
Assemblée générale
Le mardi 29 avril 2025
18h00-19h30, U2NC - Nouville
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● Bilan moral et financier de l’année 2024
● Projets et prévisionnel 2025-2026
● Situation épidémiologique 2024
● Questions diverses
● Renouvellement du bureau

Ordre du jour



Le Résir au 14/04/2025
● Composition du bureau du Résir depuis le 25/05/2023

○ Présidente : Dr Caroline Mesguen, néphrologue U2NC
○ Vice-président : Dr Nicolas Quirin, chef de service de néphrologie CHT
○ Trésorier : Mr Nicolas Darsaut, directeur général ATIR
○ Trésorier adjoint : Dr Jean-François Cantin, néphrologue U2NC
○ Secrétaire : Mme Véronique Biche, infirmière coordinatrice greffe CHT
○ Secrétaire adjoint : x (démission le 5/4/24 du Dr Raphaël Cohen – néphrologue ATIR) 

● 59 membres actifs / quorum  à atteindre de 20 membres présents ou représentés.

● 3 salariées à mi-temps 

○ Joselita Castel, assistante administrative 

○ Delphine Buttitta, coordinatrice IDE (depuis le 17 mars 2025 / Départ de Gratianne Iliou le 

1er avril 2025)

○ Noémie Baroux, coordinatrice-Épidémiologiste 3



2024, le Résir a quitté ses bureaux le 1er octobre

● Avec le manque de visibilité sur la situation économique, le Résir a décidé de 

quitter ses bureaux en location à la Zac Panda

● Décision lors d'une réunion de bureau du 22 juillet 2024 
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Activités 2024

● L'Atir met à disposition à partir du 1er décembre un bureau au Résir dans ses locaux 

de Carcopino

● L'U2nc met à disposition des salles de réunion pour le Résir

● Le Résir doit changer d'adresse de siège social. Il est proposé que l'adresse du Résir 

soit à partir d'aujourd'hui celle de l'U2nc au 5 Rue Contre-Amiral Joseph du Bouzet, 

Nouméa 98800 puis sera celle de l'Atir lors de la présidence Atir en 2027.

(Soumis au vote ce jour).

https://www.google.com/maps/place//data=!4m2!3m1!1s0x6c27e26f4f7596b7:0x1ea2fae2eb4aa533?sa=X&ved=1t:8290&ictx=111
https://www.google.com/maps/place//data=!4m2!3m1!1s0x6c27e26f4f7596b7:0x1ea2fae2eb4aa533?sa=X&ved=1t:8290&ictx=111


2024, une année particulière à partir du 13 mai

● Période de télétravail exclusive pour les 3 salariés
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Activités 2024

● Très peu de perte matériel (100 bandelettes de créatinine détruites) 
● Pas de dégradation des bureaux

● L'IDE coordinatrice a repris des fonctions IDE d'hémodialyse sur son 2e mi-temps 

impliquant une gestion du planning Résir différente

● Réalisation d'événement de sensibilisation et de dépistage en population générale 

compromise

● Maintien des 3 postes et d'une activité en se réinventant dans un contexte 

modifié



Formations (1)
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Activités 2024

Formations Participants

Transplantation rénale en Nouvelle-Calédonie*
3 sessions de 8 heures

9 IDE, 10 ASH

Suivi nutritionnel des patients en IRC** 6 IDE

Généralités sur l’Insuffisance Rénale Chronique 7 personnels administratifs et techniques :

1 magasinier, 1 aide comptable, 1  technicien de dialyse, 
1 comptable, 1 responsable des opérations logistiques)

Concepts et méthodes de base en 
épidémiologie

2 interventions pour les élèves de l’IFPSS (1ère et 
2è année)

* Formation en partenariat avec le CHT
** Formation en partenariat avec ASCADIET
*** Formation en partenariat avec l'Atir

Total : 32 personnels ATIR-U2NC
80 élèves infirmiers formés en 2024



Formations (2)

Convention avec l'u2nc :

● Le Résir héberge des formations réalisées par une formatrice U2nc
● Une convention Résir-U2nc assure le cadre de ce partenariat
● N'a pas encore pu être appliqué car les formations prévues ont été annulées après 

mai 2024
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Activités 2024



Epidémiologie de l’insuffisance rénale (1)
Les projets (co)coordonnés par le Résir
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Activités 2024

Date 2023-2025
Titre Etude Iohexol - DFG estimé versus mesuré

Equipe Projet Thomas Lamy, Marc Mimric, Véronique Biche, Noémie Baroux
Partenaires Service de néphrologie du CHT

Objectif Comparer le DFG estimé et le DFG mesuré par technique de Iohexol chez les candidats donneurs de rein
Statut Analyse en cours / Article en cours

Rôle du Résir Collecte des données, Analyse, Contact Polynésie

Date 2022-2024
Titre Prévalence de la maladie rénale chronique en Nouvelle-Calédonie (baromètre santé 2015 et 2021)

Equipe Projet Pascale Domingue Mena, Marina Cauchy, Elodie Magnat, Noémie Baroux, Raphael Cohen, Jean-Francois Cantin
Partenaires ASS (coordinateur d'étude et responsable de l'analyse statistique)

Objectif Estimer la prévalence de la maladie rénale chronique stade 3-5 en population générale adulte
Statut Article accepté dans Néphrologie et Thérapeutique en mars 2024, Abstract pour ISN 2024, Poste à la SFNDT oct 2024

Rôle du Résir Analyse, interprétation, rédaction, soumission
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Activités 2024

Date Mai 2024
Titre Perception de la consultation diététique chez les patients dialysés chroniques

Equipe Projet Delphine Buttitta, Noémie Baroux, Alexandra Souprayen, Jean-François Cantin
Partenaires U2nc

Objectif Décrire les connaissances et la perception que les patients dialysés ont vis à vis d'une consultation diététique
Statut Analyse et interprétation réalisées, Présentation des résultats au partenaire, soumission au congrès de la SFNDT à 

Tours
Rôle du Résir Co-Coordination du projet

Date 2023 - en continue
Titre Cohorte GENKYST  - Cohorte de patients avec une polykystose rénale  

Equipe projet Responsable médicale Caroline Mesguen, IDE enquête Laure Cadic, Epidémiologiste Noémie Baroux
Partenaires U2nc, CHT, Atir, CHU de Brest

Objectif Améliorer les connaissances de la polykystose rénale en Nouvelle-Calédonie
Statut Inclusions en cours depuis mars 2024

Rôle du Résir Co-Pilotage projet / Convention avec CHU de BRest

Epidémiologie de l’insuffisance rénale (2)
Les projets (co)coordonnés par le Résir
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Date 2022-2027

Titre EPI-REIN-CAL : Etude épidémiologique du recours au soin des patients ayant une maladie rénale chronique de stade 3 à 5 sans 
traitement de suppléance en Nouvelle-Calédonie

Equipe projet Noémie Baroux, Raphael Cohen, Cécile Couchoud, Rachel Morton

Partenaires CHT, Atir, U2nc, ASS, Dass, CAFAT, Laboratoires d'analyse du territoire, Agence de Biomédecine, Université de Sydney

Objectif 
principal

L’objectif principal est de décrire le suivi biologique et médical des patients avec une MRC stade 3-5 sans suppléance en 
Nouvelle-Calédonie

Statut Démarches éthiques et réglementaires : Avis favorable comité éthique NC, avis favorable du CESREES, avis partiel de la CNIL
Accord de principe pour la subvention AOR REIN (450 000fr) : Non attribution du fait de la suspension du projet
Collecte des données des laboratoires de Caledobio et CHT
Poster de la méthode à la SFNDT 2024
Le projet devait commencer en juin 2024. Suspension du projet en 2024. Adaptation du projet en cours pour 2025-2027.

Rôle du Résir Coordinateur d'étude

Activités 2024Epidémiologie de l’insuffisance rénale (3)
Les projets (co)coordonnés par le Résir

Date Mai 2024
Titre Evolution des pratiques : Anticoagulants oraux direct versus AVK chez les patients dialysés chroniques

Equipe Projet Olivier Axler, Noémie Baroux
Partenaires U2nc

Objectif Comparer le risque thrombotique et hémorragique pour les patients avec une prescription AVK versus DOAC pour les patients 
dialysés

Statut Analyse et interprétation réalisées, point tous les 6 mois avec Olivier Axler sur les données pour décrire l'évolution
Rôle du Résir Collecte des données, Appui méthodologique et statistiques
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Epidémiologie de l’insuffisance rénale (4)
Les soutiens aux projets coordonnés par les partenaires

Date 2023 - ?
Titre Diversité génétique des antigènes du système HLA de la population Calédonienne et impact sur l’accès à la greffe des patients 

Calédonien en attente de greffe de rein.
Equipe Projet Maxime Raz

Partenaires Laboratoire du CHT, Laboratoire à Montpellier
Objectif Déterminer la probabilité de trouver un donneur décédé compatible pour un patient inscrit sur liste d’attente de greffe dans la 

population en Nouvelle-Calédonie 

Statut Demande de subvention en cours
Rôle du Résir Soutien dans les démarches réglementaires 

Date 2023 - ?

Titre ASCODIA ASCOrbic acid supplementation in adult hemoDIAlysis patients

Equipe Projet Thomas Lamy, Dr Pablo URENA, Pimnara CHUACHAO

Partenaires CHT, AURA Paris, Hopital Foch

Objectif The primary objective of this randomized controlled study is to evaluate whether vitamin C supplementation
in hemodialysis patients reduces erythropoietin (EPO) requirements compared to a placebo-treated group

Statut Suspension du projet faute de subvention

Rôle Résir Suivi méthodologique pour le démarrage du projet et la passation aux équipes statistiques 

Activités 2024



Epidémiologie de l’insuffisance rénale (5)

● Animation du registre REIN  (Coordinateur régional : Jean-Michel TIVOLLIER)
○ DIADEM : Saisie, analyse, interprétation et communication des données du registre
○ CRISTAL : Visio trimestriel avec l'ABM et CHT pour mise à jour du registre
○ Valorisation des données
○ Développement du module EDI-Diadem pour les patients inclus dans le registre 

(transmission des données par flux plutôt que par la saisie manuelle)

● Analyse des données du RDPLF 

● Annulation du déplacement au congrès de la SFNDT à Bordeaux
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Activités 2024



Actions de prévention
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Date Actions Statut

14 mars Participation aux actions des associations de patients pour la journée mondiale 
du rein

● avec AIRT au Mall de Dumbéa 
● avec Greffe pour un nouveau départ et Love NC au hall clinique Nouville 

120 dépistages

25 mars Participation au forum santé 2024 du lycée Dick Ukeiwe Réalisé

15 mai Organisation de la journée du rein par le Résir à Bourail : Annulée le 13 mai Annulée

2 juillet Organisation d'un Café Web partage pour les patients IRC avec AIRT Réalisé

Août-Décembre Organisation de dépistage Diabète/HTA commun avec l'ADNC :
● 3 actions au marché de Rivière Salé
● 2 actions au marché de la Foa
● 1 action à la DITT

20aine 
dépistages/marchés
72 dépistage/DITTT

Activités 2024



Actions de promotion du don d'organe
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Activités 2024

Projet Actions Statut

Campagne d'information sur le 

don d'organe

2 réunions avec la commission "Santé et Médecine traditionnelle" du Sénat coutumier ( 9 

janvier et 24 avril 2024)

Planification et organisation d'une tournée sur la grand Terre et dans les Îles avec des 

professionnels de santé de l'IRC et du don d'organe du 21 mai au 22 juin 2024

Annulation de la tournée 

le 13 mai, le projet reste 

toujours suspendu

Théâtre forum Projet d’exécution en cours auprès des jeunes de Journée d’appel citoyen (JAPD) le 24 

Octobre 2024.

Annulé

Baromètre de perception du 

don d'organe

Documents de l'agence de Biomedecine récupérés (questionnaires)
Evaluation du coût d'une enquête téléphonique par une société de sondage

● Enquête dédiée : Entre 2 100 000 et 2 700 000 pour 20 à 25 questions 
● Enquête nichée (Ominibus) : 95 000Fr / question fermée 

Contact avec l'équipe du baromètre santé d'inclure au moins une question sur le don 
d'organe (comme en 2025)

Enquête par société de 

sondage annulée car coût 

trop élevé

Relance à faire auprès de 

l'ASS



Actions de coordination/de réseau
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Date Actions Statut

Décembre 2024 Promotion du film "Notre sang"
● Diffusion dans les salles de dialyses Atir, U2nc, CHT
● Mise à disposition du film sur Youtub pour les professionnels de l'IRC
● Cinéma/Débat le 5/12 au cinéma de la Foa avec professionnels et patients présents

Réalisé

2024 Animation de 2 réunions avec les associations de patients pour coordonner les actions de 
prévention et dépistages organisés en Calédonie

Réalisé

25 juillet Séminaire soin palliatifs Participation

Depuis juillet 2024 Collectif des associations :
● Participations aux réunions
● Participation aux enquêtes : Impact des émeutes sur les associations

Réalisé

18 et 19 sept Séminaire néphrologie du Pacifique 
● Participants : Professionnels de l'IRC de Polynésie et Calédonie, Directeurs 

d'établissements de Polynésie et Calédonie, Autorité de santé de Polynésie
● Participation du Résir :

○ Financière pour le déplacement de professionnels de Calédonie 
○ 2 présentations orales sur le fonctionnement du Résir et sur le registre REIN

Déplacement 
annulé/Participation de la 
Calédonie uniquement en visio

Présentations réalisées

En continue Facturation abonnement DMN pour les professionnels du CHT Réalisé

Activités 2024
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Soirées Résir

Activités 2024

● Aucune soirée Résir réalisée en 2024 
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Diffuser de l’information
Fréquentation www.resir.nc 

Activités 2024

Fréquentation du site stable
Les fiches diététiques fréquemment consultées



Diffuser les informations
Dans les médias

● Journaux internes Atir et U2nc
● Intervention dans les médias locaux en amont et le jour même de la journée 

du rein organisé par le Résir :
○ RRB, NC1ére, Radio Djiido)
○ Voix du caillou

● Diabétik Mag

18

Activités 2024



Autres activités et gestion du réseau
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● Gestion administrative, Gestion financière, Gestion des ressources humaines, 
logistique local Résir et évènements.

● Coordination du réseau 
○ Réunion de bureau
○ Organisation de l’assemblée générale

● Rédaction de la demande de subvention 

● Formation du personnel 
○ Josélita : Formation et suivi sur WordPress pour gestion du site internet du Résir

Activités 2024
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Convention ASS-RESIR 2025 reçue le 15/04/2025 
(subvention de 14 millions cfp)
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Objectifs et indicateurs de suivi à transmettre avant le 31/01/2026

OBJECTIFS OPERATIONNELS ACTIONS
/INTERVENTIONS

PUBLIC 
CIBLE

INDICATEURS DE SUIVI LIVRABLES

Optimiser la coordination des soins Renforcement des liens 
entre les professionnels 
et développer l'éducation 
thérapeutique des 
patients

Professionnels 
du secteur / 
Patients

Interventions pour renforcer la coordination 
entre professionnels : 
nbr, type d'actions menées, professionnels 
ciblés et participants

Tableau et 
observations 
qualitatives

Poursuivre l'animation du registre 
REIN et assurer un suivi 
épidémiologique de qualité sur la 
maladie rénale

Saisie, analyse, 
interprétation et 
communication des 
données du registre

Partenaires Nb de visio avec les partenaires

Nbr et type de communications réalisées et 
rapports d'analyse

Tableau et 
observations 
qualitatives

Prévenir les maladies rénales et 
leurs complications et promouvoir la 
greffe et le don d'organes

Maintenir des actions de 
sensibilisation de la 
population générale, en 
milieu scolaire et auprès 
des publics ciblés

Tous publics Nbr d'interventions, lieux, object, nbr de 
personnes sensibilisées
Organisation de la journée du REIN 
Nbre de dépistages réalisées, nb personnes 
dépistées et tx de positivité

Tableau et 
observations 
qualitatives

Poursuivre la formation des 
professionnels et des associations 
afin de renforcer les compétences de 
tous acteurs impliqués dans la prise 
en charge des patients souffrant 
d'insuffisance rénale

Dispenser des formations 
aux professionnels

Nbr de formations dispensées, objet, lieux, 
participants (nbre et type) et restitution 
qualitative (questionnaire de satisfaction)

Tableau et 
observations 
qualitatives



Synthèse du bilan moral et financier 2024

● Les défis relevés en 2024 (adaptation au télétravail, maintien des activités malgré la 

situation économique complexe)

● La valorisation des données et de la valorisation scientifique en impliquant des acteurs du 

réseau et des partenaires

● La réalisation d’événements de prévention malgré les contraintes

● Le Résir anticipe et s'adapte avec une subvention stable malgré des hausses de charges 

dans les projets mais reste dans une situation fragile :

○ Augmentation des charges liées aux ressources humaines

○ Augmentation des charges liées aux actions de dépistage

26



Ordre du jour
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● Bilan moral et financier de l’année 2024
● Situation épidémiologique 2024
● Projets et prévisionnel 2025-2026
● Questions diverses
● Renouvellement du bureau

https://docs.google.com/presentation/d/1Pp228J4--PB3vx89RPzbrRvqouje6y6jDC3_-iZv7xs/edit?usp=sharing


Ordre du jour
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● Bilan moral et financier de l’année 2024
● Situation épidémiologique 2024
● Projets et prévisionnel 2025-2026
● Questions diverses
● Renouvellement du bureau
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Formations disponibles Réalisé Commentaires

Transplantation rénale en Nouvelle-Calédonie* 0

Suivi nutritionnel des patients en IRC** 1

PLESIR Programme Ludique d'Éducation thérapeutique 
pour la Santé du patient Insuffisant Rénal***

0 ETP non repris 

Généralités sur l’Insuffisance Rénale Chronique 3

Maîtrise des risques infectieux en soins de suite et rééducation **** 0

Concepts et méthodes de base en épidémiologie 0

* Formation en partenariat avec le CHT
** Formation en partenariat avec ASCADIET
*** Formation en partenariat avec l'AtirFormations

● Les demandes de formation sont plus faibles en 2025
● Le Résir propose des conventions pour des partenaires qui ne serait pas centre de formation
● Le Résir souligne l'importance des formations communes aux opérateurs de dialyse coordonné par le réseau

Projets 2025-2026

* Formation en partenariat avec le CHT; ** Formation en partenariat avec ASCADIET; *** Formation en partenariat avec l'Atir; **** Formation en partenariat avec l'U2nc



Evaluer la prise en charge de l’insuffisance rénale

● Registres de l’IRCT en NC et WF 
○ Animation du registre REIN et exploitation des données du RDPLF
○ Valorisation des données épidémiologiques de CRISTAL (développement d'indicateurs de cinétique de la liste 

d'attente locale avec la coordination greffe du CHT)
○ EDI Diadem avec le DMN pour les nouveaux patients en dialyse
○ Rédaction avec la Dass de la situation sanitaire de l'IRC
○ Valorisation des données

● Etudes épidémiologiques 
○ Les projets en cours présentés dans les diapos précédentes
○ Appui méthodologique ou statistique à des projets en néphrologie
○ Participation au groupe Recherche du Comité d'éthique du CHT

● Participation au congrès de la SFNDT à Tours, 7-10 oct 2025

● Participation en visio aux journées des coordinations régionales de DIADEM à l'Agence de 
Biomédecine, Paris, 20-21 mai 2025

30

Projets 2025-2026



Actions de prévention
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Date Actions Statut
2- 4 avril 2025 Journée du rein organisé par le Résir à Bourail avec :

● Information pour les professionnels (CMS et IDEL) sur l'IRC
● Ciné-débat avec le film "Notre sang" au colisé
● Journée d'information et de dépistage
● Atelier cuisine thérapeutique
● Soirée médicale
● Intervention au lycée professionnel François d'Assise  

Réalisée

13 mars 2025 Participation à la journée mondiale du rein relayé par l'AIRT au Dumbea mall Réalisée

En continu Organisation de dépistage Diabète/HTA commun avec l'ADNC :
● Bourail : Marché / mairie
● La Foa : Marché / mairie / Pharmacie

En cours

12 juin 2025 Mairie de Dumbéa, avec ADNC, dépistage, informations Confirmé

Juin - Dec 2025 Lycée de Païta 2 juillet confirmé / Lycées et collège Bourail / Association Tribu (contact 
journée du rein)

En cours

Participation aux journées des partenaires : Une journée en juin (ADNC) &  le 13 Novembre 
Journée mondiale du diabète

A confirmer

Projets 2025-2026



Focus Journée du rein du 2-4 avril 2025

● 36% des personnes dépistées en obésité 
● 59% avec des facteurs de risque familiaux
● 1 personne ne se connaissant pas diabétique 
● 12 consultations de néphrologie :

- 1 personne en rupture de parcours, 

- 3 personnes n’ont pas été suivies depuis les émeutes mais toutes avaient déjà un RDV 
reprogrammé en 2025 par les secrétaires, 

- 2 Patients suivis régulièrement mais demandeurs d'informations, 

- 5 Nouveaux patients & 1 Donneuse de rein ( il y a 30 ans, non suivie)

32

Projets 2025-2026

1ère édition à Bourail réussie ! 
Une collaboration enrichissante et motivante 



Actions de promotion du don d'organe
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Projets 2025-2026

Date Actions Statut

25 juin 2025 Journée nationale de réflexion sur le don d'organes et la greffe, et de 
reconnaissance aux donneurs : Soutien et participation aux actions 
organisées par le CHT 

Participation

/Co organisation

2025 - 2027 Baromètre de perception du don d'organe
Contact avec l'équipe du baromètre santé d'inclure au moins une question sur 
le don d'organe (comme en 2015)

BSA 2027 : contact 

ASS à faire début 

2026



Actions de coordination/de réseau
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Date Actions Statut
Juillet 2025 Participation à la venue du Pr Morane A confirmer
2025 Animation de réunions avec les associations de patients pour 

coordonner les actions de prévention et dépistages organisés en 
Calédonie

1 réunion réalisée

Depuis juillet 

2024

Collectif des associations :
● Participations aux réunions
● Participation aux enquêtes : Impact des émeutes sur les 

associations

Participation enquêtes 

Isee et AFD

2025-? Retracer l’histoire de la dialyse et de la greffe rénale en 
Nouvelle-Calédonie à travers une bande dessinée accessible et 
humaine

Suggestion de l'idée

En continue Facturation abonnement DMN pour les professionnels du CHT Réalisé

Projets 2025-2026



Soirée Résir
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Date Actions Statut
3 avril 2025 Soirée médicale organisée par le laboratoire Astrazeneca et animé 

avec le Résir
Réalisée

1er juillet 

2025

Soirée de l'AMNC : 'La maladie rénale chronique : détecter tôt pour 

mieux soigner !' animé avec le Résir

Planifiée

2025-2026 Répondre à des demandes 

Proposition de sujet : 

● Partage d'expérience des acteurs de la greffe et du don d'organe

● Bonne pratique des compléments nutritionnels pour les patients 

dialysés

-

Projets 2025-2026



Autres activités et gestion du réseau

● Mise à disposition de documents
○ outils PLESIR 
○ fiches nutrition et diététique
○ documents de prévention

● Outils de communication en interne et pour les associations de patients
○ Affiches et  flyers d'événements
○ Logos

● Gestion administrative, Gestion financière, Gestion des ressources humaines, logistique local 
Résir et évènements

● Formation du personnel :
○ Delphine : Formation de formateurs
○ Appropriation de l'outils Chat GPT pour tous 
○ A planifier

● Mise à jour des sites internets et réseaux sociaux
36

Projets 2025-2026



Les missions du Résir sont primordiales 
● Suivre, maintenir et développer des indicateurs épidémiologiques de la 

maladie rénale chronique
● Maintenir et développer la collaboration entre le réseau et les 3 opérateurs de 

dialyse
● Actions de prévention et d'information dans le Grand Nouméa et en dehors
● Développer des actions de formation pour tous les professionnels (CMS, 

Mairie, etc.) 
● Continuer de soutenir les actions de prévention des associations de patients 

37

Conclusion et perspectives

Les points faibles du réseau 
● Précarité financière (contexte économique incertain, convention annuelle)
● Un bureau bénévole n'ayant pas de temps dédié à son implication dans le réseau et avec un 

planning de soin déjà chargé.



Ordre du jour
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● Bilan moral et financier de l’année 2024
● Situation épidémiologique 2024
● Projets et prévisionnel 2025-2026
● Questions diverses
● Renouvellement du bureau



Ordre du jour
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● Bilan moral et financier de l’année 2024
● Situation épidémiologique 2024
● Projets et prévisionnel 2025-2026
● Questions diverses
● Renouvellement du bureau



Election du bureau 2025-2027
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Etape 1 : Election du président (Un néphrologue du CHT)

● Candidature?
● Vote

Etape 2 : Election du reste du bureau composé d'au moins 4 personnes (1 vice-président, 
1 trésorier, 1 vice-trésorier, 1 secrétaire ET 1 néphrologue Atir et 1 néphrologue U2nc) 

● Candidatures?
Les rôles peuvent être attribués a posteriori de l'AG



Merci pour votre participation
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Annexes
1. Missions et statut du Résir
2. Membres et invités du Résir
3. Publications scientifiques des acteurs de néphrologie 
de Nouvelle-Calédonie
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Le Résir, Réseau de l’insuffisance rénale en NC

● Association de Loi 1901, réseau de santé

○ créée en 2005

○ financée majoritairement par l’Agence sanitaire et sociale de NC 

● Conseil d’administration

○ au moins un représentant par structure de prise en charge 

○ élus pour 2 années par l’assemblée générale (avec une présidence tournante sur les 3 structures)

● Missions principales

○ Le réseau de l'insuffisance rénale en Nouvelle-Calédonie (Résir) est un réseau de santé créé en 2005. Ses objectifs sont définis dans le 

schéma d’organisation sanitaire de l’insuffisance rénale chronique (S.O.I.R.C.) de la Nouvelle-Calédonie fixée  par la délibération n°171 du 25 

janvier 2001, Annexe 3.

○ Le Résir répond aux missions suivantes

■ Développer la prévention primaire, secondaire et tertiaire de l'insuffisance rénale

■ Renforcer le travail en réseau afin de promouvoir la prise en charge globale et précoce des patients

■ Évaluer les différents aspects de la prise en charge de l’insuffisance rénale 

■ Développer l’accès à la transplantation et promouvoir le don d’organes.
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Les fonctions de l'Atir, U2nc, Service de néphrologie du CHT 
● Directions 
● Médecins 
● Coordinatrices de soins 
● Cadre de santé ou faisant fonction
● Coordinatrices Greffe
● Cadres 
● Pharmaciens
● Psychologue 
● Responsables gestions des risques 

Au moins un représentant de structures travaillant en lien avec 
l'insuffisance rénale

● Ordre des médecins 
● SMIT

Professionnels de santé travaillant avec Atir, U2nc, Service de 
néphrologie du CHT

● Diététiciennes ASCADIET 
● Urologues intervenant dans le cadre de la greffe rénale 
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Membres actifs actuels et invités permanents
Autres professionnels 

● Cardiologue du CHT 
● Urologue libéral 

Un représentant des associations de patients
● ADNC- Association des diabétique de NC
● AIRT - Association des insuffisants rénaux et 

transplantés de NC
● Un nouveau départ pour la vie 
● Emeraude
● Association greffés rénaux
● Association Greffes pour une Vie Nouvelle en 

Calédonie. 

Invités 
● ASS
● Dass
● Dpass



Les publications en néphrologie (actualisation 01/01/2025) (1)

Ci-dessous est présentée la liste des publications impliquant un professionnel du réseau de néphrologie en Nouvelle-Calédonie. Le Résir n'a pas 

forcément participé aux projets cependant, le Résir valorise et soutient l'activité scientifique porté par des professionnels de Nouvelle-Calédonie. 

Il s'agit des publications parues dans des revues scientifiques ou des présentations orales ou posters présentées dans des congrès scientifiques ou 

médicaux.  

S'il manque des publications, le Résir s'excuse. N'hésitez pas à nous envoyer la référence pour compléter cette liste.

Cachera L, Oehler E, Abdelmoumen K, Tardieu L, Thomas I, Lagrange M, Manaquin R, Quirin N, Sidibe M, Gbaguidi T, Davodoun T, Claudeon J, Vacher H, Roger PM, Markowicz S, Cabié A, Scemla A, Manchon R, 

Paccoud O, Pilmis B, Lanternier F, Lortholary O, Epelboin L. Prevention and management of infectious and tropical diseases in kidney transplant recipients residing in European outermost and overseas territories. 

Transpl Infect Dis. 2024 Dec;26(6):e14386. doi: 10.1111/tid.14386. 

Baroux N, Maire L, Cadic L, Lemaitre A-F, Borceux P, Glasman B. Riots in New Caledonia: Impact of constrained management on peritoneal dialysis patients. Bull Dial Domic [Internet].7(3). Available from DOI: 

https://doi.org/10.25796/bdd.v7i3.84663

Quirin N. La greffe en nouvelle Calédonie : local, régional et international. présentation orale, journée médicale calédonienne, Nouméa, Décembre 2023

Baroux, N, Tivollier, J. M., Situation épidémiologique de l'insuffisance rénale chronique traitée par la dialyse et la greffe en Nouvelle-Calédonie 2013-2023 présentation orale, journée médicale calédonienne, 

Nouméa, Décembre 2023

Baroux, N, De Saint Gilles D, Lamy T, Biche V, Wyburn K, et Quirin N., Donneurs vivants de rein en Nouvelle-Calédonie. Quels sont les risques de les perdre de vue? Poster, journée médicale calédonienne, 

Nouméa, Décembre 2023

Baroux, N, De Saint Gilles D, Lamy T, Biche V, Wyburn K, et Quirin N., Quel ressenti des donneurs de rien vis-à-vis du don en Nouvelle-Calédonie? Poster, journée médicale calédonienne, Nouméa, Décembre 2023

Baroux, N, De Saint Gilles D, Lamy T, Biche V, Wyburn K, et Quirin N. « Risk Factors for Loss to Follow-up and Outcomes after Kidney Donation in New Caledonian Living Donors ». Nephrology (Carlton, Vic.) 28, no 3 

(mars 2023): 187‑95. https://doi.org/10.1111/nep.14143.

Baroux N, Le Mee M, Haidar F. « [Access to the kidney transplantation waiting list for peritoneal dialysis patients in New-Caledonia and Wallis and Futuna] ». Nephrologie & Therapeutique 18, no 6 (novembre 

2022): 491‑97. https://doi.org/10.1016/j.nephro.2022.01.005.

Baroux N, Tivollier J. M., 10 ans de registre en Nouvelle-Calédonie, présentation orale, congrès de la société française de néphrologie, dialyse et transplantation, Rennes, octobre 2022

Quirin N. La greffe en nouvelle Calédonie : local, régional et international. présentation orale, présentation orale, congrès de la société française de néphrologie, dialyse et transplantation, Rennes, octobre 2022

Delezire A, Celton J-C, Touzain F, Biche V, Haidar F, Cantin J-C, Tivollier J-M, et al. « Deceased Donor Kidney Transplantation in New Caledonia: A Unique Collaboration With Australia ». Transplantation 104, no 1 

(janvier 2020): 1‑3. https://doi.org/10.1097/TP.0000000000002859.
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Les publications en néphrologie (actualisation 01/01/2025) (2)

Linhart C, Tivollier J-M, Taylor R, Barguil Y, Magliano D J, Bourguignon C, Zimmet P. « Changes in Cardiovascular Disease Risk Factors over 30 Years in Polynesians in the French Pacific Territory of Wallis Island ». 

European Journal of Preventive Cardiology 23, no 8 (mai 2016): 856‑64. https://doi.org/10.1177/2047487315604833.

Michel L-M, Baroux N, Frimat L, Quirin N. « Telenephrology and On-Site Nephrology: Comparable Adequate Dialysis Care to Patients Living in Remote Pacific Islands ». Journal of Telemedicine and Telecare 27, 

no 9 (octobre 2021): 562‑71. https://doi.org/10.1177/1357633X19896680.

Painter, D., D. Clouston, E. Ahn, P. Kirwan, F. Ledoux, J. M. Tivollier, P. Bouvier, J. Friend, P. Coste, et J. P. Masselot. « The Pattern of Glomerular Disease in New Caledonia: Preliminary Findings ». Pathology 28, 

no 1 (janvier 1996): 32‑35. https://doi.org/10.1080/00313029600169473.

Quirin, N., M. Desnos-Ollivier, J. F. Cantin, J. C. Valery, Y. Doussy, R. Goursaud, F. Dromer, et J. M. Tivollier. « Peritonitis Due to Blastobotrys Proliferans in a Patient Undergoing Continuous Ambulatory Peritoneal 

Dialysis ». Journal of Clinical Microbiology 45, no 10 (octobre 2007): 3453‑55. https://doi.org/10.1128/JCM.00967-07.

Rech, Jean-Simon, Nicolas Quirin, David Buob, Sophie Georgin-Lavialle, Gilles Grateau, et Cecile Cazorla. « AA Amyloidosis of Unknown Origin in New-Caledonia with Focus on the Association with Gout: A 

Consecutive Case Series of 20 Patients ». Amyloid: The International Journal of Experimental and Clinical Investigation: The Official Journal of the International Society of Amyloidosis 29, no 1 (mars 2022): 

68‑69. https://doi.org/10.1080/13506129.2021.2007475.
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