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Présentation de la FNH VIH et autres 
pathologies  

Notre	
  réseau	
  :	
  
Nous	
   fédérons	
   61	
   associa0ons	
   ges0onnaires	
   d’hébergement	
   en	
   lien	
  
avec	
   le	
   soin	
   (ACT,	
  appartements	
   relais…)	
   répar0es	
   sur	
   l’ensemble	
  du	
  
territoire	
  na0onal	
  
Nos	
  missions	
  :	
  
!  Ini0er	
  un	
  réseau	
  d’informa0on,	
  de	
  réflexions	
  et	
  de	
  forma0ons	
  
!  Être	
  l’interlocuteur	
  des	
  pouvoirs	
  publics	
  
!  Favoriser	
   la	
   pérennité	
   des	
   différentes	
   formes	
   d’hébergements	
   en	
  
lien	
   avec	
   le	
   soin	
   et	
   leur	
   donner	
   les	
   moyens	
   de	
   s’adapter	
   aux	
  
évolu0ons	
  

Les	
  publics	
  :	
  
Personnes	
   aJeintes	
   de	
   pathologie(s)	
   chronique(s)	
   en	
   situa0on	
   de	
  
grande	
  précarité	
  (avec	
  des	
  comorbidités	
  fréquentes)	
  



Les Appartement de Coordination  
Thérapeutique  

L’	
   ACT	
   est	
   un	
   disposi0f	
  médico-­‐social	
   ouvert	
   à	
   l’accueil	
   de	
  
toute	
   personne	
   en	
   situa6on	
   de	
   précarité	
   touchée	
   par	
   une	
  
pathologie	
  chronique	
  invalidante	
  (VIH,	
  VHC,	
  cancer,	
  sclérose	
  
en	
   plaques,	
   diabète,	
   insuffisances	
   rénales	
   chroniques…)	
   qui	
  
assurent	
  la	
  coordina6on	
  de	
  la	
  prise	
  en	
  charge	
  de	
  la	
  personne	
  
vers	
   un	
   retour	
   aux	
   soins(et	
   à	
   	
   l’observance	
   thérapeu0que),	
  
aux	
  droits	
  et	
  à	
  l’autonomie	
  sociale.	
  	
  
Les	
   ACT	
   offrent	
   un	
  hébergement	
   temporaire,	
   en	
   individuel	
  
ou	
  en	
  collec6f	
  à	
  des	
  personnes	
  seules	
  ou	
  en	
  couple,	
  avec	
  ou	
  
sans	
   enfant	
   qui	
   se	
   trouvent	
   en	
   situa0on	
   de	
   fragilité	
  
psychologique,	
   sociale	
   ou	
   	
   financière	
   et	
   nécessitant	
   une	
  
coordina6on	
  médicale,	
   sociale	
  et	
  psychologique,	
   du	
   fait	
   de	
  
la	
  maladie,	
  des	
  traitements	
  et	
  de	
  ses	
  répercussions	
  sur	
  la	
  vie	
  
de	
  la	
  personne.	
  



Pathologies des résidents 

Comorbidités	
  fréquentes:	
  
les	
  troubles	
  psychiatriques	
  ou	
  psychiques	
  :	
  (33,6%),	
  	
  
les	
  maladies	
  cardio-­‐vasculaires	
  (9,5%),	
  le	
  VHC	
  (8,9%),	
  
le	
  diabète	
  (5,9%)…	
  

Extrait du RA des ACT 2014, FNH VIH et autres pathologies 



Efficacité en 
terme d’accès 
aux droits 

Séjour	
  moyen	
   :	
   16	
   à	
   17	
  mois	
  
en	
  Région,	
  24	
  mois	
  en	
  IdF	
  

Extrait du RA des ACT 2014, FNH VIH et autres pathologies 



Efficacité en terme accès aux droits et 
aux soins 

Extrait du RA des ACT 2014, FNH VIH et autres pathologies 



Pluridisciplinarité en ACT 

Extrait du RA des ACT 2014, FNH VIH et autres pathologies 

Accompagnement	
  ancré	
  sur	
  le	
  quo6dien	
  :	
  0,429	
  ETP	
  par	
  place	
  en	
  région	
  et	
  0,370	
  en	
  région	
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L’équipe pluridisciplinaire de l’ACT doit élaborer, avec chaque personne accueillie, un projet individualisé, adapté à 

ses besoins, qui définit les objectifs thérapeutiques médicaux, psychologiques et sociaux. La définition de la coordina-
tion médicale comprend notamment l’aide à l’observance thérapeutique, l’éducation à la santé et la prévention, le 

conseil en matière de nutrition, le respect des conditions de sécurité, toutes thématiques qui, dans l’ETP, font l’objet 

de compétences à acquérir par le patient. De même pour la coordination psychosociale, qui comprend le suivi de 

l’observance thérapeutique, l’accès aux droits et l’aide à l’insertion. 

De nombreuses activités individuelles et collectives, menées au sein des ACT peuvent servir de cadre à l’ETP : entre-
tien et suivi individuel coordonné, ateliers collectifs autour de la santé et de l’activité physique, séjours thérapeuti-
ques, groupes d’expression, temps de convivialité… 

Accompagnement en ETP et en 
ACT, des finalités proches 
Rapprochement des missions réglementaires de l’ETP et celles des ACT 

Les compétences nécessaires à la mise en œuvre d’un 

programme ETP tel que définit dans la loi HPST sont par-
tagées dans les équipes pluridisciplinaires des ACT : « Les 
compétences pour dispenser l’ETP : relationnelles, pé-
dagogiques et d’animation, méthodologiques et orga-
nisationnelles, biomédicales et de soins. Ces compé-
tences peuvent être partagées au sein d’une équipe plu-
ridisciplinaire. » 

Historiquement, lors de la mise en œuvre des projets ETP 

en milieu hospitalier, les soignants ont dû acquérir des 
compétences éducatives et apprendre à élargir leur vision 

de la santé à une approche plus globale. Au sein des équi-
pes des ACT, les professionnels de la coordination sociale 

possèdent les compétences éducatives nécessaires. Les 
professionnels de la coordination médicale travaillent dé-
jà en lien étroit avec les professionnels de la coordination 

sociale autour du projet du résident. 

Constats initiaux des missions proches 
(ACT et ETP) 



Etapes parcours résidents: 
1: Demande d’admission 
2: Décision d’admission 
3: Contrat de séjour 
4: Définition du projet personnalisé 
5: Mise en œuvre des projets personnalisés 
6: Evaluation du projet personnalisé et définition de nouveaux objectifs si nécessaires 
7: Sortie de l’ACT 

Pré-
projet 

Projet 
personnalisé 

Définition 
du plan 
d’action 

Mise en œuvre du 
plan d’action 

Evaluation régulière de 
la pertinence des 

objectifs et de l’avancée 
du plan d’action 

1

2
3 4

5 6
7

Rappel du parcours du résident en ACT 
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Les méthodes d’accompagnement des résidents 
dans les ACT ressemblent beaucoup aux métho-

des par étape préconisées par la HAS pour l’ETP. 

« L'équipe pluridisciplinaire de l'appartement de 
coordination thérapeutique élabore, avec chaque 

personne accueillie, un projet individualisé adap-
té à ses besoins, qui définit les objectifs théra-
peutiques médicaux, psychologiques et sociaux, 
ainsi que les moyens mis en œuvre pour les at-
teindre. » Circulaire de 2002. 

Dans les ACT, l’hébergement est considéré  
comme un outil qui permet de mieux prendre en 

charge sa santé. Les résidents restent majoritai-
rement entre 6 mois et 2 ans. 

Les équipes sont pluridisciplinaires et proposent une 

double coordination sociale et médicale. Les compéten-
ces nécessaires à la mise en œuvre de l'ETP (relation-
nelles pédagogiques et d'animation, méthodologiques et 

organisationnelles, biomédicales et de soins) sont par-
tagées dans l'équipe pluridisciplinaire. 

Des méthodes et outils partagés par les  
professionnels des ACT et de l’ETP 

Contrat de séjour 

Consentement ETP/charte 

Projet séjour personnalisé 

Bilan éducatif partagé 

Définition d’objectifs 
partagés 

Mise en œuvre des 
objectifs 

Evaluation régulière de 
l’avancée des objectifs 
Définition de nouveaux 

objectifs 

Dans les ACT, des réunions pluridisciplinaires (le plus sou-
vent hebdomadaires) réunissant l’ensemble des profes-
sionnels permettent de faire le point sur les admissions, le 

suivi des résidents. Les équipes ont réfléchi à la confiden-
tialité et au secret partagé. Ces échanges réguliers forma-
lisés facilitent l’individualisation de la prise en charge de 

chaque résident par l’ensemble de l’équipe pluridiscipli-
naire. 

L’expérience des ACT en matière de prise en charge médico-psycho-sociale, l’accompagnement des résidents 
dans leur vie quotidienne, l’ouverture des ACT à plusieurs pathologies, l’expérience de prise en charge pluri-
disciplinaire autour du patient, l’accompagnement à l’autonomie de personne en situation de précarité, le 

contrat de séjour, la prise en compte de la parole des résidents, sont des atouts pour mettre en œuvre une 

démarche formalisée d’ETP. 

Des méthodes partagés (ACT et ETP) 



 Les spécificités de l’ETP en ACT 

L’ETP	
  en	
  ACT	
  doit:	
  

! 	
  Être	
  transversale	
  à	
  plusieurs	
  pathologies	
  et	
  prendre	
  en	
  compte	
  
les	
  pathologies	
  associées	
  

! 	
  Être	
  adaptée	
  aux	
  besoins	
  spécifiques	
  des	
  personnes	
  en	
  
situa0on	
  de	
  précarité	
  

! 	
  Pouvoir	
  s’intégrer	
  dans	
  le	
  suivi	
  au	
  quo6dien	
  des	
  résidents	
  

! 	
  Impliquer	
  les	
  différents	
  professionnels	
  qui	
  interviennent	
  
auprès	
  des	
  résidents	
  



Les niveaux d ’implication des 
ACT 

Niveau	
  1	
  
• Sensibiliser	
  les	
  résidents	
  à	
  l'ETP	
  et	
  les	
  orienter	
  
sur	
  les	
  programmes	
  autorisés	
  existants	
  

Niveau	
  2	
  
• Proposer	
  des	
  actions	
  formalisées	
  d'ETP	
  
complémentaires	
  aux	
  programmes	
  du	
  territoire	
  

Niveau	
  3	
  
• Mettre	
  en	
  œuvre	
  un	
  programme	
  autorisé	
  d'ETP	
  
en	
  conformité	
  avec	
  les	
  textes	
  ofCiciels	
  

! 	
  La	
  démarche	
  d’ETP	
  doit	
  s’inscrire	
  en	
  complémentarité	
  
avec	
  l’offre	
  du	
  territoire	
  



Préalable	
  rela6onnel	
  nécessaire	
  pour	
  développer	
  
toutes	
  démarche	
  d’ETP	
  	
  :	
  
!  	
  Arriver	
  à	
  exprimer	
  ses	
  besoins	
  (langue,	
  maladie	
  
mentale,	
  etc.)	
  

! Développer	
  la	
  confiance	
  envers	
  les	
  membres	
  de	
  
l’équipe	
  et	
  les	
  intervenants	
  externes	
  

! Etre	
  adossé	
  (ou	
  en	
  partenariat)	
  à	
  un	
  disposi6f	
  
d’accompagnement	
  semble	
  favorable,	
  est	
  ce	
  
indispensable	
  pour	
  les	
  personnes	
  en	
  situa6on	
  de	
  
précarité	
  ?	
  

Des compétences préalables à 
toutes démarches éducatives 



!  Les	
   équipes	
   pluridisciplinaires	
   avec	
   un	
   rôle	
   de	
  

coordina0on	
  des	
  acteurs	
  du	
  parcours	
  de	
  santé	
  	
  

!  Des	
  compétences	
  nécessaires	
  à	
  la	
  mise	
  en	
  œuvre	
  de	
  l’ETP	
  

partagées	
  par	
  les	
  équipes	
  

!  Suivi	
   ancré	
   sur	
   le	
   quo0dien	
   des	
   résidents	
   (en	
   moyenne	
  

18-­‐24	
  mois)	
  

Les forces des ACT pour le 
développement de l’ETP: 



!  Revisiter	
  et	
  modifier	
  des	
  pra6ques	
  professionnelles	
  	
  
!  Travailler	
   le	
   projet	
   ETP	
   en	
   équipe	
   pluridisciplinaire	
   en	
  
incluant	
   quand	
   c’est	
   possible	
   des	
   représentants	
   de	
  
résidents	
  

!  Revisiter	
  les	
  dossiers	
  existants	
  pour	
  intégrer	
  le	
  dossier	
  ETP	
  
dans	
  le	
  cursus	
  du	
  suivi	
  des	
  résidents	
  

!  Formaliser	
  
!  Construire	
   des	
   ou0ls	
   pédagogiques	
   et	
   des	
   séquences	
  
éduca0ves	
  

!  Etablir	
   	
   des	
   partenariats	
   avec	
   les	
   autres	
   programmes	
  
autorisés	
  du	
  territoire	
  	
  

!  Sensibiliser	
  les	
  résidents	
  à	
  l’ETP	
  	
  

ETP en ACT :  
quelles transformations? 



! Programme	
  ciblant	
  moins	
  de	
  50	
  personnes?	
  

! Programme	
  transversale	
  à	
  plusieurs	
  pathologies?	
  

! Par0cipa0on	
  des	
  associa0ons	
  de	
  pa0ents	
  agréés	
  

ou/et	
  des	
  représentants	
  de	
  résidents?	
  

Au niveau institutionnel : 
Quelles transformations? 



Enjeux de l’ETP pour la FNH-VIH et 
autres pathologies, et ses adhérents 

•  Faciliter	
  l’accès	
  à	
  l’ETP	
  à	
  des	
  personnes	
  en	
  situa0on	
  de	
  
précarité	
  notamment	
  les	
  résidents	
  

•  Favoriser	
   la	
   formalisa0on	
  de	
   l’ETP	
  en	
  ar0cula0on	
  avec	
  

l’accompagnement	
  médico-­‐psycho-­‐social	
  	
  

•  Favoriser	
  les	
  partenariats	
  sur	
  les	
  territoires	
  

•  Valoriser	
   et	
   transférer	
   le	
   savoir-­‐faire	
   des	
   équipes	
  
notamment	
   dans	
   le	
   cadre	
   des	
   parcours	
   de	
   santé	
  
complexe	
  (prévue	
  dans	
  le	
  projet	
  de	
  loi	
  de	
  santé) 
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!  La	
  majorité	
  de	
  nos	
  adhérents	
  sont	
  sensibilisés	
  à	
  l’ETP	
  

!  80	
  professionnels	
  formés	
  de	
  30	
  structures.	
  Nous	
  con0nuons	
  
notre	
  effort	
  de	
  forma0on	
  qualifiante	
  

! 1	
  ACT	
  a	
  obtenu	
  une	
  autorisa6on	
  de	
  programme	
  par	
  son	
  ARS	
  

•  Plusieurs	
  ACT	
  rédigent	
  les	
  projets	
  en	
  vue	
  de	
  demande	
  
d’autorisa0on	
  auprès	
  des	
  ARS	
  

•  De	
  nombreux	
  autres	
  structures	
  travaillent	
  en	
  équipe	
  sur	
  une	
  
démarche	
  formalisée	
  

! Nous	
  développons	
  des	
  ou6ls	
  d’évalua6on	
  d’impact	
  (qualité	
  
de	
  vie)	
  

Où en sommes nous aujourd’hui? 



.    Site internet : www.fnh-vih.org/ 
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