
VACCINS & 
IMMUNISATION
Comment tirer pleinement
avantage de la vaccination?
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Presentation Notes
Cette présentation couvrira les rudiments des vaccins et de la vaccination. Il est conçu pour les professionnels de la santé. À la fin de cette présentation, vous serez familiarisé avec l'impact de la vaccination, le fonctionnement des vaccins, la sécurité des vaccins, les mythes courants sur la vaccination et les meilleures pratiques afin de communiquer sur l'importance de la vaccination aux patients.



IMMUNIZATION SAVES LIVES 
AND KEEPS PEOPLE HEALTHY

• L’immunisation sauve jusqu’à 3 millions 
de vies chaque année

• Les vaccins sont disponibles pour 
protéger contre les 26 maladies 
infectieuses suivantes, et beaucoup 
d'autres sont en développement:

Choléra • Dengue • Diphthérie • Hépatite A • Hépatite B • 
Hépatite E • Haemophilus influenzae type b (Hib) • Human 
papillomavirus • Grippe • Encéphalite japonaise • Paludisme • 
Rougeole • Méningite à méningocoque • Oreillons • Coqueluche
• Maladie à pneumocoque • Poliomyélite • Rage • Rotavirus • 
Rubéole • Tétanos • Encéphalite transmise par la tique Influenza
• Tuberculose • Typhoide • Varicelle (varicelle) • Fièvre jaune
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Presentation Notes
Les vaccins sont l’une des interventions de santé publique les plus efficaces de l’histoire. La vaccination évite jusqu'à 3 millions de décès provenant de maladies pouvant être prévenues par la vaccination chaque année (source: https://www.who.int/topics/immunization/en/). Grâce aux efforts de vaccination généralisés, les taux de maladies causées par des maladies évitables par la vaccination ont considérablement diminué. La science des vaccins évolue constamment. Il existe actuellement des vaccins contre 26 maladies infectieuses, et de nombreux autres sont en développement (source: https://www.who.int/immunization/diseases/en/).



LES VACCINS PEUVENT ÉLIMINER LES 
MALADIES, LA BAISSE DE LA 
COUVERTURE VACCINALE MET CES 
PROGRÈS EN PÉRIL

La vaccination a 
réduit le
poliovirus 
sauvage de plus 
de

L’immunisation
a éliminé la 
variole La couverture 

vaccinale 
mondiale a 
stagné à 86%

De grandes 
épidémies de 
rougeole ont 
touché 1 pays 
européen sur 4 en 
2017

99%

86%
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Les vaccins jouent un rôle important dans la prévention des maladies et des décès dans les communautés du monde entier. Les efforts de vaccination ont abouti à l'élimination de la variole et à la quasi-élimination de la poliomyélite, les cas de poliovirus sauvages ayant diminué de plus de 99%, passant de 350 000 cas en 1988 à 33 en 2018 (source: http://polioeradication.org/polio -aujourd'hui / polio-maintenant /).   Ce sont d’énormes progrès qui semblaient impossibles il y’a quelques décennies à peine, mais il reste encore beaucoup de travail à faire avant d’atteindre le plein potentiel des vaccins. Des données récentes montrent que la couverture vaccinale mondiale a stagné à 86% (source: https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/immunization-coverage) Dans certaines régions, les taux de couverture vaccinale ont diminué, entraînant des épidémies. En 2017, des épidémies de rougeole provoquées par la baisse de la couverture vaccinale ont touché 1 pays sur 4, après qu'un faible nombre record de cas ait été signalé en 2016 (source: http://www.euro.who.int/en/media-centre/sections). / communiqués-de-presse / 2018 / europe-observe-une-augmentation de 4 fois le nombre de cas de rougeole en 2017 par rapport à l'année précédente) Les professionnels de la santé jouent un rôle important en veillant à ce que les personnes reçoivent non seulement les vaccins qui sauvent des vies, mais comprennent également l’importance continue de la vaccination dans le monde d’aujourd’hui.



COMMENT LES VACCINS 
FONCTIONNENT?

Le corps est exposé à 
un agent pathogène 
affaibli ou mort

Les cellules 
immunitaires du 
corps fabriquent 
des anticorps 
pour attaquer le 
pathogène

Si le corps est à 
nouveau exposé à 
l'agent pathogène, 
le corps sera 
préparé avec des 
anticorps
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Les vaccins permettent d'obtenir ces avantages en imitant une infection naturelle, mais avec un risque de maladie moindre. �Lorsqu'un individu est exposé à des agents pathogènes qui causent une maladie infectieuse par le biais d'une infection naturelle, le système immunitaire du corps réagit en faisant en sorte que ses cellules immunitaires, comme les globules blancs, se répliquent et ciblent ces agents pathogènes avec des anticorps, qui sont des protéines sanguines qui se lient aux agents pathogènes et les détruisent. (source: https://www.cdc.gov/vaccines/terms/glossary.html). Une fois que l'agent pathogène a été détruit, les cellules immunitaires se dissolvent et l'activité du système immunitaire revient à des niveaux normaux, mais il reste des cellules clés appelées cellules mémoire. Si la personne est exposée au même agent pathogène à l'avenir, ces cellules mémoire sont capables d'identifier l'agent pathogène et de réagir avec une rapidité incroyable avec les anticorps appropriés (souvent même avant qu'une personne ne puisse se sentir malade) et de prévenir la maladie.



LES VACCINS PROTÈGENT 
LA COMMUNAUTÉ
IMMUNITÉ COMMUNAUTAIRE
Lorsqu'une proportion suffisante de la population est 
immunisée contre une maladie infectieuse pour rendre 
improbable sa propagation d'une personne à l'autre. 

SEUIL DE COUVERTURE
Le pourcentage minimum d'individus immunisés contre 
une maladie nécessaire pour prévenir une épidémie.

pays de l'UE/EEE ont atteint le seuil de couverture de 95% nécessaire 
pour prévenir les épidémies de rougeole en 2017

Seulement

6
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Les vaccins ont le potentiel de protéger plus que l'individu. C'est ce qu'on appelle l'immunité de la communauté (ou l'immunité de groupe). L’immunité communautaire survient lorsque suffisamment de personnes dans une population sont protégées contre une maladie infectieuse pour interrompre de manière significative la transmission de la maladie (source: https://www.cdc.gov/vaccines/terms/glossary.html)Le seuil d'une maladie est le pourcentage minimum d'individus immunisés dont une communauté a besoin pour prévenir une épidémie. Les seuils nécessaires pour atteindre l’immunité de la communauté varient d’une maladie à l’autre; plus l'agent pathogène est contagieux, plus le seuil d'immunité doit être élevé pour protéger une communauté.L'immunité communautaire est particulièrement importante pour la protection de la santé des personnes âgées, des jeunes enfants et des personnes dont le système immunitaire est compromis, qui pourraient ne pas être en mesure de recevoir les vaccins. Source: countries in the EU/EEA achieved the 95% coverage threshold needed to prevent measles outbreaks in 2017https://ecdc.europa.eu/en/publications-data/vaccination-coverage-second-dose-measles-containing-vaccine-eueea-2017



LES VACCINS 
PROTÈGENT LA 
COMMUNAUTÉ

La maladie se 
propage à 
travers la 
population

La maladie se 
propage à 
travers une 
partie de la 
population

La propagation 
de la maladie 
est limitée

QUAND UNE PARTIE DE LA 
POPULATION EST IMMUNISÉE

QUAND PERSONNE N'EST IMMUNISÉ

QUAND LA PLUPART DE LA 
POPULATION EST IMMUNISÉE

Pas immunisé mais en bonne 
santé

Immunisé & en bonne santé

Pas immunisé, malade et 
contagieux



LES TYPES DE VACCINS

Vivant atténué: contient un agent pathogène affaibli; besoin 
de 1-2 doses. Ex. ROR, rotavirus, varicelle

Sous-unité: contient le composant antigénique tué de 
l'agent pathogène; nécessite plusieurs doses (rappels). Ex. 
Hib, HPV, pneumocoque

Inactivé: contient l'agent pathogène tué; nécessite
plusieurs doses (rappels). Ex. Vaccin antipoliomyélitique 
inactivé, l'hépatite A, la rage

Toxoïde: contient une toxine produite par un agent 
pathogène; peut nécessiter des injections de rappel. Ex. 
Diphtérie, coqueluche
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Les vaccins recommandés dans le monde appartiennent à quatre catégories principales (source: https://www.vaccines.gov/basics/types/index.html): �Vaccins vivants atténués - utilisent une forme affaiblie (ou atténuée) de l'agent pathogène qui ne provoque pas de maladie. Ces vaccins créent une réponse immunitaire forte et durable. Une ou deux doses seulement de la plupart des vaccins vivants peuvent offrir une protection à vie. Parmi les vaccins vivants atténués, citons le vaccin antirougeoleux, antiourlien, antirubéoleux (ROR) et antirotavirus et anti-varicelle.Vaccins inactivés - utilisent une forme tuée de l'agent pathogène. Les vaccins inactivés n’offrent généralement pas une protection aussi forte que les vaccins vivants atténués. Il faut donc administrer plusieurs doses au fil du temps pour obtenir une immunité permanente. Ces doses supplémentaires sont appelées doses de rappel. Des exemples de vaccins inactivés comprennent les vaccins contre l'hépatite A, la grippe et la rage. Les vaccins sous-unités - comme les vaccins inactivés, les vaccins sous-unités ne contiennent pas d'agents pathogènes vivants, mais ils se distinguent par le fait qu'ils ne contiennent que certaines parties antigéniques d'un agent pathogène - les éléments nécessaires pour déclencher une réponse immunitaire protectrice. Ils nécessitent également des injections de rappel. Des exemples de vaccins sous-unitaires comprennent les vaccins anti-Hib, HPV et pneumococcique. Vaccins anti-toxoïdes - utilisez une toxine (un produit nocif) produite par l'agent pathogène responsable de la maladie. Cela signifie que la réponse immunitaire est ciblée sur la toxine plutôt que sur l'agent pathogène dans son ensemble. Ils peuvent nécessiter des injections de rappel. Les vaccins contre la diphtérie et le tétanos sont des exemples de vaccins anatoxiques.



LE DOSAGE DES VACCINS 
DURANT LA VIE

Certains vaccins 
procurent une 
immunité à vie à 
partir d'une seule 
dose

De nouveaux vaccins 
sont fréquemment
nécessaires pour les 
agents pathogènes 
qui mutent souvent 
(comme la grippe)

D'autres offrent 
une meilleure 
protection après 
plusieurs doses

LES VACCINS NE SONT PAS JUSTE POUR LES 
ENFANTS - LES POPULATIONS ÂGÉES ONT 
BESOIN D’UNE PROTECTION CIBLÉE 
CONTRE CERTAINES MALADIES
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Les différents types de vaccins signifient que le moment et le dosage des vaccins peuvent varier (source: https://www.chop.edu/centers-programs/vaccine-education-center/vaccine-safety/dosing-safety). � Certains vaccins sont mieux à même de protéger le plus grand nombre de personnes s’ils sont administrés plus d’une fois. Le vaccin contre la varicelle en est un exemple: après une dose, 78 adultes sur 100 seront protégés, mais après une deuxième dose, 99 adultes sur 100 seront protégés. Il est recommandé que tout le monde reçoive une deuxième dose, car il est sûr et protège plus de gens. �Certains vaccins apportent une réponse plus importante et un niveau de protection plus élevé après une seconde dose. Haemophilus influenzae de type b ou Hib en est un exemple.Certains ont besoin de plusieurs doses pour produire la réponse immunitaire la plus forte. Les vaccins DTaP en sont un exemple. Certains vaccins protègent contre les agents pathogènes qui mutent si souvent que les versions plus anciennes des vaccins n’offrent aucune protection. Les vaccins antigrippaux en sont un exemple, avec de nouveaux vaccins recommandés chaque année. Il est important que les fournisseurs de soins de santé revoient les directives posologiques de chaque vaccin pour s'assurer que les patients respectent les recommandations en matière de vaccination tout au long de leur vie, de la naissance à l'âge adulte.



COMPOSANTS DU VACCIN: 
SÛR ET EFFICACE
• Fournissent une immunité

• Les antigènes
• Les adjuvants

• Assurent que les vaccins sont sûrs 
et durables

• Conservateurs 
• Stabilisants

• Utilisés lors de la production de 
vaccins

• Matériaux de culture cellulaire
• Ingrédients inactivants
• Antibiotiques
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Les vaccins actuels utilisent uniquement les ingrédients dont ils ont besoin pour être sûrs et efficaces. Chaque ingrédient dans un vaccin sert un objectif spécifique (source: https://www.vaccines.gov/basics/vaccine_ingredients/index.html). Par exemple, les ingrédients du vaccin peuvent aider à fournir une immunité (protection) contre une maladie spécifique:Les antigènes sont de très petites quantités d'agents pathogènes faibles ou morts susceptibles de provoquer des maladies. Ils aident le système immunitaire à apprendre à combattre les infections plus rapidement et plus efficacement. Le virus de la grippe est un exemple d'antigène Les adjuvants, qui figurent dans certains vaccins, sont des substances qui aident le système immunitaire à réagir plus fortement au vaccin. Cela augmente l'immunité contre la maladie. L’aluminium est un exemple d’adjuvant (l’aluminium est le métal le plus abondant au monde. On le trouve dans les plantes, le sol, l’eau et l’air. Les quantités d’aluminium présentes dans les vaccins sont faibles et hautement réglementées). Certains ingrédients permettent de s’assurer que le vaccin continue de fonctionner comme prévu et qu’il reste exempt d’agents pathogènes extérieurs. Par exemple: Les conservateurs protègent le vaccin contre les bactéries ou les champignons extérieurs. Aujourd'hui, les conservateurs ne sont généralement utilisés que dans des flacons (récipients) de vaccins contenant plus d'une dose. La plupart des vaccins sont également disponibles dans des flacons à dose unique et ne contiennent pas de conservateur. Les stabilisants, comme le sucre ou la gélatine, aident les ingrédients actifs des vaccins à continuer de fonctionner pendant la fabrication, le stockage et le transfert du vaccin. Parfois, des traces de certains ingrédients nécessaires à la production du vaccin restent dans le produit final. Voici des exemples de ces ingrédients non nocifs: Matériau de culture cellulaire (croissance), comme des œufs, pour aider à la croissance des antigènes du vaccin Ingrédients inactivés (tels que le formaldéhyde) pour tuer les germes afin d'affaiblir ou de tuer les virus, les bactéries ou les toxines contenus dans le vaccin Les antibiotiques, comme la néomycine, aident à empêcher les germes et les bactéries de proliférer dans le vaccin



PROGRAMMES D'IMMUNISATION: 
FONDÉS SUR DES PREUVES 
SCIENTIFIQUES

• Conçus pour protéger au 
mieux la santé publique

• Formulé à l'aide de preuves 
scientifiques solides
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En gardant à l’esprit ces différents types de vaccins, dosages et ingrédients, les principaux décideurs, tels que les gestionnaires nationaux de la vaccination et les responsables gouvernementaux, élaborent des calendriers d’administration des vaccins afin de protéger au mieux la santé publique. Ces programmes sont formulés à l'aide de preuves scientifiques solides. Les calendriers de vaccination de routine varient d’un pays à l’autre, mais l’OMS formule des recommandations pour la vaccination de routine. Ces recommandations sont basées sur les conclusions des documents de synthèse de l'OMS (source: https://www.who.int/immunization/policy/immunization_tables/en/). Un lien vers les calendriers de vaccination recommandés par l’OMS est inclus à la fin de cette présentation.



S’ASSURER QUE LES VACCINS 
SONT SÛRS ET EFFICACES

20-100 
VOLONTAIRES 
SAINS

Ce vaccin est-il sûr?
Ce vaccin semble-t-il 
fonctionner?
Y a t-il des effets 
secondaires graves?
Quel est le lien entre 
la dose et les effets 
secondaires?

PLUSIEURS 
VOLONTAIRES SAINS

Quels sont les effets 
secondaires les plus 
courants à court 
terme?
Comment le système 
immunitaire des 
volontaires réagit-il 
au vaccin?

DES CENTAINES DE 
MILLIERS DE 
VOLONTAIRES

Comment les 
personnes qui 
reçoivent le vaccin et 
celles qui ne le font 
pas se comparent-
elles?
Le vaccin est-il sûr?
Le vaccin est-il 
efficace?

PHASE

1
PHASE

2
PHASE

3
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Un peu comme la manière dont les programmes de vaccination de routine sont formulés à l'aide de preuves scientifiques solides, les mesures de sécurité des vaccins sont approfondies et enracinées dans des pratiques scientifiques rigoureuses pour éclairer les tests, le suivi et la surveillance des vaccins. Mais comme tous les médicaments, les vaccins peuvent provoquer des effets indésirables. Les tests, la surveillance et la surveillance ont lieu avant et après l'introduction d'un vaccin afin de minimiser les éventuels effets indésirables et de garantir la sureté et l'efficacité de tous les vaccins (source: https://vaccine-safety-training.org/expectations-towards-safety-of -vaccines.html). L'OMS travaille en étroite collaboration avec les autorités nationales de réglementation pour veiller à ce que les normes et les directives mondiales soient élaborées et facilement disponibles pour évaluer la qualité, la sureté et l'immunogénicité des vaccins. Le processus d’autorisation des vaccins varie d’un pays à l’autre, mais les principaux composants sont en grande partie les mêmes. Avant l’introduction d’un vaccin dans un programme de vaccination, un vaccin candidat doit passer par plusieurs phases d’essais cliniques de plus en plus importants. Si le vaccin est jugé sûr et efficace et si les avantages l'emportent sur les risques, les installations de fabrication sont prêtes à assurer la sureté et la qualité du vaccin après son homologation. Une fois introduit, un vaccin est surveillé en permanence à l'aide de systèmes de surveillance étendus. Les autorités nationales de réglementation continuent de surveiller et d’enquêter sur les événements indésirables consécutifs à la vaccination afin de garantir la sécurité du vaccin. En plus de la surveillance nationale, il existe également une surveillance mondiale pour détecter, notifier et enquêter sur tout effet indésirable lié à la vaccination. Grâce en grande partie à cette solide infrastructure de sécurité vaccinale avant, pendant et après l’introduction du vaccin, les cas de maladie ou de blessure causées par la vaccination sont extrêmement rares. Nous évoquerons plus tard les peurs et les idées fausses sur les vaccins et la vaccination, mais il est important de rappeler - et de communiquer avec les patients - que les avantages de la vaccination dépassent largement les risques, grâce en grande partie à ces mesures.



SURVEILLANCE CONTINUE DE 
SÉCURITÉ

Recueillir et 
examiner des 
données

Surveiller les 
effets
secondaires

Identifier et 
comprendre les 
risques

Communiquer et 
gérer les risques 
de manière 
appropriée

LA SURETÉ D'UN VACCIN EST EN PERMANENCE SURVEILLÉE
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Un peu comme la manière dont les programmes de vaccination de routine sont formulés à l'aide de preuves scientifiques solides, les mesures de sécurité des vaccins sont approfondies et enracinées dans des pratiques scientifiques rigoureuses pour éclairer les tests, le suivi et la surveillance des vaccins. Mais comme tous les médicaments, les vaccins peuvent provoquer des effets indésirables. Les tests, la surveillance et la surveillance ont lieu avant et après l'introduction d'un vaccin afin de minimiser les éventuels effets indésirables et de garantir la sureté et l'efficacité de tous les vaccins (source: https://vaccine-safety-training.org/expectations-towards-safety-of -vaccines.html). L'OMS travaille en étroite collaboration avec les autorités nationales de réglementation pour veiller à ce que les normes et les directives mondiales soient élaborées et facilement disponibles pour évaluer la qualité, la sureté et l'immunogénicité des vaccins. Le processus d’autorisation des vaccins varie d’un pays à l’autre, mais les principaux composants sont en grande partie les mêmes. Avant l’introduction d’un vaccin dans un programme de vaccination, un vaccin candidat doit passer par plusieurs phases d’essais cliniques de plus en plus importants. Si le vaccin est jugé sûr et efficace et si les avantages l'emportent sur les risques, les installations de fabrication sont prêtes à assurer la sureté et la qualité du vaccin après son homologation. Une fois introduit, un vaccin est surveillé en permanence à l'aide de systèmes de surveillance étendus. Les autorités nationales de réglementation continuent de surveiller et d’enquêter sur les événements indésirables consécutifs à la vaccination afin de garantir la sécurité du vaccin. En plus de la surveillance nationale, il existe également une surveillance mondiale pour détecter, notifier et enquêter sur tout effet indésirable lié à la vaccination. Grâce en grande partie à cette solide infrastructure de sécurité vaccinale avant, pendant et après l’introduction du vaccin, les cas de maladie ou de blessure causées par la vaccination sont extrêmement rares. Nous évoquerons plus tard les peurs et les idées fausses sur les vaccins et la vaccination, mais il est important de rappeler - et de communiquer avec les patients - que les avantages de la vaccination dépassent largement les risques, grâce en grande partie à ces mesures.



CONTRE-INDICATIONS

• Une condition rare chez un 
receveur qui augmente le risque 
d'effet indésirable grave

• La seule contre-indication 
applicable à tous les vaccins est 
un antécédent de réaction 
allergique grave après 
l'administration d'une dose 
antérieure de vaccin ou à l'un 
de ses composants

PRÉCAUTIONS

• Une condition chez le receveur 
qui peut augmenter le risque 
d'effet indésirable grave, peut 
créer une confusion dans le 
diagnostic ou peut compromettre 
la capacité du vaccin à produire 
une immunité

• Le vaccin peut être administré si 
l’avantage du vaccin l'emporte sur 
le risque

CONTRE-INDICATIONS ET 
PRÉCAUTIONS
Les contre-indications et les précautions sont des conditions dans lesquelles 
les vaccins ne doivent pas être administrés. La majorité de ces affections 
étant temporaires, les vaccins peuvent souvent être administrés plus tard, 
lorsque ces affections n'existent plus.
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Cependant, il existe certaines circonstances dans lesquelles les vaccins ne doivent pas être administrés. Il est important que les fournisseurs de soins de santé recherchent les contre-indications et les précautions à prendre avant de donner chaque dose de vaccin.Une contre-indication à la vaccination est une condition rare chez un receveur qui augmente le risque d'effet indésirable grave. En cas de contre-indication, il ne faut pas administrer de vaccin. Ignorer les contre-indications peut entraîner des réactions évitables et indésirables préjudiciables à la santé d'un individu (source: https://www.cdc.gov/vaccines/hcp/acip-recs/general-recs/contraindications.htmlhttps://www.cdc.gov). /vaccines/hcp/acip-recs/general-recs/contraindications.html). �Les seuls contre-indications applicables à tous les vaccins sont les antécédents de réaction allergique grave après l'administration d'une dose antérieure de vaccin ou à l'un de ses composants (le taux estimé de réactions allergiques graves à la vaccination est de 1 sur 1 000 000 (source: https: //www.cdc). .gov / vaccins / vaccin / effets secondaires.htm)). Les agents de santé qui administrent des vaccins doivent connaître les signes de réactions allergiques et être prêts à prendre des mesures immédiates. �Une précaution est une condition chez un receveur qui pourrait augmenter le risque d'effet indésirable grave, pourrait créer une confusion dans le diagnostic ou pourrait compromettre la capacité du vaccin à produire une immunité (source: https://www.cdc.gov/vaccines/hcp). /acip-recs/general-recs/contraindications.html).Une précaution est généralement une raison de différer l'administration du vaccin, bien qu'un prestataire de santé puisse décider que le bénéfice de la vaccination l'emporte sur le risque d'effet indésirable. La plupart des contre-indications et des précautions sont temporaires et le vaccin peut être administré plus tard. Les professionnels de la santé ne doivent s'écarter des calendriers de vaccination recommandés que si un patient affiche une contre-indication ou une précaution connue. Des perceptions erronées à propos de certaines conditions ou circonstances, ou une identification erronée des contre-indications ou des précautions, peuvent donner lieu à des occasions manquées d'administrer les vaccins recommandés, laissant ainsi un risque accru de contracter la maladie. �Une liste complète des contre-indications et des précautions pour chaque vaccin est incluse à titre de référence parmi les ressources supplémentaires à la fin de la présentation. 



LES EFFETS DANGEREUX D'UNE 
FAIBLE COUVERTURE DE VACCINS
MÊME DE PETITES POCHES À FAIBLE COUVERTURE 
PEUVENT ENTRAÎNER DES FLAMBEES MORTELLES

Rougeole: 
l'Europe enregistre 
un nombre record 
de cas et 37 décès 
jusqu'à présent 
cette année
(20 août 2018)

2,295 cas de 
rougeole 
signalés en 
Italie en 2018.
(25 novembre 
2018)

Le nombre de 
cas de 
rougeole 
atteint un 
nombre record 
en Europe
(23 août 2018)

Selon des 
responsables 
américains, les 
cas de rougeole 
ont atteint un 
nombre record 
élevé depuis 25 
ans
(29 avril 2019)

Alors que la rougeole fait son apparition, des 
‘décennies de progrès’ sont en péril
(29 août 2018)
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Promouvoir des calendriers de vaccination de routine est un élément important pour garantir que des pourcentages élevés d'une population soient protégés par des vaccins, ce qui, à son tour, procure de nombreux avantages aux communautés. Mais il est important de rappeler qu’un taux de couverture vaccinale élevé dans une population nombreuse ne signifie pas nécessairement que tout le monde est protégé. Parmi les zones où les taux de couverture sont élevés, il peut y avoir des poches de faible couverture susceptibles de provoquer des épidémies. La rougeole est souvent la première maladie infectieuse à tirer profit de ces poches de faible couverture vaccinale, car il s'agit d'une des maladies les plus contagieuses. Si la couverture vaccinale contre la rougeole est inférieure à 96%, la rougeole peut commencer à se propager. Lorsque cela se produit, un cas de rougeole peut rapidement se transformer en épidémie. Ce scénario tragique et évitable s'est reproduit à de nombreuses reprises ces dernières années dans le monde, notamment en Roumanie, en Moldavie, en Serbie, aux États-Unis, en France, en Italie, en Grèce, au Brésil, aux Philippines et dans de nombreux autres pays. Avec un vaccin anti-rougeole sûr et efficace, ces flambées - et les souffrances qu’elles ont causées - sont totalement évitables.



MYTHES COMMUNS

MYTHE: LES VACCINS 
CAUSENT L'AUTISME
Mythe suscité par une étude erronée et 
frauduleuse
• Étude rétractée et l'auteur principal s'est 

vu retirer son permis médical 
• Des études ultérieures ont révélé aucun 

lien entre les vaccins et leurs ingrédients 
et l'autisme

FAIT:
Aucun lien 

n'existe entre 
les vaccins et 

l'autisme

Presenter
Presentation Notes
Dans certaines régions, la faible couverture vaccinale est due à la faiblesse des systèmes de santé, ou au manque d'infrastructures ou de mise en œuvre nécessaires pour garantir que les vaccins répondent aux populations qui en ont le plus besoin. �Mais de plus en plus, la faible couverture est le résultat d'idées fausses sur les vaccins et l’immunisation. Un mythe commun est que les vaccins causent l'autisme.Ce mythe est largement alimenté par une étude de 1998 qui soulevait des inquiétudes quant à un éventuel lien entre le vaccin ROR et l'autisme.Après publication, cette étude s’est révélée imparfaite et frauduleuse. Il a été rétracté et l'auteur principal a vu sa licence médicale révoquée.De nombreuses études ultérieures ne montrent aucun lien entre le vaccin ROR et l'autisme, ou tout autre vaccin et l'autisme. Des informations supplémentaires sur ce sujet, fournies par les Centres américains pour le contrôle et la prévention des maladies, sont incluses dans les ressources à la fin de cette présentation. 



MYTHES COMMUNS

MYTHE: IL EST MIEUX D’ESPACER 
LES VACCINS POUR ENFANTS AU 
TRAVERS D'UN AUTRE 
CALENDRIER 

Dès la naissance, le système immunitaire du 
bébé est bien équipé pour réagir aux vaccins
• Il n'y a aucune preuve que la répartition du 

calendrier améliore les résultats pour la santé
• Retarder les vaccins accentue le temps que 

les enfants seront susceptibles aux maladies

FAIT: 
Espacer les 

vaccins laisse 
les enfants sans 

protection

Presenter
Presentation Notes
Un autre mythe commun est que le calendrier de vaccination de routine e expose les enfants à trop d'agents pathogènes. Ce mythe peut amener les parents à retarder l'administration de certains vaccins. �Dès la naissance, les bébés sont exposés à des milliards de bactéries et de virus, auxquels leur système immunitaire répond et fabrique des anticorps. �Non seulement le système immunitaire des enfants est-il plus en mesure de réagir aux vaccins, mais le retard de ceux-ci augmente la durée pendant laquelle les enfants restent vulnérables aux maladies. �Rien n'indique qu’espacer le calendrier diminue le risque d'effets indésirables, mais il est également prouvé que le calendrier de vaccination recommandé constitue le moyen le plus efficace de protéger les enfants des maladies évitables par la vaccination. Plus important encore, l’administration de plusieurs vaccins à la fois, comme le recommandent les calendriers de vaccination de routine, est sûre et efficace. Mais suivre le calendrier de vaccination recommandé a aussi des avantages logistiques: administrer plusieurs vaccins en une seule visite libère du temps et des ressources pour les prestataires de soins de santé et les aides-soignants, sans sacrifier la sureté ou la santé. 



MYTHES COMMUNS

MYTHES: LES VACCINS 
PROVOQUENT LES MALADIES 
QU’ILS SONT CONÇUS DE 
PRÉVENIR 
Les vaccins inactivés ne peuvent pas 
causer la maladie
• Il n’a pratiquement jamais été question 

de vaccins vivants atténués qui causent 
des maladies

• Les symptômes bénins sont rares, mais 
peuvent indiquer une réponse 
immunitaire (pas une infection)

FAIT:
Les vaccins 

subissent une 
surveillance et 

des tests 
approfondis avant 

l’approbation

Presenter
Presentation Notes
Un autre mythe commun est que les vaccins causent la maladie pour laquelle ils ont été conçus. Cela peut rendre les parents hésitants à faire vacciner leurs enfants, car ils pourraient craindre que la vaccination ne rende leurs enfants malades.  Les vaccins utilisent des formes pathogènes affaiblies ou tuées qui ne sont pas capables de provoquer une maladie. Les vaccins inactivés ne peuvent pas provoquer de maladies, et il est extrêmement rare que des vaccins vivants atténués causent des maladies. Dans de rares cas, la vaccination peut provoquer des symptômes bénins similaires à la maladie contre laquelle le vaccin protège. Ces symptômes ne sont pas une infection, mais plutôt une preuve de la réponse immunitaire de l’organisme au vaccin.



MYTHES COMMUNS

MYTHES: MON ENFANT EST PLUS 
EXPOSÉ AU RISQUE D'UN VACCIN 
QUE DE LA MALADIE ELLE-MÊME
Les risques d’infection naturelle sont supérieurs 
aux risques d’immunisation pour chaque vaccin 
recommandé
• Les effets secondaires graves de 

l’immunisation sont extrêmement rares
• L’immunisation est la meilleure protection 

contre les maladies mortelles 
• L’immunisation prévient les maladies 

individuelles et les épidémies de grande 
ampleur

FAIT:
L’avantage de 

l’immunisati on 
surpasse de loin 

les risques

Presenter
Presentation Notes
Un autre mythe commun est que les vaccins sont dangereux et plus dangereux que la maladie qu’ils préviennent. Cela provient d'un faible risque de maladie infectieuse. �Les avantages de la vaccination dépassent de loin les risques, pour chaque vaccin recommandé. Les effets indésirables liés à la vaccination sont extrêmement rares (la probabilité d’une réaction allergique grave est de 1 sur 1 million) La vaccination est la meilleure protection contre les maladies potentiellement mortelles, qui peuvent se propager et réapparaître rapidement si la couverture vaccinale est faible. �Les avantages de la vaccination comprennent la prévention des maladies individuelles et des épidémies à grande échelle. 



COMMUNIQUER AVEC LES PATIENTS 
POUR BOOSTER LA CONFIANCE 
DANS LE VACCIN

• Présumer l'acceptation 

• Écouter

• Valider les préoccupations 

• Répondre aux préoccupations avec des 
messages positifs sur les vaccins et 
dissiper les mythes 

• Communiquer les risques de retarder la 
vaccination 

• Partager des expériences sur la vaccination 

• Avoir des conversations de suivi 

• Fournir des ressources supplémentaires sur 
les vaccins

Presenter
Presentation Notes
Les professionnels de la santé sont l’une des sources d’information médicale les plus fiables des patients. Ils jouent donc un rôle crucial dans la communication d’informations précises et fournissent des conseils sur la manière dont les vaccins peuvent les aider à garder leur santé et celle de leurs proches. Lors d'une conversation avec les patients sur les vaccins, il est important que les professionnels de la santé répondent efficacement aux préoccupations et transmettent les avantages de la vaccination.  Il existe plusieurs stratégies pour le faire (source: https://ecdc.europa.eu/sites/portal/files/media/en/publications/Publications/lets-talk-about-hesitancy-vaccination-guide.pdf):Tout d’abord, supposons qu’un patient accepte le vaccin. La recherche montre que les communications des prestataires qui supposent que les patients seront vaccinés, plutôt que de demander à un patient ce qu’il pense de la vaccination, sont plus efficaces (source: https://ecdc.europa.eu/sites/portal/files/media/en/publications/Publications/lets-talk-about-protection-vaccination-guide.pdf).Si le patient est hésitant ou résistant, écoutez ses préoccupations. Cherchez à  mieux comprendre les raisons de leur réticence face à la vaccination (la réticence face à la vaccination est le retard dans l'acceptation ou le refus de la vaccination malgré la disponibilité des services de vaccination (source: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25896383). Patients ou parents peuvent hésiter à se faire vacciner eux-mêmes ou à faire vacciner leurs enfants pour diverses raisons, notamment la sécurité des vaccins, les théories du complot ou des mythes, ou encore le manque d’informations. Une fois que vous avez entendu leurs préoccupations, répondez-y en reconnaissant les peurs légitimes, en diffusant des messages positifs sur les vaccins et en démystifiant les mythes. Comme tout médicament, les vaccins peuvent provoquer des effets secondaires. Soyez honnête avec les patients sur les risques, mais insistez sur le fait que retarder ou sauter des vaccins est plus risqué que de se faire vacciner. �Enfin, il peut être efficace de raconter comment vous avez conclu que les vaccins sont sûrs et efficaces. Racontez des histoires personnelles sur la façon de vous faire vacciner ou de faire vacciner vos propres enfants. Cela peut renforcer le sentiment de connexion et de confiance entre le patient et le fournisseur (source: http://pediatrics.aappublications.org/content/138/3/e20162146).Même si un patient n'accepte pas de vaccin lors d'une visite, il se peut que cela se produise à l'avenir. Continuez la conversation lors d'une prochaine visite.  En fin de compte, les avantages des vaccins ne peuvent être réalisés que par la vaccination. La communication efficace des avantages est l’une des choses les plus importantes que les professionnels de la santé peuvent faire pour protéger les communautés contre les maladies. 



RESSOURCES SUPPLÉMENTAIRES

U.S. National Institutes of Health, National Institute of Allergy and 
Infectious Disease (https://www.niaid.nih.gov/)
• How do vaccines work? https://www.niaid.nih.gov/research/how-

vaccines-work
European Centre for Disease Prevention and Control 
(www.ecdc.europa.eu)
• Let’s talk about hesitancy: Enhancing confidence in vaccination 

and uptake 
https://ecdc.europa.eu/sites/portal/files/media/en/publications/Publ
ications/lets-talk-about-hesitancy-vaccination-guide.pdf

• Let’s talk about prevention: enhancing childhood vaccination 
uptake https://ecdc.europa.eu/en/publications-data/lets-talk-about-
protection-enhancing-childhood-vaccination-uptake

Presenter
Presentation Notes
Merci d'avoir pris le temps d'en apprendre davantage sur les vaccins et l’immunisation. Grâce à cette présentation, nous espérons que vous avez davantage confiance en vos connaissances sur l’impact de la vaccination, le fonctionnement des vaccins, la sureté des vaccins, les mythes courants sur la vaccination et les meilleures pratiques pour communiquer sur l’importance de la vaccination aux patients. �En tant que professionnel de la santé, nous espérons que vous appliquerez ce que vous avez appris aujourd'hui dans votre travail et partagerez cette connaissance avec vos pairs. Nous espérons que vous utiliserez cette présentation comme ressource, y compris le matériel supplémentaire lié à ces diapositives.

https://www.niaid.nih.gov/research/how-vaccines-work
https://ecdc.europa.eu/sites/portal/files/media/en/publications/Publications/lets-talk-about-hesitancy-vaccination-guide.pdf
https://ecdc.europa.eu/en/publications-data/lets-talk-about-protection-enhancing-childhood-vaccination-uptake


World Health Organization (https://www.who.int/)
• E-learning course on Vaccine Safety Basics http://vaccine-safety-training.org/
• Contraindications to common diseases 

https://www.who.int/immunization/policy/contraindications.pdf
• Recommendations for routine immunization 

https://www.who.int/immunization/policy/immunization_tables/en/
United Nations International Children’s Emergency Fund 
(https://www.unicef.org/)
• Promoting and strengthening a life-saving investment (UNICEF) 

https://www.unicef.org/eca/sites/unicef.org.eca/files/2018-07/In%20focus%20-
%20Immunization.pdf

U.S. Centers for Disease Control and Prevention (www.cdc.gov)
• Vaccines Do Not Cause Autism 

https://www.cdc.gov/vaccinesafety/concerns/autism.htm

RESSOURCES SUPPLÉMENTAIRES

Presenter
Presentation Notes
Merci d'avoir pris le temps d'en apprendre davantage sur les vaccins et l’immunisation. Grâce à cette présentation, nous espérons que vous avez davantage confiance en vos connaissances sur l’impact de la vaccination, le fonctionnement des vaccins, la sureté des vaccins, les mythes courants sur la vaccination et les meilleures pratiques pour communiquer sur l’importance de la vaccination aux patients. �En tant que professionnel de la santé, nous espérons que vous appliquerez ce que vous avez appris aujourd'hui dans votre travail et partagerez cette connaissance avec vos pairs. Nous espérons que vous utiliserez cette présentation comme ressource, y compris le matériel supplémentaire lié à ces diapositives.
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