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Objectifs

•Evaluation taux d’acceptation : 

– Participation essais cliniques pendant grossesse

– Vaccination si commercialisation 

•Evaluation facteurs associés Test exact de Fisher (α = 5%) 

– Connaître leviers => améliorer acceptation



• Auto-questionnaires (1, 2)

• Femmes en suite de couche

• Période : Début novembre - Mi-décembre 2017

• Nombre de réponses : 141

POPULATION

• Age : 21 à 50 ans (moyenne : 33,28 ans) 

• Professionnels de santé : 15 % (n=20, 3MD)

• ≠ 1er enfant : 53 % (n = 75) 

- enfant bronchiolite : 39 % (n=29)

- enfant hospitalisé : 24 % (n=7)

• Entendu parler bronchiolite : 81 % (n=114)

Méthode

29,20%

59,29%

0,88%

7,96%
2,65%

% femmes (n=113) qui 

considèrent la bronchiolite du 

nourrisson comme 

potentiellement

Très sévère Sévère Sévère/Peu sévère Peu sévère NSP



34,53%

54,68%

4,32%

0,72% 5,76%

% femmes (n = 139) qui considèrent les vaccins en 

général comme

Très efficaces Efficaces Peu efficaces Inefficaces NSP

1,53%

9,16%

56,49%

17,56%

15,27%

% femmes (n = 131)  qui considèrent les vaccins en 

général comme

Très dangereux Dangereux Peu dangereux Sans risque NSP



Participation essais cliniques



Taux d’acceptation : n=48/141 - 34 % - IC 95% : 26 % - 42 %

Facteurs + 

% acceptation (effectif total)

Facteurs -

% acceptation

(effectif total)

p value

Professionnels de santé 55 % (N=20) 31 % (N=117) 0,043

Acceptation vaccination grippe pendant 

grossesse
54 % (N=80) 8 % (N=59) < 0,0001



89,58%

58,33%

0% 2,08%

Améliorer la santé de mon

bébé

Faire avancer la science Possibilité de toucher une

compensation financière

Autre (" tranquilité d'esprit,

bébé malade moins

confortable")
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Motivations à participer à un essai clinique (n=48)



70,33%

45,05%
39,56%

26,37%
18,68%

9,89%
3,30%

Crainte des effets

néfastes d'un

nouveau vaccin

pour mon bébé

Crainte des effets

néfastes d'un

nouveau vaccin

pour moi

Refus de

participer à une

recherche en

cours de grossesse

Manque de preuve

de l'efficacité du

vaccin

Je souhaiterais 

plus 

d’informations sur 

la bronchiolite du 

nourrisson

Refus de

participer à une

recherche en

général
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Raisons du refus de participer à un essai clinique (n = 91) 



Vaccination si commercialisation



Facteurs + 
% acceptation (effectif total)

Facteurs -
% acceptation (effectif total)

p value

Professionnels de santé 90% (N=20) 64% (N=114) 0,021 

Acceptation vaccination grippe 
pendant grossesse

95% (N=79) 29% (N=58) < 0,0001

% acceptation (N) % acceptation (N) p value

Considèrent les vaccins en général 
comme

Efficaces 
(Efficaces / Très efficaces) 

Non efficaces 
(Peu efficaces / Inefficaces)

0,004 

72%  (N=121) 14% (N= 7)

Considèrent les vaccins en général 
comme

Non dangereux 
(Peu dangereux /Sans risque)

Dangereux 
(Dangereux / Très dangereux)

< 0,0001 

76% (N=95) 15% (N=13)

Taux d’acceptation : n=48/141 – 67 % - IC 95% : 60 % - 75%
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37,50%

20,00%

5,00%

Crainte des effets néfastes

pour mon bébé

Contre les vaccins pendant

la grossesse

Crainte des effets néfastes

pour moi

La bronchiolite ne me

paraît pas une maladie si

grave pour justifier un

vaccin
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Raisons du refus de se faire vacciner (n=40)  
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Sources

oui (n=91-MD=2) non(n=36-MD=9) Ensemble (n=129-MD=12)



Conclusion



OPTIMISME

•Acceptation > 50%

•« Les réserves à égard des vaccinations connues ou rapportées comme non obligatoires sont d’autant plus 

importantes »: (3):

– « si les maladies couvertes sont jugées globalement moins grave » (3)

• 88% : bronchiolite = sévère / très sévère

– « si le corps médical n’y semble pas unanimement favorable » (3)

• Professionnels de santé : Acceptation > 

•Lien : perception dangerosité / efficacité vaccin et acceptation vaccination 

– 89% : vaccins = efficaces / très efficaces 

– 74% : vaccins =  peu dangereux / sans risque

VIGILANCE

•≈ 50% qui refuseraient la vaccination = contre vaccins pendant grossesse

•Professionnels de santé : Acceptation non unanime 



Message à transmettre =>  acceptation

Présentation : 

•Données de sécurité et d’efficacité

•Vaccin anti-grippal

•Bronchiolite 



Merci pour votre attention
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