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La grossesse augmente le risque de 
grippe grave, et de complications 
obstétricales 

La vaccination limite les formes graves 
de la grippe, y compris chez les femmes 
enceintes

L’adhésion à la vaccination dans cette 
population est encore insuffisante

Méconnaissance et minimisation du risque pendant la 
grossesse

Doutes sur l’efficacité du vaccin ou crainte d’effets 
secondaires sur le développement fœtal

Taux de refus important, absence de proposition par les 
professionnels de santé

Introduction



La vaccination des femmes enceintes est recommandée depuis 2012, quel que soit le 
terme de la grossesse

L’efficacité du vaccin1 et son innocuité pendant la grossesse2 ont été établis par de 
nombreuses études

3. Vaccines against influenza WHO position paper – November 2012. Releve Epidemiol Hebd 2012;87(47):461-76.
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Introduction

Objectifs de l’étude

 Déterminer l’évolution de la couverture vaccinale des femmes     
enceintes entre 2009 et 2018

 Evaluer l’impact des recommandations de l’OMS de 2012 sur la 
couverture vaccinale

 Identifier des déterminants en faveur de la vaccination



Méthodes 

Représentative (1/97ème de la population française, soit 660 000), données 
anonymisées et randomisées

Nombreuses données de santé accessibles 

Exhaustivité des données de remboursements

Utilisation validée pour estimer une couverture vaccinale

Délais plus courts - facile d’accès (sur la base de requêtes sur la base de données, 
sans biais déclaratifs)

Étude rétrospective sur la base de données EGB



Toute femme ayant accouché du 1er janvier 2009 au 31 décembre 2018, 
identifiée sur la base EGB.

Critères de non inclusion :  dénis de grossesse et grossesses non désirées 

Critères d’inclusion  



Résultats  
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Résultats  

T3 : accouchement en janvier
T2 : accouchement en avril
T1 : accouchement en juillet

Evolution de la couverture vaccinale selon le trimestre de grossesse lors de la 
campagne de vaccination 



Prescripteurs du vaccin antigrippal

Spécialités des prescripteurs N Pourcentage %

Médecins généralistes 507 57,9

Gynécologue Obstétricien 188 21,5

Pharmaciens 109 12,5

Autres spécialités 36 4,1

Sage-Femmes 35 4,0

Résultats  



Discussion
Principaux résultats 

 La CV des femmes enceinte a augmenté significativement après 2012, mais reste basse (4.1% en
2018).

 la CV des femmes qui ont commencé leur grossesse pendant la campagne de vaccination est <  celle 
des femmes aux 2e et 3e trimestres

 La population vaccinée était globalement plus âgée, moins précaire, avec plus de comorbidités.

 Le MG  est le premier prescripteur de vaccin antigrippal



Etude Méthode
Couverture vaccinale 

femmes enceintes
Période

European Centre for 

Disease Prevention and 

Control (ECDC) 

Web questionnaire, données 

assurances maladie
0.5%  Slovenia to 58.6% in 

the UK (median 25.0%) 
2017-2018

Gaudelus, 2016
Sondage en ligne Vaccinoscopie, N = 

300 7% 2014

Loubet, 2015
Sondage en ligne G-grippeNet, N = 

153 26% 2014-2015

Descamps, 2020
Enquête Nationale Périnatale, 

questionnaires, N = 11 752 femmes
7,4% 2015-2016

Comparaison avec les données de la littérature

Discussion



Forces et limites 
Discussion

 Taille et représentativité de 
l’échantillon

 Reproductibilité 
méthodologique de la 
requête sur EGB

 Couverture vaccinale 
s’affranchissant de 
nombreux biais 

Sous-estimation : 
femmes vaccinées en dehors 
du système de soin (santé au 
travail, établissements de 
santé) ou achetant 
directement le vaccin en 
pharmacie sans ordonnance



Information des professionnels de santé (MG++)

Envoi de bon de prise en charge à chaque femme enceinte

Campagnes d’information auprès des femmes enceintes

Comment 
améliorer 
la couverture 
vaccinale ?

Conclusion 

En France, la CV antigrippale des femmes enceintes reste globalement très faible


