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Données disponibles

� Base de données FHDH
– 75 centres hospitaliers
– Recueil d’information à chaque recours

• Logiciel DMI2/Domevih

� Etudes cas-témoin nichées dans la 
cohorte

• Retour au dossier pour compléter les informations
– IDM
– Cancer du poumon



FHDH (1)
� Transmission information sur le tabac

– Variable « unique »
– Complétude selon les centres

• 10% à 95%

� 2 centres Corevih IDF Nord
N= 6313 patients suivis ces dernières années
– Différences sociodémographiques entre centres

Bichat  (n=4866) 
• 64% hommes, 31% MSM, 36% Afrique SubSahara
StDenis (n=1537) 
• 43% hommes, 6% MSM, 63% Afrique SubSahara

Même âge (médiane 45 ans), même durée suivi (7 ans)



FHDH (2)
� info tabac dans la FHDH : N=3200 (51%) 

– 40% Bichat
– 86% St Denis

� Bichat:
– Tabagisme mieux renseigné si MSM (46%), 
– moins renseigné si durée suivi <2ans (31%)

� St Denis:
– Tabagisme moins bien renseigné si durée de 
suivi >15 ans (66% pts)



FHDH (3)
� Si tabagisme renseigné

� Facteurs associés à fumeur actuel

Corevih 
IDF Nord

Bichat St Denis

Non fumeur 58% 50% 71%

Ex-fumeur 9% 12% 4%

Fumeur actuel 33% 38% 25%

OR (95%CI)

Homme 3.0 (2.5 – 3.7)

IDU (vs Autre groupe transmission) 7.2 (4.7 – 11.1)

MSM (vs Autre groupe transmission) 0.8 (0.6 -1.0)

Non originaire d’Afrique Sub-saharienne 3.6 (2.9 – 4.4)

Age <35 (vs 35-45) 1.0 (0.8 – 1.3)

45-55 (vs 35-45) 0.8 (0.6 – 1.0)

55+ (vs 35-45) 0.5 (0.4 – 0.7)



IDM (1)

� Etude Cas-témoins
– Cas : patient ayant présenté un IDM de 
novo

– Témoins : patient sans IDM apparié au cas 
(âge ± ans, sexe et centre de suivi et 
période de suivi)

� Période d’étude : 2000 - 2009



IDM (2)

� Les témoins: 
– N = 1811
– 89% d’hommes
– Âge : 48.5 ans ± 9.6
– Tabac :

• Non fumeurs 40%
• Fumeurs actifs 37%
• Anciens fumeurs 12%

– < 3 ans : 3%
– ≥ 3 ans : 9%

• Données manquantes 11%



IDM (3)

� En prenant en compte uniquement les 1615 
témoins ayant la donnée tabac renseignée

Patients 
contrôlés

N = 504

CV > 50 copies/mL
ou

CD4 < 500 cel/mm3

N = 683

Patients non 
contrôlés

N = 428

Non fumeur 44% 44% 48%

Ex-fumeur 11% 16% 11%

Fumeur actuel 45% 40% 41%

Age, année 48.7 ± 9.2 49.0 ± 9.6 47.8 ± 9.4

Sexe, homme 89% 90% 88%

Durée VIH 
connue, année

10.9
(6.6-15.4)

9.8
(4.8-14.9)

9.7
(4.8-14.0)



Cancer du poumon (1)
� Etude Cas-témoins chez les patients 
fumeurs ou anciens fumeurs
modification du risque de cancer bronco-
pulmonaire induit par le tabac et exposition 
aux inhibiteurs de la protéase du VIH ?

• Collaborations cohorte ANRS CO3 Aquitaine, 
cohorte ANRS CO8 APROCO-COPILOTE et 
l’hôpital Tenon

� 342 cas, 931 témoins
–Appariement sur période suivi, sexe, age, 
groupe de transmission, centre clinique



Cancer du poumon (2)

� Retour aux dossiers et informations 
complémentaires sur tabagisme

� Patients Témoins
• 84% hommes, Age médian 49 ans (43-56)
• 26% MSM, 30% IDU
• Durée: suivi 9 ans (5-13), traitement (93% cART) 8 ans (5-11)

– 32.5% Ex-fumeurs (âge 54 ans)
• 80% avec arrêt depuis plus 1 an 

– 67.5% Fumeurs actuels (âge 47 ans)
• Nb paquets-années : médiane 30 (20-40)
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