geme gdition 5* edition <Zt % Beyrouth
AFRAMED BEEEsls
— octobre s
VIH - HEPATITES - SANTE SEXUELLE @ 24 | october | afmedm &
HIV - HEPATITIS - SEXUAL HEALTH L_JLI 2L 20025 1B BB . :
Le secret autour du statut sérologique positif au VIH de femmes C QREV]H
ayant accouché dans un hépital parisien et de patients de plus de 60 =

ans nés en Afrique subsaharienne ou au Maghreb
Z.Julia', S.Le Gac', F.Louni', O.Da Conceicao’, G.Grain', A.Villemant', V.Vivier?, S.Yvon4, A.Beliard3, L.Blum’,
A.Bachelards, J.Ghosn', E.Bouvet’
1. COREVIH IDF NORD, 2. Maternité—Hépital Bichat-Claude Bernard, 3. CERMES3 - Université Paris Cité, 4. CERLIS —
Université Paris Cité, 5. Service des Maladies Infectieuses et Tropicales - Hopital Bichat-Claude Bernard .

MATERIELS ET METHODES - =

OBJECTIF Données issues de 2 populations : -— ['F’E’: = =

Comparaison du PAO)UILOI:”.: (o . o @M.

partagel  dul  statut \ Rapport epldgmlologlqyg sur les< Enquéte établie par Ie,C(')RIEVIH
sérologique VIH de = femr?wes 'ence‘lnteS ,sm.wjas pour 2 lle de Frar\lce Nord e't réalisée en
SETETS ke @ Aeue Eme infection a VIH reahse. de 2012 A // /\ 2021 aupres dAe I?ts Vivant avec le
SubSaharienne ou au a 2022 dans' le Serwce' des W 1 VIH (PVVIH) agés de pI}Js 'de 60
Maghreb au sein de 2 [ Y Maladies Infectieuses et Tropicales \  ansdans 4 centres hospitaliers.

(SMIT) de I’hépital Bichat. -

populations.
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Une proportion importante de conjoint ou d’entourage n’est pas informée de I'infection par le VIH des
patients de ces 2 populations et plus particulierement pour les patients nés en Afrique Subsaharienne.

Le non partage du statut sérologique a I’entourage peut entrainer une observance et un suivi médical
moindre, ce qui implique un risque accru de complications, de survenue de maladies et de

contamination du conjoint ou des enfants.
Une enquéte aupres des PVVIH du territoire du COREVIH va étre mise en place pour comprendre les
freins a la divulgation du statut sérologique.
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