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1/ LES ARGUMENTS EPIDEMIOLOGIQUES ET CLINIQUES ALA BASE DES VACCINATIONS

Intervention du prof. Daniel FLORET Président du camité technique des vaccinations-France .
Chef de service réanimation pédiatrique -Hopital Houard Herriot - Lyon

Selon 'OMS, la vaccination en général permet de&v2 millions de déces par an dans le monde.

LA DIPHTERIE
La vaccination contre la diphtérie ne supprimelpasicrobe, mais protége contre la toxine prodpéele
microbe et donc contre la maladie. Si I'on cesseadeiner, la maladie reprend.

LE TETANOS

Maladie non éradicable car le réservoir n’est gteastement humain : la bactérie est partout darerte. La
maladieest souvent mortelle et n'est pas immunisantdMiéme si I'on en réchappe on n’est pas immunike...
faut donc se faire vacciner.

LA POLIO
Depuis 1990 aucun cas de poliomyélite autochtorferance. Les virus continuent de circuler néanmoins
(Afrique, mais aussi retrouvé dans les analysesalatation d’épuration de Genéve).

LA COQUELUCHE

276 cas de coqueluche pour 100 000 enfants de meiignois répertoriés entre 1996 et 2005 en Framece32
déces (réseau RENACOQ) . Environ 10 décés pamafrasce et qui concernent surtout les nourrisdens
moins de 2 mais.

Il n"est pas possible de protéger correctementdigincontre la coqueluche avant I'dge de 6 rhaiseule
solution pour protéger ces enfardst de vacciner I'entouraggparents, fratrie, adultes en charge de sa garde,
nourrice, mais aussi tout professionnel en chaegeasd jeunes enfants...) ainsi que les professiertesanté
(maternité++, pédiatrie++, garderie++, creche++...)

C’est la stratégie du « cocooning ».

« Les adultes sont le réservoir principal de lauebache et le plus souvent a l'origine principadelal
contamination. »

LA ROUGEOLE

30 Millions d’enfants touchés dans le monde.

Complications possibles : 30 % des personnes quidomaladie vont déclarer une encéphalite aigidertains
évoluant vers la panencéphalite vont décéder elgqueeannées apres démence. Ceci représente 22anort
I'heure dans le monde (0,7 décés pour 1000 en EwnR006, une trentaine de déces par rougeoleaend-

dans les années 70). Les risques sont maximumdeshanurrissons de moins de 1 an.

La maladie est éradicable car 'homme est le seuéservoir: 2 doses vaccinales car une seule dose laisse 5 &
10% de non immunisés. Avec deux doses on attebe>@immunisés donc éradication possible de la diela




L'HEPATITE B

« Le nombre d’infections est de 2,5 a 5 fois ples€ que le nombre de formes symptomatiques »... 0P80
porteurs chroniques du VHB. 628 cas d’hépatiteaigyii 2005 en France.

« La vaccination dans les écoles avait permis dimbune couverture vaccinale de 65 a 76% et &éyinvs) :
environ 20 000 infections,

8000 hépatites aigues,

800 infections chroniques,

40 hépatites fulminantes »

CONCLUSION
« Un taux de couverture vaccinale de 90% est saoespour éviter le déplacement de I'age de ladialet
'augmentation du nombre de cas chez les ados etdeltes.
- Les recommandations vaccinales ne sont pas ddés/égvélées
- Elles reposent : X Sur des données épidémiologigadiérement mises a jour
X Sur I'évaluation en temps réel ou en modélate I'impact de la vaccination en fonction
de I'efficacité du vaccin.
- L’élément déterminant pour recommander une vadoinast la démonstration d’'une balance bénéfice /
risque favorable.

REPONSES AUX QUESTIONS DIVERSES :

A/ 98 % des cas de rougeole touchent des persmmegaccinées ou mal vaccinées (1 dose),

B/ Les vaccins contre la rougeole sont a présegués sur cultures cellulaires d’embryons degiolls
peuvent contenir des traces de protéines d’ceufsiljess ayant des antécédents de réactions alleggraves
(urticaire généralisé, gonflement de la bouchesdadjorge, difficultés respiratoires, hypotensionchoc) suite a
I'ingestion d’ceufs peuvent étre plus a risque deelibpper une réaction d’hypersensibilité immeédsatige a la
vaccination, bien que ces types de réactions mmsobservées que trés rarement. L’allergie aflioast pas
une contre - indication formelle, mais il est prafle de vacciner ces personnes en milieu hosgitali

C/ La fievre jaune : I'allergie a I'ceuf est une trenindication formelle,
D/ quelle est la durée de I'immunité contre I'hégaB ?
Plus on est jeune, meilleure est I'immunité acqgigee au vaccin.

Les cellules T mémoire se réactivent au contactigis méme apres que le taux d’anticorps ait ghaiést
pourquoi il n'est plus nécessaire de revaccinéinsmunité est bien acquise.

Genevieve Agaesse



LES EFFETS SECONDAIRES DES VACCINS : DE LA REALITE A ALA FICTION

Intervention du prof. Claire-Anne SIEGRIST Présidente de la commission fédérale pour les vaccinatiorsSuisse
Directrice du département de pédiatrie et de pathalgie - Centre OMS de vaccinologie et d'immunologiséonatale -
Faculté de médecine- Université de Genéve Suisse .

Les vaccins vivants (rougeole, oreillons, rubéaégicelle.....) ont en général davantage d’effet®ndaires que les vaccins tués :
puisqu’ils sont vivants, ils peuvent reproduire imima les symptdmes de la maladie contre laquisllednt protéger par la suite grace a
la fabrication d’anticorps.

On a plus de problemes rencontrés alex erreurs d'administration :
- erreurs de resuspension,

- erreur d’administration,

- erreur d'identification (+rare),

- erreur de concentration (10 ou 20 ml /0,5 oui50)u

- non respect des (rares) contre — indications vatxsn

Lorsque I'administration du vaccin est possiblearie IM et en voie SC, il faut préférer la voie iddr c’est plus efficace et parfois en
voie SC c’est en intra graisseux ! Mais certainscires ne sont possible qu’en SC (ou SCP).

Effets indésirables :
malaise vagal (souvent retrouvé en vaccinatiorleatles / hystérie) : solution = allonger I(e)digat(e) s'il semble trés émotif.

Réactions inflammatoires :
- siforte réaction localavec douleur aprés vaccination antitétanigalest signe qu'il restait encore des anticorps. nadanti
inflammatoires et dosage des ac antitétaniquest &v@nochain rappel.

Réactions allergiques :
- urticaire : bénin = on poursuit la vaccination -tilaistaminiques (48H)
sévére= consultation allergologique.on retrouve souvent une allergie a la gélagné I'albumine qui sont des
excipients fréquemment associés aux antigénesabesns.

« les vaccins ne sont pour rien dans 'augmentatemallergies diverses »_ publication dans umplut’homéopathie.



Réactions spécifigues a certains antigénes :

- bradypnée chez les prématurés < 32 semaines <t50@criner avec assistance respiratoire,

- pleurs persistants (+3H),

- convulsions fébriles (DTCoq 6/10 000),

- Episode hypotonique hyporéactif de suite ou dambdeires qui suivent la vaccination (1/10000 pressidoses) : mécanisme
vasomoteur suspecté (ex. clinique et labo. Normauqune séquelle, récidive possible mais rareémalopathie aigle lors d'un
DTCoq 0,3/Mi : anomalie métaboliques sous jacentes,

- réactions spécifiques de certains antigénes idgaas présentés par la maladie se retrouvent ardm@roportion dans les

vaccins... car il reste un potentiel pathogéne dansigéne présent dans le vaccin,

Certains vaccins peuvent induire un mécanisme autonmun :

- ex:certains vaccins contre la rage, insuffisantrpenifiés, peuvent induire une pathologie auto ime démyélinisante ...
La solution : se vacciner en France de préféremantale partir pour les pays étrangers ou les ma@@nt moins purifiés......

- ex:thrombocytopénie auto immune lors de vacamaticontre la rougeole ou la rubéole. Risque dpysarthrombopénique
évalué a 1/ 30 000 dans les 6 semaines aprestamation ROR,

- ex:suspicion de syndrome néphrotique apres lainaiion & méningo C ? Les études réalisées ontritnque NON , il n'y a
aucune corrélation,

- ex:vaccin anti-grippal et syndrome de Guillainai@a? La grippe maladie occasionne 1 cas pour 000 Ou 10 cas/ million
d’individus grippés... alors est-ce que la vaccimatiabituelle a le méme effet ? le risque est évahitre 0,5 et 1 pour 100 000 et
la symptomatologie est bien moins développée. Batreil y a 16 fois plus de Guillain- Barré cheg Individus non vaccinés lors
d’une affection grippale 'Autre remarque : I'ceuf est le plus souvent respble de ce syndrome,

Conclusion ;: Maladie auto immune ou non aprés veticn ??? Sachant qu’elles sont présentes autddyear certains sujets et se
révelent aprés une vaccination sans lien de caééishéis études réalisées retrouvent les mémes pi@moapres vaccination. On ne
peut exclure que ce risque existe : 1/100 000pResde risque sclérose en plaques avec la vaminaintre I'’hépatite B : toutes les
études démontrent que cette vaccination n'est gsE&e a un risque accru de démyélinisation.

Quelques instants pour semer le doute, des anoéesepdissiper plus ou moins.... »
REPONSES AUX QUESTIONS DIVERSES :

A/ Danger des campagnes de vaccinations ?: lanatomn contre la rougeole ou la polio (a virus witygpar exemple... Méme si la
personne est encore immunisée, les souches dunwamti étre immédiatement neutralisées, éliminéd@nc aucun danger a
revacciner et a faire des campagnes,

B/ film « silence on vaccine » passé il y a qq smpla tv.... : on utilise les peurs, il n'y a riem stientifique ni de démontré dans le
documentaire et le démenti concernant la relatidred’autisme et la vaccination n'a pas fait I'ebd’'une émission télévisée...

C/ Idem « 47 déces > vaccination par Gardasil ».fainl'autopsie a révélé des arréts cardiaqueshpambo embolie chez des jeunes
filles sous pilule ayant des problémes cardiaqued’'@bésité... il n'y a pas eu non plus d'informatioompléte diffusée a ce sujet a la
suite de ce « scoop » ! Ce vaccin protége coumttaioes formes de cancer du col de l'utérus (@gsllomavirus 16 et 18 responsables
de la majorité des cancers du col : plus de 78%j)s pas contre toutes les formes de papillomawvites progrés sont encore attendus;
néanmoins c'est une réelle avancée dans ce domaine

D/ La relation entre I'hydroxyde d’alumine contettans les vaccins et les myofascites est une poléng@gsentiellement francaise qui a
été écartée par les études conduites, de méme ¢jae entre I'autisme et la vaccination est uniépiague britanique....

E/ La relation entre thiomersal (mercure) conteansdes vaccins contre la grippe et les dangenslpdanction rénale n’est pas
établie, mais les complications de la grippe malddiortalité, morbidité) sont prouvées. Les auésritanitaires (AFSSAPS) ont estimé
que pour la santé de la population générale etullesits, le bénéfice de I'utilisation des vacciostenant du thiomersal reste trés
largement supérieur au risque actuellement non dé#gassocié aux faibles doses de thiomersal. paisnesure de précaution, elles
ont demandé aux laboratoires de privilégier lesivecne contenant pas de thiomersal si cela estipes



