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CALENDRIER VACCINAL - ADULTES



VACCINS ET SEP – LA POLÉMIQUE



Vaccinations

et Sclérose en plaques

Recommandations du Groupe Français

Vaccinations et SEP

sous l’égide de la Société Francophone de 

Sclérose en Plaques 
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POURQUOI DES RECOMMANDATIONS ?

- Persistance de réticences à la vaccination, tant auprès des 

patients que des professionnels de santé. 

• Enrichissement de l’arsenal thérapeutique pour traiter la SEP

• efficacité vaccinale ?

• application du calendrier vaccinal ?

• prévention des risques infectieux potentiels ?

- Enrichissement des données de la littérature, mais 

méthodologie toujours insuffisante pour apporter une 

réponse ferme et définitive.



8

Ces recommandations ont pour objectif de mettre à la 

disposition des différents acteurs du système de santé 

(professionnels, patients et usagers, décideurs) une synthèse 

rigoureuse de l’état de l’art et des données de la science

destinée :

- à aider la prise de décision dans le choix des soins ;

- à harmoniser les pratiques ;

Le but des recommandations de bonnes pratiques est 

d’améliorer la prise en charge des patients, et donc des soins 

qui leur sont apportés, objectif qui est au cœur des missions 

de la SFSEP.

POURQUOI DES RECOMMANDATIONS ?
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SEP = pathologie inflammatoire, démyélinisante, chronique du SNC

Causes = interaction entre facteurs génétiques et environnementaux (rôle 

des vaccins ?)

Questionnements sur l’impact des vaccins sur l’évolution de la SEP et sur 

l’efficacité et  la sécurité des vaccins sous traitements immunoactifs

Importance de la vaccination contre la grippe saisonnière chez les patients 

atteints de SEP

Pas de données sur la couverture vaccinale des patients 

atteints de SEP en France, ni sur leurs craintes vis-à-vis des 

vaccins

INTRODUCTION



Evaluer la couverture vaccinale en particulier contre 

la grippe saisonnière lors de la campagne 2016/2017 

Identifier d’éventuels freins à la vaccination chez les 

patients atteints de SEP dans la région Auvergne-

Rhône-Alpes. 

OBJECTIFS



RECUEIL DE DONNEES

Auto-questionnaire proposé à tous les patients vus en 

consultation ou hospitalisation 

entre le 26 juin et le 7 juillet 2017 

dans les services de neurologie des CHU de Lyon, Grenoble, 

Saint-Etienne et Clermont-Ferrand, du CH Saint Joseph-Saint Luc 

à Lyon et du centre de consultation de la Clinique de la 

Sauvegarde à Lyon.

MÉTHODES



335 patients ont rempli le questionnaire

25 ont été exclus du fait d’un manque de données

⇒ 310 enquêtes ont été analysées

6,8% des patients ont fourni une preuve de vaccination

RÉSULTATS





17% de patients ont été vaccinés contre la 

grippe saisonnière 2016/2017 

16 % chez les moins de 65 ans 

(inférieur à la population générale, 37-39%)

47 % chez les plus de 65 ans 

(comparable à la population générale, 49%)

46% vaccinés par leur médecin traitant

13,6% vaccinés annuellement contre la grippe

RÉSULTATS



17% de patients ont été vaccinés contre la 

grippe saisonnière 2016/2017 

Vaccination plus fréquente

- au cours de la phase progressive

- avec un handicap plus faible

- sans traitement immunosuppresseur

- au CHU de Grenoble

RÉSULTATS



RÉSULTATS



INFORMATION DES PATIENTS

- 41% ont déjà été informés sur le sujet « SEP et vaccination » 

(par leur neurologue et via internet principalement)

- 73,2% souhaiteraient être mieux informés sur le sujet

- 51% ont des craintes vis-à-vis des vaccins en général

- 59% ont des craintes du fait de la SEP

RÉSULTATS



MOTIFS D’INQUIETUDES

- 83,6% sur un éventuel impact sur l’évolution de leur SEP

- 16,4% sur une éventuelle inefficacité des vaccins du fait 

de la SEP ou des traitements

- Plusieurs commentaires ouverts sur la vaccination de 

leurs enfants et petits-enfants 

RÉSULTATS



� Taux de couverture vaccinale faible contre la grippe 

saisonnière du fait d’un manque d’information et de 

craintes des patients et des soignants vis-à-vis des 

vaccins

� Nécessité de développer des outils de communication 

et de rédiger des recommandations vaccinales 

spécifiques aux patients atteints de SEP

CONCLUSIONS



� Aux patients 

� Aux neurologues

qui ont accepté de participer !
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QUESTION 1

LES VACCINS SONT-ILS ASSOCIÉS À UN RISQUE

ACCRU DE SURVENUE D’UNE SCLÉROSE EN

PLAQUES ?

- Tous vaccins

- Hépatite B

- Papillomavirus
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QUESTION 2

LES VACCINS SONT-ILS ASSOCIÉS À UN RISQUE

ACCRU

- DE DÉCLENCHEMENT DES POUSSÉES ? 
- D’AGGRAVATION DU HANDICAP ?
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QUESTION 3

LES VACCINS SONT-ILS AUSSI EFFICACES CHEZ LES

PERSONNES ATTEINTES DE SEP QUE DANS LA

POPULATION GÉNÉRALE ?
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QUESTION 4

LES VACCINS SONT-ILS EFFICACES

CHEZ DES PATIENTS SEP EXPOSÉS

À DES TRAITEMENTS IMMUNOACTIFS ? 
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QUESTION 5

QUELLES MODALITÉS DE PRÉVENTION PROPOSER

AUX PATIENTS ATTEINTS DE SCLÉROSE EN

PLAQUES ?

- Calendrier vaccinal +++, le plus tôt possible et avant 

instauration de traitements immunoactifs

- Vaccination contre la grippe saisonnière si 

immunodépression ou handicap important

- Vaccinations supplémentaires si immunodépression

- Vaccination de l’entourage (cocooning)


