
Pourquoi mettre l’accent 
sur cette population? 
Les femmes sont l’une des 
populations clés identifiées 
dans l’Initiative fédérale de 
lutte contre le VIH/sida au 
Canada. Selon les données 
épidémiologiques 
canadiennes, certains  
groupes de femmes sont 
particulièrement touchés  
par le VIH et le sida.

Pourquoi ce rapport?
Le rapport d’étape présente 
des renseignements à jour sur 
l’incidence du VIH et du sida 
chez les femmes au Canada,  
y compris un profil démo-
graphique de la population, 
des données épidémiologiques 
sur le VIH/sida dans la 
population, de l’information 
sur les facteurs qui augmen-
tent la vulnérabilité et la 
résistance de ce groupe au  
VIH et un aperçu des récentes 
initiatives de recherche et 
d’intervention au pays.
 
Qui devrait lire le rapport? 
Les gens qui participent à 
l’établissement de politiques, 
de programmes et de projets 
de recherche sur le VIH/sida 
visant cette population, 
notamment les collectivités, 
les gouvernements, les 
organisations non gouverne-
mentales, les professionnels 
de la santé publique et  
les chercheurs.  

Quand le rapport  
sera-t-il publié? 
Le rapport sera publié en  
2012 et le sommaire exécutif 
sera accessible sur le site de 
l’Agence de la santé publique 
du Canada. Il sera possible 
d’en obtenir des copies papier 
auprès du Réseau canadien 
d’info traitements sida,  
à www.catie.ca.

Femmes
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Situation du VIH/sida chez les femmes
Depuis le début de l’épidémie de VIH/sida, on observe sur le plan de la distribution par 
sexe une hausse progressive de la proportion de tests de dépistage du VIH positifs chez les 
femmes. En 2009, chez les adultes (15 ans et plus) ayant déclaré de l’information sur le sexe, 
609 (25,7 %) des tests positifs touchaient des femmes. La transmission hétérosexuelle est la 
catégorie d’exposition la plus souvent déclarée chez les femmes ayant obtenu un test positif, 
soit 53,9 % du nombre cumulatif de rapports de cas de VIH (dont la catégorie d'exposition 
est connue) de 1985 à 2009 chez les femmes. Pour la même période et chez ce même groupe, 
l’utilisation de drogues injectables représentait 37,3 % du nombre cumulatif de rapports de 
cas de VIH (dont la catégorie d'exposition est connue).

Selon les données de surveillance, les femmes autochtones et les femmes venant de pays 
où le VIH est endémique sont surreprésentées dans les rapports de tests positifs pour le 
VIH comparativement à leur nombre dans l’ensemble de la population. D’autres données 
indiquent que les taux d’infection au VIH sont plus élevés chez les femmes incarcérées, 
les femmes travaillant dans l’industrie du sexe et les femmes transgenres.  

Vulnérabilité au VIH/sida 
Le VIH/sida chez les femmes est étroitement lié à divers facteurs et déterminants de la santé 
qui contribuent à leur vulnérabilité à l’infection, notamment : la pauvreté, la précarité du 
logement, le racisme, la discrimination, la violence pendant l’enfance, l’absence de réseaux 
de soutien social, les obstacles à l’accès aux services de santé et, dans le cas des femmes en 
particulier, l’inégalité entre les sexes, les normes propres à la culture, la stigmatisation, 
certaines pratiques culturelles et la violence des hommes envers les femmes. 

Recherche et interventions en matière de VIH/sida
Le rapport fait état de 87 projets de recherche menés au Canada entre 2006 et 2009. Ces 
projets portaient sur la prévention du VIH, les interventions, l’accès aux soins, les stratégies 
de traitement et le renforcement des capacités de recherche des communautés. En outre, 
bon nombre de projets visaient des groupes de femmes précis : femmes autochtones, femmes 
atteintes du VIH/sida, utilisatrices de drogues injectables, femmes travaillant dans l’industrie 
du sexe, jeunes filles à risque, femmes incarcérées, lesbiennes, bisexuelles et transgenres. 

De plus, le rapport fait état d’un certain nombre de mesures de lutte contre le VIH/sida 
adaptées aux femmes pendant la même période. Au Canada, divers organismes offrent aux 
femmes des services de prévention, de soins, de traitement et de soutien, y compris des 
organismes communautaires de lutte contre le VIH/sida, des centres de santé et de santé 
sexuelle pour les femmes et des organismes gouvernementaux. 

Comment mieux s’attaquer au VIH et au sida chez les femmes au Canada 
Les conclusions du rapport appuient l’établissement de stratégies de prévention du VIH visant 
des groupes de femmes distincts. Elles sont aussi favorables à des interventions qui visent à 
donner aux femmes des moyens de rétablir l’équilibre des pouvoirs entre les sexes de façon à 
ce qu’elles soient davantage en mesure de prendre leurs propres décisions pour se protéger 
contre le VIH et d’agir en conséquence. 

En bref, les stratégies, les interventions et les projets doivent :

•	 viser	les	femmes	les	plus	vulnérables	à	l’infection	au	VIH;	
•	 être	adaptés	au	sexe	et	à	la	culture;	
•	 tenir	compte	des	inégalités	sous-jacentes	présentes	dans	la	vie	des	femmes;	
•	 donner	aux	femmes	les	moyens	de	rétablir	l’équilibre	des	pouvoirs	entre	les	sexes;	
•	 être	évalués	pour	déterminer	leur	efficacité	chez	divers	groupes	de	femmes;	
•	 examiner	les	causes	sous-jacentes	qui	rendent	les	femmes	vulnérables	à	l’infection.
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