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L’hôpital de jour des M.I.T 
de Tenon

Ouvert du lundi au Vendredi de 8H à 18h
Est composé de :
• 9 places
Équipe composée :
• 4 infirmiers et 1 cadre
• 3 aides soignants
• 1 médecin référent
• 1 secrétaire médicale



POURQUOI LA MISE EN 
PLACE DE CE PROJET ?

Fréquence :
En 2005 : 248 AERV dont 
•  68% sexuels 
•  32% professionnels
Prophylaxie anti-rétrovirale : + de 50% de ces 

expositions 

Questionnement : accueil satisfaisant ?
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L’objectif global:

Mise en place:

- D’un dispositif de prise en charge rapide .

- D’une éventuelle chimioprophylaxie.

- D’un suivi adapté et individualisé.
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Les objectifs spécifiques :
- Favoriser et développer information, soutien et 
écoute.

- Aider à une meilleure gestion du stress post-
exposition.

- Prodiguer des conseils adaptés.

- Amener le patient à identifier le ou les  facteurs 
ayant favorisé la survenue de l’AERV.
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Description du dispositif:

exemple des AERV 
sexuels
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accident
Consultation dans les 48 h maximum

- Soit aux urgences
- Soit à l’hôpital de jour MIT

Formalités administratives

Pièces à fournir obligatoirement
- Pièce d’identité

- Attestation de prise en charge sociale
- Attestation de mutuelle éventuellement

Création d’un dossier administratif 
Création d’un dossier médical

Distribution  de la brochure d’accueil

 1°Entretien d’écoute, d’information et de prévention avec l’infirmier(e):
Aide à l’analyse des pratiques à risque, recueil de données

2°EVALUATION DES RISQUES INFECTIEUX PAR LE MEDECIN:
Délai entre l’exposition et la consultation, statut sérologique du partenaire source, description de la pratique sexuelle exposante

Proposition d’une prophylaxie

accord refus

Aucune prophylaxie n’est nécessaire

Mise sous traitement immédiat
 avec suivi médical + infirmier + éventuellement

 psychologique

Mais
Délai >48H, le risque existe ou indéterminé:
Suivi sérologique et clinique, entretien ide, 
Éventuellement psychologue

Formalités administratives
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Élaboration d’une brochure 
d’accueil :

• BUT:
Informer le patient du déroulement de sa prise en charge 

• POPULATIONS CIBLEES :
– accidents professionnels chez le personnel de l’hôpital 

– des accidents professionnels externes à l’hôpital Tenon 
(ex: Mairie de Paris)

– des accidents exposant à un risque d’origine sexuelle



Votre prochain RDV  à :

J0:
J10/15:
S7:

                   Hôpital TENON

Pôle UNIMED

Maladies Infectieuses et 
Tropicales

Pr. G. PIALOUX

 

Lors d’un rapport sexuel, vous avez eu 
un

                                  Accident

                                 Exposant à un

                                 Risque 

                                 Viral

Hôpital de jour

 01.56.01.74.49

01.56.01.74.62

Savez vous qu’il existe un Savez vous qu’il existe un 

TTraitement raitement 

PPost ost 

EExposition à débuter dans les 48 heures ?...xposition à débuter dans les 48 heures ?...

Sida Info Service 
Hépatites info Service 

0 800 840 800
0 800 845 800

AIDES 0820 160 120

Ikambere 01 48 20 82 60

African Positive Association 0143726313

ACTUP (0)1 48 06 13 89

 

5e étage : 
Service de Maladies In-
fectieuses et Tropicales-
Hôpital de Jour 
Bâtiment Babinski 
Secteur jaune porte 16 

Bureau  
des Admissions 

Hôpital Tenon  
Pôle UNIMED  
Service de Maladies Infectieuses et Tropicales  
Hôpital de Jour - 5ème étage  
Bâtiment BABINSKI  
Secteur Jaune - porte 16  
4, rue de la Chine  
75020 Paris.  
Métro : Ligne 3, Station  Gambetta  

Téléphone  : 01 56 01 74 49  
Télécopie  :  01 56 01 74 62  



-En hôpital de jour des maladies infectieuses et 
 tropicales  

(ouvert du lundi au vendredi de 08h00 à 17h00)

-Ou dans le service des urgences, en dehors 
des horaires d’ouverture de l’hôpital de jour des 
maladies infectieuses et Tropicales

Vous allez avoir :

Un Entretien d’écoute, d’Information et de 
prévention avec un(e) Infirmier(ère) :
. Aide à l’analyse des pratiques à risques

Une évaluation des risques infectieux avec un 
Médecin 

Puis……

Un 
traitement 
est proposé.

Formalités 
Administratives

Mise sous traitement 
immédiat et suivi 
sérologique, clinique, 
entretien avec un(e) 
infirmier(e)/psychologue(J2)

Si mise sous traitement 
aux urgences :

Réévaluation de la 
poursuite du traitement 
par le médecin référent 
des Maladies infectieuses 
et tropicales de la

Accord du 
patient

Refus du 
patient

Une surveillance 
sera nécessaire 
dans les jours et 
mois à venir.

Pièces à Fournir obligatoirement : 

•  Pièce d’identité

•  Attestation de prise en charge sociale 
[carte vitale, AMER,CMU…]
-  Attestation de mutuelle, 
éventuellement. 

1. Création d’un dossier 
administratif : 

•  Admission Centrale de l’hôpital

(porte 3, secteur Orange)

1. Création d’un dossier médical 

• dans le service des Maladies 
Infectieuses et Tropicales

Aucun 
Traitement 
antirétroviral 
n’est 
nécessaire

Coût:
Vous informer à l’accueil!

Consultation dans les 48 heures 

De ce délai entre l’exposition 

et la consultation va dépendre votre prise en charge

Accident Exposant à un Risque Viral SexuelAccident Exposant à un Risque Viral Sexuel
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AERV sexuels sous prophylaxie 
Entretiens infirmiers et médicaux 

2°Consultation médicale 
(résultat sérologique final)

2°Consultation médicale
(Résultats du bilan à JO)

2°Consultation médicale

1°Bilan sanguin1°
Bilan sanguin de tolérance 

1°
Consultation initiale par l’IDE 
(accueil, présentation du 

dispositif, recueil de 
données, enjeux du 

traitement)

3°Entretien ide N°3
(réflexion, prévention)

Remise de la fiche du 
dispositif d’évaluation 

(questionnaire de 
satisfaction)

3°Entretien ide n°2
( vécu, incidence de 

l’observance et réflexion 
sur les circonstances de 

survenue de l’AERV)

3°Bilan sanguin 
Prise du prochain RDV

Proposition de rencontrer 
l’IDE  au prochain RDV

S7J10/J15JO

pr?sentation Dijon 2007.ppt
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AERV sexuels non traités 
Entretiens infirmiers et médicaux

1°Bilan sanguin1°Consultation initiale par l’IDE 
(accueil, présentation du dispositif, 

recueil de données)

3° ide N°2
(réflexion, prévention)

Remise du dispositif d’évaluation 
(questionnaire de satisfaction)

3°Bilan sanguin 
Prise du prochain RDV

Proposition de rencontrer l’IDE  au 
prochain RDV

2°Consultation médicale 
(résultat sérologique final)

2°Consultation médicale

S3/S4JO
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Grilles d’entretien : 
quelques items

• JO

• Age
• Sexe
• Consultation initiale aux 

urgences
• Antécédent sérologique
• Sexe et origine ethnique du 

partenaire
• Circonstances de survenue

• J10/15

• Vécu de la semaine
• Évaluation de la tolérance 

au traitement
• Incidence sur l’observance
• Réflexion sur la survenue 

de l’accident
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Conclusion 

Mise en place dans un avenir proche :
• Une Brochure d’information sur le ttt
• Pour les AERV sexuels :

– De la grille d’entretien à S7
– Du questionnaire de satisfaction

• Pour les AERV professionnels :
– Des grilles d’entretien 
– De la brochure d’accueil


