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Répartition de la file active de Bretagne en 2012

Nombre de
. . I . . . Nombre de nouvelles Nombre de nouveaux
Département Ville Centre Hospitalier/service patients/ File . ) o
. prises en charge 2012 séropositifs
active
Cotes d'Armor (St Brieuc [Saint Brieuc - Centre Hospitalier 341 41 1
Brest - CHU, la Cavale Blanche/ Médecine Interne 222 15 4
Brest Brest - CHU, la Cavale Blanche/ Maladies infectieuses 199 30 11
L Brest - CHU, Morvan/ Dermatologie 6 2 2
Finistere — : ; .
Brest - Hopital d'instructions des armées 15 3 2
Morlaix  [Morlaix - Centre hospitalier 22 7 2
Quimper |Quimper - Centre Hospitalier 359 19 7
o Rennes  |Rennes - CHU 173 | 104 | 42
llle-et-Vilaine — 4 142 46
|St Malo |St Malo - Centre Hospitalier 39 J 8 J 4J
Lorient  [Lorient - Centre Hospitalier 248 24 7
Morbihan Pontivy  [Pontivy - Centre Hospitalier 25 3 1
Vannes |Vannes - Centre Hospitalier 330 40 16
Total Régiona 2979 296 | 109
Répartition des patients de la file active en 2012 i 1- Saint Brieuc - Centre Hospitalier
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1¢re Partie

Les principales caractéristiques de la
file active 2012

1) Caractéristiques générales
de la file active de I'Ille et Vilaine

. »




Age de la file active

Hommes
Ville <=20 ans [21-30 ans] [31-40 ans] [41-50 ans] [51-60 ans] [61-70 ans] >70 ans Total
Rennes 9 31 127 319 187 79 21 773
St Malo 1 4 1 10 8 6 0 30
Total départemental 18 72 295 802 539 225 54 803
Femmes
Ville <=20 ans [21-30 ans] [31-40 ans] [41-50 ans] [51-60 ans] [61-70 ans] >70 ans Total
Rennes 7 44 130 136 56 19 400
St Malo 0 1 4 2 1 1 9
Total départemental 7 45 134 138 57 20 8 409
Pyramide des ages de la file active
>70 ans s 21 < Femmes
[61-70 ans] 200 |85 Rl
[51-60 ans] 57 | : |195
[41-50 ans] 138 | : : , s 329
[31-40 ans] 134 128
[21-30 ans] 45 35
<=20ans 7 M 18
200 100 100 200 300 400




Modes de Contamination

Horposexuel Hétérosexuel ubiv Hémophile Transfusé LA AES + autres | Inconnu Total
bisexuel foetale
Ville S 1213 @ & |12 & 12 3] I3 @ |32 & |9
Rennes 405 0 207 325 78 28 20 0 13 17 8 |10] 6 13 36| 7| 773 |400
St Malo 20 0 7 9 3 0 0 0 0 0 0 0] 0 0 0101 30 9
18 depa”:;‘i’;fe] 425 | 0 | 214 | 334 | 81 | 28| 20 | o | 13 | 17 | 8 |10| 6 | 13 [36]| 7| 803 |409
Total départementall 425 548 109 20 30 18 19 43 1212
Répartition par mode de contamination, hommes et femmes
2,5% 1,5% i Homosexuel/bisexuel
9,0% 1,7% ‘ I 1,6% %350 i hétérosexuel
0 L UDIV
i hémophile
i transfusé
L Materno-foetale
L4 AES + autres
' nconnu
Répartition par mode de contamination, hommes Répartition par mode de contamination, femmes
- .
1,6% 0,7% Homosexuel/bisexuel 2 455 3.2% B hétérosexuel
2,5% 4,5% kd hétérosexuel 4,2% \ /
L uUDIV 6,8% \ /_1,7% LM uDIV
10,106 i hémophile S M transfusé
i transfusé L4 Materno-foetale

L4 Materno-foetale

L4 AES + autres

LI AES + autr

i Inconnu

L Inconnu




Ancienneté du diagnostic et Stade de la maladie

Répartition par ancienneté du diagnostic

ATEEITEET Durée médiane (moy) / durée
Ville <1an [1-5 ans[ [5-15 ans[ >=15 ans diagnostics max y
inconnue '
Rennes 42 187 456 481 7 12 (12,7) 130
St Malo 3 12 10 13 1 8(9,97)/28
Total départemental 45 199 466 494 8

Répartition des patients en fonction de I'ancienneté du diagnostic

0,7% 3,7%
M<1an

/ 1 [
40,8% \%—- kM [1-5ans|
_ LI[5-15 ans|
E 38,4%
4 k>=15ans
‘ LI Ancienneté du diasgnostic inconnue

Répartition par stade de la maladie

Répartition des patients par stade de la maladie

Ville Non Sida Sida
Rennes 896 277 \ Non Sida
St Malo 30 9 L Sida
Total départemental 926 286




Les infections opportunistes en 2012

/7 Patients : \

INFECTIONS OPPORTUNISTES CLASSANT SIDA :

- 2 Pneumocystose pulmonaire
- 1 Candidose cesophagienne
- 1 Tuberculose pulmonaire

- 2 Encéphalopathie liée au VIH

\ - 1 Sarcome de Kaposi /




Répartition des patients
selon leur derniére charge virale

Ville Nombre de CV | __, 51-400 | 401-1000 | 1001-10 000 |10 001-30 000|30 001-99 999 [>=100 000| Total 12l
non renseignées (hors NR)
Rennes 39 932 82 10 45 26 18 21 173 1134
St Malo 2 28 4 1 1 0 1 2 39 37
) Total 41 960 86 1 46 26 19 23 1212 171
départemental

Répartition des valeurs de la derniére charge virale mesurée

(présence ou absence de traitement)
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Répartition des patients selon leurs derniers CD4

Ville ﬂg?gﬁi?gﬁ':: <200 200-349 350-499 >=500 Total (hg:’stﬂR)
Rennes 37 67 172 284 613 173 1136
St Malo 2 2 5 5 25 39 37
Total départemental 39 69 177 289 638 1212 173
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2) Les tr
antiret




Les associations de traitements

- 145 lignes de traitements différentes (182 en 2011)

Les 10 associations de traitements les plus prescrites :
- 743 patients

- 67% de la file active traitée

Les 10 associations de traitements les plus préscrites

RAL+TDF+FTC

w 2,2%

ABC+3TC+RTV+DRV

T 3,0%

ABC+3TC+NVP

S 3,0%

LPV+TDF+FTC N 3.2%

ABC+3TC+RTV+ATV

TDF+FTC+NVP ———————
RTV+DRV+TDF+FTC 6,0%

TDF+FTC+RPV

\\\1 7,9%
EFV+TDF+FTC

_ 8,2%
RTV+ATV+TDF4FTC o -

— ;) 13,4%
4%

15,6%

14%
16%




Les types de trithérapies (1)

3 .
Nombre de % de patlen_ts de
tient la file active
Trithérapie patients traitée
2011 | 2012 | 2011 2012
2INTI+11IP 541 489 | 49,8% | 43,8%
2 INTI + 1 INNTI 322 47 | 29,6% | 37,4%
2INTI+11 32 46 2,9% 4,1%
2INTI+1IR 1 1 0,1% 0,1%
Nombre de % de la file active
Molécules patients traitée
2011 2012 2011 2012
TDFI/FTC 596 593 54,8% 53,1%
ABC/3TC 231 221 21,3% 19,8%
Raltegravir 103 126 9,5% 11,3%
Maraviroc 6 " 0,6% 1,0%

Répartition des patients selon les différents
types de trithérapies
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20% | | ‘
- z
10% ll l ‘
0% '
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Répartition des patients selon différentes
types d'associations
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Les types de trithérapies (2)

Nombre de patients sous les trois principaux INNTI

Nombre de % de la file
INNTI patients active traitée
2011 2012 2011 2012
Efavirenz 207 204 19,0% 18,3%
Nevirapine 153 144 14,1% 12,9%
Etravirine 56 68 5,2% 6,1%
Rilpivirine 0 93 0,0% 8,3%
Total 416 423 38,3% 45,6%

20%

15%

10%

5%

0%

Répartition des patients sous les 3 principaux INNTI

18,3%

|

Efavirenz

Nombre de patients sous les trois principales IP

Nombre de % de la file
IP patients active traitée
2011 2012 2011 2012
Atazanavir 323 281 29,7% 25,2%
Lopinavir 158 104 14,5% 9,3%
Darunavir 148 200 13,6% 17,9%
Total 629 585 57,9% 52,4%
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Les inaugurations de traitements

En 2012

Types d'associations lors de l'inauguration d'un traitement en 2012

RTV+DRV4TDF+FTC  w
TDF+FTC+EFV | Sy
! 22,4% (13 patients)
RTVFATVTDF+FTC “‘-__—-—-.._“_\__ﬁ___ Sl 19,0% (11 patients)
TDF+FTC+RPV  w i ———— ;
\%' h\
i g
ABC+3TC+RTV+DRV | ~710,3% (6 patients)
—_— e —
ABC+3TC+RTV+ATV Sl 5,2% (3 patients)
AZT+3TC+LPV "t 1,7% (1 patient)
TDF+FTC+LPV s
ETV+TDF+FTC =l
RAL+TDF+FTC =t
MVC+RTV+DRV+TDF+FTC =i
LPV+ABC+3TC e )
ETV+RAL+RTV+DRV =}
AZT+3TC )
0%
5%
10%
15%
Traitement dans le|  Traités par 20%
Ville Trithérapie IP | Trithérapie INNTI cadre d'un AZT-3TC-LPV 25%
protocole hors grossesse
Rennes 30 17 2 0
St Malo 6 1 0 0
Total régional 36 18 2 0




Efficacité des traitements : Les CD4

- CD4 des patients traités depuis plus de 6 mois
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Efficacité des traitements : La Charge Virale
- CV des patients traités depuis plus de 6 mois
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Efficacité des traitements : Evolution (Rennes)

Evolution de la répartition des patients traités depuis plus de 6

mois en fonction de leurs derniers CD4*

*hors CD4 NR
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Co-infections par les virus des hépatites

Co-infectés VHB Co-infectés VHC Co-infectés VHB/C
Ville Positif L Non Positif L Non " L Non
(ag Hbs+) A renseigné | (ac anti-VHC+) AR renseigné Heail el renseigné
Rennes 66 966 141 181 893 99 12 1071 90
St Malo 1 31 7 7 26 6 0 31 8
, e 67 997 148 188 919 105 12 1102 98
départementa
Proportion de Co-infection VHB et VHC dans la file active
40%
34,4% .
35% 38,0%
31,7%

30%

25% $

20% q

15% 3

10% \

2,3% 9 ,5%
= 5,1% 6,5%
o L. | 3,6%
0% LA i l ’ )
Positif Négatif - l i b 3,4%
o Non Positif (ac i
renseigné anti-VHC+) Négatif o l
Co-infectés VHB renseigné Positif Négatif
Co-infectés VHC No_n ;
renseigné

Co-infectés VHB/C




Co-infections : VHB

Infection en cours Infection ancienne Vacciné sa:'s]m:lér:iss?on N(c;n Ilr-ll1;1s, L_llrxts:e Immunité non renseignée
Ville (Ag HBs+) (Ag HBs-/Ac anti HBc+/ | (Ag HBs-/Ac anti (Ac an:)i HBc non an?i HBc-/Ac (aucune sérologie ou Ac | Total
g Ac anti HBs+/-/NR)  [HBc-/Ac anti HBs+) . . Hbs non connu)
renseigné) anti HBs-)

Rennes 66 152 96 34 144 681 1173

St Malo 1 6 1 1 1" 9 39
, i 67 158 107 35 155 690 1212

départemental

Répartition des patients selon leur derniére sérologie VHB

i Infection en cours
(Ag HBs+)

. i Infection ancienne
5,5% (Ag HBs-/Ac anti HBc+/Ac anti HBs+/-/NR)

L Vacciné
(Ag HBs-/Ac anti HBc-/Ac anti HBs+)

i Immunisé sans précision
(Ac anti HBc non renseigné)

56,9%

Lk Non immunisé
(Ag HBs-/Ac anti HBc-/Ac anti HBs-)

L Immunité non renseignée
(aucune sérologie ou Ac Hbs non connu)

aitement des patients co-infectés VIH/VHB en

Traitement des patients VHB+ 5%

cours
Ville Monothérapie Bithérapie Pas de traitement \ V i Monothérapie
Rennes 8 56 2 : ~
St Malo 0 1 0 o 41,9% i Bithérapie
Total :
départemental 8 57 2 -IPas de traitement




Co-infections : VHB

Traitement des patients VHB+

Ville Monothérapie Bithérapie Pas de traitement
Rennes 8 56 2
St Malo 0 1 0
Total
départemental 2 - <

5 itement des patients co-infectés VIH/VHB en
cours

\ V i Monothérapie

i Bithérapie

Ll Pas de traitement




Co-infections : VHC

0%

3,7%
% ]

traitement en
coursen 2012 @euaumoins 1
traitement

jamais traités

2,7%

.

Non renseigné

STATUT VHC DERNIERE PCR réalisée Traitement
o , , traitement aeuau L
pile (ac ::tis-l\tllltlm) Spontuagr?;n o R;zroonnséee FESIILET| (S e renr::in ne | €N Cours en HED jt?;?tzz: ren':(e’in né
9 P 9 9 2012 traitement 9
Rennes 181 29 49 7 102 79 0 7 88 88 5
St Malo 7 2 2 0 2 4 1 0 2 5 0
Tota
, 188 31 51 7 104 83 1 7 90 93 5
départementa
Statut des patients co-infectés VIH/VHC et derniére PCR
el 55,3%
50%
40% 44,1%
30% 165% 27,1% :
20% i
10% \ A .
L ‘ i 3,7%
0%
- J
S$pontanément , 0.5%
guérie pche)FOOnngS:e Rechuteur bCRY &
PCR-
SUAICIRTIS Non renseigné
DERNIERE PCR réalisée
Traitements des patients co-infectés VIH/VHC
47,9% 49,5%
50%
40% ‘
30% [
20% i
10%




Mode de contamination des patients VHC +

Ville Homosexuel/Bisexuel ubiv Autres Inconnu Total
Rennes 17 112 36 16 181
St Malo 3 4 0 0 7
Total départemental 20 116 36 16 188

Répartition par mode de contamination des patients co-infectés VIH/VHC

M Homosexuel/Bisexuel
M uDIv
L Autres

i Inconnu




2¢éme Partie

Les nouveaux séropositifs en 2012




Caractéristiques des nouveaux dépistés

Hommes Femmes Total
Vill
e 2010 2011 | 2012 | 2010 | 2011 | 2012 | 2010 | 2011 | 2012
Rennes 26 35 30 11 16 12 37 51 42
St Malo 3 1 4 0 0 0 3 1 4
, Total 59 | 36 | 34 | 11 | 16 | 12 | 40 | 52 | 46
départementa
100% -
o - 73% 69% 74%
2010
60% -
M 2011
40% - 2012
20% -
0% -
Hommes I
Femmes I
y Evolution par tranche d'age
50% -
AR - 40%
30% - 28%35% 5594 S 30%
20% 1 B T 2010
0 15%
. 3% 1’]:% - 15% 18% 11% M2011
10% = "% 12% 142012
0% » . m 4%
o . ' ‘ 7%
- ' , 3% 2% g
<=20ans [21-30 ans] (3140 ans] . ‘ " 9 2
[41-50 ans] ' : %
[51-60 ans] .

[61-70 ans]

>=70 ans




Mode de contamination

Répartition par mode de contamination hommes/femmes

M Homosexuel/bisexuel

1,22%

M Hétérosexuel

M UDIV
Répartition par mode de contamination Répartition par mode de contamination
des hommes des femmes

M Homosexuel/bisexuel B Hétérosexuel

1,2,9%

B Hote
™~ Hétérosexuel
M uDIV

12, 100,0%




Origine des patients

Répartition selon I'origine des patients

2, 4,3%0,0%

M Métropole
M Hors métropole
M Afrique

M Europe de I'Est

M Autres pays

Evolution 2010/2011/2012 selon I'origine des patients

100%
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i . 0% o,
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Répartition par niveau immunitaire

LIOLE <200 200-349 350-499 >=500
Ville non renseignes
2010 | 2011 | 2012 | 2010 | 2011 | 2012 | 2010 | 2011 | 2012 | 2010 | 2011 | 2012 | 2010 | 2011 | 2012
Rennes 6 10 0 10 9 14 5 9 10 8 10 6 8 13 12
St Malo 0 0 0 1 0 2 2 0 0 0 0 1 0 1 1
Total départemental 6 10 0 1 9 16 7 9 10 8 10 7 8 14 13
Répartition des patients par strate de CD4 Strate CD4 : évolution 2010 - 2011 - 2012
M nbre T4 non A =
0,0% renseignés 20% -
M <200 21% 35% 37% 2010
30% - 25% | -
M 200-349 T N 28%0  20% ou 28% w011
20% 10% o
H350-499 10% . ‘15% J» 12012
0% . ‘
M >=500 0% - 1 J
nbre T4 <200 o — - L= ,
040 ° non 200349 505 409 —
Répartition par stade de la maladie renseignés s00
mm
Ville Stade A Stade B Stade C
Rennes 35 2 5 : . :
St Malo 3 1 0 Répartition des nouvelles découvertes
Total départementall 38 3 5 en fonction des stades cliniques
Découvertes précoces , . M Stade A
Ville (Primo-infection ou Decouyertes tardives Aut’re stade de —— S Stade B
CD4>=500) (stade Sida ou CD4<200)]  découverte 2 °
id Stade
Rennes 14 14 14
St Malo 1 2 1
Total départementa 15 16 15




3éme Partie

La mortalité




Caractéristiques des patients décédés

Ville Nombrede 1 o ns | [21-30ans] | [31-40 ans] | [41-50 ans] | [51-60ans] | [61-70ans] | >=70ans | Total
patients décédés
Rennes 10 0 0 0 5 5 0 0 10
St Malo 1 0 0 0 0 1 0 0 1
Total départementa 11 0 0 0 5 6 0 0 11
Stade de la maladie CD4 cv
Ville A| B | C AL aL <200 >2200 Non 1 petectable |  Indétectable
renseigné renseigné renseignée
Rennes 1 4 5 0 0 4 6 0 4
St Malo 1 0 0 0 0 0 1 0 1
Total départemental 2 4 5 0 0 4 7 0 5
Nombre de patients Patients décédés et co-morbidités en 2012
10
8 1
6
& 5
2 1 1 2 3
L]
0 ’ i .
Non Fumeur 5 é ‘ j’ ; 0
Ex-Fumeur
Fumeur .’
Non Buveur ‘
Tabac Ex-Buveur
Buveur (>5
verres/jour) Non renseignée

Alcool




Cause du déces

Lié au SIDA Lié a un cancer non sida | Probléme cardio-vasculaire | Probléme cérébral Autres - indéterminé
Ischémie Mort
Ville Profonde AEG GEEET | (el Tampc?nnade e?.lgue Qe Abces: e’mbollque Pneumopathie | Suicide SLLLIGD Inconnu
ORL colon cardiaque l'intestin cérébrale cause
gréle inconnue
Rennes 2 1 1 1 1 1 1 1 1
St Malo 1

5] 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1

départemental




Retrouvez la présentation compléte (AEV, AMP,
Pédiatrie...) ainsi que celles des autres
départements bretons sur :

o httpJ//www.corevih-bretagne.fr/vih-en-bretagne/

- BRETAGNE

9
(\{OFR Vi =0

Actued Présentation




Merci pour votre attention
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