
BIENVENUE À LA PLÉNIÈRE 

DU COREVIH NORMANDIE

Jeudi 23 mai 2019



ORDRE DU JOUR

1. Election : 1 poste à pourvoir au bureau

2. Quelques actus du COREVIH

3. Présentation des travaux de thèse

Thèse de David VAUTRIN : « Panorama de l’offre de dépistage par les MG 

en Seine Maritime

Thèse de Manon LEREBOURS : « Evaluation des pratiques de dépistage 

des IST chez les MG : quelles propositions font-ils ? »

Thèse de François COUSTILLERES : « PVVIH et Hépatite A sur 10 ans » : 

comment sont-ils protégé ou pas ? Rappel vaccinal, adaptation du 

message…



Election BUREAU

▪ Départ de Karl FELTGEN, Dpt 76 au 31/12/2018

→Membre du COREVIH catégorie 2 et membre du bureau

▪ Modalités de remplacement : cf. RI article 5, organisation et 

fonctionnement

En cas de cessation de mandat ou de démission d'un des membres du Bureau

n'étant ni Président ni Vice-Président, le remplacement est effectué par le

suppléant. En cas de refus ou d’impossibilité notifiés par écrit de siéger au

Bureau du suppléant, le poste est ouvert à candidature lors de l’assemblée

plénière suivante.

▪ Cas présent : pas de suppléant (départ du Dr Arlette SEIFFERT)



Election BUREAU

▪ Modalités de vote

Le comité élit en son sein un Bureau composé de deux représentants de

chacune des quatre catégories de représentants mentionnées à l’article 4-1 du

présent règlement intérieur, issus du milieu hospitalier et du milieu

extrahospitalier. Ils sont élus secondairement à la majorité relative (le plus

grand nombre de voix obtenu). En l’absence d’une ou plusieurs

candidatures dans un des 4 collèges, le ou les postes non pourvus au

Bureau seront ouverts à candidature aux membres des autres collèges, et

soumis à élection à la majorité relative, dans la limite d’un poste

supplémentaire par collège au maximum. Le dépouillement sera immédiat

après chaque vote.

▪ Poste à pourvoir par un membre de la catégorie 2

▪ Sinon, ouverture du poste aux autres catégories (1, 3, 4)



ELECTION BUREAU

Appel à candidature

▪ Eligibles catégorie 2 : 

M Pascal JULIENNE, M Philippe LABALME, Me Aline MARGUERITE, 

Me Zoe ROCLIN, Me Laurence ROGER, M Mamadou SALL, Me Marie SAVARY, 

Me Catherine TOLLEMER

En l’absence de candidature issue de la catégorie 2, sont éligibles les titulaires des 

autres catégories. 



ELECTION BUREAU

Pas le quorum
Pas de vote



▪ Activité continue : épidémiologie, recherche, animation…

▪ Formations du COREVIH

→Formation d’1/2 journée sur IST et Prévention combinée : 31 janvier 2019

→ Formation sur la PrEP auprès des CeGIDD normands : 28 février 2019

→ Formation « CUPIDON » auprès des CeGIDD : 15 mars 2019

→ Formation « échanges de pratique TROD » auprès des Trodeurs

normands : 26 mars 2019

→ Projet de formation médicale SUMPS (IST, dépistage, etc…) Rouen et Caen

ACTUALITES DU COREVIH 



▪ Projet Migrants primo-arrivants (dont mineurs non accompagnés): Action de 

dépistage hors les murs CeGIDD Rouen/MDM : 29 mars 2019

▪ Projet « SportHIV » : « activité sportive adaptée » pour les PVVIH, partenariat 

avec ASRUC Santé

▪ Groupe « Prison : élaboration d’un module de formation 

(½ journée de sensibilisation CD du Val de Reuil et Maison d’arrêt d’Evreux à l’Automne).

▪ Groupe « PrEP » : 

→ Suivi épidémiologique des patients sous PREP

→ Flyer en cours avec refonte des cartes postales TasP, TPE, TROD, Hépatites  

→ À venir, plaidoyer auprès des médecins généralistes de la région

NB : Migrants et PREP (4 juin IST et parcours migratoire)

Bilan de la PREP en CeGIDD (journée des CeGIDD 19/09)

ACTUALITES DU COREVIH 



▪ Jeunes et IST : formations IST et Santé sexuelle (Rectorat de Rouen, PJJ,

Missions locales)

▪ Protocole de coopération « CeGIDD » médecin/Infirmier (aider à

l’organisation du travail en CeGIDD et faciliter l’augmentation de l’amplitude des

dépistages et de la prévention)

▪ Journées « patient » : 14/15 mai 2019 à Branville

« ma qualité de vie avec le VIH » (60 patients)

▪ Groupe « Accident d’exposition au risque viral (AEV) » : actualisation

d’un référentiel de prise en charge à visée régionale

ACTUALITES DU COREVIH 



▪ Aide à l’installation des nouveaux CeGIDD (Dieppe, Le Havre, audit du 

CeGIDD du CHU de Rouen)

▪ Soirée « Prévention des IST dans un parcours migratoire » : 

04 juin 2019, Rouen 

▪ Journée des « CeGIDD » programmée le 19 septembre

▪ Participation aux débats et décisions: réunions nationales des présidents et 

vice-présidents de COREVIH

▪ Implémentation régulière du site internet du COREVIH, page Facebook

ACTUALITES DU COREVIH 



ACTUALITES DU COREVIH 



Présentation des travaux de thèse

▪ David VAUTRIN : « Panorama de l’offre de dépistage par les MG 

et en CeGIDD en Seine Maritime »

▪ Manon LEREBOURS : « Evaluation des pratiques de dépistage 

des IST chez les MG : quelles propositions font-ils ? »

▪ François COUSTILLERES : « PVVIH et Hépatite A sur 10 

ans »

Animation de la discussion : Salomé CASSE, Benjamin DUVAL



Présentation des travaux de thèse

DISCUSSION

Et maintenant, 

Quelles actions pour le COREVIH ? 



Thèse de David VAUTRIN 

« Panorama de l’offre de 

dépistage par les MG en Seine 

Maritime

Thèse de Manon LEREBOURS

« Evaluation des pratiques de 

dépistage des IST chez les MG : 

quelles propositions font-ils ? »

Thèse de François 

COUSTILLERES 

« PVVIH et Hépatite A sur 

10 ans » : comment sont-

ils protégés ou pas ? 

Le médecin généraliste est un pivot pour

parler de santé sexuelle et pour sensibiliser

les professionnels

Il peut être intéressant de se rapprocher

d’organisations existantes en région les

réunissant et de suggérer un point à l’ordre

du jour de ces évènements : intervention

« Hors les murs » (ex : gynéco, sage

femme)

Le service sanitaire peut être une porte

d’entrée pour sensibiliser les futurs

professionnels en santé sexuelle

Réaliser une communication ciblée autour

des IST et moins du VIH en pensant à

nommer les IST (pour interpeller plus

facilement et les dissocier)

Communication possible sur des sites très

lus par les médecins :

→ Ex : antibioclic, gestaclic, pédiadoc… la

partie IST étant peu développée

→ Quoi de neuf ? (adapté médecine

générale)

Envoyer des recommandations simplistes

aux médecins généralistes sur le

dépistage et la prise en charge des IST



Thèse de David VAUTRIN 

« Panorama de l’offre de dépistage 

par les MG en Seine Maritime

Thèse de Manon 

LEREBOURS

« Evaluation des pratiques 

de dépistage des IST chez 

les MG : quelles 

propositions font-ils ? »

Thèse de François 

COUSTILLERES 

« PVVIH et Hépatite A sur 

10 ans » : comment sont-

ils protégés ou pas ? 

Formation médecin généraliste

→ Privilégier une entrée IST pour y aborder

les approches en santé sexuelle

ATTENTION nombreuses formations pour les

médecins qui font aussi en fonction de leur

patientèle

→ 2 types de formation : médicale continue

et via l’URML

Autres ressources pouvant faciliter le contact,

la prise en compte de la santé sexuelle, la

formation :

→ Maison de santé pluridisciplinaire (MSP)

→ Pôle de santé libéral ambulatoire (PSLA)

→ Communauté professionnelle territoire de

santé (CPTS)

→ Généralistes enseignant à la fac

Développer les affichages en salle

d’attente, diffusion de brochure

auprès des patients (ex : parler sexe

avec mon médecin COREVIH IDF)

Sensibilisation par des pairs

médecins ayant de bonnes

connaissances sur le sujet

Kit auto-dépistage (dans certains

pays)



▪ Aux membres du bureau du Comité

▪ Aux membres du Comité

▪ Aux salariés du Comité

▪ Aux partenaires du Comité

MERCI


