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Vaccinations

– Rôle du HCSP

– Un point de vue de santé publique

Pr Roger Salamon 
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Les enjeux de la vaccination au XXI ème siècle

Rôle du Haut Conseil de la santé publique 
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Haut Conseil de la santé publique (HCSP)
Missions

• Instance d ’expertise de santé publique 

• Issue du haut comité de la santé publique et du conseil

supérieur d ’hygiène publique de France

• Missions 
– Contribution à l’élaboration des objectifs pluriannuels de santé

publique et des plans stratégiques ainsi qu’à leur évaluation

– Aide à la décision des pouvoirs publics en matière de conception et 
d’évaluation des politiques et stratégies de prévention et de sécurité
sanitaire en lien avec les agences et autorités sanitaires

– Veille et réflexion prospective
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HCSP - Composition

• Composé de 140 membres choisis après appel public 
à candidatures.

• Président : Roger Salamon, Vice-présidente : Isabelle 
Momas, élus par les membres.

• Un collège

• Six commissions spécialisées, présidents élus
– CSMT : Maladies transmissibles (Christian Perronne)
– CSMC : Maladies chroniques (Brigitte Sandrin-Berthon)
– CSRE : Risques liés à l’environnement ( Denis Zmirou-Navier)
– CSSP : Sécurité des patients ( Bruno Grandbastien)
– CSPEPS : Prévention, éducation et promotion de la santé (Jean-

François Toussaint)
– CSESP : Evaluation, stratégie et prospective (Roland Sambuc)
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Comités techniques permanents

• Deux comités techniques sont rattachés à la CSMT

• Comités des maladies liées aux voyages et maladies 
d ’importation (CMVI) : 16 membres avec voix 
délibérative et 8 membres de droit ; président élu 
Martin Danis

• Comité technique des vaccinations (CTV) : 20 
membres avec voix délibérative et 12 membres de 
droit, président élu Daniel Floret
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CTV - Missions

• Inscrites dans l’arrêté du 18 septembre 2007

• Assurer la veille scientifique sur l’évolution et les 
perspectives des vaccins 

• Élaborer la stratégie vaccinale en fonction
– Des données épidémiologiques

– D’études bénéfice-risque

– D’études médico-économiques

• Mise à jour du calendrier vaccinal
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CTV – Recommandations

• Recommandations pour les nouveaux vaccins,
– selon une procédure de prise en charge des vaccins
– après avis positif sur l’efficacité et la tolérance au niveau de l’agence 

européenne des médicaments (EMEA)

– lors du dépôt de dossier du vaccin pour l’autorisation de mise sur le 
marché (AMM) en France

– avis HCSP transmis à la commission de transparence (HAS) 

• Révisions de recommandations existantes lors de 
nouvelles données épidémiologiques, 
pharmacologiques…
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CTV 
«Le Calendrier vaccinal et les recommandations 

vaccinales»

• Document mis à jour chaque année sur les 
recommandations vaccinales de l’année

• Proposé au Ministre de la santé qui par la LSP 
définit la politique vaccinale

�Publication de la politique vaccinale sur le site du 
ministère www.sante.gouv.fr, sous forme de bulletin 
hebdomadaire épidémiologique (BEH) pour le début de 
la semaine européenne de la vaccination

�Publication de l ’avis HCSP sur le site hcsp.fr
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Un point de vue de Santé Publique

• Des constats inquiétants : rougeole, hépatite B…

• Des difficultés nombreuses

– Evaluation efficacité

– Force des lobbies

– Communications délicates

– Changement de comportement

– Pharmacovigilance

– Ethique individuelle versus éthique collective

ADEA octobre 2009 Cambo

Conclusion

• Un mot d’ordre : motiver, remotiver…

• Un souci : ne pas induire de nouvelles inégalités

• Une nécessité : une action plurisectorielle


