
RENFORCER L’OFFRE DE DÉPISTAGE DES HÉPATITES 
AU SEIN DU CAARUD ASCODE /METHODE ADOPTEE

1

Le 6 septembre 2024

Sophie Delsupexhe Cheffe de service
Laetitia Dolley Infirmière
Marion Boularouah Infirmière Coordinatrice Santé



SOMMAIRE

- Zoom sur le CAARUD ASCODE de Perpignan

- Le dépistage au CAARUD Ascode au fil du temps

- 2022: Année de constat sur le dépistage

- Quelle méthode pour réinvestir le dépistage

- Les actions générales mises en places par le CAARUD

- Les actions générales menées en partenariat

- Les actions spécifiques prévues par le CAARUD à réception de la nouvelle habilitation ARS

- Conclusion: Méthodologie pour renforcer notre offre de dépistage

2



LE CAARUD ASCODE

Seul CAARUD du département situé à Perpignan quartier gare

- Un lieu d’accueil sur Perpignan

- Une antenne dans le quartier Saint Jacques à Perpignan (QPV Cœur de Ville)
- Une équipe mobile dédiée intervenant quotidiennement sur tout le département
- TAPAJ
- 2 MSMA, une en rural et une en QPV centre ville 
- Un réseau de pharmacies effectuant l’échange de seringues et 1 distribox sur Perpignan
- Des permanences dans les structures de la cohésion sociale
- De nombreux partenaires

• File active : 1513 usagers

• Nombre salarié.es : 26
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LE DEPISTAGE AU CAARUD ASCODE AU FIL DU TEMPS

2007 : le dépistage était assuré par des permanences du Cegidd

2014 : Convention de partenariat avec l’EMH (Proposition du fibroscan au CAARUD et prise en charge pour traitement des positifs dépistés par Cegidd).

2016 : Fin de la venue du CEGIDD

Formation aux TROD VIH1/2 VHC du médecin référent du CAARUD et des 3 IDE + pour compléter l’offre de dépistage mise en place des buvards.

2016 : EMH dépistage hépatite au CAARUD.

2018 : Convention de partenariat avec le SMIT : faciliter la prise en charge ttt/ échographie

2020 : Convention avec l’EMH pour le test to treat

2021 : Formation TROD VHB pour les IDE et médecin
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LE DEPISTAGE AU CAARUD ASCODE AU FIL DU TEMPS

- Mise en place systématique d’un IDE une fois par mois en maraude et à la demande (dans l’attente que les 
travailleurs sociaux soient habilités) /non satisfaisant en terme d’offre 

- Propositions de dépistage à TAPAJ selon disponibilités des soignants /Non satisfaisant en terme d’offre

- Dépistages en accueil collectif selon disponibilité des soignants/Non satisfaisant en terme d’offre

- Accueil des partenaires (Test to Treat EMH …)

- Participation à des « évènements dépistage» notamment avec le SMIT
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2022 ANNEE DE CONSTAT

- Post COVID, il y a moins de dépistage au CAARUD

- Dépistage réalisé uniquement par les IDE du CAARUD et par le médecin du CAARUD. Modèle atteignant ses 
limites 

- Augmentation de la file active . IDE mobilisés sur les différents programmes. Moins de temps pour dépister

- Glissement vers la gestion de la précarité 

- Proposition de dépistage hors temps d’accueil collectif/ les usagers ne s’en sont pas saisis

- Volonté de remettre le dépistage au cœur de nos missions mais frein du fait d’un personnel « limité »
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QUELLE METHODE POUR RÉINVESTIR LE DÉPISTAGE ?

Les objectifs poursuivis :

- Accroitre l’offre de dépistage

- Améliorer l’accès au dépistage sur l’ensemble des espaces du CAARUD (équipe mobile, Tapaj, antenne, MSMA, 
accueil collectif )

Les moyens pour y parvenir 

- Inscrire le dépistage comme une action prioritaire du Caarud

- Former d’autres salariés du CAARUD pour augmenter l’offre de dépistage

- Continuer le travail avec les partenaires locaux notamment sur des évènements dédiés au dépistage
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LES ACTIONS GENERALES MISES EN PLACE PAR LE CAARUD

- Inscription du dépistage comme action forte dans notre projet d’établissement  

- Définition de critères d’évaluation via les logiciels AGEVAL et MANO Février et avril 2024, formations au TROD de 7 salarié.es supplémentaires du CAARUD 
par la COHEP 

- Mai 2024 : dépôt des demandes d’habilitations à l’ARS (en attente de retour)

- Mars 2024: formation fibroscan des IDE et Médecin référent CAARUD pour proposer le Fibroscan via COHEP dans un premier temps
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ACTIONS GENERALES MENEES EN PARTENARIAT

COHEP: Préparation d’une session de dépistage pour les patients des  MSMA de Saint Paul de Fenouillet et Perpignan

COHEP: Fibroscan au local du CAARUD et à la permanence de Saint Jacques

SMIT: Quartier Saint Jacques et place Cassanyes

SMIT: interventions conjointes en équipe mobile 

SMIT: session de dépistage à TAPAJ

A venir : COHEP Genexpert…
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LES ACTIONS SPÉCIFIQUES PREVUES PAR LE CAARUD A RECEPTION 
DE LA NOUVELLE HABILITATION ARS

Rappel de l’objectif : intégrer au quotidien le dépistage dans nos différentes actions pour permettre une meilleure couverture 
territoriale (11 personnels habilités)

A réception de la nouvelle habilitation ARS

Dans les murs (accueil co, antenne, TAPAJ):

- programmation/planification de sessions régulières et affichées 

- dépistage à la demande à l’instant T (certains publics ne s’inscrivant pas forcément dans des actions à venir)

- tout nouveau accueilli au caarud dans et hors les murs : proposition et orientation vers dépistage dans le 1er mois.

Hors les murs : 

- programmation/planification de sessions 

- dépistage à la demande à l’instant T 
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CONCLUSION: MÉTHODOLOGIE POUR RENFORCER NOTRE OFFRE DE 
DÉPISTAGE

Renforcer l’offre de dépistage a donc nécessité de  : 

- Réaliser un diagnostique à l’instant T de l’offre de dépistage 

- Réfléchir autour des objectifs de dépistage/ développement des actions

- Intégrer dans sa réflexion ce qui fait frein et comment les lever

- Faire évoluer ses pratiques

- Mettre en place des outils (d’évaluation du projet, résultats )
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