Protocole Post-test

L'annonce du résultat se fait de maniére individuelle, par I'intervenant qui a réalisé le ou les tests
dans des conditions garantissant la confidentialité et a 'aide d’'un traducteur si besoin. Cette
annonce est accompagnée par remise d’un résultat écrit nominal (fiches de résultat dans le dossier
partagé et dans le classeur TROD).

+* En cas de résultat invalide, un nouveau test sera pratiqué.

** En cas de résultat négatif :

= Evaluez la compréhension des résultats et leur impact dans la démarche de prévention de la
personne (cf guide line)

= Revenez sur les pratiques a risques et sur les stratégies a mettre en ceuvre pour conserver la
séronégativité (cf guide line)

= Evaluez la vulnérabilité de la personne et ses capacités a adopter une stratégie de réduction des
risques (« qu’est-ce qui vous semble le plus facile a mettre en ceuvre ? »)

= Prise en compte des obstacles et des capacités de soutien de I'entourage en matiere de
prévention (ex : parler du préservatif féminin si le partenaire ne veut pas porter de préservatif
masculin...)

= Informez la personne sur les 3 mois de la fenétre de séroconversion (le résultat n’est valable que
si la personne n’a pas eu de pratique a risque depuis 3 mois). En cas d’exposition récente,
refaites le test et informez de la possibilité de réaliser un test classique dans un CeGIDD, CHU ou
aupres de son médecin traitant (ordonnance pour une prise de sang a faire dans un laboratoire ou
via cabinet infirmier) avec un délai de séroconversion de 6 semaines pour le VIH, 3 mois pour le
VHC. La personne est orientée pour compléter I'offre de dépistage (hépatites, IST).

= Soulignez qu’un résultat négatif ne veut pas dire que la personne est immunisée contre une
infection future.

@,

<+ En cas de résultat positif :

Pourle VIH :
= Informez la personne de la nécessité de faire un test de confirmation (prise de sang;

sérologie) ; le résultat d’'un premier test positif est donné sous réserve de la vérification sur

un second prélevement

Informez la personne de la signification du résultat

Discutez des stratégies de réductions des risques / mode de transmission (utilisation d’un

préservatif masculin ou féminin lors des rapports sexuels méme en cas de sexe oral, le

dépistage des partenaires et contacts a risque est encouragé, utilisation de son matériel de

toilette personnel (rasoir, coupe-ongles, brosse a dents, boucles d’oreille), pour le tatouage

et le piercing faire appel a un professionnel et réclamer du matériel neuf, toujours utiliser du

matériel neuf pour les drogues (seringue neuve, coton neuf, petite cuillere propre) et ne

jamais le partager ...)

= L'accompagnement d’'un résultat positif peut se faire en informant de [I'efficacité du
traitement et de ses bénéfices sur la vie quotidienne ; il existe des traitements efficaces et
compatibles avec une vie normale. lls réduisent le risque de transmission du VIH aux autres
partenaires et permettent d’avoir un enfant avec un risque tres faible de transmission a
celui-ci. Sous traitement bien conduit, I'espérance de vie d’une personne se rapproche de
celle d’'une personne non contaminée.

= Accueillez les émotions (choc, déni, anxiété, colére) et identifiez les besoins immédiats de la

personne et ses premiéere inquiétudes, ses difficultés, ses peurs

Evaluez la capacité de soutien de I’entourage (« a qui vous aimeriez en parler ? »)

Orientez la personne vers les lieux ol le test de confirmation (prise de sang, sérologie) peut

étre effectué. (voir coordonnées plus bas); possibilité de I'aider a prendre rdv et/ou

I"accompagner physiquement au rdv a sa demande.
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Pour le VHC :

=

Informer la personne de la signification du résultat. Si le résultat du test de dépistage des
anticorps anti-VHC est positif, il est en effet possible que la personne soit porteuse d’une
infection ou qu’elle ait guéri de son hépatite et qu’elle garde une « cicatrice sérologique ».
Expliquer a la personne que méme si elle sera toujours porteuse d’anticorps anti-VHC, ces
derniers ne lui conféreront pas d'immunité contre une infection future par le VHC.

Informer la personne qu’elle doit faire une sérologie de contrdle et un test de recherche du
virus pour déterminer si elle est atteinte d’'une hépatite C active ou non.

Informer la personne qu’il existe un traitement contre le VHC et qu’une guérison est tout a
fait possible

Discutez des stratégies de réductions des risques / mode de transmission (utilisation d’un
préservatif masculin ou féminin lors des rapports sexuels méme en cas de sexe oral, le
dépistage des partenaires et contacts a risque est encouragé, utilisation de son matériel de
toilette personnel (rasoir, coupe-ongles, brosse a dents, boucles d’oreille), pour le tatouage
et le piercing faire appel a un professionnel et réclamer du matériel neuf, toujours utiliser du
matériel neuf pour les drogues (seringue neuve, coton neuf, petite cuillere propre) et ne
jamais le partager ...)

Orientez la personne vers les lieux ou le test de confirmation peut étre effectué. (voir
coordonnées plus bas); possibilité de I'aider a prendre rdv et/ou I’accompagner
physiquement au rdv a sa demande.

+* En cas de résultat indéterminé, I'information est donnée sur la signification du résultat et la
nécessité du recours a un test classique de dépistage.

Orientation et accompagnement pour réaliser un test sanguin de confirmation et/ou pour la
réalisation d’autres sérologies, et bénéficier d’une prise en charge appropriée vers :

v

v

Le service des Maladies Infectieuses du CHU de Clermont-Ferrand situé 58, Rue
Montalembert, 63003 Clermont Ferrand

Tél: 0473754931/ En cas d'urgence : 04 73 75 49 35 (permanence téléphonique)

ou

Le CeGIDD 63 ; Centre Gratuit d'Information, de Dépistage et de Diagnostic des infections par
le virus de l'immunodéficience humaine (VIH), les hépatites virales et les infections
sexuellement transmissibles (IST), situé 11, rue Vaucanson 63100 Clermont-Ferrand

Tél:04 73 1450 80

Ou

Le CeGIDD de Montlugon situé au sein du Centre Hospitalier de Montlugon situé 18 Avenue
du 8 Mai 1945 - 03100 Montlucon

Ou

un autre lieu du choix de la personne (ex: via prescription du médecin traitant ou sage-
femme, prise de sang via cabinet infirmier ou laboratoire)

& Pour toute orientation, les partenaires concernés (CeGIDD, CHU) devront étre préalablement
informés par téléphone (prendre rdv avec la personne) et une fiche de liaison établie avec I'accord
de la personne (qui pourra étre anonymisée a sa demande) sera remise afin que les professionnels

puissent réserver un accueil a ces consultants venant réaliser un test sanguin de confirmation.

Documents a remettre a la personne
Brochures d’information sur le VIH, les hépatites et les IST
Coordonnées des lieux de dépistage, de prise en charge et de soins
Fiche de résultat du test (un double sera gardé scanné dans FATAE) ; la fiche de résultat est

personnelle. Elle appartient a la personne. Il est recommandé qu’elle montre cette fiche au
CeGIDD, CHU, MG... mais elle n’est pas obligée ; libre a la personne de donner ou non ce
document au CeGIDD, CHU...

Fiche de liaison pour I'orientation a remettre au partenaire (CHU, CeGIDD)



