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François Dabis

Président du COREVIH Nouvelle-Aquitaine

Le mot du Président

L e rapport 2020 du Corevih Nouvelle-Aquitaine traite d’une année exceptionnelle 
dans notre mémoire commune : celle d’une pandémie inédite, sidérante et pour 
laquelle nous avons « appris en marchant » à nous adapter, à vivre et travailler 

alors que les connaissances et les solutions changeaient en permanence. Nouvelle 
pandémie qui venait momentanément masquer ou relativiser la pandémie à VIH/Sida 
contre laquelle le Corevih était mandaté et organisé pour que son contrôle durable soit 
atteint au cours de cette décennie.

Le risque était donc élevé que le VIH et les IST disparaissent plus ou moins des radars et 
que nous sortions de la période Covid-19 en grande difficulté. Le premier défi que nous 
avons relevé ensemble, c’est celui du maintien d’une organisation fonctionnelle. Notre 
équipe s’est engagée totalement, en maintenant la plus grande partie de ses activités 
habituelles tout en participant à la mobilisation hospitalière contre la Covid-19 dans 
les établissements d’exercice. Je les en remercie au nom du Bureau qui a lui aussi joué 
pleinement son rôle de soutien et d’accompagnement.

L’équipe de coordination de notre Corevih a fait un travail remarquable tout au long 
de l’année 2020 pour que notre mission de coordination s’exerce et que le lien persiste 
entre les acteurs en dépit des confinements et déconfinements successifs. Comme 
vous le lirez dans ce rapport, beaucoup d’activités ont finalement pu être réalisées 
tout au long de l’année, pour beaucoup bien sûr en distanciel mais avec une qualité 
garantie et les retours des utilisateurs ont été globalement positifs. Nous ne disposons 
pas encore de toutes les données pour dresser le bilan quantitatif que nous avons pour 
habitude de produire mais nous ne souhaitions pas différer exagérément la production 
de ce bilan. Les données définitives de la cascade de prévention, de dépistage et de 
prise en charge en région et sur tous nos territoires donneront lieu très prochainement 
à des rapports complémentaires que nous partagerons. 

L ’année 2021 est la dernière de cette mandature. Retrouver une organisation en 
présentiel, rattraper les trajectoires prévues pour tous les services que nous 
coordonnons et préparer le futur cycle seront nos priorités. En attendant, je vous 

souhaite une bonne lecture et remercie tous les membres du Corevih et ses partenaires 
pour le travail accompli en 2020 dont ce rapport se veut le reflet.
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Coordination, dans son champ et selon une approche de 
santé sexuelle, des acteurs œuvrant dans les domaines 
du soin, de l’expertise clinique et thérapeutique, du 
dépistage, de la prévention et de l’éducation pour la 
santé, de la recherche clinique et épidémiologique, de la 
formation, de l’action sociale et médico-sociale, ainsi que 
des associations de malades ou d’usagers du système de 
santé.

Participation à l’amélioration de la qualité et de la 
sécurité de la prise en charge des patients dans les 
domaines du soin, de la prévention et des dépistages, 
ainsi qu’à l’évaluation de cette prise en charge et à 
l’harmonisation des pratiques, notamment pour la 
prise en compte des besoins spécifiques des personnes 
vivant avec le virus de l’immunodéficience humaine 
(VIH) ou exposées à un risque d’infection par ce virus.PR

ÉS
EN

TAT
ION

 DU
 CO

REV
IH

Le périmètre  géographique 
du COREVIH NA

regroupe :

et de nombreux partenaires
associatifs, sociaux et

médico-sociaux
Nouvelle-Aquitaine
2ème  Région de France
84 086 Km2

5 979 778 Habitants
12 Départements
13 Territoires de Santé
71 Hab/M2

13
territoires
de santé 

15
CeGIDD

32
établissements

hospitaliers
dont 3 CHU
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Recueil et analyse de l’ensemble 
des données épidémiologiques 
ainsi que de toutes les données 
régionales utiles à l’évaluation 
de la politique nationale.

Concours à l’élaboration, 
à la mise en œuvre et à 
l’évaluation des politiques 
nationales et régionales de 
la lutte contre les IST et le 
VIH dans le domaine de la 
santé sexuelle.

Coordination Régionale des CeGIDD (Centre 
Gratuit d’Information, de Dépistage et de 
Diagnostic des infections par le VIH, des 
hépatites virales et des IST).

Animation territoriale en santé
sexuelle en partenariat avec l'ARS. 

Ses missions 5
6

Ex-Poitou Charentes
25 809 Km2

1 783 991 Habitants
4 Départements
4 Territoires de Santé
69 Hab/M2

Ex-Limousin
16 942 Km2

738 633 Habitants
3 Départements
3 Territoires de Santé
44 Hab/M2

Ex-Aquitaine
41 308 Km2

3 285 970 Habitants
5 Départements
6 Territoires de Santé
80 Hab/M2

(DONNÉES 2012)
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100
Membres

4
Collèges

40
CH/CHU

37
Associa-

tions

17
CeGIDD 2

Unités 
Sanitaires

2
Université

2
Rectorat

Figure 1 : répartition des 
membres du COREVIH NA 
en fonction des structures 

et organisations

Le COREVIH NA est en place depuis le 1er juin 2017. Il se compose de 100 membres : 
50 titulaires et 50 suppléants répartis en quatre collèges :

Collège 1 : 28 représentants des établissements de santé, sociaux ou médico-sociaux ;

Collège 2 : 34 représentants des professionnels de santé et de l’action sociale ;

Collège 3 : 20 représentants des malades et des usagers du système de santé ;
Collège 4 : 18 personnes qualifiées.

Les membres du COREVIH sont répartis 
dans les différents types de structures et sur 
l’ensemble du territoire selon les modalités 
résumées dans la figure 1 et le tableau 2 
ci-dessous. 
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Tableau 2 : répartition des 
membres du COREVIH NA en 
fonction des structures et 

organisations

Université de Bordeaux, 
Espace Santé Etudiant.

Limoges, Brive, Poitiers, 
Châtellerault, Niort, 
Angoulême, Cognac, 
La Rochelle, Saintes, 
Bordeaux, Libourne, 
Dax, Mont de Marsan, 

Bayonne, Pau.

Centres Experts
Hépatite Aquitaine,

+ URPS des Pharmaciens 
et URPS des Biologistes,

Unités sanitaires en 
milieu pénitentiaire
Gradignan, Vivonne.

AGIR33, AIDES, CACIS,
CEID Addiction, ENIPSE, 

ENTR’AIDSida, GAPS, 
IPPO, IREPS, LA CASE,
LE GIROFARD, MDM,
MDM BIZIA, MFPF,

Maison des Réseaux de 
Santé 24, SAMSAH,

SIS Animation, CeGIDD : 

Landes,
Lot et Garonne,

Dordogne,
Pyrénées Atlantiques.

Limoges,
Bordeaux. 

Associations

CH/CHU

Rectorats

Universités

CH/CHU
Associa-

tions CeGIDD Rectorats Université
Unités

Sanitaires

Haute-Vienne

Corrèze

Creuse

Vienne

Deux-Sèvres

Charente
Charente-
Maritime
Gironde

Dordogne

Landes

Pyrénées- 
Atlantiques

Lot-et-Garonne

TOTAL

TOTAL

14

16

41

100

1

6

3

3

40 37 17 2 2 2

1

12 3

12

12

22 1

22

22 1
28 5 1

2

238 1

12 24 1 1 12

2

5

5

4
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Les  Membres du Bureau

Le Bureau actuel, élu pour quatre ans 
parmi les membres titulaires lors de 
l’Assemblée Générale du 29 mai 2017, 
est composé de 10 membres, dont un 
Président et un Vice-Président. Sa com-
position reflète la diversité des quatre 
collèges. Le Bureau décide des axes 
stratégiques, suit la mise en œuvre des 
orientations définies et l’ensemble des 
membres du comité participent à la mise 
en place de ces décisions.

Fonction Affiliation

François DABIS

Gaël CAIL

Nom

Président

Vice-Président

Philippe AUBRY

Hélène FERRAND

Sandrine HECKMANN

Quentin JACOUX

Gwenaël LE MOAL

Guylène MADELINE

Pauline PINET

Brigitte REILLER

CHU Bordeaux

AIDES Nouvelle-Aquitaine

CH La Rochelle

CeGIDD CH Libourne

Planning Familial - CeGIDD Pau

AIDES Nouvelle-Aquitaine

CHU Poitiers

CHU Limoges

GAPS-CPS Bordeaux

CEID Addictions Bordeaux

PR
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10
Membres
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L'équipe  salariée
Coordinateurs : 2,3 ETP 
Chargée de mission : 1 ETP

Assistante médicale administrative : 1 ETP

Techniciens d’études cliniques (TECs) / 
Attachés de recherche clinique (ARCs) dont 
la mission réglementaire est le recueil de 
données épidémiologiques au niveau de 22 
centres hospitaliers1 (11 pour l’ex-Aquitaine, 
11 pour l’ex-Poitou-Charentes et 3 pour l’ex-
Limousin) et des trois CHU de Bordeaux, 
de Poitiers et de Limoges : 12 ETP + 1 ETP 
employé par le CMG, l’Université de Bordeaux.

Fonction ETP

Denis LACOSTE

Isabelle CRESPEL
De Janvier à Juillet 2020

Nom

Coordinateur médical (Bordeaux)

Julie LAMANT

Laurence CHOURY

Sylvie AYAYI

0,3 ETP

Coordinatrice des activités - Sud
Nouvelle-Aquitaine (Bordeaux)

1 ETP

13 ETP

17,3 ETP

1 ETP

1 ETP

1 ETP
Maya PALTINEAU
De Juillet à Décembre 2020

Coordinatrice des activités - Nord
Nouvelle-Aquitaine (Bordeaux)

Assistante Médicale Administrative 
(Bordeaux)

Chargée de mission/Activité de recueil 
(Bordeaux)

CHU Bordeaux : Daniela ARMA, Marie 
José BLAIZEAU, Madeleine DECOIN, 
Sandrine DELVEAUX, Anne POUGETOUX, 
Kateryna ZARA, Fatou DIARRA
CH Pau : Edwige LENAUD, 
CH Angoulême : Guillaume ARNOU, 
CHU Poitiers : David PLAINCHAMP, 
CH La Rochelle : Pascale CAMPS, 
CH Niort : Patricia GOUGEON,
CHU Limoges : José PASCUAL
CMG/université : Bellancille UWAMALIYA

TOTAL

ARCs/TECs

1 - Périgueux, Bordeaux, 
Libourne, Arcachon, 
Dax, Mont De Marsan, 
Agen, Villeneuve sur Lot, 
Bayonne, Pau, Orthez, 
Niort, La Rochelle, 
Saint-Jean d’Angely, 
Royan, Jonzac, Rochefort, 
Châtellerault, Angoulême, 
Cognac, Brive, Guéret, 
Poitiers, Saintes, Limoges.

Tableau 4 :
Equipe de salarié·e·s du 
COREVIH Nouvelle-Aqui-

taine

17,3ETP

Le Président et les membres du Bureau du COREVIH sont appuyés dans 
leurs travaux par une équipe de salariés composée de (Tableau 4) :

?G
Ve

V
V
VV

T

p
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Le contexte 2020 a impacté notre façon de 
travailler. Une partie de l’équipe a été en 
télétravail, une autre partie est restée dans les 
services, certaines personnes ont été mobilisées 
sur le COVID (dépistage, téléconsultations des 
PVVIH, recherche). Nous avons ainsi changé nos 
modes de fonctionnement, notamment avec 
l’accès des données à distance pour certains et des 
réunions téléphoniques puis en visioconférence 
plus régulières sur le 1er semestre 2020.

Merci à l’équipe pour avoir continué à 
mener ses missions du mieux possible et 

avec engagement.
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Bilan  financier  2020
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Les réunions
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Réunions de Bureau
Sept réunions de Bureau ont été tenues en 2020, permettant de travailler sur les 
sujets suivants :

- Dialogue de gestion avec l’ARS
- Suivi RH et aménagement en période de crise
- Construction budgétaire et suivi financier du budget
- Evénements régionaux (journée régionale des CeGIDD, journée régionale du 
COREVIH, plénière…)
- Accompagnement et suivi des groupes de travail
- Etats des lieux des modalités de prise en charge des PVVIH, des modalités 
d’accès à la PrEP, des modalités d’ouverture des associations de prévention, 
de dépistage, CSAPA, CAARUD et CeGIDD en période de crise sanitaire
- Participation au groupe contact régional ARS/Fédération Addiction/AIDES/
COREVIH
- Participation à l’état des lieux mis en place par la DGS et la DGOS sur l’ac-
cès au TPE en période de confinement
- Campagne régionale des dépistages du VIH et des IST
- Bilan de la 1ère feuille de route de la SNSS 2018/2020
- Participation au groupe Avenir des COREVIH

Assemblée plénière annuelle du 25 juin 2020
Elle s’est tenue à Bordeaux le 25 juin 2020 et a réuni 51 personnes en format 
visioconférence compte tenu de la situation sanitaire pour échanger sur les sujets 
suivants:

- Bilan des activités & bilan financier COREVIH 2019, budget prévisionnel 2020 
- Données de la prise en charge hospitalière 
- COVID-19 : Retours d’expériences et opportunités sur :

- La prise en charge et le parcours de santé des PVVIH
- Le dépistage & la PrEP
- La Prévention & les RDR
- Les missions des TECs
- Animation territoriale des acteurs en santé sexuelle
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Réunions d’équipe
ARPEGE :

Cinq réunions se sont déroulées en 2020, réunions animées par Olivier Leleux, chef de projet 
de la Cohorte ANRS CO3 Aquitaine – INSERM en présence du CREDIM, d’une partie de l’équipe 
COREVIH, de l’équipe Projet composée de Fabien Le Marec, biostatisticien et Adélaïde Perrier, 
Data Manager – CHU Bordeaux.
Ces réunions permettent de traiter différents points techniques sur le développement d’Arpège, le 
transfert des données biologiques, les différents projets d’eCRF : PreP, QualiV,…

Système d’information :

Sept réunions se sont déroulées en 2020, réunions animées par Olivier Leleux, en présence de 
l’équipe du COREVIH, également de l’équipe Projet. Ces réunions ont majoritairement traité des 
questions de systèmes d’information : activité de recueil, les difficultés rencontrées, les études en 
cours, les procédures…

Harmonisation des Pratiques :

Cinq réunions Harmonisation des Pratiques ont eu lieu. Cette nouvelle modalité de travail a été 
mise en place afin d’harmoniser le travail des TECs de la région. Ce temps est basé sur l’échange 
de pratiques sur le quotidien de l’équipe mais également la mise en place de projets tels que des 
procédures communes, des formations collectives,…

LES SUJETS TRAVAILLÉS LORS DES RÉUNIONS :

Variables saisies dans les systèmes d’informations

Retour sur le séminaire TEC en COREVIH

Présentation d’une enquête sur le suivi gynécologique 
des femmes PVVIH, menée au sein du service de maladies 
infectieuses du CHU de Poitiers 
Matrice de recueil des données pour les centres du nord 
Ajout de nouvelles variables pour le rapport d’activité
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Comme toutes les organisations et 
structures, notre COREVIH a dû s’adapter 

au contexte inédit que nous vivons
depuis plus d’un an. 

N éanmoins, nous pouvons constater que grâce à l’implication 
de l’ensemble des acteurs de la région, un nombre certain de 
productions et d’actions a été mis en place. 

A noter que le 1er confinement et les modalités de fonctionnement 
dégradées qu’il a entrainé nous a amenés à produire plusieurs états 
des lieux : prise en charge des PVVIH par les services hospitaliers, 
ouverture des CeGIDD, des CSAPA, des CAARUD, des associations de 
prévention et prise en charge pour la PrEP. L’objectif était d’informer 
les usagers et les professionnels : horaires et modalités d’ouverture, 
téléconsultations, envoi d’ordonnances de bilan ou de traitement par 
mail, accès au TPE, numéro d’urgence, délivrance de TSO, modalités 
d’obtention de matériel de réduction des risques, etc. 

16
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PrEP/TPE/Vaccination
2 réunions

Mojgan Hessamfar, Pauline Pinet

Pilotes

Nouvelle diffusion de la circulaire du 25 février 2019, portant sur les recommandations de dispensation 

du TPE aussi bien en services infectieux, qu’aux urgences et en CeGIDD.

Rédaction d’un document de suivi de la PrEP en médecine de ville en attendant le module de formation 

de la SFLS.

Êtes-vous PrEP à échanger ? Un temps d’échange régional en visioconférence entre acteurs de la PrEP 
(médecins, infirmiers.ères, associatifs). Les thématiques abordées  :  PrEP et migrants en situation 
irrégulière, PrEP et femmes, TPE et mise immédiate sous PrEP, formation des médecins généralistes, 
accompagnement communautaire et horaires de consultations décalés, téléconsultations, mauvaise 
tolérance aux génériques (22 participants : médecins de CeGIDD et de services infectieux, acteurs 

associatifs, médecins généralistes…).

Rapport régional sur la prise en charge de la PrEP en NA

Activités 
réalisées

Veille sur l’élargissement de l’offre de PrEP et/ou les difficultés rencontrées par les 
prescripteurs ou accompagnateurs communautaires.

Reconduction de 2 rencontres « Etes-vous PrEP à échanger ? » avec élargissement des 
invitations aux proctologues, gynécologues…

Etude sur la couverture vaccinale des Prepeurs en lien avec le COREVIH PACA Est.

Perspectives 
2021

Communication auprès des professionnels de santé (médecins généralistes, infectiologues, gynécologues, 
proctologues) dans un premier temps et communication publique large dans un second temps.

Accompagnement des médecins libéraux dans la primo-prescription (attente du décret) : diffusion de 
FormaPrEP, outils, invitation au groupe de travail, etc.

Communication et  diffusion d’informations en lien avec la thématique du groupe de travail.

Rapport régional sur la prise en charge de la PrEP en NA.

Nouvelle diffusion du livret Prise en charge des AES (version papier et numérique) à 

l’ensemble des services infectieux, des urgences, des CeGIDD, des services de médecine 

du travail.

Échanges sur les fonctionnements, les pratiques : cela permet d’avoir une veille sur le 
déploiement de la PrEP, les nouvelles recommandations, les dépistages systématiques, 
les points de vigilance à avoir sur la prise en charge dégradée due à la pandémie, etc.
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DÉPISTAGE
3 réunions

Quentin Jacoux, Philippe Aubry

Pilotes

Activités 
réalisées

Perspectives 
2021

Mise en place d’une formation TROD VIH/VHC à Bordeaux (contre 5 initialement 
prévues).

Campagne régionale des dépistages du VIH et des IST : délégation du projet par l’ARS. 
Communication lors du 2ème confinement de l’envoi d’autotests du VIH par certaines 
structures (AIDES, ENIPSE, EntrAIDSida et Bordeaux Ville sans Sida).

Sollicitation faite à l’ARS pour accélérer l’acceptation des demandes d’habilitation ou 
d’autorisation aux TROD VIH/VHC déposées par les structures médico-sociales.

En perspective de l’arrivée des TROD COVID 19, rédaction de « Recommandations pour 
le déploiement du TROD COVID 19 auprès des publics précaires, migrants et usagers 
de drogues ».

Les dépistages sont abordés de façon transversale à l’ensemble des groupes de travail. 
Proposition faite à l’ARS de créer un COPIL régional dépistages (mise en place de la 
campagne régionale, élargissement des participants, communication etc). 

Proposition de créer un groupe de travail « carcéral » : santé sexuelle des détenu.e.s, 
prise en charge du VIH et des hépatites en détention, réduction des risques sexuels et de 
consommation de produits, etc.
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ADDICTION
3 réunions

Brigitte Reiller

Pilote
Activités 
réalisées

Perspectives 
2021

La quasi-totalité des actions prévues (une formation, deux journées de 
sensibilisation, une action auprès des gérants de commerces sexuels) ont été 
reportées en 2021.

Colloque Chemsex en visio conférence : le 22 septembre 64 participants 
d’horizons divers (CSAPA, CAARUD, associations communautaires, médecins 
infectiologues, CeGIDD, sexologues…). Objectifs : apporter une définition 
commune, des regards cliniques divers (infectiologue, addictologue, psychologue, 
acteurs communautaires), illustrer des prises en charge partenariales au travers 
de dispositifs existants et créer ou renforcer des partenariats locaux. 

Deux journées de sensibilisation au Chemsex identiques à celles de 2019, à 
La Rochelle et à Pau.

Création d’un outil d’aide à la prise en charge et à l’orientation en Nouvelle-
Aquitaine.

Reconduction d’un colloque régional sur le Chemsex avec un temps d’échange 
de pratiques.

Commande à la fédération Addiction et à AIDES d’une session de formation 
« sexualité et consommation de produits » pour 2021.

Mise en place de temps de sensibilisation et d’information auprès des 
gérants de commerces sexuels.
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PARCOURS DE SANTÉ
12 réunions

Guylène Madeline

Pilote

Activités 
réalisées

Projet « Et si on en parlait » : Temps d’échanges 
pour les PVVIH et leurs proches autour d’un 
thème qui les concerne.
A Bordeaux : Projet de temps d’échanges autour 
de l’alimentation, avec le Dr Denis Lacoste, Sandra 
Campos, diététicienne, et le GAPS. Format en 
début de soirée au COREVIH prévu pour décembre, 
mais reporté à 2021 à cause de la crise sanitaire. 

Projet Accueil et accompagnement des PVVIH 
vieillissantes en EHPAD et à domicile : 
afin de faciliter l’accueil et l’accompagnement des 
PVVIH vieillissantes en EHPAD et à domicile, le groupe 
de travail élabore une mallette pédagogique et des 
programmes de sensibilisation/formation pour les 
professionnels accompagnant ces personnes. Le 
projet a été refondé en 2020 au public des aides à 
domiciles (en plus des professionnels travaillant en 
structures).  

URPS Chirurgiens-dentistes
Suite au constat de discriminations par des 
chirurgiens-dentistes envers les PVVIH, nous 
mettons en place avec l’URPS un plan de 
sensibilisation pour ces professionnels.
En  décembre 2020 a été lancé un quizz en 
ligne pour tester leurs connaissances sur le VIH, 
les équipements de protection, les modes de 
transmission, etc. 
269 chirurgiens-dentistes de la région ont répondu 
à ce quizz, et leurs réponses vont nous aider à 
façonner une soirée de sensibilisation sur le sujet 
en 2021. 

Projet « Et si on en parlait » : des temps d’échanges 
seront organisés sur Bordeaux et Poitiers. A Bayonne, 
la réalisation du film de prévention « Plaisir partagé 
plaisir protégé » réalisé en 2019 va se poursuivre 
puis il sera ensuite diffusé. 

URPS Chirurgiens-dentistes : Une soirée de 
sensibilisation sera organisée au printemps, des 
sessions de formations devront voir le jour plus tard 
dans l’année.

Poursuite de l’élaboration de la mallette 
pédagogique et des formations/sensibilisations 
pour les PVVIH vieillissantes en EHPAD et à 
domicile.

Une journée régionale ETP sera programmée 
pour les personnes réalisant des programmes en 
Education Thérapeutique à destination des PVVIH 
et/ou une Hépatite.

Perspectives 
2021
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PROMOTION EN SANTÉ SEXUELLE
3 réunions

Sandrine Heckmann

Pilote

Réalisation d’une formation « Actualisation des 
connaissances en matière de VIH, IST, contraception, 
IVG, grossesses non désirées » d’une journée pour 
les IDE scolaires. Envoi en amont de la formation d’un 
questionnaire aux participants de chaque formation 
pour recueillir leurs questionnements et ceux des jeunes 
en santé sexuelle. Les formateurs se sont appuyés sur 
ces questionnements lors de chaque formation. 

1 formation s’est déroulée à Bordeaux le 
31/01. Co-animation : médecin infectiologue, 
médecin du CeGIDD, coordinatrice du CACIS. 17 
participants avec un taux de satisfaction de 86% 

Enquête Migrants et santé sexuelle auprès des 
acteurs non soignants accompagnant les migrants 
majeurs et mineurs (MNA) au sein des CADA, CHRS,…
Objectif : Connaître leurs besoins, attentes en santé 
sexuelle.
Un questionnaire a été diffusé largement, et 53 
réponses ont été recueillies. Un travail d’analyse a été 
fait, et un poster de valorisation des résultats a été 
publié à l’e-congrès de la SFLS 2020. 

Réalisation de formations « Actualisation 
des connaissances en matière de VIH, IST, 
contraception, IVG, grossesses non désirées » 
auprès des IDE scolaires des Académies de Bordeaux 
et de Poitiers sur 1 journée.

Intervenir en santé sexuelle au sein des 
formations des professionnels de la Protection 
Judiciaire de la Jeunesse (PJJ).

Organisation d’une journée échanges « outils 
d’animation de groupes en santé sexuelle » pour 
les acteurs en santé sexuelle animant des groupes 
sur ce sujet.

Activités 
réalisées

Perspectives 
2021
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LA COORDINATION DES CeGIDD

En vue du renouvellement des habilitations des CeGIDD, l’ARS et le COREVIH ont débuté la 
construction d’un audit qualité. Les objectifs : appréhender l’activité des CeDIDD et son évolution 
dans sa globalite (attractivité, types de recours), comparer les modalités d’organisation et de prise 
en charge (mesurer l’impact sur l’évolution de la patientèle, quelles sont les pratiques), mesurer 
l’efficience des structures et valoriser un « parcours patient » mis en place.

Perspectives 
2021

Activités 
réaliséesÉlaboration d’un rapport régional CeGIDD 2019 : 

compilation des rapports d’activités des CeGIDD en un rapport 
régional (disponible au 3ème trimestre).

Journée régionale des CeGIDD de la Nouvelle-Aquitaine : 

La journée régionale des CeGIDD s’est déroulée le 12 février 2020 à l’ARS de Bordeaux avec 65 participants. 
Les différents sujets ci-dessous ont été abordés :

Point financier sur les CeGIDD, 

Point de vigilance sur le remplissage du Rapport d’Activité et de Performance des CeGIDD,  
Actualités Régionales :

- Point d’actualité sur les protocoles de coopération en Nouvelle-Aquitaine – focus CeGIDD 
- Communication auprès des jeunes 
- Présentation expérimentation du Pass Préservatif 
- Parcours santé des migrants 
- Point sur la semaine de Dépistage des IST 

les violences sexuelles et sexistes

- les dispositifs partenariaux de repérage, 
d'accompagnement et de prise en charge des 

femmes victimes de violences sexistes et 
sexuelles en Nouvelle-Aquitaine

-  Rôle d’une permanence psy au CeGIDD 79 

- Expérience de la Maison d’ELLA Bordeaux

les expériences hors les murs 
(intérêts du trod) en Nouvelle-

Aquitaine  

- Ateliers au CEID auprès des 
femmes UDI et/ou en situation de 

prostitution, ateliers auprès de 
femmes précaires et/ou migrantes 

fréquentant les Restos du Cœur 
Bébé, le Café Sexo

- Expérience CeGIDD 16 

- Expérience ENIPSE  

autour de la vaccination 

- Partenariat CeGIDD 17 et PASS 17 

- Expérience CeGIDD 79 

- Expérience CeGIDD 16

3
Tables 
rondes
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L’APPUI AUX DIRECTIONS DÉPARTEMENTALES
DANS L’ANIMATION TERRITORIALE EN SANTÉ SEXUELLE

Néanmoins, cela nous a permis de commencer 
à faire un bilan et de poser quelques constats 
: une mise en place hétérogène en fonction des 
territoires, un portage différent en fonction des 
territoires (DD ARS, IREPS, réseau existants…), 
des contextes territoriaux et/ou institutionnels 
pas toujours favorables en fonction des territoires 
(difficultés RH, perte de contact entre DD et 
COREVIH, territoires peu dotés en acteurs en santé 
sexuelle, etc.) et des groupes de travail mis en place 
redondants avec d’autres dispositifs (COREVIH, 
Bordeaux Ville Sans Sida etc). 

L e contexte difficile de cette année 2020 
(ensemble des acteurs très impactés par la 
crise et délégations départementales de l’ARS 

sur le front) a beaucoup influé sur cette mission. 
Seulement huit rencontres ont eu lieu (4 en Gironde, 
1 dans le Lot et Garonne et 3 dans la Vienne). 

Etablir avec l’ARS un plan cohérent qui découlera 
de nos constats régionaux mais également 
de la nouvelle feuille de route de la Stratégie 
Nationale de Santé Sexuelle.

Activités 
réalisées Perspectives 

2021
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Q uAliV « Qualité de vie des personnes vivant 
avec le VIH en Aquitaine : Mesure, déterminants 
et axes de prise en charge » (www.qualiv.

fr) est une étude ancillaire de la cohorte CO3 ANRS 
Aquitaine-Aquivih-Nouvelle-Aquitaine qui s’intéresse 
à la qualité de vie des personnes vivant avec le VIH 
(PVVIH) et ce qui l’affecte dans l’ère actuelle de 
la prise en charge. Elle est promue par le CHU de 
Bordeaux et coordonnée par la Dr Diana Barger (U 
Bordeaux/Inserm Bordeaux Population Health) et le 
Pr Fabrice Bonnet (U Bordeaux/ Inserm Bordeaux 
Population Health/CHU de Bordeaux). 

Depuis 2018, treize centres ont été ouverts. Il s’agit du 
CHU de Bordeaux (St-André, Pellegrin, Haut-Lévêque) 
et du CHU de Poitiers ainsi que des CH de Bayonne, 
Périgueux, Agen, Pau, Angoulême, Libourne, Saintes, 
Jonzac, St-Jean-D’Angely.  Entre le 23 juillet 2018 et 
le 15 décembre 2020, malgré la crise sanitaire, 3000 
personnes ont été vues dans les centres ouverts et 
2909 ont eu les informations sur l’étude. Parmi les 
2909 personnes ayant eu les informations sur l’étude, 
89 % ont accepté (N=2586) de participer et parmi 
elles, 49 % (n=1270) se sont inscrites ou ont rendu un 
questionnaire papier au 4 janvier 2021. 

Sur un plan scientifique, Sophie Devos, une étudiante 
en M2 en épidémiologie, a conduit une étude sur 
l’association entre les consommations de substances 
illicites et le rapport CD4/CD8 en 2020. Les résultats 
de cette étude ont été présentés au congrès de la 

SFLS en octobre 2020. Diana Barger chercheur post-
doctorant a également partagé tout le travail effectué 
et les leçons tirées au Congrès HIV Healthy Living 
lors d’une présentation plénière sur VIH et données 
rapportées par les patients en novembre 2020. Elle 
intègre également un consortium international « 
HIV Outcomes ». Celui-ci est composé d’acteurs 
associatifs, médicaux, académiques, politiques, et de 
l’industrie pharmaceutique. Il a pour but de concevoir, 
mettre en œuvre et évaluer une organisation des soins 
plus intégrée et centrée sur le patient pour sa prise en 
charge à long-terme. Enfin, Victor Hémar, également 
étudiant en Master 2 en épidémiologie, étudie la 
question de la fréquence des troubles dépressifs 
chez les PVVIH par rapport à la population générale, 
utilisant à la fois les données issues de l’enquête 
QuAliV et celles issues des enquêtes nationales (EHSP, 
EHIS).  

La deuxième phase de l’étude QuAliV débutera en 
juillet 2021.  

Les résultats de la phase 1 seront également 
communiqués lors du 11th IAS Conference on HIV 
Science en juillet 2021.

QUALIV

Diana Barger, Fabrice Bonnet

Pilotes

Activités 
réalisées

Perspectives 
2021
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Contribution à l’écriture du Bulletin de Santé 
Publique Nouvelle-Aquitaine : « Surveillance 
des infections à VIH/Sida et sexuellement 
transmissibles » du 1er décembre 2020 - Santé 
Publique France pour les parties des données de 
la Cohorte.

Recensement des actions des acteurs dans le 
cadre de la journée mondiale de lutte contre le 
SIDA et diffusion large.

Publication du Bulletin de Santé Publique Nouvelle-
Aquitaine : « Surveillance des infections à VIH/Sida 
et sexuellement transmissibles » de décembre 2021 
- Santé Publique France.

1ER DÉCEMBRE LES ATELIERS DE 
SANTÉ SEXUELLE

Perspectives 
2021

Activités 
réalisées

Perspectives 
2021

Activités 
réalisées

les ateliers sont l'occasion de se rencontrer, 
d'échanger, de se questionner et de trouver 
des réponses de façon collective autour 
d’expériences et de pratiques sur les thèmes 
de la santé sexuelle et du dépistage.

Public cible : les acteurs du champ de la santé 
sexuelle,  professionnels et bénévoles du soin 
et de la prévention.

Cinq ateliers ont eu lieu par site à Bordeaux, 
à Bayonne et à Périgueux, quatre par site à 
Angoulême et à Poitiers. 

49 personnes différentes ont participé avec 
100 participations au total.

Reconduction de trois ateliers par site à 
Bayonne, Bordeaux, Poitiers, Périgueux et deux 
ateliers à Saintes.

Organisation de quatre ateliers thématiques 
régionaux portant sur : public jeune, dépistage 
hors-les-murs, public en situation de handicap, 
public migrant. 
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Au total, 680 personnes ont participé aux activités du 
COREVIH, en dehors des réunions de bureau, des réunions 
de coordination et des réunions d’équipe (ARPEGE, Systèmes 
d’information, Harmonisation des pratiques). 

Parmi l’ensemble des participants aux activités du 
COREVIH : 56 participations aux animations territoriales, 199 
participations aux groupes de travail, 100 participations aux 
ateliers santé sexuelle, 64 personnes au Colloque CHEMSEX 
et 71 personnes à la Journée Régionale.

56
Participations 
à l' animation 
territoriale

680
Personnes
ont participé 

aux activités 

du COREVIH

199
Participations 
aux groupes 

de travail

100
Participations 
aux ateliers 

santé sexuelle

64
Personnes 

au Colloque 
CHEMSEX

71
Personnes 

à la journée 
Régionale

en 2020
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Comparatif nombre 
de participants aux 

activités du COREVIH NA 
en 2019 et 2020

Type et nombre  
d’activités du COREVIH NA 

en 2020

Nombre de participants 
aux activités du 

COREVIH NA en 2020



28

LE
 CO

REV
IH 

EN
 CH

IFF
RE

S

En 2020, parmi les activités du 
COREVIH NA, la majorité  était 
représentée par les réunions des 
groupes de travail, 32 au total.
18 ateliers en santé sexuelle se 
sont déroulés à Bordeaux, Poitiers, 
Bayonne, Angoulême, Périgueux et 
Saintes, et 15 réunions d’animation 
territoriale des acteurs en santé 
sexuelle se sont déroulées sur le 
territoire de la Nouvelle-Aquitaine.

Répartition géographique 
des participants à l’ensemble 
des activités du COREVIH NA 

en 2020

32
Réunions des 
groupes de 

travail
18

Ateliers en santé 
sexuelle

à Bordeaux - Poitiers - 
Bayonne - Angoulême - 
Périgueux et Saintes

en 2020
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E n 2020, 177 participations aux activités du COREVIH étaient 
des membres du COREVIH et 503 participations étaient 
acteurs de région. 

Répartition des participants membres et non membres aux activités 
du COREVIH NA en 2020
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2 lettres
d' informations 
publiées en 2020

Février 2020 : Edito réalisé par Pauline 
PINET, Membre du Bureau COREVIH – CHU 
Limoges

Juillet 2020 : Edito réalisé par Gael CAIL, 
Vice-Président du COREVIH - AIDES
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Le site internet du COREVIH NA

101
Utilisateurs

83,3%
New Visitor

16,7%
Returning 
Visitor

90
Nouveaux

utilisateurs
(une seule 

connexion sur 
l'année 2020)

111
Sessions

275
Pages vues

48,65%
de taux de rebond

00:02:20
Durée moyenne de session

Ordinateur Mobile Tablette

77,3% 21,6% 1,1%
122,5% 176,1% 26,0%

Pages par session
2,48%

Audience sur l'année 2020

Session par appareil
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2 250 Utilisateurs

2 455 Nouveaux utilisateurs
(une seule connexion sur 
l'année 2020)

138 496 Pages vues

Attention : quand on tapait COVID 
Bordeaux, centre de vaccination, on 

tombait sur la page COREVIH !

Les informations et actualités du COREVIH sont également disponibles sur le site du 
CHU de Bordeaux.
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La page FACEBOOK
Le bureau du COREVIH Nouvelle-Aquitaine a décidé en février 2019 
de lancer la page FACEBOOK du COREVIH Nouvelle-Aquitaine, la 
secrétaire a été formée par un partenaire du COREVIH.60 abonné·e·s 

à la page 
en 2020
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A VENIR...
Les rapports sur : la Prise en charge des PVVIH, la PrEP, les dépistages communautaires 
TROD VIH/VHC et ainsi que les données régionales des CeGIDD vous parviendront 
dès que nous aurons toutes les informations nous permettant de les produire !

Le COREVIH remercie l ’ensemble des personnes et organisations 
qui se sont impliquées dans les activités du COREVIH NA

au titre de leur structure en 2020.

Merci
pour votre 

implication !

AIDES, ACT Sauvegarde, Animateurs en Santé Publique des CH de la région, AGIRC 33, ANPAA, APF-
FH, ARS Nouvelle-Aquitaine, Association Rénovation, BIJ, Bordeaux Ville Sans Sida, CAARUD, CACIS, 
IFSI, CeGIDD, CEID, Centre Expert Hépatite Bordeaux, CH Agen, CH Angoulême, CH Côte Basque, CH 
Dax, CH Guéret, CH La Rochelle, CH La Souterraine, CH Libourne, CH Montpon, CH Mont De Marsan, 
CH Niort, CH Pau, CH Périgueux, CH Saintes, CH Villeneuve/Lot, CHU Bordeaux, CHU Limoges, CHU 
Poitiers, CIRE, CLS, Collectif Sida 33, Conseils Départementaux, France Victimes, Cour des Comptes, 
CPAM, CPEF, DD ARS, DSDEN, ELSA, ENI, ENIPSE, Entr’AIDsida, EPICONCEPT, FJT, GAPS, INSERM, IREPS, 
ISPED, Landes Addictions, La Case, La maison des adolescents, La Source, Le Cri Bordeaux, Le Local, 
Les restos du cœur, Los Bascos, Mairie de Bordeaux, MDRS, MDSI, Médecins du Monde, MDM Bizia, 
Patients, Planning familial, PMI(s), POPPY, Rectorat, RESAIDA, Réseau PERINAT, Réseau VIH, Santé 
Publique France, SFLS, Unité sanitaire de Gradignan, URPS Biologistes Nouvelle-Aquitaine, URPS 
Gynécologues Nouvelle-Aquitaine, URPS Médecins libéraux Nouvelle-Aquitaine, URPS Pharmaciens 
Nouvelle-Aquitaine, UNIS CITE, UTEP Bordeaux.
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