
Pr Enrique Casalino
Chef du Département des Urgences bi site Bichat-Beaujon

Directeur Médical Département Médico Universitaire Invictus

Du dépistage du VIH au dépistage des IST

et à une PEC globale



http://drpinna.com/crowded-emergency-rooms-can-be-deadly-34090/crowdederwaitingroom


URDEP (2010-2012)

•Dépistage du VIH par test rapide

•Patients non graves

•Pas de ciblage (mais → )

•Pas de renfort en personnel



URDEP (2010-2012)

•Qu’avons nous appris?
•% de positivité supérieur aux CEDIP
•Rôle ++++++ des IDE
•Aucun impact sur les indicateurs qualité du SAU
•87% des patients intégrés dans une filière de soins
•Economiquement rentable
•Excellente dynamique d’équipe !! 





Pratique clinique courante

•Qu’avons nous appris?
•% de positivité supérieur aux CEDIP
•Rôle ++++++ des IDE
•Aucun impact sur les indicateurs qualité
•Excellente dynamique d’équipe !
•>90% des patients intégrés dans une 
filière de soins



URDEPTRIO (2020-2025)

•Dépistage du VIH VHB VHC par prélèvement 
sanguin

•Patients prélevés au SAU en raison de leur motif 
de passag

•Pas de ciblage (mais → )

•Pas de renfort en personnel



URDEPTRIO (2020-2025)

•Qu’avons nous appris?
•% de positivité supérieur aux CEDIP
•Rôle ++++++ des IDE
•Aucun impact sur les indicateurs qualité
•Economiquement rentable
•Excellente dynamique d’équipe !! 



Projet actuel 2026-

- Mini questionnaire
- Prélèvement sanguin + autoprélèvement
- Dépistage non ciblé

- VIH
- VHB
- VHC
- Syphilis
- Gonocoque
- Chlamydia
- Mycoplasme



Projet actuel 2026 - ………  

- Nouvelles ambitions
- Patients (+)

- Traitement et filière de soins adaptée
- Conseils et prévention

- Patients identifiés→ CS PREP
- Suivi des expositions et des conversions


