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Refonte Profonde du Calendrier Vaccinal

* Diminution du nombre d’injections
suppression des injections de 3 mois et 16 ans

e protection aussi bonne
* contre les mémes maladies

* Enfants en collectivité (hors période d’épidémie de
Rougeole) = retour a I'age de 12 mois pour le ROR

 Rappel contre la coqueluche a I'age de 6 et 11 ans
* |nitiation de la vaccination HPV des I'age de 11 ans

* Injections de rappel plus espacées (20 ans) et a des ages
fixes pour I'adulte (25 ans, 45 ans, 65 ans...)
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Hexa Hexa
4 mois 16 - 18 mois
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Avant...
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3 mois

ROR 1 ROR 2 2 13 — 24 mois
12 mois
Men C = 13 — 24 mois
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4 mois 16 - 18 mois

Avant...
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Avant...

DTP (dTP) DTPCa HPV — °;‘|Tr;té’a'°age
11-13 ans 14 ans 2
6 ans 16-18 ans
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Avant...

DTP (dTP) DTPCa HPV _— °‘;Tr§“’a'°age
6 ans 11-13 ans 14 ans -
16-18 ans

————————————————————————————————————————————————————————————————————

Maintenant...

DTPCa dTPca . AV A
6 ans 11-13 ans 17 1 ans
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Calendrier Vaccinal 2013

“ Vaccins recommandés

2 mois Infanrixhexa” 1 Prevenar13” 1
4 mois Infanrixhexa” 2 Prevenar13” 2
11 mois Infanrixhexa~ Rappel Prevenar13” Rappel
12 mois M-M-Rvaxpro” ou Priorix® 1 Meningitec” ou Menjugatekit” ou Neisvac”
16 mois M-M-RvaxPro” ou Priorix” 2
6 ans Infanrixtetra” ou Tetravac”

o o Cervarix® ou Gardasil® 1 (0)
11 ans Boostrix™ ou Repevax Cervarix® ou Gardasil® 2 (1-2 mois)
Cervarix® ou Gardasil® Rappel (6-7 mois)

25 ans Boostrix” ou Repevax”
45 ans Revaxis®
65 ans Revaxis®
75 ans Revaxis®

85 ans Revaxis®



" Calendrier Vaccinal 2013

“ Vaccins recommandés

2 MOis Hexavalent (DTPCa-Hib-Hep B) Vaccin Pneumococcique Conjugué
4 mois Hexavalent (DTPCa-Hib-Hep B) Vaccin Pneumococcique Conjuqué
11 mois Hexavalent (DTPCa-Hib-Hep B) Vaccin Pneumococcique Conjuqué
12 mois 1** dose ROR Meningo C conjugué
16 mois 2™ dose ROR
6 ans Tetravalent (DTPCa)
HPV 1 (0)
11 ans Tetravalent (dTPca) HPV 2 (1-2 mois)
HPV 3 (6-7 mois)
25 ans Tetravalent (dTPca)
45 ans dTP
65 ans dTP
75 ans dTP
85 ans dTP
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= Diminution du nombre de doses

Eviter toute dose superflue —>réduire le nombre de doses injectées en
assurant une protection équivalente devrait étre un impératif de tout
programme vaccinal
Les avantages sont évidents :

— Diminution des douleurs liées aux injections

— Diminution des effets indésirables réels ou imputés aux vaccins

— Réduction du colt
Le inconvénient essentiel :

— Une meilleure adhésion au calendrier devient impérative

— Toute dose non faite ou retardée peut avoir des conséquences plus
graves
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Nourrisson

 La suppression de l'injection de 3 mois implique un avancement
de I'age du rappel

 Pour certains antigenes, la diminution rapide du taux anticorps
doit conduire a réaliser I'injection de rappel plus tot

 Cependant ce rappel ne doit pas étre effectué trop tot (5 a 6
mois) pour permettre la constitution d'un pool suffisant de
cellules B mémoires

* De plus, un intervalle de 2 mois entre les 2 premieres doses
permet d'obtenir une meilleure réponse immunitaire

Primovaccination = 4 mois pour la maturation des Rappel
/", 74 H ”
2 doses (2 mois d’intervalle) cellules B “mémoire
10
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Adolescent

 La suppression de l'injection a 16 ans s'explique par la
compeétence immunitaire des adolescents

* Pour de trés nombreux vaccins (hép B, HPV, Men C...)
il est démontré que c'est a 10-15 ans que sont obtenus
les meilleures réponses
— taux d’anticorps élevés

— durée plus prolongeée de la protection

11



?%;Lyg‘byﬁc. . _
=re Diminution du nombre de doses

Adulte

Les rappels décennaux étaient
— difficiles a meémoriser ‘ ]

. « personne ne savait vraiment ou il en était! »
— mal appliqués

La durée de protection des vaccins DTPolio va bien au-dela de

10 ans +++

* Donc

— réduire le nombre de rappels

— passer d’'une logique d’intervalle a une logique d’age-cle plus
facile a mémoriser 25, 45, 65 ans

— tenir compte de la sénescence immunitaire aprées 65 ans
75, 85, 95 ans ... 12



pinfovac Doit on craindre une augmentation de

rance ] . . " ’ -
I'incidence des maladies a prévention
vaccinale du fait de ce changement ?

NON !!!

Depuis >10 ans ces schemas
sont utilises avec succes dans
differents pays d’Europe du Nord
(Suede, Danemark, Finlande) et

en ltalie, sans qu'aucun signal [0
epidemiologique n'ait été observé

13
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“rance  Rappel contre la coqueluche a 5-6 ans

« acellulaire »

(Aussi efficaces a court terme et
mieux tolérés)

« entier »

(Trés efficaces mais mal tolérés)

—>raccourcissement de la période de protection
contre cette maladie

— Nombreux cas sont survenus entre 6 et 11 ans
— Renforcer aussi la stratégie du « cocooning »

vaccination contre cette maladie de toutes les
personnes au contact de jeunes nourrissons

14
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Centers for Disease Control and Prevention

Morbidity and Mortality Weekly Report

Weekly /Vol. 61/ No. 28

Pertussis Epidemic — Washington, 2012

July 20,2012

FIGURE 2. Number and incidence of confirmed and probable pertussis cases among persons aged <19 years, by patient age and vaccines
received* — Washington, January 1-June 16, 2012

No. of cases

Acellular
only
’ R

Transition

period

Whole cell
and acellular

250

150

1001

50

B Cases
= |ncidence

9 10
Age (yrs)

9
7
/
/
/
/
/
/
/
/
/
/
/
/
/
/
/
/
/
/
/
Z
7

é

‘1

N

XA

17

18

19

uone|ndod 000’00 L 42d sased)



The W EW ENGLAND JOURNAL of MEDICINE

vfoVac
France

‘I ORIGINAL ARTICLE I‘

Waning Protection after Fifth Dose

of Acellular Pertussis Vaccine in Children
Nicola P. Klein, M.D., Ph.D_, Joan Bartlett, M.P.H., M.P.P_,

Ali Rowhani-Rahbar, M. D., M.P.H.,, Ph.D., Bruce Fireman, M_A_,
and Roger Baxter, M ._D.

N ENGL ) MED 367;11 NEJM.ORG SEPTEMBER 13, 2012
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Figure 1. Annual Rate of Pertussis and Vaccination History in the Entire
Health-Plan Population, According to Age, during the Pertussis Outbreak
from jlanuary 2010 through June 2011.
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1¢" ROR a 1 an pour tous
(ou presque)

Vaccination trop précoce contre la rougeole ->réponse en
anticorps plus faible & moins constante

Group 1 Group 2 Group 3

9 months 11 months 12 months

n (response n (response n (response
N rate) N rate) N rate)
[95% CI] [95% CI] [95% CI]

369 (72.6%) 400 (87.9%) 395 (90.2%)
easles Post-Dose 1 1508 1 o5 7657 | 4 | [84.6:908] | #% | [87.0;92.8]
465 (94.9%) 431 (98.0%) 429 (98.8%)
Post-Dose 2 1 4901 19569677 | #40 | [962:99.17 | P | [97.3:99.6]

—>pas toujours compensée par I'injection de la deuxieme
dose

Etude Canadienne récente : cas de rougeole survenus apres 2
doses de ROR plus fréquents quand la premiére dose a été
réalisée precocement v



spryovac e ROR a 1 an pour tous
(ou presque)

* Vacciner tot, méme avec deux doses, risque de
laisser dans la population une fraction de sujets non
immunisés

—> renforcer le réservoir de sujets non protéges

—> lit des prochaines épidemies

* En cas de contact rougeoleux ou de période
epidémique, par contre, le bénéfice de I'avancement
de I'age a 9 mois redevient tres supérieur

18



E%ﬁﬁj@;@(‘@/w Avancement de I'age de la vaccination
contre HPV a 11 ans
Les raisons

* Données recentes sur la persistance a long terme des
anticorps : rassurantes

 Peuvent étre co-administrés avec les autres vaccins
recommandeés

 Pres de 20% des adolescentes ont déja eu des rapports
sexuels au moment ou le schéma vaccinal est complet

* Vacciner plus agé augmente le risque de coincidence de
survenue de maladies auto-immunes

* Immunogénicité meilleure lorsque les vaccins HPV sont
administrés avant 15 ans

19
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Fence Calendrier Vaccinal Simplifie Officiel
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Diphtérie - Tetanos -
Poliomyeélite

Haemophilus Influenzae
N
EEE

Meningocoque C

Rougeole - Oreillons
- Rubeole
Papillomavirus
humain (HPV)

20
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Calendrier Vaccinal InfoVac

Incluant les populations particulieres les plus fréquentes

Naissance [Engerix B®10 ou GenHevac BB] = Populations a risque
| ool - de tuberculose
2 Mois Infanrixhexa Prevenar13
Smois  Infanrixquinta” . Prevenar 130
4 mois Infanrixhexa Prevenar13”
11 mois Infanrixhexa Prevenart3” Prématurés
12 mois 1% dose M-M-Rvaxpro” ou Priorix® Meningitec” ou Menijugatekit” ou Neisvac”
16 mois 2™ dose M-M-RvaxPro ou Priorix”
6 ans Infanrixtetra’ ou Tetravac”
Cervarix ® ou Gardasil ®(3 doses)
+
1. Rattrapa_qe Hépatite B pour les enfants non
. © ® vaccinés

11-13 ans Boostrix™ ou Repevax 2. Meningitec® ou Meniugatekit® ou Neisvac”

pour les enfants non vaccinés ou vaccinés

depuis ®0Ius de 5 ans, |

3. Vanlrlxl ou Varivax ~ pour les sujets non

immunisés
25 ans Boostrix” ou Repevax”
45,65,75,85...  Revaxis® o1

MWWWWWJ
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Periode de Transition

* Les bouleversements (justifiés) du nouveau
calendrier vaccinal vont conduire a
d’innombrables situations que le patient soit a
jour ou non de ses vaccinations selon le calendrier
vaccinal antéerieur

* Plut6t que d’envisager toutes les situations
possibles et imaginables, InfoVac préfere vous
donner quelques reperes simples pour vous aider
a trouver les bonnes solutions individuelles

22



wrnfovac Pariode de transition
Principes

 Caler des que I'on peut le patient sur le nouveau
calendrier vaccinal ...cela aidera a son suivi les
annees suivantes

 Pour qu'un schéma 2+1 (D-T-P-Ca-Hib-Hep B &
Vacins pneumococcique conjugue) soit considére
comme valable il faut que :

— Le délai entre les doses 1 et 2 soit dans l'idéal de 2
mois (minimum = 6 semaines, pas de maximum)

— Le délai entre les doses 2 et 3 soit dans l'idéal de 6
mois (minimum >4 mois, pas de maximum)

23
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France
Principes
 Quand un Nourrisson a déja regu ses 3 doses de Hexa-
Penta-Hexa dans la premiere année,
— le rappel peut étre effectué des I'age de 11 mois

— a condition de respecter un délai = 6 mois depuis la
derniere dose
 Pour I'adulte de moins de 65 ans, des délais de
vaccination inférieurs ou supérieurs de quelques
années (), aux 20 ans maintenant recommandés n’'ont
pas d’'importance

 Pour le sujet de plus de 65 ans, le délai apres le dernier
rappel doit étre > 5 ans et <15 ans 24
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"= Période de Transition
Principes
En cas de doute...

Une dose supplémentaire n'a pas de danger réel
» (C’est ce que nous faisions avant,
» (C'est ce qui est encore fait dans de nombreux pays,

» (C'est ce qui se fera autour de la stratégie de
cocooning pour la coqueluche

25
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Erance Periode de Transition
Exemples

PERIODE DE TRANSITION AVEC LES ADMINISTRATIONS EFFECTUEES ANTERIEUREMENT

ADULTE

16-18 ans

Transition

DTCaPHib DTCaPHib | DTCaPHib
VHB DTCaP dTcaP dTcaP

DTCaPHib #ul DTCaPHib | *DTCaPHib
VHB DTCaPHib DTCaP dTcaP dTcaP

DTCaPHib (&1 [ *DTCaPHib
VHB DTCaPHib VHB DTCaP ][] dTcaP

Derniere injection | o
eﬁectuéel:elon le nouveau DTCaPHib DTCaPHib DTCaPHib DTCaPHib DTCaP dTeaP dTcaP
le calendrier calendrier VHB VHB VHB
vaccinal vaccinal dTP/

2012 2013 dTcaP* DTCaP dTcaP

DTCaP** O[] dTcaP
DTCaP/
dTeaP dTcaP

dTP/dTcaP dTcaP

26



