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INTRODUCTION	
  
§  Importance	
  de	
  la	
  protecKon	
  vaccinale	
  des	
  paKents	
  immunodéprimés	
  
§  Double	
   immunodépression	
   chez	
   les	
   paKents	
   porteurs	
   d’hémopathie	
  

maligne	
  :	
  la	
  maladie	
  et	
  le	
  traitement	
  par	
  chimiothérapie	
  
§  Schémas	
   vaccinaux	
   spécifiques,	
   complexes	
   dans	
   ceSe	
   populaKon	
   vu	
   la	
  

réponse	
  immune	
  moindre	
  
§  Traçabilité	
  capitale	
  pour	
  éviter	
  les	
  sous	
  et	
  les	
  sur	
  vaccinaKons,	
  espérer	
  une	
  

protecKon	
   vaccinale	
   et	
   permeSre	
   une	
   conKnuité	
   des	
   soins	
   entre	
  
professionnels	
  médicaux	
  et	
  avec	
  le	
  paKent	
  

§  Quelques	
  ouKls	
  existent	
  :	
  	
  
² Carnet	
  de	
  vaccinaKon,	
  dossier	
  informaKsé	
  et	
  dossier	
  papier	
  dont	
  

les	
  courriers	
  

Objec&f	
   =	
   Evaluer	
   la	
   traçabilité	
   de	
   l’informaKon	
   vaccinale	
   chez	
   les	
   paKents	
  
suivis	
  pour	
  hémopathie	
  maligne	
  

MÉTHODES	
  
§  Etude	
   observaKonnelle	
   descripKve	
   bi	
   centrique	
   d’octobre	
   2015	
   à	
   janvier	
  

2016	
  avec	
  inclusion	
  prospecKve	
  des	
  paKents	
  	
  
	
  	
  
•  Critères	
  d'inclusion	
  :	
  paKents	
  majeurs	
  traités	
  par	
  chimiothérapie	
  pour	
  une	
  

hémopathie	
  maligne	
  et	
  suivis	
  en	
  Hôpital	
  de	
  Jour	
  d’hématologie	
  au	
  CHU	
  de	
  
Clermont-­‐Ferrand	
  et	
  au	
  CH	
  Annecy	
  Genevois	
  

•  InformaKons	
  vaccinales	
  tracées	
  recueillies	
  par	
  quesKonnaire	
  téléphonique	
  
auprès	
   des	
   médecins	
   traitants,	
   carnets	
   de	
   vaccinaKons	
   et	
   	
   dossiers	
  
hospitaliers	
  d’hématologie	
  

	
  	
  
•  Analyse	
  descripKve	
  univariée	
  

RÉSULTATS	
  

	
  
	
   

 

DISCUSSION	
  
Tableau	
  2.	
  Disponibilité	
  du	
  carnet	
  de	
  vaccina&on	
  papier	
  auprès	
  des	
  pa&ents	
  

Correspondants	
  :	
  vaquierflorian@gmail.com	
  ;	
  n.girod74@hotmail.fr	
  	
  

Nombre	
  de	
  pa&ents	
  inclus	
  

§  Les	
  ouKls	
  actuels	
  de	
  partage	
  de	
  données	
  sont	
  peu	
  performants.	
  

§  Les	
  traces	
  vaccinales	
  sont	
  soit	
  absentes	
  soit	
  peu	
  accessibles.	
  Ceci	
  explique	
  en	
  parKe	
  la	
  
sous	
  vaccinaKon,	
  chaque	
  médecin	
  pensant	
  que	
  l'autre	
  vaccine.	
  

§  Au	
   vu	
   de	
   ces	
   résultats,	
   un	
   ouKl	
   de	
   partage	
   de	
   l'informaKon	
   vaccinale	
   semble	
  
nécessaire.	
   A	
   l’ère	
   du	
   tout	
   informaKque,	
   le	
   carnet	
   de	
   vaccinaKon	
   électronique	
   est	
  
promeSeur.	
  Par	
  contre,	
  il	
  nécessite	
  une	
  formaKon	
  des	
  professionnels	
  de	
  santé	
  comme	
  
des	
  paKents.	
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Figure	
  3.	
  Informa&ons	
  vaccinales	
  
non	
  partagées	
  entre	
  hématologues	
  
et	
  généralistes	
  

Figure	
  4.	
  Informa&ons	
  vaccinales	
  non	
  
partagées	
  entre	
  pa&ent	
  (carnet	
  de	
  
santé)	
  et	
  généraliste	
  (dossier	
  médical)	
  

52,8%	
  

28,6%	
  

100,0%	
  

Tableau	
  1.	
  Caractéris&ques	
  de	
  la	
  popula&on	
  étudiée	
  

Grippe	
   Pneumocoque	
   DTP	
   HépaKte	
  B	
  

19,1%	
  
11,5%	
  

29,5%	
  

1,6%	
  5,8%	
   6,8%	
   3,4%	
  

80,2%	
  

0,0%	
  

13,7%	
  

64,7%	
  

25,5%	
  

Généralistes	
  n=183	
   Hématologues	
  n=207	
   Carnets	
  de	
  vaccinaKon	
  n=51	
  

Partage de l’information vaccinale entre médecin et patient 
porteur d’hémopathie maligne - HEMAVAC 

Figure	
  2.	
  Traçabilité	
  vaccinale	
  

108	
  Pa0ents	
  à	
  Clermont-­‐Fd	
   	
  99	
  Pa0ents	
  à	
  Annecy	
  

Tableau	
  3.	
  Opinion	
  des	
  pa&ents	
  sur	
  la	
  vaccina&on	
  

1	
  .	
  Nicand	
  E,	
  et	
  al	
  :	
  Acceptabilité	
  du	
  carnet	
  de	
  vaccina0on	
  électronique	
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  les	
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Médecine	
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  2014	
  
2.	
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3.	
  Lamand	
  V,	
  et	
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  des	
  personnes	
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  VIH	
  :	
  évalua0on	
  et	
  promo0on	
  du	
  carnet	
  de	
  
vaccina0on	
  électronique.	
  Médecine	
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4.	
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  2015	
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