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AU THS JE SUIS TOUJOURS EN
COLERE

* Dernier espace de colere

 C’est toujours aussi bon d’étre en colere ici

&

°* merci



Ce qu'on vous a dit avant les autres

* Vous m’avez pris pour un fou

|l ya 20 ans on disait hépatite C traiter pour prévenir, on parlait du
bouche a seringue et de la masse critique des 15%

* En 2004 il n y avait que 4 fibroscan en France on vous a dit qu’il
devaient étre dans les csapa

* On a réve I'éradication virale en disant gu’il fallait commencer par les
UuD

* La disparition de la co-infection ily a 2 ans



Rahima Banu et All Maow Maalin
dernieres victimes de la variole 1975 et 1977
Je réve de rencontrer les dernieres victimes
guéries des hépatites virales...



Je vous annonce maintenant I'epidemie
de NASH



Deéfinitions

Accumulation excessive

Steatopathies de graisse dans le foie,
’ : d’origine métabolique,
metaboliques (obésité, diabéte, insulinoré

sistance).
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Prevalence de la steatopathie metabolique

AASLD Guideline:
* NAFLD: 6-33% (Med 20%)
* NASH: 3-5%
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Stéatopathie métabolique:
un large spectre d'atteinte hepatique

Steatose Steato-hepatite Cirrhose CHC




Stéatopathie métabolique:
guelles complications ?

Diabete Cancers Maladies cardio-
7 vasculaires
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La stéatopathie métabolique:
une des premiere cause de CHC

120 -
[ 1 NoCLD
[ ALD
100 { === NAFLD
o I HCV
[y 1 HBV
E 80 | [ Haem
D I Crypt
o [ AIH
o 60 1 PBC
— T 1 MM Other
S g
5 % 40| i
3 =
20
= = E
ol =

O XN D > X b 6 AD O O
> P %@u S fﬁ‘éo S S

Year

Dyson J et al, J Hepatol 2015



Le diagnostic de NASH repose
sur la biopsie hépatique

Examen histopathologique: score d’activité (Brunt, Kleiner, SAF), score de fibrose

Kleiner DE et al, Hepatology 2005



Evaluation non-invasive de la fibrose du foie

MARQUEURS SERIQUES ELASTOMETRIE FIBROSCAN ®

FibroTest®
ELF Panel
Fibromeéetre®

NAFLD fibrosis score

Résultats

FibroTest
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Comment sélectionner les patients pour la
biopsie hepatique ?

Patients a risque

obesité, diabete, cytolyse inexpliquée

/murs de stéatk‘

Marqueurs fibrose

Foie normal Foie gras
Aarqueurs de w
Stéatose pure NASH
Aueurs de fibro\
Pas de fibrose Fibrose
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POIDS ET ADDICTION

* 'arrét de tabac fait grossir

 arrét de l'alcool fait grossir

* Un usager qui arréte I’héroine grossit

* La surveillance du poids :I'ancétre des test urinaires

* Les antidépresseurs font grossir
* Les neuroleptiques font grossir

* Et alors? c’est qguand méme mieux non!



ENQUETE 2017 CSAPA/ADDICTO 1

* HEROINE : 114 patient suivi sur 10 en substitution

* Methadone :43 patients 11 on pris plus de 10% de poids .7 cirrhoses
et 2 cancers du foie (il y avait toujours de |'alcool)

* BHD :71 patients, 24 ont pris plus de 10% de poids 12 cirrhoses et 3
cancers du foie

* Tous le patients avec un cancer sont décédeés: diagnostic tardif

* Conclusion : la Substitution c’est 25% des patients qui prennent un
poids pathologique



ENQUETE 2017 CSAPA/ADDICTQO 2

* ALCOOL :247 patients suivi sur 10 ans
e 52 avaient une cirrhose au moment du diagnostic

* 103 ont pu devenir abstinents sur cette période dont 31 avec une
cirrhose

* 47 ont pris plus de 10 % de poids dont 18 plus de 25%

* Mais surtout sur 17 patients abstinents /cirrhotiques /avec prise de
poids, 14 sont morts dont 9 avec un cancer du foie



ET LHEPATITE B

* 'épidémie qui revient

* Vous vaccinez ?

* Le vaccin, une PRep?

* Et si on pensait PRep pour I'hépatite C ?



Enguéte CSAPA Pénurie VHB

* Enquéte réalisée en juin 2017 sur appel téléphonique a 25 CSAPA

* QUESTION POSEE: réalisez vous des vaccinations hépatite B et avez-
vous des problemes avec la vaccination?

* 20/25 (80%) déclarent réaliser la vaccination

* Sur les 20 ...15 déclarent n’avoir aucun probleme(60%)

* 4 informent qu’il y a une rupture de stock (16%)

* 1 ne sait pas (4%)

* La vaccination n’est donc toujours pas une pratique courante en CSAPA



EN 2017 ON VOUS A PREVENU

* SAVOIR C EST GUERIR
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