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OBJECTIFS

L’HAS a publié le 9/11/2010 un arrété fixant les conditions de réalisation des TROD (Tests Rapides
d’Orientation Diagnostique) VIH autorisant leur utilisation au sein des CDAG/Ciddist (Centre d’information
de diagnostic et dépistage des IST) en dehors des situations d’urgence.

L’utilisation des TROD dans l'unité est alors décidée afin de faciliter le recours au dépistage, d’améliorer la
connaissance du statut sérologique VIH des personnes au cours d’actions hors les murs en direction de
publics ciblés (précaires/a risque élevé), et d’évaluer leur acceptabilité, leur faisabilité et 'opportunité
d’élargir leur utilisation.

METHODE

Aprés formation du personnel a la technique des TROD, I'équipe identifie les actions « hors les murs » au cours
desquelles seront proposés les TROD.

Depuis plusieurs années, en partenariat avec les associations (AIDES, Sida Info Service, Médecins du Monde, SOS
Hépatites), un CAARUD et un CSAPA , des actions de sensibilisation et de dépistage du VIH, des hépatites et des IST
sont effectuées visant le public HSH (Hommes ayant des relations Sexuelles avec les Hommes), les Roms et les
usagers de drogues (UD).

Le public HSH visé est celui des lieux de rencontre ou peu de personnes acceptent de se faire dépister
habituellement. Le public UD est ciblé car se fait bien dépister mais vient peu chercher les résultats au centre
secondairement (30% des personnes). Le public Rom accepte bien les tests et la reprise de résultats est bonne (80%).

En accord avec les partenaires, nous décidons de proposer les TROD VIH lors de ces actions afin de faciliter le
recours au test et d’améliorer le rendu des résultats pour le public UD.

BILAN

8 actions de sensibilisation et dépistage ont été effectuées au cours desquelles ont été proposés les
TRODs et un bilan sanguin pour les autres IST si nécessaire (VHB, VHC et Syphilis).
60 TROD ont été réalisés: 36 en direction des UD; 11 chez les HSH et 13 chez les Rom

A USAGER =

- Acceptabilité de 100% - Résultat immédiat (pas toujours facile a gérer)
- Concret; visuel; rassurant - Temps supplémentaire si prélevement associé
- Rapide; résultat immédiat - Autres IST non dépistées

- Discret - Non valide si risque < 3 mois

- Utile si impiquable - Résultats autres IST non immédiat

- Refus de venir au CDAG - Confort/ confidentialité

- Pas de venue au centre
PROFESSIONNEL

- Relation + authentique - Formation/préparation/ pour annonce résultat positif éventuel
- PEC plus compléte - Ressources humaines et matérielles; temps si prélévement
- Travail avec associations - Difficile a réaliser si grande affluence/confort nécessaire

#W}l { Aucun TROD ne s’est révélé positif.

L’accessibilité au TROD n’a pas augmenté la demande du public HSH visé malgré une
fréquentation importante des lieux, la répétition des actions et la préparation en amont
par Sida Info service. Le public des lieux de rencontre est moins demandeur, davantage
dans la confidentialité. La demande de TROD a été spontanée pour 3 personnes
seulement sur 4 déplacements.

La réalisation des TROD pour les UD permet de rendre le résultat du VIH de maniére
instantanée alors que la reprise des autres résultats n’a pas été modifiée..

Le public Rom est demandeur et consulte bien secondairement au centre si nécessaire.

CONCLUSION

Les TROD VIH reéalisés « hors les murs » ont une acceptabilité de 100%. Leur utilisation lors d’actions
extérieures améliore la connaissance du statut VIH pour des publics venant peu au centre (UD) mais ne
dépiste pas les autres IST. Du fait de ces résultats, leur utilisation actuelle lors des actions « hors les
murs » reste ciblée et réservée a certains publics (UD).
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