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Déclaration de liens d’intérêt
Déclaration de liens d’intérêt avec les industries de santé en rapport avec le thème 
de la présentation (loi du 04/03/2002) :

Consultant ou membre d’un conseil scientifique : MSD, Gilead, GSK, Janssen

Conférencier ou auteur/rédacteur rémunéré d’articles ou documents

Prise en charge de frais de voyage, d’hébergement ou
d’inscription à des congrès ou autres manifestations

Investigateur principal d’une recherche ou d’une étude clinique

OUI

OUI

OUI

OUI



22es JNI, Montpellier du 30/08 au 1er/09/2021

Photographie instantanée de l’impact du covid sur les 
aspects comportementaux autour du VIH

3

Le dépistage

La rétention dans le soins

L’accès à la PREP
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L’enjeu du dépistage du VIH en France
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• Tendance à l’augmentation 
des sérologies de dépistage 
du VIH ces 3 dernières 
années

• Baisse brutale de -56% entre 
février et avril 2020:

• plus marquée chez les 
hommes (-66% v. -49% 
chez les femmes)

• Plus marquée chez les 
plus jeunes et les plus 
âgés (-62% si < 25 ans 
ou > 50 ans)
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L’enjeu des IST
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• Baisse du dépistage des IST en 
général constaté en décembre

• Diminution de 58% du dépistage 
des IST entre février et avril 2020

• Baisse encore plus sensible pour la 
syphilis

• Pas de rattrapage plus tard (baisse 
de 6% supplémentaire pendant 
l’été après reprise +12% en mai-
juin 2020)
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L’enjeu de la PREP
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q Enquête transversale chez 2732 hommes (80% VIH neg.) 
q Détresse psychologique chez 31% des sondés
q Anticipation par les HSH VIH+ d’une baisse de revenus plus importante que les HSH VIH –
q Sentiment d’avoir un accès plus difficile aux outils de prévention si appartenance à une 

minorité (migrants, défavorisés éco.)

q Sous-groupe des patients VIH+:
q Difficulté d’accès à leur médecin référent : 23%
q Difficulté de renouvellement des ARVs: 18%
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Irruption du numérique dans la prise en charge du VIH 
pendant la Pandémie

ü À but de sondage
ü À but de diffusion d’information
ü A but de suivi médical 
ü A but de surveillance épidémiologique
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Santé personnalisée et VIH
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Résultats globaux de EmERGE
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Un portail de soins Franco-Canadien: Opal

14Chu, J Person Med 2021 
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Fonctionnalités d’un portail patient: ex. d’Opal

15Chu, J Person Med 2021 
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Attentes vis-à-vis d’un portail patient

16Chu, J Person Med 2021 
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Bénéfices anticipés d’un portail patient

17Chu, J Person Med 2021 
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Coût-efficacité de$ portail$ patient$
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è Évaluation du rapport C/E d’interventions dites « HIT » 
(Health information technologies) dans 6 sites de PEC 
VIH aux USA

Ø Principaux résultats sur 3310 patients sur 3 ans:
o HIT jugées non seulement coût-efficaces (baisse des coûts et amélioration de la prise en 

charge) mais également source de réduction des coûts (entre 7 et 15 $ économisés par $ 
investi)

o Coût surtout lié aux ressources humaines et non à la technologie
o Interventions les plus C/E:

o Lien au soin
o Accès aux ARVs
o Information sur les lieux de PEC
o Amélioration de la qualité des soins VIH

o Interventions les moins C/E:
o Accès aux informations médicales pour les fournisseurs de soins externes
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Voici Marvin le Bot !

Où comment l’intelligence
artificielle peut renforcer
l’alliance thérapeutique
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Pourquoi Marvin 
le chatbot ?

Les patients jouent un rôle de plus 
en plus important dans la getsion
de leur pathologie chronique

L’accès à l’information sur le suivi 
de l’infection VIH 7/24 est 
primordiale 

La pandémie Covid19 a montré
l’importance de render possible le 
suivi intégral à distance

Chatbots – “mimic human 
interaction using machine learning 
technology”
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Marvin chatbot on Facebook Messenger
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Avec Marvin, on pourra…

Apporter des 
réponses
rapides et 

adaptées aux 
patients

Rendre
automatiques

certaines
fonctions qui 
demandaient

auparavant un 
face à face

Libérer les 
soignants de 

taches 
répétitives

Collecter des 
données en
temps reel 

pour améliorer
le chatbot et 

faire de la 
recherche
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En conclusion
• Développement des outils numériques de santé en plein essor
• Large couverture des besoins: de l’information à l’aide à la décision
• Coût-efficacité prouvée pour de nombreuses interventions
• Importance de co-construire les portails patients pour répondre aux 

besoin des patients et de leurs soignants afin de maximiser 
l’appropriation de l’outil et son efficacité

• Impact de ces outils numériques sur la gestion du VIH pendant la crise 
Covid encore à évaluer…
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