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CONTEXTE

Plan national SIDA 2010-2014 : améliorer le dépistage du VIH

Les médecins généralistes sont des piliers du dépistage ++

�Etude DEPIVIH 2010 (GERVIH)

� 382 TROD réalisés par 62 médecins

� Acceptabilité et faisabilité du TROD Vikia© (lecture différée 30 minutes) 

� 99.7 % d’acceptabilité (patients) 

� taux de réalisation (faisabilité) 1.5 %

� Limites : difficultés techniques, temps de réalisation

�DEPITROD : COREVIH IDF Nord

évaluation avec le test INSTI©, lecture immédiate



DEPITROD – OBJECTIFS DE L’ETUDE

Etude prospective observationnelle d’évaluation de la faisabilité des TROD 
en médecine ambulatoire

Les TROD peuvent-ils être un outil de dépistage en ville ? 

�Critère primaire d’évaluation : faisabilité évaluée par le taux de réalisation 

(comparabilité avec DEPIVIH : nb de tests réalisés / nombre de patients 
théoriquement incluables vus durant la période) 

�Critères secondaires : 

� Satisfaction des patients évaluée par auto-questionnaire
� satisfaction pour le médecin évaluée par questionnaire individuel au cours 

d’un entretien, recueil des éventuelles difficultés



METHODE - Investigateurs

� Tous les médecins généralistes, dermatologues, gynécologues de Paris 18ème, 
Clichy la Garenne, Levallois-Perret (territoires affiliés à la COREVIH IDF Nord) 
ont été invités à participer 

� invitations par courrier (2), relance téléphonique

� 28 investigateurs recrutés (11.86% des sollicités, médecins généralistes)

� Une réunion de présentation du protocole et de formation à l’utilisation des TROD 
a eu lieu : 6 présents. Les autres médecins ont été formés à leurs cabinets. 

� Ils ont reçu a l’issue de cette formation : une boite de 24 tests INSTI, un lot de 25 
questionnaires patients, une affiche à placer en salle d’attente (fournie par le 
labo)

� Mission : proposer aux patients (recommandation HAS) un TROD pour le VIH Le 
résultat du test n’était pas recueilli. 

� Durée : 1 mois, menée entre avril et mai 2013 – prolongée (a 5.9sem en moy)

� Critères d’inclusion des patients : tout patient majeur et consentants



METHODE – LES QUESTIONNAIRES 

MEDECIN (Unique, a l’issue de l’étude)

-Etes vous globalement satisfait du TROD ?

-Etes vous globalement satisfait du temps de 
réalisation ?

-Avez-vous rencontré des difficultés ?

- Pas de difficulté particulière
- Recueil du sang
- Chronophage
- Refus des patients
- Autre

-Seriez vous prêt a continuer à vous en servir dans 
votre pratique de médecin généraliste ?

-Seriez vous prêt a continuer à vous en servir 
sachant qu’ils ne sont actuellement pas remboursés ?

-Pensez vous que c’est un outil utilisable en 
médecine de ville ?

PATIENT (Après réalisation du TROD)

-AGE, SEXE

-Avez-vous déjà réalisé un dépistage pour le VIH ?

- Si oui : il y a moins d’un an, moins de 5 ans ? 
- Si oui, aviez vous récupérer le résultat ? 

-Aviez vous l’intention de réaliser prochainement un 
dépistage ?

-Aviez-vous déjà réalisé un TROD pour le VIH ? 

-Evaluation du TROD

- Etes-vous satisfait que votre médecin vous ait 
proposé un TROD ?

- Le prélèvement a-t-il été douloureux ?
- Recommanderiez vous cette technique de 

prélèvement ?
- Le test a lecture immédiate vous a-t-il 

davantage angoissé qu’une sérologie 
classique ? 



RESULTATS

Durée : 3 à 8 semaines selon les investigateurs

�� 140 TRODs 140 TRODs ont été réalisés par 21 Médecins 

� 7 médecins n’ont fait aucun TROD

� Nombre moyen de TROD réalisés pour l’ensemble des médecins :  5 

(Min 0 – Max 22)

�RESULTATS

�Critère de jugement principal : taux de réalisation
�Critères de jugements secondaires : satisfaction des patients, opinion et    
satisfaction des médecins, difficultés rencontrées



CRITERE PRINCIPAL D’EVALUATION

CRITERE PRINCIPAL D’EVALUATION (faisabilité)

�Taux de réalisation 1,2 % (Min 0 – Max 7,86%)

• Nombre de TROD réalisé / Nombre de patients majeurs vus sur la période
(Relevé individuel d’activité)

• Pourcentage de patients dépistés grâce à cette nouvelle procédure (en moyenne, par 
médecin)



CRITERES D’EVALUATION SECONDAIRES

1- SATISFACTION VIS-À-VIS DU TROD

�PATIENTS (n=140)

� Satisfaction globale : 98.5 %
� Recommandent cette technique de prélèvement : 96.4%

�MEDECINS ayant réalisé des TROD (n=21/28)

� Satisfaction globale : 74.5%
� Satisfaits du temps de réalisation : 71.4%
� Utilisable en consultation : 15/21 (71.4%)
� Prêts à poursuivre l’utilisation des TROD : 17/21 (81%)

2- DIFFICULTES RENCONTREES POUR LES MEDECINS 

� Difficultés : 23% pb technique, manque de temps en consultation cité par 
20%



RESULTAT – LA POPULATION 



RESULTATS – LA POPULATION (2)
Caractéristiques de la population  vis-à-vis du dépistage du VIH

Ensemble de la population incluse                               N=140

Patients ayant déjà été dépisté pour le VIH OUI 105 (75%)

NON 35 (25%)

Patients n’ayant pas récupéré le résultat Effectif ( taux de 

réponse)

105 (75%)

NON 6 (5.7%)

Ancienneté du dernier test < 1 an 27 (19.3%)

1-5 ans 66 (47.1%)

> 5 ans 7 (5%)

NR 5 (3.6%)

Patients ayant déjà eu un TROD pour le VIH OUI 12 (8.6%)

NON 128 (91.4%)

Patients ayant l’intention de se dépister prochainement OUI 68 (48.6%)

NON 72 (51.4%)



PREMIER DEPISTAGE

25% de l'échantillon concerné

60 % hommes – 40 % femmes

18-35 ans : 17 (48.6%)

35-50 ans : 10 (28.6%)

> 50 ans :  9 (25.7%)

FEMME             HOMME

Moyenne 42 ans 38 ans

Min 19 19

Médiane 37 31

Max 77 77



RESULTATS – POPULATION (3)

Satisfaction des patients vis-à-vis du TROD                                                N=140

Etes-vous satisfait que votre médecin vous ait proposé le TROD ? 

Très satisfaits 94 (67.1%)

Satisfaits 44 (31.4%)

Moyennement satisfaits 2 (1.4%)

Pas du tout satisfaits 0 (0%)

Le prélèvement a-t-il été douloureux ? 

Pas du tout 52 (37.1%)

Peu douloureux 76 (54.3%)

Moyennement douloureux 11 (7.9%)

Très douloureux 1 (0.7%)

Méthode plus anxiogène qu’un dépistage standard ? 

OUI 17 (12.1%)

NON 123 (87.9%)

Recommanderiez-vous ce type de prélèvement ? 

OUI 133 (96.4%)

NON 5 (3.6%)



RESULTATS – INVESTIGATEURS
SATISFACTION

Médecins ayant répondu au questionnaire                                          N=21

Etes-vous globalement satisfait du TROD ? 

Très satisfait 9 (42.8%)

Satisfait 7 (33.3%)

Moyennement satisfait 5 (23.8%)

Pas du tout satisfait 0

Etes-vous globalement satisfait du temps de réalisation ? 

Très satisfait 7 (33.3%)

Satisfait 8 (38.1%)

Moyennement satisfait 6 (28.6%)

Pas du tout satisfait 0



INVESTIGATEURS – SATISFACTION (2)

Opinion des médecins vis-à-vis des TROD N=21          N=28

Pensez-vous que le TROD est utilisable en consultation de MG ? 

OUI 15 (71.4%) (53.5%)

NON 5 (23.8%) (17.9%)

NSPP 1 (4.8%) 8 (28.6%)

Seriez-vous prêt à continuer à vous en servir ?              OUI 17 (81%) (61%)

NON 4 (19%) (14.3%)

NSPP 0 7(25%)

Sachant que les TROD ne sont pas remboursés  ?          OUI 4 (19%) (14.3%)

NON 16 (76.2%) (57.1%)

NSPP 1 (4.8%) (28.6%)



RESULTATS – INVESTIGATEURS
DIFFICULTES RENCONTREES

Médecins ayant répondu au questionnaire                                    N=21

Quelles difficultés avez-vous rencontré ?( plusieurs possibles)            Nb fois cité

- Pas de difficultés particulières 8 (38.1%)

- Recueil de la goutte de sang (problèmes techniques)  5 (23.8%)

- Chronophage 3 (14.3%)

- Refus des patients 1 (4.8%)

- Autres 7 (33.3%)

Autres difficultés citées (plusieurs possibles)  n=7                     Nb fois cité

Préférence pour bilan IST complet 4 (19%)

Gene par le délai de 3 mois 2 (9.5%)

Peur de gérer une annonce positive en consultation 1 (4.8%)

Manque de temps dans la consultation 4 (19%)

Ne fait pas de dépistage 2 (9.5%)

Pas d’apport dans la pratique 1 (4.8%)



RAISONS DE LA NON - UTILISATION DES TROD

Les 7 médecins concernés ont évoqué

- Ne pas avoir le temps en consultation (3)
- S’être reposé sur l’affiche mise en salle d’attente mais n’avoir eu aucune demande (2)
- Ne pas y penser (1)
- Ne pas savoir comment l’intégrer dans une consultation pour un autre motif (1)
- Avoir proposé mais les patients ont préféré la sérologie (1)
- Préférence pour prescription de bilan IST complet (1)
- Avoir une patientèle inadaptée pour le dépistage (âgée) (1)
- Ne se prononcent pas (2)

Représentent 25% des investigateurs



DISCUSSION

Aucun test ininterprétable, aucun positif

TROD très bien accueillis par les patients, mais on aurait aimé connaitre le nombre de refus de 
réalisation du TROD et les raisons

Pour les médecins, constat mitigé :

�Satisfaction globale importante pour les 21 participants mais 25% n’en n’ont fait aucun

�Manque de temps en consultation ou préférence pour bilan IST le plus souvent évoqué

�Encore des difficultés techniques > 20% (lien avec l’absence a la formation organisée 
probable) mais qui ne paraissent pas être un frein majeur et très inf a DEPIVIH (>60%)

�Motivation à faire des TROD dans le cadre du protocole, mais en dehors?

�In fine : groupe de médecins intéressés, formation préalable +++

�2 médecins qui n’en ont pas fait se disaient intéressés a le faire dans le cadre de campagnes 
de dépistage : tester des campagnes ponctuelles en ville ? 



CONCLUSION

Rapidité et facilité d’utilisation du test INSTI semble le rendre 
adapté a la médecine libérale

Patients très satisfaits 

Certains médecins encore réticents par manque de temps le 
plus souvent mais 61% se disent prêts a continuer a s’en servir

>> la formation des médecins est essentielle pour les 
sensibiliser au dépistage


