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Les vaccinations

En guise de synth ese ...

Pr Francois DABIS
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Les vaccinations

Beaucoup de proverbes, chinois ou pas

La grippe A H1N1 a plan é sur tous les
débats ...

In
B




(1) Politique de vaccination : Qui fait quoi ?

Point de vue du clinicien

Préventif versus curatif

Balance b énéfice -risque

Place pr épond érante des vaccins avec adjuvant
Efficacit é vaccinale (clinique) varie en fonction de |

age

Des innovations: vaccination nasale, transdermique,
aiguille « adaptée », ...

La vaccination n écessite une communication sans fin

Politique de vaccination : Qui fait quoi ?

Point de vue du Pr ésident du Haut Conseil de Sant é Publique
Missions du Comit é Technique sur la Vaccination

Epid émiologie de certaines maladies a prévention
vaccinale reste pr éoccupante en France
Difficult és méthodologiques pour | ’évaluation des
vaccins ainsi que pour leur pharmacovigilance
Difficult és de communication +++

Lobbys (?)

Etre vaccin é pour soi et/ou pour autrui (difficile)

Remotiver les acteurs et la population, sansin  égalit és,
et par des actions pluri -sectorielles




Politique de vaccination : Qui fait quoi ?

Perspective europ éenne

Un sujet complexe ... et politique (Conseil des Ministres
de la Sant )

Les politiques vaccinales sont avant tout nationale S
plus qu 'europ éennes

Emergence du r 6le de |'ECDC

Le trait € de Lisbonne renforcerait_les comp étences de
sant é publique de la Commission, y compris sur la
vaccination

Politique de vaccination : Qui fait quoi ?

L'échelon d épartemental et local (a)

90% des vaccinations sontr éalis ées par le secteur
lib éral (Suivent -ils les recommandations ? Sont -ils
vaccin és ?)

Les acteurs publiques doivent vacciner et communiqu er
La PMI, le « bon petit soldat » pour corriger les
inégalit és locales de couverture .. Mais les Mairies
également

Dispersion des acteurs a I'échelon local

Trop d 'informations disponibles bien que passives
(BEH: 32 pages sur les 9 premiers mois de 2009)
Calendrier vaccinal est complexe a mettre en oeuvre




Politique de vaccination : Qui fait quoi ?

L'échelon d épartemental et local (b)

La politique vaccine (se) décline localement : pas
d’objectifs op érationnels

Pour une co -responsabilit é nationale et locale
via les ARS ?
Dans un contexte de grande instabilit &

. « Ca commence mal avec la grippe » ...

Politique de vaccination : Qui fait quoi ?

Quelques éléments de discussion (1 ére session)

Y a-t-il ou pas un matraquage pharmaceutique ?

Un carnet officiel de vaccination pour | ’adulte

La partie « prévention » du dossier m édical partag €
La contribution de la m édecine du travail

La sant é scolaire et les certificats sportifs

Les recommandations doivent -elles changer aussi
souvent ? Si oui, comment former les professionnels ?

Tétes pensantes et jambes pensantes




(2) Politique de vaccination : Qui fait quoi ?

Mesure de la couverture vaccinale

Donn ées surtout disponibles pour la vaccination de
I’enfant (certificats de sant €&, enquétes scolaires)
mais des syst eme lents, peu r éactifs, et fragiles

Des nouveaux outils en cours d ’'évaluation
achats, remboursements de vaccins
enqu étes par sondage

Les donn ées de |'Assurance Maladie sont prometteuses

Politique de vaccination : Qui fait quoi ?

Surveillance de | 'innocuit é

La pharmacovigilance se doitd 'assurer que le rapport
bénéfice -risque reste positif tout au long de |  utilisation
des vaccins (et non pas s ’'assurer de | 'innocuit é)

La pharmacovigilance est tr es structur ée, et s’intéresse
tout particuli erement aux effets ind ésirables graves ou
inattendus

L‘Europe du M édicament complique -t-elle I'ensemble du
dispositif ? Contribution & la d éfinition des plans de
gestion des risques (Ex. Gardasil )




Politique de vaccination : Qui fait quoi ?

L'indemnisation

La responsabilit é des produits d éfectueux de sant é
n’est pas une responsabilit € par faute mais une
responsabilit € objective

Tendance de la jurisprudence a étre « pro-victime »
(France et Europe)

Droit a I'indemnisation des victimes a la vaccination
obligatoire

La pr ésomption peut suffire en vaccinologie ... alors que
la réfutation est impossible sur le plan  épid émiologique
Causalit é juridigue versus causalit __é scientifigue

100 dossiers par an en France (de + en + depuis 200 7)

Politique de vaccination : Qui fait quoi ?

Quelques éléments de discussion (2 eme session)

Déja intégrés dans les dias précédentes !!!

Intégrer la r éparation des risques sanitaires  a toutes les
politiques publiques

... etl’on revient a la grippe A HIN1 !!!




Un excellent déjeuner

V., ™~
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(3) Comment mobiliser sur la vaccination

Les m édecins g énéralistes (m édecins de sant &
publique)

Difficult é de la repr ésentation de | 'acte vaccinal et du
vaccin par le patient ... et par le m édecin

La médecine de famille r éalise 70% des soins
prodigu és a la population fran caise

Refus, demandes non justifi ées, informations
contradictoires, g érer les effets secondaires r éels ou
Suppos és

Informer, expliquer, négotier , ne pas imposer




(3) Comment mobiliser sur la vaccination

Les m édecins scolaires et universitaires (m édecins de
sant é publique)

En 2004-2005, 74% des enfants de 11 ans étaient
vaccin és par deux doses de ROR et 39% contre
I'hépatite B dans | 'Acad émie de Bordeaux (ZEAT ?)

Plus de vaccination obligatoire  a I'universit € sauf en
situation de crise

La médecine universitaire a une « client ele »
sélectionn ée (10,000 bilans de sant € / an dont 868
vaccinations gratuites et 43% des étudiants a jour)
L'Auberge Espagnole, une situation a risque ?

23% des employ és du rectorat vaccin €és contre la grippe

(3) Comment mobiliser sur la vaccination

Ces medecing adu travail (T edecing de sant € pubiique)
Vaccination et visites m édicales ( a I'embauche)
Vaccination et visite sur site

Remettre en cause | 'aptitude m édicale si
nécessaire

Risque majeur, le risque biologique (h  épatite B)
Mont ée en puissance des vaccinations recommand  ées
Le médecin du travail n 'a pas acc és au dossier m édical

dont le carnet de sant é
Travailler en compl émentarit € dans la cha Tne de soins




(3) Comment mobiliser sur la vaccination

Les p édiatres (m édecins de sant € publique)

Vaccination et enfance sont indissociables
Un pédiatre pr éside le CTV national

13 (16) injections vaccinales dans | ’'enfance

Continuer a parler des maladies, y compris de celles qui
ont disparu (ou presque)

Le pédiatre et la vaccination : vacciner, promouvoir la
vaccination (communiquer), participer au dvt des
vaccins (essais cliniques), évaluer les vaccins et les
strat égies vaccinales (Ex. observatoire des m  éningites
bact ériennes)

(3) Comment mobiliser sur la vaccination

Quelques éléments de discussion (3 éme session)
Qui vaccine les m édecins lib éraux ? Comment ?

L'auto -prescription en France

Nous avons échapp é a une enqu éte de couverture
vaccinale dans | 'audience !!!




(4) Comment communiquer sur la vaccination ?

Les media et les journalistes (a)

Sur Google, 4,9 millions d ’entr ées sur la vaccination
hépatite B ... et 100,000 pour la vaccination h épatite A

Un changement de paradigme: | ’'époque des scandales
de sécurit € sanitaire, tous « sortis » par la presse

Justifier d ésormais la s écurit € des vaccins

Remise en question des industriels et de | 'Etat garant de
la Sécurit é Sanitaire (quelle importance a le citoyen ?)

(4) Comment communiquer sur la vaccination ?

Les media et les journalistes (b)

Les media doivent « porter le fer dans la plaie »:
constater, relater et contribuer aud ébat public

Couverture exhaustive ou s élective ?

L’'Internet permet a tout un chacun de se forger en
temps r éel (mieux ?) son opinion




(4) Comment communiquer sur la vaccination ?

Les communicateurs en sant é

L’INPES doit « analyser le march é », évalue | 'état de
I’opinion tout en se documentant scientifiquement

Définir une strat égie de promotion (latol érance a ce
risque est faible)
Tenir compte des sp écificit és culturelles

Quelques profils a probl éme : les sceptique, les frileux
et les n égligents, quelques opposants ... mais la
majorit € de la population fran c¢aise est favorable, de
méme que les m édecins (Que se passe -t-il ailleurs ?)

(4) Comment communiquer sur la vaccination ?

Les élus

La vaccination n 'est pas un sujet passionnant,
Ca codte cher ? Qu 'en pense mon électorat ?
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(4) Comment communiquer sur la vaccination ?

L'usager

Parler des maladies a prévention vaccinale aussi bien
gue des vaccins

Comment s 'informer dans ce contexte sans cesse
évolutif et qui entend tant de choses inqui  étantes ?

La confiance dans le m édecin de famille
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Les vaccinations

- Une réelle intervention de sant é publique
- La vaccination a beaucoup chang ¢é en
France, ainsi gue son environnement
- Les acteurs ont de r éels soucis sur le

terrain

Il faudrait se revoir et en reparle une fois la

pand émie de grippe A H1N1 pass ée ...
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