CQREVIH

ILE-DE-FRANCE NORD

CR réunion 10/05/16 - commission intercorevih ville-hopital

Présents: E.Bouvet, S. Lopes, E. Bernard, L. Campagne, D. Diallo, P. Campa, P. Louasse,
D. Zucman, A. Simonpoli, B. Bottala

Excusés : JP Aubert, B. Elgozhi, Myriam K., G. Kreplak, D. Salmon

1/ Communication ville/h6pital

a - Présentation lettre de liaison utilisée a I'hdpital St Antoine (P. Campa)

Depuis peu I'hopital St Antoine a intégré dans son logiciel de suivi des patients la notion de

« proposition de suivi alterné » :

—> Le Médecin hospitalier (MH) propose selon le profil du patient un suivi hospitalier

uniqguement annuel.

Si le patient accepte il lui remet un courrier I'expliquant ou figurent les coordonnées du

service (secrétaires) puis deux ordonnances sont éditées :

- une ordonnance de bilan biologique a faire & 6 mois et a montrer au médecin traitant

- une ordonnance différée pour 1 an avec le bilan biologique prescrit a faire avant la
consultation et le traitement antirétroviral pour 1 an.

Un courrier est également adressé au médecin traitant expliquant que le patient doit le revoir

avec son bilan a M6 ainsi que les coordonnées du service.

—> sile MH ne le propose pas, il renseigne la/les raison(s) : trop de comorbidités, précarité,
pathologie aigue nécessitant un suivi rapproché, changement de traitement récent, contexte
psychosocial, refus du patient.

—> propositions de moyen d’évaluation : évolution du nombre de consultations hospitalieres

Réactions et propositions :

Bonne idée mais pourquoi ne pas proposer au médecin généraliste de renouveler le

traitement a 6 mois.

Proposition de tester l'utilisation de ce type de courrier sur d’autres centres en ajoutant des

contenus pouvant aider le Médecin généraliste dans la PEC du patient :

- Liste des correspondants hospitaliers (n° dieteticienne, consultation ETP, psychologue
etc.)

- Proposition d’ajouter, en fonction du traitement suivi par le patient, un item « surveillance »
gui pourrait étre directement imprimable (surveillance biologique)

- place d'une messagerie sécurisée type MS Santé : le MH pourrait fournir cette adresse de
messagerie (a créer avec la carte CPS) sur le courrier au MG pour étre facilement
joignable. Intérét de réfléchir a la possibilité d’adresser directement les CR de consultation
au MG par ce biais (secrétariat ?)
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b - autres sujets abordés

- Charte de suivi partagée : trop « rigide », le patient doit conserver son libre choix de suivi.

- Intérét pour Dossier Médical Personnel +++ qui serait la solution unique et définitive au
probléme de communication ville/hépital. Proposition de mener a bien ce projet d'influencer
les pouvoirs publics sur la réalisation de ce projet. Néanmoins I'objectif est grand et national,
réalisable ?

—> En attendant, accompagner le mouvement vers la ville en aidant les MG : outils (dont le
site VIH Clic ++) et formation

2/ Formation des médecins généralistes

- Mise en commun des outils du groupe : proposition de création d'une « DROPBOX »
commune des outils de la formation en attendant la création du site internet, avec
demande d'intégration de contenus : cas cliniques, dossiers, progressifs, présentations

- Formation présentielle : chaque corevih organise des formations

- Proposer un DPC commun parait trop compliqgué dans sa mise en oeuvre mais si des
projets se montent individuellement, ils pourraient profiter a I'ensemble du groupe. (le RVH
travaille a I'élaboration d’un programme de DPC, la Corevih Nord a produit une formation
DPC TROD VIH/VHC n’ayant pas pu aboutir pour l'instant, suite aux remaniements de |
OGDPC dans le fonctionnement)

- Intérét pour les formations non présidentielles sur internet : se rapprocher du DMG pour
des formations type MOOC

- La COREVIH Nord propose une date de formation présentielle pour professionnels de
santé de ville le 14 juin 2016 a I'hépital Bichat et propose d’étoffer le programme sur les
propositions a venir du groupe.

3/ Outils pour les MG

- Avancement du site VIH Clic : 10 fiches contenus ont été rédigées et vont étre distribuées
a la relecture avant la prochaine réunion

- Proposition d’inviter des MG « non habitués au VIH » a la prochaine réunion du groupe de
pilotage

Au total

- Soirée de formation MG le 14 juin & Bichat,  proposition de I'organiser avec la Corevih
Ouest / proximité géographique, programme a finaliser

- Partage du courrier de liaison ville-hdpital proposé par St Antoine, laissé a disposition du
groupe pour éventuellement le tester également.

- Prochaine réunion du comité de pilotage du site « VIH Clic » le jeudi 2 juin a 19h en salle
de staff du SMIT de I'hdpital Bichat

- Prochaine réunion de la commission « ville-hopital » en septembre, proposition de lieu :
Pitié Salpetriére. un Doodle sera proposé
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