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Les acteurs du fardeau 

Grippe

Pneumocoque  

COVID 19

VRS

Zoster

Clostri

bacteriemie etc…

.Les récipiendaires du fardeau 

les > 75  deviennent les  > 80 ans 
+ 150 000/an

Susceptibilité en 
Majoration



Les impacts indirects des MI chez le sujet âgé

Les vaccins protègent ils ?



Complications de la grippe

Complications infectieuses 
(Streptococcus pneumoniae, Haemophilus influenzae, 

Staphyloccocus aureus) 

+

Décompensation d’une pathologie sous jacente 

Complications respiratoires

Décompensation respiratoire, bronchite, exacerbation de BPCO

Nichol KL, NEJ Med  2007, Wong CM  Influenza Mortality Hong kong CID 2004



Wong CM Influenza Mortality Hong kong CID 2004

Complications de la grippe

Pathologies cardio-respiratoires Cardiopathie ischémique

Étude en Chine

Taux de décès indirects



Barnes  M Heart 2015

Infarctus du myocarde et grippe  méta-analyse

Complications de la grippe



les épidémies de fracture  du col fémoral



EHPADs  n=245

PUGG 2016/2017 : les conséquences de 
la grippe en vie réelle

Décompensation d’organe 52%

Hospitalisation 17.2%

Durée de séjour 7.4 j

Taux de mortalité 13 %

Taux de mortalité hospitalisés 25%

Décompensation d’organe 57.8%

Réanimation 5.25%

Durée de séjour 16.1 j

ATBthérapie 58.7%

Mortalité 12.2%

Admission EHPAD 14%

Hôpital  n=515

PUGG : Pratique et Usage en Gériatrie et Gérontologie
n : nombre de cas de grippes confirmées / PCR saison 2016-17 

Gavazzi G et al. La grippe dans la population âgée, analyse de 515 cas de grippe virologiquement prouvés durant la saison 2016-2017 en 

France. Poster présenté au congrès EuGMS 2018. https://sfgg.org/enquetes-pugg/enquete-pugg-2017-la-grippe-chez-le-sujet-age/, 9
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PUGG 2016/2017 : Evolution

Décompensation d’organes        57.2%

Décompensation Cardiaque 44.4%

Respiratoire 17.7%

AVC 0.8%

Confusion 22.8%

Insuffisance Rénale 14.2%

Intrahospitalière

n=515 

PUGG : Pratique et Usage en Gériatrie et Gérontologie
n : nombre de cas de grippes confirmées / PCR saison 2016-17 

Gavazzi G et al. La grippe dans la population âgée, analyse de 515 cas de grippe virologiquement prouvés durant la saison 2016-2017 en 

France. Poster présenté au congrès EuGMS 2018. https://sfgg.org/enquetes-pugg/enquete-pugg-2017-la-grippe-chez-le-sujet-age/,
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Kaplan V et al. Arch Intern Med. 2003;163(3):317-23. •
Ewig S et al. Thorax. 2012;67(2):132-8. • ̀
Burns AHW et al. Clin Microb Infect 2011;17:763-768.   
4Arduin M (Submitted 2022)
Danis et al. OFID 2019 ( Ephhebia)
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à court et long terme

Hospitalisations  : 

1,8/1000

Taux de Mortalité

-Communautaire /EHPAD

J 30 :  7,2 vs 26,6 %  

1 an : 14,6% vs 43,8%

Déclin fonctionnel ( ADL)

¼ to  30%

à 3 mois : 59%4

Impact long terme =  mortalité et déclin fonctionnel 
post pneumonie

PC P EHPAD

n 99 781 1070

Declin
Fonctionnel

23% 28,8% 31,1%

Date
évaluation

D15 D30-90 D180

Facteurs Gravité PSI Multiples



8x
increased risk

of stroke1

23-35%
experience loss of 

independence2,2bis

75%
increased abnormal glycemic 

events3

Diabetic complications

Loss of autonomy

Neurological

8x
increased risk of pneumonia*4

10x
increased risk of
heart attack1,bis

Lower respiratory

Cardiovascular

*in children under age 14

1. Warren-Gash C, et al. Eur respir J. 2018 , 1bis Addario A Geroscience 2023 
2. Andrew MK, et al. J Am Geriatr Soc. 2021.  2 bis.   Gavazzi G SFFG / SPILF PUGG 

2017
3. Samson SI, et al. J Diabetes Sci Technol. 2019
4. Kubale J et al., Clin Inf Dis. 20214. 

Impact de la Grippe, l’iceberg, un exemple



DN4 and NPSI

ARIZONA, Bouhassira J Pain 2012
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[50-60[ [60-70[ [70-80[ ≥ 80 ans

DN4 et NPSI 

30% >1 month in > 80 y 

10-15% % 3 -12 months

Age related Zoster and Post 
Herpetic Neuralgia (PHN) Incidence

Levin MJ , Cur Op IMmunol 2012



Schmader KE J Am Geriatr Soc 2010

Huge Increase of Impact of Zoster on functional status with age

❖ Shingles PreventionStudy(Zoster Brief Pain Inventory)

❖ ZBPI ➔ Interferencescore withactivitydaily living (individual) (Dressing, bathing, eating, mobility)

❖ ZBPI ➔ Severityscore Interferencescore withactivitydaily living(individual) 

(ZBPI ADL severityof interference) = Area undercurveover 6 monthsfollowup

❖ ZBPI➔ Burdenscore of interference withADL (ZBPI ADL burdenof interference) (

❖ Meanseverityscore of the wholepopulation) -

Burden of interference
with functional status



Accident vasculaire 
cerebral

From 10% ( 1 year )
To 100% First month

Marra et al. BMC Infectious Diseases (2017)

Impact du zona, 



Zona et trouble neurocognitif ?

Neurol Sci. 2024 Jan;45(1):27-36

+11% de risque 
DA et DV



Décès à M3 : 
37 % 

Déclin fonctionnel :
36 %

Déclin moyen 
-1.5 pt

Pas la gravité
Pas le genre
Pas le CFS

Non évalués
ADL Base/ 
Déclin ADL préhospitalier
Score gravité Covid-19
Score Comorbidité adapté ?

Covid-19 

ADL: activitiesof dailyliving 

PrampartS, et al. Functionaldecline, long termsymptomsand course of frailtyat 3-months follow-up in COVID-19 oldersurvivors, a prospective observationalcohortstudy. BMC Geriatr. 2022 Jun 30;22(1):542.



Infections hospitalisées et Trouble neurocognitifs

Finnish cohort studies and 

included

Risk based

260 490 

dementia-free community-

dwelling individuals

with a median follow-up of 15 

years

cohorte validation

485 708 individuals

from UK Biobank (median

follow-up 7·7 years).

> 900 infecitons
différentes

Lancet Infect Dis 2021; 21: 1557–67



Infection hospitalisée = Majoration du risque de TNC

Lancet Infect Dis 2021; 21: 1557–67



L’endocardite  induit un déclin fonctionnel durable

E. Forestier et al. / Clinical Microbiology and Infection 25 (2019) 1246e1252 

Cohorte 120 endocardites en France
cardio/Infectio/Géria / 



Infection = Impact direct et indirect

Grippe,
Pneumocoque

COVID 19, 
Zona
VRS

les autres..

Gavazzi G Adapted HZ Aging Clin Exp Res 2020

Démence !



Les impacts indirects des MI chez le sujet âgé

Les vaccins protègent ils ?



Une prévention des complications ?

Prévention et Prise en charge Précoce des complications

Confusion, déclin fonctionnel, Iatrogénie, super infection, deshydration, Ins rénale
syndrome d’immobilisation, etc….. 

=
- Diagnostic et procédure HELP  pour  confusion
- Lever précoce
- Iatrogénie (revision
- Désequiper vite  (STOPP: KT urinaire, péripherique,Mid PICC etc….)
- Stopper les ATBs et autres médicaments le plus précocément possible

TRAVAILLER : MOBILITE et FONCTION



Indirect Impact of flu
Modin D Circulation 2019

Danemark 
efficacité sur Patho

Dose effet
-11% à -28%

aussi  efficace 
qu’une statine



Grippe, Vaccin et 
trouble neurocognitif ?



Levin MJ , Current op Immunol 2012, *Schmader  K JAGS  2010

Zostavax prévient le déclin fonctonnel et les DPZ

Real decrease efficacy to reduce shingles incidence after 80 years old
Still a large efficay regarding, PHN and impact on activity

incidence
incidence

--
-1818

42



Vaccin antigrippal prrvient la Dépendance

Univariate Analysis Multivariate analysis**

ADL post-
hospitalisation P n OR

Intervalle de 
Confiance à 

95%
p

Médiane Moyenne

CARDIAC 
DECOMPENSATION

3,0 3,3

0,50

12
-1,1 [-2,4 ; 0,2] 0,11

Without décompensation 
cardiaque

4,5 3,7 38 Réf

DELIRIUM 2,5 2,8
0,10

11 -0,4 [-1,7 ; 0,8] 0,53
Without Delirium 4,5 3,8 39 Réf

Charlson Index < 2 3,0 3,4
0,64

17 0,2 [-0,9 ; 1,3] 0,72
CharlsonIndex >=2 4,0 3,7 33 Réf

Vaccinated 4,5 4,0 <0,0
1

40 1,8 [0,4 ; 3,2] 0,01
Non vaccinated 2,0 2,3 10 Réf

Bavelele P submitted

PUGG derivated cohort ( 515 patients in 2017)
Comparison of 243 Influenza hospitalized old patients ( > 80y )  - vaccinated Versus  non  vaccinated

More delirium in the 
NON vaccinated group 

No impact in mortality

No impact in  readmission



Zona vaccin et trouble 
neurocognitif ?

Cohorte  : Essais Quasi randomisé vie réelle -
Date :  Né avant ou après le 3/09 1933  …… A recu ou pas  Zostavax®

Suivi données administratives
Critère  « Démence » : 96,767 adults

Critère  : ZONA et DPZ  105,258 adults
suivi  médian : 7.7 ans

Nature, Vol 641, 8 May 2025 | 443

CV = 47,2%



Zona vaccin et trouble 
neurocognitif ?

Cohorte  : suivi  médian : 7,7 ans

Impact sur Survenue d’un Zona , Survenue  DPZ , Survenue Démence

Nature, Vol 641, 8 May 2025 | 443

TNC=- 20%



THOM et perspectives

❖ les complications non infectieuses sont fréquentes (A/C)

❖ Elles restent sous-estimées  ET FONT PARTIE DU fardeau

❖ Dépister, diagnostiquer, prévenir les complications

❖ des Vaccins  (grippe, Zoster, pneumocoque SONT efficaces sur 
certaines 

Les efficacités des vaccins doivent AUSSI être évaluées sur 
les complications indirectes des MPV chez le sujet âgé

Statut fonctionnel , Complications CV + autres decompensations, NUTRITION
et Complications a long terme (TNC, mortalité  long terme?)



Merci de votre 

Attention

Save the  date
Jeudi

11 décembre,Paris
Bon usage des ATBs…

…raconter….



BACK UP 



Merci de votre  Attention

Fauja Singh
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