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Résultats 

Accueillir dans les EHPAD des personnes âgées  
vivant avec le VIH : Etes-vous prêts ? 

 F. Delamarre-Damier (1), S. Sécher (2), C. Allavena (2),(3) 
(1) Gériatrie et EHPAD St Laurent sur Sèvre, EHPAD Montfort, St Laurent sur Sèvre, (2) COREVIH Pays de la Loire, CHU Nantes,  

(3) Service de Maladies Infectieuses et Tropicales, CHU Nantes 

Discussion/Conclusion 

• 3% des EHPAD ont déjà hébergé un PvVIH 

• 74% des répondants sont prêts à accueillir un résident VIH 

• 24% ne peuvent pas répondre car ne connaissent pas le dossier médical du résident, 2% ne 

sont pas prêts 

• Mais 33% pensent que le VIH peut être un frein  

• 98% sont demandeurs d’une formation avant accueil d’un résident VIH 

 

 

 

 

 

 

• Les freins principaux à l’accueil d’un PvVIH sont :  
 ++++ Absence de formation spécifique sur la prise en charge des résidents vivant avec le 

VIH dans l’EHPAD: 57%  

 Difficultés dans la prise en charge médicale liées aux troubles associés au VIH : 32%  

 Difficultés à prendre en charge les éventuelles interactions médicamenteuses : 26%  

 Coût du traitement antirétroviral et des traitements associés : 24%  

 Peur d’une éventuelle contamination avec les résidents et/ou les membres du personnel : 20% 

(médecin 25% > IDEC 16%)  

 Coût de la prise en charge si le résident a moins de 65 ans : 18% 

 Peu/pas de craintes vis-à-vis des difficultés dans la prise en charge sociale (11%) ni de la prise 

en compte de la sexualité du résident (11%) 

 

 

 

 

 

Objectifs et Méthodes Introduction  

Les personnes vivant avec le VIH (PvVIH) ont aujourd’hui une espérance de vie proche de celle 

de la population générale grâce aux traitements antirétroviraux puissants et bien tolérés. 

Aujourd’hui en France l’âge médian des PvVIH est de 50 ans et 1,6% ont 75 ans et plus. Les 

demandes d’hébergement en EHPAD de PvVIH âgées vont devenir de plus en plus fréquentes.  

 

Il y a dans les Pays de la Loire 599 EHPAD répartis sur 5 départements (186 en Loire 

Atlantique, 132 en Maine et Loire, 63 en Mayenne, 77 en Sarthe et 141 en Vendée). 

Remerciements à Christine Boldron, ARLIN et toutes les personnes qui ont répondu au questionnaire 

29% 

41% 

28% 

2% 

Directeur/Directrice

IDEC / IDER / Cadre de santé

Médecin coordonnateur

Autre (assistante RH, psychologue, secrétaire...)

4 établissements ont hébergé un résident  

vivant avec le VIH: 

 3 avaient entre 65 et 75 ans  

 1 avait 75 ans ou plus 

Seriez-vous prêt à accueillir (de nouveau)  

des résidents VIH ? 

2% 2% 2% 

35% 

16% 
26% 

63% 

83% 
72% 

Directeur IDE Médecin coordonnateur

Avez-vous déjà eu une formation  

sur le VIH ? 

OUI  
  31% 

NON 69% 

Quel(s) serai(en)t le(s) frein(s) à l'hébergement d'un résident vivant avec le VIH ? 

• Absence de formation spécifique sur la prise en 

charge des résidents vivant avec le VIH dans 

l’EHPAD 

57% 
67% 

56% 58% 

Tous Directeur IDE Médecin coordonnateur

• Peur d’une éventuelle contamination avec les 

résidents et/ou les membres du personnel 

20% 22% 
16% 

25% 

Tous Directeur IDE Médecin
coordonnateur

• Difficultés dans la prise en charge sociale 

32% 
38% 

32% 29% 

Tous Directeur IDE Médecin coordonnateur

• Difficultés dans la prise en charge médicale liées aux 

troubles associés au VIH 

• Difficultés de prise en compte de la sexualité 

du résident 
• Difficultés à prendre en charge les éventuelles 

interactions médicamenteuses entre le traitement 

antirétroviral et le traitement des comorbidités 

11% 
17% 

2% 

19% 

Tous Directeur IDE Médecin
coordonnateur

• Coût de la prise en charge si le résident a moins de    

65 ans 

18% 
30% 

9% 
17% 

Tous Directeur IDE Médecin
coordonnateur

24% 
32% 

14% 

29% 

Tous Directeur IDE Médecin
coordonnateur

Type de structure (182 EHPAD) 

 
Non 
 

Ne peut pas répondre car  
ne connaît pas le dossier  
médical du résident 
 

Oui 

Objectif : Evaluer la connaissance du VIH dans les EHPAD et les freins potentiels à l’accueil de 
PvVIH 
• Caractéristiques de l’EHPAD : type et taille de la structure, type de budget 
• Caractéristiques du répondant  : directeur, médecin coordonateur, IDEC… 
• Connaissances / freins / demandes autour du VIH et de l’accueil d’une PvVIH 

 

Questionnaire en ligne envoyé le 13 janvier 2017 par : 
• le COREVIH Pays de la Loire 
• l’Antenne Régionale de Lutte contre les Infections Nosocomiales (ARLIN) des Pays de la Loire 
• Relance le 1er février 2017 

 

Destinataires : Directeurs, médecins coordonnateurs, IDEC des EHPAD des Pays de la Loire 

Taux de réponse EHPAD par département 

23% 

35% 

29% 

42% 

31% 

44 49 53 72 85

  (186)                 (132)                   (63)                    (77)                    (141) Nb total  
d’EHPAD 

Privé 
associatif 

42% 

Privé à but 
lucratif 

11% 

Public 
hospitalier 
autonome 

43% 

Public 
hospitalier 

non 
autonome 

7% 

Public 
territorial 

49% 

Public 
47% 

Qui a répondu au questionnaire ? 

209 réponses (182 EHPAD sur 599) = taux de réponse régional 30,4%  

Réponses 

par département 

• Coût du traitement antirétroviral et des 

traitements associés 

12% 

74% 

10% 
4% 

Moins de 50
lits

Entre 50 et
100 lits

Entre 100 et
200 lits

Plus de 200
lits

Type de budget de l’EHPAD 

Budget partiel 
58% 

NR 7% 

PUI 31% 

Pas de PUI 62% 

Budget global 
42% 

Pharmacie à Usage Intérieur

Pas de Pharmacie à Usage Intérieur

• Dernier GMP (GIR moyen pondéré, moyenne) : 654 
 

• Dernier PMP (Pathos moyen pondéré, moyenne): 172 

Pays de la Loire 


