
RENCONTRE TERRITORIALE TOULOUSE LE 10 Décembre 2018 

Présents : Nadia GARDELLE (DD ARS 31), Laure d’ESTEVE BONETTI (CHU Toulouse Purpan Paul de 

Viguier), Sandrine LANNES (SMIT CHU Toulouse Purpan), Guy MOLINIER (Act Up Sud-Ouest), Jean 

BERNAD (ARC EN CIEL), Hélène FABRO (CeGIDD Toulouse), Marie BIBOULET (CeGIDD Toulouse), 

Muriel ALVAREZ (SMIT CHU Toulouse Purpan), Pierre DELOBEL (SMIT CHU Toulouse Purpan). 

 

Ordre du jour :  

 Présentation du Corevih Occitanie 

 Tour de table, état des lieux et échange de compétences 

 Prise de connaissance de vos besoins. 
 

 

 Présentation du Corevih Occitanie 
 

Fonctionnement, Organisation, missions et commissions. 

2 Tour de table, état des lieux et échange de compétences 
 

* Cité de la Santé :  

 Déménagement sur le site de La Grave prévu en Mai 2019. Les travaux sont en cours. 
 Mise en place du projet Hors Les Murs. 

 

* Paul De Viguier :  

 Mise en place récente d’une nouvelle organisation dans le service. Restructuration des 
services gynécologie et pédiatrie. 

 

* ARC EN CIEL : en collaboration avec AIDES et ENIPSE 

 Besoin en formation pour savoir orienter les patients, identifier leurs demandes et pouvoir 
faire du TROD de façon continue. 

 

* SMIT  

 Il existe une « Filière courte VIH » au SMIT du CHU Purpan : réponse rapide à la demande 
d’un médecin pour avoir un RDV de consultation urgente suite à la découverte d’une 
infection VIH. Filière à faire connaître aux associatifs notamment. Avoir un numéro d’appel 
dédié pour les associatifs, le n° actuel étant réservé aux correspondants médecins.  
Sandrine Lannes (ETP) pourrait centraliser ces appels (+ adresse mail à créer) et faire le lien 

avec les médecins du SMIT pour RDV rapide. 

 



 

Echanges divers sujets : 

 Maintien dans la filière de soins : harmoniser les pratiques sur toute la région, faire un état des 
lieux des pratiques actuelles. 
Au SMIT Toulouse, requête Nadis pour identification des perdus de vue, listing et appel 

téléphonique des patients par les médecins.  

Profils des PDV à affiner. 

 Demandes AAH : Formulaire pas toujours bien rempli par le médecin. Rappeler que cela 
concerne la personne dans sa globalité et qu’il faut prendre en compte l’ensemble des 
problèmes qu’elle peut rencontrer : thérapeutique (effets indésirables), comorbidité, condition 
de vie, santé sexuelle et mentale. Informer les médecins sur l’importance de bien remplir le 
formulaire. 
 

 Consultation d’Education thérapeutique : travail sur l’élaboration d’un flyer d’Education 
thérapeutique : le mettre éventuellement sur notre site Corevih. 
 

 Prescription des génériques : les médecins le proposent majoritairement.  La consultation 
d’observance thérapeutique renforce cette éducation aux génériques. 
Problème soulevé d’un manque de communication entre pharmacien et infectiologue sur la mise 

sur le marché des génériques. 

 Prise en charge du public jeunes : remarque d’un manque de communication/information auprès 
des collèges et lycées. Il faudrait que les associations puissent avoir l’accréditation pour le faire. 

 

 

Idées/Suggestions d’évolution du site du Corevih  

 Rajouter les associations dans chaque ville : les indiquer dans la cartographie pour plus de 
visibilité.  

 Informer les patients sur l’existence de ce site : proposition d’élaborer des flyers pour 
transmission à la consultation. 

 Informer également les médecins du SMIT sur l’existence du site : diffusion information par mail. 
 

 

3 Prise de connaissance des besoins. 
 

 Formations TROD VIH/VHC pour le personnel d’ARC EN CIEL 
 Informer communiquer via le site du COREVIH 

 

 


