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Objectif principal : Augmenter de maniére significative la couverture du dépistage du VIH pour

* réduire le délai entre I'infection et le diagnostic,

* améliorer le premier palier de la cascade VIH,

* infléchir I'incidence et ainsi permettre d’atteindre la fin de la transmission du VIH (objectif 2030).

Objectifs du programme : Permettre a toute personne de :
* réaliser une sérologie VIH par test ELISA,

* sursimple demande,

* dans les laboratoires d’analyses et de biologie médicale,
* sans frais et sans prescription préalable.

Cadre de I'expérimentation

*  Territoire : Paris ; Alpes-Maritimes
* Laboratoires impliqués : Tous les laboratoires (158 a Paris, 106 dans les AM)

*  Personnes concernées : Toute personne disposant d’'un numéro d’assurance maladie (assurés sociaux et
bénéficiaires AME) ayant recours au dispositif, quel que soit son lieu de résidence

*  Durée : 12 mois du 1¢ juillet 2019 au 30 juin 2020 (extension 31/12/2020)
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Cibles: Augmenter a minima le volume de tests réalisés hors de I’hopital
+ 50 000 tests a Paris
+ 15 000 tests dans les Alpes maritimes

Obijectifs secondaires :

e Assurer un lien vers le soin rapide et efficient des PVVIH, en moins de 48 heures

* Promouvoir la prévention diversifiée

* Mesurer les éventuels effets de substitution entre les offres de dépistage (CeGIDD, associations
communautaires, etc. )

En cas de dépistage positif : Annonce par le biologiste médical Pour une prise en charge dans les 48h, appeler le :

Test de confirmation 0413 33 95 95

Orientation immédiate vers un centre spécialisé de prise en charge
e Astreinte assurée par I'équipe du COREVIH
* Tous les jours ouvrables 9h-17h
* Prise de RV avec un médecin dans les 24h selon le lieu de résidence et le choix du patient
* Ecoute et orientation

o | o SV IH
|'évaluation de VihTest, un enjeu majeur TEST

VihTest permet-il une augmentation de la couverture du dépistage c’est-a-dire

* Une augmentation du nombre de tests réalisés a Paris et dans les Alpes-Maritimes?
* Une attraction des personnes jamais dépistées ? des populations clés ?

* Un soutien a la répétition du dépistage dans les populations les plus exposées ?
Une accélération du lien vers le soin pour un bénéfice individuel et populationnel ?
Un retentissement supportable sur le fonctionnement des laboratoires ?

* Un coat - efficacité acceptable ?

Al'issue de I'expérimentation, faut-il arréter, poursuivre, étendre VihTest ?

~




Objectifs de I’évaluation 'qrnElél';!
Etude ALSO Activité

* mesurer |'utilisation du dispositif et 'augmentation du dépistage en nombre de tests réalisés et
de personnes testées

Etude ALSO Usagers

 décrire les usagers de I'offre ALSO et comparer leurs profils a celui des personnes qui ont recours au
dépistage en laboratoire (LBM) avec une ordonnance et en CeGIDD dans les mémes départements

Etude ALSO Parcours

* documenter le lien avec le soin des personnes diagnostiquées positives dans le cadre de l'offre
ALSO

Etude ALSO Laboratoires

* évaluer la faisabilité et I'acceptabilité de I'offre ALSO pour les LBM et leur personnel

Etude ALSO Eco

 évaluer le co(t de 'offre ALSO et le comparer aux autres offres de dépistage du VIH, ainsi que
son impact budgétaire si elle était mise en place au niveau national

ALSO_ACTIVIT




ALSO_ACTIVITE

BILAN DE LACTIVITE DE DEPISTAGE DU VIH DES LABORATOIRES SUR 18 MOIS D'EXPERIMENTATION

PARIS — TESTS PRESCRITS : ACTIVITE DE DEPISTAGE A SITES CONSTANTS PARIS — TESTS ALSO : ACTIVITE DE DEPISTAGE A SITES CONSTANTS
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ALSO_ACTIVITE
. » .
VOLUME DE DEPISTAGE SUR 18 MOIS D’EXPERIMENTATION
JUILLET 2019 - PART DE LACTIVITE PART DE L'ACTIVITE PART DE UACTIVITE
B PARIS ALPES-MARITIMES ENSEMBLE
DECEMBRE 2020 GLOBALE GLOBALE GLOBALE
TESTS PRESCRITS
395563 92,2 % 153 102 92,4 % 548 665 92,2 %
VIHTESTS 30898 7,2 % 12 086 73% 42984 7,2%
TEeSTS VIH PAYES
2622 0,6 % 512 0,3% 3134 0,6 %
PAR LE PATIENTS
TOTAL 429 083 100 % 165 700 100 % 594 783 100 %

Source : plateforme de recueil ALSO - Données actualisées le 24/02/2021

SUR LA PERIODE D’EXPERIMENTATION JUILLET 2019 A DECEMBRE 2020 VIHTEST représente en global 7,2 % de
I'activité de dépistage VIH en laboratoire prise en charge par I'Assurance maladie (8 % de juillet 2019 a

février 2020).
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COMPARAISON DES TAUX DE POSITIVITES ENTRE TESTS PRESCRITS ET TESTS ALSO
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TAUX DE POSITIVITE : NOMBRE DE TESTS POSITIFS / NOMBRE DE TESTS EFFECTUES * 1000
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POS | POS | DEC | DEC | POS | POS | DEC | DEC A POS | POS | DEC | DEC

522019 512020 522020
(n =106) (n =106) (n=106)
$2 2019 18 MOIS D’EXPERIMENTATION
3 fois plus de découvertes de 2 fois plus de découvertes de
séropositivité dans ALSO que par séropositivité dans ALSO que par
tests prescrits. tests prescrits.

1,14 fois plus de découvertes de
Découvertes non recueillies séropositivité dans ALSO que par
tests prescrits.

ALSO USAGER




ALSO-USAGERS : 1ERE ENQUETE DECRIVANT LES PROFILS DES USAGERS DES DIFFERENTES OFFRES DE
DEPISTAGE ET LEURS SPECIFICITES EN LABORATOIRE ET EN CEGIDD

Centres participants
* 134 labos Parisiens (/157) + 106 labos AM = 240
* 9CeGIDD Paris (/11) + 2 AM (/2) = 11

Sur la semaine, 3812 questionnaires ont été complétés
* 3078 en LBM (2190 a Paris; 888 dans AM)
¢ 734 en CeGIDD (654 a Paris ; 80 dans AM)

* Lanalyse porte sur 3144 questionnaires
e 295 Vihtest ; 2138 TP ; 711 tests en CeGIDD

Champenois Karen, Annequin Margot, Ngoh Pamela, Touitou Irit, Lert France, Bouvet de la Maisonneuve Philippe, Valbousquet Julie, Le H6 Erwan, Lydié
Nathalie, Plenel Eve, Pugliese Pascal. Profils des usagers du programme "Au labo sans ordo", dépistage du VIH sans ordonnance et sans frais en laboratoire

de biologie médicale. Bulletin épidémiologique hebdomadaire, 2020, n°. 33-34, p. 657-665 ,
| a
1

PROFIL DES USAGERS VIH TEST
volet 1 de I'enquéte ALSO - Usagers

TEST

PRESCRIT
EN LABO

nm e—

* Jeune
¢ Homme (hétéro ou HSH)
Population * exposée
* moins couvertes par I'’Assurance Maladie
* moins en lien avec la médecine de 1% ligne

L'offre VIHTEST par rapport aux TP : Hommes (hétéro et HSH), Multipartenaires, crainte d’avoir été infectés par VIH,
Eloignement du systeme du soin

CeGIDD par rapport a VIHTEST : jeunes, pop. clés, a risque (multipartenaires et expo), + vulnérable (socio-éco)
> Attractivité des offres /test prescrit : —> VIH TEST : gratuité

—> CeGIDD : disponibilité de I'équipe, gratuité, horaires, anonymat.
12




ALSO_PARCOU

ALSO_PARCOURS

ALSO_PARCOURS : Analyse en cours : lien au soin des personnes diagnostiquées positives
avec offre Also

Alpes Maritimes :
« Structuration d’'un réseau de professionnels de santé
« Maintien de la navigation pour les biologistes (appréciation ++)
» Extension en 2020
CeGIDD, Associations, OFIl, Soins primaires (MSP, CPTS)

VHC
75 % des sollicitations de la navigation en 2020 hors ALSO

Biologistes hors ALSO 3 2
Biologistes ALSO 10 6

dont découverte ALSO Parcours 7 3
CeGIDD 0 8
Associations (Enipse, MdM...) 0 5
Prof. libéraux et centres de santé (CPAM) 0 3
OFlI 0 1
Total 13 25

Solicitation de la navigation dans les Alpes-Maritimes depuis Juillet 2019




ALSO_COMMUNICATI

La Communication autour de VihTest
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Une premiére phase de la lell it (75 et 06) =

Un volet tous publics : Un volet ciblé HSH et migrants :

Un partenariat appli de rencontre homet
Vidéos Dr Naked

Affichage ciblé HSH (next one),

Gifs FB, banniéres HSH

Presse HSH

3 films whatsapp « Djoe et Djo »

Campagne affichage insert 5 visuels déclinés
Une campagne de présence en laboratoire
(vitrophanie, affichette salle d"attente,
dépliants, chevalets comptoirs, cartes
postales assistantes, carte mémo
orientation patients, gifs écran)

Diffusion presse

FB (gifs), médias sociaux

JEI

Dépliants et affichettes réseaux

RP




COMMUNICATION

DEPARTEMENT 06 : LES ACTIONS

* Plusieurs campagnes de communication sur 80
panneaux d’affichage Decaux de la Ville de Nice,
Cannes

* Diffusion de flyers et informations sur ALSO lors des
Villages Santé sexuelle organisés sur I'ensemble des
campus universitaires du département

* Partenariat avec un influenceur local

 Diffusion du film (animation) de promotion du
dispositif :

e Diffusion sur les réseaux sociaux (IG, FB)
* Réseau d’affichage des villes

* Laboratoires, partenaires associatifs...

DISCUSSION ET PERSPEC




DISCUSSION ET PERSPECTIVES

Résultats de I'expérimentation ALSO a ce jour
* VIHTEST représente 7.2 % de I'activité de dépistage VIH en LBM pris en charge par |I'Assurance
maladie, en incluant 2020 et malgré la crise sanitaire Covid-19
* ALSO a trouvé son public, différent des tests prescrits et du dépistage en CeGIDD
» Différences observées dans le temps dépendent du contexte (crise sanitaire, offre de soins,
activité sexuelle, baisse de |'arrivée de migrants sur le territoire)
* La NAVIGATION est une fonctionnalité intéressante et doit étre investie par les Corevih

Et apres ? : Poursuite de I'offre ALSO jusqu’au 30 juin 2021 & Paris et dans les Alpes-Maritimes

Le dépistage reste le maillon faible de I'épidémiologie du VIH en France, la crise sanitaire ne doit pas faire reculer
'objectif de fin de la transmission du VIH en 2030

Poursuivre le dépistage du VIH sans ordonnance : comment et ou ? CNAM / DGS
* Nécessité d’inscrire maintenant l'offre dans la durée
* Surl’'ensemble du territoire ou territoires avec forte incidence
* Avec une communication soutenue, ciblée et territorialisée sur les diverses offres de dépistage (
* Avec une organisation adaptée (parcours, lien au soins) s'appuyant sur les Corevih

CORE

) -
AARITIMES S'ENGAGENT ! Q" racast

UVELLES CONTAMINATIONS PAR LE VIH

outils de prévention.

les : HSH, Travailleur du sexe, Détenus,

Jes actions

lus a risque de contamination.

us arisque, selon les recomman7+ﬁrmc

- M eeve Vv e wmrewmarrm e [P== = mssr==rm—es Co L,

o Le lien aux soins est optimisé du dépistage a la prise en charge thérapeutique rapide
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X Santé
Niveau national : Diminution de 7% du nombre de personnes "%, ¢ publique

découvrant leur séropositivité VIH en France en 2018
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Source : Santé publique France; Données de la déclaration obligatoire du VIH au 31/03/2019, corrigées pour les délais, la sous déclaration et les valeurs manquantes

LES INDICATEURS - e

e @ France
.

DECOUVERTES DE SEROPOSITIVITE VIH : DONNEES REDRESSEES
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LES INDICATEURS

DECOUVERTES DE SEROPOSITIVITE VIH

250
217 219
200
150
100
50
0
2010 2011 2012 2013 2014
—NADIS ——E-DO CORRIGEES
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e-Do Paca — Est : 90 % de fiches Biologiste + Cliniciens. Données manquantes < 40%
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LES INDICATEURS
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LES INDICATEURS b

, , , e @ france
DECOUVERTES DE SEROPOSITIVITE VIH - INCIDENCE )
INFECTION RECENTE
DELAI DU DIAGNOSTIC 0
40 36
50
35 /\
30 28/’ \ .
25 22 40
30 36
20 23
15 20 20 9 20 25
1‘; T, Diagnostic 10 Infection
o précoce : - 68 % 0 9 récente:-75%
2015 2016 2017 2018 2015 2016 2017 2018
= PRECOCE INTERMEDIAIRE AVANCE = QOul Non

STADE CLINIQUE

10 e ——————— a4 4
0 - —————————= Primo-infection : - 60 %
2015 2016 2017 2018
= PRIMO-INFECTION ASYMPTOMATIQUE
SYMPTOMATIQUE NON SIDA SIDA

e-Do Paca — Est : 90 % de fiches Biologiste + Cliniciens. Données manquantes < 40%

Perspectives 2021

* la crise sanitaire du Covid-19 a bouleversé les activités et I'organisation de
travail des acteurs et partenaires du Corevih : services d'infectiologies,
CeGIDD, laboratoires de biologie médicale, partenaires associatifs

« Altération du recours aux soins spécialisés et de |'offre de dépistage,
« Maintien du nombre de nouvelles découvertes VIH en 2020
» Baisse des initiations de PrEP

* Actions 2021

* Relancer les actions de dépistage et I'offre de PrEP, particulierement vers les
populations migrantes

» Accompagnement de la primo-prescription de la PrEP par MG (SEC, CPTS,...)
* Actions vis-a-vis des PVVIH, population vieillissante
* Poursuite du recueil épidémio (Nadis, e-DO)




LES RESSOURCES DU TERRITOIRE ET LA DYNAMIQUE DES VILLES SANS SIDA

LES PARTENAIRES
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LES RESSOURCES DU TERRITOIRE ET LA DYNAMIQUE DES VILLES SANS SIDA

LES ACTEURS DU PROJET
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