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ANIMATEUR/TRICE/S : SECRETAIRE/S DE SEANCE : 

Éric BILLAUD – Audrey BLATIER Audrey BLATIER / Marjolaine BLANDIN 

 
 

En tant que membres (avec voix délibérante): 
 
BERNIER Daniel   association Le Triangle  
Dr. BILLAUD Eric   SMIT – CHU de Nantes / COREVIH Pays de la Loire 
Dr. BONNET Bénédicte   SMIT – CHU de Nantes / REVIH-HEP Nantes 
CABELGUEN Gaël   AIDES 49 
CAMUT Sophie    REVIH 49 
Dr. CHENNEBEAULT Jean-Marie SMIT - CHU Angers 
CHOUTEAU Elisabeth   AIDES Ouest 
CORADETTI Patricia   Logis de l’Amitié 
DIDYME Eliane Sophie   Actif Santé 
GOURMELEN Gaël   AIDES 85 
Dr. GUYMARD Thomas   Service post-urgence - CHD Vendée 
LEMAGUERESSE Jean-Yves  URAF 
LEROY Martine    MFPF Pays de la Loire 
MALO Pascal    AIDES 44 
MANNEVILLE Claire   Sida Info Service 
MARTIN / TAUPIER Josette  Actif Santé 
Dr. MICHAU Christophe  Médecine Polyvalente - CH St Nazaire 
NERZIC Etienne   Espace des usagers – CHU Nantes 
NICOLAU Pierre-Emmanuel  L’entr’Act – Aurore 
SIONNIERE Annie   SOS Hépatites 
VALLEE Sébastien   RGS 72 
 
 
En tant qu’invités :  
Dr. ALLAVENA Clotilde   SMIT – CHU de Nantes 
BLANDIN Marjolaine   COREVIH Pays de la Loire   
BLATIER Audrey   COREVIH Pays de la Loire 
BROSSEAU Delphine   COREVIH Pays de la Loire 
Dr. BRUNET Cécile   SMIT- CHU Angers / Aurore, l’Entr’act 
Dr. MALAT Eric    Service Promotion de la santé et prévention – ARS 
RAIMBAULT Nathalie   REVIH-HEP NANTES 
RAMBAUD Florence   COREVIH Pays de la Loire 
REHAIEM Sami   COREVIH – CHU ANGERS 
SÉCHER Solène   COREVIH – CHU NANTES 
SUAUD Isabelle   Service post-urgence - CHD Vendée 
SUPIOT Christelle   SMIT – CHU Nantes 
 
 
 
Total : 33 personnes  ( dont 21 membres nommés et 12 invités):   
 Quorum atteint si 16 personnes avec voix délibérante  
 Nombre de personnes présentes avec voix délibérante = 15 ( voix du président compte double) 
  12 titulaires (dont 6 membres du Bureau), 9 suppléants  
Collège 1  7 représentants / 30 
Collège 2  5 représentants / 18 
Collège 3  9 représentants / 15 
Collège 4  0 représentants / 9 
 
 

 

REUNION PLENIERE 
 

DU 15 mars 2012 

Intervenants durant la séance: 
Dr. Eric BILLAUD, Audrey BLATIER, Solène 
SECHER, Elisabeth CHOUTEAU 
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L’ordre du jour est le suivant : 

 
9h30 – 12h30 : Séance plénière du COREVIH : 

 
 

 Compte-rendu de l’entretien avec le Dr. DUVAUX, Directeur adjoint de l’ARS des Pays de la 
Loire (RDV du 23-02-2012).  

 

 Présentation et approbation du rapport d’activité 2011 du COREVIH des Pays de la Loire 
 

 Présentation et approbation du rapport épidémiologique 2011 du COREVIH 
 

  Approbation du règlement intérieur du COREVIH 2012-2015 
 

 Les actions de santé communautaire à AIDES 
 

  Questions diverses 

1) Compte-rendu de l’entretien avec le Dr. DUVAUX, Directeur adjoint de 
l’ARS des Pays de la Loire (RDV du 23-02-2012) 

 
Dr. Eric BILLAUD relate l’entretien avec les représentants de l’ARS en date du 23 février 2012 (Cf. 
Compte rendu en PJ 1) 
 

2) Présentation et approbation du rapport d’activité 2011 du COREVIH 
des Pays de la Loire 

 
Dr.  Eric BILLAUD et Audrey BLATIER présentent le rapport d’activité 2011 du COREVIH 
(Cf. PJ 2 - Diaporama de présentation du rapport d’activité)  
 
Il est rappelé que le contenu du rapport d’activité est cadré par la circulaire du 27 août 2007. 
 
Le rapport d’activité est approuvé à l’unanimité des membres votants présents 
Le bilan budgétaire et le budget prévisionnel 2012 est approuvé avec 14 voix pour et 2 
abstentions. 
 
Remarques supplémentaires – échanges : 
 

 
Commissions - perspectives 2012: 
 
- Communication 
Une refonte du site Internet du COREVIH est prévue à l’été 2012.  
La plaquette du COREVIH va évoluer et être mise à jour avec les nouveaux membres.  
 
- Recherche 
La commission lance en 2012 deux études régionales multi-centriques :  
  VIH et jeunes adultes 
   VIH et troubles du sommeil 
 
- ETP – Éducation thérapeutique 
Le programme régional d’ETP pour les patients adultes vivant avec le VIH a été autorisé en 
février 2012, la commission en parallèle de la demande d’autorisation du programme a 
déposé une demande de financement pour celui-ci auprès de l’ARS. Le COREVIH est en 
attente d’une réponse concernant cette demande. Il est noté que ce projet régional  a été 
réalisé en lien étroit avec les acteurs associatifs et tous les centres hospitaliers de la région. 
Il devra être mis en oeuvre sur les centres hospitaliers avant la fin de l’année 2012.  
 
 

http://www.corevih-pdl.fr/corevih/cr/11042012/PJ 1- CR entretien ARS-COREVIH PDL 23-02-2012.pdf
http://www.corevih-pdl.fr/corevih/cr/11042012/PJ 2 - Diapo RA COREVIH 2011 15-03-2012  V2.pps
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- AES – Accident d’exposition au sang 
 les AES non-professionnels  

Un projet sur la thématique des AES lors d’agression sexuelle a débuté en 2011, la 
commission travaille en lien avec la police, la gendarmerie et les acteurs du milieu judiciaire. 
La commission va relancer les acteurs afin de continuer ce travail. 
Suite à une sollicitation de l’ARS , un second projet sur la prise en charge des AES chez les 
enfants est en cours de réalisation.  
 
- Dépistage : 

 Poursuite du travail sur l’incitation au dépistage VIH notamment auprès des 
professionnels de santé. 

 Organisation d’une journée inter-Corevih thématique dépistage PDL (Pays de la 
Loire) BZH (Bretagne). 

 Le travail engagé à destination du public migrant est à poursuivre notamment 
en lien avec les PASS (permanence d’accès aux soins de santé) de la région,  

 Projet SAU services d’accueil des urgences – des expériences ont été menées 
concernant la proposition systématique d’un dépistage VIH dans des services 
d’urgences – Dans les SAU des Pays de la Loire, des projets similaires ne 
seront pas forcément développés néanmoins une réflexion sur la proposition de 
dépistage au sein des SAU est enclenchée et doit se poursuivre.  

 
Il semble important que l’ensemble des acteurs s’investissent dans cette démarche 
d’incitation au dépistage dans le cadre de leur action quotidienne, notamment auprès des 
professionnels de santé. Il est rappelé que les supports de communication (affiches et flys 
sur l’incitation au dépistage) sont à disposition de tous les acteurs du COREVIH des Pays de 
la Loire afin notamment que les acteurs puissent les diffuser lors de leurs interventions ou 
réunions, lors de tous évènements auxquels ils participent.  
 
- Qualité de vie : 
Gaël GOURMELEN rappelle avec regret qu’il n’y a pas de représentant médical au sein de 
cette commission.  
La commission poursuivra son plaidoyer en 2012  
 
Groupes de travail : 
 
- Groupe de travail psychologues et groupe de travail assistantes sociales 

Il est noté que ces professionnels réalisent auprès des patients un travail très important 
qui n’est pas mesurable et trop rarement mis en lumière.   
La commission qualité de vie proposera un focus sur le travail des assistantes sociales 
auprès des PVVIH lors de la prochaine séance plénière du COREVIH.  
 

- Inter-réseaux : 
Afin de poursuivre et pré-figurer ce projet de réorganisation des réseaux,  le COREVIH 
des Pays de la Loire a recruté Madame Florence RAMBAUD-GRESLIER, chargée de 
mission sur cette ré-organisation.  

 

3) Présentation et approbation du rapport épidémiologique 2011 du 
COREVIH 

 
Les données médico-épidémiologiques sont présentées par Solène SÉCHER (technicienne 
d’étude clinique [TEC], biostatisticienne du COREVIH,  mise à disposition du CHU de 
NANTES) ( Cf. PJ2 Diaporama de présentation du rapport médico-épidémiologique) 

http://www.corevih-pdl.fr/corevih/cr/11042012/PJ 2 - Diapo RA COREVIH 2011 15-03-2012  V2.pps
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4)  Approbation du règlement intérieur du COREVIH 2012-2015 

Des modifications  au règlement intérieur version 2008-2001 sont proposées par le Bureau 
du COREVIH.  
Après échanges avec la salle, il est proposé de faire valider par mail la nouvelle version du 
règlement intérieur du COREVIH 2012-2015.  
 
PJ 3- Ce document est soumis par mail aux membres pour validation. 
 

5) Les actions de santé communautaire à AIDES 

Ce point n’a pu être abordé totalement. 
Il est reporté à la prochaine réunion plénière jeudi 07 juin 2012 qui se déroulera au CHU 
d’ ANGERS. 
 
3 clips réalisés par l’association AIDES devaient être diffusés. 
Prochainement dans la News du COREVIH vous trouverez le lien pour accéder à ces clips. 

6) Questions diverses 

 

 Fédération addiction / addictologie : 
Monsieur Daniel BERNIER de l’association Le Triangle informe des évènements 
suivants : 
 

o Journées nationales de la fédération addictions 7 et 8 juin 2012 
Thème : Addiction et précarités "ces libertés qui nous échappent" 
2ndes journées nationales de la Fédération addiction (déroulement cette 
année à Toulouse) 
Plus d’information et inscription : 

http://www.federationaddiction.fr/agenda/addiction-et-precarites-ces-libertes-qui-nous-echappent/ 
 

o Journée « Addiction et bientraitance » le 29/11/2012 
Au FJT de Beaulieu à NANTES, organisée par l’URRAA – union régionale des 
réseaux des associations de soins en addictologie 
Le programme n’est pas encore disponible, il vous sera transmis par la News 
du COREVIH. 
 
 

 La co-infection VIH/VHC - VIH/VHB - VIH/VHC/VHB 
Des interrogations sont soulevées sur les possibilités de projets réalisables autour 
des co-infections, il est demandé qu’une réflexion soit menée par le COREVIH des 
Pays de la Loire autour de celles-ci. 
 
 

 Fonctionnement du COREVIH : 
Nous rappelons à l’ensemble des acteurs du COREVIH des Pays de la Loire 
(membres nommés sur l’arrêté préfectoral ou non) qu’il est possible d’intégrer une ou 
plusieurs commissions à tout moment de l’année.  Pour cela, il vous suffit de 

demander à être inviter aux réunions. A tous les acteurs : Action ! 

 
 
Fin de réunion. 

http://www.federationaddiction.fr/agenda/addiction-et-precarites-ces-libertes-qui-nous-echappent/
http://www.corevih-pdl.fr/corevih/cr/11042012/PJ 3- RI COREVIH PDL projet V 2012.DOC

