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La cohorte TB-Covid du Réseau des CLAT

e Méthode:

e Accord CNIL et Comité d’éthique de la faculté de médecine de Strasbourg
* Fiches de saisie disponibles par le logiciel de sondages Surveymonkey

* Objectifs
* Evaluer 'activité des CLAT dans le domaine de l'interaction TB Covid19
e Connaitre les séquences TB Covid ou Covid TB
e Connaitre les facteurs de risque communs de tuberculose et de Covid grave
e Connaitre les modes de vie des patients

* Criteres d’inclusion: Tuberculose et Covid sur une année glissante
* 126 cas — 107 complets



Les données déemographiques du patient au moment du
diagnostic de |a tuberculose

* 107 fiches complétes

* Données démographiques

* 2cas<2ans—age moyen
43 ans

* Femmes 25% - Hommes
75%
* Origine géographique
* Né al'étranger 80%
* Demandeur d’asile ou
réfugié 13%
* Lieudevie
* Collectivité 12%
* SDF11%
* Confinement 33%

* Sujets contact de TB 11%
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La couverture sociale au moment du diagnostic de |a
tuberculose
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La cohorte TB-Covid du Réseau des CLAT

Le critere de notification de la tuberculose maladie (voir le formulaire de la Notification obligatoire) - Pas
les Infections tuberculeuses latentes

CHOIX DE REPONSES ¥  REPONSES v
w» Cas confirmé 85,58 % 89
w Cas probable 14,42 % 15
TOTAL 104

Le contexte du diagnostic

CHOIX DE REPONSES ¥  REPONSES v
v Recours spontané au systéme de soins 85,58 % 89
v Enquéte autour d'un cas 4,81 % 5
v Dépistage 1,92 % 2
v Autre (veuillez préciser) Réponses 7,69 % 8

TOTAL 104




La localisation de |la tuberculose
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Les résultats bactériologiques - anatomopathologiques
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Caracteristiques des cas de Covid
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L'épidémie de Covid...
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Des facteurs de risque / de gravité

Tuberculose COVID-19

> 70 ans, sexe masculin * >70 ans, sexe masculin
* Cardiovasculaire (dont HTA)

* Immunodépression (y compris post-COVID-19 ?)
. * Diabete compliqué
* Tabagisme o .

* Respiratoire chronique

* Cardiovasculaire * Insuffisance rénale chronique dialysée
* Diabete * Cancers en cours de traitement
* Respiratoire chronique * Immunodépressions

* Insuffisance rénale chronique dialysée " Greffe d'organes

. * Cirrhose hépatique
* Certains cancers Obésité bid
. ésité morbide

* ChImIOtheraple * Drépanocytose — splénectomie
* Greffe d’organes * Grossesse 3¢™Me trimestre
e Cirrhose hépatique * Tuberculose pulmonaire (HAS)

HCSP 14-03-20 Avis protection personnes vulnérables et

Doivent figurer dans
le rapport de visite
d’entourage

Facteurs communs
Tuberculose
COVID-19

HCSP. Avis relatif a la prévention et a la prise en charge des patients a risques de formes graves de COVID 19 ainsi qu'a la priorisation des tests diagnostiques 31 03 20

HAS. Réponses rapides dans le cadre du COVID-19 - Continuité du suivi des patients atteints de tuberculose. 09-04-20



Les antécédents - comorbidités

25
20
15
10
0 J - . l
N3 Q) X & W N W < & & & & & N > W & S & & o
G 8 e@z & &*"“\ e°‘° K o\*’e a@* @%& \&o &® s\‘?’ 5 @a@ a\?’\ & &S
< & , ) N Q) g o
O QO 2 \ (4 QO & Q Q K\ N3 Q > > & & < (4 e
O o @ & Q) <8 ) 2 > X > N & ) 9 S b
& & < ) Q 2 <& > < 4 o > \© N N
N2 Y N o o o° } c_,@ L& g Q R 2 O & 4 O K >
N e S d e > g > & A3 N &~ 2 & > > Y
& © ) S 2 3 A & X e d 2 Qo o N
& & S o N ¥ K S N Q N )
< e 2 )
S & Ry e’ A & & szf & L e R &
S N L > e \° ) o X & e N
& & e & & &P g 2 & & ©
O R N 3O 2 \© & & & 2
"\\(l\ \é@k ’b\\% s\'Q/ ‘{\\'9 ) b&0 S '&'\ ) & g{\\"’ {Q/
¢ - 5 5 e () N >
9\00 \Q\Qﬁ(\ ok?a & Q},\e eb A %’bb \(\6
& 2 o 3 & N
QK oQ N N &
N b@ \\7 C
3 NS &>
>
°



La vaccination contre la Covid et les CLAT

* Sondage Surveymonkey juin 2021 — 28 répondants

Votre tutelle
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2 questions

12
Le personnel de votre CLAT
pratique-t-il des vaccinations contre 10 -
la Covid19 ?
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6
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Oui Non Autre (veuillez préciser)

Souhaitez-vous que votre CLAT participe a la
vaccination contre la Covid de maniere pérenne
(plusieurs reponses possibles) ?

Non Oui, dans le cadre Oui, mais sur
d'une demande volontariat de
d'habilitation a I'ARS  maniére transitoire

Oui, je le fais déja  Oui, seulement si des
dans le cadre du ressources
Centre de supplémentaires sont
vaccinations auquel alouées au CLAT
mon CLAT est intégré



Les associations pour aider au financement
des CLAT...
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Disposez-vous d'une association capable de
financer des actions de votre CLAT ?
(exemples inscription a un DU, outils de

communications)

[

Oui

Non sans projet d'en créer une

B

Non mais en projet
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Les associations pour aider au financement
des CLAT...

Seriez-vous favorable au En cas de réponse précedente positive,
recensement des associations seriez-vous disposé a participer a un
pouvant aider les CLAT ? groupe d'appui a la répartition des crédits
25 alloués dans le cadre du Réseau des
CLAT ?
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Oui Non Indéterminé Oui Non Indéterminé




Les associations pour aider au financement
des CLAT...

Quels seraient les motifs de ne pas approuver une participation des
associations a l'aide au financement de certaines actions des CLAT ?
(plusieurs réponses possibles)
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C'est une perte de temps Je crains les liens d'intérét avec les  Mon association doit financer mon Ce n'est pas normal que les CLAT
financeurs de I'association propre CLAT recherchent un financement paralléle




