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CeGIDD et centres prescripteurs

PrEP : implantation et activité




CeGIDD : implantation




Implantation géographique
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Lundi matin

Lundi apres-midi X X X

Mardi matin X X X X

Mardi aprées-midi X X X X

Mercredi matin X X X

Mercredi apres-midi X X X X X X X
Jeudi matin

Jeudi apres-midi X X X

Vendredi matin X X X

Vendredi apres-midi X X X X
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Information VIH, hépatites virales, IST

Dépistage VIH, hépatites, IST

Vaccination VHB/VHA/HPV

Prise en charge aprés un AEV

PrEP

Contraception

Addictologie

Sexologie

Santé sexuelle

Psychologie

Dermatologie




CeGIDD : activite 2016-
2018




Dépistage VIH/VHB/VHC

e Relative stabilite
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Dépistage syphilis, chlamydia,
gonorrhée

* Nette augmentation de l'activité
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Quid des autres activités ?

* Lente progression de l'activité vaccination VHA, consultations
psy/sexo

* Relative stabilité de 'activité HLM
 Nette recul de l'activité dermato/addicto
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Consultations psychologie NA | NA | NA 39 NA NA 45 NA 0 NA NA 36 120 | 92
Consultations sexologie NA NA NA 34 NA NA 30 NA NA NA NA 0 64 51
Actions hors les murs 4 0 0 11 4 2 14 ND 7 0 5 9 56 54
Consultations dermatologie NA 0 0 NA NA NA 12 NA 0 NA 0 NA 12 53
Consultations addictologie NA | NA | NA NA NA NA 0 NA | NA NA NA 0 0 14
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Nette augmentation de
certaines activités

* Augmentation significative de |'activité vaccination
HPV/VHB, consultation contraception/PrEP/AEV
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Publics accueillis : répartition par

sexe
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masculin = 93
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Publics accueillis : répartition par
catégorie socio-épidémiologique

* Un public majoritairement jeune
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PrEP : implantation
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PrEP : activite2016-2018
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Répartition des initiations par
catégorie socio-épidémiologique

e Des initiations tres majoritairement parmi les HSH

2016 2017 2018 TOTAL
HSH 104 157 261 522
Originaire Afrique subsaharienne 0 1 0 1
HOMMES Travailleurs du sexe 0 0 2 2
uDI 0 0 0 0
Autre raison 0 2 1 3
Non renseignés 0 0 1 1
Originaire Afrique subsaharienne 0 2 0 2
Travailleurs du sexe 2 2 1 5
FEMMES uDI 0 0 0 0
Autre raison 0 2 5 7
Non renseignés 0 0 0 5
Trans H->F ayant des relations avec les H 0 1 4 5
TRANSGENRES Travailleurs du sexe 6 4 2 12
uDI 0 0 0 0
Autre raison 0 0 0 0
TOTAL [ 112 170 | 277 565




Cartographie des structures
de prévention
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Plan d’action

Intitulé action : Coordination CeGIDD/CPEF/CAARUD/CSAPA Problemathue :
............................................................................................... _initiale/contexte |

Obiectif principal (en lien avec les missions Corevih) ‘Faible voire absence de :

IFavoriser la coordination entre les différent.e.s actrices/teurs du territoire intervenant dans le -coIIaboratlon entre les -

champs de la santé sexuelle et plus particulierement celles et ceux des CeGIDD, CPEF, CAARUD, 'C.E;C;i_lf‘)_D./_C.I_3!E_F./_C‘A_AB.QD_/.C_SAI?_A‘I

ICSPAPA i

! 1

Etapes intermédiaires Activités Calendrier
Mobilisation des professionnel.le.s des
CPEF, CAARUD, CSAPA pour participer a la AJOUt + rencontre de I'ensemble des CPEF du territoire  {En continu
commission 5

EEtat des lieux des supports existant sur le sujet EFait

Choix du support de présentation duparcours ______ Fait
Réalisation d'un support a destination des iRecueil des informations auprés des structures et
. . e i D'ici la réunion du 17/06/2019
professionnel.le.s identifiant les professwnnellesvnseesparleparcours/ _____ / __________
différent.e.s actrices/teurs de lasanté  présentation de lavidusupport Réunion du 17/06/2019
sexuelle du territoire Flnallsatlon du support iRentrée 2019

...........................................................................................................................................................................

‘Rencontre santé sexuelle

Elere diffusion du support 5(semaine du 18 novembre

ERecensement des partenariats existants D ici la réunion du 17/06/2019

,Rencontre avec les responsables des CPEF/PMI du
'terr|t0|re

S/CIDFF/PASS/SAU

‘Organisation du temps d'échanges + remise du support gRencontre santé sexuelle
de présentation du parcours santé sexuelle (semaine du 18 novembre




ANNEXE 3: LES STRUCTURES ET DISPOSITIFS DANS LE CHAMP DE LA SANTE
SEXUELLE

L'offre de sante sexuelle repose sur plusieurs structures et dispositifs pouvant intervenir dans le champ
de la sante sexuvelle en France :

P Les consultations de services specializes hospitaliers [mafernite, gynecologie, wologie,
maladies infectisuses, medecine legale, maladies chronigues, .. ;

P Lesz professionnek de santé libéraux ;
P Leszs cenires de sante ;

P Les centres grafuits d'information, de depistage et de diagnostic [CeGIDD] des infections
par les virus de l'immunodeficience humaine [VIH) et des hepatites virales et des infections
sexuellement fransmissibles (I5T) ;

Lez etablssements dinformation en conseil conugal =t familial (ENCCF) ; Stratégie nationale
Les cenires de planification ou d'education familiale [CPEF) ; de santé sexuelle
Les services de Protection matemelle et infantie (PMI) ; |
Les résegux en santé perinatalie [RSP) ;

Les services de santé en milieu scolaire et universitaire ;

Les structures axees plutct sur le soin comme les consultations d'orthogenie ;
Les unités sanitaires en miliev penitenfiaire ;

Les CESAPA et CAARUD ;

Les permanences d acces aux soins de sante [PASS).

 Agenda 2017 - 2030

Corevih
ILe-de-France

@ ucest X




PARCOURS PARCOURS
OE SANTE SESANTE

EN ADDICTIONS VIE AEFECTIVE ET SEXUELLE
* -

I Corevih
ile-de-France

.MCS‘.,X

- Les parcours de santé en matiére de vie affective et sexuelle

Camité de coordiration régicnale
de a lutte contre les IST etle VIH

- Fiche thematique - «QUI FAIT QUOI 7»
- Ressources locales en vie affective et sexjelle
- Autres professionnels

- Questions / Réponses

le-ae-+runce | delalutte contre les IST et le VIH

uest




A - LE PARCOURS DE SANTE EN MATIERE DE
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Questions diverses




COM 2 : rappel

Lie I’ARS et les 5 CoreVIH franciliens représentés par le DG de 'AP-HP et les
président.e.s des CoreVIH franciliens

Fait suite au COM 1 (2015-2018)

Objectif général : optimiser la contribution des CoreVIH franciliens par la
définition d’objectifs communs et |la mutualisation de leurs actions

Attentes de I'ARS pour le COM 2

— Appui actif a la mise en ceuvre du PRS2

— Appui dans l'identification des besoins et des stratégies les plus pertinentes dans le champ de
la prévention, y compris le dépistage

— Poursuite du travail commun en avancant vers la mise en commun de fonctions support
— Coopération étroite entre les COREVIH et I'ARS

Identification de 5 axes thématiques
— Enaccord avec le Projet Régional de Santé (PRS) et la stratégie régionale VIH

— Apres échanges entre I’ARS IdF et les 5 CoreVIH franciliens

Chaque axe se décline en plusieurs activités qui devront étre réalisées par les
membres des 5 CoreVIH francilien et piloté par 1 CoreVIH

Echéancier : finalisation d’ici été 2019 pour mise en ceuvre a partir de
septembre 2019




Axes COM 2 et
pilotage

Intitulé

Objectif

CoreVIH pilote




Dates de réunions a
venir

Commiission Date Horaire




Rencontre ETP

Rencontre ETP-Education Thérapeutique du Patient
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14h30-15h30 o £
PRESENTATION ET ECHANGES AUTOUR ]
DU DMP-DOSSIER MEDICAL PARTAGE ~ “lihdapa
- Chafia Oukali, conseillere en établissement,

CPAM 92

15h30-17h30

ABORDER LA THEMATIQUE DE L'EQUILIBRE
ALIMENTAIRE EN ETP AUPRES DES
PVVIH/HEPATITES VIRALES

- Anne Bernin, Hotel-Dieu

- Emmanuelle Capron, Marie-Frangoise Le Lezec, Estelle
Mayan, hopital Raymond Poincaré

- Réjane Leblanc, hopital Tenon

- Sehade Mahammedi, association Actions Traitements

- Marie-Heélene Tokolo, association Marie-Madeleine

vih
@-<tQ  'Mercredi 19 juin 2019
o a Lt contre es 15T et le i de 14h30 a17h30

Programme

Hopital Ambroise Paré
Salle de réunion - 4°™e étage
g avenue Charles de Gaulle — 92100 Boulogne-Billancourt

Cette rencontre s’adresse a I'ensemble des intervenant.e.s des programmes ETP-Education
Thérapeutique du Patient VIH/hépatites virales du territoire ainsi qu’aux équipes des
services référents VIH et des structures accompagnant des PvVIH/hépatites virales.

Rencontre gratuite. Inscription obligatoire aupres du secrétariat du CoreVIH IdF QOuest :
corevihidf.ouest@aphp.fr ou 01.49.09.47.63




Offre de prise en charge a
venir

Intitulé Dates de I’'appel a candidatures




