
« Depuis mon élection, le premier
temps a été celui d’un diagnostic, le plus
sincère et objectif possible.
J’ai constaté, à travers l’Assemblée Générale
du 29 octobre, mais surtout après des
échanges avec nombre d’entre vous, à quel
point le COREVIH Occitanie est en crise.
J’ai cru comprendre que cette crise était liée à
une difficulté intrinsèque de fonctionnement et
de motivation devant un tel territoire aux
réalités épidémiologiques, démographiques,
sociologiques et d’offre de soins très
différents. Il est nécessaire d’améliorer la
compréhension mutuelle avec l’ARS Occitanie
car la gouvernance du COREVIH est un
élément primordial à son efficacité.
J’ai d’ailleurs échangé là-dessus avec mes
collègues du groupe interCOREVIH national,
ainsi qu’avec certains représentants de la
Direction Générale de la Santé, très sensible
aux arguments rapportés.
Ainsi, soutenu en cela par le Bureau,
plusieurs propositions sont sur la table, dont
un fonctionnement en mode projet des
différentes commissions, le renforcement de
la formation des professionnels de l’Occitanie
et l’accompagnement de grandes mesures,
telle que la primo-prescription en ville de la
PreP, et une proposition de séparation en
Occitanie Est et Ouest du COREVIH
Occitanie.

LES FOCUS DU COREVIH
Décembre 2020

FOCUS 1 
LE COREVIH A
UN NOUVEAU PRÉSIDENT

*Vous pouvez trouver le replay de cet événement en
cliquant ICI

Le mot du Président :

Un nouveau site web COREVIH Occitanie a
aussi vu le jour, grâce au travail des
animateurs, et je vous invite à aller y
« surfer ». S’y trouve notamment des liens
vers différents congrès et évènements récents
organisés par le COREVIH ou d’autres
instances, dont notamment cette formidable
soirée du 2 décembre « VIH/SIDA, ou ̀ en est-
on en 2020 ?* ».

Enfin comme l’atteste cette lettre, des
disparités épidémiologiques concernant les
découvertes d’infection VIH existent sur notre
territoire, qui nécessitent des réponses
spécifiques, coordonnées par le COREVIH
Occitanie, rendu d’autant plus difficiles par
l’épidémie de la COVID que nous traversons
actuellement.

Ainsi, pour de plus amples échanges, une
Assemblée Plénière en ligne est programmée
avec l’ensemble d’entre vous le jeudi 4 février
2021, à 14h00. J’espère vous y trouvez
nombreux.

En vous souhaitant, malgré ces temps
difficiles, de bonnes fêtes. »

Alain Makinson

https://corevih.chu-montpellier.fr/fr/informations-transversales/actualites/replay-du-webinaire-vih-sida-ou-en-est-on-en-2020-4791


A l’occasion du 1er décembre 2020 et de la publication du
nouveau bulletin de santé publique national (ICI) et d’Occitanie
(ICI), nous avons comparé les données issues de la file active
Nadis afin de proposer un aperçu des découvertes VIH en 2020
dans notre région. Les données de 2020 ne concernent que les 3
premiers trimestres et il faut donc tenir compte de ce point lors de
votre lecture.
Les disparités épidémiologiques de la région tendraient à se
confirmer :

APERÇU DES 
DÉCOUVERTES VIH 
EN 2020

Reste à savoir comment la pandémie à SARS-Co-V2 impactera le nombre de découvertes 
dans notre région. En effet, il apparait que le nombre de dépistage aurait chuté de près de 60% 
entre février et avril 2020, ce qui a probablement joué au retard ou absence de diagnostique auprès 
de certaines populations clefs.

*ASS : Afrique Sub-Saharienne ** UDI : Usagers de drogues injectables
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TOULOUSE :  Nombre de découvertes toujours plus important chez les personnes nées à 
l’étranger.

MONTPELLIER : La majorité des nouvelles infections sont d’origine HSH et cela semble encore
être le cas pour 2020. Depuis 2018, une diminution de ces nouvelles découvertes chez les HSH
née en France était cependant constatée (effet PrEP ?).

Pour certains centres, le
nombre de découvertes ne
s’annonce pas pour autant plus
bas que l’année précédente.

Plus de données sur les différents centres de notre région 
sont disponibles sur notre site
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FOCUS 2 – LE POINT ÉPIDÉMIO

...à suivre

Pour d’autres au contraire, le
nombre de découvertes à des
stades plus tardifs (donc
potentiellement plus sympto-
matiques) constitue la majorité
des nouveaux diagnostiques.

CD4>200
(hors primo-
infection)

Primo-
infecCon

https://corevih.chu-montpellier.fr/index.php?eID=dumpFile&t=f&f=209261&token=4ce36ad3e0886b49ea3921881900ff2728416ccf
https://corevih.chu-montpellier.fr/index.php?eID=dumpFile&t=f&f=209262&token=fb86e41522c3a0758f1a924562fb422f7eb57345
https://corevih.chu-montpellier.fr/index.php?eID=dumpFile&t=f&f=209368&token=7b80ac506874fce101dc9c1c446048bd63d642bc


FOCUS 3 – LA VIE ASSOCIATIVE

Lumière sur la semaine de dépistage
AIDES-ENIPSE-Ville de Montpellier
à l’occasion du 1er décembre

A l’occasion de la journée mondiale de lutte contre le SIDA et dans le cadre de la collaboration
autour du projet M sans Sida, les associations AIDES et ENIPSE ont réalisé une semaine de
dépistage par TROD VIH/VHC. La ville de Montpellier leur a apporté son soutien en mettant à
disposition une salle municipale située en centre-ville, la mise en place d’un site de prise de
rendez-vous en ligne (pour garantir le respect des mesures barrières) ainsi que la mise à
disposition de TROD VIH et VHC et des autotests VIH

Pour Vivien LUGAZ (association ENIPSE),
proposer un projet en partenariat avec une
autre association malgré le contexte sanitaire
compliqué, était essentiel. Grâce à une
communication active de la mairie de
Montpellier et des associations partenaires
aussi bien sur les réseaux sociaux que dans
divers médias locaux, 49 TROD ont pu être
réalisés et 17 autotests distribués.

Pour Sophie JEAN (association AIDES), au-
delà de l’action de dépistage réalisée, c’est
aussi les échanges, l’écoute et la transmission
de messages de prévention qui ont permis de
faire de cette semaine une belle et importante
expérience.

N’hésitez pas à contacter Vivien LUGAZ (Association ENIPSE) pour plus d’informations :
06 64 27 91 85 /v.lugaz@enipse.fr .

Pour accéder au bilan de cette action, cliquez ICI

Pourquoi pas, s’accordent à dire les
protagonistes.
Il pourrait être intéressant dans ce cas de
s’associer à plusieurs autres associations
habilitées aux TROD afin de couvrir un territoire
plus vaste, plusieurs quartiers et donc plusieurs
populations par exemple.
Une communication plus ciblée pourrait,
également, permettre de toucher préférentiel-
lement des publics clefs en leur proposant
directement près de chez eux une offre de
dépistage et une prévention diversifiée.

Et si c’était à refaire ? 

mailto:v.lugaz@enipse.fr
https://corevih.chu-montpellier.fr/fr/informations-transversales/actualites/bilan-de-la-semaine-de-depistage-de-aides-et-enipse-sur-montpellier-4799


… ou ça ne va pas tarder !

Projet de décret par le conseil 
d’état permettant la primo-

prescription de la PrEP par les 
médecins de ville : effectif dès le 

début d’année 2021 ?

Publication Journal Officiel 
confirmant la prise en 

charge de la vaccination 
HPV pour les garçons à 

partir du 8 Décembre

Il y a un an on en parlait, c’est maintenant
fait ! La France rejoint ainsi plus de 33 pays
bénéficiant déjà de cette vaccination pour
l’ensemble de leurs adolescents.

Le vaccin GARDASIL 9 est donc désormais
remboursable pour la vaccination contre les
papillomavirus chez les garçons dès l'âge de
11 ans, quelle que soit leur orientation
sexuelle.

Cette extension de prise en charge s’accorde
avec les recommandations vaccinales pour
l’immunisation contre les maladies à HPV
(lien site à mettre) publiées en 2019 par la
HAS.

Ces recommandations prévoient une
vaccination dans les populations suivantes :
o chez toutes les filles et tous les garçons

de 11 à 14 ans révolus (schéma à 2
doses)

o un rattrapage possible pour tous les
adolescents et jeunes adultes (hommes
et femmes) de 15 à 19 ans révolus
(schéma à 3 doses)

o chez les hommes ayant des relations
sexuelles avec des hommes (HSH)
jusqu’à l’âge de 26 ans (schéma à 3
doses)

Dans un communiqué de presse accordé
à l’occasion du 1er décembre, le ministre
de la santé, Oliver VERAN, a reconnu
que les modalités de prescription
devaient « évoluer pour que tous les
médecins, en ville comme à l’hôpital,
puissent prescrire et initier la PrEP ».
Ce projet se faisant attendre depuis de
nombreux mois pourrait donc commencer
à être appliqué dès le premier trimestre
2021.

Afin d’accompagner au mieux cette
démarche, le COREVIH Occitanie se
proposera comme partenaire pour
favoriser la mise à jour nécessaire des
connaissances aux professionnels de
ville en ayant besoin.

Dans ce même communiqué, le ministre
de la santé a également annoncé la
possibilité aux infirmier(e)s et aux sages-
femmes de pouvoir prescrire dans le
cadre d’un protocole de coopération avec
les médecins le dépistage des IST.

Cette évolution sera également
accompagnée par des propositions de
formation par le COREVIH Occitanie en
collaboration avec les infirmier(e)s et
sages-femmes de notre région.

FOCUS 4 - LES SCOOPS

Ça vient d’arriver …

Vous trouverez tous les documents
et plus d’informations sur note site, en cliquant ICI

https://corevih.chu-montpellier.fr/fr/actions/les-lettres-dinformation-du-corevih-occitanie


RETROUVEZ TOUTES NOS 
ACTUALITÉS SUR NOTRE SITE 

TOUTE L’ÉQUIPE DU 

COREVIH VOUS SOUHAITE 

DE BONNES FÊTES

DE FIN D’ANNÉE MALGRÉ 

LE CONTEXTE SANITAIRE 

Corevih Occitanie – 04 67 33 76 02 – corevih@chu-montpellier.fr


