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C ommuniquons et célébrons les succès de la vaccination! 
La fin du mois d’avril est propice pour sensibiliser la population et les professionnels de la santé à 

l’importance de la vaccination. Le MSSS profite de la période entourant ces semaines thématiques 

pour mieux faire connaître l’information portant sur la vaccination disponible sur le Portail santé 

mieux être. Des capsules vidéo sur le fonctionnement d’un vaccin et l’importance de la vaccination 

y sont disponibles. 

 Semaine nationale de promotion de la vaccination (du 21 au 28 avril 2018) 

 Semaine mondiale de la vaccination (du 24 au 30 avril 2018) 

Semaine nationale de promotion de la 
vaccination (SNPV) 

« Protégés ensemble : #LesVaccinsCaMarche » 

Le thème de cette année a pour but 
d’encourager les gens à tous les niveaux, des 
donateurs au grand public, à poursuivre leurs 
efforts afin d’accroître la couverture vaccinale 
pour le bien de tous. 

116,5 millions : Nombre de nourrissons dans le 
monde qui ont reçu en 2016 les 
3 doses du vaccin DCT qui les 
protégeront contre des maladies graves. 

84 % : Diminution du nombre de décès par rougeole 
dans le monde entre 2000 et 2016 grâce à la 
vaccination. 

3 pays : Diminution de 99 % du nombre des cas de 
poliomyélite depuis 1988. Seuls 3 pays sont 
aujourd'hui endémiques : l'Afghanistan, le Nigéria 
et le Pakistan.  

Semaine mondiale de la vaccination 

La SNPV est un événement annuel pour souligner et 
reconnaître l’importance de la vaccination. Durant 
cette semaine, vous verrez davantage de publicités 
sur l’importance de la vaccination ainsi que sur le 
succès et l’impact qu’elle a eu pour protéger et 
sauver des vies. 

Renseignez-vous sur la vaccination. 

 Visitez la page Web de la SNPV 2018, différentes 
ressources y sont disponibles, notamment : 

 Feuillet d’information sur les fausses allégations 

au sujet des nosodes homéopathiques; 

 Affiches : L’immunité votre meilleure défense 
contre les maladies. 

 

 Twittez sur #FaitesVousVacciner, #VaccinsFonctionnent, 
#SNPV2018 ou #LesVaccinsCaMarche 

http://sante.gouv.qc.ca/dossiers/vaccination/?source=accueil#maladies-evitables-par-la-vaccination
http://sante.gouv.qc.ca/dossiers/vaccination/?source=accueil#maladies-evitables-par-la-vaccination
http://sante.gouv.qc.ca/conseils-et-prevention/comprendre-la-vaccination/#video-fonctionnement
https://immunize.ca/fr/snpv
http://www.who.int/campaigns/immunization-week/2018/fr/
https://immunize.ca/fr/snpv
https://immunize.ca/sites/default/files/Resource%20and%20Product%20Uploads%20(PDFs)/Products%20and%20Resources/Nosodes/homeopathic_nosodes_questions_f.pdf
https://immunize.ca/sites/default/files/Resource%20and%20Product%20Uploads%20(PDFs)/Campaigns/NIAW/2018/niaw2018_poster_web_f.pdf
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Suivez la Direction de santé publique 
sur facebook ! 

 MSSS : informations générales, documentation et 
formation pour les professionnels de la santé 

 Portail santé mieux-être : pour la population générale 

 Immunisation Canada : pour la population générale et les 
professionnels de la santé 

 OMS : information générale pour les professionnels de la 
santé  

Les vaccins sont très sécuritaires. Plusieurs mécanismes de 
surveillance existe dans le monde. Des études sont réalisées pendant 
la mise au point des vaccins et se poursuivent une fois que les vaccins 
sont utilisés à grande échelle. Au Canada, il existe 2 programmes de 
surveillance des manifestations cliniques survenues après la 
vaccination : ESPRI (Québec) et IMPACT (Canada). 

Au Québec, un professionnel de la santé qui soupçonne un lien entre 
une manifestation clinique inhabituelle (MCI) ou grave et une 
vaccination, doit déclarer cette MCI à la Direction de santé publique, 
même s’il n’est pas la personne qui a administré le vaccin. 

On considère comme inhabituelle une manifestation non décrite dans 
le Protocole d’immunisation du Québec (PIQ).  

On considère comme grave une manifestation clinique requérant une 
hospitalisation, entraînant une incapacité permanente, menaçant le 
pronostic vital ou mortel. 

Pour déclarer une MCI, remplir le formulaire Déclaration de 
manifestation clinique après une vaccination et le faire parvenir à la 
Direction de santé publique par télécopieur au (450) 928-3201 ou par 
la poste au secteur Maladies infectieuses, gestion des menaces et 
santé environnementale au 1255, rue Beauregard, Longueuil, J4K 
2M3. 

En Montérégie, moins de 2 MCI sur 10 000 doses de vaccin sont 
déclarées annuellement. 

La DSPublique de la Montérégie a produit 8 fiches dans le but de 
soutenir une démarche d’autoformation. Ces fiches abordent les 
aspects généraux à connaître avant de procéder à la vaccination. Elles 
sont particulièrement destinées aux vaccinateurs qui administrent peu 
de vaccins différents (ex. : influenza et pneumocoque). 

Chaque fiche correspond à une compétence à acquérir. Les fiches 
présentent l’information essentielle sur le sujet et des questions pour 
vérifier ses connaissances. À la fin de la démarche, le vaccinateur sera 
capable d’identifier les contre-indications et les précautions de la 
vaccination, de fournir l’information pour l’obtention d’un 
consentement éclairé, de connaître les règles de conservation des 
vaccins et de savoir les manifestations cliniques inhabituelles à 
déclarer à la Direction de santé publique. 

En plus des vaccins prévus au calendrier régulier de vaccination, les 
personnes présentant une maladie chronique doivent recevoir des 
vaccins additionnels pour les protéger contre certaines maladies 
évitables par la vaccination. Ces personnes peuvent avoir un risque 
accru de contracter une infection ou de souffrir de complications 
entraînant une morbidité et une mortalité plus élevée. 

Pour connaître les vaccins recommandés selon les conditions 
médicales ainsi que selon les milieux et les habitudes de vie, consultez 
le PIQ, Calendriers d’immunisation, Autres vaccins recommandés. 

Déclaration des manifestations cliniques inhabituelles 

Vaccination des malades chroniques 

Hausse des cas de shigellose à Montréal 
et à Québec 

Déjà en février 2016, le bulletin Sentinelle s’intitulait 
La shigellose, ça peut aussi être une ITS pour sensibiliser les 
cliniciens au fait que plusieurs cas de shigellose étaient survenus 
chez des hommes ayant des relations sexuelles avec d’autres 
hommes (HARSAH). Depuis l’été 2017, le nombre de cas de 
shigellose est en augmentation chez les HARSAH dans la région 
de Montréal et plusieurs souches en cause ont de multiples 
résistances aux antibiotiques. 

Il est indiqué d’obtenir une histoire sexuelle pour les cas de 
diarrhée d’allure bactérienne (durée de 3 à 5 jours, présence de 
fièvre), surtout si la personne n’a pas voyagé. Chez les HARSAH 
qui présentent des symptômes compatibles avec une shigellose, 
demandez une culture de selles avec antibiogramme. Si un 
traitement empirique est débuté, vérifiez rapidement 
l’antibiogramme et les profils de sensibilité afin de rectifier le 
traitement au besoin. 

Fiches d’autoformation Accès au registre de vaccination provincial 

D'ici décembre 2018, les fonctions allégées du registre de vaccination 
seront accessibles dans les installations autres que les CLSC, par 
exemple dans les CHSLD, les cliniques médicales et les pharmacies. 

Selon la Loi sur la santé publique et le Règlement concernant le 
registre de vaccination et les manifestations cliniques inhabituelles 
temporellement associées à une vaccination, après avoir administré 
un vaccin, le vaccinateur a l’obligation de saisir au registre, dans un 
délai de 2 jours ouvrables, les renseignements prévus par la loi, y 
compris les doses de vaccins validées administrées antérieurement, si 
les renseignements sur cette vaccination ne figurent pas au registre. 

Tous les intervenants autorisés, médecin, infirmière, infirmière 
auxiliaire et sage-femme, pourront y avoir accès. Dans le cas où 
l'intervenant ne vaccine pas, il pourra consulter l'historique vaccinal 
d'un usager. 

Pour être tenus informés du déploiement des fonctions allégées du 
registre de vaccination dans votre milieu de travail, consultez le site 
du MSSS. 

https://www.facebook.com/DSPMonteregie/
http://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/vaccination/vaccination-outils-formation/
http://sante.gouv.qc.ca/dossiers/vaccination/?source=accueil
https://immunize.ca/fr
http://www.who.int/topics/immunization/fr/
http://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/vaccination/mci/surveillance-et-vigie/
http://www.cps.ca/fr/impact
http://publications.msss.gouv.qc.ca/msss/document-000105/
http://msssa4.msss.gouv.qc.ca/intra/formres.nsf/c6dfb077f4130b4985256e38006a9ef0/458ccd44026257e5852581c9005ee220?OpenDocument
http://msssa4.msss.gouv.qc.ca/intra/formres.nsf/c6dfb077f4130b4985256e38006a9ef0/458ccd44026257e5852581c9005ee220?OpenDocument
http://extranet.santemonteregie.qc.ca/sante-publique/maladies-infectieuses/mado.fr.html
http://publications.msss.gouv.qc.ca/msss/fichiers/piq/chap9.pdf
http://extranet.santemonteregie.qc.ca/depot/document/3901/Sentinelle-vol23-no6-MI-Decembre2017.pdf
http://extranet.santemonteregie.qc.ca/depot/document/3901/Sentinelle-vol23-no6-MI-Decembre2017.pdf
http://legisquebec.gouv.qc.ca/fr/ShowDoc/cs/S-2.2
http://legisquebec.gouv.qc.ca/fr/ShowDoc/cr/S-2.2,%20r.%204
http://legisquebec.gouv.qc.ca/fr/ShowDoc/cr/S-2.2,%20r.%204
http://legisquebec.gouv.qc.ca/fr/ShowDoc/cr/S-2.2,%20r.%204
http://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/vaccination/registre-vaccination/deploiement/

