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⚫ Amélioration de l’accès au soin

⚫ Intérêt pour certains patients (logistique, confiance, etc.)

⚫ Réduction des inégalités de santé (territoriales, sociales, 

de genre)

⚫ Prévention diversifiée

⚫ Décision partagée, approche centrée patient, approche 

globale

⚫ Baisse du dépistage et de la prévention récente

la PrEP en médecine générale ?La PreP en médecine générale ? Pourquoi ?



⚫ Les patients souhaitent qu’on l’aborde

⚫ Saisir les opportunités d’abord

⚫ Demander l’autorisation « Si vous êtes d’accord, on va parler de ... »

⚫ Approche non jugeante, dans une démarche type « entretien 

motivationnel » / « RPIB »

⚫ Le patient doit comprendre l’intérêt pour lui de cet abord
⚫ « Selon vous, où en êtes vous de votre sexualité ? »

⚫ « Quel serait le principal avantage/bénéfice à modifier votre sexualité ? »

⚫ « Avez-vous des rapports sexuels ? Avec des hommes, des femmes, les deux ? 

Combien de partenaires depuis un an ? Etc. »

Aborder la sexualitéAborder la sexualité



⚫ Risques majorés d’acquisition du VIH
⚫ HSH, personnes trans exposés au VIH

⚫ Partenaires multiples, TDS, sexe transactionnel

⚫ Partenaires à risque (pays forte endémie, statut VIH inconnu, etc.)

⚫ Utilisation difficile du préservatif, exposition à des violences, 

⚫ Marqueurs d’exposition (IST, TPE, etc.)

⚫ Approche individualisée

⚫ Décision partagée

⚫ Tenir compte de la qualité de vie en santé sexuelle

Indications de la PrEPLa PrEP, pour qui ?
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Individualiser

Décision partagée

Qualité de vie



Premier bilanPremière consultation = Bilan initial
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Première prescriptionDeuxième consultation : Schéma continu



Première prescription

Un délai de 7 jours de prise est recommandé avant le premier rapport 

sexuel à protéger pour que la PrEP soit considérée comme efficace. 

Deuxième consultation : Schéma continu



Première prescriptionDeuxième consultation : Schéma à la demande



Première prescription

En cas de rapports répétés, poursuivre avec 1 comprimé par jour jusqu'à 2 

jours après le dernier rapport sexuel, ou poursuivi en continu.  

Deuxième consultation : Schéma à la demande



Première prescription



Bilans de suivi









Prévention combinée





Groupe de pilotage FormaPrEP :
⚫ Dr Cédric Arvieux, COREVIH-Bretagne

⚫ Mme Magali Faure, Cheffe de Projet SFLS

⚫ Dr Sophie Florence, centre CeGIDD / CPEF

⚫ Mr Etienne Fouquay, association AIDeS

⚫ Dr Sébastien Fouéré, SFD, CeGIDD SLS-LRB/FW-

Le Checkpoint, 

⚫ Dr Thomas Huleux, Maladies infectieuses, CVI et 

CeGIDD de l'Artois

⚫ Dr Christine Jacomet, Maladies infectieuses, 

COREVIH AUVERGNE LOIRE

⚫ Mme Diane Leriche, Coordinatrice du TRT5

⚫ Dr Alain Makinson, infectiologue,  

#VersMontpellierSansSida

⚫ Pr Gilles Pialoux, maladies infectieuses CHU Tenon

⚫ Dr Pascal Pugliese, infectiologue, Cegidd, COREVIH 

PACA-EST

Participants réponse rapide HAS :
⚫ Haute Autorité de santé : Albane Mainguy, Pierre 

Gabach, Sophie Despeyroux, Maud Lefèvre, 

⚫ Agences nationales : (SPF) Nathalie Lydié

⚫ Conseil national professionnel / Sociétés savantes : 

(SFLS) Pascal Pugliese, Cedric Arvieux ; (SPILF) Pierre 

Delobel, Jean-Michel Molina, LaurentCotte ; (CMG) 

Guillaume Conort, Julie Chastang, Eleonore Bernard, 

⚫ Représentant  des  patients  et  des  usagers :(TRT-5)  

Diane  Leriche  et  Christophe  Rouquette, (AIDeS) 

Etienne Fouquay, (Vers Paris sans SIDA) France Lert,

⚫ Groupe de lecture : (CNS) Michel Celse, (CMG) Agnès 

Giannotti, (SPILF) Pierre Tattevin, Guillaume Gras, 

Mojgan Hessamfar, Constance Delaugerre, (CNGE) Jean-

Philippe Joseph, (Le 190) Michel Oya-hon, (SFLS) Jérémy 

Zeggagh.

Élaboration fiche CMGF
Dr Julie Chastang, Dr Sarah Robert, Dr Guillaume 

Conort



Proud, CID 2018

-86% contaminations

NNT = 13 à 18

« Cost saving » 

Ipergay, Lancet, 2020

Rationnel de la PrEP



SEARCH, AIDS 2020 

(Sustainable East 

Africa Research in 

Community Health)

Rationnel de la PrEP



Iprex : 50% taux TDF détectable, -44 %
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Épidémiologie



2020, MacManus et al,

JAMA network open, 

2019, 

Ndeinkoundam, 

Eurosurv 

Augmentation des IST ?
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