COMPTE RENDU DE LA REUNION DU GROUPE DE REFLEXION SUR LE SUIVI DES ADOLESCENTS SEROPOSITIFS POUR LE V. I. H.
Mardi 10 juin 08 
(rédigé  et sous la responsabilité de  Nadine Trocmé )

Personnes excusées : Pascale Vidal,  Patricia Orlandini, Christine Barbier, Sophie Lemerle . Rousseau Danièle
29 personnes présentes : 
Bresson Aude(psychologue CHI André Grégoire Montreuil),Castets Christine (psychologue  hôpital  Bichat ), Charlemaine Elise ( psychologue Port Royal), Chrétien Isabelle (Psychologue stag. Louis Mourier), Fernandez Sandra ( infirmière PSY /VIH Jean Verdier), Dollfus Catherine (pédiatre , Hôpital Trousseau), Firtion Ghislaine(pédiatre Hôpital Port Royal Cochin),Funk-Brentano Isabelle(psychologue-Hôpital Necker), Girard Thomas (médecin espace  santé  jeune – Hôtel Dieu) , Héjoaka Fabienne  ( Anthropologue  EHESS),Huot Chantheany (médecin Cambodge Phnom Penh) Jeantils Vincent (médecin infectiologue, jean Verdier ), Lévine Martine (pédiatre – Hôpital Robert Debré),Leclore Audrey (Pôle mère enfnat  sidaction),Leconte Constance (psychologue Hôpitalde Cayenne )   Martin-Chabot  Béatrice ( psychologue  dessine moi un mouton)Mazy Fabienne (pédiatre, Louis Mourier Colombes), Mascolo Jeanne ( réalisatrice )  Mieusement Christophe  (psychologue  tague le mouton ), Mooney Maureen (psychologue Croix Rouge française), Mounier  Valérie  ( Bénévole Sidaction ) Nguyen Aude (psychologue- Hôpital Eaubonne (95),  Potet Julien ( pôle mère – enfant chargé de mission Sidaction),  Rosenblum Ouriel  (psychiatre CHU Salpétrière Paris) ,Phalip-Le Besnerais Josiane (psychologue Hôpital Delafontaine- comité sida), Thiange Pascale ( assistante sociale CHU Saint Pierre  Bruxelles) Trocmé Nadine (psychologue Hôpital Trousseau), Vaudre Geneviève ( TEC Hôpital Trousseau),  Van Der Kelen  Evelyne ( infirmière  CHU Saint Pierre  Bruxelles ) 
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Communiqué du comité organisateur de la journée  du «  Premier Forum des adolescents infectés  ou affectés par le VIH. » : 
la date est désormais fixée au SAMEDI  16 MAI 2009 !
L’association ADOVIH  est née pour organiser au mieux ce forum  aux côtés de   Tague le Mouton qui s’est engagé comme partenaire. 
Toute équipe médicale  concernée  par la prise en charge  des  adolescents séropositifs  et intéressée par  leur inscription  à ce forum  d’échanges et d’information  doit  contacter l’un des membres du Conseil d’Administration de  l’association ADOVIH : 
Nadine TROCME, Vincent JEANTILS, Martine LEVINE, Christophe MIEUSEMENT,  Mélanie HUBAULT, Laurent ARMAND, Sandra FERNANDEZ. 

  Calendrier et thèmes des  prochaines réunions  
Mardi 14 Octobre 08 - Sandra Fernandez  sur le soutien  à l’observance d’une infirmière, au domicile de patients adolescents.
Mardi 27 janvier 09 –Situation clinique particulière ou  intervenant extérieur ? : toute proposition est la bienvenue !!

Mardi 10 juin 08 – Avec Martine Lévine , pédiatre à L’hôpital Robert Debré 
 « Un lieu transitoire entre  pédiatrie et médecine d’adulte  pour  réussir  le passage des adolescents VIH »...
Martine Lévine présente un travail très novateur autour du passage des adolescents : la pédiatre rencontre l’adolescent  dans un autre lieu -ici l’Hôtel Dieu dans l’Espace Santé  Jeune-  que le lieu de suivi habituel en pédiatrie, pour préparer son passage en service adulte.  Un lieu sécurisé  pour  les adolescents. 
Il est évident que pour les services hospitaliers  où on accueille à la fois enfants et adultes, cela ne se pose pas de la même manière  ... 
Le travail s’élabore autour de trois points importants : 

· On prend  le temps nécessaire  dont les ados ont besoin
· On met  en contact les ados avec d’autres médecins (ici , ceux de  Espace Santé Jeunes ) afin qu’ils  se décentrent du  médecin  pédiatre. 

· Le référent médecin adulte  les reçoit ensuite seulement  en consultation dans l’hôpital  où est le  futur service d’adultes VIH.

La consultation dans ce lieu est en quelque sorte une « consultation transitionnelle » comme le souligne une participante ... En plus, on y accueille  ceux qui sont nouvellement contaminés ( pour lesquels en tant que cliniciens nous nous interrogeons souvent  sur le  lieu d’accueil le plus approprié ...)

Actuellement cette première expérience concerne 15 jeunes de 17, 18 ans ; 7  doivent quitter le service de pédiatrie où ils sont suivis  d’ici la fin de l’année, et 4 sont déjà  « passés » dans le service d’adulte .

Thomas Girard, praticien en médecine  interne   à l’Espace Santé Jeune   témoigne   de cette expérience mais auparavant présente  le service de  « transition », c'est-à-dire  l’Espace Santé Jeune :  un  accueil sans sectorisation  de  jeunes de 13 à 21 ans qui peuvent venir consulter pour de multiples raisons : scolaires , psycho-sociales (conventions  avec l’ASE ..) mais aussi évidemment médicales ... 5700 consultations par an  ont lieu dont 800 nouveaux patients chaque année .   Plus de 50 %  d’entre eux sont d’origine  sub- saharienne et de  68 pays différents ..

Thomas Girard insiste sur le fait  que la transition difficile appartient à la  maladie  chronique... 

S’ensuit un débat et des questionnements  sur cette expérience ... 

Certains d’entre nous    interviennent sur l’opportunité  d’un tel lieu  de médiation qui fait intervenir  un autre médecin  (gynécologue  ou autre ...)  en plus des  deux médecins  concernés par le VIH : Ceci semble indispensable pour ceux qui doivent consulter dans  des services  de médecine adulte  extrêmement important tel  que  celui  de Bichat .  Une infirmière témoigne  pour dire  combien les jeunes peuvent être perdus  quand ils arrivent dans de tels services adultes : il est important alors qu’ils soient accompagnés. 

Or ici, dans  cet  accompagnement  proposé par Martine  Lévine,  il n’y a pas de « guidant » ; c’est   l’adolescent lui-même   qui s’approprie  le lieu .
Comment la pédiatre  propose –telle  un jour  d’aller dans un ailleurs ? : Dès 17 ans on leur explique, on n’impose pas ... ce sont les ados eux mêmes qui prennent rendez  vous et dans un tiers des cas , ils viennent alors  voir le pédiatre dans l’autre lieu  avec  leur mère .
Une intervenante psychologue  s’interroge sur l’opportunité éventuelle  d’une consultation  familiale ...
 Ce qui semble très important pour tous   reste  que le futur  médecin référent adulte, ne soit pas  être aussi celui des parents  séropositifs.  
Quel  sont les premiers contact médicaux pris alors par les ados ? : Surtout  gynécologiques car pour parler de sexualité c’est plus facile ... ! 

Le problème de la  transmission des infos médicales : il semble  souhaitable, qu’une sorte de  contrat tacite soit établi entre le jeune et le pédiatre  sur ce qui doit être transmit –c’est  aussi une façon de faire le point sur l’information du jeune  à propos de sa situation médicale ... ; 

Autant de questions   émergeantes  résumées  dans une conclusion qui nous transporte  de signifiants en interprétations  apportés  par notre intervenant psychiatre  qui en a le secret ....( non sans humour !) : Quand est –ce que ça finit  et quand est –ce qu’on lâche l’ado ... pour qu’il aille à la rencontre des adultes .... ?! : « l’ Hôtel Dieu » comme fin de la fonction pédiatrique  qui est  cette  part de « paradis perdu et d’ éternité » ... mais  qui a  une fin !... Un travail de deuil  est  nécessaire  pour soignants et enfants afin  que chacun puisse accepter de perdre  tout cela ...  avant le passage   de l’autre côté !
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