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L’offre en EHPAD dans le Var  

taux d'équipement : places pour 1000 habitants de 75 ans et plus 

ARS DOMS PA - Maquette au 1er janvier 2016 (capacités) Pop 2014 ( INED 

Taux d’équipement inférieur à la moyenne nationale 

néanmoins, 

- une évolution constante; et un écart qui se réduit 

- des besoins qui semblent couverts (taux d’occupation, 
âge moyen d’entrée, durée moyenne de vie en 
établissement) 



Adaptation de l’offre en EHPAD dans le Var   

Améliorer la qualité de vie des résidents : 
des modalités spécifiques 
d’accompagnement des malades d’Alzheimer 

 un environnement architectural adapté / 
espace dédié aménagé 

 des équipes formées, et nouvelles 
compétences (ergo./psychomotriciens) 

 un accompagnement thérapeutique 
adapté  

Lieu de vie spécifique : accueil jour+nuit de 

résidents avec des troubles sévères altérant 

la sécurité et la qualité de vie de la personne et 

des autres résidents.  

Missions : accompagnement personnalisé dans 

le cadre d’un projet spécifique de soins, 

d’activités sociales et thérapeutiques 

Accueil journée, 12 à 14 résidents 

présentant des troubles du 

comportement modérés. 

Missions : accompagnement centré sur 

les thérapies non médicamenteuses, et 

les activités sociales et thérapeutiques  

Pôles d’Activités et de Soins Adaptés 

Unités d’Hébergement  renforcées  

Places PASA installées 
au 1/01/2016 

83 498 

PACA 2 305  

Places UHR installées au 
1/01/2016 

83 39 

PACA 163 



L’offre de maintien à domicile dans le Var  

Densité pour 100 000 habitants  

Sources : STATISS 2014 -  DREES - ARS - ADELI - ASIP-RPPS  

Taux d’équipement en SSIAD inférieur à la moyenne 
nationale, mais une densité d’IDE libéraux bien 
supérieure. 

Développement d’une offre spécifique pour les 
malades d’Alzheimer à domicile : les équipes 
spécialisées Alzheimer (ESA)  

Places d’ESA installées 
au 1/01/2016 

83 110 

PACA 520  



taux d'équipement : places pour 1000 habitants de 75 ans et plus 

ARS DOMS PA - Maquette au 1er janvier 2016 (capacités) Pop 2014 ( INED 

L’offre de maintien à domicile dans le Var  

Une offre d’accueil temporaire en nette progression : 

(cahier des charges national, procédure d’appel à projets, 
autorisation conjointe) 

- qui semble répondre aux besoins / attentes des aidants, 

néanmoins  

- des solutions encore peu lisibles, et des taux d’activité 
parfois faibles,  



Le soutien des aidants  

Objectif : informer; accompagner et proposer 

aux aidants, en partenariat avec les acteurs du 

territoire, une palette de solutions diversifiées. 

 Mission d’écoute et de soutien aux aidants 

 Mission auprès du couple aidant /aidé 

 Mission de répit à domicile  

Plateformes d’accompagnement et de répit 

des aidants  

Nbre de PFRépit  

au 1/01/2016 

83 3 

PACA 16 

Objectifs : Apporter des connaissances, 

des outils essentiels à la compréhension 

de la maladie, à l’adaptation de 

l’environnement et au maintien de la 

relation.  

Elles s’inscrivent en complémentarité 

avec les autres actions menées sur les 

territoires.  

Formation des aidants  

Nbre d’actions 
financées depuis 2011 

83 47 

PACA 250 

Les aidants : rôle central dans le 
maintien à domicile des PA.  
 

Les constats : une grande diversité de 
situations d’aides, une grande 
diversité des besoins 

Tendre vers une palette de 
solutions multiples, diversifiées, et de 
proximité  

 logique de co-construction et 
complémentarité entre acteurs  



Vers une approche autour 

du « Parcours de la personne âgée » 

Plan Maladies neuro-dégénratives 2014-2019, 

Loi d’adaptation de la société au vieillissement (28 décembre 2015) 

Loi de modernisation du système de santé (26 janvier 2016) : 

 Prévention de la perte d’autonomie – Conférence des financeurs dans 
chaque département, 

 Prise en charge coordonnée de l’aide et du soins – expérimentation des 
SPASAD (Services Polyvalents d’aides et de soins à domicile – SAAD+SSIAD), 

 Soutien des aidants –  évaluation des besoins, diversification des réponses  

Coordination clinique, organisationnelle, institutionnelle – projets 
territoriaux  


