CQREVIH

ILE-DE-FRANCE NORD

CR Réunion Commiission ville-hopital 27-06

Présents : E Bouvet, JP Aubert, X Lescure, D Zucman, J Gerbe, P Campa, P Louasse, S Lopes, D
Diallo

Ordre du jour
- Point sur le début de I'expérimentation suiViH
- Point sur VIH Clic
- Discussion / organisation projet de formation pour les MG

1 - Projet suiViH

Expérimentation du suivi partagé ville-hopital

Début des inclusions selon les sites depuis mi-mai, certains centres n’ayant pas encore
débuté.

Premiéres données (pures, sans analyse des caractéristiques des patients inclus) et résumé
des échanges :

v' 18 médecins hospitaliers (MH) répartis sur 7 centres hospitaliers (un autre centre est
en attente) ont inclus 79 patients dont 36 ayant accepté de participer (acceptabilité
globale 45,9%)

Les résultats sont plutét conformes en termes d’acceptabilité a ce que I'on imaginait
et avec une probable marge de progression (de I'ordre de 50% retrouvé dans la
précédente enquéte intercorevih - 47 %)

v" Le nombre moyen inclus de patients selon les MH est pour I'instant variable ++ selon
les médecins et les centres ; la durée d’un mois retenue initialement ne permet pas
d’avoir assez de patient, il a donc été retenu de prolonger la période d’inclusion
jusqu’a la rentrée 2017 (fin septembre) sans limite de nombre de patients inclus
par MH.

v' Remarque : certains patients ont eu la proposition et ont exprimer une nécessité un
besoin de réflexion plus qu’un refus mais ont été considérés comme refusant.
(Intérét aprés l'inclusion de faire la distinction pour ces patients ?)

v Retour des participants sur le début de I’expérience : A I’hépital d’Argenteuil les MH
n’utilisent pas le plan de suivi du patient car ils prévoient d’emblée le bilan a un an a
faire a I’'hopital, idem a Foch ; mais adressent le patient a son MT pour le suivi
intermédiaire avec la lettre de liaison. Un appel des patients inclus et ayant accepté
le suivi partagé est prévu a 6 mois aupres des patients suivis a I’'hopital d’Argenteuil
pour vérifier qu’ils sont bien allés consulter leur médecin traitant. A Bichat le
médecin présent a la réunion utilise tous les documents. Pas de commentaires émis
particulierement sur les outils. Les MH donnent leurs coordonnées au MG comme
prévu (mail et téléphone)



v" Nouveau point a la rentrée mi-septembre — fin octobre avec analyses des
caractéristiques de la population incluse.

2 — Point VIH Clic

Site terminé en attente de transfert de son hébergement actuel au site définitif
consultable a I'adresse fournie — adresse qui peut étre diffusée notamment aux MG qui le
demanderaient en attendant.

3 — Soirée de formation / rencontre MG-MH

Choix collégial d’organiser une soirée présentielle commune a I'ensemble des MG des
patients inclus participant au suivi partagé pour :

- Rencontre

- Présentation projet suiViH

- Présentation VIH Clic

- Echanges

Les MG doivent avoir eu le temps de recevoir les documents du projet dont le courrier
explicatif de | intercorevih les invitant a cette soirée collégiale > si les inclusions se terminent
fin septembre et que les courriers peuvent étre envoyés avec un peu de décalage > mi-
novembre parait une échéance correcte.

La Corevih Nord qui pilote la commission peut téléphoner aux MG directement pour ceux
qui n"auraient pas répondu par mail / coupon a l'invitation.

La liste des MG pour chaque centre participant sera donc nécessaire courant octobre (mi-
octobre maximum)

CONCLUSION

- Prochaine réunion le 03/10 a St Antoine (lieu a valider)
- Objectif de la prochaine réunion : analyse des résultats de I'inclusion, préparation
de la soirée de rencontre




