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THOMAS Pascal

THUNY Franck

TOMASINI Pascale

TOSELLO Barthélémy
TREBUCHON-DA FONSECA Agneés
TROPIANO Patrick
TSIMARATOS Michel (détachement)
TURRINI Olivier

VALERO René

VAROQUAUX Arthur Damien
VELLY Lionel

VEY Norbert

VIDAL Vincent

VIENS Patrice

VILLA Antoine

VILLANI Patrick

VITON Jean-Michel

VITTON Véronique
VIEHWEGER Heide Elke (détachement)
VIVIER Eric

XERRI Luc

ZIELESKIEWICZ Laurent

Direction administrative
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& Professeurs des Universités

ABOUT Imad

ADALIAN Pascal
AGHABABIAN Valérie
BELIN Pascal
CHABANNON Christian
CHABRIERE Eric
COLSON Sébastien
FERON Francois

LE COZ Pierre
LEVASSEUR Anthony
RANJEVA Jean-Philippe
SOBOL Hagay

€@ Professeur certifié

FRAISSE-MANGIALOMINI Jeanne

& Professeur des Universités associé a mi-temps

REVIS Joana

€@ Professeur des Universités médecine générale

GENTILE Gaétan

Professeur associé des Universités a mi-temps

meédecine générale

BARGIER Jacques
JANCZEWSKI Aurélie

'S Professeur des Universités associé a temps plein

des disciplines médicales

BOUSSUGES Alain

'S Professeur des Universités associé a mi-temps

des disciplines médicales

BOURVIS Nadéege

Direction administrative
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Maitre de conferences des Universites

ABOUDHARAM Gérard
AHERFI Sarah

ANGELAKIS Emmanouil (disponibilité)

ANTEZACK Angéline
APPAY Romain

ATLAN Catherine (disponibilité)

BALLESTER Benoit
BARON Sophie

BEGE Thierry

BELLONI Didier
BENYAMINE Audrey
BIRNBAUM David
BLANCHET Isabelle
BOBOT Mickael

BOHAR Jacques

BONINI Francesca
BOUCRAUT Joseph
BOULAMERY Audrey
BOULLU/CIOCCA Sandrine
BOUSSEN Salah Michel
BUFFAT Christophe
CAMILLERI Serge
CAMOIN Ariane
CAMPANA Fabrice
CARRON Romain
CASAZZA Estelle
CASSAGNE Carole
CATHERINE Jean-Hugues
CHAUDET Hervé
CHOPINET Sophie
CHRETIEN Anne-Sophie
COZE Carole

DADOUN Fréderic (disponibilité)

DALES Jean-Philippe
DARIEL Anne

DEHARO Pierre
DELLIAUX Stéphane
DELTEIL Clémence
DESPLAT/JEGO Sophie
DUCONSEIL Pauline
DUFOUR Jean-Charles
ELDIN Carole

FOLETTI Jean- Marc
FRANKEL Diane
FROMONOT Julien
GARCIAZ Sylvain
GASTALDI Marguerite
GAUDRY Marine
GELSI/BOYER Véronique

- Praticiens hospitaliers

GIRAUD Thomas

GIRAUDEAU Anne

GIUSIANO COURCAMBECK Sophie
GOURIET Frédérique

GRIMALDI Stéphan

GUERIN Carole

GUENOUN MEYSSIGNAC Daphné
GUIDON Catherine

GUIBVARC'H Maud

GUIVARCH Jokthan

HABERT Paul

HAK Jean-Francois

HAUTIER Aurélie

HEIM Xavier

IBRAHIM KOSTA Manal

JACQUOT Bruno

JALOUX Charlotte

JARRQT Pierre-André
KASPI-PEZZOLI Elise

L'OLLIVIER Coralie

LABORDE Gilles

LABIT-BOUVIER Corinne
LAFAGE/POCHITALOFF-HUVALE Marina
LAGARDE Stanislas

LAGIER Aude (disponibilité)
LAGOUANELLE/SIMEONI Marie-Claude
LAMBERT Isabelle

LAURENT Michel

LENOIR Marien
LEVY/MOZZICONACCI Annie
MAAROUF Adil

MACAGNO Nicolas

MALISSEN Nausicaa

MAUES DE PAULA André (disponibilité)
MEGE Diane

MENSE Chloé

MENU Estelle

MORAND-HUGUET Aurélie
MOTTOLA GHIGO Giovanna
NETTER Antoine

NINOVE Laetitia
NOIRRIT-ESCLASSAN Emmanuelle
NOUGAIREDE Antoine
PAULMYER/LACROQIX Odile

PI1ZZ0 Francesca

POMMEL Ludovic

PRECKEL Bernard-Eric

PROST Soléne

RE Jean-Philippe

RESSEGUIER Noémie
ROBERT Philippe

ROBERT Thomas
ROCHE-POGGI Philippe
ROCHIGNEUX Philippe
ROMANET Pauline
SABATIER Renaud
SARI-MINODIER Iréne
SAULTIER Paul

SAVEANU Alexandru
SILVESTRI Frédéric
STELLMANN Jan-Patrick
STEPHAN Grégory
SUCHON Pierre

TOGA Isabelle Retraite au 20/09/2023
TOSELLO Alain

TROUDE Lucas

TROUSSE Delphine
TUCHTAN-TORRENTS Lucile
VELY Frédéric

VENTON Geoffroy
ZATTARA/CANNONI Hélene
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Q Maitre de conferences des Universites
(mono-appartenants)

ABU ZAINEH Mohammad DESNUES Benoit RUEL Jéréme
BARBACARU/PERLES T. A. MARANINCHI Marie THOLLON Lionel
BERLAND Caroline MERHEJ/CHAUVEAU Vicky THIRION Sylvie
BOYER Sylvie MEZOUAR Soraya VERNA Emeline
DEGIOANNI/SALLE Anna POGGI Marjorie

Maitre de conference des Universites de médecine
genéerale

CASANOVA Ludovic
JEGO SABLIER Maéva

€ Maitre de conférences associés de médecine
geneérale a mi-temps

BERNAL Alexis
FIERLING Thomas
FORTE Jenny
GUERCIA Olivier
GUILLOT Laure
MIGLIARDI Jonathan
MITILIAN Eva
THERY Didier

€ Maitre de conférences associés a mi-temps

BOURRIQUEN Maryline MELLINAS Marie
LAZZAROTTQ Sébastien MORIN-GALFOUT Sara
LUCAS Guillaume ROMAN Christophe
MATHIEU Marion TRINQUET Laure
MAYENS-RODRIGUES Sandrine VILLA Miléne

Direction administrative
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4 CDILRU temps plein
Ecole des Sciences de la readaptation

Formation Ergothérapie

BLANC Catheline
DESPRES Géraldine
GIRAUDIER Anais
PAVE Julien

Formation Pédicurie-Podologie

GRIFFON Patricia
PETITJEAN Aurélie

Formation Orthoptie
MONTICOLO Chloé

Formation Masso-Kinésithérapie

AUTHIER Guillaume HOUDANT Benjamin
CAORS Béatrice MIRAPEIX Sébastien
CHAULLET Karine MULLER Philippe

ERCOLANO Bruno ROSTAGNO Stéphan

HENRY Joannie

4 (CDD LRU temps plein Ecole des Sciences infirmiéres

CHAYS-AMANIA Audrey

4 (CDD LRU temps plein Anglais

GILSINN Amanda

€ Attaché temporaire d’enseignement et de recherche

SACHAU-CARCEL Géraldine

€ CDILRU Ecole de Maieutique

CLADY Emilie

FREMONDIERE Pierre
MATTEO Caroline

MONLEAU Sophie
MUSSARD-HASSLER Pascale
RIQUET Sébastien

ZAKARIAN Carole

Direction administrative
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Professeurs des Universités - Praticiens hospitaliers
Maitres de conferences des Universitées - Praticiens hospitaliers

Enseignants mono-appartenants
Enseignants médecine genérale
Enseignants associés

‘ ANATOMIE 4201

CHAMPSAUR Pierre (PU-PH)

LE CORROLLER Thomas (PU-PH)

PIRRO Nicolas (PU-PH)
GUENOUN-MEYSSIGNAC Daphné (MCU-PH)
LAGIER Aude (MCU-PH) (disponibilité)
THOLLON Lionel (MCF) (60éme section)

‘ ANATOMIE ET CYTOLOGIE
PATHOLOGIQUES 4203

CHARAFE/JAUFFRET Emmanuelle (PU-PH)
DANIEL Laurent (PU-PH)

GARCIA Stéphane (PU-PH) (disponibilité)

XERRI Luc (PU-PH)

APPAY Romain (MCU-PH)

DALES Jean-Philippe (MCU-PH)

GIUSIANO COURCAMBECK Sophie (MCU PH)
LABIT/BOUVIER Corinne (MCU-PH)

MAUES DE PAULA André (MCU-PH) (disponibilité)

‘ ANESTHESIOLOGIE

ET REANIMATION CHIRURGICALE ;

MEDECINE URGENCE 4801

BRUDER Nicolas (PU-PH)

LEONE Marc (PU-PH)

MICHEL Fabrice (PU-PH)

VELLY Lionel (PU-PH)
ZIELESKIEWICZ Laurent (PU-PH)
BOUSSEN Salah Michel (MCU-PH)
GUIDON Catherine (MCU-PH)

@ anGLais 11

FRAISSE-MANGIALOMINI Jeanne (PRCE)

‘ ANTHROPOLOGIE 20

ADALIAN Pascal (PR)
DEGIOANNI/SALLE Anna (MCF)
VERNA Emeline (MCF)
SACHAU-CARCEL Géraldine (ATER)

‘ BACTERIOLOGIE-VIROLOGIE ;
HYGIENE HOSPITALIERE 4501

CHARREL Rémi (PU PH)

DRANCOURT Michel (PU-PH)

DUBOURG Grégory (PU-PH)

FENOLLAR Florence (PU-PH)

FOURNIER Pierre-Edouard (PU-PH)
NICOLAS DE LAMBALLERIE Xavier (PU-PH)
LA SCOLA Bernard (PU-PH)

AHERFI Sarah (MCU-PH)

ANGELAKIS Emmanouil (MCU-PH) (disponibilité)
BARON Sophie (MCU-PH)

GOURIET Frédérique (MCU-PH)
NOUGAIREDE Antoine (MCU-PH)

NINOVE Laetitia (MCU-PH)

CHABRIERE Eric (PR) (64éme section)
LEVASSEUR Anthony (PR) (64éme section)
DESNUES Benoit (MCF) ( 65éme section)
MERHEJ/CHAUVEAU Vicky (MCF) (87éme section)

‘ BIOCHIMIE ET BIOLOGIE
MOLECULAIRE 4401

BARLIER/SETTI Anne (PU-PH)
GABERT Jean (PU-PH)

GUIEU Régis (PU-PH)

OUAFIK L'Houcine (PU-PH)

BUFFAT Christophe (MCU-PH)
FROMONOT Julien (MCU-PH)
MARLINGE Marion (MCU-PH)
MOTTOLA GHIGO Giovanna (MCU-PH)
ROMANET Pauline (MCU-PH)
SAVEANU Alexandru (MCU-PH)
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‘ BIOLOGIE ET MEDECINE DU
DEVELOPPEMENT
ET DE LA REPRODUCTION ;
GYNECOLOGIE MEDICALE 5405

METZLER/GUILLEMAIN Catherine (PU-PH)
PERRIN Jeanne (PU-PH)

‘ BIOPHYSIQUE ET MEDECINE
NUCLEAIRE 4301

GUED] Eric (PU-PH)

GUYE Maxime (PU-PH)

TAIEB David (PU-PH)

BELIN Pascal (PR) (69éme section)

RANJEVA Jean-Philippe (PR) (69éme section)
CAMMILLERI Serge (MCU-PH)
BARBACARU/PERLES Téodora Adriana (MCF)
(69éme section)

‘ BIOSTATISTIQUES,
INFORMATIQUE MEDICALE
ET TECHNOLOGIES
DE COMMUNICATION 4604

GAUDART Jean (PU-PH)

GIORGI Roch (PU-PH)

MANCINI Julien (PU-PH)

CHAUDET Hervé (MCU-PH)

DUFOUR Jean-Charles (MCU-PH)

ABU ZAINEH Mohammad (MCF) (5éme section)
BOYER Sylvie (MCF) (5éme section)

CHIRURGIE ORTHOPEDIQUE
ET TRAUMATOLOGIQUE 5002

ARGENSON Jean-Noél (PU-PH)
BLONDEL Benjamin (PU-PH)
FLECHER Xavier (PU PH)
OLLIVIER Matthieu (PU-PH)
ROCHWERGER Richard (PU-PH)
TROPIANO Patrick (PU-PH)
PROST Soléne (MCU-PH)

4 BIOLOGIE CELLULAIRE 4403

ROLL Patrice (PU-PH)

FRANKEL Diane (MCU-PH)

GASTALDI Marguerite (MCU-PH)
KASPI-PEZZ0LI Elise (MCU-PH)
LEVY-MOZZICONNACCI Annie (MCU-PH)

‘ CARDIOLOGIE 5102

AVIERINOQS Jean-Francois (PU-PH)
BONELLO Laurent (PU PH)
CUISSET Thomas (PU-PH)
DEHARO Jean-Claude (PU-PH)
FRANCESCHI Frédéric (PU-PH)
HABIB Gilbert (PU-PH)
PAGANELLI Franck (PU-PH)
THUNY Franck (PU-PH)

DEHARQ Pierre (MCU PH)

‘ CHIRURGIE VISCERALE
ET DIGESTIVE 5202

BERDAH Stéphane (PU-PH)
BEYER-BERJOT Laura (PU-PH)
HARDWIGSEN Jean (PU-PH)
MOUTARDIER Vincent (PU-PH)
SEBAG Frédéric (PU-PH)
SIELEZNEFF Igor (PU-PH)
TURRINI Olivier (PU-PH)

BEGE Thierry (MCU-PH)
BIRNBAUM David (MCU-PH)
CHOPINET Sophie (MCU-PH)
DUCONSEIL Pauline (MCU-PH)
GUERIN Carole (MCU PH)
MEGE Diane (MCU-PH)

4 CHIRURGIE INFANTILE 5402

FAURE Alice (PU PH)

JOUVE Jean-Luc (PU-PH)

LAUNAY Franck (PU-PH)

MERROT Thierry (PU-PH)

PESENTI Sébastien (PU-PH)

VIEHWEGER Heide Elke (PU-PH) (détachement)
DARIEL Anne (MCU-PH)
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CANCEROLOGIE ;
RADIOTHERAPIE 4702

BERTUCCI Francois (PU-PH)
CHINOT Olivier (PU-PH)
DUFFAUD Florence (PU-PH)
GONCALVES Anthony PU-PH)
HOUVENAEGHEL Gilles (PU-PH)
LAMBAUDIE Eric (PU-PH)
PADOVANI Laetitia (PH-PH)
SALAS Sébastien (PU-PH)
TABOURET Emeline (PU-PH)
VIENS Patrice (PU-PH)
ROCHIGNEUX Philippe (MCU-PH)
SABATIER Renaud (MCU-PH)

‘ CHIRURGIE VASCULAIRE ;
MEDECINE VASCULAIRE 5104

ALIMI Yves (PU-PH)

AMABILE Philippe (PU-PH)
BARTOLI Michel (PU-PH)

MAGNAN Pierre-Edouard (PU-PH)
PIQUET Philippe (PU-PH)
SARLON-BARTOLI Gabrielle (PU PH)
GAUDRY Marine (MCU PH)

‘ HISTOLOGIE, EMBRYOLOGIE
ET CYTOGENETIQUE 4202

LEPIDI Hubert (PU-PH)
MACAGNO Nicolas (MCU-PH)
PAULMYER/LACROIX Odile (MCU-PH)

‘ DERMATOLOGIE -
VENEREOLOGIE 5003

BERBIS Philippe (PU-PH)

DELAPORTE Emmanuel (PU-PH)
GAUDY/MARQUESTE Caroline (PU-PH)
RICHARD/LALLEMAND Marie-Aleth (PU-PH)
MALISSEN Nausicaa (MCU-PH)

CHIRURGIE MAXILLO-FACIALE
ET STOMATOLOGIE 5503

CHOSSEGROS Cyrille (PU-PH)
GUYOT-CECCALDI Laurent (PU-PH)
FOLETTI Jean-Marc (MCU-PH)

CHIRURGIE THORACIQUE ET
CARDIOVASCULAIRE 5103

BOULATE David (PU-PH)
COLLART Frédéric (PU-PH)
D'JOURNO Xavier (PU-PH)
DODDOLI Christophe (PU-PH)
FOUILLOUX Virginie (PU-PH)
GARIBOLDI Vlad (PU-PH)
MACE Loic (PU-PH)

THOMAS Pascal (PU-PH)
LENOIR Marien (MCU-PH)
TROUSSE Delphine (MCU-PH)

Q CHIRURGIE PLASTIQUE,
RECONSTRUCTRICE ET ESTHETIQUE ;
BRULOLOGIE 5004

BERTRAND Baptiste (PU-PH)
CASANQVA Dominique (PU-PH)
HAUTIER Aurélie (MCU-PH)
JALOUX Charlotte (MCU PH)

GASTROENTEROLOGIE ;
HEPATOLOGIE ;
ADDICTOLOGIE 5201

BARTHET Marc (PU-PH)
DAHAN-ALCARAZ Laetitia (PU-PH)
GEROLAMI-SANTANDREA René (PU-PH)
GONZALEZ Jean-Michel ( PU-PH)
GRANDVAL Philippe (PU-PH)

VITTON Véronique (PU-PH)

‘ GENETIQUE 4704

BEROUD Christophe (PU-PH)

KRAHN Martin (PU-PH)

LEVY Nicolas (PU-PH) Disponibilité
NGYUEN Karine (PU-PH)
ZATTARA/CANNONI Héléne (MCU-PH)
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‘ ENDOCRINOLOGIE, DIABETE
ET MALADIES METABOLIQUES ;
GYNECOLOGIE MEDICALE 5404

BRUE Thierry (PU-PH)
CASTINETTI Frédéric (PU-PH)
CUNY Thomas (PU-PH)

‘ EPIDEMIOLOGIE,
ECONOMIE DE LA SANTE
ET PREVENTION 4601

AUQUIER Pascal (PU-PH)

BERBIS Julie (PU-PH)

BOYER Laurent (PU-PH)

GENTILE Stéphanie (PU-PH)
LAGOUANELLE/SIMEONI Marie-Claude (MCU-PH)
RESSEGUIER Noémie (MCU-PH)

‘ IMMUNOLOGIE 4703

KAPLANSKI Gilles (PU-PH)

MEGE Jean-Louis (PU-PH)

OLIVE Daniel (PU-PH)

VIVIER Eric (PU-PH)

FERON Francois (PR) (69éme section)
BOUCRAUT Joseph (MCU-PH)
CHRETIEN Anne-Sophie (MCU PH)
DESPLAT/JEGO Sophie (MCU-PH)
HEIM Xavier (MCU-PH)

JARRQT Pierre-André (MCU PH)
ROBERT Philippe (MCU-PH)

VELY Frédéric (MCU-PH)

‘ MALADIES INFECTIEUSES ;
MALADIES TROPICALES 4503

BROUQUI Philippe (PU-PH)
LAGIER Jean-Christophe (PU-PH)
MILLION Matthieu (PU-PH)
PAROLA Philippe (PU-PH)

STEIN Andréas (PU-PH)

ELDIN Carole (MCU-PH)

‘ GYNECOLOGIE-OBSTETRIQUE ;
GYNECOLOGIE MEDICALE 5403

AGOSTINI Aubert (PU-PH)

BLANC Julie (PU-PH)

BRETELLE Florence (PU-PH)
CARCOPINO-TUSOLI Xavier (PU-PH)
COURBIERE Blandine (PU-PH)
CRAVELLO Ludovic (PU-PH)
D'ERCOLE Claude (PU-PH)

NETTER Antoine (MCU-PH)

HEMATOLOGIE ;
TRANSFUSION 4701

BLAISE Didier (PU-PH)

COSTELLO Régis (PU-PH)

CHIARONI Jacques (PU-PH)

DEVILLIER Raynier (PU PH)
GILBERT/ALESSI Marie-Christine (PU-PH)
LOOSVELD Marie (PU-PH)

MORANGE Pierre-Emmanuel (PU-PH)
VEY Norbert (PU-PH)

GARCIAZ Sylvain (MCU-PH)

GELSI/BOYER Véronique (MCU-PH)
IBRAHIM KOSTA Manal (MCU PH)
LAFAGE/POCHITALOFF-HUVALE Marina (MCU-PH)
SUCHON Pierre (MCU-PH)

VENTON (MCU-PH)

POGGI Marjorie (MCF) (64éme section)

MEDECINE LEGALE
ET DROIT DE LA SANTE 4603

BARTOLI Christophe (PU-PH)

LEONETTI Georges (PU-PH)
PELISSIER-ALICOT Anne-Laure (PU-PH)
PIERCECCHI-MARTI Marie-Dominique (PU-PH)
DELTEIL Clémence (MCU PH)
TUCHTAN-TORRENTS Lucile (MCU-PH)
BERLAND Caroline (MCF) (1ére section)

‘ MEDECINE PHYSIQUE
ET DE READAPTATION 4905

BENSOUSSAN Laurent (PU-PH)
VITON Jean-Michel (PU-PH)
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‘ MEDECINE D'URGENCE 4805

GERBEAUX Patrick (PU PH)
KERBAUL Francois (PU-PH) détachement
MICHELET Pierre (PU-PH)

‘ MEDECINE INTERNE ;
GERIATRIE ET BIOLOGIE DU
VIEILLISSEMENT ;
ADDICTOLOGIE 5301

BONIN/GUILLAUME Sylvie (PU-PH)
COUDERC Anne-Laure (PU-PH)
DISDIER Patrick (PU-PH)

EBBO Mikael (PU-PH)
GRANEL/REY Brigitte (PU-PH)
ROSSI Pascal (PU-PH)

SCHLEINITZ Nicolas (PU-PH)
BENYAMINE Audrey (MCU-PH)

Q NEPHROLOGIE 5203

BRUNET Philippe (PU-PH)
BURTEY Stépahne (PU-PH)
DUSSOL Bertrand (PU-PH)
JOURDE CHICHE Noémie (PU PH)
MOAL Valérie (PU-PH)

BOBOT Mickael (MCU-PH)
ROBERT Thomas (MCU-PH)

‘ NUTRITION 4404

BELIARD Sophie (PU-PH)

DARMON Patrice (PU-PH)

RACCAH Denis (PU-PH)

VALERO René (PU-PH)

ATLAN Catherine (MCU-PH) (disponibilité)
MARANINCHI Marie (MCF) (66éme section)

‘ ONCOLOGIE 65
(BIOLOGIE CELLULAIRE)
CHABANNON Christian (PR) (66éme section)

SOBOL Hagay (PR) (65éme section)
MEZOUAR Soraya (65éme section)

‘ MEDECINE ET
SANTE AU TRAVAIL 4602

LEHUCHER/MICHEL Marie-Pascale (PU-PH)
VILLA Antoine (PU-PH)
SARI/MINODIER Iréne (MCU-PH)

4 MEDECINE GENERALE 5303

GENTILE Gaétan (PR Méd. Gén. Temps plein)

BARGIER Jacques (PR associé Méd. Gén. A mi-temps)
JANCZEWSKI Aurélie (PR associé Méd. Gén. A mi-temps)
CASANOVA Ludovic (MCF Méd. Gén. Temps plein)

JEGO SABLIER Maéva (MCF Méd. Gén. Temps plein)
BERNAL Alexis (MCF associé Méd. Gén. A mi-temps)
FIERLING Thomas (MCF associé Méd. Gén. A mi-temps)
FORTE Jenny (MCF associé Méd. Gén. A mi-temps)
GUERCIA Olivier (MCF associé Méd. Gén. A mi-temps)
GUILLOT Laure (MCF associé Méd. Gén. A mi-temps)
MIGLIARDI Jonathan (MCF associé Méd. Gén. A mi-temps)
MITILIAN Eva (MCF associé Méd. Gén. A mi-temps)
THERY Didier (MCF associé Méd. Gén. A mi-temps)

‘ NEUROCHIRURGIE 4902

DUFOUR Henry (PU-PH)
FUENTES Stéphane (PU-PH)
GRAILLON Thomas (PU PH)
REGIS Jean (PU-PH)

ROCHE Pierre-Hugues (PU-PH)
SCAVARDA Didier (PU-PH)
CARRON Romain (MCU PH)
TROUDE Lucas (MCU-PH)

‘ NEUROLOGIE 4901

ATTARIAN Sharham (PU PH)
AUDOIN Bertrand (PU-PH)
AZULAY Jean-Philippe (PU-PH)
CECCALDI Mathieu (PU-PH)
EUSEBIO Alexandre (PU-PH)
FELICIAN Olivier (PU-PH)
PELLETIER Jean (PU-PH)
SUISSA Laurent (PU-PH)
GRIMALDI Stéphan (MCU-PH)
MAAROQUF Adil (MCU-PH)
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‘ OPHTALMOLOGIE 5502

DAVID Thierry (PU-PH)

‘ OTO-RHINO-LARYNGOLOGIE 5501

DESSI Patrick (PU-PH) (surnombre)
FAKHRY Nicolas (PU-PH)
GIOVANNI Antoine (PU-PH)
LAVIEILLE Jean-Pierre (PU-PH)
MICHEL Justin (PU-PH)
NICOLLAS Richard (PU-PH)
RADULESCO Thomas (PU-PH)

‘ PARASITOLOGIE
ET MYCOLOGIE 4502

RANQUE Stéphane (PU-PH)

CASSAGNE Carole (MCU-PH)

L'OLLIVIER Coralie (MCU-PH)

MENU Estelle (MCU-PH)

TOGA Isabelle (MCU-PH) Retraite le 20/09/2023

‘ PEDIATRIE 5401

ANDRE Nicolas (PU-PH)

BARLOGIS Vincent (PU-PH)
CHAMBOST Hervé (PU-PH)

DUBUS Jean-Christophe (PU-PH)
FABRE Alexandre (PU-PH)
GIRAUD/CHABROL Brigitte (PU-PH)
MICHEL Gérard (PU-PH)

MILH Mathieu (PU-PH)
OVAERT-REGGIO Caroline (PU-PH)
REYNAUD Rachel (PU-PH)
TOSELLO Barthélémy (PU-PH)
TSIMARATOS Michel (PU-PH)

COZE Carole (MCU-PH)
MORAND-HUGGET Aurélie (MCU-PH)
SAULTIER Paul (MCU-PH)

‘ PSYCHIATRIE D'ADULTES :
ADDICTOLOGIE 4903

CERMOLACCE Michel (PU-PH)
LANCON Christophe (PU-PH)
NAUDIN Jean (PU-PH)
RICHIERI Raphaélle (PU-PH)

‘ PEDOPSYCHIATRIE :
ADDICTOLOGIE 4904

BAT Flora (PU-PH)

DA FONSECA David (PU-PH)

POINSO Francois (PU-PH)

BOURVIS Nadége (PR associée)
GUIVARCH Jokthan (MCU-PH)

PHARMACOLOGIE
FONDAMENTALE -

PHARMACOLOGIE CLINIQUE ;

ADDICTOLOGIE 4803

BLIN Olivier (PU-PH)
MICALLEF/ROLL Joélle (PU-PH)
SIMON Nicolas (PU-PH)
BOULAMERY Audrey (MCU-PH)

4 PHILOSPHIE 17

LE COZ Pierre (PR) (17éme section)
MATHIEU Marion (MAST)

Q PHYSIOLOGIE 4402

BARTOLOMEI Fabrice (PU-PH)

BREGEON Fabienne (PU-PH)

GABORIT Bénédicte (PU-PH)
MEYER/DUTOUR Anne (PU-PH)
TREBUCHON/DA FONSECA Agnés (PU-PH)
BOUSSUGES Alain (PR associé a temps plein)
BONINI Francesca (MCU-PH)
BOULLU/CIOCCA Sandrine (MCU-PH)
DADOUN Frédéric (MCU-PH) (disponibilité)
DELLIAUX Stéphane (MCU-PH)

LAGARDE Stanislas (MCU-PH)

LAMBERT Isabelle (MCU-PH)

PIZZ0 Francesca (MCU-PH)

RUEL Jérome (MCF) (69éme section)
THIRION Sylvie (MCF) (66éme section)
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‘ PSYCHOLOGIE -
PSYCHOLOGIE CLINIQUE,
PCYCHOLOGIE SOCIALE 16

AGHABABIAN Valérie (PR)

4 RADIOLOGIE ET
IMAGERIE MEDICALE 4302

BARTOLI Jean-Michel (PU-PH)
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. Introduction

La coqueluche est une toxi-infection respiratoire, trés contagieuse. La maladie est
causeée par la bactérie Bordatella pertussis en grande majorité, et de fagon minoritaire
par Bordatella parapertussis (1). La transmission est strictement interhumaine, par
voie aeérienne, lors de contacts directs avec des personnes infectées. Une revue
systématique chez les nourrissons de moins de 6 mois a montré que dans 74 a 96 %
des cas de coqueluche, un contact familial était a I'origine de la transmission (2). Cette
observation est confirmée par une autre étude de données frangaises, menée entre
1996 et 2012, dans laquelle les parents des nourrissons atteints de coqueluche
représentaient 41 a 57 % des contaminations. La fratrie, quant a elle, était impliquée
dans 17 a 24 % des cas. Les méres étaient identifiées comme étant plus souvent la

source que les péres (3).

Au niveau mondial, l'incidence de la coqueluche a significativement diminué depuis
1980, proportionnellement a l'augmentation de la couverture vaccinale chez les
enfants (4). Une étude publiée en 2017 dans The Lancet, a partir de données issues
de 194 pays membres de I'Organisation Mondiale de la Santé (OMS), conclut qu’en
2014, il y aurait eu 24,1 millions de cas de coqueluche parmi les enfants de moins de
5 ans et 160 700 déceés imputables a la maladie dans cette classe d’age. 21 % des

cas et 53 % des décés estimés concernaient des nourrissons de moins d’un an (5).

En France, la surveillance épidémiologique de la coqueluche est faite grace a
différents acteurs coordonnés par le Ministére de la Santé et Santé Publique France
(6). En 1996, a été créé le Réseau National de la Coqueluche (RENACOQ) chargé de
la surveillance des formes pédiatriques vues a I'hopital. Ce réseau est en interaction
permanente avec le Centre National de Référence de la coqueluche. Ce dernier est
hébergé au sein de I'Institut Pasteur et chargé de la surveillance microbiologique des
infections a Bordatella (3). Entre 2013 et 2023, parmi les 1082 nourrissons
hospitalisés dans les hdpitaux du réseau RENACOQ, 924 avaient moins de 6 mois
(soit 85 %) et 643 avaient moins de 2 mois, donc non éligibles a la vaccination (soit
59 %) (7). En 2017, un réseau Sentinelles pour le recueil des données de médecine

en ville s’est ajouté.



La vaccination contre la coqueluche a été introduite dans le calendrier vaccinal pour
la premiere fois en 1959, permettant, rapidement aprés son introduction, une tres forte
diminution de la morbidité et de la mortalité chez les enfants. L'étude des données du
réseau RENACOQ semble mettre en évidence qu’'une immunisation n’est réellement
effective qu’a partir de I'age de trois mois (3). La mise en place de stratégies
préventives complémentaires a donc été nécessaire pour tenter d’augmenter la
protection des nourrissons trop jeunes pour étre vaccinés et sujets a des formes
particuliérement sévéres. La stratégie du cocooning a été mise en place en France par
le Haut Conseil de la Santé Publique (HCSP) en 2004, puis renforcée en 2014 (8). Elle
correspond a la vaccination des personnes susceptibles d’étre en contact étroit avec
le nourrisson durant ses 6 premiers mois de vie. Par ailleurs, la vaccination des
femmes enceintes est recommandée par 'OMS depuis 2015 (9), et par la Fédération
Internationale de Gynécologie et d’Obstétrique depuis 2021 (10).

Différentes études sur l'efficacité du vaccin contre la coqueluche chez les femmes
enceintes ont montré une corrélation positive entre les titres d’anticorps maternels et
ceux du nouveau-né par transfert placentaire d’anticorps anticoquelucheux (11). En
termes de sécurité et de tolérance, aucun effet indésirable majeur pour la mére ou
'enfant n’a été rapporté (12) (13). De plus, le rapport colt-efficacité de la vaccination
pendant la grossesse, comparée a la stratégie du cocooning, a été évalué et apparait
plus rentable (14). Plus de 30 pays dans le monde ont mis en ceuvre cette stratégie
depuis plusieurs années. Les bilans de ces nations ont montré une réduction des taux
d’incidence, des hospitalisations, et de la mortalité par coqueluche chez les enfants de
0 a 3 mois (15). Le Royaume-Uni a été leader dans la mise en place de ce programme
de vaccination en 2012 dans un contexte épidémique. La couverture vaccinale y a
atteint un taux de 59,6 % en février 2013, quelques mois seulement aprés son
introduction. Dans les suites immeédiates, une baisse importante du nombre de cas de
coqueluche a été observée, notamment chez les enfants de moins de 3 mois (16). Le
taux de couverture vaccinale dans le pays a atteint son apogée en décembre 2017
avec 74,7 % de femmes vaccinées, avant de diminuer dans les années suivantes. En
mars 2024, les estimations rapportaient 58,9 % de femmes vaccinées pendant la
grossesse. L'efficacité du programme de vaccination au Royaume-Uni est de 92 % sur

la mortalité infantile d’aprés les estimations récentes (17).



20 ans aprés la mise en place de la stratégie du cocooning en France, les études ont
montré que la couverture vaccinale anticoquelucheuse de I'entourage restait inférieure
a celle attendue pour empécher la transmission de la maladie aux jeunes nourrissons
(18). Devant ce constat, et a I'appui des arguments scientifiques et de I'expérience
internationale, la Haute Autorité de Santé (HAS) recommande depuis avril 2022 la
vaccination des femmes enceintes (19). Elle est proposée dés le second trimestre de
la grossesse, de préférence entre 20 et 36 semaines d’aménorrhée. Elle assure ainsi
une protection passive et transitoire du nouveau-né et du jeune nourrisson jusqu’a
'obtention d’une protection vaccinale individuelle. Elle s’effectue avec un vaccin
tétravalent a doses réduites (dTPca). Cette vaccination doit étre proposée a chaque
grossesse, méme pour une femme vaccinée antérieurement, pour permettre le
passage actif transplacentaire des anticorps. Cette vaccination permet également de
prévenir la contamination directe par la mére (20). Cependant, si celle-ci n'a pas été
vaccinée pendant la grossesse ou si elle a accouché moins d’'un mois aprés la
vaccination, la stratégie du cocooning reste valide et est appliquée pour la mére en
post partum et pour 'entourage proche.

Depuis début 2024, il est observé une recrudescence des cas de coqueluche en
France indiquant le début d’'un nouveau cycle épidémique, plus intense que le
précédent. Au moins 17 déces, dont 12 chez des nourrissons agés de moins de 2
mois, ont été comptabilisés entre début janvier et fin juin 2024 (21). Cette nouvelle
épidémie rappelle 'importance de la vaccination anticoquelucheuse. La promotion de
cette vaccination doit étre faite par tous les professionnels de santé amenés a prendre
en charge les jeunes parents et nourrissons, notamment en soins primaires. Méme
dans les cas ou le médecin généraliste n'assure pas lui-méme le suivi de grossesse,
sa participation est primordiale pour la prévention de la coqueluche. Qu’il soit médecin
traitant de la patiente ou auteur d’'une consultation exceptionnelle, qu’il s’agisse d’un
projet de grossesse ou d’un suivi de femme enceinte, 'énoncé de la recommandation
vaccinale contre la coqueluche pendant la grossesse peut intervenir a plusieurs

occasions.

Nous avons décidé d’interroger les médecins généralistes installés dans les Bouches-

du-Rhéne pour étudier la mise en ceuvre de cette recommandation.



II. Matériels et Méthodes

L'objectif principal de I'étude est d’évaluer la connaissance et I'application des
recommandations vaccinales contre la coqueluche chez la femme enceinte par les

meédecins généralistes installés dans les Bouches-du-Rhéne.

L’objectif secondaire est d’'identifier les difficultés rencontrées par ces médecins dans

la mise en ceuvre de ces recommandations.

Il s’agit d'une étude observationnelle, quantitative, descriptive des pratiques
professionnelles des médecins généralistes installés dans le département des

Bouches-du-Rhéne.

La population de I'étude est constituée de médecins généralistes installés dans les

Bouches-du-Rhéne.

Nous avons choisi de procéder au recueil des données a l'aide d’un questionnaire
anonyme comprenant 17 questions (Annexe 1). La premiére partie du questionnaire a
pour objectif de recueillir les caractéristiques socio-démographiques des répondants.
La deuxiéme partie interroge sur les connaissances et la mise en pratique des
recommandations vaccinales anticoquelucheuses chez la femme enceinte. Le

questionnaire a été mis en forme sur Google Forms et était accessible en ligne.

Le lien d’accés au questionnaire a été diffusé par voie électronique. Un email a été
envoyé aux 25 Communautés Professionnelles Territoriales de Santé (CPTS) des
Bouches-du-Rhéne pour demander la diffusion du questionnaire a leurs adhérents.
Les coordonnées des CPTS  étaient disponibles sur le site:

https://cptspaca.fr/accueil/carte-cpts-paca/. Une relance téléphonique a été effectuée

un mois aprés le premier envoi pour demander la diffusion a ceux qui n'auraient pas

transféré le mail initial.

Le lien d’accés au questionnaire a été envoyeé a 132 médecins généralistes Maitres de
Stage des Universités (MSU) de la faculté d’Aix Marseille installés dans les Bouches-
du-Rhéne, dont les adresses électroniques étaient disponibles sur les listes de terrains



de stage a destination des internes. Une relance par mail a été effectuée un mois aprés

I'’envoi initial.

L’annuaire santé disponible sur le site internet de I'assurance maladie (AMELI) a
permis d’effectuer un démarchage téléphonique auprés d'un certain nombre de
praticiens des Bouches-du-Rhone, choisis aléatoirement. Ce démarchage a permis de
récolter 35 adresses email supplémentaires : celles de secrétariats médicaux ou de

praticiens, auxquels le questionnaire a été diffusé.

Chaque médecin ayant regu le questionnaire était également invité a le diffuser a ses

connaissances correspondant aux critéres de I'étude.

Encadrement reglementaire

Une saisine du Délégué a la Protection des Données Personnelles de la faculté d’Aix
Marseille a été effectuée, et le projet de recherche a été validé conforme au regard du
Réglement Général sur la Protection des Données et de la loi du 6 janvier 1978
modifiée dite « Informatique et Libertés ».

L'étude est hors-champ de la loi Jardé car elle est considérée comme une « Recherche
Non Impliquant la Personne Humaine » (RNIPH). Elle ne nécessite donc pas d’avis
auprés du Comité de Protection des Personnes (CPP).

Analyse statistique

Les variables catégorielles ont été décrites par leurs effectif et pourcentage, et les
variables continues ont été décrites par leurs moyenne, écart-type, médiane, 1¢" et
3éme quartile, valeur minimum et maximum. L'analyse statistique a été réalisée avec le

logiciel R (version 4.3.0).



lll. Résultats

Caractéristiques de la population (Tableau 1)

Un total de 101 réponses au questionnaire a

éte récolté entre le 1" mars et le 15 juin 2024.

Parmi ces 101 répondants, 70,3 % étaient des
femmes, et 29,7 % des hommes.

La moyenne d’age était de 45,7 ans, et I'age
median de 44 ans.

Parmi les répondants, 24 % exergaient seuls,
49 % en cabinet de groupe, et 27 % en centre
Santé

de santé ou en Maison de

Pluridisciplinaire (MSP).

Les médecins pratiquaient en milieu semi-rural
pour 52,5 % d’entre eux, 45,5 % en milieu

urbain, et 2 % en milieu rural.

6,1 % des médecins étaient MSU dans le
domaine de la santé meére-enfant, 50,5 %
I'étaient en dehors de ce domaine spécifique.
Au total, 56,6 % des médecins étaient donc
MSU et 43,4 % ne I'étaient pas.

Concernant leur vaccination personnelle

dTPca, 96 % ont répondu étre a jour, 2 % ne
I'étaient pas, et 2 % n’ont pas répondu.

Tableau 1 : Caractéristiques de la population

Caractéristiques
Sexe

Femme

Homme

Age

Moyenne [+ SD]
Médiane

Intervalle

NA

Type d’exercice
Seul

Cabinet de groupe
MSP

NA

Lieu d’exercice
Rural

Semi-rural

Urbain

Statut MSU

Oui, santé mére-enfant
Ovui, hors santé mére-enfant
Non

NA

Vaccin DTP a jour
Oui

Non

NSP

N =101

71 (70,3%)
30 (29,7%)

45,7 [£12,5]
44 (35 — 59)
28 — 69

1

24 (24,0%)

49 (49,0%)

27 (27,0%)
1

2 (2,0%)
53 (52,5%)
46 (45.5%)

6 (6,1%)
50 (50,5%)
46 (43,4%)

2

97 (96,0%)
2 (2,0%)
2 (2,0%)



Nous avons également interrogé les médecins sur les moyens utilisés pour leur
formation continue. Les plus utilisés étaient les organismes de Développement
Professionnel Continu (DPC) (88,1 %), les revues médicales (70,3 %), et internet
(62,4 %). Les autres moyens étaient employés en moins grand nombre : les congreés,
les groupes de pairs et les visites de laboratoires, respectivement dans 46,5 %, 38,6 %
et 28,7 % des cas. Les moyens « autres » étaient mentionnés par 5,9 % des médecins

répondants.

Evaluation des connaissances et pratiques professionnelles

Pour 97 % des répondants, la tranche d’age la plus a risque de complications était

celle des nourrissons de moins de 6 mois.

Nous avons questionné les médecins sur les occasions leur permettant d’évoquer la
possibilité de vaccination contre la coqueluche avec leurs patients adultes. Les
situations les plus fréequemment indiquées étaient les consultations pour un rappel de
leur vaccination DTP (97 %), celles au cours de la grossesse (83,2 %), les
consultations en post-partum (61,4 %), et plus globalement les consultations de
patients en age de devenir parents (71,3 %). 46,5 % des médecins répondants
abordaient la question lors d’'un examen prénuptial et 38,6 % avec tout patient adulte

quels que soient son age ou sa situation.

Concernant la stratégie privilégiée pour protéger le nourrisson avant qu’il puisse étre
vacciné lui-méme contre la coqueluche, 89 % des répondants estimaient qu'il
s’agissait de la vaccination de son entourage proche (stratégie dite du cocooning).

Les médecins ont indiqué vérifier principalement la vaccination contre la grippe
(55,4 %) chez les femmes enceintes ou avec un désir de grossesse, et dans une
moindre mesure les vaccinations ROR (15,8 %) et DTP (15,8 %). 7,9 % des médecins
répondants vérifiaient également la vaccination contre la coqueluche, ainsi que
d’autres vaccins pour 9 % d’entre eux. 5 % des médecins ont indiqué ne vérifier

aucune vaccination.



A propos du rappel vaccinal contenant la valence coqueluche chez la femme enceinte,
72,3 % des médecins ont indiqué le recommander systématiquement a leurs patientes
au cours de la grossesse. 11,9 % d’entre eux le préconisent uniquement en post
partum si leur dernier rappel date de plus de 10 ans. 13,9 % ne le conseillent pas si la
patiente est a jour de ses vaccinations. 2 % des médecins répondants ne savaient pas

quelle conduite tenir.

Nous avons ensuite cherché a savoir si les médecins avaient connaissance de la
recommandation vaccinale contre la coqueluche de la femme au cours de la
grossesse. 5 % des médecins répondants n’avaient pas notion de cette pratique.
Certains d’entre eux en avaient entendu parler mais 20,8 % ne savaient pas s’il existait
des recommandations frangaises, et 2 % pensaient qu’il n’en existait pas. 25,7 % des
medecins répondants déclaraient connaitre I'existence de ces recommandations mais

ne les avaient pas lues. 46,5 % des médecins les avaient lues.

Nous avons ensuite confirmé aux répondants que la HAS avait publié, en avril 2022,
de nouvelles recommandations préconisant la vaccination contre la coqueluche chez

la femme enceinte.

A partir de ce postulat, les médecins recommandaient la vaccination a partir du 2°¢
trimestre pour 48 % d’entre eux, et a partir du 3° trimestre pour 30 %. 12 % des
médecins la préconisaient a partir du 1° trimestre et 10 % des médecins déclaraient

ne pas savoir.

Nous avons ensuite interrogé les médecins sur une situation fictive : une femme
enceinte de son 2° enfant, ayant été vaccinée contre la coqueluche au cours de sa

précédente grossesse 1 an auparavant.

Dans cette situation, 55 % des répondants proposaient a nouveau la vaccination lors
de cette grossesse. 35 % des médecins pensaient qu'il n’était pas nécessaire de

revacciner la patiente. 10 % ne savaient pas.

Plus globalement, 57,6 % des médecins ont estimé rencontrer des difficultés dans
I'application de cette recommandation.



Parmi ces 57,6 %, ont surtout été évoqués l'incompréhension ou le manque
d’'information des femmes enceintes concernant I'intérét de cette vaccination (64,9 %),
une réticence des patientes envers la vaccination en général (61,4 %), et le fait que le
vaccin n’existe que sous forme de vaccin combiné (52,6 %). 21,1 % soulignaient un
manque de clarté des recommandations. 8,8 % déclaraient rencontrer d’autres

difficultés que celles proposées.
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IV. Discussion

Les médecins généralistes semblent bien informés de la gravité de la coqueluche et
de ses complications, notamment chez les nourrissons. 97 % des médecins interrogés
identifient correctement la tranche d'age la plus a risque. En effet, plus de 90 % des
déceés par coqueluche surviennent chez les nouveau-nés et les enfants de moins de 6
mois (19). LINSERM affirme méme que la coqueluche reste en France la premiére

cause de décés par infection bactérienne entre dix jours et deux mois de vie (22).

La quasi-totalité des médecins discute de la vaccination contre la coqueluche lors des
consultations pour un rappel DTP (97 %). Une plus faible proportion I'aborde durant la
grossesse (83,2 %), et encore moins de médecins le font en post-partum (61,4 %).
Ces périodes sont critiques pour la prévention de la coqueluche. Elles sont 'occasion
d’'informer les patientes sur la vaccination future de leur nouveau-né mais aussi de
faire le point sur leur statut vaccinal personnel. Seulement 7,9 % des médecins disent
vérifier si la vaccination contre la coqueluche est a jour chez une femme enceinte ou
avec désir de grossesse. Que la vaccination soit a jour ou non avant la grossesse, le

médecin doit saisir 'occasion de recommander la vaccination a la femme enceinte.

Il existe des discordances sur les moyens a employer et a privilégier pour protéger les
nouveau-nés. 89 % des répondants considérent que la stratégie du cocooning est la
stratégie préventive privilégiée. Pourtant, une proportion élevée de 95 % est
également consciente de l'existence de la vaccination au cours de la grossesse et
46,5 % déclarent avoir lu les recommandations. Cette divergence suggeéere que, malgré
une connaissance des options disponibles et la lecture des recommandations, il peut

y avoir une incertitude ou une hésitation sur la meilleure stratégie a adopter.

On objective également une différence entre la connaissance des recommandations
vaccinales chez la femme enceinte et leur application pratique. 72,3 % des médecins
répondants disent recommander systématiquement le rappel vaccinal contenant la
valence coqueluche chez la femme enceinte. Hormis les 46,5 % déclarant avoir lu les
recommandations, une part significative des médecins (25,7 %) connait simplement

I'existence de celles-ci sans les avoir lues. Cela peut contribuer a une application
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inégale des directives en pratique. En effet, dans la suite des résultats ciblés sur la
mise en pratique des recommandations, seulement 48 % des répondants préconisent
la vaccination a partir du bon trimestre, c’est-a-dire le deuxiéme. Pour une nouvelle
grossesse a 1 an d’intervalle, uniqguement 55 % des médecins répondants réitérent la
vaccination. Ce décalage suggére que la sensibilisation aux recommandations ne se

traduit pas toujours par des pratiques cliniques cohérentes.

D’apres ces données, nous pourrions nous attendre a un certain taux de couverture
vaccinale. Une bonne proportion de médecins semble évoquer et recommander le
vaccin a leur patiente. Cela contraste cependant avec les estimations les plus
récentes. En France, les taux de vaccination contre la coqueluche de la femme en
cours de grossesse oscilleraient entre 15 et 18 % dans plusieurs enquétes menées
entre 2022 et 2024, ce qui est en défaveur d’'une couverture vaccinale suffisante. Les
données rapportent que 16 % des femmes enceintes suivies par un médecin
généraliste ont été vaccinées entre juin 2023 et mai 2024, contre 15 % entre juin 2022
et mai 2023. Parmi les femmes enceintes suivies par un gynécologue, 18 % ont été
vaccinées entre juin 2023 et mai 2024 contre 15 % entre juin 2022 et mai 2023 (23).

Cette discordance pourrait s’expliquer par le fait que les médecins répondants aient
été orientés par les questions, entrainant des réponses biaisées et non fiables par
rapport a leur pratique réelle. Par ailleurs, plus de la moitié des médecins (57,6 %)
rapporte des difficultés dans l'application des recommandations, ce qui participe
certainement au taux de couverture vaccinale bas. Les principales barriéres identifiées
incluent le manque d'information des patientes et une incompréhension des risques et
des bénéfices associés a cette vaccination. La réticence envers la vaccination en
geénéral vient aussi s’ajouter, exacerbée par la disponibilité du vaccin anticoquelucheux

uniquement sous une forme combinée.

Ces difficultés ne sont pas propres a notre étude et ont été rapportées dans d'autres
travaux. Au Canada, la vaccination anticoquelucheuse pendant la grossesse est
recommandée depuis 2018. Une enquéte de 2021 sur la vaccination pendant la
grossesse dans ce pays objective une couverture vaccinale de 65 %, contre 44 % en
2019. Il est mis en évidence une augmentation de I'adhésion a la vaccination lorsque
les femmes enceintes regoivent linformation et sont sensibilisées par les

professionnels de santé a propos de l'intérét de ce vaccin. La proportion de femmes
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vaccinées est considérablement supérieure parmi les femmes a qui l'on avait
recommandé la vaccination (86 %) comparativement a celles qui n’avaient pas regu
cette recommandation (9 %). Parmi les raisons entrainant les patientes a ne pas
réaliser le vaccin, on retrouve principalement la méconnaissance de cette
recommandation et le souhait de ne pas recevoir de vaccin pendant la grossesse (24).
De méme, en Nouvelle-Zélande, une étude de la couverture vaccinale a été réalisée
apres l'introduction nationale du vaccin chez la femme enceinte en 2013. Entre 2013
et 2018, la couverture moyenne était de 25,7 % mais avec une augmentation notable
de 10,2 % en 2013 a 43,6 % en 2018. Les principales raisons de non-vaccination
évoqueées par les patientes dans I'étude étaient les préoccupations concernant la
sécurité du vaccin, le doute quant a son efficacité, et la méconnaissance de cette

recommandation (25).

Ces eétudes internationales soulignent la nécessité d'améliorer I'éducation des
patientes sur I'importance de cette vaccination. Une meilleure communication autour
de l'efficacité et de la sécurité du vaccin permet d’augmenter 'adhésion a cette
vaccination. Pour cela, la bonne connaissance des recommandations par les
médecins généralistes et tous les professionnels de santé est primordiale. L'objectif a
terme est de tendre vers une progression de la couverture vaccinale similaire a celle
des autres pays, dont le Royaume-Uni. Ce dernier a atteint 74,7 % fin 2017, mais le
taux décroit depuis, jusqu’a 58,9 % en mars 2024 (17). Ceci nous montre que les

efforts de communication doivent étre maintenus sans relache au cours du temps.

Notre étude présente plusieurs limites qui doivent étre prises en compte dans
l'interprétation des résultats. Les coordonnées de tous les médecins généralistes ne
sont pas publiquement disponibles, limitant ainsi I'accés a un échantillon représentatif
et entrainant un biais de sélection. Les MSU, dont les adresses sont accessibles via
la faculté, ont été directement contactés, tandis que d'autres médecins ont été
approchés via des intermédiaires. Les MSU représentent la moitié de nos répondants
et sont potentiellement mieux informés étant donné leur engagement universitaire. En
conséquence, les répondants peuvent ne pas refléter fidelement la diversité des
connaissances ou des pratiques de tous les médecins généralistes. Le biais de
recrutement peut étre accentué par le fait que des médecins déja sensibilisés a la

vaccination contre la coqueluche aient été plus tentés de répondre. Par ailleurs, le
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recours a un questionnaire auto-administré peut introduire un biais de déclaration, car
les médecins pouvaient étre tentés de surestimer leur connaissance ou leur application
des recommandations par désir de conformité. Une approche qualitative pourrait offrir
une vue plus compléte des obstacles a l'application des recommandations et améliorer

la compréhension des problématiques des médecins généralistes.
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V. Conclusion

La vaccination anticoquelucheuse chez la femme enceinte constitue un enjeu de santé
publique de premiére importance. Bien que la majorité des médecins généralistes des
Bouches-du-Rhdne soit au fait des recommandations vaccinales, leur mise en pratique
demeure insuffisante, entrainant une couverture vaccinale frangaise bien en deca des
objectifs attendus. Une communication renforcée sur les avantages de la vaccination
pendant la grossesse, accompagneée d'une sensibilisation accrue, est essentielle pour
améliorer cette couverture et offrir une meilleure protection aux nourrissons
vulnérables. Dans un contexte de résurgence épidémique, il est impératif que ces
recommandations soient largement diffusées et promues par I'ensemble des
professionnels de santé. Si les médecins généralistes doivent adopter un rdle
exemplaire, I'implication active des gynécologues-obstétriciens et des sages-femmes,
en charge du suivi des femmes enceintes, est tout aussi cruciale. Une démarche
proactive, associant également les pouvoirs publics, s'avere indispensable pour freiner
la propagation de la coqueluche et prévenir des décés évitables chez les nouveau-

nés.
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VIl. Annexes

Annexe 1 : Questionnaire

STRATEGIES PREVENTIVES CONTRE LA COQUELUCHE - THESE DE
MEDECINE GENERALE

Pour réaliser ma thése, dirigée par le Dr PICLET, je vous serais trés reconnaissante

de répondre a ce questionnaire.

Il s'adresse a tous les médecins généralistes installés dans les Bouches-du-

Rhone.

L'objectif de ce travail est de faire un état des lieux des pratiques vis-a-vis de la

vaccination contre la coqueluche.

Il contient 17 questions et vous prendra moins de 10 minutes.

Aucune question n'est obligatoire. Les réponses sont anonymes.

[J J'ai pris connaissance des informations relatives a ce travail et autorise le

traitement anonyme de mes réponses

INFORMATIONS GENERALES

1. Vous étes :

0 Un homme
O Une femme
O Autre
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2. Quel est votre age ?

3. Quel est votre type d’exercice ?

I Seul
[J Dans un cabinet de groupe

1 Dans une Maison de Santé Pluridisciplinaire ou un Centre de Santé

4. Votre lieu d’exercice est majoritairement :

O Rural
0 Semi rural
0 Urbain

5. Etes-vous Maitre de Stage Universitaire ?

[0 Oui, dans le domaine « Santé de la Femme » ou « Santé de I'enfant »
[0 Oui, hors domaine « Santé de la Femme » ou « Santé de I'enfant »
0 Non

6. Par quel(s) moyen(s) continuez-vous a vous former ? (choix mulitples)

Revues médicales

Groupes de pairs

Organismes de Développement Professionnel Continu (DPC)
Délégués médicaux de laboratoires

Sur internet

Congrés

Autre

O000O0a0o0oao
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7. Etes-vous a jour de la vaccination Diphtérie — Tétanos — Coqueluche — Polio ?

O Oui
0 Non

1 Ne sais pas

CONCERNANT LA COQUELUCHE ET VOS PRATIQUES PROFESIONNELLES

8. Parmi les cas de coqueluche, quelle tranche d'age est le plus a risque de

complications ? (choix unique)

[0 Les nourrissons de moins de 6 mois
[0 Les enfants entre 2 et 6 ans
[0 Les adolescents

O Les adultes

9. A quelle(s) occasions(s) évoquez-vous la possibilité de vaccination contre la

coqueluche avec vos patients adultes ? (choix multiples)

Lors d’un rappel DTP

Lors d’un examen prénuptial

Lors d’une consultation au cours de la grossesse

Lors de la premiére consultation d’'une femme dans le post partum
Systématiquement avec tous vos patients susceptibles de devenir parents
Avec tout patient adulte quel que soit son age

Jamais

Ne se prononce pas

O000oo0Oo0oo0aoaon

Autre
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10.Actuellement en France, pour protéger le nourrisson trop petit pour étre lui-méme
vacciné contre la coqueluche, la stratégie privilégiée est la vaccination de son

entourage proche ? (choix unique)

O Oui
0 Non

1 Ne sais pas

11.Lorsque vous recevez en consultation une femme avec un désir de grossesse ou
enceinte, quel que soit son age, quelle(s) vaccination(s) vérifiez-vous chez elle ?

(choix multiples)

OO0 ROR

O DTP

1 Coqueluche
[ Grippe

[l Aucune

[l Autre

12.Recommanderiez — vous a une femme enceinte de réaliser un rappel vaccinal

contenant la valence coqueluche ? (choix unique)

1 Oui, en post partum, si son dernier rappel date de plus de 10 ans (stratégie
du cocooning)

1 Oui, systématiquement au cours de la grossesse

1 Non, si elle est a jour de ses vaccinations

1 Ne se prononce pas
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13.Avez-vous déja entendu parler de la vaccination contre la coqueluche chez la

femme enceinte au cours de la grossesse ? (choix unique)

I Oui, mais il n'existe pas de recommandations frangaises

[ Oui, mais je ne sais pas s'il existe des recommandations frangaises

[ Oui, il existe des recommandations frangaises mais je ne les ai pas lues
I Oui, il existe des recommandations frangaises, je les ai déja lues

1 Non, je n’en ai pas entendu parler

En avril 2022, la HAS publie de nouvelles recommandations préconisant la

vaccination contre la coqueluche chez la femme enceinte.

S’il vous arrive d’évoquer ces recommandations de vaccination contre la coqueluche

au cours de la grossesse,

14. A partir de quel trimestre de la grossesse préconisez-vous la vaccination ? (choix

unique)

0 1¢© trimestre
O 2°¢ trimestre
[0 3¢ trimestre

1 Ne sais pas
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15.Vous recevez une femme enceinte de son 2° enfant, elle avait déja été vaccinée
contre la coqueluche au cours de sa précédente grossesse il y a 1 an : (choix

unique)

1 Vous lui proposez a nouveau la vaccination au cours de cette nouvelle
grossesse

[J Ce n’est pas la peine de la revacciner car le dernier rappel date de moins
de 10 ans (stratégie du cocooning)

1 Ne sais pas

16.Rencontrez-vous des difficultés dans I'application de cette recommandation ?

O Oui
0 Non

17.Si oui, lesquelles ? (choix multiples)

[J Lincompréhension ou le manque d’information des femmes enceintes sur
l'intérét de cette revaccination

[J Le fait que le vaccin n’existe que sous forme combinée

[J Le manque de clarté de ces recommandations

L] Une réticence des patientes envers la vaccination en général

1 Autre
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FIN DU QUESTIONNAIRE

Cette vaccination doit s'effectuer a partir du 2e trimestre de la grossesse, en
privilégiant la période entre 20 et 36 semaines d’aménorrhée.

La vaccination doit étre effectuée a chaque grossesse, avec un vaccin a doses
réduites (REPEVAX ou BOOSTRIX TETRA).

Si la mére n'a pas été vaccinée pendant la grossesse ou si elle a accouché moins d'un
mois aprés la vaccination, la stratégie du cocooning reste valide et est appliquée pour

la mére en post partum et pour I'entourage proche.

Merci de votre participation !
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GLOSSAIRE

AMELI : Assurance Maladie en ligne

CPP : Comité de Protection des Personnes

CPTS : Communautés Professionnelles Territoriales de Santé
DPC : Développement Professionnel Continu

DTP : Diphtérie, Tétanos, Poliomyélite

dTPca : vaccin contre la diphtérie, le tétanos, la poliomyélite et la coqueluche a doses
réduites (dose réduite d'anatoxine diphtérique et dose réduite d'antigénes

coquelucheux)

HAS : Haute Autorité de Santé

HCSP : Haut Conseil de la Santé Publique

INSERM : Institut National de la Santé et de la Recherche Médicale

MSP : Maison de Santé Pluridisciplinaire

MSU : Maitre de Stage des Universités

OMS : Organisation Mondiale de la Santé

RENACOAQ : Réseau National de surveillance hospitalier pédiatrique de la Coqueluche
ROR : Rougeole, Oreillons, Rubéole

RNIPH : Recherche Non Impliquant la Personne Humaine
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SERMENT D'HIPPOCRATE

Au moment d’étre admis(e) a exercer la médecine, je promets et je jure
d’étre fideéle aux lois de I'honneur et de la probité.

Mon premier souci sera de rétablir, de préserver ou de promouvoir la
santé dans tous ses éléments, physiques et mentaux, individuels et
sociaux.

Je respecterai toutes les personnes, leur autonomie et leur volonté, sans
aucune discrimination selon leur état ou leurs convictions. J'interviendrai
pour les protéger si elles sont affaiblies, vulnérables ou menacées dans
leur intégrité ou leur dignité. Méme sous la contrainte, je ne ferai pas
usage de mes connaissances contre les lois de I'humanité.

Jinformerai les patients des décisions envisagées, de leurs raisons et de
leurs conséquences.

Je ne tromperai jamais leur confiance et n‘exploiterai pas le pouvoir hérité
des circonstances pour forcer les consciences.

Je donnerai mes soins a l'indigent et a quiconque me les demandera. Je
ne me laisserai pas influencer par la soif du gain ou la recherche de la
gloire.

Admis(e) dans l'intimité des personnes, je tairai les secrets qui me seront
confiés. Recu(e) a l'intérieur des maisons, je respecterai les secrets des
foyers et ma conduite ne servira pas a corrompre les moeurs.

Je ferai tout pour soulager les souffrances. Je ne prolongerai pas
abusivement les agonies. Je ne provoquerai jamais la mort délibérément.

Je préserverai l'indépendance nécessaire a |'accomplissement de ma
mission. Je n’entreprendrai rien qui dépasse mes compétences. Je les
entretiendrai et les perfectionnerai pour assurer au mieux les services qui
me seront demandés.

J'apporterai mon aide a mes confreres ainsi qu’a leurs familles dans
I'adversité.

Que les hommes et mes confreres m’accordent leur estime si je suis fidele
a mes promesses ; que je sois déshonoré(e) et méprisé(e) si j'y manque.

.

S — il
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Résumé

Contexte. La coqueluche est responsable de formes graves notamment chez les
nourrissons de moins de 6 mois. La vaccination des femmes enceintes, recommandée

en France depuis 2022, est une stratégie préventive efficace.

Objectif. Cette étude évalue la connaissance et I'application de cette recommandation

par les médecins généralistes installés dans les Bouches-du-Rhéne.

Méthode. Une étude observationnelle, quantitative, et descriptive a été menée entre
mars et juin 2024 auprés de médecins généralistes installés dans les Bouches-du-
Rhéne. Le questionnaire a été diffusé par voie électronique. Il a permis de collecter les
réponses de 101 médecins généralistes.

Résultats. Parmi les 101 répondants, 95 % des médecins ont la notion de la
vaccination contre la coqueluche chez la femme enceinte. 72,3 % déclarent
recommander systématiquement cette vaccination, mais seulement 46,5 % des
médecins répondants ont lu les recommandations. Les médecins déclarent rencontrer
des difficultés pour leur application dans 57,6 % des cas. lls évoquent, entre autres,
'incompréhension ou le manque d’information des femmes enceintes concernant

I'intérét de cette vaccination.

Conclusion. La vaccination anticoquelucheuse chez les femmes enceintes est mal
connue par les médecins généralistes. L’application des recommandations reste
suboptimale. Des efforts de sensibilisation auprés des professionnels de santé et des
patientes sont nécessaires pour augmenter la couverture vaccinale, actuellement

inférieure a 20 % en France.

Mots clés : vaccination, coqueluche, femmes enceintes, grossesse



