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PREFACE 

En 2021 encore, notre COREVIH a dû s’adapter à l’actualité avec l’épidémie de 

COVID 19 toujours présente et contraignant l’ensemble des membres et acteurs 

du COREVIH à garder les liens à distance. Comme toujours, nos efforts ont été 

prioritairement orientés vers les Personnes vivant avec le VIH (PvVIH).  

Sur le plan « institutionnel », les réunions de Bureau, d’équipe des permanents 

du COREVIH et les séances plénières se sont poursuivies en vidéoconférences. 

D’autres réunions de travail ont été organisées, et les travaux des commissions 

du COREVIH et de l’InterCorevih (groupement des 5 COREVIH d’Ile-de-France) ont 

perduré. 

 
Les études phares du COREVIH ont pu continuer malgré la mobilisation sur la 

gestion de la crise sanitaire sur le terrain des services prenant en charge 

les personnes vivant avec le VIH. Certains Techniciens d’Etudes Cliniques ont 

participé à la recherche clinique COVID 19 mise en place dans les services 

support. 

 

La coordination du COREVIH a maintenu ses actions d’informations régulières 

entamées en 2020, concernant l’accès aux soins et au dépistage des personnes 

du territoire.  

 
Comme cela avait été initié en 2020, le COREVIH a régulièrement (4 fois dans 

l’année) réalisé des séances d’information et d’échanges virtuels sur la 

thématique de la Covid-19 en lien avec le VIH, les IST et la santé sexuelle, 

et des groupes de paroles virtuels « Vivre avec le VIH au temps de la Covid ». 

Merci aux animateurs, et aux participants qui ont pu nourrir la discussion avec 

leurs questions toujours pertinentes ! 

 

Malgré les conditions peu favorables, nous avons organisé en juin 2021 notre 

traditionnelle “Journée des acteurs et des actrices” dans un format réduit à 

une demi-journée et en distanciel.  

 
Nous vous laissons prendre connaissance des chiffres relatant l’activité qui 

fut la nôtre en 2021. Tous nos remerciements aux TEC (Techniciens d’Etudes 

Cliniques), à Magaly Pétro (assistante administrative) et à Hélène Lépinay 

(coordinatrice du COREVIH), qui ont soutenu les activités du COREVIH avec 

dynamisme et sans jamais défaillir ! 

 

Elisabeth Rouveix et Alix Greder-Belan, 

Présidente et Vice-présidente du CoreVIH IdF Ouest 

Pour les membres du Bureau du CoreVIH IdF Ouest 
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TERRITOIRE DE REFERENCE 
 

Les CoreVIH sont des instances territoriales, le plus souvent régionales, de 

démocratie sanitaire. 

La région Ile-de-France compte 5 CoreVIH dont le CoreVIH Ile-de-France Ouest. 

Selon l’arrêté du 23 octobre 20171, le siège du CoreVIH Ile-de-France Ouest est 

fixé au CHU Ambroise Paré (AP-HP), 9 avenue Charles de Gaulle à Boulogne-

Billancourt, et son territoire de référence est : 

- dans Paris : 16ème arrondissement 

- dans les Yvelines : tout le département 

- dans les Hauts de Seine, les communes de : Asnières-sur-Seine, Bois-

Colombes, Boulogne-Billancourt, Chaville, Colombes, Courbevoie, 

Garches, Gennevilliers, La Garenne-Colombes, Levallois-Perret, 

Marnes-la-Coquette, Nanterre, Neuilly-sur-Seine, Puteaux, Rueil-

Malmaison, Saint-Cloud, Sèvres, Suresnes, Vaucresson, Ville-d’Avray, 

Villeneuve-la-Garenne. 

- dans le Val d’Oise, les communes de : Argenteuil, Bezons, Cormeilles-

en-Parisis et Sannois. 

  

                         
1 http://www.corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/Arrete%20sign%C3%A9%20.pdf 

http://www.corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/Arrete%20sign%C3%A9%20.pdf
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MISSIONS 
 

Selon le décret ministériel du 28 avril 20172, les missions des CoreVIH sont 

de : 

- Coordonner dans son champ, et selon une approche de santé, les acteurs 

œuvrant dans les domaines du soin, de l'expertise clinique et 

thérapeutique, du dépistage, de la prévention et de l'éducation pour 

la santé, de la recherche clinique et épidémiologique, de la formation, 

de l'action sociale et médico-sociale, ainsi que des associations de 

malades ou d'usagers du système de santé ; 

- Participer à l'amélioration de la qualité et de la sécurité de la 

prise en charge des patients dans les domaines du soin, de la 

prévention et des dépistages, ainsi qu'à l'évaluation de cette prise 

en charge et à l'harmonisation des pratiques, notamment pour la prise 

en compte des besoins spécifiques des personnes vivant avec le VIH ou 

exposées à un risque d'infection par ce virus ; 

- Recueillir et analyser l'ensemble des données épidémiologiques ainsi 

que toutes les données régionales utiles à l'évaluation de la politique 

nationale en matière de lutte contre les IST et le VIH ; 

- Concourir par son expertise à l'élaboration, la mise en œuvre et 

l'évaluation des politiques nationales et régionales de la lutte 

contre les IST et le VIH et dans le domaine de la santé sexuelle, 

ainsi que, sur demande du directeur général de l'agence régionale de 

santé au projet régional de santé ; 

- Etablir et mettre en œuvre un rapport annuel d'activité. 

  

                         
2 
http://www.corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/D%C3%A9cret_28%20avril%202017_COREVIH%282%29%281%29.p
df 

http://www.corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/D%C3%A9cret_28%20avril%202017_COREVIH%282%29%281%29.pdf
http://www.corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/D%C3%A9cret_28%20avril%202017_COREVIH%282%29%281%29.pdf
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COMITE 
 

Réunions « Plénières » 

 

 

Participation aux réunions 
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4 mars 27 6 6 3 1 6 4 

21 septembre 24 4 7 0 1 10 2 

TOTAL 2021 51 10 13 3 2 16 6 

TOTAL 2020 33 5 10 6 3 7 2 

 

Pour retrouver les Comptes-rendus des réunions plénières du CoreVIH IdF Ouest, 

consulter le site internet du CoreVIH IdF Ouest. 

 

Missions 

Le comité élit le Bureau, la/le président.e et la/le vice-président.e 

compris.es. 

Il arrête le programme d’activité et coordonne sa réalisation sur proposition 

du Bureau. 

Il valide les décisions des commissions et du Bureau. 

Chaque comité établit son règlement intérieur3 qui précise notamment : 

- Les modalités d’élection du Bureau, de la/du président.e et de la/du 

vice-président.e ; 

- Les missions de la/du président.e et de la/du vice-président.e ; 

                         
3 
http://www.corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/reglement%20interieur%20corevih%20idf%20ouest%20v%202
018%20valide%20Bureau%2022%20mai%2018.pdf 

http://www.corevihouest.org/vie-du-corevih/comptes-rendus-de-plenires
http://www.corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/reglement%20interieur%20corevih%20idf%20ouest%20v%202018%20valide%20Bureau%2022%20mai%2018.pdf
http://www.corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/reglement%20interieur%20corevih%20idf%20ouest%20v%202018%20valide%20Bureau%2022%20mai%2018.pdf
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- Les modalités de délibération des membres du Bureau et des membres du 

comité ; 

- Les modalités d’organisation et de fonctionnement du comité. 

 

Composition 

Le comité est composé au maximum de 30 membres titulaires et de 60 suppléant.e.s 

représentant les 4 collègues suivants : 

- Des représentants des établissements de santé, sociaux ou médico-sociaux 

pouvant être choisi parmi les professionnels de santé y exerçant (collège 

1), 

- Des représentants des professionnels de santé et de l’action sociale, de 

la prévention et de la promotion de la santé (collège 2), 

- Des représentants des malades et des usagers du système de santé (collège 

3), 

- Des personnalités qualifiées (collège 4). 

La composition nominative du Comité est fixée par un arrêté du directeur général 

de l’Agence Régionale de la Santé (ARS) de la région d’implantation du CoreVIH 

Ile-de-France Ouest, l’ARS Ile-de-France. Le mandat des membres titulaires des 

CoreVIH ainsi que de leurs suppléants est de 4 ans renouvelable. 

Selon l’arrêté modificatif n°1 du 23 octobre 2018 de l’arrêté de nomination 

n°38 relatif à la nomination des membres du CoreVIH Ile-de-France Ouest du 19 

février 2018, le CoreVIH Ile-de-France Ouest est composé comme suit. 

 

Collège 1 - Les représentants des établissements de santé, sociaux ou médico-sociaux 
suivants:            (8 titulaires, 14 suppléant.e.s) 

Nom Prénom Fonction  Structure  

BOFFO Christel Coordinatrice Association OSIRIS  

LOUIS Sylviane Directrice 
Association Osiris / ACT 
Horizons OSIRIS  

MASSON Hélène Médecin 
Association Osiris/CHI 
Poissy/Saint Germain en Laye 

CABARET  Jean-Marie Cadre Paramédical 
GHU AP-HP Université Paris 
Saclay 

SABOTIER-GRENON Françoise Directrice adjointe 
GHU AP-HP Université Paris 
Saclay 

BURRE-CASSOU Dominique Cadre socio-éducatif 
GHU AP-HP Université Paris 
Saclay 

CAZENAVE Benoit Médecin 
CHI Poissy /Saint- Germain -en-
Laye 

WELKER  Yves  Médecin CHI Poissy-Saint Germain-en-Laye 
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AUDINET-POTIER Gaëlle Praticien hospitalier UCSA Bois d’Arcy, Versailles 

D’AUTHENAY Paule Directrice Association EQUALIS, Les Mureaux 

CRUZ-SANDREZ Emma-Luna Présidente 
Association ARCAT-PASAJO LATINO, 
Paris 

DJEDJE  Zouzoua  Président Association KEHASSAKIDA  

FORCE Gilles  Médecin 
Institut Hospitalier Franco-
Britannique  

de RAIGNIAC LICHA Axelle Médecin 
Institut Hospitalier Franco-
Britannique Levallois  

GREDER BELAN Alix Médecin CHU André Mignot  

RAJGURU  Mandavi  Pédiatre CH André Mignot  

MARQUE-JUILLET Stéphanie Pharmacienne CHU André Mignot  

MORTIER Emmanuel Médecin CHU Louis Mourier 

SIMONOPLI Anne-Marie Médecin CHU Louis Mourier 

DUEZ Cecile Pharmacienne CHU Louis Mourier 

de TRUCHIS  Pierre Médecin CHU Raymond Poincaré 

LANDOWSKI Stéphanie Médecin CHU Raymond Poincaré 

ABE Emuri Pharmacienne CHU Raymond Poincaré 
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Collège 2 - Les représentants des professionnels de santé et de l’action sociale de 
la prévention et de la promotion de la santé suivants (8 titulaires, 16 
suppléant.e.s) 

Nom Prénom Fonction  Structure  

CABY Fabienne Médecin CH Victor Dupouy 

LAURICHESSE  Jean-Jacques  Médecin CH François Quesnay  

EL MANSOUF  Loubna 
Cheffe de service 
Praticien hospitalier  

Hôpital Max Fourestier 

CAPRON TROUILLARD  Emmanuelle Infirmière CHU Raymond Poincaré  

KASSEYET Andjelani Conseillère santé Cité CARTAS , Paris  

MIER Dafné Assistante sociale Association ALTAIR SEA  

DANELUZZI Vincent Médecin CH Max Fourestier  

DUBOIS Séverine 
Assistante Médico-
Administrative  

CH Max Fourestier  

BOUMENDJEL-SMATI Dalila Médecin généraliste 
CeGIDD Centre Municipal  de 
Santé de Nanterre  

BENOIT Marie-Aimée Directrice Association Ville Hôpital 78 

LUSIGNAN Jean-Baptiste Responsable Pôle Santé  
Centre régionale d'information 
et de prévention du SIDA 

SOUAMES Mourad 
Chargé de mission 
santé publique 

Institut des Hauts de seine, 
Nanterre 

FREIRE MARESCA Anaenza Médecin CHU Ambroise Paré 

GREFFE Ségolène Médecin CHU Ambroise Paré 

DAVIDO Benjamin Médecin CHU Raymond Poincaré  

GRANSE Laurence Infirmière CPEF Gennevilliers  

BLE Yera 
Conseillère conjugale 
et familiale  

CPEF Gennevilliers  

EDMONT Elodie 
Sage-femme polyvalente 
et coordinatrice 

CPEF , Nanterre 

ROUVEIX Elisabeth 
Professeure en 
Médecine 

CeGIDD Hôpital Ambroise Paré 

SCHWAB  Benjamin Médecin généraliste CeGIDD Hôpital Ambroise Paré  

COUDERT Benoit Médecin urgentiste 
CeGIDD Centre Hospitalier 
Meulan Les Mureaux  

ZUCMAN David Médecin 
RVH Val de Seine/Hôpital Foch 
Suresnes  

CHARPENTIER Camille Médecin généraliste 
RVH Val de Seine / Maison de 
Santé pluriprofessionnelle  

ONNIS Laurence 
Technicienne de 
laboratoire 

Hôpital Foch  
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Collège 3 - Les représentants des malades et des usagers du système de santé suivants             
(8 titulaires, 3 suppléant.e.s) 

Nom Prénom Fonction  Structure  

CRUZ Jennifer Coordinatrice Association PASTT 

DEPREAUX KRAVIEC  Lou Secrétaire Association Acceptess-T 

LERICHE  Diane Formatrice Association Acceptess-T 

ESPANA Eva Directrice Association Acceptess-T 

GAUL  Dagmar  Coordinatrice Association AIDES  

TOTOUOM Armand 
Délégué de lieu de 
mobilisation 

Association AIDES  

LUMENGO KAPAY Marie-Fanny Membre 
Association Afrique 
Avenir  

MBINACK  Samuelle Bénévole  
Association Marie 
Madeleine  

PARDAEN Véronique  Bénévole  Association AIDES  

QUENTIN Etienne Volontaire Association AIDES  

SOMMERLATTE Eva Directrice Le Comité des Familles  

SANTANA SANTOS DE AGULAR Thiago 
Infirmière 
coordonnateur ETP 

Le Comité des Familles 

TOKOLO Marie-Hélène  Présidente 
Association Marie 
Madeleine  
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Collège 4 - Les personnes qualifiées (6 titulaires, 7 suppléant.e.s) 

Nom Prénom Fonction  Structure  

BAUTIAN Fanny 
Psychologue 
clinicienne 

Association ACT Info-Soins/La 
Sauvegarde des Yvelines 

RABEMAMPIANINA  Isabelle Psychiatre CHU Ambroise Paré 

BONNET Nicolas Directeur 
Réseau établissement de santé 
pour la prévention des 
addictions 

BORGNE Anne 
Médecin addictologue 
coordinatrice 

CSAPA - Centre Victor Segalen  

DE LAROCQUE-DELATOUR Gonzague 
Médecin addictologue 
sexologue  

Centre Victor-Segalen  

BOUSSAC Marie-Claire Infirmière 
Conseil départemental des Hauts 
de seine, CPEF Levallois-Perret 

CABOUCHE Alexandre Directeur  
Institut département Gustave 
Baguer  

CARTON Béatrice Médecin généraliste 
Unité Sanitaire Milieu 
Pénitentiaire/CH de Versailles 

GARCIA Kouka Esperanza Présidente Association PARI-T 

LEGER Laëtitia 
Psychologue 
clinicienne 

Maison d'arrêt des femmes de 
Versailles 

CRENN HEBERT  Catherine Gynécologue  CHU Louis Mourier 

MANDELBROT Laurent Gynécologue CHU Louis Mourier 

NOEL Sabine 
Psychologue 
clinicienne 

CHU Ambroise Paré  

GHORAYEB Alexia 
Psychologue 
clinicienne 

CH Victor Dupouy  

FALCAND de la SELLE Maïté 
Psychologue 
clinicienne 

Mouvement Français pour le 
planning familial, Les Mureaux 
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BUREAU 
 

Réunions 

 

 
Participation aux réunions du Bureau 
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1 13 janvier 9 1 1 2 2 1 1 1 

2 10 février 9 1 1 2 1 2 1 1 

3 10 mars 7 1 0 0 2 2 1 1 

4 7 avril 10 1 1 2 2 2 1 1 

5 5 mai 8 1 1 2 2 1 0 1 

6 2 juin 9 1 1 2 2 1 1 1 

7 15 septembre 10 1 1 2 2 1 2 1 

8 13 octobre 9 1 1 2 2 2 0 1 

9 8 décembre 8 1 1 2 2 0 1 1 

 

Pour retrouver les Comptes-rendus des réunions du Bureau du CoreVIH IdF Ouest, 

consulter le site internet du CoreVIH IdF Ouest. 

 

Missions 

Le Bureau est chargé de : 

 Elaborer le programme de travail du CoreVIH ; 
 Veiller à la mise en œuvre des décisions du comité ; 

 Définir les missions du comité, des commissions et de l’équipe 
permanente ; 

 Assurer la coordination entre les différentes instances composant le 
comité ; 

 Coordonner les représentations extérieures ; 

 Coordonner la réalisation du rapport d’activité ; 
 Arrêter l’ordre du jour des réunions plénières du comité ; 
 Veiller au respect du règlement intérieur ; 

 Veiller à la bonne gestion et répartition des moyens humains et matériels. 

 

http://www.corevihouest.org/vie-du-corevih/comptes-rendus-de-plenires
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Composition 

Le Bureau est composé de deux représentant.e.s de chacun des 4 collèges, de 

la/du président.e et de la/du vice-président.e du comité. Les membres élu.e.s 

au Bureau ne peuvent pas être remplacé.e.s par leur suppléant dans ce cadre. 

Pour le mandat 2018-2022, les membres du Bureau du CoreVIH Ile-de-France Ouest, 

élu.e.s lors de la réunion plénière du comité du 21 mars 2018 sont les 

suivant.e.s : 

Membres du Bureau 

COLLEGE NOM PRENOM PROFESSION STRUCTURE 

Présidente 

Collège 2 ROUVEIX  Elisabeth Médecin/Professeure 
CeGIDD CHU Ambroise-Paré, 
Boulogne 

Vice-Présidente 

Collège 1 GREDER-BELAN Alix  Médecin  CH André Mignot  

Membres du Bureau  

Collège 1 

MORTIER Emmanuel Médecin  
Hôpital Louis-Mourier, 
Colombes 

De TRUCHIS  Pierre  Médecin  
CHU Raymond Poincaré, 
Garches 

Collège 2 

GRANSE  Laurence  Infirmière CPEF, Gennevilliers 

CAPRON Emmanuelle Infirmière 
CHU Raymond Poincaré, 
Garches 

Collège 3  

GAUL  Dagmar Coordinatrice 
Association AIDES, 
Territoire Nord-Ouest 

TOKOLO 
Marie-
Hélène 

Présidente 
Association MARIE MADELEINE, 
Versailles 

Collège 4   

BAUTIAN Fanny  
Psychologue 
clinicienne  

Association Infos-Soins /La 
Sauvegarde des Yvelines, 
Versailles 

NOEL  Sabine  
Psychologue 
clinicienne 

CHU Ambroise-Paré, Boulogne 
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COMMISSIONS ET GROUPE DE TRAVAIL DU COREVIH ILE-DE-

FRANCE OUEST 
 

Réunions 

Participation aux réunions des commissions 
Nombre 

total de 
réunions 

Date Commission 
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18 janvier 

Prévention et 
santé sexuelle 

+ 
Dépistage/Hors 

les murs 

18 10 1 2 4 5 2 4 

6 

1er mars 15 8 1 2 1 6 1 4 

10 mai 9 5 1 1 0 4 2 1 

4 octobre 9 5 1 1 1 5 0 1 

22 novembre 12 6 1 0 2 5 2 2 

18 janvier 

Recherche 

9 5 4 4 1 0 0 0 

3 31 mai 10 4 6 3 1 0 0 0 

11 octobre 11 6 5 5 1 0 0 0 

15 mars 

Psychologie 

5 3 1 3 0 0 0 1 

2 

9 novembre 5 2 1 3 1 0 0 0 

22 juin 

PrEP en Ville 

7 4 1 1 2 1  2 

2 

12 octobre 7 4 1 1 2 1  2 

TOTAL 2021 117 62 24 26 16 27 7 17 11 

TOTAL 2020 70 33 20 26 11 13 10 1 
 

 

A la suite de la réunion plénière du 5 juin 2018, le CoreVIH Ile-de-France 

Ouest compte 7 commissions pour le mandat 2018-2022 : Dépistage/Hors les murs, 

Education Thérapeutique du Patient, Prévention et santé sexuelle, Psychologie, 

Recherche et Sociale. 
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Les commissions se réunissent à une fréquence moyenne de 2 ou 3 mois. Les 

réunions des commissions ont vocation à faire un point sur l’état d’avancement 

des actions en cours menées par la commission. 

Suite à la possibilité pour les médecins généralistes de primo-prescrire la 

PrEP à compter du 1er juin 2021, le CoreVIH Ile-de-France Ouest a mis en place 

un groupe de travail PrEP en Ville. 

Pour retrouver les Comptes-rendus des réunions des commissions du CoreVIH IdF 

Ouest, consulter le site internet du CoreVIH IdF Ouest. 

 

Composition 

 

Les commissions et les groupes de travail font intervenir des personnes ayant 

un lien direct ou indirect avec le thème de travail. Ces personnes sont des 

membres ou des actrices/teurs du territoire du CoreVIH Ile-de-France Ouest. Un 

membre du CoreVIH Ile-de-France Ouest peut intervenir dans plusieurs 

commissions. Des représentant.e.s d’instances ou d’autres personnalités peuvent 

être invité.e.s à participer aux réunions des commissions, ainsi qu’à 

l’élaboration de projets, ou encore à répondre à des questions des membres. 

A la mise en place de chaque commission, un appel à candidatures est lancé 

auprès des membres du comité et des actrices/teurs du territoire pour le 

co.pilotage de la commission. La désignation de la/du ou des pilotes/copilotes 

revient au Bureau. 

En collaboration et avec le soutien de l’équipe salariée et des membres de la 

commission, la/le/les pilotes/copilotes (2 voire 3) : 

• Anime.nt les réunions de la commission ; 

• Fixe.nt les dates et l’ordre du jour des réunions en accord avec les 

membres de la commission et veille.nt au bon déroulement de 

l’organisation logistique confiée à l’équipe permanente ; 

• Priorise.nt les éventuelles propositions faites en réunion et 

défini.ssen.t avec les membres de la commission un plan d’action 

consensuel et un calendrier de travail au moins annuel ; 

• Elabore.nt un budget annuel prévisionnel adapté aux actions ; 

• Assure.nt le suivi de l’avancement des actions de la commission entre 

chaque réunion ; 

• S’assure.nt en début de réunion qu’un compte-rendu de la réunion sera 

réalisé (soit par lui-même, soit par la désignation d’un secrétaire de 

séance) et le valide.nt avant diffusion ; 

• Présente.nt (ou fait/font présenter par un membre de la commission) 

l’état d’avancement des actions de la commission lors des réunions 

plénières du CoreVIH Ile-de-France Ouest ; 

http://www.corevihouest.org/actions/groupes-de-travail
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Commissions et groupe de travail 

 

Dépistage/Hors les murs 

 

L’objectif principal de la commission Dépistage/Hors les murs est de favoriser 

la coordination des actrices/teurs menant des actions de prévention et/ou de 

dépistage du VIH/hépatites virales/IST « hors les murs » et de contribuer à 

l’amélioration de la prise en charge du VIH, des hépatites virales et des 

autres IST dans les domaines de la prévention et du dépistage. 

A compter du mois de septembre 2019, la commission Dépistage/Hors les murs a 

fusionné avec la commission Prévention et santé sexuelle. 

 

Education Thérapeutique du Patient 

 

L’objectif principal de la commission Education Thérapeutique du Patient est 

de favoriser la coordination ville-hôpital dans la prise en charge du VIH. 

La commission est pilotée par : 

Emmanuelle Capron, infirmière, hôpital Raymond Poincaré. 

 

Prévention et santé sexuelle 

 

L’objectif principal de la commission Prévention et santé sexuelle est de 

favoriser la coordination entre les différent.e.s actrices/teurs du territoire 

intervenant dans le champs de la santé sexuelle et plus particulièrement celles 

et ceux des CeGIDD, CPEF, CAARUD, CSPAPA. 

Les actions réalisées sont : 

- Réalisation d’un livret consacré à l’identification d’un parcours « santé 

sexuelle et reproductive » sur le territoire (pour plus d’informations, 

consulter le chapitre Documentation) 

La commission est copilotée par : 

- Vincent Daneluzzi, infectiologue et sexologue, hôpital Max Fourestier 
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Psychologie 

 

Les objectifs principaux de la commission Psychologie sont  

- Participer à l'amélioration de la prise en charge psychologique et/ou 

psychiatrique des personnes vivant avec le VIH sur le territoire ; 

- Contribuer à l'amélioration de la prise en charge du VIH, des autres IST 

et de la santé sexuelle dans les domaines de la prévention des personnes 

présentant des difficultés psychiques et/ou psychiatriques sur le 

territoire ; 

- Favoriser la coordination des actrices/teurs du territoire accompagnant 

les PvVIH ou les personnes à haut risque de contracter le VIH présentant 

des difficultés psychiques/psychiatriques. 

La commission est copilotée par : 

Alexia Ghorayeb, psychologue clinicienne, hôpital Victor Dupouy 

Sabine Noël, psychologue clinicienne, hôpital Ambroise Paré 

 

Recherche 

 

Les objectifs principaux de la commission Recherche sont : 

- Favoriser l'amélioration et la valorisation du recueil et de l'analyse 

des données médico-épidémiologiques auprès des établissements de santé 

du territoire ; 

- Participer à l'amélioration de la sécurité, de la qualité et de 

l'évaluation de la prise en charge des patients et à l'harmonisation des 

pratiques dans les domaines du soin, de la prévention et des dépistages. 

Les actions réalisées en 2021 par la commission sont : 

- Etudes sur proposition des membres du comité, des commissions et des 

actrices/teurs du territoire (pour plus d’informations, consulter le 

chapitre Etudes) 

La commission est copilotée par : 

Fabienne Caby, médecin, hôpital Victor Dupouy 

Juliette Gerbe, technicienne d’études cliniques, CoreVIH Ile-de-France Ouest 

Pierre de Truchis, médecin, hôpital Raymond Poincaré 
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Sociale 

 

Les objectifs principaux de la commission Sociale sont : 

- Participer à l'amélioration de la qualité de la prise en charge sociale 

et médico-sociale des PvVIH sur le territoire ; 

- Favoriser l'amélioration de la coordination entre les différent.e.s 

actrices/teurs de la prise en charge médicale, sociale et médico-sociale 

des PvVIH du territoire. 

La commission est copilotée par : 

Marie-Hélène Tokolo, association Marie-Madeleine 

 

PrEP en Ville 

 

L'objectif principal du groupe de travail PrEP en Ville est : 

- Mettre en place des actions permettant d’accompagner le passage de la 

PrEP en Ville. 

Le groupe de travail est piloté par : 

Elisabeth Rouveix, CeGIDD hôpital Ambroise Paré 
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COMMISSIONS DE L’INTERCOREVIH FRANCILIEN 
 

Réunions 

Participation aux réunions InterCoreVIH francilien  
pilotées par le CoreVIH IdF Ouest 

Date La commission 
Nbr 

participant.e.s 

Dont 
représentant.e.s  

du CoreVIH IdF Ouest 

2 février 

Organisation de la prise en 
charge 
 

7 5 

1 juin 8 5 

28 septembre 9 4 

7 décembre 9 5 

 

Les commissions et groupes de travail de l’InterCoreVIH francilien ont été mis 

en place dans le cadre de la COM-II (Convention d’Objectifs et de Moyens)(2019-

2022) liant l’ARS (Agence Régionale de la Santé) Ile-de-France et les 5 CoreVIH 

franciliens. L’objectif de la COM est de définir une action mutuelle des CoreVIH 

franciliens de nature à optimiser l’atteinte des objectifs de santé publique 

contenus dans le PRS (Projet Régional de Santé). 

Les thèmes de travail des commissions et groupes de travail de l’InterCoreVIH 

francilien ont été identifiés au vu des échanges entre les représentant.e.s de 

l’ARS Ile-de-France et des CoreVIH franciliens, et en accord avec le PRS et la 

stratégie régionale VIH. Chaque thème est piloté par un CoreVIH francilien et 

la mise en œuvre est assurée par les équipes salariées et les membres des 5 

CoreVIH franciliens. 

Les commissions et groupes de travail de l’InterCoreVIH francilien se 

réunissent chacun à une fréquence moyenne de 2 à 3 mois pour discuter de 

l’avancement des actions menées. Les CoreVIH franciliens et l’ARS IdF se 

réunissent également à une fréquence régulière pour discuter de l’avancement 

de la COM. 

 

Pour retrouver les Comptes-rendus des réunions des commissions et des groupes 

de travail de l’InterCoreVIH francilien, consulter le site internet du CoreVIH 

IdF Ouest. 

 

 

http://www.corevihouest.org/actions/commissions-intercorevih-francilien
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Schéma général de la COM II (2019-2022) 

 



24 
 

EQUIPE PERMANENTE 
 

Réunions 

Participation aux réunions d’équipe 

N° Date Type réunions 

N
b
 
p
a
r
t
i
c
i
p
a
n
t
.
e
.
s
 

D
o
n
t
 
h
o
r
s
 
é
q
u
i
p
e
 

1 18 janvier A distance 9 0 
2 3 février A distance 11 2 
3 3 mars A distance 10 0 
4 24 mars A distance 10 0 
5 7 avril A distance 10 0 
6 5 mai A distance 10 0 
7 2 juin A distance 9 0 
8 8 septembre A distance 8 0 
9 6 octobre A distance 9 0 
10 17 novembre A distance 9 0 
11 6 décembre A distance 11 1 

 

L’équipe se réunit habituellement une fois par mois. En 2021, en raison du 

contexte sanitaire, aucune réunion n’a été organisée en présentiel. 

Parmi les sujets abordés : les rapports d’activité « papier » et piramig, 

les besoins de formation, le retour des réunions de Bureau et des commissions, 

etc. 

 

Composition 

 

L’équipe permanente compte 10 agents dont une coordinatrice, une assistante 

administrative et 8 technicien.ne.s d’études cliniques (TEC) dont une 

assurant la gestion et l’analyse des données de la base régionale (Data-

Manager). Cette équipe est rattachée administrativement au GHU (Groupe 

Hospitalier Universitaire AP-HP (Assistance Publique-Hôpitaux de Paris) 

Université Paris-Saclay), et plus particulièrement à l’hôpital Ambroise Paré. 
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Coordinatrice 

 

Mission 

Participer à la réalisation des missions du CoreVIH Ile-de-France Ouest dans 

ses composantes administratives, financières, humaines et organisa-

tionnelles. 

 

Activités 

- Coordination de l’élaboration, de la mise en œuvre, du suivi de la 

planification et de l’évaluation des actions du CoreVIH IdF Ouest ; 

- Animation des différentes instances (comité, Bureau, commissions) et 

actrices/teurs du territoire du CoreVIH IdF Ouest ; 

- Supervision du fonctionnement administratif et financier du CoreVIH 

IdF Ouest ; 

- Animation, encadrement et recrutement de l’équipe permanente du CoreVIH 

IdF Ouest ; 

- Représentation du CoreVIH IdF Ouest dans les manifestations régionales 

et nationales ; 

- Pilotage de la communication interne et externe du CoreVIH IdF Ouest ; 

- Développement du réseau de partenaires du CoreVIH IdF Ouest ; 

- Garante du bon fonctionnement de la démocratie sanitaire au sein du 

CoreVIH IdF Ouest. 

 

Assistante administrative 

 

Missions 

Soutien la coordinatrice du CoreVIH IdF Ouest dans : 

- La gestion administrative, financière et des ressources humaines du 

CoreVIH IdF Ouest ; 

- L’organisation matérielle et logistique des réunions du CoreVIH IdF Ouest 

et des prises en charge par le CoreVIH IdF Ouest pour la participation 

aux congrès/séminaires (etc.) des membres de l’équipe permanente, comité, 

actrices/teurs du territoire du CoreVIH IdF Ouest ; 

- L’élaboration, la mise en œuvre, le suivi et l’évaluation des actions du 

CoreVIH IdF Ouest ; 

- La diffusion en interne et en externe des informations du CoreVIH IdF 

Ouest ; 

- Le développement du réseau de partenariats du CoreVIH IdF Ouest. 

 

Activités 

- Prise de contact avec les prestataires ; 

- Enregistrement et lancement des demandes d’achat, transmission devis et 

facture à l’Economat en lien avec le service Facturier, analyse de la 
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synthèse de la situation financière mensuelle transmise par la direction 

des finances de l’hôpital siège, réalisation des documents de suivi 

budgétaire ; 

- Recensement, commande en interne et en externe et suivi des demandes de 

fournitures de bureau et informatiques de l’équipe permanente ; 

- Accompagnement des membres de l’équipe dans la préparation, le suivi et 

le remboursement des frais de missions de l’équipe permanente ; 

- Suivi de la circulation des parapheurs ; 

- Réalisation de formulaire d’inscription et compilation des inscriptions/ 

candidatures aux réunions et prises en charge ; 

- Mise en page et impression des supports et des comptes-rendus de réunion 

- Réservation et mise en place de la salle de réunion ; 

- Gestion des inscriptions, réservations (transport et hébergement) pour 

les prises en charge financières ; 

- Envoi par voie postale et électronique des informations du CoreVIH IdF 

Ouest 

- Réponse aux demandes d’information internes et externes ; 

- Mise à jour en continue du fichier contacts du CoreVIH IdF Ouest. 

 

Technicien.ne.s d’études cliniques (TEC) 

 

Missions 

- Apporter un appui et une expertise méthodologique dans l’amélioration de 

la prise en charge globale des patients vivants avec le VIH (PvVIH) par 

le recueil, la saisie, l’analyse médico-épidémiologique des données, la 

mise en œuvre et la coordination des études cliniques, au sein des 

établissements de santé situés sur le territoire du CoreVIH ; 

- Relayer les missions du CoreVIH auprès des établissements de santé du 

territoire. 

Activités 

- Recueil des données épidémiologiques ; 

- Saisie des données dans la base Nationale INSERM DOMEVIH ; 

- Transmission des données aux instances référentes ; 

- Recueil et saisie des données relatives aux études dont la demande 

émane du Corevih IdF Ouest (pour le Corevih IdF Ouest, l’InterCorevih 

francilien, la SFLS, …) ; 

- Participation aux réunions d’équipe et aux formations proposées ; 

- Aide à la diffusion des informations, de la documentation et des 

actions produites par le CoreVIH Ile-de-France Ouest ; 

- Participation aux réunions plénières du CoreVIH Ile-de-France Ouest ; 

- Contribution aux autorisations temporaires d’utilisation, déclarations 

de pharmacovigilances et déclarations obligatoires de VIH/SIDA (e-DO); 

- Participation aux staffs du service dans lequel évolue la/le TEC dans 

l’établissement hospitalier d’accueil. 
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Sur la base du volontariat, la/le TEC est amené.e à participer aux commissions 

du CoreVIH Ile-de-France Ouest, aux commissions de l’InterCoreVIH francilien 

et/ou à des réunions spécifiques en lien avec sa fonction. 

Sous réserve de ne pas compromettre les activités précédemment énumérées et 

d’informer la coordinatrice de toute participation à une nouvelle étude et/ou 

cohorte, la/le TEC peut être amené.e à participer à l’organisation logistique 

de la recherche clinique VIH/SIDA et coïnfections et au suivi des études 

VIH/SIDA et coïnfections (essais thérapeutiques, suivi de cohorte et travaux 

scientifiques, réunions ANRS/INSERM,…) à l’exception des protocoles promus 

par l’industrie pharmaceutique. 

Les TEC sont mis.e.s à disposition d’un ou plusieurs établissements 

hospitaliers du territoire selon un découpage arrêté par le Bureau du CoreVIH 

Ile-de-France Ouest en fonction de la file active de patients infectés par 

le VIH. Une convention entre l’hôpital siège du CoreVIH IDF Ouest (hôpital 

Ambroise Paré) et la direction de l’établissement hospitalier d’accueil est 

établie pour chaque mise à disposition. 

 

La TEC/data-manager DOMEVIH est également en charge : 

- Du contrôle qualité et analyse des données de la base régionale INSERM 

DOMEVIH ; 

- De la formation à la base Nationale INSERM DOMEVIH des TEC du CoreVIH 

Ile-de-France Ouest ; 

- De la transmission et compilation des données d’activité hospitalière 

en vue du rapport d’activité du CoreVIH Ile-de-France Ouest. 

Plusieurs TEC de l’équipe sont en charge de l’analyse des données relatives 

aux études portées par le CoreVIH IdF Ouest.  
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Répartition géographique de l'équipe permanente 

Nom Prénom Lieux d’affectation 

Coordinatrice 

LEPINAY Hélène Hôpital Ambroise Paré 

Assistante-Administrative 

PETRO Magaly Hôpital Ambroise Paré 

Technicienne d’Etudes clinique (TEC) 

BORNAREL* Dominique Hôpital André Mignot 

BOUTERIA* Ghania 

Hôpital Max Fourestier 

Hôpital Louis Mourier 

IH Franco-Britannique 

CHENAKEB Soumia Hôpital Ambroise Paré 

FADLI Amina Hôpital Foch 

GERBE*° Juliette Hôpital Victor Dupouy 

MARHEZ Rezak 
Hôpital Raymond Poincaré 

Hôpital de Meulan-les-Mureaux 

DAIKH Fatima-Zohra 

Hôpital de Saint Germain-en-Laye 

Hôpital François Quesnay 

Hôpital de Poissy 

ZENG Aï-Feng Hôpital Louis Mourier 

 

* TEC en charge de l’analyse des études du CoreVIH IdF Ouest 

° TEC/Data manager 

  



29 
 

BUDGET 
 

Depuis 2012, les ressources des CoreVIH sont allouées par les Agences 

Régionales de Santé (ARS) via le Fond d’Intervention Régionale (FIR). Pour 

l’Ile-de-France, ces ressources s’élèvent à 4 615 323 euros. 

Depuis 2016, la répartition de ces ressources entre les 5 CoreVIH franciliens 

est définie par rapport à la file active renseignée N-1, la superficie du 

territoire et le nombre d’établissements participant au recueil 

épidémiologique. 

Pour l’année 2021, la dotation annuelle du CoreVIH Ile-de-France Ouest 

s’élève à 594 872 euros. 

Les finances du CoreVIH Ile-de-France Ouest sont gérées par la direction 

financière du GHU AP-HP Université Paris Saclay. L’état du budget est mis à 

jour régulièrement et est soumis au Bureau à chacune de ses réunions. 

 

BUDGET 2021 635487 € 

DEPENSES 2021 

CHARGES DU PERSONNEL 487 942 € 

DEPENSES DE FONCTIONNEMENT 27 966 € 

Frais de gestion (APHP 20%) 127 097 € 

TOTAL 643 005 € 

  

 

REPARTITION BUDGET DE FONCTIONNEMENT 

COMMISSIONS DU COREVIH IDF OUEST DEPENSES 2021 

PREVENTION ET SANTE SEXUELLE - DEPISTAGE / HORS LES MURS 0 € 

PSYCHOLOGIE ET PSYCHIATRIE 0 € 

RECHERCHE 0 € 

Total dépenses commissions Corevih IDF Ouest 0 € 
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ACTIONS DU COREVIH IDF OUEST DEPENSES 2021 

FORMATION Equipe permanente 10 064 € 

FORMATION Comité + actrices/teurs territoire 4 272 € 

COMMUNICATION INSTITUTIONNELLE 1 257 € 

FRAIS REUNIONS 0 € 

JOURNEE MONDIALE DE LUTTE CONTRE LE SIDA 9 356 € 

JOURNEE DES ACTRICES ET DES ACTEURS 236 € 

Total dépenses Actions 25 185 € 

  

AUTRES CHARGES DEPENSES 2021 

CHARGES DE FONCTIONNEMENT (Charges à caractère d’hôtelier, 
fournitures de bureau et d’informatique et autres) 2 781 € 

Total dépenses Autres 2781 € 

  

Total dépenses fonctionnement 27 966€ 
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SURVEILLANCE MEDICO-EPIDEMIOLOGIQUE 
 

File active VIH totale 

 
La file active (FA) concerne l’ensemble des patients ayant eu au moins un 

contact avec le service référent au cours de l’année quel que soit le type 

de recours. 

La file active hospitalière (FAH) est issue des fichiers de données utilisés 

localement pour l’identification et le suivi des patients. 

 

Dépt 
FAH de 2011  

à 2021 
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 

Evolu-

tion 

2020 à 

2021 

78 

CH André Mignot, 

Le Chesnay 
562 560 579 600 637 654 638 654 681 691 697 +0,9% 

CHI François 
Quesnay, Mantes 
la Jolie 

305 314 334 340 342 347 347 344 353 357 377 +5,6% 

CH de Meulan-
les-Mureaux, 
Meulan 

140 142 140 140 140 121 124 125 134 136 141 +3,7% 

CHI Poissy /St 

Germain-en-Laye 
514 519 534 558 588 583 594 603 595 585 586 +0,2% 

92 

CHU Louis 

Mourier - 

Colombes/ 

CH Max 

Fourestier 

/2CMI92Nord - 

Nanterre 

1 

177 

1 

196 

1 

247 

1 

241 

1 

281 

1 

312 

1 

335 

1 

340 

1 

331 

1 

333 

1 

332 
-0,1% 

GHU Paris Ile-

de-France Ouest 

1 

110 

1 

152 

1 

235 

1 

254 

1 

269 

1 

268 

1 

231 

1 

220 

1 

244 

1 

229 

1 

191 
-3.1% 

CMC Foch, 

Suresnes 
581 610 630 641 654 674 707 711 700 702 693 -1.3% 

Hôpital Franco-

Britannique, 

Levallois-Perret 

HT* HT HT HT HT HT 275 285 273 259 258 -0.4% 

95 
CH Victor 

Dupouy, 

Argenteuil 

578 610 582 612 621 636 654 656 664 666 662 -0,6% 

Total 
4 

967 

5 

103 

5 

281 

5 

386 

5 

532 

5 

595 

5 

905 

5 93

8 

5 97

5 

5 95

8 

5 

937 
-0,4% 

* Hors territoire  
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FA de 2011  

à 2020 
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 

Evolu-

tion 

2020 à 

2021 

Hôpital de 

Poissy 
96 92 93 101 96 89 90 95 90 84 83 -1,2% 

Hôpital de 

Saint 

Germain-

en-Laye 

418 427 441 459 492 494 504 508 505 501 503 +0,4% 

CHU 

Ambroise 

Paré, 

Boulogne 

596 632 705 709 717 786 745 730 750 721 688* -4.6% 

CHU 

Raymond 

Poincaré, 

Garches 

514 520 530 545 552 482* 486 490 494 508 503 -1% 

CHU Louis 

Mourier, 

Colombes 

1 018 1 029 1 080 1 060 1 087 1 111 1 114 1 058 1 037 1 023 999°° -2.3% 

CH Max 

Fourestier

, Nanterre 

159 167 167 181 194 201 221 282 294 310 333 +7.4% 

°° dont 165 PvVIH en hôpital de jour (Hdj) à l’hôpital de Nanterre  

* Départ de 2 médecins et une partie des patients  
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Patients de la FAH 2020 non revus en 2021 

 

Etablissement hospitalier 
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78 

CH André Mignot, Le Chesnay 80 11,6% 14 4 14 48 6,9% 

CH François-Quesnay, Mantes la Jolie 11 3,1% 6 3 0 2 0,6% 

CH de Meulan-les-Mureaux, Meulan 13 9.5% 2 1 4 6 4.4% 

CHI Poissy/St-Germain-en-Laye 51 8,7% 10 4 9 29 4,9% 

92 

CHU Louis Mourier, Colombes/CH Max 
Fourestier/2CMI92Nord, Nanterre 

68 5,1% 26 10 13 19 1,4% 

GHU Paris Ile-de-France Ouest 105 8,5% 58 13 6 28 2,3% 

CMC Foch, Suresnes 48 6,8% 31 6 7 4 0,6% 

Hôpital Franco-Britannique, 
Levallois-Perret 

8 3,1% 2 2 0 4 1,5% 

95 CH Victor Dupouy, Argenteuil  48 7,2% 17 12 12 7 1,1% 

Total 2021 432 7,3% 166 55 65 147 2,5% 

Total 2020 511 8.6% 177 55 90 187 3.1% 
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Etablissement hospitalier 
 (détail GH et CHI) 
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Hôpital de Poissy 9 10,7% 2 1 1 6 7,1% 

Hôpital de St Germain-en-Laye 42 8,4% 8 3 8 23 4,6% 

CHU Ambroise Paré, Boulogne-
Billancourt 

80 11% 45 6 6 23 3.2% 

CHU Raymond Poincaré, Garches 25 4.9% 13 7 0 5 1% 

CHU Louis Mourier, Colombes 46 4.5% 18 10 3 15 1.5% 

CH Max Fourestier, Nanterre 22 7.1% 8 0 10 4 1.3% 
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Décès en 2021 

 

Etablissement hospitalier 

Causes de décès Total 

Sida Non-sida  

Cancer Autre Cancer Cardio Autre  

78 

CH André Mignot, Le Chesnay 0 1 3 0 1 5 

CH François Quesnay, 
Mantes-la-Jolie 

1 0 0 0 2 3 

CH Meulan-les-Mureaux 0 0 0 0 0 0 

CHI Poissy/St Germain, site 
Poissy 

0 1 0 0 1 2 

CHI Poissy/St Germain, site 
St Germain 

1 0 0 0 
2 (dont 2 
COVID) 

3 

92 

CHU Louis Mourier, Colombes 0 1 2 0 
5 (dont 1 
COVID) 

8 

CHU Ambroise Paré, 
Boulogne-Billancourt 

0 0 1 0 
3 (dont 3 
COVID) 

4 

CHU Raymond Poincaré, 
Garches 

0 0 3 0 2 5 

CMC Foch, Suresnes 0 0 1 1 
6 (dont 1 
COVID) 

8 

CH Max Fourestier, Nanterre 1 0 1 0 3 5 

Hôpital Franco-Britannique, 
Levallois-Perret 

0 0 1 0 0 1 

95 
CH Victor Dupouy, 
Argenteuil 

1 0 1 0 
5 (dont 4 
COVID) 

7 

TOTAL 2021 

4 3 13 1 
30  

(dont 11 
COVID) 

51 

7 44  

Total 2020 

6 13 11 4 23 57 

19 38  
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File active informatisée (Domevih) 

 

Inclusion file active informatisée 

 

Etablissement hospitalier 
File active 
hospitalière 

2021 

FA Domevih 
2021 

% 
exhaustivité  
FA Domevih 

2021 

% 
exhaustivité  
FA Domevih 

2020 

78 

CH André Mignot, Le Chesnay 697 593 85,1% 90.4% 

CH François Quesnay, Mantes la 

Jolie 
377 299 79.3% 89% 

CH de Meulan-les-Mureaux, 

Meulan 
141 133 94.3% 98% 

CHI Poissy/St-Germain, sites 

de Poissy et de St Germain 
586 475 81,1% 87.9% 

92 

CHU Louis Mourier, Colombes/CH 

Max Fourestier/2CMI92Nord, 

Nanterre 

1332 1258 94.4% 94.7% 

GHU Paris Ile-de-France Ouest 1191 1080 90.7% 91.3% 

CMC Foch, Suresnes 693 645 93.1% 92.7% 

Hôpital Franco-Britannique, 

Levallois-Perret 
258 219 84.8% 85.3% 

95 CH Victor Dupouy, Argenteuil 662 644 97.2% 96.5% 

Total 2021 5937 5346 90.0%  

Total 2020 5958 5484 NA 92.0% 
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Etablissement hospitalier 
File active 
hospitalière 

2021 

FA Domevih 
2021  

% 
exhaustivité  
FA Domevih 

2021 

% 
exhaustivité  
FA Domevih 

2020 

CHI Poissy/St-Germain, site de 
Poissy 

83 74 89,2% 94% 

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

503 401 79,7% 86.9% 

CHU Ambroise Paré, Boulogne-
Billancourt (92) 

688 610 88.6% 89% 

CHU Raymond Poincaré, Garches (92) 503 470 93.4% 95% 

CHU Louis Mourier, Colombes 999 954 95.5% 95.5% 

CH Max Fourestier, Nanterre 333 304 91.3% 93.2% 
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Patients non inclus dans la FA Domevih 2021 

 

Etablissement hospitalier 

Total des 

patients non 

inclus dans 

la FA 

Domevih 2021 

_dont patients 

ayant refusé de 

signer le 

consentement 

_dont patients 

en attente de 

saisie 

_dont 

patients 

jugés 

inaptes à 

signer le 

consentement 

78 

CH André Mignot, Le Chesnay 104 22 0 5 

CH François Quesnay, Mantes la 

Jolie 
49 11 1 6 

CH de Meulan-les-Mureaux, 

Meulan 
10 1 9 0 

CHI Poissy/St-Germain, sites 

de Poissy et de St Germain 
104 15 5 2 

92 

CHU Louis Mourier, Colombes/CH 

Max Fourestier/2CMI92Nord, 

Nanterre 

74 25 0 31 

GHU Paris Ile-de-France Ouest 108 28 24 6 

CMC Foch, Suresnes  48 16 0 5 

Hôpital Franco-Britannique, 

Levallois-Perret 
39 4 0 0 

95 CH Victor Dupouy, Argenteuil 19 5 0 2 

Total 2021 555 127 39 57 

% FA totale 2021 9,3% 2,1% 0,7% 1,0% 

Total 2020 451 119 28 79 

% FA totale 2020 7.6% 2% 0.5% 1.3% 
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Etablissement hospitalier  

(détail GH et CHI) 

Total des 

patients non 

inclus dans la 

FA Domevih 2021 

_dont patients 

ayant refusé de 

signer le 

consentement 

_dont patients en 

attente de saisie 

_dont patients 

jugés inaptes à 

signer le 

consentement 

CHI Poissy/St-Germain, site 

de Poissy 
12 2 0 1 

CHI Poissy/St-Germain, site 

de St Germain 
92 13 5 1 

CHU Ambroise Paré, 

Boulogne-Billancourt 
75 19 2 4 

CHU Raymond Poincaré, 

Garches 
33 9 22 2 

CHU Louis Mourier, Colombes 45 19 0 26 

CH Max Fourestier, Nanterre 29 6 0 5 
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ETUDES 

Synthèse des études du COREVIH et interCOREVIH 
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Devenir à un an 22 18 10 1 3 23 5 21 9 18 1 20 151 

Nouveaux 
patients 

45 18 23 3 6 33 14 23 12 37 7 26 247 

COINCIDE 2021 26 9 13 0 2 8 4 6 8 16 3 17 112 

Total 93 45 46 4 11 64 23 50 29 71 11 63 510 
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Etude « Nouveaux Patients » : (G.Bouteria, J.Gerbe) 

 

247 patients ont intégré la file active hospitalière en 2021 et ont fait 

l’objet d’une étude détaillée. (vs 317 en 2020) 

Description de la population  

Répartition des nouveaux patients dans les établissements du COREVIH IDF 

Ouest. 

 
 

Âge et sexe des patients 

 Nombre % 
Age 

médian 

Hommes 148 59.9 41 

Femmes 91 36.8 39 

Transgenres 8 3.2 34 

Total 247 100 40 

 

Origine géographique 

61 % des nouveaux patients sont nés hors de France (vs 69% en 2020) et sont 

arrivés sur le territoire entre 1964 et 2020 (information disponible pour 

132 patients soit pour 87% des patients migrants). 

 14 % des patients migrants sont arrivées en France avant 2000, 

 65 % des patients migrants sont arrivées en France entre 2000 et 2020, 

 27 % des patients migrants sont arrivées en France depuis moins d’an. 

33

45

23

7
181237

6
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14

23

26

Nombre de Patients 
Ambroise Paré-Boulogne

André Mignot-Le Chesnay

FOCH-Suresnes

Franco-Britannique-Levallois

François Quesnay-Mantes la
Jolie
Louis Mourier-Colombes

Max Fourestier-Nanterre

CHI Meulan-Les Mureaux

CHIPS-Poissy

Raymond Poincaré-Garches

CHIPS-St Germain en Laye

Victor Dupouy-Argenteuil
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 84% des patients résident sur le territoire du COREVIH IDF Ouest (40 

% dans le 78, 30 % dans le 92 et 14 % dans le 95), (vs 77% en 2020) 

 12% résident sur les territoires des COREVIH d’Île-de-France voisins,  

 3% vivent hors de la région Île-de-France, 

 0.4 % résident à l’étranger. 

 

Focus sur les nouveaux dépistés 

 

Parmi les 247 nouveaux patients pris en charge en 2021, 133 n’ont jamais été 

suivis auparavant (54%) (vs 153 – 48% en 2020) dont 115 sont dépistés depuis 

moins d’un an (86.5 % des nouveaux dépistés) (vs 146 – 95% en 2020). 

96; 39%
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16; 7%

1; 0%

3; 1%

6; 2%
7; 3%

3; 1% 14; 6%

Pays de naissance des patients (n; %) FRANCE

AFRIQUE SUB
SAHARIENNE
AMERIQUE DU SUD
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ASIE

CARAIBES

EUROPE HORS FRANCE

LES DOM-TOM

MAGHREB/MOYEN
ORIENT
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Âge et sexe des nouveaux dépistés 

 Nombre % 
Age 

médian 

Hommes 91 68.4 37 

Femmes 40 30.1 40.5 

Transgenres 2 1.5 42.5 

Total 133 100 38 

 

Origine géographique des nouveaux dépistés 
 

 
 

Contamination par le VIH 
 

 

55; 41%
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3; 2%5; 4%
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Parmi les 133 nouveaux dépistés : 

 29 (22 %) patients sont d’emblée au stade SIDA (vs 23 - 15% en 2020),  

 37 pathologies classant SIDA (vs 26 en 2020) et au moins une infection 

opportuniste par patient : 

 

 

 

 26 (19.5 %) patients (vs 19 – 12% en 2020) ont présenté des signes de 

primo infection au cours des 6 derniers mois avant le dépistage ou la 

prise en charge. 

 

Co infection VIH/Hépatites 

 Co infection VHB (AgHBs+) : 11 patients (8.3 %), 

 Co infection VHC (AcVHC+ et PCRVHC+) : 2 patients (1.5 %), 

 

Motif du dépistage 
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 76 (57%) des nouveaux dépistés l’ont été sur évènement clinique (vs 

42% en 2020) 

 5 patientes ont été dépistées en cours de grossesse. 

 

Evaluation immunovirologique 

 

35% des 133 patients nouvellement dépistés pour lesquels le nombre de CD4 au 

premier recours est renseigné ont des CD4 ≤200/mm3. (vs 32% en 2020) 

53% ont des CD4<350/mm3 (vs 53% en 2020) 

Médiane = 326 CD4/ mm3 (97-488);(q1-q3). (324/mm3 en 2020) 
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 47 % des patients ont une charge virale VIH >100000 copies/ml au 

premier recours. Médiane CV=95600 copies/ml (4.98 log). 

 Chez les 26 patients en primo infection, la CV médiane est de 244449 

copies/ml (5.38 log). 
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Couverture sociale 

 

Au premier recours, 12 % des patients n’ont pas de couverture sociale (vs 

18% en 2020). 13.5 % des patients ont un critère de précarité (CMU, AME, …) 

(vs 24% en 2020).  

 

Situation familiale 

 

 
 

 

116; 87%

16; 12%
1; 1%

Couverture sociale au 1er recours (n; %)

Couverture sociale

Sans couverture sociale

NR

68; 51%60; 45%

5; 4%
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Vit seul

En couple/famille

NR



48 
 

 
 Sur les 133 patients nouvellement dépistés, 38% ont des enfants à 

charge (vs 42% en 2020), 

 Parmi ces 133 patients, 39 sont des migrants ayant des enfants (29%), 

 17 migrants ont des enfants au pays (43.6 % des migrants ayant des 

enfants). 

 

Logement 
 

 
 

 73% des patients ont un logement personnel, 

 14% des patients sont hébergés par un tiers, 

 8% des patients vivent en foyer ou à l’hôtel. 

 

 

 

38%

57%

5%
Patients ayant des enfants à charge (%)

Enfants à charge

Pas d'enfant

NR

73%

14%
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Type de logement au 1er recours (%)

Logement personnel
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Situation professionnelle 

 

 
 63% des patients sont en activité, (vs 59% en 2020) 

 8% sont sans profession, 

 5% sont au chômage, 

 6% sont étudiants ou en formation, 

 9% sont retraités, 

 4 patients (3 %) ont des revenus liés à la prostitution. 

 Les revenus du foyer sont disponibles pour 85.7 % des patients. 20.3 

% de ceux-ci vivent avec moins de 980€ par mois. 

 

Maîtrise de la langue française 

 90% des patients sont francophones (information disponible pour 99 % 

des patients), 

 3% des patients sont illettrés (information disponible pour 94.7 % des 

patients). 

 

En conclusion 

• La majeure partie des personnes prises en charge est dépistée sur évènement 

clinique et arrive plus tardivement à l’hôpital : 56% de prise en charge 

tardive (CD4 <350 ou SIDA) avec 1,3 Infections Opportunistes par patient et 

de façon plus importante qu’en 2020 et 2019 

• La part des nés en France et HSH est plus importante en 2021 qu’en 2020 

et 2019.  

• La part de la précarité est moins importante (travail, logement, prise en 

charge sociale) qu’en 2020 et 2019.  
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Etude « Devenir à un an en 2021 des patients pris en charge 

en 2020 dans le COREVIH IDF OUEST » : (G.Bouteria, J.Gerbe) 

 

151 patients nouvellement dépistés avaient été pris en charge dans les 

centres hospitaliers du COREVIH IDF Ouest en 2020 (42 femmes, 101 hommes et 

8 personnes transgenres) d’âge médian 39 ans [17-90]. 

Le devenir de ces 151 patients a été analysé à un an de suivi en 2021. 

→ Un an après leur premier recours, 24 patients n’étaient plus suivis (soit 

16%) : 7 femmes, 15 hommes, 2 personnes transgenres d’âge médian 38,6 ans  

[24-90]. 

 

 

1 patient est décédé : Choc réfractaire. 
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Origine géographique des patients non suivis à un an 
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127 patients nouvellement dépistés en 2020 sont toujours suivis en 2021 soit 

84% (35 femmes, 86 hommes, 6 personnes transgenres) d’âge médian 39 ans [17-

78]. 

 

 

 

Sur les 127 patients suivis, 126 sont traités à 1 an soit 99.2 %. 
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Médiane CD4/mm3 : 560 (299-772) ; (q1-q3). 

 

 

112 patients ont une charge virale VIH <50 copies/ml soit 89% des patients 

traités. 

1 patiente a présenté 1 un cancer du col de l’utérus après 14 mois de suivi.  
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Cascade de suivi des patients pris en charge en 2020 et suivis à 1 an  
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Surveillance AEV dans les services référents VIH 
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Nombre d'AEV 
professionnels 2021 

55 26 7 5 6 31 25 6 10 2 7 12 

 

192 

 

Nombre d’AEV non- 
professionnels 2021 

100 85 30 25 10 105 79 28 20 44 16 33 575 

Total AEV 2021 155 111 37 30 16 136 124 34 30 46 23 45 787 

Total AEV 2020 153 47 29 23 10 140 81 24 30 41 30 39 647 

Nombre d’AEV 
professionnels traités 
2021 

9 11 15 10 4 6 2 1 1 0 1 1 61 

Nombre d’AEV non-
professionnels traités 
2021 

76 15 3 7 9 95 69 24 16 27 16 29 386 

Total TPE prescrits en 2021 85 26 18 17 13 101 71 25 17 27 17 30 447 

Total TPE prescrits en 2020 79 17 15 15 9 102 56 18 17 23 23 23 397 
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Surveillance PrEP dans les services référents : (A.Fadli et 

S.Chenakeb) 

Activité PrEP 
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File active PrEP 2021 26 10 18 6 50 166 27 88 63 71 20 40 585 

Nombre de Consutlations 
PrEP 

34 20 30 15 110 485 72 236 193 154 32 114 1495 

Nombre d’initiations en 
2021 

4 3 8 3 26 69 10 18 19 32 6 14 212 

FA PrEP 2020 45 13 12 6 49 150 26 79 57 53 29 29 548 

Hommes 24 10 18 6 48 136 27 83 62 71 20 40 545 

HSH 23 10 13 6 44 134 27 80 61 69 19 40 526 

Femmes 2 0 0 0 1 3 0 5 1 0 0 0 12 

Transgenres 0 0 0 0 1 27 0 0 0 0 0 0 28 

Age moyen 41.7 47.9 31.7 37.2 38.5 37.5 40.7 39.4 34.0 36.0 41.0 40.3 38.3 

 

Dépistage des IST chez les PrEPeurs en 2021 

IST en 2021 

Chlamydiae 
Trichomatis Gonocoque Syphilis 

Mycoplasma 
Genitalium 

n % n % n % n % 

File active des PrEPeurs 585   585   585   585   

Nombre de PrEPeurs dépistés (tous sites 
confondus)(% PrEPeurs) 

537 92% 537 92% 551 94% 119 20% 

Nombre de PrEPeurs positifs (tous sites 
confondus) (% PrEPeurs dépistés) 

85 16% 96 18% 57 10% 13 11% 

Nombre d'épisodes total 112   123   86   18   
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RECHERCHE CLINIQUE 
 

Etudes VIH 

Etudes VIH 
2021 
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ANRS 152 START ANRS        4     4 

Etude TARANIS GILEAD       20 7    11 38 

COVIDHIV APHP       12 15 6    33 

COMBINE 2 GSK/ViiV        26     26 

MK-8591A MERCK        6     6 

IMEA-055 FAST IMEA       3 7     10 

CARAVEL 
ViiV 
Health-
care 

      0 4   6 6 16 

ANRS 173 ALTAR ANRS       0      0 

ANRS 177 
DUETTO 

ANRS   1    18 1   17 8 45 

COV-POPART ANRS        55     55 

Total 2021 0 0 1 0 0 0 53 125 6 0 23 25 233 

Total 2020 4 0 9 0 0 32 50 50 16 1 0 13 201 
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Cohortes VIH/PrEP 

 

COHORTES 
VIH/PrEP 2021 
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EPF  
CO1-CO10-CO11 

ANRS ND   12         35     9 56 

CODEX 
CO18/CO21 

ANRS     2     2 2 7 2     8 23 

s/études CODEX ANRS     1       7 3       0 11 

HEPAVIH CO13 ANRS               18         18 

ORIVAO (RES-O) ANRS             1 3 1 1   1 7 

PRIMO CO06 ANRS 11   1     10 22 17 15 2   7 85 

VIH2 CO05 ANRS 8 9 5 0   3 2 5 21 0 0 17 70 

PREVENIR ANRS 3   9     32 15 11 5 1 0   76 

Trans&VIH ANRS           121   6         127 

ANRS 14058 
GANYMEDE 

ANRS           18           0 18 

Total 2021 22 9 30 0 186 49 70 79 4 0 42 491 

Total 2020 34 11 26 0 51 32 32 79 4 4 46 355 
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Synthèse des études et cohortes 
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Nombre de patients 
inclus dans des 
essais publics VIH 

0 0 1 0 0 0 33 82 6 0 17 8 147 

Nombre de patients 
inclus dans des 
essais privés VIH 

0 0 0 0 0 0 20 43 0 0 6 17 86 

Nombre de patients 
inclus dans des 
cohortes publiques 
VIH /PrEP hors FHDH 

22 9 30 0 186 49 70 79 4 0 42 491 

Nombre de patients 
pour lesquels un 
retour au dossier a 
été effectué dans le 
cadre des études 
FHDH * 

1 2 2 1 0 0 1 2 0 0 1 7 17 

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

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

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

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

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

0 0 0 0 0 0 0 18 0 0 0 0 18 

Total nombre de 
patients inclus 2021 

23 11 34 0 186 103 215 85 4 24 74 759 

Total nombre de 
patients inclus 2020 

38 12 34 1 0 86 89 149 103 5 4 59 580 

* cancer anal et cancer du col 
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Publications 

Uniquement celles en lien avec les études/actions CoreVIH IdF Ouest 

 

Communications 

 

1. Lépinay, Noël, Une collaboration services/associations/CoreVIH au + près 

des PvVIH, Convention Sidaction, 9-11 juin 2021, en virtuel. 

2. Capron, Noël, Tokolo, Rouveix, dos Santos, do Rosario, Lépinay, de 

Truchis, ETP VIH à distance : intérêt des collaboration bi-site (A. Paré/R. 

Poincaré), IDE ETP, association de patients, psychologue et CoreVIH, 

L’éducation thérapeutique du patient à distance : retour sur un an de 

pratique, journée annuelle UTEP GHU AP-HP Université Paris Saclay, 14 octobre 

2021, en virtuel. 

 

Posters 

 

1. Lépinay, Noël, Rouveix, de Truchis, Greder-Belan, Daneluzzi, Coquelin, 

Simonpoli, Daussy, Messias-Arantes, Caby, Mortier, Gransé, Capron, Gaul, 

Bautian, Tokolo, Le virtuel pour rompre l'isolement et faciliter laccès à 

l'information pour les PvVIH au temps des confinements, SFLS 2021, 29 

septembre-1er octobre 2021, Grenoble. 

2. Bornarel, Crenn-Hébert, Greder-Belan, Lépinay, Zeng, Zucman, Wifaq, 

Landowski, Montoya, Meier, Etude descriptive des signes hormonaux de pré-

ménopause et ménopause chez les femmes vivant avec le VIH suivies dans le le 

CoreVIH IdF Ouest, SFLS 2021, 29 septembre-1er octobre 2021, Grenoble. 

 

Entretien 

 

1. Gateau, « Malgré la crise sanitaire, il faut montrer que les services VIH 

existent toujours », Transversal, 15 février 2021. 

 

Contributions à des ouvrages 

 

1. Espérer 95-SIAO Val d'Oise, Livre blanc Impacts et enjeux de la Covid-19 

sur le secteur de l'accueil, de l'hébergement et de l'insertion du Val d'Oise 

en 2020, été 2021. 

2. Respadd, Repérage précoce et intervention brève en santé sexuelle en 

contexte addictologique, mars 2021. 

http://corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/presentation%20snoel%20hlepinay%20v%20finale%20bis.pdf
http://corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/presentation%20snoel%20hlepinay%20v%20finale%20bis.pdf
http://corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/intervention%20utep%2014%20oct%2021%20.pdf
http://corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/intervention%20utep%2014%20oct%2021%20.pdf
http://corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/poster%20sfls%20webinaire%20covid%2019%20v%2022%20sept%2021.pdf
http://corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/poster%20sfls%20webinaire%20covid%2019%20v%2022%20sept%2021.pdf
http://corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/poster%20m%C3%A9nopause%20gris%20v2%20SFLS%20v20%2008%202021.pdf
http://corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/poster%20m%C3%A9nopause%20gris%20v2%20SFLS%20v20%2008%202021.pdf
http://corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/poster%20m%C3%A9nopause%20gris%20v2%20SFLS%20v20%2008%202021.pdf
https://transversalmag.fr/articles-vih-sida/1444--Malgre-la-crise-sanitaire,il-faut-montrer-que-les-services-VIH-existent-toujours-
https://transversalmag.fr/articles-vih-sida/1444--Malgre-la-crise-sanitaire,il-faut-montrer-que-les-services-VIH-existent-toujours-
http://corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/Livre-Blanc-CTS-2020-du-SIAO-95.pdf
http://corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/Livre-Blanc-CTS-2020-du-SIAO-95.pdf
http://corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/Livre-Blanc-CTS-2020-du-SIAO-95.pdf
http://corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/Guide%20RPIB%20sant%C3%A9%20sexuelle%20(BAT4).pdf
http://corevihouest.org/ckfinder/userfiles/files/Guide%20RPIB%20sant%C3%A9%20sexuelle%20(BAT4).pdf
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JOURNEES/TEMPS D’INFORMATION ET D’ECHANGES 
 

Journée des actrices et des acteurs 

 

La Journée des actrices et des acteurs est la journée annuelle d’information 

et d’échanges du CoreVIH IdF Ouest. 

Le programme de la journée est élaboré par le comité de pilotage constitué 

chaque année suite à un appel à candidatures. Ce comité est constitué de 

membres de l’équipe permanente et de représentant.e.s des structures du 

territoire intervenant dans le champ du VIH, des IST et de la santé sexuelle 

dans les domaines des dépistages, de la prévention et des soins. La 

participation à cette journée est libre et se fait sur inscription. 

En 2021, la journée des actrices et des acteurs a eu lieu le 24 juin en 

visio-conférence sur une demi-journée uniquement en raison du contexte 

sanitaire. Le CoreVIH IdF Ouest a reçu le soutien du service Communication 

du GHU AP-HP Paris Saclay auquel l’hôpital siège est rattaché. 

 

 2021  2019 

Nombre d’inscrit.e.s 89 168 

Nombre de participant.e.s 86 147 

Coût  236 € 10 020 € 

 

Répartition par participant.e.s par type de structure 

Type de structure 
Nombre en 

2021   
% en 2021 

Nombre en 
2019 

% en 2019 

Hôpital 25 29 % 58 39 % 

Association 20 23 %  33 22 % 

CeGIDD/Centre de santé 11 13 % 16 11 % 

CPEF/ESJ/PMI 9 10 % 12 8 % 

Equipe permanente – 
CoreVIH IdF Ouest 

9 10 %  10 7 % 

Réseau/ACT 5 6 %  7 5 % 

Autres : ARS, DD92, CNS, 
Laboratoire, Institut … 

4 5 %  9 6 % 
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Répartition des participant.e.s par profession 

 

Profession 
Nombre 

(inscrit.e.s) 
2021 

% en 2021 

Nombre 
(participant

.e.s) 
2019 

% en 2019 

Médecin/Spécialiste 24 28 % 31 21 % 

Infirmière/infirmier 11 13 % 24 16 % 

Administratif : Cadre, 

Assistante, Sécrétaire, … 10 12 % 15 11 % 

Technicien Etude 
clinique/Laboratoire 

9 10 % 10 7 % 

Responsable/Coordinateur 
/Chargé.e de projet/mission 

8 9 % 12 7 % 

Autre : Chef de projet, 
sociologue, pharmacien, 
retraité.e, Stagiaire, … 

8 9 % 3 1 % 

Sage-femme 4 5 %   

Travailleur/euse social.e 4 5 % 13 10 % 

Animatrice/teur de 
prévention 

3 3 % 2 1 % 

Conseillère/er conjugal.e 
et familial.e 

2 2 %   

Paramédical hors 
infirmière/er 

2 2 % 11 7 % 

Psychologue/ Psychologue 
clinicien/ne et Sexologue  

1 1 % 12 8 % 

Non connu (inscrits sur 
place) 

  10 7 % 

Total général 86  147  

 

  

Etablissement scolaire 3 3 %    

Inconnu   2 1 % 

Total général 86  147  
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Répartition des participant.e.s par territoire 

 

 

Part des membres élus parmi les inscrit.e.s ou les participant.e.s 

 

 

Département 
Nombre  

(inscrit.e.s) 
2021 

% en 2021 

Nombre  
(participant

.e.s) 
2019 

% en 2019 

92 - Hauts de Seine 40 46 % 77 52 % 

78  - Yvelines 31 36 % 32 22 % 

95 - Le Val d’Oise 4 5 % 7 5 % 

     

75 - Paris 7 8 % 19 13 % 

93 - Seine Saint-Denis 2 2 % 6 4 % 

60 – Oise 1 1 % 1 1 % 

92 - Hauts de Seine  
(hors territoire) 

1 1% 2 1 % 

Total  86  3 2 % 

Membres élus inscrits par collège 
Nombre  

(inscrit.e.s) 
2021 

Nombre 
(participant.e.s) 

2019 

Collège 1 3 8 

Collège 2 12 14 

Collège 3 2 2 

Collège 4 1 7 

Total  18 31 

% par rapport au nombre de personnes 
inscrites 

21 % 21 % 
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Pour plus d’informations concernant le coût financier de cette action, 

consulter le chapitre Budget. 
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Webinaires à destination des PvVIH 

 

Participation aux temps d'information et d'échanges virtuel 

 
Date Nb participants 

1 2 mars 2021 33 

2 27 avril 2021 26 

3 30 juin 2021 18 

4 30 novembre 2021 13 

 

Pour maintenir les PvVIH dans un parcours de soins, le CoreVIH IdF Ouest a 

organisé, en 2021, 4 webinaires à destination des PvVIH dont 3 sur la 

thématique de la Covid-19 en lien avec le VIH, les IST et la santé sexuelle. 

Ces temps d’information et d’échanges virtuels ont chacun fait intervenir un 

panel pluridisciplaire de 3 ou 4 professionnel.le.s (médecin, psychologue, 

assistante sociale, juriste, patient expert). Les associations VIH et les 

services VIH référents du territoire ont joué un rôle majeur dans la 

mobilisation des participants et la priorisation des questions abordées à 

ces occasions. 

Par souci d’anonymat, la possibilité était donnée aux participants 

d’apparaître sous un pseudonyme. A l’issue de chaque temps d’information et 

d’échanges, des foires aux questions ont été produites reprenant la quasi-

totalité des questions abordées. 

 



65 
 

 

       

 

       

 

Pour plus d’informations concernant ces temps d’information et d’échanges, 

RDV sur le site internet du CoreVIH IdF Ouest. 
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Groupes de paroles VIH virtuels Vivre avec le VIH au temps 

de la Covid-19 

 

Afin de permettre aux PvVIH suivies par les services référents et/ou 

accompagnées par les associations VIH du territoire de pouvoir exprimer 

librement et anonymement leurs ressentis et leurs pensées dans le contexte 

sanitaire éprouvant de la Covid-19, le CoreVIH IdF Ouest a organisé 2 groupes 

de paroles en virtuel en 2021, le 9 février et le 24 mars. 

Ces 2 groupes de paroles étaient co-animés par une psychologue et une 

infirmière à l’éducation thérapeutique du patient. Les associations VIH et 

les services VIH référents du territoire ont joué un rôle majeur dans la 

mobilisation des participants à ces 2 groupes de paroles. 

 

         

 

 

  



67 
 

Réunion Post-CROI du CoreVIH IdF Ouest 

 

Participation à la réunion Post-CROI du 
CoreVIH IdF Ouest 

Total 

Nb participant.e.s 19 

Dont élu.e.s 8 

Dont équipe permanente 9 

Dont hospitaliers 8 

Dont autre 2 

  

La réunion Post-CROI du CoreVIH IdF Ouest est pilotée par la commission 

Recherche du CoreVIH IdF Ouest et d’adresse aux équipes des structures du 

territoire. Il s’agit de revenir sur les principales présentations de la 

CROI, Conférence Internationale sur Rétrovirus et les Infections 

Opportunistes. Les présentations sont assurées par les membres du CoreVIH 

IdF Ouest ayant assisté à la conférence. 

En 2021, elle a eu lieu le 1er avril en visioconférence. 
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Soirée/débat Post-CROI de l’InterCoreVIH francilien 

 

La soirée/débat Post-Croi est pilotée par les coordinatrice/teurs des 5 

CoreVIH franciliens et s’adresse aux patient.e.s et aux associations. Il 

s’agit de revenir sur les principales présentations de la CROI, Conférence 

Internationale sur Rétrovirus et les Infections Opportunistes. Les 

présentations sont assurées par un.e représentant.e de chaque CoreVIH 

francilien ayant assisté à la conférence. 

En 2021, elle a eu lieu le 8 juin en visioconférence. 
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DOCUMENTATION 
 

Documentation diffusée auprès des structures partenaires 

 

DOCUMENTATION 
Nombre 

d'impressions 

Livret parcours de santé en santé sexuelle et reproductive  

Dépliant Coronavirus – informations et recommandations pour 
les PvVIH 

300 

Dépliant Informations sur la vaccination contre la Covid-19 
chez les PvVIH 

2000 

Dépliant données clés 2019-2020 500 

Dépliant Dépistage grand public 10000 

Dépliant TROD en français 5000 

Dépliant TROD en anglais 2000 

Dépliant ETP  

Dépliant Grossesse et séropositivité  

Dépliant contraception et séropositivité  

Dépliant 8 bonnes raisons pour une consultation gynécologique  

Dépliant Aide psychologique  

Affiche ETP  

Affiche dépistage  

TOTAL 2021 19800 

TOTAL 2020 16 680 

TOTAL 2019 15 950 

 

Le CoreVIH IdF Ouest produit de la documentation à destination des 

actrices/teurs de la lutte contre le VIH, les IST et de la santé sexuelle, 

les personnes vivant avec le VIH, les personnes exposées au risque de 

contamination par le VIH. Cette documentation est régulièrement actualisée. 
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En 2021, le CoreVIH Ile-de-France Ouest a réalisé 2 nouveaux dépliants : 

 Le dépliant Informations sur la vaccination contre la Covid-19 chez 

les PvVIH réalisé par le Bureau ; 

 Le dépliant données clés 2020-2021 réalisé par le Bureau et l’équipe 

permanente. 

 

       

Pour télécharger l’ensemble de la documentation du CoreVIH IdF Ouest : 

dépliants et affiches du COREVIH Ile-de-France Ouest 

Pour plus d’informations concernant le coût financier de cette action, 

consulter le chapitre Budget. 

 

  

http://www.corevihouest.org/vie-du-corevih/depliants
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JOURNEE MONDIALE DE LUTTE CONTRE LE SIDA 
 

Mise à disposition de documentation et de matériel de 

communication 

 

Demandes de documentation et de matériel de communication 

Structures demandeuses 2021 2020 2019 

Nombre total 60 65 64 

Dont basées dans les Hauts-de-Seine 28 34 33 

Dont basées dans les Yvelines 18 17 19 

Dont basées dans le Val d'Oise 4 3 5 

Dont basées dans Paris territoire/comité 6 5  

Dont basées en dehors du territoire 4 2 7 

    

Dont associations 8 10 11 

Dont CeGIDD 5 7 5 

Dont service référent VIH 4 5 11 

Dont CPEF/Planning familial 12 16 17 

Dont collectivités territoriales hors CPEF 11 10 8 

Dont établissement scolaire 6 4 3 

Dont établissements médico-sociaux et 
sociaux 

7 
7 5 

Dont professionnel libéral  0 4 3 

Dont établissement pénitentiaire 0 2 0 

Dont autre  0 1 
 

 

 

Documentation demandée/envoyée 
 

Nombre 
demandé 2021 

Nombre 
envoyé 2021 

Dépliant Dépistage 10000 8000 

Dépliant TROD français 5000 4750 

Dépliant TROD anglais 2000 2000 
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Matériel de communication Nombre envoyé 2021 

Kits prévention 3000 

Pin’s 3000 

Préservatifs externes + dosettes gel 
lubrifiant 

13000  
(Dont 5000 dosettes) 

Stylos avec bannière 3000 

 

 

Afin d’accompagner les équipes des structures du territoire ou intervenant 

sur le territoire dans leurs actions d’information et/ou de dépistage menées 

dans le cadre de la journée mondiale de lutte contre le sida, le CoreVIH IdF 

Ouest met gracieusement à disposition de la documentation du CoreVIH IdF 

Ouest, du matériel de prévention (préservatifs, gel lubrifiant) et de 

communication (kits prévention composés de préservatifs externes + gel 

lubrifiant, stylo annuaire CeGIDD, pin’s ruban rouge, dépliant dépistage du 

VIH). 

Le choix du matériel de communication revient au Bureau du CoreVIH IdF Ouest. 

Les demandes sont adressées au CoreVIH IdF Ouest via un formulaire de demande 

en ligne par les représentant.e.s des structures menant des actions de 

prévention sur le territoire. 

Depuis 2019, le stockage de la documentation et du matériel de communication 

et l’envoi des colis sont assurés par la société GACS (Groupement 

d’Activités, de Courses et de Services) située à Paris 18. 

Pour plus d’informations concernant le coût financier de cette action, 

consulter le chapitre Budget. 
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PRISE EN CHARGE AUX CONGRES/FORMATIONS 
 

Prise en charge équipes des structures du territoire et/ou 

représentées dans le comité 

 

Prise en charge des équipes des structures du territoire  
et/ou représentées dans le comité 

Congrès/formation retenus par 
le Bureau 
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Journée PrEP/IST 16 15 4 1 8 2 

Journée des paramédicaux SFLS 8 8 2 4 2 0 

Congrès SFLS 12 12 6 5 1 0 

DU Médiation en santé 1 1 1 0 0 0 

TOTAL 2021 37 36 13 10 11 2 

TOTAL 2020 23 9 6 1 1 1 

 

Afin de favoriser les échanges et l’amélioration des connaissances des 

équipes des structures du territoire et/ou représentées dans le comité, le 

CoreVIH IdF Ouest propose de prendre en charge leur participation aux 

congrès/formation (inscription, transport, hébergement). Le choix des 

congrès/formations faisant l’objet d’une prise en charge par le CoreVIH IdF 

Ouest revient au Bureau du CoreVIH IdF Ouest. Les candidatures se font en 

ligne et le choix des candidatures retenues revient également au Bureau du 

CoreVIH IdF Ouest.  

Pour plus d’informations concernant le coût financier des prises en charge, 

consulter le chapitre Budget. 
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Prise en charge de l’équipe permanente 

 

Prise en charge de l’équipe permanente 

Congrès/formation retenus par le Bureau 
Nombre de prises en 

charge 

Communication 1 

Formation universitaire 1 

Séminaire TEC 3 

Université d’été en épidémiologie 1 

Congrès SFLS 10 

TOTAL 16 

 

Le CoreVIH IdF Ouest prend également en charge la participation de l’équipe 

permanente aux congrès/formation (inscription, transport, hébergement). Les 

demandes de prise en charge de l’équipe permanente sous soumises à la 

validation du Bureau du CoreVIH IdF Ouest. 

Pour plus d’informations concernant le coût financier des prises en charge, 

consulter le chapitre Budget. 
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COMMUNICATION 
 

Bulletin d’information mensuel 

 

Depuis le mois de janvier 2018, le CoreVIH IdF Ouest publie un bulletin 

d’information mensuel qui rappelle les principales informations mises sur le 

site internet du CoreVIH IdF Ouest : agenda, comptes-rendus des réunions, 

documentation produite par le CoreVIH IDF Ouest, etc. Il est diffusé chaque 

mois à l’ensemble des partenaires du CoreVIH IdF Ouest soit un peu plus de 

1 200 contacts. 
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Site internet 

 

 

  
2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 

Evolution 
2020 →2021 

Nombre de visites par année 3 267 2 627 3 725 4 279 4 615 6 077 4642 -23% 

Nombre de pages vues par année 7 990 6 510 7 871 9 857 9 896 
10 
744 

8798 -18% 

Nombre de pages vues par 
visite 

2,5 2,4 2,1 2,3 2,1 1,8 0,5  

 

 

Evolution sur l’année des pages consultées  
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Comparatif des visites par rubrique 

 

Rubrique site internet consultée Nombre visite 

Rubrique COREVIH IDF OUEST 720 

Rubrique DEPISTAGE AUX SOINS 1027 

Rubrique VIE DU COREVIH 1038 

Rubrique ACTIONS 948 

Rubrique RESSOURCES 474 

Rubrique EN LIEN 70 

Rubrique CONTACT 161 
 

Géolocalisation des visites du site internet 

 

Département % des visites 

Ile-de-France 76,10% 

Auvergne-Rhone-Alpes 4,10% 

Provence-Alpes-Côte-d'Azur 3,60% 

Hauts-de-France 3,10% 

Nouvelle-Aquitaine 2,50% 

Occitanie 2,20% 

Grand-Est 1,70% 

Pays-de-la-Loire 1,70% 

Normandie 1,50% 

Centre-Val de Loire 1,20% 

DOM/TOM 1,00% 

Bretagne 0,90% 

Bourgogne-Franche-Comte 0,40% 

Corse 0,10% 
 

Le site internet du CoreVIH IdF Ouest (www.corevihouest.org) a été créé en 

2015. On y retrouve notamment l’agenda, les comptes rendus des réunions, la 

documentation produite par le CoreVIH IDF Ouest, etc. 

Depuis l’instauration du bulletin d’information mensuel en 2018, la 

fréquentation du site internet du CoreVIH IDF Ouest est en constante 

augmentation. 

 

 

http://www.corevihouest.org/

