 14 
 
LA PASSERELLE 92 
Association de soutien aux familles et garde d’enfants  
34 rue Villebois Mareuil 92230 Gennevilliers 
Tél : 01 47 92 22 65 
 
AIDE AUX MERES ET FAMILLES DU 92 
Association de soutien aux familles et garde d’enfants  
10 ter rue Etienne d’Orves 92500 Rueil-Malmaison 
Tél : 01 47 51 13 32 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Annexe 7. Les CAARUD et CSAPA 
 
 
Département 78 
 
CSAPA TRAPPES 
Place de la Mairie 78190 Trappes 
Tél : 01 30 69 98 18 
 
CEDAT MANTES-LA-JOLIE 
Consultation jeunes usagers 
122, boulevard Carnot 78200 Mantes-la-Jolie 
Tel. 01 30 63 77 90 

 
CEDAT SAINT-GERMAIN-EN-LAYE 
8 bis, rue d'Ourches 78100 Saint-Germain-en-Laye 
Tel. 01 34 51 47 47 
 
CEDAT VERSAILLES 
Consultation jeunes usagers 
79, bis boulevard de la Reine 78000 Versailles 
Tel. 01 30 83 21 00 
 
CHI LEON TOULADJIAN SAINT-GERMAIN-EN-LAYE 
Consultation jeunes usagers 
Service de Pédiatrie 
20, rue Armagis 78100 Saint-Germain-en-Laye 
Tel. 01 39 27 45 56 

 
CENTRE THERAPEUTIQUE RESIDENTIEL : KAIROS 
111, rue du Général Leclerc 78570 Andresy 
Tél : 01 39 27 90 71 
 
 
Département 92 
 
CAST CSAPA 
2, rue de Belfort -92 600 Asnières 
Tél : 01 41 32 24 00 
 
LA FRATRIE CSAPA 
Aide, soins, prévention, aux toxicomanes réductions des risques aide à la famille (alcool inclus), usagers de produits 
additifs et à leur famille. Hébergements collectifs (post cure) et individuels (appartements d'autonomie). 
20, avenue du Général Gallieni - 92000 Nanterre  
Tél : 01 41 37 68 68 - Fax : 01 47 25 99 76  
 
SEQUANACIAT CSAPA 
9 avenue Beauséjour 92500 Rueil-Malmaison  
Tél : 01 47 49 29 66 
 
SEQUANA JEUNES 
Antenne de prévention et de consultations, pour les jeunes et les consommations de produits psycho-actifs 
9, avenue Beauséjour  92500 Rueil-Malmaison  
Tél : 01 47 14 09 62 Fax : 01 47 49 02 07  

 
ACIAT  
34 rue Pierre Timbaud  92230 Gennevilliers 
Tél : 01 47 99 97 16 
 
 
Le TRAIT D’UNION CSAPA 
154, rue du vieux pont de Sèvres 92150 Boulogne Billancourt 
Tél : 01 41 41 98 01 
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SIDA PAROLES, CAARUD 
Publics accueillis : usagers d'alcool, de drogue, personnes séropositives (VIH, VHC) 
8, 10, rue Victor Hugo - 92700 Colombes 
Tél : 01. 47. 86. 08. 90 
Site  internet : sidaparoles.org 
 
Département 95 
 
CAARUD, Aides 95, Argenteuil 
Publics accueillis : usagers d'alcool, de drogue, personnes séropositives (VIH, VHC) 
122 avenue Jean Jaurès - 95100 Argenteuil 
Tél : 01 39 80 34 34 
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Annexe 8. Les centres proposant une prise en charge AMP pour les 
couples concernés par le VIH et/ou les hépatites virales. 

 
Hôpital Bichat – Claude-Bernard 
Activités : IAC, FIV, ICSI, recueil chirurgical de spermatozoïdes  
AMP en contexte de risque viral, prise en charge : 
- Femmes et hommes séropositifs au VIH  
- Femmes et hommes concernés par les hépatites virales 
46 rue Henry Huchard 
75018 PARIS 
Tél : 01 40 25 76 79 
Site internet : www.aphp.fr  
 
Hôpital Cochin 
Activités : IAC, FIV, ICSI, recueil chirurgical de spermatozoïdes, don d'ovocytes 
AMP en contexte de risque viral, prise en charge : 
- Femmes et hommes séropositifs au VIH  
- Femmes et hommes concernés par les hépatites virales 
27 rue du Faubourg Saint-Jacques 
75014 PARIS 
Tél : 01 58 41 15 38 
Site internet: www.aphp.fr  
 
Groupe hospitalier Pitie Salpêtrière 
Service de Gynécologie Obstétrique 
UF de Biologie de la reproduction 
Activités : IAC, FIV, ICSI, recueil chirurgical de spermatozoïdes 
AMP en contexte de risque viral, prise en charge : 
- Femmes et hommes séropositifs au VIH  
- Femmes et hommes concernés par les hépatites virales (VHC, VHB) 
47-83 boulevard de l’hôpital 
75013 PARIS 
Tel : 01 42 17 77 21/31/41 
Site web : www.aphp.fr  
 

Centres proposant une prise en charge pour les personnes infectées par les virus des hépatites B et 
C uniquement 
 
Hôpital des Diaconesses  
Centre ou laboratoire rattaché : Laboratoire Drouot 
Activités : IAC, FIV, ICSI, recueil chirurgical de spermatozoïdes  
AMP en contexte de risque viral, prise en charge des personnes (hommes et femmes) atteintes par les hépatites virales 
B et C. 
18 rue du Sergent Beauchat 
75012 PARIS 
Tel : 01 44 74 10 43 
Site web: www.hopital-dcss.org 
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Annexe 9. Les CDAG/CIDDIST du territoire Ile-de France Ouest 
 
 
Département 78 

 
 HOPITAL ANDRE MIGNOT - 177 rue de Versailles 78150 LE CHESNAY 

 Nom du service : Médecine Interne - Hépato-Gastro-entérologie - Tél : 01 39 63 92 99 
 Nom du centre : CDAG/CIDDIST - Tel : 01.39.63.87.65 

Dépistage sans RDV : lundi de 10h30 à 12h30, mardi de 9h30 à 11h30, mercredi de 14h-20h, 
 Vendredi de 10h30 à 12h30 et de 14h à 17h. 
 Chef de service : Docteur Jacques DOLL   
 Médecin référent : Docteur Claire GODIN-COLLET 
 
 CENTRE HOSPITALIER FRANÇOIS QUESNAY - 2 boulevard Sully 78200  MANTES LA JOLIE 

 Nom du centre : CDAG -Tél : 01.34.97.43.28 et 01 34 97 40 80 
 Dépistage sans RDV : vendredi de 9h à 12h 
 Médecin référent : Docteur Véronique PERRONNE  

 
 CENTRE D'INFORMATION ET PREVENTION SIDA (CIPRES) - Centre Brigitte Gros 

 1 quai Albert 1er 78250 MEULAN 
Nom du service : Département de santé publique -Tél : 01.30.22.43.35 
Nom du centre : CDAG/CIDDIST - Tel : 01.30.22.42.36 
Dépistage sans RDV : mercredi de 9h à 19h30 sans interruption et samedi de 10h à 13h 
Dépistage Sourds : 1er mercredi et 3ème samedi du mois 
Chef de service : Docteur Benoît COUDERT 
Médecin référent : Docteur Ségolène DEAU 

 
 CENTRE HOSPITALIER INTERCOMMUNAL - 20 rue Armagis 78100 SAINT GERMAIN EN LAYE 

Nom du service : Maladies Infectieuses et Tropicales   
Nom du centre : CDAG/CIDDIST - Tél : 01.39.27.41.20 
Dépistage sur RDV : mardi de 9h50 à 12h et mercredi de 14 à 16h00  
Chef de service : Docteur Yves WELKER 

 
 INSTITUT DE PROMOTION DE LA SANTE - 3 place de la Mairie 78190 TRAPPES 

Nom du service : Hépato-Gastro-entérologie Hôpital André Mignot - Tél : 01 39 63 92 99 
Nom du centre : CDAG - Tél : 01.30.16.17.80 
Dépistage sans RDV : jeudi de 17h30 à 19h30 
 Chef de service : Professeur Jacques DOLL   
 Médecin référent : Docteur Claire GODIN-COLLET 

 
 CENTRE HOSPITALIER  - 5-7 rue Pierre et Marie Curie 78120 RAMBOUILLET 

Nom du centre : CDAG/CIDDIST - Tél : 01.34.83.79.07 
Dépistage sans RDV : mercredi de 14h à 16h30, samedi de 9h à 12h30 
Médecin référent : Docteur Olivier RIVIERE 

 
 

Département 92 
 

 HOPITAL AMBROISE PARE - 9 avenue Charles de Gaulle 92100 BOULOGNE-BILLANCOURT 
Nom du service : Médecine Interne et néphrologie - Tél : 01.49.09.59.59 
Nom du centre : CIDDIST - Tél : 01.49.09.56.45 
Dépistage sans RDV : mercredi de 17h à 20h30  
Chef de service : Professeur Elisabeth ROUVEIX 
Médecin référent : Docteur Caroline DUPONT 

 
 HOPITAL LOUIS MOURIER - 178 rue des Renouillers 92700 COLOMBES 

Nom du service : Médecine Interne 5 - Tél : 01.47.60.64.88 
Nom du centre : CDAG/CIDDIST - Tél : 01.47.60.63.63 
CDAG (VIH et hépatites) sans RDV : mardi de 14h à 16h45, samedi de 9h à 11h45 
CIDDIST (IST) sans RDV : mardi de 14h à 16h45 
Chef de service : Professeur Isabelle MAHE 
Médecin référent : Docteur Anne-Marie SIMONPOLI 



Rapport d’activité 2013 du Corevih IDF Ouest 
 

73

 
 CENTRE MUNICIPAL DE SANTE - 80 avenue Chandon 92230 GENNEVILLIERS 

Nom du centre : CDAG/CIDDIST  - Tel : 01.40.85.48.20 
Dépistage sans RDV : lundi de 15h à 18h  
Chef de service : Docteur Alain TYRODE 
Médecin référent : Docteur Alexandre PHILONENKO  

 
 CENTRE MUNICIPAL DE SANTE DU PARC - 79 avenue Pablo Picasso 92000 NANTERRE  

Nom du centre : CDAG - Tél : 01.47.29.50.71 
Dépistage sans RDV : mardi et jeudi de 9h à 12h00 (se présenter au plus tard à 11h30) 
Médecin référent : Docteur Claire TERRA 

 
 HOPITAL MAX FOURESTIER CENTRE D'ACCUEIL ET DE SOINS HOSPITALIERS – Polyclinique - 403 

avenue de la République 92000  NANTERRE 
Nom du service : Consultation médecine interne et hospitalisation gastroentérologie - 
Tél : 01.47.69.72.13 
Nom du centre : CDAG/CIDDIST - Tél : 01.47.69.65.89 
Dépistage sans RDV : lundi de 13h à 14h, mardi de 11h30 à 14h, mercredi de 16h30 à 18h, jeudi de 16h à 18h 
CIDDIST (IST) sans RDV : lundi de 16h à 18h 
Chef de service : Professeur Christian HERVE 
Médecin référent : Docteur Stéphane COUATO-ZOTTI 

 
 CENTRE MUNICIPAL DE SANTE RAYMOND BURGOS - 12 rue Carnot 92150 SURESNES  

Nom du service : Pôle prévention santé handicap - Tél : 01.41.18.16.20 
Nom du centre : CDAG - Tél : 01.41.18.15.50 
Dépistage sans RDV : lundi de 13h30 à 15h30 
Chef de service : Céline MALLE 
Médecin référent : Docteur Catherine LIPATOFF 

 
 

Département 95 
 

 CENTRE DEPARTEMENTAL DE DEPISTAGE ET DE SOINS  - 11/13 rue Jean Lurçat, Bâtiment les Terrasses 
95100 ARGENTEUIL  
Nom du centre : CDAG/CIDDIST - Tél : 01.30.25.93.54 
Dépistage sur RDV : mardi de 8h30 à 12h30 et de 13h à 17h 
Chef de service : Dolorès MIJATOVIC 
Cadre référent : Catherine NEVEU 
 

 
 CENTRE HOSPITALIER VICTOR DUPOUY - Bâtiment Roger Viguié, 2ème étage - 

 69 rue du Lieutenant-colonel Prud'hon 95100 ARGENTEUIL  
Nom du service : Consultation d’immuno-hématologie - Tél : 01.34.23.20.63 
Dépistage sans RDV : mercredi de 14h à 18h 
Médecin référent : Docteur Virginie MASSE 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Rapport d’activité 2013 du Corevih IDF Ouest 
 

74

Annexe 10. Enquête 2013 : « SEMAINE DEPISTAGE » 
 

 
QUESTIONNAIRE ANONYME SEMAINE DEPISTAGE 

 
Population concernée : tout âge 

 
 

Sexe :    femme     homme    transgenre 
 
Age : _________ ans 
 
Diagnostic principal : __________________________________ 
 
Déjà dépisté pour le VIH ?    Oui    Non 
 

*Si oui date du dernier test __/__/____ 
 
 
Personne né en France :   Oui     Non    Non  exprimé 
 
Si non, précisez le pays de naissance : ___________________________ 
 
 
Séropositif connu    Oui    Non 

Coma ou in interrogeable du fait de la pathologie    Oui    Non 

Ne parle pas le français     Oui    Non 

Refus volontaire     Oui    Non 

Déjà testé    Oui    Non 

Oubli du médecin     Oui    Non 

Autres :  - préciser :………………………………..   Oui    Non 

 

Précisions ………………………………………………………………………  

 
 
Indications pour la réalisation de la semaine dépistage: 
 

1. Rappeler à la fin du questionnaire que le résultat du test ne peut répondre que pour des risques pris au-delà de 
6 semaines avant la prise de sang et que si un risque a été pris dans les 6 dernières semaines, il faut refaire un 
test. 

2. Remettre au patient le dépliant « Nouvelles recommandations dépistage ». 
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Annexe 11. Fiche « Patients nouvellement pris en charge en 2013 » 
Hôpital :                                                         Médecin référent : 

N° :              Patient :   Nom  __    Prénom  __  Année de naissance : __ __ __ __ Sexe : M __  F  __ T __            
 
Pays de naissance :    Nationalité :   Date d’arrivée en France : __ /_____ 
(France : préciser si le patient est né dans un DOM / TOM :                                ) 
Département de résidence  principale (préciser  si « hors de France ») : 
 
Dépistage :   Date : ___/___ /_____         
 
Lieu : CDAG  __      MG  __        Hôpital  __       Maternité  __       Prison  __       Autre :   _ _ _ _ _ _  
 
Motif : Evènement clinique   __  Bilan (SS, mariage, assurance, …)  __ Grossesse   __   

Exposition/prise de risque  __ Initiative personnelle  __         Découverte séropositivité du partenaire   __  
Don du sang  __   Autre : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
 

Primo Infection : OUI __    NON __    
 
Mode de transmission :  
Homo/ Bisexuel  __     Hétérosexuel  __       Toxicomane  __      Transfusé  __        Inconnu  ___          Autre  __   (préciser)    
 
Stade CDC   au 1er recours à l’hôpital :   A  __   B  __   C __ 
Pathologies C :  
 
Date de 1ère Consultation/Hospitalisation à l’Hôpital : ___/___ /_____      
    
Motif de recours : 
- Evènement clinique : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _                     Primo Infection : OUI __    NON __    
- Adressé par Médecin généraliste  __ 
- Transfert de dossier  __        Lieu de suivi d’origine : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  
- 1ère consultation après dépistage __ 
- 1ère prise en charge en France __ 
- Autre : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  
Prise en charge antérieure :  OUI __    NON __    
 
Si oui, Traitement ARV déjà reçu :  OUI __    NON __   
  
Bilan Initial :    CD4 : Nb ___              %  ____                   Charge virale : _ _ _ _ _ _ _ _ _  
 
Co-infections:   Ac anti VHC   __         Ag Hbs __ 
 
Toxicomanie active :  OUI __    NON __    
 
SITUATION SOCIALE : 
 
SS : OUI __    NON __       
AME :  __   CMU : __         Titre de séjour pour soins : OUI __    NON __   (en cours de régularisation  __) 
Sans Papiers   :  OUI __    NON __       Statut de réfugié : demandé  __    obtenu  __          Régime des expatriés ___ 
Mutuelle :    OUI __    NON __    
 
Logement :   Logement perso  __     Hébergé   __     Foyer/Hôtel  __     ACT/ MAS  __      SDF/Squat  __ 

   Autre _ _ _ _ _ _ _ _ _  
 
Situation familiale : Vit seul   ___      En couple  __      En famille  __  

   Nb d’enfants :  ___      (dont au pays d’origine : ________)   
 
Revenu global du Foyer :       < 730 € :    __            > 730 €  __             Inconnu  __ 
  
Statut d’emploi :  en activité : OUI __    NON __ 

  Si NON     Etudiant/ Formation __      Invalidité/Pensionné __ 
    Retraité  __        Chômeur  __  Autre / Sans profession __ (préciser) 

Prostitution :   OUI __    NON __   Non Renseigné __ 
  
Langue :   Francophone : OUI __    NON __                                Illettré : OUI __    NON __    
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Annexe 12. Fiche « Patients nouvellement pris en charge en 2013 
Devenir à 1 an » 

  
 

Ce recueil concerne UNIQUEMENT les patients NOUVELLEMENT PRIS EN CHARGE  et non les patients 
transférés d’un autre centre. 

 

 
Hôpital :                                                               Médecin référent : 

 
N° :             Patient :   Nom  __    Prénom  __     Année de naissance : __ __ __ __     Sexe : M __  F  __ T __            
 
 
Toujours suivi : OUI __    NON __    
 
Si OUI,  Suivi  régulier : OUI __    NON __    
 
Si NON    Date du dernier suivi :   _ _ / _  _ / _ _ _ _   
              DCD                     OUI __    NON __      Date et cause de DC : 
              TRANSFERT          OUI __    NON __    
              PDV                     OUI __    NON __    
              RETOUR AU PAYS  OUI __    NON __    
 
Données de suivi à 1 an après la première prise en charge : 
Date de suivi : _ _ / _  _ / _ _ _ _ 
 
Traitement ARV :                 OUI __    NON __            
Si OUI,   Date de début :       _ _ / _  _ / _ _ _ _       
Traitement actuel :              TRUVADA      __                     3ème  agent :   IP                    __ 
                                          KIVEXA        __                                          NNRTI              __ 
                                          COMBIVIR    __                                          I Integrase       __ 
                                                                                                          Maraviroc         __ 
 
CD4 :   _ _ _     / mm³                            Charge Virale : _ _ _ _   copies / mm³            
 
Survenue d’une IO : OUI __    NON __         Si oui préciser date et IO : 
 
Survenue d’un cancer (classant ou non) : OUI __    NON __          Si oui préciser 
 
Vu en consultation d’ETP     OUI __    NON __   
    
 
SITUATION SOCIALE : 
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Annexe 13. Patients coinfectés VIH-VHC et traités par les nouvelles 
antiprotéases Incivo ou Victrelis.  
 

 
RECUEIL de DONNÉES SUR LES PATIENTS COINFECTES VIH –VHC ET TRAITES PAR LES 

NOUVELLES ANTIPROTEASES INCIVO OU VICTRELIS 
 

 
Hôpital :        Médecin référent : 
 
 
N° patient:                                Nom  _       Prénom  _ 
DDN : ___ / ___ / _____  Sexe:      
Mode contamination VIH :                                                        stade CDC :                      
Date VIH + :   ___ / ___ / ___       
Date 1er Tt VIH : __ / __ / ___                    Durée de Traitement VIH :    _ _       mois 
Alcool : OUI __   NON  __                           Diabète : OUI __   NON  __          
Antécédents/IO : - 
 
 
   
 
Date J0 Traitement HCV :                                                            Primo- infection HCV : OUI __  NON  __ 
   -Date début Peg-IFN + Ribavirine :   ___ / ___ / ___   
   -Date début 3ème agent :                  ___ / ___ / ___                         

 
Données J0 : 
Poids :                                                     Génotype VHC: 
Cirrhose :   OUI __  NON  __ 

Antécédents de traitement anti VHC : OUI __  NON  __  (Si oui, indiquer le nombre de séquences et si rechute, non réponse, réponse 
partielle) 

 

Fibrose hépatique : (dernier résultat connu) 
PBH :     Fibrotest :    Fibroscan (Kpa) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Rapport d’activité 2013 du Corevih IDF Ouest 
 

78

Annexe 14. Adolescents et Jeunes Adultes – Efficacité d’un 1e 
traitement antirétroviral 
 

Adolescents et Jeunes Adultes 
Efficacité d’un 1er traitement Antirétroviral 

 
 

 
Hôpital : (ex : VD : Victor Dupouy) 
 N° Patient : __ __ / __ __ (ex : VD01) 

 
 
 
Patient :    Nom, Prénom : __ - __ Date de naissance : __________  Sexe :  M  F  T 
 
Pays de naissance : ______________________   Nationalité : ____________________   Date d’arrivée en France : __ /______ 
(France : préciser si le patient est né dans un DOM / TOM :                                ) 
 
 
 
Dépistage :    
 
Date : ____ /____ /____          
 
Motif : Evènement clinique     Exposition/prise de risque   Grossesse      Inconnu  

Mode de transmission :  
MSM       Hétérosexuel         UDIV        Transfusion          Materno foetal            Inconnu   
  
CD4 : ____ /mm3 
 
Stade CDC : A      B     C  
 
Co-infections: Ac anti-VHC :  nég    pos     inconnu       AgHbs :   nég    pos        inconnu       
 

 
 
 
Initiation du traitement antirétroviral : 
    
Date de début : ____ /____ /____         
 
Motif de l’initiation du traitement : 

 Grossesse   Baisse des CD4     Autre : préciser : _________________________ 
 
Traitement :               3ème  agent :    IP                     
                                             NNRTI               
     I Integrase        
                                                                                                        
CD4 J0 :   _ _ _     / mm³                            Charge Virale VIH J0 : _ _ _ _ _   copies / mm³         
 
 
 

Suivi sous traitement : 
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Annexe 15. Les publications, collaborations aux travaux et posters 
 

PUBLICATIONS 2013 
 
 
Aging and HIV infection: 4 years follow-up of 149 HIV infected patients older than 60 years in West Paris agglomeration 
(COREVIH Île-de-France Ouest). Presse Med. 2013 May; 42(5):e145-52.  
Flexor G, Zucman D, Berthé H, Meier F, Force G, Greder-Belan A, Billy C, Dupont C, Mortier E, Bizard A, Rouveix E, 
de Truchis P; le COREVIH Île-de-France Ouest.  
Presse Med. 2013 May;42(5):e145-52. doi: 10.1016/j.lpm.2012.11.005. Epub 2013 Feb 20. French.  
 
 
[Assessing the implementation of the 2010-2014 National Plan against HIV in the Regional Coordination Centers for the 
Fight against HIV (COREVIHs)]. 
Jeanmaire E, May T, Rouveix E, Rabaud C, Billaud E. 
Sante Publique. 2013 Mar-Apr;25(2):147-53.  
 
 
Aspergillus galactomannan assay for the management of histoplasmosis due to Histoplasma capsulatum var. duboisii in 
HIV-infected patients: Education from a clinical case. 
Therby A, Polotzanu O, Khau D, Monnier S, Greder Belan A, Eloy O. 
 
 
Cesarean section for HIV-infected women in the combination antiretroviral therapies era, 2000-2010. 
Briand N , Jasseron C , Sibiude J , Azria E , Pollet J , Hammou Y , Warszawski J , Mandelbrot L  
Am J Obstet Gynecol 2013, 209(4):335.e1-335.e12 
 
 
Dolutegravir versus raltegravir in antiretroviral-experienced, integrase-inhibitor-naive adults with HIV: week 48 results 
from the randomised, double-blind, non-inferiority SAILING study.Lancet. 2013 Aug 24;382(9893):700-8. doi: 
10.1016/S0140-6736(13)61221-0. Epub 2013 Jul 3. Erratum in: Lancet. 2014 Jan 4;383(9911):30.  
Cahn P, Pozniak AL, Mingrone H, Shuldyakov A, Brites C, Andrade-Villanueva JF, Richmond G, Buendia CB, Fourie J, 
Ramgopal M, Hagins D, Felizarta F, Madruga J, Reuter T, Newman T, Small CB, Lombaard J, Grinsztejn B, Dorey D, 
Underwood M, Griffith S, Min S; extended SAILING Study Team.  
 
 
Efficacy, safety, and pharmacokinetics of once-daily boosted darunavir in pretreated HIV-infected patients. Scand J 
Infect Dis. 2013 May; 45(5):407-10.  
Zucman D, De Truchis P, Peytavin G, Descamps D, Duvivier C, Tegna L, Weiss L, Delassus JL, Benalycherif A, 
Landman R.  
 
 
High number of CD56(bright) NK-cells and persistently low CD4+ T-cells in a hemophiliac HIV/HCV co-infected patient 
without opportunistic infections. 
Fregni G, Maresca AF, Jalbert V, Caignard A, Scott-Algara D, Cramer EB, Rouveix E, Béné MC, Capron C. 
Virol J. 2013 Jan 26;10:33.  
 
 
Impact of late presentation on the risk of death among HIV-infected people in France (2003-2009). 
Montlahuc C, Guiguet M, Abgrall S, Daneluzzi V, de Salvador F, Launay O, Martinez V, Partisani M, Pradier C, Rouveix 
E, Valin N, Grabar S, Costagliola D; French Hospital Database ANRS CO4 cohort. 
J Acquir Immune Defic Syndr. 2013 Oct 1;64(2):197-203. 
 
 
Long-term HIV-1 virologic control in patients on a dual NRTI regimen. HIV Clin Trials. 2013 May-Jun;14(3):120-6. doi: 
10.1310/hct1403-120.  
Prazuck T, Zucman D, Avettand-Fènoël V, Ducasse E, Bornarel D, Mille C, Rouzioux C, Hocqueloux L.  
 
 



Rapport d’activité 2013 du Corevih IDF Ouest 
 

80

 
Longitudinal analysis of integrase N155H variants in heavily treated patients failing raltegravir-based regimens. HIV 
Med. 2013 Feb;14(2):85-91.  
Nguyen HL, Charpentier C, Nguyen N, de Truchis P, Molina JM, Ruxrungtham K, Delaugerre C.  
 
Lopinavir/ritonavir monotherapy as a nucleoside analogue-sparing strategy to prevent HIV-1 mother-to-child 
transmission: the ANRS 135 PRIMEVA phase 2/3 randomized trial.  
(PMID:23766338) Tubiana R , Mandelbrot L , Le Chenadec J , Delmas S , Rouzioux C , Hirt D , Treluyer JM , Ekoukou 
D , Bui E , Chaix ML , Blanche S , Warszawski J ,  
ANRS 135 PRIMEVA (Protease Inhibitor Monotherapy Evaluation) Study Group  
Clin Infect Dis [2013, 57(6):891-902]  
 
 
Long-term HIV-1 virologic control in patients on a dual NRTI regimen. HIV Clin Trials. 2013 May-Jun;14(3):120-6. doi: 
10.1310/hct1403-120.  
Prazuck T, Zucman D, Avettand-Fènoël V, Ducasse E, Bornarel D, Mille C, Rouzioux C, Hocqueloux L.  
 

Marginal Zone Lymphomas with villous lymphocytes in HIV-patients. Leuk Lymphoma 2013, 54 : 181-
183(doi:10.3109/10428194.2012.698389) Genet P, Chaoui D, Fourcade C, Masse V, Courdavault C, Sutton L, Aljijakli 
A, Arakelian N, Wifaq B. Splenic  
 
 
Pasteurella infection after muraenidae bite in an HIV infected patient. Travel Med Infect Dis. 2013 Apr 19. pii: S1477-
8939  
De Truchis P, Davido B, El Sayed F, Roux AL, Sow MS, Perronne C, Melchior JC.  
 
 
Risk of Kaposi sarcoma during the first months on combination antiretroviral therapy. AIDS. 2013 Feb 20 ;27(4):635-43.  
Lacombe JM, Boue F, Grabar S, Viget N, Gazaignes S, Lascaux-Cametz AS, Pacanowski J, Partisani M, Launay O, 
Matheron S, Rosenthal E, Rouveix E, Tattevin P, de Truchis P, Costagliola D, Goedert JJ.  
 
 
Sexually-transmitted/founder HIV-1 cannot be directly predicted from plasma or PBMC-derived viral quasispecies in the 
transmitting partner. PLoS One. 2013 Jul 9;8(7):e69144. doi: 10.1371/journal.pone.0069144. Print 2013.  
Frange P, Meyer L, Jung M, Goujard C, Zucman D, Abel S, Hochedez P, Gousset M, Gascuel O, Rouzioux C, Chaix 
ML; ANRS PRIMO Cohort Study Group  
 
 
Understanding providers' offering and patients' acceptance of HIV screening in emergency departments: a multilevel 
analysis. ANRS 95008,Paris ,France. PLoS One. 2013 Apr 29;8(4)..  
D'Almeida KW, Pateron D, Kierzek G, Renaud B, Semaille C, de Truchis P, Simon F, Leblanc J, Lert F, Le Vu S, 
Crémieux AC.  
 

Risk of AIDS-defining cancers in HIV-1-infected patients (1992-2009) Results from FHDH-ANRS CO4. Clin Infect Dis 
2013, Dec : 57(11):1638-47 M Hleyhel, A Belot, A-M Bouvier, P Tattevin, J Pacanowski, P Genet, N De Castro, Berger 
JL, V Martinez. D Costagliola, S Grabar.  
 
 
Sexually-transmitted/founder HIV-1 cannot be directly predicted from plasma or PBMC-derived viral quasispecies in the 
transmitting partner. PLoS One. 2013 Jul 9; 8(7):e69144. doi: 10.1371/journal.pone.0069144.  
 Krastinova E, Seng R, Yeni P, Viard JP, Vittecoq D, Lascoux-Combe C, Fourn E, Pahlavan G, Delfraissy JF, Meyer L; 
ANRS PRIMO and COPANA Cohorts. Frange P, Meyer L, Jung M, Goujard C, Zucman D, Abel S, Hochedez P, 
Gousset M, Gascuel O, Rouzioux C, Chaix ML; ANRS PRIMO Cohort Study Group. 
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PARTICIPATIONS AUX PUBLICATIONS 2013 
 
 
CD8 T-cells from most HIV-infected patients lack ex vivo HIV-suppressive capacity during acute and early infection. 
Lécuroux C, Girault I, Chéret A, Versmisse P, Nembot G, Meyer L, Rouzioux C, Pancino G, Venet A, Sáez-Cirión A; 
ANRS 147 OPTIPRIM clinical trial. 
PLoS One. 2013;8(3):e59767.  
 
 
Decreases in inflammatory and coagulation biomarkers levels in HIV-infected patients switching from enfuvirtide to 
raltegravir: ANRS 138 substudy. J Infect Dis. 2013 Sep;208(6):892-7. doi: 10.1093/infdis/jit280. Epub 2013 Jun 24.  
Silva EF, Charreau I, Gourmel B, Mourah S, Kalidi I, Guillon B, De Castro N, Caron F, Braun J, Molina JM; ANRS 138 
EASIER Study Group  
 
 
Impact of gag genetic determinants on virological outcome to boosted lopinavir-containing regimen in HIV-2-infected 
patients. AIDS. 2013 Jan 2;27(1):69-80. doi: 10.1097/QAD.0b013e32835a10d8  
Larrouy L, Vivot A, Charpentier C, Bénard A, Visseaux B, Damond F, Matheron S, Chene G, Brun-Vezinet F, Descamps 
D; ANRS CO5 HIV-2 Cohort  
 
 
Intensification of antiretroviral therapy through addition of enfuvirtide in naive HIV-1-infected patients with severe 
immunosuppression does not improve immunological response: results of a randomized multicenter trial (ANRS 130 
Apollo). Antimicrob Agents Chemother. 2013 Feb;57(2):758-65. doi: 10.1128/AAC.01662-12. Epub 2012 Nov  
Joly V, Fagard C, Grondin C, Descamps D, Yazdanpanah Y, Charpentier C, Colin de Verdiere N, Tabuteau S, Raffi F, 
Cabie A, Chene G, Yeni P; S 130 Apollo Trial Group  
 
 
Is clinical practice concordant with the changes in guidelines for antiretroviral therapy initiation during primary and 
chronic HIV-1 infection? The ANRS PRIMO and COPANA cohorts. PLoS One. 2013 Aug 1;8(8):e71473. doi: 
10.1371/journal.pone.0071473. Print 2013  
Krastinova E, Seng R, Yeni P, Viard JP, Vittecoq D, Lascoux-Combe C, Fourn E, Pahlavan G, Delfraissy JF, Meyer L; 
ANRS PRIMO and COPANA Cohorts.  
 
Is intrapartum intravenous zidovudine for prevention of mother-to-child HIV-1 transmission still useful in the combination 
antiretroviral therapy era? 
Briand N, Warszawski J, Mandelbrot L, Dollfus C, Pannier E, Cravello L, Nguyen R, Matheron I, Winer N, Tubiana R, 
Rouzioux C, Faye A, Blanche S; ANRS-EPF CO1-CO11 Study Group. 
Clin Infect Dis. 2013 Sep;57(6):903-14. doi: 10.1093/cid/cit374. Epub 2013 May 31. 
 
 
Once-daily dolutegravir versus raltegravir in antiretroviral-naive adults with HIV-1 infection: 48 week results from the 
randomised, double-blind, non-inferiority SPRING-2 study. Lancet. 2013 Mar 2;381(9868):735-43. doi: 10.1016/S0140-
6736(12)61853-4. Epub 2013 Jan 8.23.  
Raffi F, Rachlis A, Stellbrink HJ, Hardy WD, Torti C, Orkin C, Bloch M, Podzamczer D, Pokrovsky V, Pulido F, Almond 
S, Margolis D, Brennan C, Min S; SPRING-2 Study Group  
 
 
Role and evolution of viral tropism in patients with advanced HIV disease receiving intensified initial regimen in the 
ANRS 130 APOLLO trial. J Antimicrob Chemother. 2013 Mar;68(3):690-6. doi: 10.1093/jac/dks455. Epub 2012 Nov  
Charpentier C, Joly V, Larrouy L, Fagard C, Visseaux B, de Verdière NC, Raffi F, Yeni P, Descamps D; ANRS 130 
APOLLO Trial Study Group  
  
 
Transmitted drug resistance in French HIV-2-infected patients. AIDS. 2013 Jun 19;27(10):1671-4. doi: 
10.1097/QAD.0b013e32836207f3  
Charpentier C, Visseaux B, Bénard A, Peytavin G, Damond F, Roy C, Taieb A, Chêne G, Matheron S, Brun-Vézinet F, 
Descamps D; ANRS CO5 HIV-2 Cohort  
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Role and evolution of viral tropism in patients with advanced HIV disease receiving intensified initial regimen in the 
ANRS 130 APOLLO trial. 
Charpentier C, Joly V, Larrouy L, Fagard C, Visseaux B, de Verdière NC, Raffi F, Yeni P, Descamps D; ANRS 130 
APOLLO Trial Study Group. 
J Antimicrob Chemother. 2013 Mar;68(3):690-6. doi: 10.1093/jac/dks455. Epub 2012 Nov 14. 
 
 
Transmitted drug resistance in French HIV-2-infected patients. AIDS. 2013 Jun 19;27(10):1671-4. doi: 
10.1097/QAD.0b013e32836207f3.  
Charpentier C, Visseaux B, Bénard A, Peytavin G, Damond F, Roy C, Taieb A, Chêne G, Matheron S, Brun-Vézinet F, 
Descamps D; ANRS CO5 HIV-2 Cohort.  

 

COMMUNICATIONS A DES CONGRES  
 
 
Maladie de Creutzfeldt-Jakob (MJC) chez une patiente positive pour le VIH.  
C.Wemmert, A. Therby, B. Crépon, R. Meckenstock, F. Gray, P. Pencalet, A. Greder-Belan. 
14èmes Journées Nationales d’Infectiologie. Clermont Ferrand, 12-14 juin 2013. 
 
CROI, Atlanta, mars 2013 
Assessment of treatment efficacy with virological and pharmacological evaluations on capillary DBS in HIV+ patients 
enrolled in a West African Cohort  
M.DAOU, M. LE, B. MADOUGOU, C. DELAUGERRE, T. MAILLARD, G. PEYTAVIN, E. ADEHOSSI, M. SAIDOU, E. 
ROUVEIX, P. DE TRUCHIS 
 
14th european AIDS conference, Bruxelles octobre 2013 
Tolerability of Post-Exposure Prophylaxis (PEP) of HIV Infection with Tenofovir/Emtricitabine and Raltegravir (Truvada® 
+ Isentress®) combination 
Sandrine Henard 1, Elisabeth Rouveix 2, Christine Katlama 3, Thomas Huleux 4, Thierry Prazuck 5, Hanane Mehawej 6, 
David Rey 7, William Tosini 8, Elisabeth Bouvet 8,9, Christian Rabaud 1,9. 
 
JNI 2013 
Dépistage « hors les murs » par Tests  Rapides d’Orientation Diagnostique (TROD) VIH auprès d’une population de 
Travailleurs du Sexe (TS) : 2 ans d’expérience  
Caroline.Dupont1, Dominique Burre-Cassou1, Carole Ferroni1, Anaenza Freire-Maresca1, Elsa Dos Santos1, 
Frédéric.Bidegain1, Camille Cabral2, Elisabeth Rouveix1 

 
SFLS 2013 
Expositions accidentelles à risque viral professionnelles et sexuelles : données des rapports d’activité 2011 des 
COREVIH. Vers une amélioration du recueil par une simplification et une standardisation.  
Elisabeth Rouveix, Elisabeth Bouvet, Françoise Vernat, Malikhone Chansombat, Gwen Hamet, Gérard Pellissier 

ICPIC 2013 
Bouvet E, Rouveix E. Securing the venous sampling: a priority for the safety and caregivers of patients in the ped. 
P302-Poster presentation. 2nd International Conference on Prevention and Infection Control (ICPIC), 25-28 June 2013, 
Geneva, Switzerland. Antimicrobial Resistance and Infection Control 2013;2(Suppl 1):P302. doi: 10.1186/2047-2994-2-
S1-P302. 
 
 
Assessment of Treatment Efficacy with Virological and Pharmacological Evaluations on Capillary Dried Blood Spots in 
HIV Patients enrolled in a West African Cohort. CROI 2013  
Daou M, Le M, Madougou B, Delaugerre C, Maillard T, Peytavin G, Adehossi E, Saidou M, Rouveix E , De Truchis P  
 
 
23ème ECCMID Berlin Avril 2013 
E. E. Rosenthal, C. Gilbert, A. Simon, S. Dominguez, D. Zucman, M. Winnock, D. Salmon for the HEPAVIH-ANRS 
CO13 study group. Early results on safety and efficacy of anti-HCV tritherapy with telaprevir or boceprevir in a real-life 
setting - the ANRS CO13 Hepavih Cohort  of HIV/HCV co-infected patients (France) 
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64ème AASLD, Washington, 2 Novembre 2013 
L PIROTH , O LAUNAY , P MIAIHLES , D NAZZAL , Y YAZDANPANAH, C CHIROUZE , D ZUCMAN , F CARRAT , M 
WENDLING , C BINQUET , M MICHEL , D REY, and the ANRS CISOVAC study group.Isolated antibody to Hepatitis B 
Core Antigen (anti-HBc) in HIV-1 infected patients: immunological characteristics and response to Hepatitis B vaccine 
(preliminary results of the ANRS HB EP03 CISOVAC Study) 
 

Risk of non AIDS-defining cancers in HIV-1-infected patients (1992-2009). Results from FHDH-ANRS CO4. IWOHD 
2013. 17th Workshop on HIV Observational Databases. Cavtat, Croatia, 11-13 April 2013. Hleyhel M, Belot A, Bouvier 
AM, Tattevin P, Pacanowski J, Genet P, De Castro N, Berger JL, C Dupont C , Lavolé A, Pradier P, Salmon D, Simon 
A, Martinez V, Costagliola D, Grabar S.  
 

Evaluation d’un programme d’éducation thérapeutique chez les patients atteints du virus de l’immunodéficience 
humaine (VIH) : analyse intermédiaire – 8ème Rencontres Convergences Santé Hôpital – Marseille septembre 2013 
Lebarbu M, Plassart F, Azizi L, Masse V, Genet P, Wifaq B, Descoutures J-M.  
 

Setting up the evaluation of a therapeutic education program for HIV patients. 42nd ESCP Clinical Symposium on 
Clinical Pharmacy. Prague, République Tchèque, 16-18 octobre 2013. 
Fercocq C, Plassart F, Azizi L, Masse V, Wifaq B, Genet P, Descoutures JM.  
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Annexe 16. Programme «Journée des acteurs 2013» 
 

PROGRAMME 
 

JOURNÉE 2013 DU COREVIH ILE-DE-FRANCE OUEST 
Actualité et échanges sur la prise en charge des PVVIH 

 
Mardi 8 octobre 2013 

Au centre de gérontologie Les Abondances 
56, rue des Abondances 92100 Boulogne-Billancourt 

 
 
8h30 ACCUEIL DES PARTICIPANTS 
 
9h00 INTRODUCTION Elisabeth Rouveix, Présidente du Corevih Ile-de-France Ouest 
 
ACTUALITÉS VIH 
Modérateurs :  Vincent Coquelin, AIDES et Anne-Marie Simonpoli, Hôpital Louis-Mourier, Colombes 
 
Vieillissement et VIH 
 
Vieillissement physiologique : quelles incidences chez les PVVIH ?  
Sophie Moulias, Hôpital Ambroise-Paré, Boulogne-Billancourt 
 
Conférence de consensus communautaire sur le vieillissement de l’association AIDES  
Manuelle Bos et Guillemette Quatremere, AIDES 
 
Étude Corevih IDF Ouest  « Suivi des patients âgés de plus de 60 ans »  
Elisabeth Rouveix, Hôpital Ambroise-Paré, Boulogne-Billancourt 
 
Prise en charge médicale des PVVIH. Rapport 2013 
 
Nouvelles recommandations Alix Greder Belan, Hôpital André-Mignot, Le Chesnay 
 
11h05 PAUSE 
 
 ACTUALITÉS COREVIH ILE-DE-FRANCE OUEST 
Modérateurs : Amélie Fiancette, AVH 78 et Philippe Genet, Hôpital Victor-Dupouy, Argenteuil 
 
TEC en Corevih 
Qui sont-ils ? Que font-ils ? (20’)  
Juliette Gerbe et Bénédicte Montoya, TEC Corevih Ile-de-France Ouest 
 
Recherche 
La ½ heure de recherche du Corevih Ile-de-France Ouest (30’)  
Pierre de Truchis, Hôpital Raymond-Poincaré, Garches 
 
12h30 DÉJEUNER 
 
14h00 – 16h00 ATELIERS « REGARDS CROISÉS » 
 
Atelier 1 : Travailleurs du sexe, prostitution et VIH 
Animateurs : Caroline Dupont, Hôpital Ambroise-Paré, Boulogne-Billancourt et     
Jérôme André, HF Prévention 
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Atelier 2 : Migrants et prévention 
Animateurs : Vincent Daneluzzi, Hôpital Max-Fourestier Nanterre et Romain Mbiribindi, Afrique Avenir et Marie-Hélène 
Tokolo, Marie-Madeleine 
 
Atelier 3 : Procréation 
Animateurs : Laurent Mandelbrot, Hôpital Louis-Mourier, Colombes et Eva Sommerlatte, Le Comité des familles, Paris 
 
Atelier 4 : Troubles neuro-cognitifs 
Animateurs : Antoine Bizard, Hôpital Foch, Suresnes et Hélène Defferrière, Hôpital Raymond-Poincaré, Garches 
 
PLÉNIÈRE 
 
AUTOTESTS 
 
Modérateurs :  Sabine Noël, Hôpital Ambroise-Paré, Boulogne-Billancourt et David Zucman, Hôpital Foch, RVH Val de 
Seine, Suresnes 
 
La réflexion et les conclusions du Conseil National du Sida (CNS) sur la mise à disposition des 
autotests VIH ?  
Patrick Yéni, Président du CNS, Paris 
 
Conclusion de la journée Alix Greder Belan, Vice-présidente Corevih IDF Ouest 

-------------- 
 

17h30 ASSEMBLÉE PLÉNIÈRE DU COREVIH IDF OUEST (1h30) 
Cette réunion est ouverte à tous (membres du comité, participants aux groupes et invités à la journée des acteurs…). 

-------------- 
 
 

 
 


