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Commission Femmes 

Compte-rendu de la réunion du 26 novembre 2015 
 

 

Présents : 

- Jean-Pierre AUBERT, Médecin Généraliste, Réseau Paris Nord 

- Carine DAVITIAN, Gynécologue, Hôpitaux de Beaujon et Bichat, 

- Djiba-Kane DIALLO, Coordinatrice de la COREVIH IDF Nord, 

- Zélie JULIA, Technicienne d’Etudes Cliniques, COREVIH IDF Nord, 

- Radhia HASNAOUI, interne en Médecine Générale, 

- Agnès VILLEMANT, Médecin infectiologue, Hôpitaux de Beaujon et Bichat. 

 

Rédaction du CR : Z. JULIA 

Vérification/correction du CR : C. DAVITIAN, D.-K. DIALLO 

 

Ordre du jour : 
1/ Présentation de résultats. 

2/ Perspectives pour 2016. 

3/ Questions diverses 
 

 

1. Présentation des résultats de la thèse de Radhia Hasnaoui  : 
 

� Questionnaire : 

Durant l’été, le questionnaire a été proposé aux femmes consultant dans les SMIT de 

Beaujon, Bichat, Eaubonne et Pontoise par l’intermédiaire des médecins des services. 

La coordination et la transmission des questionnaires à Radhia ont été effectuées par les 

TEC, Jean-Louis Van Autrève, Martine Deschaud et Zélie Julia. 

N = 269 questionnaires sur les 216 initialement prévus. 

Ils ont ensuite été saisis et analysés par Radhia Hasnaoui dans le cadre de sa thèse de 

médecine. 

 

� Présentation des résultats des questionnaires patientes par Radhia : 

Rappel de la première étude et comparaison. 

- Première étude : vérification des dossiers papiers et NADIS. Elle montre un problème 

de recueil de données. Il manque des frottis faits en ville dans les dossiers (papier et 

NADIS). 

- Deuxième étude : questionnaire, déclaration des patientes. Elle montre un bon suivi. 

Comme il s’agit de données déclarées, il y a un risque que ce soit sur-exprimé. La 

présentation de cette étude se trouve en pièce jointe. 
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En conclusion, les femmes sont bien suivies mais la traçabilité fait défaut. 

Dans la thèse de Radhia, il faudra faire de la bibliographie sur les FCV en population générale 

et dans la population en Ile de France en particulier. Elle prévoit de la finir en avril 2016. 

 

 

2. Perspectives pour 2016 : 
 

� Communication autour de la thèse : 

La COREVIH pourrait proposer une soirée où seraient présentés les travaux de recherche sur 

le VIH à Paris Nord. 

D’après le site du DMG Denis Diderot (Département de Médecine Générale), il y aurait une 

dizaine de thèses en partenariat avec le SMIT de Bichat et/ou la COREVIH IDF Nord. 

Il faudrait en discuter à la réunion de bureau. 

 

� Prochain projet pour l’année prochaine : 

La période est fragile car il y a une diminution des gynécologues et on ne sait pas si les 

généralistes vont vraiment reprendre la pratique de la gynécologie des femmes VIH+. Que va 

devenir le suivi des femmes suivies en ville ? Le rapport VIH/Hôpital va donc être biaisé. 

 

De ce constat, l’idée de faire des auto-prélèvements pourrait être une solution pour l’avenir. 

En France, il y a des tests sur les auto-prélèvements dans 3 régions et il existe des études 

dans d’autres pays. 

On pourrait faire une étude sur la comparaison d’un frottis réalisé par un gynécologue et 

d’un auto-prélèvement. Elle pourrait être faite dans les hôpitaux de la COREVIH IDF Nord et 

par certains médecins de ville qui voient des patientes VIH+. 

Le Dr Aubert va trouver un étudiant en médecine qui pourrait faire sa thèse là-dessus et le 

directeur de thèse. 

 

Pour la prochaine réunion, nous pourrions inviter des sages-femmes : Mariam Bensallah 

pour Beaujon et Marylène Bodard pour Bichat. 

(Nouvelle information, Mme Bodard partira à la retraite début 2016.) 

 

3. Pièces jointes : 
- Présentation des résultats des questionnaires par Radhia. 

 

 

La prochaine réunion aura lieu le jeudi 14 janvier de 14H00 à 16H00 en salle 

de staff du SMIT de l’Hôpital Bichat. 


