Et si on vaccinait en HDJ ?
Il y a du rattrapage vaccinal...
a faire en pagaille !
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Liens d'intérét
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Consultant et/ou Participation a des réunions, enseignements et/ou des études
pouvant étre rémunérés

Invitation a des congres
ESPID - EUROGIN - JNI - ISTM

Pour les laboratoires
GSK, MSD, Moderna, Pfizer, Sanofi, Séqirus, Takeda, Valneva

Liens d’intéréts déclarés et consultables sur
https://www.transparence.sante.gouv.fr

Document scientifique réservé a 'usage exclusif de I'orateur et présenté sous sa responsabilité.


https://www.transparence.sante.gouv.fr/

Un adage simple pour la pratique
quotidienne :

Mon patient n'est pas
a jour des vaccins
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Bilan 2025 des couvertures vaccinales du nourrisson
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Schéma Schéma
complet complet
92,1 % 91,3 %

CV tres élevée et stable

VACCINATIONS OBLIGATOIRES

Schéma
complet
87,8%
(2023)

CV (2 doses) toujours
inférieur a 'objectif de 95%
nécessaire pour I'élimination
de la rougeole.

1 dose a
8 mois
88,2 %

Schéma Schéma
complet a complet
21 mois* 96,3%

66,3%

+10,6

Obligatoire depuis
janvier 2025
Objectif : 95%

Augmentation de la CV :
+ 31,2 pts vs cohorte 2022

*cohorte 2024

phttps:/Aiwww.santepubliquefrance.fr/sites/default/files/2026-04/bullnat_vaccination_20260427.pdf

RECOMMANDEE

Recommandé depuis
avril 2023

Schéma
complet
44,2 %

+ 20,0 pts versus 2023




Bilan 2024 des couvertures
vaccinales des adultes

Bilan 2024 des couvertures vaccinales
des personnes dgées 2 65 ans

VACCINATIONS RECOMMANDEES

Coqueluche
femme enceinte Rappel DTP Pneumocoque
Recommandée depuis 2022

>1 dose

(VPC13)

18,9 %
Versus 43,4 en 2023 >2 doses
(VPC13 -

a VPP23)
ROR } 16,7 %
Adulte 18-45 ans
-

Moins de 20 % des > 65
ans et a risque sont
vaccinés

bullnat couverture vaccinale 2025 20250428.pdf - Santé publique France / Bulletin
Vaccination / Edition nationale / 28 avril 2025
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VACCINATIONS RECOMMANDEES

{ Rappel DTP }[ Pneumocoque }{ Grippe }[ COoVID-19 }

> 65 ans > 65 ans
54 % 21,7 %

65 ans

50 %

Moins de 20% des >

7= i 65 ans et a rlsgue 65-74 ans
sont vaccinés 47 %

44 %

85 ans g 67i 3/ns
34% >
Seule 1 personne sur 2 Reste faible et stable vs
correctement vaccinée saison précédente,
a 65 ans, CV diminue augmente avec I'age
avec I'age
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Pour améliorer ces couvertures vaccinales, il est nécessaire de rappeler I'intérét du
bilan prévention (entre 60 et 65 ans) et de la consultation gratuite a 65 ans,
notamment dans le contexte de nouvelles recommandations de vaccination pour les
personnes agées de 65 ans et plus en 2025.


file:///C:/Users/sebah/Downloads/bullnat_couverture_vaccinale_2025_20250428.pdf

Les vaccins protegent contre de plus en plus de pathologies.
Nous devons renforcer ce nouvel age de la prévention
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Adapté du document de la Fédération Européenne des Industries et Associations
Pharmaceutiques (EFPIA), Medecines for Mankind — Today’s research,
Tomorrow’s Cure — Better Health Through Vaccination, 2004.

(2) Brochure EVM, avril 2008; (3) Brochure IFPMA 2008.
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Couverture vaccinale critique (CV>1-1/Ro)

La vaccination, un acte individuel et collectif d la fois

La vaccination,
un bénéfice

Individuel
en protégeant chaque
personne vaccinéee

Collectif

o en reduisant le nombre de
y personnes susceptibles de
contribuer a la dissémination

d’'une maladie.
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Polio

Proj

Tétanos, Rage,

L’obtention et le maintien d’'une
bonne couverture vaccinale

Fievre jaune, BCG

HPV, Grippe, HiB, VHB,
Rougeole,
Pneumocoque ...
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Ro (Ratio de reproduction intrinséque)

Read TRH et al. Sexual Transm Infect 2011; 87 544-47

Immune Function

AN Normal immune function

constituent des éléments clés dans
le controle et I'élimination des
maladies infectieuses

1. Mesure de la couverture vaccinale en France, Bilan des outils et
des méthodes en I'an 2000, InVS, Février 2001, p.9.

Immunosénescence

Attention : si immunodepression
ou patients avec comorbidité(s)

ERIYRE B R

Age />

Janet M. Lord. The effect of aging of the immune system on vaccination responses.
Human Vaccines & Immunotherapeutics 9:7, 1364—1367; June 2013
Crétel E et al. Immunosénescence et infections, mythe ou réalité? Med Mal Inf

2010, 40, 307-18
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vaccins
Du nouveau pour les seniors

Les adultes aussi sont concernés par la vaccination | Depuis peu, deux nouveaux vaccins
a destination des plus de 60 ans sont recommandés par les autorités sanitaires.

Pratique

a vaccination est I'un des
moyens les plus efficaces
pour lutter contre les mala-
dies infectieuses. Elle pro-
tége contre les formes graves de cer-
taines pathologies, et évite donc des
hospitalisations et des décés. Mais

LEZONA

araison d'une dose par an : Abrysvo

et Arexvy. Mi-septembre, ce dernier Cette maladie est due a la réactiva-

n'était pas disponible en France.

> A quel prix ? Prix libre, autour de
200 €la dose. Mi-septembre, Abrysvo
n‘était toujours pas remboursé aux
seniors. Maisill'est pour les femmes
enceintes, a hauteur

tion du virus de la varicelle contrac-
tée pendant 'enfance. Elle se carac-
térise par des éruptions cutanées
et surtout des douleurs nerveuses
importantes et persistantes.

> Quelvaccin ? Shingrix, en France.
1l est recommandé chez les 65 ans

de 30 % par I'Assu- -
rance maladie. C

et plus, avec ou sans antécédent de
varicelleet/ouzona,araison dedeux
doses adeux moisd'intervalle.

>Aquelp: ““rixlibreentre 1504
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ot Moy, ™

elle limite aussi leur transmission
les a des personnes plus fragiles et/ou
pati Se faire vacciner, c’est donc utile
ent pour soi et pour les autres. Etencore
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¢ I'e < .
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sont recommandés depuis le 27 juin
chezles plus de 65 ans atteints d'une
pathologie cardiaque et/ou pulmo-
P .
On n’oublie pas les rappels !
* Diphtérie-tétanos-polio : rappels de moins de 6 mois, si le dernier vaccin

non vaccinées.
~ire devient, naturelle-
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n est responsable d'in-
> Quels vaccins ? Deux vaccins
naire et chez tous les plusde 75 ans,
recommandés a 25 ans, 45 ans et 65 ans, contre la coqueluche remonte a plus

puis tous les dix ans aprés 65 ans. decing ans. e

« Coqueluche: c'est une nouveauté 2024. * Grippe & covid: nouveaux vaccins de sar ,nb
Désormais un rappel est recommandé ou rappels recommandés chaque année, l'ace/ "e
pour toutes les personnes qui sont ou a l'automne, pour les plus de 65 ans mer.

vontétre en contact avec des nourrissons et les personnes fragiles.

A
St s A S AN € 5

60 MILLIONS DE CONSOMMATEURS N* 607/ NOVEMBRE 2024 / < -



Pheumocoque, cause majeure de morbidité et de mortalité What’s

new?
. 9 - ~ \ > o
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Santé publlque France. Eplbac : survelllance des lnfectlons mvaswes bacterlennes en 2023. Bulletm 29 novembre 2024. Edition nationale. _https://ww e a e e adies-et-infe e e
= = = = es- ees-de- -du-reseau-epibac. Santé publique France. Infectlons a pneumocoque. DOSS|er themathue [En Ilgne] SPF 2024 Consulte le 03/04/25
e Sante Publlque France. Eplbac Bilan annuel 2023 |nc1dence des |nfect|ons |nvasnvesapneumocoque et impact de la vaccination. Bulletin, 22
= 5 es-bilan-2023. Communlque de presse HAS
281anV|er2025 https://ww e e es-elarg es-adultes-de- e e 620de e e autajre. Bailey MD et al. Assessing
the economic impact and healthcare resource utlllzatlon of |npat|ent pneumococcal dlsease among adults a French natlonal clalms database study J Med Econ 2025 Dec 28(1) 251- 259 Jaln S, et aI CDC EPIC Study Team Community-Acquired Pneumonia Requiring
p Hospitalization among U.S. Adults. N Engl J Med. 2015 Jul 30;373(5):415-27. doi: 10.1056/NEJM0a1500245. Epub 2015 Jul 14. PMID: 26172429; PMCID: PMC4728150.
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D’apres vous, quelle est I'affirmation suivante
qui est fausse ?

Il existe des vaccins contre les infarctus du myocarde
Il faut vacciner tous les enfants contre la grippe
Les séniors justifient de vaccins antigrippaux améliores

Les professionnels de santé et ceux en HDJ n‘'ont aucun
risque de mourir de grippe
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Epidémiologie Grippe 2024-2025 et nouvelles recos What's

new?

A la suite des recommandations de I'OMS en février 2024, 'Agence Européenne du Médicament (EMA) recommande que la souche grippale de la lignée
B/Yamagata soit retirée des vaccins contre la grippe.

Ainsi, une transition des vaccins grippaux quadrivalents inactivés vers des vaccins grippaux trivalents inactivés qui n'incluent plus la souche B/Yamagata

sera effective au plus tard pour la saison hivernale 2025/2026.

Bilan final de SPF de la saison 2024-2025 ; publication 16 avril 2025
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T e 3 millions 29 000 <5anset 5 000 Pic en
(vs10S en consultations hospitalisations >65ans: Itles morts janvier
moyenne) plUS touchés

Et pourtant il existe une prévention

] ) HIVER 2025/26
vaccinale simple...

Patients = 65 ans :

vaccin haute dose EFLUELDA

o V4
ctratégio do comornidité. Vaccination annuelle contre la grippe saisonniere ou adJ uvante FLUAD
yaceination contre en utilisant préférentiellement le vaccin administré par voie
ssivonniére intranasale Fluenz®.

RECOMMANDER
LES BONNES PRATIQUES

HAS 2023 Grippe : enfants de 2 ans a 17 ans révolus, sans

Document scientifique réservé a I'usage exclusif de I'orateur et présenté sous sa responsabilité.

Evaluation de la pertinence de

rextension de Ia vaceination chez  Blletin Infections respiratoires aigués. Edition nationale. Semaine 09 (24 février au 2 mars 2025). Saint-Maurice : Santé publique France, 23 p. Directrice de publication : Caroline Semaille.

les enfants sans comorbidité

Proprietary Date de publication : 5 mars 2025 - Calendrier vaccinal 2025 - RCP Efluelda HD - RCP Fluad - RCP Fluenz
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La campagne vaccinale 2025-2026

Pour Eflueda® par rapport aux vaccins standards, chez les 65 ans et plus :

* réduction du nombre de cas de grippe confirmés en laboratoire de 24,2 % [IC95% :9,7-36,5]),

e réduction du nombre des hospitalisations pour pneumonies et grippe entre 11 et 28 % selon les
études et des hospitalisations pour grippe ou affection respiratoire ou affection cardiovasculaire
(Etats-Unis) entre 8 % a 27 %

* une étude francaise retrouve des chiffres comparables avec une réduction du nombre
d’hospitalisations de 23.3% (95% Cl, 8.4—35.8) par rapport aux vaccins standards

Pour Fluad® par rapport aux vaccins standards, chez les 65 ans et plus :
* réduction de I'ordre de 25 % contre les cas de grippe non confirmée et 15 % contre les
hospitalisations

Pour les deux vaccins, dans aucune des études présentées, il n’a été démontré a ce jour d’'impact supplémentaire
sur la mortalité pour grippe ou toutes causes ou sur le déclin fonctionnel.

De plus, les données disponibles ne permettent pas a ce jour de comparaison directe de ces 2 vaccins et la HAS
positionne de maniére équivalente les vaccins hautement dosé et adjuvanté

Les données de pharmacovigilance montrent que ces vaccins sont bien tolérés

Proprie§eurce : https://www.has-sante.fr/jcms/p_3604208/fr/grippe-saisonniere-la-has-precise-la-place-des-vaccins-efluelda-et-fluad-dans-la-strategie-vaccinale
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Grippe .. enfin des vaccins « améliorés » adaptés

CLINICAL RESEARCH AND PUBLIC HEALTH

Boosting effect of high-dose influenza
vaccination on innate immunity

among elderly

Olivia Bonduelle,' Tristan Delory,? Isabelle Franco-Moscardini,' Marion Ghidi,? Selma Bennacer,’
Michele Wokam,' Mathieu Lenormand,? Melissa Petrier,? Olivier Rogeaux,® Simon de Bernard,*
Karine Alves,* Julien Nourikyan,® Bruno Lina,*® INFLUOMICS Study group,” Behazine Combadiere,’

and Cécile Janssen?

Vaccine arms

QIvV-SD
Standard-dose

quadrivalent
influenza vaccine

o

healthy subjects
Z 65 years old

x?f
. @ PARIS @

Progi yl ml

QIV-HD V1

Qv

V2 V3

High-dose r
quadrivalent D-7
Influenza vaccine Serum
HIA titers

Sghgt e o

Frozen Whole blood
heaithy subjects  £0%" Whole O

Centre

el Inserm
Infectieuses I I
[ ]

DO D1

a0
HiN

ANNECY
GENEVOIS

AR AVAL AL
recrutmant of neutrophils (LI M132)
formyl peptide receptor mediated neutrophll response (LIM11.2)

mvyekold coll anviched i and e (LIM43)
preinflammatory dendritic coll. myelkold coll response (LI M86.1)
enviched In monocytes (1) (LIM11.0)

ontiched in d dendritic colk (LI M64)
ancichad In antigen peesentation (1) (LI M95.0)

encichad In monocytes (1) (LI M4 15)

enviched In monocyles (surface) (LIM118 1)

enviched In monocytes (IV) (LIM118.0)

Monocyle surface signature (LI S4)

envichad in monocytes (II1) (LI MT73)

anviched in antigen presestasion (II1) (LI M95 1)

enviched in antigen peosentation (1) (LI MT1)
anigen processing and presestation (LI M200)
chamokines and receptors (LI MI3)

comploment and cther receptors in DCs (LI M40)
TUREB-BAFF network (LI M25)

Inflammatory response (LI M33)

Anlgen peasentation (pids and proteing) (LI M28)
activation (1) (LIM112.0)

myelold, dendeitic coll activation via NFKB (I1) (LI M43 1)
IL2 L7, TCR network (LI M65)

Innate activation by cytosolc DNA sensing (LI M13)

viral sensing & immunity. BIRF2 taegots notwork (1) (LIM111.0)
aeivieal IFN signature (LI M75)

type | interforon response (LIM127)

viral sensing & Immunity, BIRF2 taegots notwork (1) (LIM111.1)
Innate antivirsl response (LI M150)

RIG=1 bko recoptor signaling (LI M68)

WONTATEY TSN TR LTS TY
ondiched in acsvated dendriic calls (I1) (LI M165)

rogulation of antigen presentation and Immune response (LI M5.0)
Activated (LPS) dendriic cell sarface signature (LI $11)

recoptors, coll migration (LI M109)

coll adhesion (GO) (LI M117)

Inflammasome receptors and signaling (LI M53)

and k y In myelold cells (LI M86.0)
Imevane activaion ~ generic duster (LI M37.0)
MHC-TLR7-TULRS duster (LI M146)

TLR and inflammatory signaling (LI M16)

CCR1, 7 and coll signaling (LI M59)

leukocyte activation and migration (LI M45)

coll activation (IL15. 123, TNF) (LI M24)

## CENTRE HOSPITALIER
#74 METROPOLE SAVOIE

O. Bonduelle ICl Insight. 2025 Mar

LAdLasassepeeena,

Rl i LR

e M ML G S M e IR S e S et

PR RN

e o

Documer..



Recommandations vaccinales pour la grippe saisonniere (1) R v RN
|

|
U Personnes de 65 ans et plus v Avril 2025 /
1 Femmes enceintes, quel que soit le stade de grossesse S _7
O Personnes, y compris les enfants a partir de 6 moi§ atteintes des pathologies fuivantes :

—_— e -

— Affections broncho-pulmonaires chroniques, correspondant aux critéres de I'ALD14 (asthme & BPCO)

— Insuffisances respiratoires chroniques obstructives ou restrictives, quelque soit la cause, y compris maladies neuromusculaires a
risque de décompensation respiratoire, malformations des voies aériennes sup. ou inf., malformation pulmonaires ou malformations

__l de la cage thoracique
— Maladies respiratoires chroniques ne remplissant pas les critéres de I’ ALD mais susceptibles d’ étre aggravées ou
décompensées par une affection grippale, dont asthme, bronchite chronique, bronchectasies, hyper réactivité bronchique
— Dysplasie broncho-pulmonaire

— Mucoviscidose

— Cardiopathies congénitales cyanogénes ou avec une HTPA et/ou une insuffisance cardiaque
— Insuffisances cardiaques graves

— Valvulopathies graves

— Troubles du rythme graves justifiant un traitement au long cours

— Maladies des coronaires

— Antécédent d’AVC
— Formes graves des affections neurologiques & musculaires (dont myopathie, poliomyélite, myasthénie, maladie de Charc

— Paraplégie et tétraplégie avec atteinte diaphragmatique

—
~—

— Néphropathies chroniques graves

— Syndromes néphrotiques - Maladie hépatique chronique avec ou sans cirrhose

Document scientifique résef@é a I'usage exclusif de I'orateur et prés

- Drépanocytoses, homozygotes et doubles hétérozygotes

Diabéte de type 1 & type 2 g
S/C, thalasso- drépanocytose

Haut Conseil de la santé publique. Calendrier des vaccinations et recommandations

vimArinalacs NN Davic AMinicdkAvA Aac cAlidavitAc A+ AA A CantA



Recommandations vaccinales pour la grippe saisonniére (2) v

— Déficit immunitaire primitif ou acquis (sauf personnes qui regoivent un traitement régulier par immunothérapie) Avril 2025

« pathologies oncologiques et hématologiques, transplantation d’organe et de cellules souches hématopoiétiques,
déficits immunitaires héréditaires, maladies inflammatoires et/ou auto immunes recevant un traitement
immunosuppresseur

— Personnes infectées par le VIH quels que soient leur age et leur statut immunovirologique

U Personnes obéses avec un IMC > 40 kg/m?, sans pathologie associée ou atteintes d’une pathologie autre que celles citées ci-
dessus

U Personnes séjournant dans un établissement de soins de suite, ainsi qu’en établissement médico-social d’hébergement

U Entourage de personnes immunodéprimées

U Entourage* des nourrissons < 6 mois si FR de grippe grave :
Prématurés, porteurs de séquelles a type de broncho-dysplasie, enfants atteints de cardiopathie congénitale, déficit immunitaire congénital,
pathologie pulmonaire, neurologique ou neuromusculaire ou affection de longue durée (cf. supra)

& ace exclusif de I'orateur et présenté sous sa responsabilité.

U En milieu professionnel :
Professionnels de santé et tout professionnel en contact régulier et prolongé avec des personnes a risque de grippe sévere (=MG, IDE, sage-
emme, pédiatre, pharmacien titulaire d'officine, masseur-kinésithérapeute)

Personnel navigant des bateaux de croisiére et des avions, et personnel de I'industrie des voyages accompagnant les groupes de voyageurs
(guides)

* Comprend le milieu familial (personnes résidant sous le méme toit), I'assistant maternelle et tous les contacts réguliers du nourrisson

Proprietary HCSP. Calendrier des vaccinations et recommandations vaccinales 2024. Paris, Ministére des solidarités et de la Santé.



Grippe asymptomathue chez les soignants a I'hépital : une

raison supplémentaire de vaccination

Etude prospective au cours de la saison grippale 2016-2017.

* Connaitre la proportion de personne asymptomatiques, pauci-symptomatiques et symptomatiques

* 5 CHU, 289 personnels soignants de CS

* 3 examens cliniques : avant épidémie* —au moment du pic* — apreés le pic (*sérologie + * prélevement nasal)

Prés de 1/4 des soignants contaminés
* Formes asymptomatiques = 46,8 % des cas

* Formes pauci-symptomatiques = 42 % des cas
* Formes symptomatiques = 11,3 % des soignants.

Clinique :
- Fievre dans moins de 10 % des cas confirmés au laboratoire
- Symptomes les plus fréquents chez les pauci ou asymptomatiques : rhinorrhée, toux

Symptomes souvent négligés ; pas lieu a un arrét de travail.

Modes de transmission principaux Modes de transmission
directs de personne a personne secondaires

3]

o Transmission directe "{7 ( o
par gouttelettes (i

ORL

Transmission par
b
Modes de transmission
Indirect
2 métres

e Contact avec surface

contaminée

Transmission durec(e
par contact, i =

aérosols si :
® larges gouttelettes

l | procédure sur la spheére

Droplet nuclei

Role non négligeable des formes pauci ou asymptomatiques dans la transmission de la maladie grippe et de la nécessité

d’une prévention vaccinale généralisée pour diminuer le risque de transmission.

Bénet T et coll. :
Pri doi: 10.1093/cid/ciaa1109.

Ihéidence 6f ésrymrprtorma'ti'c.andrsyrmptbhwéﬁc ihﬂhénzé érrnonrg'héalth éafe w'orrkersrz a.r;wulﬁéentef brorspeétivercého'rt stddy.rcrlin Irnfehct D|52021 May 4;772(9):7e'371'1—.e318.



Risque de surinfection pneumocoque

Incidence pour 100 000 personnes des pneumonies

@ pneumocoques, selon la grippe'
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Document adapté de “Weinberger DM, Klugman KP, Steiner CA, Simonsen L, Viboud C. Association between
respiratory syncytial virus activity and pneumococcal disease in infants: a time series analysis of US hospitalization
data. PLoS Med [Internet]. 2015;12(1):e1001776. Available from: http://dx.doi.org/101371/journalpmed1001776".

Proprietary

Série temporelle observée entre
les épisodes de grippe et les

pneumonies a pneumocoque

Document scientifique réservé a |'usage exclusif de I'orateur et présenté sous sa responsabilité.



Fardeau des maladies pneumococciques : 6 857 IIP | 2023:592511P 0

en 2024

Prévalence
croissante

2022 : 5089 1IP
2021 :3 183 1IP

Le pneumocoque est la premiére cause de méningite chez I’enfant comme chez I'adulte

Au niveau monde, 1€ cause de mortalité par pneumonie = 1 189 937 déces
En France, 4 000 a 12 000 déces par an; 3,4% de |étalité chez les enfants (2014-2020)

(LR R LR RRERRRERRERERRERRRERRRRERRRRERRERERRERRREERNNES

798 méningites  55-60% IIP > 65 ans
>90% bactériémies™

Infections invasives a
pneumocoques (lIP)

Méningite

Bactériémie 6 059 bactériémies

+/- Pneumonie

-«

Pneur:n?’nig non > 130 000 cas Par an incidence des
bacteriémique PAC-P hospitalisées > 34,8 / 100 000 hab.

Séveérité
de la maladie

200 000 cas d’otites/an
~30 % des otites; 25 % des

Otite moyenne aigué / nusites aigués de I'adulte

Sinusite / Infection muccosale

((; Plusieurs

millions

Santé Publique France. Dossier Thématique: Les infections a pneumocoque (2024). Disponible en ligne: https://www.santepubliguefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-et-infections-respiratoires/infections-a-pneumocoque. Levy C. et al, J
Pediatr. 2018 Mar;194:269-270.e2. doi: 10.1016/j.jpeds.2017.11.050. Bulletin des Infections invasives bactériennes Santé Publique France - Epibac : surveillance des infections invasives bactériennes. 29 novembre 2024. Vaccination Info Service.

Méningites, septicémies et pneumonies a pneumocoque (2023). Disponible en ligne:_https://professionnels.vaccination-info-service.fr/Maladies-et-leurs-vaccins/Meningites-septicemies-et-pneumonies-a-pneumocoque. CNRP. Rapport annuel d’activité
2025, épidémiologie 2023. Disponible sur https://cnr-pneumo.com/docman/rapports/92-2024-epidemiologie-2023/file

Proprietary

Document scientifique réservé a I'usage exclusif de I'orateur et présenté sous sa responsabilité.
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chez les adultes a risque et augmentation avec Iage
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Bulletin des Infections invasives bactériennes
Santé Publique France - Epibac : surveillance
des infections invasives bactériennes. 29

- 2 ages extrémes de la vie : immaturité

ou déclin du systeme immunitaire

- 4,5x plus de risque d’lIP chez 65+ vs.

adulte < 65 ans

novembre 2024.

- Pathologie chronique : inflammation

de bas grade et dysfonction
immunitaire

réser

- Immunodépression : déficit de
'immunité humorale et/ou cellulaire

o
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Complications
immeédiates et a
long terme de la
PAC

Deux paradigmes erronés entravent I’estimation du fardeau de la PAC : elle est

souvent considérée comme une maladie localisée sans complications chroniques

Patient avec PAC

v

v

Complications aigués de la PAC
(30 jours suivants)

Complications a long terme
(dans les mois ou années apreés la
PAC)

Complications a long terme
(mois ou années aprées PAC)

Y

Y

Complications aigués localisées
de la PAC

(30 jours suivants)

Atteinte pulmonaire
(par ex. dyspnée
persistante, hypoxémie

Bien connues

Atteinte cardiovasculaire

(par ex. arythmies, infarctus du
myocarde, insuffisance cardiaque,
accident vasculaire cérébral)

Apparition ou aggravation d'une
maladie pulmonaire
(par ex. bronchite chronique,
emphyséme)

Moins connues et longtemps été sous-
évaluées

Respiratoires

Complications aigués
systémiques de la PAC
(30 jours suivants)

Atteinte musculosquelettique
(par ex. faiblesse généralisée
affectant les activités de la vie
quotidienne)

Apparition ou aggravation d'une
maladie cardiovasculaire
(par ex. accident vasculaire
cérébral, infarctus du myocarde,
arythmie, insuffisance cardiaque)

Cardio-vasculaires

Moins connues et longtemps été sous-évaluées

File et al. NEJM 2023, 389:632-41
Proprietary

Atteinte neurologique
(par ex. perte de mémoire,
confusion)

Atteinte d'autres organes
(par ex. rein, foie)

Décompensation de maladie
sous-jacente
(par ex. maladie pulmonaire
obstructive chronique, insuffisance
cardiaque, diabéte, maladie rénale)

Réhospitalisation

Apparition ou aggravation d'une
maladie neurologique
(par ex. perte de mémoire,
confusion, dépression, démence)

Nerveuses

Apparition ou aggravation d’'une
maladie musculosquelettique,
métabolique ou rénale

Pneumonie et autres infections

Réhospitalisation

Décés
(environ 30 a 35 % des patients
1 an apres I'hospitalisation
pour PAC)

Muscle-os
Métabolique
Rénale

Déces

Déces (environ 10 a 15 % des patients
30 jours aprés I'hospitalisation pour
PAC)

Document scientifique réservé a I'usage exclusif de |'orateur et présenté sous sa responsabilité.



Le pneumocoque, une maladie systémique au-deld des poumons

— Le risque d’'IDM x6 apres IP (1-3 jours: alR 5.98 (95% Cl 2.47-14.4)

— Le risque d’AVC x12 apres IP (1-3 jours: alR 12.3 (95% Cl 5.48—
27.7)

— La MENINGITE bactérienne communautaire chez I'adulte: le
pneumocoque représente 53,8 % + un facteur pronostic de déces
ou d’handicap

Adultes aprés une — Apres un épisode de pCAP, la QUALITE DE VIE ne s'est pas
infection a améliorée ou s'est détériorée pour 34 % des patients,
pneumocoque s R
particulierement chez les groupes les plus ages (>85 ans)

— La pneumonie était associée a une PERTE D’AUTONOMIE dans la
mobilité chez les personnes en maison de retraite

Propriet\gﬁren_GaSh C, et AL. Eur Respir J. 2018, Andrade et al. Health and Quality of Life Outcomes (2018) 16:28, Hoogendijk, et al. Arch Gerontol Geriatr. 2016, Tubiana et al. Clinical Microbiology and Infection 26 (2020) 1192e1200.



L'dge 2 65 ans : un facteur de risque a lui seul

T risque d’lIP avec age: x3 50-59 ans, x5 70-79 ans, x12 apres 80 ans par rapport aux adultes

entre 15-49 ans

—>~60 % des IIP = 4,5 x plus de risque d’lIP chez un adulte > 65
ans par rapport a un adulte < 65 ans*

—> X 3 sévérité des |IP

— Principale cause de déces au cours d’infections respiratoires
et facteur de surinfection bactérienne

—>75 % des cas d’hospitalisation pour pneumonie aigué
communautaire (PAC)

—> % des adultes = 65 ans hospitalisés pour PAC et > % des
patients hospitalisés pour IIP surviennent chez des
personnes sans comorbidités

3
o
o
o
* En 2023, taux d’inciden st de 18,3 cas pou! 100000h bitants/an chez les 65 ans et plus vs. 4,2 cas pour 100 000 habita hezl 18- 64
Santé Publique France. i ac : Bilan annuel cidence de infections i as\vesé neumocoque et impact de la . Bulletii 221 r 2025. Editi nale. https://www. ance.f ies-et-traumati: ies-et-il tions-re / nfect p eumocoque/documents, /b II ational/infections-invasiv p eumocoques.-bilan
2023. H Al é ntipneumoc

ue chez les d I R commandati Id p r le Col II ege I 19d cembre 2024. https //wwwh f/] ms/p_3586414/en/elar i des-critere ination-antipner dult ion- c_1_: 1 3 N d
dult

ip
cadrage: 5/p_ igibili cinati ip -chez-l; ote-de-cadrage. Communii iqué de presse HAS, 28 janvier 2025. http s://www.has-sante. fr/jicms/p_3586294/fr, largir-la- ination-a-tous-|
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Depuis début 2025, I'Gdge s'ajoute comme FDR indépendant d’'IP

+L'age 2 65 ans O

comoriDITEs & immunopepressions (@
> Asplénie ou hyposplénie : incluant les syndromes
Diabéte : non équilibré par le simple régime : drépanocytaires majeurs
Maladies respiratoires : BPCO, emphyseme, @ Déficits immunitaires héréditaires
asthme sévere sous traitement continu
Maladies cardiaques : cardiopathie congénitale & Ma.la,dies au.to-immunes ou inflamn?atoi,res f:hroniques ‘
cyanogéne, insuffisance cardiaque tralt'ees p,ar |mmunosuppresseurs, biothérapie et/ou
- corticothérapie

Maladie hépatique chronique : d’origine
alcoolique ou non

Néoplasies : cancers solides ou hémopathies malignes

VIH : quel que soit le statut immunologique

Maladies rénales : insuffisance rénale 0

% %g 2 Transplantation d’organe solide ou greffe de cellules

. . o ' souches hématopoiétiques
Patients avec une bréche ostéo-méningée, un implant
cochléaire ou candidats a une implantation 6(3

Atteints de syndrome néphrotique
cochléaire y P 9

Sekasoos 2hilits

nr!ﬁnnfn’ FaYTts

~lacif 4o |'nr3+ﬂ ot

Saga.a

e

Calendrier des vaccinations et recommandations vaccinales en vigueur: https://sante.gouv.fr/prevention-en-sante/preserver-sa-sante/vaccination/calendrier-vaccinal. Haute Autorité de Santé. Avis de la Commission de la transparence le 18 octobre 2023. Vaccin
pneum%coccique polyosidique conjugué (20-valent, adsorbé) APEXXNAR. https://www.has-sante.fr/jcms/p 3586414/en/elargissement-des-criteres-d-eligibilite-a-la-vaccination-antipneumococcique-chez-les-adultes-recommandation-vaccinale#toc_1 1 3. Site
PFQ.WéﬁB al‘aﬁe France. Infections & pneumocoque. https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-et-infections-respiratoires/infections-a-pneumocogue
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Rappel DTP

Bilan des couvertures vaccinales des personnes dgées > 65 ans a fin 2024

VACCINATIONS RECOMMANDEES CHEZ LES > 65 ANS

Seule 1 personne sur 2
correctement vaccinée
a 65 ans, CV diminue
avec I'age

Pneumocoque

Moins de 20%
des>65anseta
risque sont
vaccinés

18,9 % < 1 dose
de VPC13

16,7 % < 2 doses
de vaccins®

Grippe

Reste faible et stable vs
saison précédente,
augmente avec I’age

*une dose de VPC13 précédée ou suivie d’une dose de VPP23

Propribudtgat couverture vaccinale 2025 20250428.pdf - Santé publique France / Bulletin Vaccination / Edition nationale / 28 avril 2025

COVID-19

CALVAC 2025 : Pour améliorer ces couvertures vaccinales, il
est nécessaire de rappeler l'intérét du bilan prévention
(entre 60 et 65 ans) et de la consultation gratuite a 65 ans,
notamment dans le contexte de nouvelles recommandations
de vaccination pour les personnes agées de 65 ans et plus en
2025.

Document scientifique réservé a I'usage exclusif de I'orateur et présenté sous sa responsabilité.
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En 2020, couverture vaccinale antipneumococcique insuffisante )

Couvertures vaccinales (%) pneumocoque en fonction des comorbidités

Bréche ostéo-méningée
Implant cochléaire
Hépatopathie chronique
Diabeéte

Maladie respiratoire chronique
Maladie cardiaque chronique

Insuffisance rénale terminale

Couvertures vaccinales (%) pneumocoque patient ID ou asplénique

Asplénie/Hyposplénie

VIH

Déficits immunitaires héréditaires
MAI traitées par IS ou BT
Chimiothérapie

Transplantés organes solides

Syndrome néphrotique

6,2 millions
vivants avec 2 1

IR C\V/ comorbides = 8.5 %

I 10,5 comorbidité
— Diabate 62% Intérét de la recommandation
— g 3 37,2 Poumons 32% basée sur I’age pour augmentationg
— 5 Coeur 14% de la CV chez population agée a é
16.2 Foie 8,5% risque d’IP %
— 3 7 “

I * En 2020, CV antipneumococcique des

1,8 millions vivants

s 16,5 avec > 1 adultes a risque (Comorbidités + ID) :
— /] immunodépression 9,9 % (vs. 51,1% grippe)
Chimio 46,5%

I ) 1 7
I ) 7,5
I 14,9
I ) S 5

|
243 CVID=19.1%

MAI-Immuno 34%
Sd Néphro 11%
VIH 9%

* CV18-65ans:9,8%
* CV265ans:10,0%

Document scientil

Wyplosz B, Grenier B, Roche N, Roubille F, Loubet P, et al. (2025) Pneumococcal vaccination at 65 years and vaccination coverage in at-risk adults: A retrospective population-based study in France. PLOS ONE 20(8):
0329703. https://doi.org/10.1371/journal.pone.0329703

Proprieleary
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Tendance a la hausse de lincidence des IIP depuis 2015

Evolution du taux d’incidence des infections invasives & pneumocoque par année selon I'age, et évolution de la couverture vaccinale 3 doses (CV) a I'age de 24 mois,
France hexagonale, 2001-2023

+60 % en 2022 ; + 16% en 2023 ; Effet + de la vaccination depuis son introduction
+16% en 2024 O

07 VPCT VPC13 I 100%

s 32 80%

g ? EFFET DIRECT EFFET INDIRECT

8 & par immunité de groupe
o o

8 S

T o % Enfants <2 ans Adultes > 65 ans
§ é slz 33% 2008-2009 vs. 2023] slz 24 % (2008-2009-2023]
P 5

< 16 a0% X

Mais ré-augmentation du taux annuel d’incidence

8 20%
observée depuis 2015 des IIP a ST non VPC13, a
I’exception du ST3
2001I2002I2003I2004I2005I20C6I2007I2008I2009I2010I2011'2012'2013I201 016 2017 18 2019 2020'201' 2022 20237 % /]\ 81‘y Chez < 2 ans
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© 020,202 coments Cak 9 Nécessité de développer de
Source : Epibac, (estimations Santé publique France), certificats de santé du 24e mois (données Drees, traitement SpF) .
nouveaux vaccins

Bulletin Santé Publique France, 22 janvier 2025 - Bilan annuel 2023 : incidence des infections invasives a pneumocoque et impact de la vaccination. https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-et-infections-respiratoires/infections-a-
neumocoque/documents/bulletin-national/infections-invasives-a-pneumocoques.-bilan-2023
PrngTELdl Y
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Une distribution des sérotypes isolés dans les IIP variable selon I'adge

O e ~30 % IIP ST vaccinaux 3 et 8 chez les adultes
e ~38 % IIP ST non inclus dans le VPC20 chez > 64 ans

* ~5%IIPSTVPC13
(0-23 mois)

« Le VPC 21 a été développé spécifiquement sur I'épidémiologie de
la population adulte. Les sérotypes ont été sélectionnés pour étre
inclus dans le VPC 21 sur la base, en partie, des données
épidémiologiques mondiales disponibles, en se concentrant

Principaux sérotypes isolés dans les infections invasives (IIP) de I'enfant et de

Fadulte en 2023 principalement sur les données provenant d'adultes plus Ggés (= 65

25% ans) aux Etats-Unis et en Europe, des régions ot un programme de
20% vaccination pédiatrique a été mis en place. » HAS 07/2025
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Enfant (<17 ans) W Adulte

Une sélection des sérotypes vaccinaux a différencier entre I’enfant et I'adulte

E. Varon. CNRP. Rapport annuel d’activité 2025, épidémiologie 2023. Disponible sur_https://cnr-pneumo.com/docman/rapports/92-2024-epidemiologie-2023/file. 07 juillet 2025: Haute Autorité de Santé. Stratégie de vaccination contre les
infections invasives a pneumocoques. Place du vaccin CAPVAXIVE (MSD France) chez I'adulte. Recommandation validée par le College le 03 juillet 2025._https://www.has-sante.fr/jcms/p 3634637/fr/strategie-de-vaccination-contre-les-
infections-invasives-a-pneumocoques-place-du-vaccin-capvaxive-chez-l-adulte
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Décembre 2025 : Mise a jour du calendrier des vaccinations

nouveau vaccin VPC21

Stratégie de
vaccination contre
les infections
invasives a
pneumocoques

EVALUER LES TECHNOLOGIES DE SANTE

AVIS SURLES Vvaccin pneumococcique polyosidique conjugué
MEDICAMENTS  (21-valent)

CAPVAXIVE 0,5 mL,

solution injectable en seringue préremplie
Inscription

Adopté par la Commission de la transparence le 27 aoit 2025

07 juillet 2025 : Recommandation HAS
Vaccin VPC21 = VPC 20, stratégie actuelle de vaccination contre les infections
pneumococciques chez I'adulte > 18 ans a risque ou = 65 ans.

27 aoiit 2025 : Avis Commission de Transparence

Avis favorable au remboursement dans I'immunisation active pour la prévention IIP
et des pneumonies > 18 ans a risque ou = 65 ans

- SMR important.

- ASMRV population cible est estimée a 17 millions de personnes environ.
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ANNEXE

' 25 novembre 2025 : Parution au JO

409303 11452

40930311479

Prix public : 56,53 euros

Inscription au remboursement sur les listes des spécialités remboursables aux
assurés sociaux et des spécialités pharmaceutiques agréées a I'usage des collectivités

et divers services publics.

e de Prevenar20 ou de Capvaxive.

Décembre 2025 : MAJ Calendrier vaccination adulte
Elargissement vaccination adulte : VPC20 ou de VPC21
Prescription et administration possibles par les Pharmaciens et IDE

Avis n° 2025.0034/AC/SESPEV du 17 juillet 2025 du col egw Autorité de santé relatif aux mentions minimales obligatoires pour la publicité du vaccin contre les infections a pneumocoques, CAPVAXIVE. 07 juillet 2025: Haute Autorité de Santé. Stratégie de vaccination contre les infections invasives a

Document scientifique réservé a |'usage exclusif de I'orateur et présenté sous sa responsabilité.

pneumocoques. Place du vaccin CAPVAXIVE (MSD France) chez I'adulte. Recommandation validée par le Collége le 03 juillet 2025 https://www.has-sante.fr/jcms/p_3634637/fr/strategie-de-vaccination-contre-les-infections-invasives-a-pneumocogues-place-du-vaccin-capvaxive-chez-l-adulte. 25 septembre 2025: Haute

Autorité de Santé. Avis de la Commission de la Transparence CAPVAXIVE (MSD France) chez I'adulte. Adopté le 27 aoGt 2025. https://www.has-sante.fr/jcms/p_3686934/fr/capvaxive-vaccin-pneumococcique-polyosidique-conjugue-21-valent-infections-a-pneumocoquestancreDocAss Publication au Journal

Officiel Arrété du 25 novembre 2025 modifiant la llste des spemalltes pharmaceutiques agreee L usage des collectlwtes et divers services publics _https://www.legifrance.gouv.fr/iorf/id/JORFTEXT000052972048

Proprietgsdte du jour de la CTV du 18 novembre 2025 :

. Calendrier des vaccinations en vigueurz https://sante.gouv.fr/prevention-en-sante/preserver-sa-sante/vaccination/calendrier-vaccinal
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La population éligible par les recommandations HAS

0 © YO A [ Adultes a risque
7 336 769 adultes a risque accru + = 14,9 millions personnes agées

= 1,8 millions patients d’IP (2020) 2 65 ans (2025)
immunodéprimés (2020)

Recommandation vaccinale

Recommandation vaccinale depuis 2024
depuis 2009 =
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Une couverture vaccinale insuffisante pour une

|
F LA | . sae . . , \ .
| large population éligible estimée a environ
|
|

Document scientifique réservé a |'usage exclusif de I'orateur et présenté sous sa responsabilité.

= 6 millions patients vivant avec 17 mi"ions de personnes
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Recommandation vaccinale
depuis 2013

Insee. Population par sexe et groupe d'ages - Données annuelles 2025. Wyplosz B, Grenier B, Roche N, Roubille F, Loubet P, et al. (2025) Pneumococcal vaccination at 65 years and vaccination coverage in at-risk adults: A retrospective population-based study in France.
PLOS ONE 20(8): €0329703. https://doi.org/10.1371/journal.pone.0329703. 25 septembre 2025: Haute Autorité de Santé. Avis de la Commission de la Transparence CAPVAXIVE (MSD France) chez I'adulte. Adopté le 27 ao(it 2025. https://www.has-
sante.fr/jcms/p 3686934/fr/capvaxive-vaccin-pneumococcique-polyosidigue-conjugue-21-valent-infections-a-pneumocoques#ancreDocAss
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VPC21, une composition sérotypique differente Jrpmnmpmeyess

différente de celle du vaccin
pneumococcique conjugué 20-valent
PREVENAR 20 (VPC 20) actuellement
recommandé dans cette population
cible, avec onze sérotypes en commun

Composition sérotypique VPC 21 : 10 sérotypes communs entre VPC21 et VPC20,

11 sérotypes spécifiques au VPC21

(3, 6A, 7F, 8, 10A, 11A, 12F, 15B/C,
19A, 22F, 33F) et dix sérotypes
uniques au VPC 21 (9N, 15A, 16F, 17F,
20A, 23A, 23B, 24F, 31 et 35B) en

Formule des vaccins antipneumococciques en France

VPC13 4 6B 9V 14 18C 19F 23F 1 3 5 6A 7F 19A
plus. » HAS 07/2025
VPC15 4 6B 9V 14 18C 19F 23F 1 3 5 6A 7F 19A 22F 33F
VPP23 4 6B 9V 14 18C 19F 23F 1 3 5 7F 19A 22F 33F 2 8 9N 10A 11A 12F 15B 17F 20
VPC20 4 6B 9V 14 18C 19F 23F 1 3 5 6A 7F 19A 22F 33F 8 10A 11A 12F 15B

eJo

VPC21 3 6A 7F 19A 22F 33F 8 9N 10A 11A 12F 17F 20A ......-.

* Le sérotype 15C est représentatif de la réponse immunitaire au polyoside deOAc15B (sérotype 15B dé-O-acétylé) car les structures moléculaires de deOAc15B et 15C sont similaires.

VPC13 = vaccin pneumococcique conjugué 13-valent ; VPC15 = vaccin pneumococcique conjugué 15-valent ; VPC20 = vaccin pneumococcique conjugué 20-valent ; VPP23 = Vaccin pneumococcique polyosidique 23-valent ; VPC21 = vaccin pneumococcique conjugué 21-valent.
Platt HL, et al. STRIDE-3 Study Group. Safety, tolerability, and immunogenicity of an adult pneumococcal conjugate vaccine, V116 (STRIDE-3): a randomised, double-blind, active comparator controlled, international phase 3 trial. Lancet Infect Dis. 2024 Oct;24(10):1141-1150.
Capvaxive EPAR - Public assessment report 30 January 2025. Site EMA: https://www.ema.europa.eu/en/documents/assessment-report/capvaxive-epar-public-assessment-report_en.pdf. 07 juillet 2025: Haute Autorité de Santé. Stratégie de vaccination contre les infections
invasives a pneumocoques. Place du vaccin CAPVAXIVE (MSD France) chez I'adulte. Recommandation validée par le Collége le 03 juillet 2025.

Document scientifique réservéia.
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VPC21 (V116), un développement basé spécifiquement sur
I'épidémiologie de la population adulte

Protection directe contre les sérotypes de la population adulte

21 sérotypes permettant une couverture sérotypique contre les IIP de 86 % chez les adultes > 64 ans

sa responsabilité.

Couvertures sérotypiques des vaccins conjugués pour les souches

invasives (méningites et bactériémies) chez les sujets 4gés de > 64 ans, « Les Sérotypes uniques du VPC 21
France, en 2023
~100% ; +58 pts +47 pts +24 pts étaient attribuables a
X 90% -
“g 80% -
S 70% 1 chez les adultes en 2022.
@ 60% - « oy 7 .
o sou | Le fardeau de morbidité attribuable
g 40% - aux sérotypes uniques du VPC 20
S 30% 1 ’ a .
8 o était plus faible, seulement 7,7 %. »
> (1) 5
ERLEN  28% Données 2002. HAS 07/2025
0% -
m\VPC13 VPC15 mVPC20 m\VPC21 %

E. Varon. CNRP. Rapport annuel d’activité 2025, épidémiologie 2023. Disponible sur https://cnr-pneumo.com/docman/rapports/92-2024-
epidemiologie-2023/file.
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Quel est le schéma vaccinal pour les patients ? @ |* 265 ans (sans limite d'age) ,

> 18 ans immunodéprimés I

I4 . I
Non anterieurement Antérieurement vaccinés e > 18 ans chez les adultes non |

vaccinés immunodéprimés porteurs au moins |
d’une maladie ou d’une conditionI
sous-jacente I
s S i S
( 1 dose de VPC13 1 Séquence I 2
| ou 1 | g S|
VPC13 + VPP23 | Co-administration : I
|~1_ _Se_de_VBP_Z-?ﬁ_' |~ L _' 1 VPC21 avec le vaccin contre la grippe

(étude V116-005). :
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|

V 4 . v 4 L3 I
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I Tolérance et sécurité avec le VPC21
* Chezles 250 ans : Profil de sécurité comparable a celui du VPC 20, du VPP23, VPC 15 + VPP23.
* El sollicités systémiques et au site d’injection : courte durée (< 3 jours) et d’intensité légere (douleur au site d’injection, fatigue, céphalées, myalgies et I
| arthralgies)
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Avis n° 2025.0034/AC/SESPEV du 17 juillet 2025 du collége de la Haute Autorité de santé relatif aux mentions minimales obligatoires pour la publicité du vaccin contre les infections a pneumocoques, CAPVAXIVE. 07 juillet 2025: Haute Autorité de Santé. Stratégie de vaccination contre les
infections invasives a pneumocoques. Place du vaccin CAPVAXIVE (MSD France) chez I'adulte. Recommandation validée par le Collége le 03 juillet 2025_ https://www.has-sante.fr/icms/p_3634637/fr/strategie-de-vaccination-contre-les-infections-invasives-a-pneumocoques-place-du-vaccin-

capvaxive-chez-l-adulte
Béi?ﬁiﬁ%is: Haute Autorité de Santé. Stratégie de vaccination contre les infections invasives a pneumocoques. Place du vaccin CAPVAXIVE (MSD France) chez I'adulte. Recommandation validée par le Collége le 03 juillet 2025.
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Vaccination et impact sur la mortalité toutes causes chez des vétérans US
atteints d’insuffisance cardiaque?

Méthodologie : Etude rétrospective en vie
réelle chez 107 045 patients avec IC traitée
pris en charge dans 128 hopitaux entre
2001 et 2007 et suivis jusqu’en 2008 (age
moyen : 70 ans £ 11 ans).

Objectif : Evaluer I'effet de différentes
interventions de soins de santé sur la
mortalité a 30 jours (patients hospitalisés)
et 1 an (patients hospitalisés et patients
traités en ambulatoire).

-> Interventions de soins de santé
médicaments et vaccinations
recommandés associées a une mortalité
ajustée au risque plus faible a 30 jours
et/ou a 1 an chez les patients atteints d'IC.

Education thérapeutique
avant I'admission

Education thérapeutique
en sortie
d’hospitalisation

Instauration d’un
traitement par IEC ou
ARA-Il en cas d’IC a FEVG
<40%

Vaccination

antipneumococcique

Vaccination antigrippale

FEVG évaluée avant ou
en sortie
d’hospitalisation

M 13,2
10,4

M 4,4
51

6,3
4,3

1,03 (0,92;1,17)

1,03 (0,91 1,13)

N 40 %

0,60 (0,50; 0,71)

N 34 %

0,66 (0,42 ; 1,05)

N 51 %

0,49 (0,29 ; 0,83)
1,19 (0,85 ; 1,67)

Mortalité Risque de mortalité
alan, % ajusté a 1 an, OR
(1Cs5 %)
M 42,3 1,10 (1,02;1,19)
36,1
M 30,3 1,03 (0,98 ; 1,09)
31,7

N 30 %

0,70 (0,62 ; 0,78)

N 24 %

0,76 (0,61 ; 0,95)

N 26 %

0,74 (0,58 ; 0,96)

M 33,3 0,93 (0,79 ; 1,08)
31,3

Wu WC, Jiang L, Friedmann PD, Trivedi A. Association between process quality measures for heart failure and mortality among US veterans. Am Heart J. 2014 Nov;168(5):713-20. doi:
10.1016/j.ahj.2014.06.024. Epub 2014 Jul 11. PMID: 25440800; PMCID: PMC4911696.
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ZONA : des facteurs de risque bien - Incidence 2022 : 346/100 000 personnes (IC 95 % 324-368)

|d e nt|f|és v & avec I'age, plus marquée chez les femmes
Incidence du Zona en fonction de l'age dans le monde v" =50ans = 72,7 % des cas
50 ans .

z i  duerala : « Distribution selon le sexe : 60,8 % femmes ; 39,2 % hommes
29 s Germany .
ez - Y - Belgium . n P
£ % s =8 : = Age meédian : 65 ans
£8 s 75 -~ Spain : . ; ;
23 G . = 47 % des cas avaient présenté un zona dans les 5 ans

e 2 Netherlands .

0 UK

i oo ow o wenwmx e Coutannuel =50 millions € :
.< Immunosénescence’ MALADIES

PSYCHOSOMATIQUES*
* Dépression

* Troubles du sommeil*

* Perte de poids récente

* Stress®

|MMUN0$UPPRESS|0N2:3.§I?
pe

MALADIES \
CHRONIQUES #
* Polyarthrite rhumatoide
R  Maladie inflammatoire RISQUE
U= chronique de rintestin DE ZONA
@ ®® | .Maladies cardiovasculaires
@ ® /] «Bronchopneumopathie > 4
~———  chronique obstructive
* Asthme
- Maladie rénale

*VIH, lymphome, myélome..
AUGMENTE « Traitements
immunosuppresseurs
* Maladie infectieuse...

ANTECEDENTS’
* Familiaux (1°" degré)

Document scientifique réservé a |'usage exclusif de I'orateur et présenté sous sa re|

. N
' Diabete * Personnel
1. Marin M, Harpaz R, Zhang J, Wollan PC, Bialek SR, Yawn BP. Risk Factors for Herpes Zoster Among Adults. Open Forum Infect Dis. 2016 Jun 11;3(3):0fw119. doi: 10.1093/ofid/ofw119. PMID: 27382600; PMCID: PMC4929487. . X ..
2. Mes vaccins.net. Zona://www.mesvaccins.net/web/diseases/33-zona. Mise & jour 30 avril 2022. Consulté le 24 mars 2023. dans les 3 mois précédents
Forbes HJ, et al. Quantification of risk factors for herpes zoster : population based case-control study. BMJ 2014;348:g2911. VIH : virus de l'immunodéficience humaingg

.~ 'MarraF,’Parhar K, Huang B, Vadlamudi N. Risk Factors for Herpes Zoster Infection : A Meta-Analysis. Open Forum Infect Dis. 2020 Jan 9;7(1):0faa005. doi: 10.1093/0fid/ofaa005. PMID: 32010734; PMCID: PMC6984676.



e zona est associé & une augmentation du risque d’AVC
La plupart des études indiquent que le risque est le plus élevé dans les semaines qui suivent le zona et qu’il dimminue avec le
temps!t!
Risk of stroke by time since HZ; meta-analysis of data from 15 studies (1986-2020; n=1,276,021 HZ cases/N=11,119,984; all ages)'?*

Time after HZ, days Enrolled studies, n Pooled RR of stroke, including TIA, following HZ vs no HZ (95% CI)f

<14 3 1.80 (1.42-2.29) ~ - | Similardrzsults I:’T
reporte multiple
<30 5 1.61 (1.43-1.81) ——— meta-ana);yses‘?s
<90 5 1.45 (1.33-1.58) e
<180 5 1.32(1.25-1.39 s .
( ) Some evidence
>365 6 1.19 (0.90-1.59) N N ‘ increased risk of
: ; . . stroke following HZ
05 4 1 » 15 2 25 may persist beyond
Lower risk Higher risk 1 yea,s.m

Risk of stroke by time since HZ; SCCS study (2008-2017; USA; N=87,405; age >65 years)''*

Time after HZ, days IRR of AIS, including TIA,S following HZ vs controls (95% CI)T

1-14 1.89 (1.77-2.02) — Increased risk of
15-30 1.58 (1.47-1.69) —— Sl
with HZ is also
31-90 1.36 (1.31-1.42) —— supported by
91-180 1.19 (1.15-1.23) o SCCS studies'"12
0.5 < 1 1.5 2

Lower risk Higher risk
The graphs and tables on this slide have been independently created by GSK from data published in Lu P et al. 2023' and Yang Q et al. 2020.2 Bold numbers indicate statistical significance.
*Dates, population sizes and age range relate to studies included in the specific analyses shown. Studies included 3 SCCS design and 12 cohort design; !Stroke included TIA, ischaemia and haemorrhage;' *The IRRs were adjusted for age as a categorical variable of 5-year age group from
66 to 295 years of age; "AIS, any type (including TIA) was identified using the primary diagnosis code in MEDPAR files (ICD-9-CM for 2007-2015 and ICD-10-CM for last quarter of 2015 and 2016-2017);"" Yralse discovery rate—adjusted p value = 0.067 for interaction between HZ and the
status of ZVL and antiviral treatment after HZ based on likelihood ratio test.
AIS, acute ischaemic stroke; Cl, confidence interval; CM, dlinical modification; HZ, herpes zoster; IRR, incidence rate ratio; RR, relative risk; SCCS, self-controlled case series; TIA, transient ischaemic attack; ZVL, zoster vaccine live.
1. Lu P et al. J Neurovirol 2023;29:449-459; 2. Lu P et al. J Neurovirol 2023;29:449-459; supplementary appendix; 3. Forbes HJ et al. PLoS One 2018;13:e0206163; 4. Erskine N et al. PLoS One 2017;12:e0181565; 5. Marra F et al. BMC Infect Dis 2017;17:198;
6. Yang SY et al. J Stroke Cerebrovasc Dis 2017:26:301-307; 7. Zhang Y et al. J Stroke Cerebrovasc Dis 2017,26:1807-1816; 8. Heiat M et al. Rev Med Virol. 2024;34:e2556; 9. Curhan SG et al. J Am Heart Assoc 2022;11:e027451; 10. Lapi F et al. Public Health 2024:229:80-83;
11. Yang Q et al. Neurology 2020:95:e708-e717; 12. Minassian C et al. PLoS Med 2015;12:e1001919.




*Augmentation du risque d’IDM suite d un zona..mé&me a distance

Le risque d’'IDM est le plus élevé au cours des 1éres semaines et des 1ers mois suivant le zona et diminue avec le temps*™

Risk of MI by time since HZ; self-controlled case series (2006—2011; USA; N=24,237 HZ cases and MI; age 265 years)'

Time after HZ MI cases alRR* of MI event following HZ vs controls (95% CI)
1 week 213 1.68 (1.47-1.92) *
2—4 weeks 470 1.25 (1.14-1.37) e
5-12 weeks 1019 1.07 (1.00-1.14) o
13-26 weeks 1537 1.02 (0.96-1.07) e
27-52 weeks 2459 1.02 (0.98-1.07) -
05 : 2

Risk of Ml or ACS by time since HZ; meta-analysis including four studies (1986—2010; UK, USA and Taiwan; n=188,447 HZ cases/N=731,303; all ages)?f
Time after HZ Enrolled studies Pooled OR for MI/ACS following HZ vs no HZ (95% ClI)

Fixed effects Random model

model
Up to 3 months 2 1.31 (1.02-1.70) 1.34 (0.98-1.82) ¢¢
Up to 1 year 2 1.19 (1.01-1.41) 1.19 (1.01-1.41) 2
>1 year 4 1.12 (1.08-1.16) 1.12 (1.08-1.16) m
05 « 1 2

" Lower risk Higher risk -

Bold numbers indicate statistical significance. *Adjusted by age; tCountries, dates, and population sizes and age range relate to the specific analyses shown
ACS, acute coronary syndrome; alRR, adjusted incidence rate ratio; Cl, confidence interval; HZ, herpes zoster; MIl, myocardial infarction; OR, odds ratio

pr. 1. Minassian C et al. PLoS Med 2015;12:¢1001919; 2. Erskine N et al. PLoS One 2017;12:e0181565

Document scientifique réservé a |'usage exclusif de I'orateur et présenté sous sa responsabilité.



Le zona : « modele du risque de décompensation globale et d’entrée
dans la dépendance »1

« Comme tout épisode médical aigu, * Des  décompensations  en
le zona peut accélérer I'évolution cascade aggravent 'impact d’'une
d’un déclin fonctionnel li¢ a I'age' maladie initialement locale’

Le zona et les DPZ peuvent avoir un impact potentiel sur la
santé et la vie au quotidien des patients
Atteinte fonctionnelle sur4*

Atteinte physique®® -Activités de la vie quotidienne (ADL): s’habiller, se
Fatigue chronique, anorexie, laver, manger ...
insomnies

Fonction Vieillissement physiologique

d'organe X Maladie chronique

100 % Maladie aigué

-Activités instrumentales de |a vie quotidienne
(IADL) : faire les courses, le ménage, la cuisine ..

V é V Atteinte psychologique®®
1 ] Atteinte sociale®

e gy 4 . Sédentarité, repli sur soi, troubles
— Réduction des activités sociales, arrét des

seuil « d'insuffisance » @

0 Age 100 ans phs e i cognitifs, anxiété, dépression
o
Concept de décompensation et de fragilité 12 g
L'incidence du zona augmentant avec I'age, une augmentation des cas de zona et 3
de DPZ est attendue avec le vieillissement de la population’ g
Augmentatlon du rlsque d’Avc dans Ies 6 mois ql" Sl"Vent une poussee de Zona. 4, Schmader, K. Herpes zt_)ster in older adults. Clinical Infeqtious Di_seases, 32, 1481-_1486. 2001. ] :
1.Vaccination des adultes contre le zona :__place du vaccin ZOSTAVAX. Rapport du Haut Conseil de santé publique, 25 oct 2013 ﬁ’f’e‘e’iﬁhé"waedre;aﬁg ?;I[ir-]r rjeﬁgﬁaggfg]aﬁggﬁfgépgﬁé? ster pain and discomfort on functional status and quality of
2.Bouchon JP. 1+3 ou comment tenter d " étre efficace en gériatrie. Revue du Praticien 1984 ; 34 : 888 6,Chidiac et al. Characteristics of patients with herpes zoster on presentation to practitioners in France. Clinical

P3 Langan SM, Minassian C, Smeeth L, Thomas SL. Risk of stroke following herpes zoster : a self-controlled case-series study. Infectious Diseases, 33, 62-69. 2001.
Chin'intect/Dis. 2014, 58 (11), 497-503



Recommandations vaccinales contre le zona en France

Populations éligibles Schéma vaccinal

Toutes personnes 2 65 ans ! SHINGRIX
Immunodéprimés = 18 ans
« Pathologies innées (ex déficit immunitaire primitif) Motis | 0 | 1| 2| 3| 4| 5| &6 :
« Pathologies acquises (ex VIH), | B
« Traitement (corticothérapie au long cours, biothérapies, T T T
traitements immunosuppresseurs ...) DOSE1 DOSE 2 8
Mois 0 2 a6 moisplus tard s
Situations exceptionnelles T HTDo—
« Patient 2 65 ans déja vacciné par le Zostavax* 5
« Patient = 18 ans avec zona itératif* * Attendre un délai de 1 an / Zostavax® ou zona -

Aspects pratiques : ———
. . . . . o o Effets indésirables : comme tous

* Administration possible dés guérison du zona si situation particuliéres les vaccins injectables

(induction prochaine traitement immunosuppresseur ou zona a repétition) - Douleur, rougeur au point d’injection
*  Avant thérapie immunosuppressive : le plus en amont avec schéma (> 10% des cas) _

vaccinal complet terminé 14 jours avant initiation (si nécessaire schéma MO ||+ Fiévre, douleurs musculaires,

M1) articulaires (1-10% des cas)

.. . . . . * Reéacti llergi tré

* Co-administrations possibles : grippe / pneumo / dTcaP / Covid ARNm eaction allergique tres rare -




46x9 presentation kt
Impact de la vaccination sur le risque d'AVC et d'IDM

Study (search

parameters)

Population size

Population details

Age,

Further details

Effect of HZ vaccination on
CV event risk (95% CI)

Jia YH et al. 2023
(up to 2023, global)’

Nelson JC et al. 2023
(2018-2019, USA)*

Parameswaran Gl
et al. 2023
(2015-2020, USA)3*

Helm MF et al. 2023
(2017-2019, USA)®

Parameswaran Gl
et al. 2023
(2015-2020, USA)®

Meta-analysis

including six HZ
vaccination studies

(4 ZVL only; 1 RZV only;
1 ZVL or RZV)

Prospective, cohort study
(active post-licensure
safety surveillance)

Retrospective, cohort
study*

Retrospective, matched
cohort study

Retrospective, cohort
study

N=198,037 events

* 65,512 in vaccinated
versus unvaccinated
analysis

* RZV cohort: 647,307

¢ HZ-unvaccinated cohort:

1,086,260

¢ 71,911 HZ cohort
e 2,093,594 non-HZ
controls

* 7657 RZV vaccinated
e 7657 matched RZV
unvaccinated

e 71,912 HZ cohort
¢ 2,093,672 non-HZ
controls

years

218

(In 5/6 HZV

studies:
aged 250
years)

218
(91.2%
aged 250
years)

50-65

218
(91.4%
aged 250
years)

NR

Stroke/TIA
overall

00

AMI and stroke
within 42 days

Stroke within 30 days after
HZ infection

00

MI, stroke and all-cause
mortality over 3 years

&)

MI within
30 days after HZ infection

RZV cohort: 42%

male and majority

aged 60-69 years
(40%)

HZ cohort: 91.3%
male; mean age:
71.1 years

RZV cohort: 46.8%
male; mean age:
56 years

HZ cohort: 91.3%
male; mean age:
71.3 years

Pooled OR versus HZ-unvaccinated
cohort:
» Stroke/TIA: 0.78 (0.68—0.90)

aRR versus HZ-unvaccinated cohort:t
* AMI: 0.82 (0.72-0.94)
+ Stroke: 0.92 (0.79-1.07)

0,82

aORt in RZV vaccinated versus
control cohort:
» Stroke: 0.57 (0.46-0.72)

0,57

aRRS8 versus HZ-unvaccinated cohort:
* MI: 0.73 (0.55-0.96)

Stroke: 0.97 (0.75-1.26) 0,97
» All-cause mortality: 0.70 (0.57-0.88)

0,73

aORTin RZV vaccinated versus
control cohort:
* MI: 0.82 (0.74-0.92)

0,82

Bold numbers indicate statistical significance. *Included in Jia YH et al. 2023;1 tAdjusted for age, sex, study site, a dermatology visit, an optometry visit, prior ZVL vaccination, hypertension, diabetes, hyperlipidaemia, ischemic heart disease, TIA, and prior stroke;
TAdjusted for age, sex, zoster history, CHF, diabetes, renal failure, cancer, PVD, paralysis, COPD, HIV/AIDS, metastatic cancer, Ml, CVA, dementia, rheumatological disease and liver disease; §Adjusted for demographics and comorbidities; fJAdjusted for age,

history of MI, renal dysfunction, CHF, sex, PVD, HIV and CVA. AIDS, acquired immunodeficiency syndrome; CHF, congestive heart failure; Cl, confidence interval; COPD, chronic obstructive pulmonary disease; CV, cardiovascular; CVA, cerebrovascular accident,
HZ, herpes zoster; HZV, herpes zoster vaccination; (A)MI, (acute) myocardial infarction; NR, not reported; (a)OR, (adjusted) odd ratio; PVD, peripheral vascular disease; (a)RR, (adjusted) relative risk; RZV, recombinant zoster vaccine; TIA, transient ischaemic
W&% zoster vaccine live. 1. Jia YH et al. Front Neurol 2023:14:1176920; 2. Nelson JC et al. Am J Epidemiol 2023;192:205-216; 3. Parameswaran Gl et al. Clin Infect Dis 2023;76:e1335-e1340; 4. Wattengel BA et al. Clin Infect Dis 2023;77:802;

. Helm et al. J Drugs Dermatol 2023;22:1178-1182; 6. Parameswaran Gl et al. Open Forum Infect Dis 2023;10:0fad137.



VRS : virus saisonnier hivernal d impact important mais sous-estimeé

2 ] IRA : 282 787 cas 25 390 hospitalisations 1 811 déces
(147 084 - 539 483) (16 459 - 39 222) (889 - 3672)
aance

* Lesrisques de l'infection a VRS sont majorés chez : Oa "‘ '& "‘
v AR

* Les patients agés de plus de 60 ans
* Les pat!ents adultes f‘;\yant des forpor,bldltes > 60 ans .Path0|0gle chrc?nlqu.e ‘ Systéme immunitaire
* Les patients adultes immunodéprimés (cardiaque, pulmonaire, diabete) affaibli

* Conséquences : hospitalisation, impact a long terme sur I'autonomie (1/3 > 6 mois), voire déces (IDM)

RR=0,93
Hospitalisation VRS = GRIPPE \C85 /’ ~ J P Frget T OR=1.4
% [0,53 - 1,62]- p = 0,80, NS Hospitalisation ‘ :
de 2 7 jours VRS > GRIPPE IC95 % [1,2— 1,7]- p = 0,001
IC95 % [0,98 — 1,45]- p = 0,08, NS

RECOMMANDATION Stratégie vaccinale
de prévention des
infections par le
VRS chez I'adulte
agé de 60 ans et
plus

HAS

RECOMMANDER
DES STRATEGIES DE SANTE PUBLIQUE

7 5 ans Et + Toute la population

>/*

https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2024-
07/recommandation_strategie vaccinale de prevention des_infection

s _par_le vrs chez ladulte age de 60 ans et plus..pdf

typographique

N . L. )
Document scientifique réservé a l'usage e teu

% Comorbidités respiratoires chroniques
* Comorbidités cardiaques

65 ans et +

Proprietary



https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2024-07/recommandation_strategie_vaccinale_de_prevention_des_infections_par_le_vrs_chez_ladulte_age_de_60_ans_et_plus..pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2024-07/recommandation_strategie_vaccinale_de_prevention_des_infections_par_le_vrs_chez_ladulte_age_de_60_ans_et_plus..pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2024-07/recommandation_strategie_vaccinale_de_prevention_des_infections_par_le_vrs_chez_ladulte_age_de_60_ans_et_plus..pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2024-07/recommandation_strategie_vaccinale_de_prevention_des_infections_par_le_vrs_chez_ladulte_age_de_60_ans_et_plus..pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2024-07/recommandation_strategie_vaccinale_de_prevention_des_infections_par_le_vrs_chez_ladulte_age_de_60_ans_et_plus..pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2024-07/recommandation_strategie_vaccinale_de_prevention_des_infections_par_le_vrs_chez_ladulte_age_de_60_ans_et_plus..pdf

Vaccination contre le COVID19  Avril 2026
Détection des variants classés au cours des enquétes Flash France hexagonale

Détection des variants SARS-CoV-2, France hexagonale

2566 2070 1320 1007 470 248 317 484 491 595 595 772 1461 1435 431 344 197 206 58

1o ug::ie o Semaine 15 (6 au 12 avril 2026). Publication : 15 avril 2026
‘ !“i * Calendrier vaccinal 2026
b v 1 dose pendant la saison de vaccination
e grippe
. wpy, v/ Patient a haut risque : 1 dose au
Bo:, Hm printemps 1 dose en hiver

v" en EHPAD, USLD : / 3 mois

=) o
g 3

Prévalence

5

. ' ) Mos ' : 5

en de 1 ‘g

A . . . . Mortalité cumulative (%) E

. Mémes indications que la grippe : personnes 2 65 ans 2 ¢
« Autres recommandations : Comorbidités avec risque de forme grave, = g
Immunodéprimés, Femmes enceintes, Résidents en EHPAD et USLD, -
Personnes de I'entourage/ en contact régulier avec sujets vulnérables, °] £
Professionnels de santé... by 8
.1 dose si dernier vaccin ou derniéere infection > 6 mois (3 mois si FR +++) = :
R R T T g

Proprietary CO'ad min |Strat|0n avec vaccin grl ppe +++ 1 Nordstrom 2022 https://doi.org/lO.1016/j.|anepe.2022.10046%3



Un adage simple pour la pratique
quotidienne :

Mon patient n’est pas
a jour des vaccins

Certaines données figurant dans cette présentation peuvent ne pas avoir été validées par les autorités frangaises et sont uniquement fournies a titre d'information scientifique.

Document scientifique réservé al'usage exclusif de I'orateur et présenté sous sa responsabilité.



Profitez de toutes les
occasions pour
promouvoir le vaccin
HPV
Pas de vaccin HPV =
Perte de chance

irus de la grippe

smmsmm aE el pour passer I'hiver

LE PNEUMOCOQ
S’INCRUSTETUUTELANNEE' CHIMIOTHERAPIE

Maladies alltn-ummngs

| VOTRE ENFANT

Vous avez une maladie un 7
La

c'est la
PARLEZ-EN A VOTRE MEDECIN.

VACCINATION 0,
@ Foscrvce R Rlnssrance QIS
e

i

cherche partenaire

Document scientifique réservé a I'ul



“ Merci pour votre attention ”

ACCUEIL - -

. - = pyY |
Secrétariat 3 3 &

Document scientifique réservé a |'usage exclusif de I'orateur et présenté sous sa responsabilité.

URGENCE VACCINALE Avis médical par télé-expertise :

03 881(15173) https://omnidoc.fr/hus
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Composition du vaccin 2026-2027 sur ceuf embryonné de poule
Hemisphere nord

1- nouvelle souche par rapport au vaccin 2025-2026

Tpe  Ues | Numéo  Amée Soustypes B ——
de virus d’origine souche isolement  Ha Na
v v v v v oV
T\ A/ Missouri / 11 /2025 / (HIN1)pdm09 (New)
2| A/ Darwin / 1454 /2025 / (H3N2) (New)
3| B/ Tokyo / EIS 13-175 /2025 / (lignée B / Victoria) (New)

= IR
'/_‘“?0" 201 /Q Vax|grlp

/FU:; 'r k suspgn::;:;::fJ Age | Dose ] Nombre de dose |
Nt = VOB Y iects 6 mois — 8 ans 0,50 ml 1 ou 2*
29 ans et adulte | 0,50 ml ]

* 2 doses a un mois d'intervalle en primovaccination, 1 dose de rappel annuel

Vaccins HD* ou adjuvé** «Efluelda = ] Age | Dose | Nombre de dose |
* % U cccin g v an : ® %% %
DISPONIBLE HIVER |t E |Uad Adulte 2 65 ans **0’7 m! 1
202 5/26 (influenza vaccine, surface antigen, O:5 ml
Propri inactivated, adjuvanted with MF59C.1)

Document scientifique réservé a I'usage exclusif de |'orateur et présenté sous sa responsabilité.



Composition du vaccin 2026-2027 sur culture cellulaireou recombinants

ou vivant Hémisphere nord

1- nouvelle souche par rapport au vaccin 2025-2026

2- nouvelle souche par rapport au vaccin 2025-2026

Type Lleu Numéro Année SOUS'type A 3- nouvelle souche par rapport au vaccin 2025-2026
de virus d’origine souche isolement  Ha Na .
v v v v v oo 5
1| A / Missouri /11 /2025 / (HIN1)pdmo09 (New)
2| A/ Darwin /1415 [/ 2025 / (H3N2) (New)
3| B / Pensylvania /14 / 2025 /(lignée B / Victoria) (New) ~

2

Ay

chiitzen, i
,,,,,,,,,, s

= i

HAS 2023 Grippe : enfants de 2 ans a 17 ans révolus, sans
comornidité. Vaccination annuelle contre la grippe
saisonniére en utilisant préférentiellement le vaccin

propr@dininistré par voie intranasale Fluenz®.

Age | Dose \ Nombre de dose
2 ans -8 ans 0,50 ml 1 ou 2* 0
=9 ans et adulte | 0,50 ml 1 \E

* 2 doses a un mois d'intervalle en primovaccination, 1 dose de rappel annuel

| Dose | Nombre de dose | Voie d'administration

Age
2 ans -8 ans
9 ans-17 ans

Document scientifique ri

0,20 ml 1 ou 2*
0,20 ml 1

Voie nasale
0,1 ml / narine

* 2 doses a un mois d'intervalle en primovaccination, 1 dose de rappel annuel



Vaccins antigrippaux disponibles en

Nom
commercial

Laboratoire

Type

Age /
indication

France (2025-2026)

PrixTTC

Prise en
charge

Remarques

Influvac®

Viatris

Trivalent standard

=6 mois

0.5mLIM

65% / 100%

Cultivé sur ceuf

Vaxigrip®

Sanofi Pasteur

Trivalent standard

0.5mLIM

65% / 100%

Flucelvax®

CSL Seqirus

Trivalent
(cellulaire)

65% /100%

Sans protéine
d'ceuf

Efluelda®

Sanofi Pasteur

Trivalent haute
dose

265ans

0.7mLIM

4x dose
antigénique

Proprietary

CSL Seqirus /
\"Ai{e]g

Trivalent
adjuvanté

0.5mLIM

Adjuvant MF59




V116-003 | Phase 3 | Etude PIVOT | vs. VPC20

STRIDE-3 confirme |'utilisation du VPC21 en prévention vaccinale des infections a
pneumocoques chez I'adulte naif de vaccination

STRIDE-3 (V116-003): Etude de phase 3 de de sécurité, de tolérance et d'immunogénicité (non-infériorité/supériorité), multicentrique, contrdlée, randomisée (1:1 cohorte 1 et 2:1 cohorte 2), en double aveugle,
comparant VPC21 a VPC20. n=2663 adultes naifs de vaccination antipneumococcique (2356 adultes agés > 50 ans (cohorte 1) et 300 adultes agés de 18 a 49 ans (cohorte 2). 11 pays. Schéma 1 dose.

Réponses Immunogénicité Tolérance
immunitaires J30 post vaccination % de participants avec El

Non infériorité (10/10) vs. VPC20

130 : MGT OPA (p<0,0001)

250 ans

)

Bonne tolérance

générale
Cohorte 1 J30: MGT OPA (p<0,0001) ) ,
J1-J30 : % participants avec augmentation > 4 fois des OPA (p<0,0001) VPC21 prOfl| de tolérance
globalement comparable
18 a 49 ans au VCP20 chez les adultes

Non infériorité (21/21) vs. adultes <50anset>50ans
50-64 ans

J30 : MGT OPA (immunobridging) (p<0,0001)

O e>

Cohorte 2 OPA, activité opsonophagocytaire. MGT, moyenne géométrique des titres; Platt et al, STRIDE-3 Study Group. Safety, tolerability, and immunogenicity of an adult pneumococcal conjugate vaccine, V116 (STRIDE-3): a
randomised, double-blind, active comparator controlled, international phase 3 trial. Lancet Infect Dis. 2024 Oct;24(10):1141-1150. doi: 10.1016/5S1473-3099(24)00344-X.

Document scientifique réservé a I'usage exclusif de |'orateur et présenté sous sa responsabilité.
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Une approche globale et transversale du malade a risque CV augmenté

Figune 52 : Maladies cardiovasculaires et associées

Insuffisance
cardiaque Troubles du
248 . rvurme

comorbidités associées
71% atteints d’'HTA

.Prévalen;@
Dlabeto
Prévalence & Risque cardiovasculaire
6,07% augmenté B

50% atteints d’'HTA

Syndrome Artériopathie
@ coronarien ., des membres
algu/chronique @ C‘f::’;:l':::') @ inférleurs
B L N 0°/ 50% :
° 0 .
’ ;’go}'"e autre MCNV liée au tabac  * liée & I'hypertension
(]
ont un diabéte artérielle/diabéte
Propri etlga;ument CNAM
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ZONA : reactivation du virus dormant de la varicelle

L : Virus latent T
Primo infection Réactivation du Zona

. dans un ganglion .
varicelle , g g virus latent
spinal sensitif

=)
U\
i

I\ 1Lz o
B =i 2
ATV )
)
e

- Prodromes :
, o o syndrome grippal,
fatigue, prurit,
- rougeur...

Eruption vésiculaire en bouquet
Facteurs déclenchants : * Territoire métameérique
Baisse immunité (age), stress, * Unilatéral le plus souvent
médicaments (corticoides, chimio...) * Douleur de type neuropathique

En régle bénigne

Document scientifi

95% des > 40 ans sont porteurs du VZV, 1 personne sur 3 développera un zona au cours de sa vie

Proprietary  kposhnood B, Seroprevalence of Varicella in the French Population. Pediatr Infect Dis J 2006 ; 25 : 41-44



Incidence du zona en population générale’
1 personne sur 3 est a risque de developper un zona au cours de sa vie

Incidence annuelle des cas de

- Incidence plus marquée chez
zona vus en consultation de

médecine générale

R e

e |
= 40% ! i

240 595 des cas [ 9 57,4 %
Casde zona/ an | I
[IC 95 % : 224 399 ; 256 791] s :

o | @W 42,6 %
!
l Ll Lk
i
Ta chedaQe —————

Une incidence croissante avec I'Gge
la femme

Distribution des cas de zona déclarés par les médecins généralistes Sentinelles selon I’age en 2024

1- Réseau Sentinelles, Bulletin annuel 2024

Proprietary
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Incidence du zona en population générale’
1 personne sur 3 est a risque de developper un zona au cours de sa vie

Risque
X3

1200

1000

800

600

400

pour 100 000 habitants

200

Taux d’incidence des cas de zona

<9 10- 20- 30- 40- 60- 60- 70- 80- =290
19 29 39 49 59 69 79 89

Aqe (années)

1- Réseau Sentinelles, Bulletin annuel 2024 Taux d’incidence annuelle: 361 cas/100 000 habitants [IC 95 % : 337 ; 385]

Proprietary
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56
L'évolution naturelle du zona consiste en une phase aigué qui peut
étre suivie de complications chroniques

Taux de
récidive

Période aigue
(2-4 weeks)'
synd.r ome gripPaI, Eruption cutanée unilatérale et
fatigue, prurit,

vésiculaire, associé a 0
1
rougeur la douleur aigué? 5_30A) de,zs
patients
Localisation ophtalmique (risques
de 10 & 25% )12

Prodromes

Passage a la chronicité (1- 3 mois)®

Autres : accident vasculaire cérébral, surinfection bactérienne, perte auditive,
paralysie, cicatrices, Iésions des cellules/fibres nerveuses’.56

E ST T les névralgies post-zostériennes (NPZ)
im rce: ic C Photo Researche i
age source: iStock Photo (5-30% de rlsques) 1’2’4

*Sur plus de 8 années de suivi

1. Harpaz R, et al. MMWR Recomm Rep 2008;57:1-30; 2. Kawai K, et al. BMJ Open 2014;4:e004883; 3. Opstelten W, et al. Fam Pract 2002;19:471-5; 4. Dworkin RH, et al. J Pain 2008;9:S37-4;
5. Dworkin RH, et al. Clin Infect Dis 2007;44:S1-26; 6. Nagel MA and Gilden D. Curr Neurol Meurosci rep 2015:15:16; 7. Yawn BP, et al. Mayo Clin Proc 2011;86:88-93

Proprietary
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57
Le zona est une maladie douloureuse qui peut

entrainer des complications graves et durables’-2

« Eruption cutanée unilatérale et vésiculaire's Les options actuelles de traitement ont des

« Douleur qui peut-étre qualifié “d’atroce”" limites pratiques °
Névralgie post Zona ophtalmique Autres complications
zoosterienne « Concerne plus de 25% des  *Evénements cardiovasculaires
* Douleur neuropathique qui patients ayant un zona' et accidents vasculaires
persiste pendant > 3 mois * Peut entrainer une perte de cérébraux®
aprés une poussée de zona* vision dans de rares cas’ * Perte auditive®
* Affecte plus de 30% des *Cicatrices’®
patients ayant un zona? * Atteinte des paires
cranienne®

Les symptéomes et les complications du zona peuvent étre plus graves et durer plus
longtemps chez les patients immunodéprimés’8

1. Centers for Disease Control and Prevention. MMWR. 2008 May;57(RR-5):1-30. 2. Kawai K, et al. BMJ Open. 2014 Jun;4(6):e004833. 3. Dworkin RH et al. Clin Infect Dis. 2007 Jan 1;44 Suppl 1:51-26. 4. Mallick-Searle T, et al. J
Mult Healthcare. 2016 Sep;21(1)447-454. 5. GlaxoSmithKline. Shingrix European public assessment report, Annex |: Summary of product characteristics: EMA; [updated October 2019; accessed August 2020]. 6. Volpi A.

Proprietﬂ?/rpes' 2007 Sep;14 Suppl 2:35-9. 7. McKay SL, et al. Clin Infect Dis. 2019 Nov;ciz1090. 8. Kennedy PGE, et al. Viruses. 2018;10(11):609.
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Vaccin contre le zona : 3 parametres pour appreécier I'eff

Efficacité sur le zona, sur les douleurs
Efficacité selon I'age et les comorbidités

Vaccin Recombinant (RZV)

Efficacité / Efficacy

icaciteé :

Efficacité vie réelle / Effectiveness

Adultes de 18 ans ou plus présentan

88,8 (68,1-97,1)

88,8 (68,1-97,1)

Glycoprotéine E recombinante + Adjuvant » -
Tpe ASO1g Lal ZOE-50" Cunningham ZOE- Iziureta® Sun?
702
v 4 o S Age 250 270 265 2 50 (4,7 millions)
Composition l + o - B
# 7 % | | Efficacité  Tous  97,2(93,7-99) 89,8(84,2-93,7) 70,1 (68,6-71,5) s
Glycoprotéine £ = = = | | contre 50-59 96,6 (89,6-99,3) e e 85,6 (53,3-95,6)
e —— T 7 Zona 60-69 97,4(90,1-99,7) --- 70,6 (68,9-71,2) 87,7 (82,5-91,4)
e oot oo sl 70-79  97,9(87,9-100) 90 (83,5-94,4)  70,6(68,9-71,2) 86,5 (40,7-51,9)
Persistance —_ > 80 e 89,1(74,6-96,2) 68,5(65,1-71,6) 80,3 (75,1-84,3)
Protection
Prévention du zona et NPZ 50-59  91,2(75,9-97,7) e 76 (68,4-81,8) G
e Adultes de 50 ans ou plus 60-69 o = ha s

risque accru de zona

Recommandé (CTV 2024°) ch
Utilisation en - tous les adultes de 65 ans et ply,

France

GCSK

Proprietary
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RECOMMANDER
DES STRATEGIES DE SANTE PUBLIQUE

Modifié de Marra et al 2022

RecommannaToN . Recommandations

vaccinales contre le
zona. Place du
vaccin Shingrix



