
 

 

COMPTE-RENDU DE LA RÉUNION BUREAU DU COREVIH DE BRETAGNE 
 
 

 
 
Mercredi 28 septembre 2016 - 18h00 à 19h30 – Conférence téléphonique 

 
ORDRE DU JOUR  

 Approbation du compte-rendu de la dernière réunion de bureau 

 Nouveaux textes COREVIH : synthèse des retours COREVIH Bretagne et retour sur la réunion GTN  

du 27 septembre 

 Préparation rencontre ARS/COREVIH du 12 octobre 

 Evolution sur l’équipe salariée du COREVIH 

 Calendrier 2016/2017 

o Soirée scientifique du 30/11  

o Réunion CANCERVIH – le 2/03/2017 à Brest 

o Plénière du 25 ou 26 janvier à Vannes 

o Journée patients : 11 mars 2017 

o Journée annuelle du COREVIH – jeudi 27 avril 

o Présence du COREVIH-Bretagne au congrès de SFLS à Montpellier : organisation d’un retour d’information vers la 

plénière de janvier 

o Questions diverses. 

 

Étaient présents : ARVIEUX Cédric, DANIEL Corinne, DE SAINT MARTIN Luc 

Étaient excusés : BERNARD Ronan, BOITTIN-BARDOT Élisabeth, BRONNEC Eliane, MANISCALCO Éric, MORIN Françoise 

STEPHANT Isabelle 
Personnel du COREVIH : CHANVRIL Hadija, DUCEPT Myriam 

 

 

Approbation du compte rendu de la réunion 
de Bureau du 27 juin 2016 

 C. ARVIEUX 

DISCUSSION 
Le bureau examine le compte rendu du bureau du 27 juin 2016. 

 

CONCLUSIONS Le compte rendu de la réunion de bureau du 27 juin 2016 est adopté à l’unanimité. 

MESURES A PRENDRE PERSONNE RESPONSABLE 
DELAI A 

RESPECTER 

Mise en ligne M. Ducept / Secrétariat  Dès que possible 

 

 
Nouveaux textes COREVIH : synthèse des retours COREVIH Bretagne et  

retour sur la réunion GTN du 27 septembre 
 C. ARVIEUX  

DISCUSSION 

Nouveaux textes des COREVIH 
 
Peu de retours sur les nouveaux textes compte tenu du court délai de réponse de plus, l’interprétation de certaines phrases n’était 
pas facile.  
L’envoi de la copie de la Bretagne a été faite dans les temps. Les avis sont partagés sur un certain nombre de points et notamment  
la gouvernance du COREVIH.  
Cependant, une discussion est en cours entre les présidents de Corevih et les coordonnateurs, notamment parce que les textes 
proposés sont dans l’augmentation de la contrainte. Les médecins sont sous la contrainte au quotidien, peur de trop de normes ; trop 
strict… dangereux pour la liberté de manœuvre de la structure elle-même. 

 
Retour réunion des GTN du 27 septembre 
  
20 COREVIH ont répondu. 2 COREVIH qui ont dit qu’ils ne souhaitaient pas répondre en si peu de temps. Ce qu’il en ressort :  

- Consensus sur l’organisation territoriale. 
- Crainte administrative notamment. 



- Détermination de coordonnateurs médicaux et administratifs : les coordinateurs médicaux ne sont pas présidents 
mais salariés.  

- Appartenance des salariés du COREVIH en tant que membre élu… 
- Demande faite sur la clarification des circuits de finances. 
- Pour les autres points : la DGS va faire parvenir les textes dans la semaine en prenant en compte des avis des 

COREVIH a minima. Les points de détails seront discutés dans un deuxième temps. 
- DGS : retour sur la mise en place de la stratégie santé sexuelle. Installation d’un comité de 30 institutions. Pour les 

COREVIH, c’est W. ROZENBAUM qui a été élu.  
- Crainte des COREVIH que l’on soit sur la partie infectieuse et pas sur la partie prévention, les risques. 
- Statut juridique des COREVIH : pas de débat ; pas de réponse claire face à cela. Liberté laissée aux ARS de définir 

les modalités de fonctionnement du COREVIH.  
 
Retour coordo. : Orientation de l’association Aides qui dérange. Des rencontres avec les coordonnateurs de COREVIH pour décider 
de cela. 

 
Echéances : 
Cette semaine DGS/DGOS envoie un texte au GTN pour validation avec le CR de la réunion GTN de lundi. Transmise aussi aux 
COREVIH. 
 

 

CONCLUSIONS Les nouveaux textes des COREVIH questionnent. La DGS et la DGOS doivent envoyer  le texte modifié selon les avis des COREVIH. 

MESURES A PRENDRE PERSONNE RESPONSABLE 
DELAI A 

RESPECTER 

Envoyer synthèse des commentaires de la Bretagne sur les 
nouveaux textes des COREVIH aux membres du Bureau 

C. Arvieux Dès que possible 

 

 

Préparation rencontre ARS/COREVIH du 12 octobre 2016 
 C. ARVIEUX 

DISCUSSION 

Tour de table des questions à aborder lors de cette rencontre :  
 

 Comment, à l’aube d’une transformation du COREVIH vers la santé sexuelle en général, l’ARS voit le rôle du groupe vie 

affective et vie sexuelle ? 

o LDSM : Pas de sens d’avoir deux structures. Raison de plus de ne pas participer au COREVIH.  

o HC : c’est délicat que le COREVIH prenne la place de la commission car il y a des thèmes que l’on aborde telle que la 

contraception, personnes handicapées… qui ne sont pas dans les missions du COREVIH. 

 Questions sur la formation TROD. Information donnée aux CSAPA disant que Aides allait effectuer les formations TROD 

auprès des CSAPA en 2017. Deux CSAPA sont venus vers nous pour savoir s’il existait d’autres solutions de formation. 

 Sentiment de l’ARS sur la médecine générale. Comment toucher de façon plus officielle et organisée les médecins 

généralistes ?  

 Côtes d’Armor : Comment faire quand les textes ne sont pas applicables concrètement ? Pas possible de remplir le cahier 

des charges. Ex. Pb blocage ETP par l’administration du CHU St Brieuc. 

 Mise en lien avec la référente ETP, lien avec les 40h de formation demandée. 

CONCLUSIONS Le bureau a préparé l’ordre du jour de la réunion ARS/COREVIH du 12 octobre prochain. 

MESURES A PRENDRE PERSONNE RESPONSABLE 
DELAI A 

RESPECTER 

   

 
Évolution sur l’équipe salariée du COREVIH 

 C. ARVIEUX 

DISCUSSION 

E. Bronnec, dans un mél envoyé aux membres du bureau, regrette que les données du Morbihan n’ait pas été prises en compte dans le 
rapport d’activité 2015. 
 
C. Arvieux estime que c’est une mauvaise interprétation du message envoyé avec le rapport d’activité. Les données du Morbihan 
existent ; elles ne sont pas mises en forme simplement.  
 
Virginie Mouton-Rioux doit reprendre mi-octobre en mi-temps thérapeutique. Son retour est organisé avec M. Goussef et O. Luycx pour 
adapter son travail. Elle ne peut pas porter et ne peut pas conduire. 
 
 
 



Évolution récente de l’équipe du COREVIH :  
Charlotte Cameli remplace Énora Ouamara-Digue.  
Jennifer Rohan a eu son bébé et revient à 80% en janvier 2017. 
 
Concernant le Morbihan, il n’y a personne pour le moment. On a réussi in extremis à remplacer Énora. Virginie et Jennifer n’ont pas été 
remplacées. Jean-Charles remplace de temps en temps Jennifer à St Brieuc, c’est une question d’organisation et le système de saisie est 
bien organisé avec le secrétariat du CHU de St Brieuc.  
Ce n’est pas  la même chose sur Lorient et Vannes. Une fois Virginie rentrée, des opérations ponctuelles avec les autres TEC pour 
passer au crible l’ensemble des dossiers seront mises en place.  
 
La monitrice d’étude clinique des maladies infectieuses, Cécile Lefeuvre, recrutée fin août est localisée dans les locaux du COREVIH 
avec les dossiers cela simplifie les choses et permet davantage de relations avec les TEC.  
 
Corinne Daniel estime que c’est une période douloureuse pour les TEC du COREVIH. 
 
Selon Cédric Arvieux le Morbihan souffre. Dans le Morbihan, cela dépendra de la volonté des cliniciens de participer au recueil des 
données. 
 
Hadija Chanvril informe qu’elle a demandé à être basée à Lorient dès que cela sera possible.  

 

CONCLUSIONS 

Charlotte Cameli a rejoint l’équipe fin juillet en vue du remplacement d’Enora Ouamara-Digue. Jennifer Rohan et Virginie Mouton-Rioux 
n’ont pas été remplacées. Un soutien spécifique des TEC sera apporté à Virginie Mouton-Rioux lors de sa reprise d’activité dans le 
Morbihan. Cécile Lefeuvre, MEC des maladies infectieuses, a son bureau dans les locaux du COREVIH. 

Hadija Chanvril rejoindra le site de Lorient dès que possible. 

MESURES A PRENDRE PERSONNE RESPONSABLE DELAI A RESPECTER 

   

 

 

Calendrier prévisionnel second trimestre 2016 
 C. ARVIEUX 

DISCUSSION 

- Inter CeGIDD / Colloque sexe et addictions 29/09/16 : absence de la modératrice de l’après-midi. 107 inscrits. Diversité 
d’acteurs que l’on ne touchait pas avant. Date fixée depuis plus de 6 mois.  
 

- Soirée scientifique du 30/11/16 : Intervention des infirmières d’ETP de Brest. Objet : comment elles se positionnent en 
ETP dans le champ de la simplification. Quand un traitement est modifié, comment elles se positionnent en terme d’ETP 
par rapport à la personne. 
Contact avec un médecin de Gérone en Espagne… intervention à titre bénévole. Il faut voir si cela  s’intègre au 
programme. 
 
Programme prévisionnel : 
 

 Nouvelles recommandations de traitement antirétroviral en France Pr. Pierre Tattevin, Rennes  

 Simplifications thérapeutiques en Espagne Dr Angels Masabeu, Girona – Espagne  

 Données du COREVIH en matière de simplification ou d’allégement thérapeutiques, présentées par les TECs du 
COREVIH Bretagne  

 Avis des différents sites connectés (Brest, Lorient, Rennes)  

 Débats et conclusion – Dr C. Arvieux, Rennes  
 

- Plénière : Fixée au jeudi 26 janvier à Vannes. 
 

- Cancer VIH / 2/03/17 journée entière à Brest : 10h-17h 
 
Programme prévisionnel : 
 

 Introduction : topo sur la prise en charge du VIH aujourd’hui et sur la prise en charge du Cancer. Ce qui est nouveau, 
ce vers quoi on va.  

 Présentation des données épidémio sur 3-4 ans. L’ensemble des cancers pris en charge (Interactions 
médicamenteuses. Importance de donner des informations aux cancérologues).  

 Quelles précautions spécifiques à prendre ? Dialogue entre l’infectiologue et l’oncologue ou le Chirurgien ?  

 Le réseau Onco Bretagne : comment favoriser le dialogue entre les praticiens, comment recevoir les comptes rendus  
de RCP….  
>> Partenaires : pôle régional de cancérologie – JP METGES à Brest, coordo de Brest… 

 

- Journée patients : 11 mars 2017 en Ille-et-Vilaine  
Thématique : emploi-formation. Matin : apport de connaissances. Après-midi sous forme d’ateliers de théâtre forum.  
 

- Journée annuelle du COREVIH : fixée au 27 avril 2017.  
 



- Présence du Corevih à la SFLS : Idée de faire un compte rendu à la plénière de ce qui se dit à la SFLS. Pour se répartir 

les thématiques. Faire une vignette en  5mn par thématique ce que l’on retient d’une thématique. Les membres présents 

peuvent regarder le programme et voir ce qu’ils peuvent prendre en charge. Voir EBB/ EB…/Françoise/ Myriam Besse.  

CONCLUSIONS  

MESURES A PRENDRE PERSONNE RESPONSABLE 
DELAI A 

RESPECTER 

   

 
 

Questions diverses 
 C. ARVIEUX 

DISCUSSION Le compte rendu du Séminaire du bureau du 10 septembre sera présenté lors du prochain bureau. 

CONCLUSIONS  

MESURES A PRENDRE PERSONNE RESPONSABLE 
DELAI A 

RESPECTER 

   

 

 

 

Prochaine réunion de bureau le mercredi 19 octobre 2016 à 18h en réunion téléphonique. 
 


