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HepHIV 2017 Conference 
Objectives
• To further improve HIV and viral 

hepatitis testing and linkage to 
care by engaging stakeholders 
and exchange experiences and 
best practices, as well as 
presenting the latest evidence 
within the fields.

• The HepHIV2014 conference 
ended with a call to action which 
the HepHIV2017 Conference will  
follow up on.



Conference Participants

• 268 participants from 42 countries (HepHIV 2014 
in Barcelona: 250; Copenhagen, 2012: 323)

• Clinicians 17%
• Community representatives 32.8%
• Policymakers/Public Health Institutions 17.1%
• Social scientists, epidemiologists, statisticians
16%

• Media 4.1%
• Industry 13%.



Programme
• Plenary sessions (5)
• Two round tables and one panel discussion (new)
• Parallel abstract‐driven sessions (4)
• Posters 

• Important part of the programme
• Wednesday 12:30‐13:30 and 15:35‐16:05, and 

Thursday 11:45‐12:45
• Social programme

• Reception and conference dinner
• Side meetings

• OptTEST and EuroHIVEdat meetings
• Testing Week Meeting, Wednesday 12:30‐

13:30
• And others…



Expected Outcomes

• Overview on where we are in testing and linkage to 
care and what are the main priorities and challenges 
in the years to come

• Greater understanding of how to improve monitoring 
and surveillance and use this to impact policy and 
programmes to increase testing and treatment 
uptake

• How to further improve link between HIV, viral 
hepatitis and other infectious diseases to create 
better synergies with a patient‐centred focus



Get social with us!

• Follow news from the conference and give 
your feedback by using the hashtag  
#HepHIV2017

• Answer questions, vote and interact during 
sessions. To do so vote live on 
live.voxvote.com or download the app 
VoxVote. PIN: 32638
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