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Programme National d’Immunisation

Calendrier national de vaccination
2023




Bocquier et al. BMC Public Health ~ (2023) 23:486 BMC Public Health
https://doi.org/10.1186/512889-023-15342-2

Promoting HPV vaccination at school: o

a mixed methods study exploring knowledge,
beliefs and attitudes of French school staff

Aurélie Bocquier'”, Marion Branchereau?, Aurélie Gauchet®*, Stéphanie Bonnay', Maia Simon', Marie Ecollan”,
Karine Chevreul®’®, Judith E. Mueller’'®, Amandine Gagneux-Brunon'' and Nathalie Thilly''? on behalf of the
PrevHPV Study Group




La structuration en cours de la vaccination contre I’HPV dans
les colleges de Nouvelle-Aquitaine, France
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Infectious Diseases Now 53 (2023) 104717




Vaccination contre ’'HPV : QOu est le probleme ?

1. Communication :

i. Clé de réussite

Lier les interventions

sanitaires a |'intention e
des adolescents avec ii.  Plan
la vaccination anti-PVH:

différentes options 2. HPV = Qualité unique




Gestion de l’'introduction d’un nouveau vaccin

Principes et considérations
sur I‘ajout d'un vaccin dans
un programme national de
vaccination

Epidémiologie .
des maladies H ’Elaboratlon

cibles et ﬂ:> d .un plan F>.0Ul’

information sur I’introduction

le vaccin

Suivi, supervision

des activités
d’introduction

I’introduction

Mise en ceuvre d’un
HH :> plan d’action pour

Communication
et évaluation <:> et plaidoyer <:

pour I’'introduction

H




Age a la vaccination : plus jeune c'est mieux

The effects of the national HPV vaccination programme in England, UK, on
cervical cancer and grade 3 cervical intraepithelial neoplasia incidence: a
register-based observational study

Milena Falcaro, PhD « Alejandra Castafion, PhD - Busani Ndlela, PhD .« Marta Checchi, MSc « Kate Seldan, PhD

Age at Reduction in Reduction in
Published: November 03, 2021 « DOI: https://doi.org/10.1016/SC vacc'nation cervica' cewical cancer
Precancers Incidence

: : (CIN3)
Registry based study in England
Bivalent vaccine 12-13 97%

Standard age for HPV vaccination: 12-13 years 14-16 75% 62%

Jamie Lopez-Bemnal, PhD « etal. Show all authors

13.7 million years of follow-up for women

ages 20-30 years 16-18 39% 34%

Effectiveness drops when vaccination
occurred above age 13

Falcaro, The Lancet (2021) 19

Falcaro, The Lancet (2021)




Taylor & Francis

Taylor & Francis Group

2023, VOL 19, NO. 1, 2180971

HUMAN VACCINES & IMMUNOTHERAPEUTICS @
https://dol.org/10.1080/21645515.2023.2180971

BRIEF REPORT 8 OPEN ACCESS | ™ Check for updates |

Does HPV vaccination initiation at age 9, improve HPV initiation and vaccine series
completion rates by age 13?

HUMAN VACCINES & IMMUNOTHERAPEUTICS .
2023, VOL. 19, NO. 1, 2172276 Taylor & Francis

https://doi.org/10.1080/21645515.2023.2172276 Ryl St Crovg

RESEARCH ARTICLE 8 OPEN ACCESS | ™ check for s

Framing of national HPV vaccine recommendations and willingness to recommend at
ages 9-10

HUMAN VACCINES & IMMUNOTHERAPEUTICS ;
2023, VOL. 19, NO. 2, 2216117 e Taylor &Francis
https://dol.org/10.1080/21645515.2023.2216117 By rRTc: O
ARTICLE COMMENTARY @ OPEN ACCESS ™) Ghack for updates
How to make effective HPV vaccine recommendations starting at age 9
HUMAN VACCINES & IMMUNOTHERAPEUTICS .
2022, VOL. 18, NO. 6, e2146434 (3 pages) e Elzlgg &EEﬁnCIS

https://doi.org/10.1080/21645515.2022.2146434

ARTICLE COMMENTARY 8 OPEN ACCESS | ™ Check for upcats|

Why the American Academy of Pediatrics recommends initiating HPV vaccine at age 9




HUMAN VACCINES & IMMUNOTHERAPEUTICS ;
2023, VOL. 19, NO. 2, 2216117 &) 1aylor & Francis

https://doi.org/10.1080/21645515.2023.2216117 Taylock Hanc Group

ARTICLE COMMENTARY @ OPEN ACCESS | ™ Gheciclor updiates |

How to make effective HPV vaccine recommendations starting at age 9

Noel T. Brewer®?, Benjamin Z. Kahn?, Katherine |. Kritikos®, Jennifer A. Heisler-MacKinnon?, Jessica D. Young®,
and Melissa B. Gilkey?

*Department of Health Behavior, Gillings School of Global Public Health, University of North Carolina, Chapel Hill, NC, USA; ®Lineberger
Comprehensive Cancer Center, University of North Carolina, Chapel Hill, NC, USA; “Department of Pediatrics, School of Medicine, University of North
Carolina, Chapel Hill, NC, USA

« 1% étape :

* Annoncer en disant que vous le ferez vacciner aujourd'hui

« Prévention de la méningite et de la coqueluche en plus des cancers liés au VPH.
« 28me étape si parents hésitants :

« Connecter et conseiller : terrain d’entente !

« Communiquer 'intérét de commencer la vaccination a la 1% occasion.
« 3eme étape : Refus

« Réessayer lors d’une visite ultérieure.




Messages fondés sur des données probantes
pour répondre aux préoccupations des parents

’ @




1. Age
Enfants plus jeunes
= Réponse immunitaire
plus forte

2. Sexe

Ce n’est vraiment pas une
question de sexe.
Le vaccin vise a prévenir
le cancer

3. Sécurité
> 100 études
Vaccin vraiment
sar a cet age

4. Efficacité
Chaque année, > 3000 marocains
contractent un cancer lié a ’HPV.
> 1200 déces !
Possibilité de prévention

5. Guidelines
Académie américaine de pédiatrie
: a partir de 9 ans afin de
prévenir six cancers
Infovac - Somipev

6. Garcons
HPV ne se soucient pas de savoir si vous
étes un gar¢con ou une fille. : Cancer +
autres maladies

7. Exigences scolaires
Ne suivent pas toujours celles de la science
médicale !



AGE

“Kids have a stronger immune
response to HPV vaccine when
they're younger. That may give
them better protection against
HPV cancers later on”

REQUIREMENTS SEX

Pou quOi l ’ H Pv é 9 a n s ? “School requirements don't always _ ,_::.‘ - } “This really isn't about sex.

keep up with medical science. The e 5, The HPV vaccine is about

|

S : - t /
HPV vaccine is an important vaccine % b f 1 y preventing cancer.’

that can prevent many cancers.”

* Immunité robuste : titres les plus

élevés entre 9 et 12 ans ot A

"HPV infections don't care if "Researchers have conducted
N N you're a boy or girl. The virus over 100 studies on the safety of
i C t l f l ° can cuse cancey and many HPV vaccine. They've consistently
onversations us aclles . gy e st
other diseases’ found that it's really safe, just like

the other vaccines given at this
age”

concentrez-vous sur la prévention

GUIDELINES EFFECTIVE

“The A i Acad f - S
du cancer, pas sur le sexe e e TS sl o

from HPV every year. Most could be

the HPV vaccine starting at age 9 to prevented with the HPV vaccine”

prevent six cancers.”

O’Leary, Sean, Why-AAP-recommends-initiating-HPV-vaccination-as-early-as-age-9, aap.org (2019)
Evidence-Summary-HPV-Vaccination-Age 9-12, hpvroundtable.org (2022)O’Leary, Sean, Human Vaccines and Immunotheraputics (2022)



Messages fondés sur des données probantes
pour répondre aux préoccupations des parents

Age Les enfants ont une réponse immunitaire plus forte au vaccin contre le VPH lorsqu’ils sont plus jeunes. Meilleure
protection contre les cancers causés par le VPH plus tard.

Sexe Ce n’est vraiment pas une question de sexe. Le vaccin contre le VPH vise a prévenir le cancer

Sécurité Les chercheurs ont mené plus de 100 études sur la sécurité du vaccin contre le VPH. lls ont toujours constaté que

ce vaccin était vraiment sQr, tout comme les autres vaccins administrés a cet age

Efficacité Chaque année, plus de 36 000 Américains contractent un cancer dii au VPH. La plupart pourraient étre évités
gréce au vaccin contre le VPH

Guidelines  LAcadémie américaine de pédiatrie recommande aux enfants de se faire vacciner contre le VPH a partir de 9 ans
afin de prévenir six cancers

Gargons Les infections au VPH ne se soucient pas de savoir si vous étes un garcon ou une fille. Le virus peut provoquer le
cancer et bien d’autres maladies

Exigences Les exigences scolaires ne suivent pas toujours celles de la science médicale. Le vaccin contre le VPH est un
vaccin important qui peut prévenir de nombreux cancers

Shah PD, Calo WA, Gilkey MB, Boynton MH, Alton Dailey S, Todd KG, Robichaud MO, Margolis MA, Brewer NT. Questions and concerns about HPV vaccine:
a communication experiment. Pediatrics. 2019;143(2). doi:10.1542/peds.2018-1872. PMID: 30670584



La prévision a 9 ans est-elle conforme
aux recommandations de ['ACIP ? OUI!

CDC/ACIP : « Enfants et adultes dgés de 9 a 26 ans. La vaccination contre le VPH est systématiquement
recommandée a lI'age de 11 ou 12 ans ; la vaccination peut étre administrée a partir de 9 ans.

Commencer a 9 ans est considéré comme une pratique

Les prévisions WAIIS mettent l'accent sur : "la exemplaire par :
vaccination peut étre administrée a partir de 9 - Académie américaine de pédiatrie (AAP)
ans" - Depuis 2018 : Société américaine du cancer

- Table ronde nationale sur la vaccination contre le VPH

- Donne des directives et des encouragements a recommander a I'dge de 9 ans
- Pas une exigence

Meites, MMW/R(2019)

O’Leary Sean, Why-AAP-recommends-initiating-HPV-vaccination-as-early-as-age-9, aap.org (2019)
Saslow, CA Cancer J Clin (2020)

Evidence-Summary-HPVVaccination-Age 9-12, Apvroundtable.org (2022)

Kahn, Human Vaccines and Immunotherapeutics (2023)



Hésitation vaccinale

Continuum de I'acceptation de la vaccination 1. Concept

2. Continuum

e
3. Complexité
Refus de la Accepte la
vaccination vaccination
malgré des malgré des
\ doutes doutes J Complaisance

4. OMS : Probléme de

santé

MacDonald, N.E. & SAGE the, 2015. Vaccine, 33, pp.4161-4164.



Hésitation face aux vaccins
Chronologie de I'hésitation vaccinale

SMALLPOX Si POX OMERSA!
T MISCONCEP"ON

. o Epidemic in . Removed from
E"".‘a"’ Jenpgr. ™ ANEECAIEHN ﬁ Massachusetts— W DTP Vaccine o childhood
FURNG OpRe Siion, 0 Mavamanis = dat A2 Roulette (=2 vaccines by 2001
violation of God'’s = started to appear s R - _ s
will. “cow-mania” aEroes Birta o vaccination for all L documentary (except multi-
' \/ P \ adults & dose flu vaccine)

) — — —'—.—.— ) — »

N\ 15T VACCINE ANTI-VAXX /\ /\
h . o8 N
‘5' Mandating :": Anti-vaccination g; The Cutter E Andrew Wakefield §,
- vaccine for s sentiments in the | Incident—Several - falsely linked N
=3 infants during US towards the = vaccine batches MMR vaccine to =
their first 3 end of the 19* contained live sutiem
months century active polio virus

Vaccines 2022, 10, 1595




Quels vaccins les parents refusent-ils ?

Parents reporting refusal

25%

20%

15%

10%

5%

0%

- 0

MMR Varicella Flu Tdap Meningitis HPV*

<— Early childhood =—> <€—— Adolescence —>

Note. Data from 2011 NIS & 2010 NISTeen. *HPV vaccine refusal assessed for females only.




Vaccination
contre le
papillomavirus
humain apreés
COVID-19

JNCI Cancer Spectrum (2021) 5(2)

 Manque

d'acces
‘ * Pénurie de
vaccins
* Réticence

Ajustement des
recommandations

Education pour lutter contre les pénuries

contre la réticence

Marketing social

, T Survie
Cervical | T Santé
cancer ' 7 Economie

elimination T Equité

T Qualité de vie



Impact projeté de la vaccination a dose unique contre ’'HPV
chez les filles sur l'incidence du cancer du col de l'utérus en Inde

—_—
o
2

WHQO . elimination threshold

Age-standardized incidence
(cases per 100 000 woman-years)

25 50 75 100
Years since start of vaccination

o

IARC Evidence Summary Brief No. 4



HPV
{ vaccination

“There’s no reason to fear me!
Would you like to see more evidence? ”



Pourquoi les parents hésitent a
vacciner leurs enfants ?



Pourquoi les médecins
hésitent a proposer ce vaccin?
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Avez-vous déja ressenti une hésitation pour vacciner les enfants ?
282 réponses

@ Oui
@ Non

Enquéte Somipev non encore publiée



. .Accepts
Accepts ALL

Q... some vaccines
.y vaccines
® vaccines
Refuses
some
@ vaccines
Refuses
ALL
vaccines | |

Vaccine Hesitancy

Advances in Pediatrics 69 (2022) 163-176




Des informations sont-elles fournies aux parents avant la vaccination ?
282 réponses

@ Oui
® Non

Enquéte Somipev non encore publiée



HPV : En parler, c’est déja se protéger !



Introduction du vaccin anti-HPV
Principales ressources

Juide
Y INTRODUCTION

VACCIN
ANTI- PVH COMMUNICATION SUR LE VACCIN
ANTI-HPV
NATIONAUX
DE VACCINATION Considérations particulieres
, pour un vaccin unique

Réwvision 2016

‘\
ﬁ




Connaissez-vous des personnes qui refusent de vacciner leurs enfants par rapport a des croyances

religieuses, philosophiques, culturelles, ou autres ?
282 réponses

@® Oui
® Non

Enquéte Somipev non encore publiée



Quelle est la source d’information que vous estimez comme « la plus fiable » dans le domaine
meédical :
281 réponses

@ Personnel de santé

® Spot TV

@ Revues scientifiques

@® Internet

@ Aucune

@ Congrés -symposiums -

@ Surtout non aux spot TV ou manque la
science

@ La famille

Enquéte Somipev non encore publiée



Quand vous entendez une rumeur sur I'éventuel effet secondaire d’'un vaccin, vous demandez

conseil a:
279 réponses

@ Votre entourage (amis et famille)
@ Personnel de santé
© Internet

Enquéte Somipev non encore publiée



Les vaccinations peuvent-elles aggraver
les maladies auto-immunes ?

Maladies dysimmunitaires diagnostiquées chez des jeunes femmes
dans la semaine suivant lI'injection

d’'un placebo a 0-1-6 mois (taux pour 1000 000)

Maladies Adolescentes Adultes
Asthme 188 212
Allergie 106 174
Diabéte 29 39
Thyroidite 9 166
Mies infl. Digestives 10 20
LEAD 5 18
SEP ou NO 2 7

D'aprés CA Siegrist et al. Human papillomavirus immunization in adolescent and young adults. PIDJ 2007,26:979-984.



http://holiseclevelandms.tripod.com/my_personal_resume/index.album?i=0
http://holiseclevelandms.tripod.com/my_personal_resume/index.album?i=0

—

Innocuité du vaccin
contre ’'HPV : Le
poids de la preuve

www.HPVWorld.com

¥

/

Evénements indésirables fréquents (légers a modérés)
Réactions allergiques graves (anaphylaxie) : extrémement
rares (1,7 cas par million de doses dans le monde) et non
différents de ceux observés avec d'autres vaccins

ok

|

Plus de 100 000 sujets dans un contréle randomisé essais

Plus de 270 millions de doses distribuées depuis 2006

Estimation de 60 millions de sujets vaccinés

8 revues de I'OMS sur la sécurité (chaque année depuis 2006)

62 pays (30 en Europe) avec routine Vaccination contre le VPH

13 pays avec une vaccination contre le VPH sans distinction de sexe



Pensez-vous qu'internet est une source d’'information fiable dans le domaine de santé ?
282 réponses

® Oui
@® Non

Enquéte Somipev non encore publiée



Vous étes favorables a la vaccination contre 'HPV :
281 réponses

@ Oui
® Non

Enquéte Somipev non encore publiée



Pensez-vous que les difficultés et obstacles concernant la pratique de la vaccination anti-HPV sont
dus a:

Manque de recul
Effets secondaires a long ter...

112 (40 %)
98 (35 %)

Durée de protection inconnue 85 (30,4 %)
Prix élevé 92 (32,9 %)
Doute sur le bénéfice clinique 79 (28,2 %)

Manque de confiance vis-a-v... 73 (26,1 %)
Convictions personnelles ou... 81 (28,9 %)

Enquéte Somipev non encore publiée




Impact de l'efficacité des vaccins contre I'HPV

Devenir a court terme Devenir a moyen Devenir a long terme

terme

e Prévalence de I'HPV « Cancers associés

« CIN Pré-cancers e AaI'HPV

« Verrues génitales

Des années a des décennies Décennies



Prévalence de l'infection de type vaccin quadrivalent
chez les filles et les femmes

M Prevaccine era, 2003-2006 [ 2007-2010 [ 2011-2014 2015-2018

100];

i

254
. 204
Y 81%
_§ 15- Decrease
(1} T
S
r |
a 104 ;
88% 2l
Decrease
1 oy
’ 33
0 - - -
14-19 20-24 25-29 30-34
Age (yr)

N Engl J Med 388:19 nejm.org May 11, 2023




100- HPV Vaccination Status
—— Unvaccinated

S ~ = Vaccinated at 17-30 yr of age
S
s o _I === Vaccinated <17 yr of age
ug n
5 &
1
Prévention du cancer S -
bR S S  50-
du col de l'utérus g
invasif selon le statut v a Age de |
° ° D= dépi
vaccinal contre 'lHPV | § & pstage -
2§ 25- ol
€U |
I a
I
Lei et al New England Journal of Medicine 2020
0- T T

18 20 22 | 23 | 24 2 78 30

Age at Follow-up (yr)




Calendrier de dosage du vaccin contre le VPH

ONTIME
AGE9-12
2 Doses
6-12 months apart
Begin at age 9 years old for
a better immune response.

®
L
/

LATE
AGES 13-14

2 Doses
6-12 months apart

’®
\

J

o w
CRITICAL

AGES 15-26
3 Doses
I st dose at visit one
2nd dose 1-2 months later
3rd dose 6 months after 1st dose




Protection avec une dose unique de vaccin contre I’HPV

Geometric mean PLL (IU/ml) on logarithmic scale

HPV 16 total antibodies (MSELISA) HPV 18 total antibodies (M9OELISA)

10000 % 1000
™
a
o
E

1000 £ 100
©
oo
o
c
]

100 T 10
E
2
=
o

10 = 1
U
A P P ——————— E
o
E
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1 E o1

Day 1 Month 7 or 12* Month 18 Month 36 Month 120 ] Day 1 Month 7 or 12% Month 18 Month 36 Month 120
Time point at sample collection Time point at sample collection
—Single-dose 3-dose {days 1, 60 and 180) we « Natural immunity — Single-dose 3-dose (days 1, 60 and 180) wee « Natural immunity

IARC Evidence Summary Brief No. 4




Dose unique de vaccin quadrivalent contre I’'HPV
Fidji

Crude prevalence ratio (95% Cl) Adjusted prevalence ratio (95% Cl) Adjusted vaccine effectiveness (95% c®)

High-risk 16/18 HPV genotypes

1 vs unvaccinated 0.19 (0.07, 0.52) 0.19 (0.07, 0.52) 81% (48%, 93%)

2 vs unvaccinated” 0.00018 (0.00013, 0.00023) 0.000062 (0.000046, 0.000083) 100% (100%, 100%)

3 vs unvaccinated 0.12 (0.04, 0.38) 0.11 (0.04, 0.36) 89% (64%, 96%)

2 vs 1 doses" 0.00090 (0.00034, 0.0024) 0.00040 (0.00012, 0.0013) 100% (100%, 100%)
High-risk non-vaccine genotypes”

1 vs unvaccinated 1.08 (0.84, 1.39) 1.09 (0.85, 1.40) -9% (-40%, 15%)

2 vs unvaccinated 1.22 (0.92, 1.61) 116 (0.88, 1.52) -16% (-52%, 12%)

3 vs unvaccinated 1.21 (0.97, 1.52) 1.10 (0.88, 1.38) -10% (-38%, 12%)

1 vs 2 doses 1.12 (0.85, 1.47) 1.06 (0.77, 1.33) -6% (-33%, 23%)

*Adjusted for age, ethnicity and smoking. ®Calculated using (1 - aPR) x 100. “Estimated using generalised linear regression with a Gaussian distribution, log link and robust
variance estimator. “High-risk non-vaccine genotypes = 31/33/35/39/45/51/52/56/58/59/66/68.

Table 2: Unadjusted and adjusted” prevalence ratios of HPV detection and 4vHPV vaccine effectiveness” in young pregnant Fijian women.

The Lancet Regional Health Western Pacific 2023;37: 100798




Current WHO HPV vaccine recommendations (2022):

9-14 years 15-20 years

--'1\/ after
¢ months ¢
& ¥,

IARC Evidence Summary Brief No. 4




Vaccination HPV :

Facteurs influencant I'intention de se faire vacciner

. FREINS

. LEVIERS

‘ NEUTRE
VARIABLES
. AJOUTEES

1.0 Variables

/ neutres
V4 Connaissance
' du vaccin “\
? Leviers

Connaissance
de la maladie

Vulnérabilité . i Wy
05 —— ) iy Le vaccin previent
Freins un cancer
Conlrole ‘ .
du comportement ; Maladte HPV=sévére
g ~ : (le vaccin et mol) , -
7 Vacc.n Préoccupation de santé

dangereux Attitude positive envers le vaccin

Regret anticipé
Normes subjectives

Vaccin »
non recommande
0.0 s sppinsvsansssadns snsossssssisisscnsns VN PP e s sumns s nps s i atonasa s nas VENNOEAEAUTHRss oSS S

Vaccin : bonne idée

-
B
-
*.
-
s
.
-
.
e
L
L
‘a
ot
e

k) Intention de se vacciner
Opinion
des medecins

Shemelova E, Gauchet A. Congr.s EHPS (2017)




Contextes historique, politique et socio-culturel

Savoir et
information

Normes

Expériences Perception Perception IR
passées . de des subjectives
limportance risques et
de la confiance

vaccination

Convictions
morales et
religieuses

Politiques de
santé publique
et vaccins

« Programmes de
vaccination

» Suivi et évaluation
de la sécurité

Décision individuelle quant a la
vaccination
Refus Hésitation Acceptation

/CONFIANCE

Communication et media

b Media traditionnels / Internet et réseaux sociaux
+ Activistes anti-vaccination

, Recommandations

des

professionnels de

santé
« Formation

Compétences en
communication

Savoir médical et
épidémiologique

Peuvent étre hésitant
eux-mémes ala
vaccination

CAMPAGNE DE VACCINATION DE MASSE ET HESITATION VACCINALE — PR ENA GR 2018-01




Hésitation face aux vaccins
Problémes contemporains et Contexte historique

Concern regarding vaccine safety and i - ) Distrust on medical company and
efficacy B High-income : - government
countries

Conspiracy theories _ Internet and social media influence

Negative historical experiences with
foreign-led vaccination campaigns

Cultural and religious belief

Low- and

Skeptical of Western medicine — Bbcubviuad ! ithin health t
p countries ssue within healthcare system

Vaccines 2022, 10, 1595




Advances in Pediatrics 69 (2022) 163-176



Stratégies pour renforcer la confiance
et la décision parentale

ldentifier
et travailler avec des
champions du vaccin

Confiance
vaccinale

Communiquer
sur le développement
et la sécurité des vaccins




Présomption et technique de la communication

1

Supposons que les
parents vont vacciner

2 Donnez votre forte
recommandation

'

= Ecouter et répondre
3 aux questions des parents




Obstacles a la vaccination :
Manque d’information, Image sexuelle /‘
Roble des réseaux, sociaux et internet, .

l InfoVac-Maroc

Ligne directe dnformation
et de consultation sur les vaccinations

;'l\.!?romotlon de la vaccmatlor} et‘du A Leviers :
dépistage du cancer du col de I'utérus :

Attitudes et pratiques des médecins,

Méfiance sur la composition des vaccins

B.R6le majeur des médecins et leur adhésion,

B.Semaine de la vaccination, OMS, Programme de

C.Communication efficace, Entretien
dépistage du cancer, Site Infovac...

A.

D.motivationnel , Vaccination en milieu scolaire




Lhésitation vaccinale : Menace ou Opportunité ?

Convictions

Perception due
a 'importance
de la vaccination
et du risque

encouru

Heésitation Sentiment
de connaissances al'égard de responsabilité
| des vaccins sociale

Source: Lambert H., Scheen B. Lu pour vous: Dube, E., Laberge, C., Guay, M., Bramadat, P, Roy, R., & Bettinger, J.A.,
L'hesitation vaccinale: un etat des lieux. Woluweé-Saint-Lambert: UCLouvain/IRSS-RESO, 2020, 5p.
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