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Epidemiologie :
Prévalence du VHC; la PASS un réservoir potentiel ?

v Pays a forte endémicité

v Populations en situation de précarité
v Population carcérale

v UDI

v Population psychiatrique

-> correspondance avec les populations en PASS
(dispositif medico-social crée dans le cadre de la loi de
« lutte contre les exclusions »)




GLOBAL PREVALENCE OF HEPATITIS C

Fig.1 Prévalence de I'hépatite C dans les différentes zones géographiques
mondiales. Source: Pharmaafrica.com mai 2015
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P t illi un fort effectif : "
- d:ﬁiggaar:{saécg:c;r:\meos i —=  Flux de migrants qualifiés '
s . Principales régions de départ —=p Flux de migrants peu ou pas qualifiés

Sources : Gildas Simon, Géodynamiques des migrations internationales dans le monde, Presses universitaires de France (PUF), Paris, 1995 ; Courrier de I'Unesco, Paris, novembre 1998 ;
CNRS-université de Poitiers, Migrinter (Migrations internationales, espaces et sociétés).




Epidemiologie des infections virales B et C chez les
usagers de drogues en France
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Epidémiologie par populations des infections

virales B et C en France

m\VHB = VHC
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Deépistage du VHC en PASS

v Un bilan = une opportunité (inclure la sérologie VHC) /bilan des
« nouveaux patients »

v La PASS : mission de prévention
v Place des TROD
v" Orientations vers CEGIDD/partenaires/Equipes Mobiles

v Freins
- Budgétaires -> developper des partenariats

- Y penser ->création de « bilans systématiques ? »/sensibilisation des équipes
(IDE/travailleurs sociaux...)

- Acceptation du dépistage -> message cles sur le traitement/ desamorcer les
croyances limitantes

- Populations éloignées du soin -> Aller-vers/mobilite/espaces intermediaires



Diagnostic en PASS

v" La PCR de confirmation
v Débuter les premiers examens hépatiques

v Créer un « parcours de soin dédié » pour que la

patient soit orienté (travail avec etablissement de
reférence)

v" Freins :

— sortie du dispositif PASS et perdus de vue >entretien de
« sortie » /RDV de suivis fixés /ponts entre ville-hopital/ ETP

- Budget> outils « delocalisés » ? (genexpert)

- Mission de sante publique : RDRD et réduction de la
transmission




QUID du traitement AAD en PASS ?

v" Problématique des droits : frein a la prescription
v" Mais possibilités

D'éducation du patient
Présentation en RCP en amont
Lien avec médecin de ville (courrier)

Prescription des sortie du dispositif (ORDONNANCE DE SORTIE
mais suivi a l'extérieur de I'népital pour relais)

Importance de la formation des équipes a la prise en soin du VHC
(simplex)

Mise en place d'un environnement favorable a la prise en soin/a la
thérapeutique (aspect social)
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CONCLUSION

v" Entrée en PASS : opportunité de dépistage et de d'une
entrée dans le soin pour les patients VHC+ au vu du public
concerne

v" Mise en place de dispositifs sociaux pour traiter efficacement
les patients

v Service « pivot » au sein d'un établissement et dans le pont
« ville-nopital » dans l'organisation de la lutte contre le VHC

v" Convergence des Missions de santé publique/ santé

individuelle des PASS et des obiectifs OMS
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