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Déclaration d’intéréts de 2014 a 2020

° Intéréts financiers : aucun

e Liens durables ou permanents : aucun

° Interventions ponctuelles : Pfizer , Sanofi, Astrazeneca , MSD , Gilead

° Intéréts indirects : Pfizer , Sanofi, Astrazeneca , MSD, Gilead
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https://doi.org/10.1073/pnas.1400472111
https://doi.org/10.1016/j.rmr.2018.02.015

Sur quel socle s’appuyer en 20217?

Plan d'action mondial pour les vaccins (PAMV)
Depuis mai 2012 le ouvrant la voie a la « Décennie de la vaccination » =» accés universel a la vaccination

Stratégies et pratiques mondiales de vaccination systématique (SPMVS)

pérenniser les programmes de vaccination systématique
fixer des priorités au niveau mondial : extension de la vaccination a personnes ciblées

assurer la coordination en matiére d'activités et de plans de vaccination systématique
aux niveaux mondial, régional et national ;

mettre en cohérence l'introduction des nouveaux vaccins, I'accélération de la lutte contre
les maladies et le suivi programmatique : amélioration de la couverture et renforcer le
systeme

22es JNI, Montpellier du 30/08 au 1¢7/09/2021 4
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BLIEGH Une vision >
ONDIALES D
ACCINATIO -
Y VI A D -
EMATIQ Une strategie >
Des principes >
Des objfectifs >
= r g ﬁ'n'b
. 7 i m’i"ﬁ Investir dans une équipe nationale compétente - dotée de ressources et d’'une
Pt autorité suffisantes - pour gérer avec savoir-faire le programme national de
NATIONALE vaccination du pays.
N wEEE, ) e N PP URRRTUURRR
p' Investir dans des stratégies adaptées qui puissent identifier les personnes
STRATEGIES insuffisamment vaccinées ou non vaccinées et leur fournir réguliérement les
DE PENETRATION vaccins dont elles ont besoin.
BiLLeMEINDA m Q@?&:‘;‘:ﬁf:ﬂ.sm unicef@® JS1 9@“@ ...........................................................................................................................

Investir dans un cycle de planification cohérent, avec des plans stratégiques,
globaux et pluriannuels et des plans opérationnels annuels qui définissent et
coordonnent les stratégies et les activités et feront I'objet d’un suivi trimestriel.

CYCLE DE
PLANIFICATION
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Ll Une vision >
ONDIALES D
ACCINATIO -
: : . C
EMATIQ Une strategie >
Des principes >
Des objfectifs >
R | - 1/
‘ : @'ﬁ Investir dans un systéme qui permette de faire réguliérement parvenir au niveau
APPORT opérationnel du programme des fonds suffisants et judicieusement alloués.
3 FINANCIER
NS AL/ R e e U P R
2 Investir dans les vaccinateurs et les gestionnaires de district en améliorant
u\),':EETEANTcEEuggs régulierement et systématiquement leurs compétences, en les rendant plus
- performants et en leur assurant une supervision formative.
BNy [CDC (@) oz e unicef@® Jst Gavi®)

?ﬁ Investir dans la modernisation des chaines d’approvisionnement en vaccins
SUFFISANCE DE et dans leur gestion de maniére que des vaccins suffisamment actifs soient
22¢s JNI, Montpellier du 30/08 au 1¢/09/2021 LAPPROVISION- disponibles a chaque séance de vaccination. 6
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BLIEGH Une vision >
ONDIALES D
ACCINATIO —
EMATIQUE (ss Une strategie >
Des principes >
Des objfectifs >
' ,' Investir dans un systéme d’information permettant de déterminer et de retrouver
SR le statut vaccinal de chacun.
DE SUIVI
N mg Investir dans une extension durable des calendriers de vaccination systématique
AU-DELA DE LA afin de couvrir toute la durée de vie du sujet.
el BE @ oo e ] R e e e T

Investir dans un systéme ol la responsabilité de vacciner soit partagée entre les
communautés et le programme de vaccination afin de parvenir a une couverture
ellol uniformément élevée grace a la vigueur de lademande et a la grande qualité
des services.

COMMUNAUTARE
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La vision basée sur la stratégie 2012 2017

DGS

Une politigue

)

Un programme >

Programme national

Des axes >

politique vaccinale Axe 1=» Simplifier le calendrier et 'accés aux données du carnet de vaccination
Axe 2 = Faciliter l'acces a la vaccination en s'appuyant sur les ARS

Axe 3 = Inciter a la vaccination

Axe 4 = Améliorer le suivi et l'évaluation de la politique vaccinale

Axe 5 = Conforter le continuum recherche fondamentale

publique/transformation industrielle sur les vaccins et favoriser la recherche en
sciences humaines

22es JNI, Montpellier du 30/08 au 1¢7/09/2021 8



Quels nouveaux défis ? - Le calendrier

Axe 1 =» simplifier le calendrier vaccinal et I'accés aux données du carnet
de vaccination

= Calendrier simplifié

) = Suivi d’outil de suivi de vaccination dématérialisé
Programme national

politique vaccinale

22es JNI, Montpellier du 30/08 au 1¢7/09/2021 9



Quels nouveaux défis ?

- Le calendrier, le challenge 2021 2031

A 00

AGENCE
DU NUMERIQUE
EN SANTE

Axe 1 = simplifier le calendrier vaccinal et I'accés aux données du
carnet de vaccination

= Calendrier simplifie & oK
Challenge : la décennie a venir comment inclure les nouveaux vaccins de I'adulte?

Les cibles populationnelles prioritaires

EEEEEEEEEEEE

Volet Vaccination (VAC_2021.01)

Spécifications fonctionnelles

= Qutil dématérialisé de suivi de vaccination =» en cours

Challenge :

Transformer I'essai et mettre en application dans les lieux d’activité des
professionnels du soin

Communiquer pour préparer les acteurs a s’en saisir

10
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Quels nouveaux défis ?

- Le calendrier, le challenge 2021 2031

Axe 1 = simplifier le calendrier vaccinal et I'accés aux données du carnet de vaccination

Calendrier simplifié 2 oK
Challenge : la décennie a venir comment inclure les nouveaux vaccins de l'adulte?
Les cibles populationnelles prioritaires

«  Définir les populations prioritaires et les nouveaux pathogeénes cibles

Femme enceintes

Streptococcus B

RSV

CMV

Populations a risque d’infections a germes résistants
SARM

EBLSE

Pseudomonas

22es JNI, Montpellier du 30/08 au 1¢7/09/2021



Quels nouveaux défis ?

- Le calendrier, le challenge 2021 2031

e el St e Axe 1 =» simplifier le calendrier et 'accés aux données de vaccination

oo e T
3% ?; §§ gmﬁ ;Mi_ ;m;_ Patients égéS > 12 422% de Ia population aura plus de 60 ans en 2050,

m “ R ga L v o9 Etapes pour I'amélioration de I'acceptation des vaccins

e =SS . Gjige e vaccination international OMS UE et Nation

g‘:’* : e «  Comité d’expert vaccinal dont le réle et le positionnement est clair pour la population et le
e PS

:m, E «  Politique et programme vaccinal soutenu fortement par le Gouvernement

= *  Donner les moyens pour une facilitation de la vaccination (objectifs clairs et prise en
=i charge)

”_:M _4;: 1 +  Mettre en place des outils facilitant I'activité des vaccinateurs et valoriser leur travalil

= : =\ == -+ Informer, faciliter 'accés aux patients et éduquer les PS

S = * Harmoniser les outils pour comparer et évaluer l'acceptation vaccinale partout en Europe

Results derived lm;n quantitative and qualitative data collected from January 2018 through October 2018 . Réa I i Ser u n reto u r ra p id e d eS éval u ations a uX Va CCi n ate U rS

through a series of qualitative interviews and a landscape rewew on older adult immunization decision-

making and i in 34 high and middle-i . . . . ) s . , . .
e «  Adaptation des politiques vaccinales a I'épidémiologie
m(ed gt ; RN not Bl fully-financed [ partly- financed (co-pay; limited;

OOP=out of i paid; s i tenders; N/A not applicable; *Germany’s

Herpes Zoster recommendation was updated after October 2018; blank boxes: data unavailable
Where are the keys to improve vaccine uptake in adults and elders

_ A global agenda for older adult immunization in the COVID-19 era: i european countries?
22¢s JNI, Montpellier du 30/08 au 1¢7/09/2021 A roadmap for action Vaccin,39 (2021) 5240-5250  scwscme o



Quels nouveaux défis ?

- Le calendrier, le challenge 2021 2031

Latvia T

+ Pathologies -z

Mold ' — - X i
ot — j ‘ BOX 1 Action on HPV vaccination
Bulgaria
C a n Ce rS E&’“u:::z e All European country cancer plans should include actions
H . . . . .
Rl ed:"m%fo?]’ towards achieving population-based HPV vaccination of
S girls, and also vaccination of boys if cost-effective.

Bel i o : : ;
Momen:;z e Vaccination programmes against HPV infection should
Ireland : : :
ik be in place in all European countries.

Norway
FYR Macedonia
Czech Republic

e The target vaccination rate by 2030 in all European
countries should be at least 90% of adolescents, prefer-

The European response to the WHO call to eliminate cervical

5 10 15 20 25 30 cancer as a public health problem
Cases or deaths/100,000 women-years 13

:
—
—
—
Poland ‘
Sweden ' o
Portugal — entially for both genders, by the age of 15 years.
United Kingdom [— | T .
Greece [E—m—— e In support of vaccination goals, global cooperation
Croatia [FE——— , i
Belgium ;— ; should be fostered to resolve vaccine supply issues to
Iceland '
Germany ; ensure sufficient vaccine doses for the vaccination
Slovenia [EE— i
ltaly [E—— rogrammes of all countries.
France [Emm— prog
Albania [EES— '
The Netherlands [F—— !
Cyprus : ;
FIGURE 1 World-age-standardised rates of incidence of and Luxen;ll)‘t;::g =] z::i:;g;:;:;: i | G o s
mortality from cervical cancer (/100 000 women-years), in Europe, Spain — i ¢
Finland [p— i - SPECIAL REPORT e
Switzeriand jE— ; I rcidence _—
Malta = : [ Montality
1

o
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Quels nouveaux défis ?

- L’accés au vaccin (1

Axe 2 =» Faciliter I'accés a la vaccination en s’appuyant sur les Agences
Régionales de Santé

= Aller vers

= Simplification du parcours vaccinal
* prescription obligatoire des vaccins
* rble du pharmacien

+ role du médecin traitant = détention et conservation de vaccins au
cabinet et tracabilité

* prise en charge du colt du vaccin

Programme national

politique vaccinale

22es JNI, Montpellier du 30/08 au 1¢7/09/2021 1 4



Quels nouveaux défis ?

- L’acces au vaccin (1) : le challenge

Axe 2 =» Faciliter I'accés a la vaccination en s’appuyant sur les Agences Régionales de Santé
= Aller vers
= Simplification du parcours vaccinal

+  prescription obligatoire des vaccins

«  role du pharmacien

+  role du médecin traitant & détention et conservation de vaccins au cabinet et tracabilité
«  prise en charge du co(t du vaccin

=» la réflexion sur le circuit court =» en cours

=» définir un schéma acceptable par 'ensemble des acteurs concernés =» en cours
=» conduire les expérimentations nécessaires =» en cours

=» envisager les modifications réglementaires si besoin =» en cours

22es JNI, Montpellier du 30/08 au 1¢7/09/2021



Quels nouveaux défis ?

- L’acceés au vaccin (2)

Axe 2 =» Faciliter I'accés a la vaccination en s’appuyant sur les ARS

= Campagne de vaccination spécifiques (population, valence)

= Promouvoir 'acces a la connaissance
> proposer un programme national aux professionnels de formation continue ;

> inscrire ce theme dans les EPP pour les colléges dont la vaccination fait partie de la
pratique quotidienne ;

>développer et évaluer des modules d’e-learning sur les vaccinations ;

>développer des outils dématérialisés d’accés a la connaissance

Programme national

politique vaccinale

22es JNI, Montpellier du 30/08 au 1¢7/09/2021



Quels nouveaux défis ? - Inciter

« Axe 3 = Inciter a la vaccination

= Communiquer avec le grand public sur la vaccination avec un slogan simple
= Redéfinir les notions de « vaccination recommandée » et « obligatoire »

Programme national
' = Renforcer le respect des recommandations vaccinales en collectivité

politique vaccinale

22es JNI, Montpellier du 30/08 au 1¢7/09/2021 1 7



Quels nouveaux défis ? 0

- Challenge : lutter contre 1"hésitation vaccinale

« Axe 3 = Inciter a la vaccination

= Communiquer avec le grand public sur la vaccination avec un slogan simple
= Redéfinir les notions de « vaccination recommandée » et « obligatoire »

Programme national _ , o
. = Renforcer le respect des recommandations vaccinales en collectivité

politique vaccinale
« Vaccine only work if they are used »

NATURE REVIEWS | IMMUNOLOGY

A guide to vaccinology: from basic
pr1nc1ples to new development; 8
22¢s JNI, Montpellier du 30/08 au 1¢/09/2021 Andrew J. Pollard®'= and Else M. Bijker




Quels nouveaux défis ? 0

— Challenge : lutter contre les idéaux anti vaccinaux

« Axe 3 = Inciter a la vaccination ﬁ

v Les mouvements anti vaccination =» epidémies
v' La communication doit étre coordonnée et relayée
v' Localement les outils développés doivent étre valorisés et relayé par les coordonnateurs

v" Valoriser et relayer la parole des scientifiques et des soignants
v Clair et compréhensible

v Soutenant les recommandations : sciences sociales a 'honneur
=>» nudge, train the trainer, entretien motivationel, leader d'opinion

NATURE REVIEWS | IMMUNOLOGY

Behavioural nudges increase COVID-19 vaccinations
A guide to vaccinology: from basic

aisefaliua.s principles to new development; 9
22¢s JNI, Montpellier du 30/08 au 1¢/09/2021 Andrew J. Pollard®'= and Else M. Bijker




Proportion (%)

Quels nouveaux défis ?

- Challen

Axe 3 = Inciter a la vaccination — comprendre et lutter contre I’hésitation vaccinal des PS

La connaissance et la compréhension des
freins améliore l'adhésion au calendrier
vaccinal

Effet indésirable

Composition vaccinale
Décompensation de pathologie

Period 2 Period 3

N

Period 1
1001

=]

. definitely not
. not likely
. neutral

. yes likely
. definitely yes

-
o

o
[=]

~N
3

(=]
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A Afraid of experiencing side effects

B Afraid of the vaccine contents

C  Afraid of triggering another disease

fibey
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Quels nouveaux défis ?

— Challenge : lutter contre ’hésitation vaccinale (2

«  Axe 3 = Inciter a la vaccination — comprendre et lutter contre I’hésitation vaccinal des PS
Taxonomie des déterminants de |'adoption d'un vaccin 5As

Table 4
Comparison of the dimensions highlighted by existing taxonomies for the root causes of a vaccination gap.
Tailoring immunisation UNVACC (core problem areas) SAGE working group (determinants of 5As (root causes)
programs (TIP) (key issues) vaccine hesitancy)
gy s
Environmental opportunity Physical access to health Contextual influences Access Access | b| | |te
factors services
Supportive ability factors Missed opportunities during Vaccine and vaccination-specific issue Affordability
health service delivery Abordable
Personal motivation factors Health worker knowledge, Individual/social group influences Awareness g g .
practice & atitude Sensibilisation
Vaccine availability Acceptance
Care-giver information, beliefs Activation 1
S attifudes Acceptation

Community/societal factors

Health Belief Model 1974

The Health Belief Model Des politiques et programmes adaptés
and Preventive Health Behavior -
Irwin M. Rosenstock, Ph.D. Des professionnels comme partenaires
School of Public Health, University of Michigan

=
\/accine

Gagneur et al. BVC Public Health (2018) 18:811 A systematic review of factors that influence the acceptability %

225 JNI, Montpellier du 30/08 au 1¢7/09/2021 Health Education Monographs VOL. 2, NO. 4 of vaccines among Canadians ~ Octobre 2020



Quels nouveaux défis ?
- Le suivi et I’évaluation

«  Axe 4 > Améliorer le suivi et I'évaluation de la politique vaccinale

= Améliorer I'évaluation des couvertures vaccinales

* sous-action 4 : suivre le développement d’un carnet de vaccination électronique
adossé au DMP

* sous-action 5 : maintenir un volet vaccination dans les enquétes nationales
déclaratives organisées en population générale (enquéte IRDES, INPES avec
les barométres)

= Faciliter le recueil des données en pharmacovigilance des vaccins et les porter a la
connaissance du public et des professionnels de santé

Programme national

politique vaccinale

22es JNI, Montpellier du 30/08 au 1¢7/09/2021 22



Axe 5 =» Conforter le continuum recherche fondamentale
publique/transformation industrielle et favoriser la recherche en sciences
humaines

= Besoins prioritaires de connaissances dans le champ des vaccins et des vaccinations
= Favoriser les appels d'offre

= Faire émerger des projets en sciences sociales, notamment pour mieux comprendre
les attitudes des professionnels de santé et de la population vis-a-vis des vaccinations

Programme national

politique vaccinale

22es JNI, Montpellier du 30/08 au 1¢7/09/2021 23



Nouveaux développements en vaccinologie o

Measles, mumps, bella,
LUive attenvated mb\qm&mad = :
(weakened or typhoid, Japanese (smalipon)
inactivated) encephalitis, rotavinus, BCG.

varicella zoster

Whole-coll pertussis,
Killed whole pobo.mueezs. o

hepatitis A, rabies

* ok
Toxoid ***** Diphtheria tetanus 1923 (diphtheria)
ol

Pertuss, infl
recombinant protein. ? ?? "'“'"m:"":"m"“* 1970 (antheax)
polysacchuride. pepide) QO 1 P P saaLoand

o inf
Protein-polysaccharide O— R— 1987 (HL influenzoe
conjugate ‘ e B o ak 3 typeb)
Vial
x
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Viabilité commerciale

v~ Lists of outbreak pathogens have been published by various agencies including the
WHO and recent funding initiatives, including those from US and European
governments, have increased investment in the development of orphan vaccines

Nouvelles technologies

Avancées en immunologie, en systemes biologiques, en génomique, en bio informatique =
opportunité d’améliorer I'induction de réponse immune

Les Nouvelles plateformes

Vaccins vecteurs viraux
Vaccins a ARN et ADN

Nouvelles technologies pour améliorer la presentation de I'antigéne

Liposomes
Particules polyméres
Vésicule extra membranaire

Complexes immunostimulateurs A guide to vaccinology: from basic
principles to new developments -

AndrewJ. Pollard®'* and Eise M. Bijker'*  pyblished online: 22 December 2020

NATURE REVIEWS | IMMUNOLOGY




Take home message : surfons sur la vague

* La politique vaccinale un deéfi au quotidien
* Avenir plein d’options
Nouveau calendrier spécifique a chaque population cible
Nouveaux vaccinateurs : IDE, pharmaciens, biologistes
Nouvelles modalités de vaccination : accessibilité facilité

Nouvelle approche individuelle et collective de la vaccination : sciences
sociales

‘ 22es JNI, Montpellier du 30/08 au 1¢7/09/2021 25




cjanssen@ch-annecygenevois.fr
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