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Adultes et enfants vivant avec le VIH
Estimations 2012
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entral Asia

Central Europe 1.3 million
North America [800 000 — 930 000] - [1-0 million — 1.7 million]
1.3 million East Asia
[980 000 — 1.9 million] 880 000
Middle East & North Africa (650 000 — 1.2 million]
Caribbean 260 000
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South & South-East Asia
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Sub-Saharan Africa

Latin America 25.0 million
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[43 000 —59 000]

Total: 35.3 million [32.2 million — 38.8 million]

g /l X ~
¢7&a\y World Health {) &:} N |D
"ixq("i,}’ Organization ‘A A



Nouvelles contaminations par le VIH en 2012
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Situation épidemiologique en France

= 6.000 nouvelles contaminations/an en France

» 39% dépistages tardifs (Sida ou CD4 < 200/
mm?)

= 30.000 a 50.000 personnes seraient infectees
par le VIH,
* |gnorant leur diagnostic ou non suivies,
» al'origine de + 2/3 des nouvelles contaminations



Selon le mode de contamination :

augmentation en 2012 du nombre de découvertes VIH
chez les HSH
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Outils de réduction de la transmission du VIH

- Préservatifs (masculins, puis féminins)
- Microbicides
- Traitement des IST associées

- Traitement post exposition (TPE) / traitement d’'urgence (97/98)

- Circoncision

- Tests de Dépistage Rapide a Orientation Diagnostique (TROD )Arrété
du 28 mai 2010

- Autotests de dépistage VIH (ADVIH)- fin 2014
- Traitement précoce (TasP), Rapport Experts 2013
- Traitement pré-exposition (PrEP)

- Vaccin préventif anti-VIH 7?7




circoncision

= Depuis 2005:

= Des études en Afrique du Sud, avaient montré une diminution du risque de
contamination, chez les hommes hétérosexuels

= Mémes conclusions au Kenya et en Ouganda,

= De 2007 a 2011:

= Programme de circoncision volontaire chez hommes > 15 ans, en Afrique du
Sud, bidonville d’'Orange Farm

= diminution de 60% du risque de contamination par le VIH chez les patients
circoncis / non circoncis

= comportements sexuels semblables 2 groupes (usage préservatif et nombre
de partenaires)

= surtout dans la tranche des 15-29 ans.

=  Circoncision:

= |nduit une réduction considérable de la surface de peau comportant des cellules
dentritiques (récepteurs CD4) et une transformation de la muqueuse,
«eépidermisation cicatricielle » = barriere

» Pas d'impact chez les HSH,
» Stratégie additionnelle de prévention du VIH en Afrique



Rappel de la structure virale
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HAS

Evolution du dépistage - 09/06/2010 .o mee

Technique ELISA Combinée Ag + Ac
VIH-1 (M+0) & VIH-2

Si risque A ‘1' ‘l' :
contamination > 6 Négatif ] [ Positif ]
semaines y ‘1,
Test de confirmation
VIH-1 # VIH-2
v v
| Négatif | | Positif |

2¢Me prélevement
l_ ELISA (+)
Y l Ag p24isolé
[ Sérologie ] [ Sérologie ] [ Sérologie ] Primo-infection

Négative Indéterminée Positive




Nouveaux tests de depistage - 1

= Plan VIH/ SIDA/IST 2010/14:
» || faut dépister tout le monde (15 a 70 ans)
= 50 000 personnes seropositives VIH a trouver
= Tests Rapides d'Orientation Diagnostique (TROD):

» Proposition de formation

(SFLS / CNGE / SPILF / ARS/ Corevih)
= MG... flop total
= Associatifs : AIDES, MDM...
= certains centres de dépistage...
* INSTI: TROD le plus utilise, sur sang capillaire,
8 étapes de manipulation.



TROD disponibles en France

Exemples de TROD disponibles en France

DETERMINE 4G
e aNGE VIKIA DETERMINE | (DETERMINE INSTI
COMBO)*
o §FT sz
.
Matrice Sagg"t/o;al Sang total Sang total Sang total Sang total
Recherche Recherche Recherche A CR:cNhftc:fvz Recherche
Technique Ac HIV1 -HIV2 | AcHIV1-HIV2 | Ac HIV1-HIV2 + Ag p24 Ac HIV1 - HIV2
Immuno- Immuno- Immuno- Immuno- _
chromatographie chromatog,l;gaphie chromatographie | chromatographie Immunofiltration

*le test Determine Combo est un test de 4

la recherche de I'antigéne p24

PAVIE J, RACHLINE A, LOZE B et al. PLoS One, 2010, vol.5, n°7, 7 p.

geénération qui combine la recherche des anticorps anti-VIH et




Performance des tests disponibles

Performance et sensibilité des 5 TROD sur sang total et/ou salive sur 200 patients infectés

Oraquick Oraquick Vikia Determine |Determine 4G INSTI
Salive Sang total | Sangtotal | Sangtotal | Sangtotal | Sang total
Invalides 0 0 0 4 33 2
Négatifs 27 11 3 10 7 2
Douteux 10 6 1 1 7 4
Positifs 163 183 196 185 153 192
Sensibilité Salive 0 o o 0 o
sur sang fotal 86,5% 94,5% 98,5% 94,9% 95,8% 99%
Sensibilité o o o 0 o
a aAnm 97,5% 100% 100% 100% 99,5%

Pavie et al., Plos One, 2010, vol5, N°7



Evolution de l'utilisation des TROD

TROD réalisés/ 4409 / 21 511 31693 /73 589 56546 /85077
TROD autorisés

Taux de réalisation 20,5% 43% 66,5%



Analyse des résultats

HSH 69% 40% 30% (17 1895)
Migrants 1% 30% 27% (15095)
uDlI 4% /% 5% (2874)
PSP 1% 2% 2% (1167)
Autres 16% 21% 36% (20 227)
publics
Total (4409) (31693 ) (56546)
En 2013:

- Proportion de HSH diminue mais reste importante
- Migrants, UDI et PSP: proportion stable entre 2012 et 2013
- Proportion d'autres publics (non spécifiés) augmente.



TROD VIH positifs en 2013

- Sur 56 546 TROD réalisés, 486 TROD positifs

- faux de positivité de 0,86%

- 97 (20%) connaissaient leur séropositivité (21% en 2012)

- 389 nouvelles découvertes de séropositivité, soit un taux de
positivité 0,69%

- 60% des patients TROD positifs ont été orientés vers le soin
dans les 3 mois



Répartition des TROD positifs selon le public

Sur 486 TROD positifs
- HSH = 308 (63%) Autre public 7%
- Migrants = 107 (22%)

- PSP =29 (6%)

-UDI=7 (2%)

- Autre public = 35 (7%)




Nouveaux tests de dépistage - 2

= Autotests de dépistage VIH (ADVIH):
= Patient fait le test tout seul

» Déja disponibles sur internet...pas de cadrage, pas de
conseils...

= Délivrance prévue en France dans les officines,
décembre 2014

= On parle maintenant de « POC Tests »: Point Of

Care Tests
= Alternatives aux prélevements veineux

» Permettent la délocalisation de I'examen biologique la ou
se trouve le patient
= Nombreuses matrices: sang capillaire, liquide craviculaire

= Nombre d’étapes pour réalisation en baisse



Salive: une matrice alternative

« Recueil non invasif et indolore

* Mais, faible quantité d’anticorps naturels et de
marqueurs viraux par rapport au sang

Spécimens IgG (mg/L) IgM (mg/L) IgA (mg/L)
Plasma 14730 1280 2860
Salive parotidienne 0,36 0,43 39,5

Salive mixte 14,4 2,1 19,4

McKie et al., Lancet Infect Dis. 2002;2(1):18-24.
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POC Tests : Criteres ASSURED

« Affordable » (abordable)

« Sensible » (taux des tests + chez malades)

« Specific » (taux des tests négatifs chez sujets sains)
« User-friendly » (facile d’utilisation)

« Robust and rapid »

« Equipment-free » (sans equipement spéecifique)

« Deliverable » (a la disposition de tous)



Principe des POC tests

« Deétection d’anticorps contre I'agent infectieux

Bande T Prelevement

Particules d’or colloidal
Bande C \\ couplé a la protéine A /
SN, W == -
7 | | 7

Membrane de cellulose

A Ac anti-anticorps humain
A Ag viral
[

+~ -+ Particules d’or colloidal couplées a la protéine A
)|



Interprétation des resultats des POC tests

« Si resultat positif:
» Toujours confirmer un test positif par un test

classique Elisa de 4éme génération (risque de
faux positif)

« Si Elisa +, Immuno blot pour confirmation
* Prise en charge en milieu spécialise

« Si résultat negatif:
* Risque de faux négatif si primo infection

* Ne sera fiable que si derniere prise de risque >3
mois



Comparaison tests: liquide craviculaire /salive / sang

PERFORMANCE
DELAI [')",g.'}"A'?,'E% PERFORMANCE EVALUEE PAR
TYPE D’OBTENTION DONNEE PAR RAPPORT
TESTS FOURNISSEURS D'ECHANTILLONS DE RI'EF:I).LIJSRER LE ARCHITECT COMBO
RESULTATS LE TEST FOURNISSEUR | vyIH 1-2 ASSAY ABBOTT
(REF)

DPP HIV-1/2 | Chembio Diagnostic Liquide 15430 5 Se 100% Se 88,3%
Assay Systems, USA craviculaire minutes Sp 99,9% Sp 100%

Test B USA agrément en salive 14 Se 99,7% Se 28%
cours Sp 99,9% Sp 87,5%

PLOS ONE | www plosone.org 3 June 2014 | Volume 9 | Issue 6 | 101148
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Autotests de dépistage du VIH (ADVIH)

Le seul ayant obtenu le marquage CE (30/09/14)

autotest sanguin du laboratoire AAZ « sure check VIH »

Fiable si dernier risque de contamination >3 mois
Délivré en officine de ville a partir du 1/12/14
25 euros

Formation des pharmaciens en cours (DPC SFLS,
Corevih LCA):

Modes transmission, prévention (TPE), dépistages, traitements

Notice comportant un numéro d’appel 24/24, 7/7
sida info service: 0 800 840 800



exemple ADVIH: « sure check VIH »
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8. Mettez I'autotest @ pomte vers le bas en contact

avec la goutte de sang (sans appuyer) comme
indiqué ci-dessous.

Volume de sang
a prélever




