ETAT DES LIEUX, EN 2012, DE LA PRISE
EN CHARGE PAR LES MEDECINS
GENERALISTES DE LOIRE-ATLANTIQUE
ET VENDEE DES PATIENTS INFECTES PAR
LE VIH. ANALYSE ETENDUE AUX PAYS DE
LOIRE.




| - Introduction : Epidémiologie

» En France : 160 000 patients infectes par le VIH,
121 000 diagnostiqués, 111 000 pris en charge.

Un peu plus de 25 000 personnes ignorent leur
seropositivite.

6100 nouvelles infections par an, taux stable
depuis 2007.

» En Pays de Loire en 2011 : 3300 patients VIH
pris en charge, 181 découvertes de seropositivite.




» Une épidémie cachée
» Trop de découvertes
tardives

» Une maladie qui
devient chronique
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Le

Dé

consensus formalise de 2009

finit le role des médecins généralistes selon

deux niveaux :

» les missions de soins de santé primaires

(

C
C

orévention, dépistage, annonce
jagnostique, orientation, conduite a tenir

evant une prise de risque sexuel, formation).

» les missions avancées : sur la base du

volontariat (suivi spécifique, prise en charge
therapeutique).




lI- Objectifs de I’'enquéte

» Evaluer quelles sont les missions de soins de
santé primaires déja realisées et dans quelle
mesure, en mettant I’accent sur le dépistage
et ’'annonce diagnostique.

» Evaluer si la délégation du suivi des patients
VIH est envisageable et souhaitée par les
médecins géneéralistes.

» Comparaison des résultats a I’échelle
régionale.



lll- Méthodes

» Enquéte de pratique par auto-questionnaire
adressé :

- aux les médecins géneéralistes

- de Loire-Atlantique et Vendée,
— de juillet a septembre 2012.

—



|V - Résultats

Taux de réponse :
- Loire-Atlantique : 321 réponses sur 1091 envois
(29,4%)
- Vendée : 129 réponses sur 516 envois (25%)

- Pays de Loire : 871 questionnaires exploitables
sur 2862 envois (30,4%).

—




Caractéristiques de la population
des répondeurs

T i -Atantiaue ays e Lot

Sex-ratio 1,51 1,98

Age moyen 50,1 ans 53,2 ans 51 ans
Lieu d’exercice 60,1% 24,6% 47,8%
(% zone urbaine)

Suivi de patients 67,7% 53,2% 54,2%
VIH (%)

Nombre moyen
de patients VIH
par patientele
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Réalité de la confrontation des médecins généralistes aux
patients VIH: nombre moyen de patient par patientele en
Pays de Loire.




Connaissance du COREVIH dans
les Pays de Loire : 20%

NR

Différence significative
entre les département :
p < 0,0001
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» Connaissance du consensus formaliseé :
> Loire-Atlantique : 8,1%
- Vendée : 9,4%
> Pays de Loire : 11,4%

» Connaissance du rapport YENI 2010 :
> Loire-Atlantique : 2,6 %
- Vendée : 3,3 %

—



Abord du theme de la sexualité

L’abord se fait par le patient dans plus de 90% des cas en Loire-
Atlantique et en Vendée.
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Le dépistage
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Annonce diagnostique

» 37,4% en Loire-Atlantique et 34,4% en
Vendeée.

» 3,3% annoncent par téléephone, 5 a 7%
attendent que le patient revienne de lui-
méme et 95% font revenir le patient au
cabinet.

» Difficulté de I'annonce :
- Loire-Atlantique : difficile a tres difficile pour 71%
- Vendée : difficile a tres difficile pour 77%



Problématique o
Difficulte de

mixte :
16% prise en
charge
médicale
31%

Problématique
psycho-sociale
53%

Problématiques rendant difficile I’lannonce d’une séropositivité VIH

en Loire-Atlantique et Vendée.




Singularité de I’'annonce

» Symbolique particuliere par les voies de
transmission de cette pathologie

» Stigmatisation persistante voire « sérophobie »
» La « théorie sexuelle du Sida »

» Une maladie du secret

—



Accompagnement de I’annonce :
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Accident d’exposition sexuelle au
VIH :
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Suivi des patients VIH

» Médecins favorables au suivi régulier des
patients VIH dans le cadre de leur maladie :
> Loire-Atlantique : 50,3%
- Vendée : 61,5%
- Pays de Loire : 45,4%
(p < 0,0001)




Niveau d’implication souhaité
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Freins au suivi
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Souhaits de formation

» Sur la prise en charge des patients VIH :
> Loire-Atlantique : 54,3%
- Vendée : 49,6%
- Pays de Loire : 54%

» Sur I’annonce d’une séropositivité VIH :

> Loire-Atlantique : 45,9%
- Vendée : 39,8%

—



Ouvertures

>

Importance de proposer des formations et de
faire connaitre le COREVIH

Faire connaitre les textes definissant le statut des
meédecins généralistes dans la prise en charge du
VIH.

Former au ciblage des populations a risques mal
identifiées (patients HSH et originaires d’Afrique)

Proposer formation sur I'annonce diagnostique, a
I’heure ou les autotests risquent de modifier
encore cette annonce.
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