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Déclaration de liens d’intérêt avec les industries de santé en rapport avec le thème de la présentation (loi 
du 04/03/2002) : 

Consultant ou membre d’un conseil scientifique  

Conférencier ou auteur/rédacteur rémunéré d’articles ou documents 

Prise en charge de frais de voyage, d’hébergement ou d’inscription à des congrès ou autres 
manifestations 

Investigateur principal d’une recherche ou d’une étude clinique 
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L’orateur ne 
souhaite pas 
répondre  

Intervenant : Cohen 
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Qui a dit cette phrase ? 

Impossible n’est pas Français 
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Qui a dit cette phrase ? 

Impossible n’est pas Français 
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Qui a dit cette phrase ? 

Possible n’est pas Français 
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Qui a dit cette phrase ? 

Possible n’est pas Français 
Tellement de gens (politiques, administration…) 
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Proverbe Africain  
« Quand tu ne sait pas ou tu vas, arrêtes, toi retournes 

toi et regardes d’ou tu viens » 
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HPV : une chute de l’initiation de la vaccination et une CV 
schéma complet au plus bas 

Base 2014 : 243 filles de 14 ans et 230 filles de 15 ans / Base 2013 : 250 filles de 14 ans et 257 filles de 15 ans / Base  2012 : 370 filles de 14 ans, 390 filles de 15 ans / Base  
2011 : 380 filles de 14 ans, 365 filles de 15 ans / Base 2010 : 375 filles de 14 ans, 356 filles de 15 ans / Base  2009 : 233 filles de 14 ans, 255 filles de 15 ans 
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* Le schéma complet consiste en 3 doses du vaccin bivalent/quadrivalent, respectant un intervalle de 11 mois (inclus) maximum entre la D1 et D3 ou en 2 doses si la 1ère dose est administrée à partir de 
février 2014, avec un écart minimum de 5 mois entre D1 et D2. 

Une étude réalisée par l'IDM pour GSK – Vaccinoscopie 2014 

Evolution de la couverture vaccinale HPV au moins 1 dose  et schéma complet chez les jeunes filles de 14 et 

15 ans, entre 2009 et 2014 
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Une recommandation à « reculons » 
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Une recommandation à « reculons » 
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Une recommandation à « reculons » 
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La Chute 
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15 ans Les polémiques 
L’absence de réponse des l’état à ses polémiques 
L’interdiction de publicité par les firmes  
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La vaccination HPV, une vaccination qui n’a cessé de  
faire l’objet  de polémiques récurrentes dans les médias 

2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 

Décès inexpliqué de 
deux jeunes femmes 

en  Allemagne  
et en Autriche 

Décès d’une jeune fille  
au Royaume-Uni 

Première grande polémique : 
juillet 2011 

Nov 2013 : Dépôt de plainte en 
France 

Mars 2014 :  
Résurgence de la 

polémique 
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Internet et Tweeter sont les « PCR » de la rumeur!  
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Proportion de messages sur la vaccination  
classés comme positifs, négatifs ou neutres, selon le pays sur le Net 

La France est l’un des pays au monde où la proportion de messages 
négatifs sur la vaccination est l’une des plus élevées  

Heidi J Larson et al : Measuring vaccine confidence: analysis of data obtained by a media surveillance system used to analyse public concerns about vaccines : Lancet Infect Dis 2013; 13: 606–
13 
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Le web, un amplificateur dans la diffusion des messages négatifs 
Comparaison de l’impact sur internet de deux évènements,  

l’un défavorable à la vaccination, l’autre favorable  
 

Impact du dépôt de plainte Gardasil® Impact de l’annonce du plan cancer 

Vaccinoscopie 2013 - Une étude réalisée par l'IDM pour GSK   
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Une étude réalisée par l'IDM pour GSK – Vaccinoscopie 2013 

1 

2 

3 

Base 2013 = 1000 mères d’adolescents de 14-15 ans (dont 508 filles) / Base 2012 = 1500 mères d’adolescents de 14-15 ans (dont 760 filles) / Base 2011 : 1500 mères 
d’adolescents  de 14-15 ans (dont 745  filles) /  Base 2010 = 1500 mères d’adolescents de 14-15 ans (dont 731 filles) / Base 2008 : 656 mères d’adolescents de 14-15 ans 
(dont 329 filles) 
 

Le regard des mères sur l’intérêt de la vaccination HPV  
et leur comportement a fortement évolué au cours du temps 
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Quel est l’impact des polémiques HPV auprès des mères ?  

Sept / Nov 2013 
Avant la polémique 

Du 16 au 26 Déc 2013 
3 semaines après la polémique 

23% 

34,8% 

Vaccinoscopie 2013 - Une étude réalisée par l'IDM pour GSK   

24 Novembre 2013 
Polémique 

Impact de la polémique de novembre 2013,  
sur l’intention de vaccination des mères vis-à-vis de leur fille 

Proportion de mère affirmant « Non je ne pense pas le faire » 
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PETITION EN FAVEUR DE LA VACCINATION HPV 
17 sociétés savantes: 
Pédiatres, gynécologues, infectiologues, oncologues,  
sages femmes et puericultrices 
Soutenues par  
l’Académie Nationale de Médecine, le CNOM et Pédiatres du Monde 
 

AFPA  
ANPDE  
CNGOF 
CNSF  
FNCGM 
GPIP  
GPG 
InfoVac  
PDM  
SFCCF  
SFC  
SFCPCV 
SFG 
SFP 
SFSA 
SMV  
SNFCP  
SPILF 

Association Française de Pédiatrie Ambulatoire 
Association Nationale des Puéricultrices(teurs) Diplômé(e)s et des Etudiants 
Collège National des Gynécologues et Obstétriciens Français 
Collège national des Sages-femmes de France 
Fédération Nationale des Collèges de Gynécologie Médicale 
Groupe de Pathologie Infectieuse Pédiatrique 
Groupe de Pédiatrie Générale 
Groupe de vaccinologie Infovac 
Pédiatres du Monde 
Société Française de Carcinologie Cervico-Faciale 
Société Française du cancer 
Société Française de Colposcopie et de Pathologie Cervico-vaginale 
Société Française de Gynécologie 
Société Française de Pédiatrie 
Société Française de Santé de l’Adolescent 
Société de Médecine des Voyages 
Société nationale française de colo-proctologie 
Société de Pathologie Infectieuse de Langue Française 
  



16es JNI, Nancy, du 10 au 12 juin 2015 

PETITION EN FAVEUR DE LA VACCINATION HPV 
17 sociétés savantes: 
Pédiatres, gynécologues, infectiologues, oncologues,  
sages femmes et puericultrices 
Soutenues par  
l’Académie Nationale de Médecine, le CNOM et Pédiatres du Monde 
 

AFPA  
ANPDE  
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InfoVac  
PDM  
SFCCF  
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SFSA 
SMV  
SNFCP  
SPILF 

Association Française de Pédiatrie Ambulatoire 
Association Nationale des Puéricultrices(teurs) Diplômé(e)s et des Etudiants 
Collège National des Gynécologues et Obstétriciens Français 
Collège national des Sages-femmes de France 
Fédération Nationale des Collèges de Gynécologie Médicale 
Groupe de Pathologie Infectieuse Pédiatrique 
Groupe de Pédiatrie Générale 
Groupe de vaccinologie Infovac 
Pédiatres du Monde 
Société Française de Carcinologie Cervico-Faciale 
Société Française du cancer 
Société Française de Colposcopie et de Pathologie Cervico-vaginale 
Société Française de Gynécologie 
Société Française de Pédiatrie 
Société Française de Santé de l’Adolescent 
Société de Médecine des Voyages 
Société nationale française de colo-proctologie 
Société de Pathologie Infectieuse de Langue Française 
  

Malgré plusieurs 
mails, coup de 
téléphone  
ni la ministre,  
ni son cabinet 
ni le DGS   
n’ont reçu les 
pétitionnaires 
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Un poids des autorités de santé en tant que source d’information 
pour les médecins bien plus important au Royaume-Uni 

Sources d’information sur la vaccination utilisées par les professionnels de santé  
en France et au Royaume-Uni 

Luc Hessel et al for the European Vaccine Manufacturers : Perception of Vaccines and Vaccination : Results of a European Survey Among the General Public and Healthcare 
Professionnals : ESPID 2009 : http://www.evm-vaccines.org/pdfs/survey_perceptions.pdf 
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Crise « HPV » 
Enfant illégitime des crises  hépatite B » et « médiator » 

27 
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Couverture vaccinale HPV schéma complet en 2013, de 
part et d’autre de la Manche 

Royaume-Uni 
86 % 

France 
11 % 

Vaccinoscopie 2013 - Une étude réalisée par l'IDM pour GSK 
Gaudelus. J  et al : Médecine et maladies infectieuses 44 (2014) 289–291    
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Informer n'est pas communiquer 

http://30120eccehomo.canalblog.com/archives/2011/05/19/21170682.html
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Propositions (1) 

• Messages plus clairs et plus volontaristes dès le départ 
• Ne pas limiter l’action des vaccins au col de l’utérus  
• Se donner les moyens de communiquer 

– Si l’état n’en a pas les moyens 
– Les firmes +++ 

• Répondre point par point et instantanément aux polémiques anti-
vaccinales sur le net 

• S’appuyer sur les médecins de base « méprisés » depuis AH1N1 et 
ca continue…(BCG, Pentavalents…)  
 31 
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Vaccin VHB et SEP 

35 
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Propositions (2) 

• Formation des médecins en vaccinologie prioritaire (DPC, FMC) 
• Couverture vaccinale : doit faire partie des objectifs rémunérés 
• Développer des carrefours vaccinaux  

– 1ère année 
– 2ème année 
– 6 ans 
– 11 ans 
– Grossesse (début, 3ème trimestre) 

37 
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L’adolescent : des résultats très contrastés dans l’évolution 
des couvertures vaccinales 

Base 2014 : 1000 adolescents de 14-15 ans  / Base 2013 : 1000 adolescents de 14-15 ans  /  Base 2012 : 1500 adolescents de 14-15 ans  / Base 2011 : 1500 adolescents de 14-15 ans / Base 2010 : 1500 
adolescents de 14-15 ans  / Base 2009 : 1000 adolescents de 14-15 ans /  Base 2008 : adolescents de 14-15 ans 
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Evolution des couvertures vaccinales « schéma complet »  
chez les adolescents de 14 – 15 ans, selon la vaccination entre 2008 et 2014 

Une étude réalisée par l'IDM pour GSK – Vaccinoscopie 2014 
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Le Médecin Traitant :  
Rôle clé dans les couvertures vaccinales • Si quelqu’un prend rendez vous, c’est qu’il fait une certaine 

confiance à spn médecin et qu’il attend de lui une réponse 
• Les Français font une confiance relative au corps médical 
• Mais ils ont une confiance importante vis à vis de LEUR 

MEDECIN qu’ils ont CHOISI 
 

• Guider les familles devant l’excès d’information 
 

39 
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Convaincre… 
D’abord être convaincu soi même  
 Connaître les données 
 
• Refuser de répondre à la question  

« croyez- vous que... » 
 

• Nous ne croyons pas, nous raisonnons sur des données objectives 
« Médecine fondées sur des preuves » 

 
• Par contre, l’affectif, peut, par contre avoir du poids et être pertinents si vous avancez  

« moi-même, mes enfants et ma famille ont déjà reçu ce vaccin que vous craignez ...». 
 

40 
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Propositions (3) 

• Arrêter de défendre les vaccins un par un 
  vision plus globale de la vaccination 
• L’avancement à 11 ans : un échec à pas renouveler 

– Co-administration possible avec les vaccins administrés à 11-12 ans (carrefour vaccinal) 
– Patients plus « compliant » 
– Déconnecter de la sexualité (difficile maintenant) 
– Moins de risque de concomitance  d’effets indésirables 
– Meilleure immunogénicité 

 
• Profiter de l’opportunité de l’arrivée du 9 valent 

 
41 
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Estimation du nombre de maladies, hospitalisations et décès évités par la vaccination des enfants contre les 
maladies évitables par la vaccination  

(États-Unis 1994-2013) 

Cas prévenus en milliers 
Pathologie à prévention vaccinale* Maladies Hospitalisations Décès 
Diphthérie 5,073 5,073 507.3 
Tetanos 3 3 0.5 
Coqueluche 54,406 2,697 20.3 
Haemophilus influenzae type B 361 334 13.7 
Polio 1,244 530 14.8 
Rougeole 70,748 8,877 57.3 
Oreillons 42,704 1,361 0.2 
Rubéole 36,540 134 0.3 
Syndrome de rubéole congénitale 12 17 1.3 
Hépatite B 4,007 623 59.7 
Varicelle 68,445 176 1.2 

Pathologies invasives à pneumocoque† 26,578 903 55.0 

Rotavirus 11,968 327 0.1 
Total 322,089 21,055 731.7 

Cynthia G. Whitney, MD1, Fangjun Zhou, PhD2, James Singleton, PhD2, Anne Schuchat, MD1. Benefits from Immunization During the Vaccines for Children Program Era — United States, 1994–2013 Weekly April 25, 2014 / 63(16);352-355 
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Conclusion 

• Bon courage 
• Peu de doute que le rapport soit (une 

fois de plus) de qualité 
• Sera t’il suivi d’effets 

43 
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