Journée Régionale OMEDIT

Nouvelle Aquitaine Guadeloupe Guyane
18 novembre 2025

R 1

@Mj@g}l JOURNEE REGIONALE OMEDIT NOUVELLE-AQUITAINE - 18 NOWEMBRE 2025

%



Implication du pharmacien hospitalier
dans la promotionde la vaccinationen
établissementde santé:retours
d’expérience d’actions innovantes

Mériam AYADI - Pharmacien - Hopitaux de Grand Cognac
Younés FOURDAQUS - Pharmacien - CHU de Bordeaux
Blandine MALBOS - Pharmacien - OMEDIT NAGG mission vaccination
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LA MISSION VACCINATION DE
L"OMEDIT NOUVELLE-AQUITAINE

Blandine MALBOS, Pharmacien a I'OMEDIT NAGG mission
vaccination
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Omedit Mission vaccination

Une mission régionale d’appui et de promotion & la vaccination, confiée a 'OMEDIT
par I’ARS depuis 2022.

Un appui et accompagnement :
« De proximité et sur tout le parcours (ES, ESMS,Ville)

« Extension compétences vaccinales !

En complémentarité avec les autres acteurs régionaux:
 SPF, mesvaccins.net, EMH, CrATB, etc.
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Omedit Mission vaccination

Des priorités : COVID, Grippe, HPV, VRS et MPOX

Des approches:
« Partranches d'dges

. Par recommandations vaccinales / populations spécifiques : grossesse, handicap, populations
précaires, ...

Une veille sur I'évolution des recommandations vaccinales et des fiches mémo

'accompagnement des actions régionales (HPV, COVID-Grippe, SEV, etc.) : appui aux campagnes
de vaccination, projets régionaux et locaux, outils, communication, logistique vaccins, ...
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Omedit Mission vaccination

Une équipe OMEDIT dédiée
vaccination@omedit-nag.fr

2 pharmaciens
7 chargés de missions territoriaux
1 chargée de missions communication

Retrouvez nos outils, fiches mémo, fiches de bon usage, actualités, inscription aux formations...

sur www.omedit-nag.fr & la page vaccination : https://www.omedit-nag.fr/vaccination .
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VACCING OBLIGATOIRE!
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Des outils et fiches méemo
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Extension des compétences vaccinales

Prescription des vaccins (Arrété du 8 aoit 2023)

Quels pharmaciens ? Pharmaciens d'officine, pharmaciens exercant
au sein d'une pharmacie a usage intérieur et pharmaciens exergant
au sein d'un laboratoire de biologie médicale

Quels vaccins ? Vaccins du calendrier des vaccinations selon les
recommandations du calendrier vaccinadl

A quels patients ? Personnes dgées de 11 ans et +

 Exception : Vaccins vivants atténués chez les personnes Calendnst ces ractinations
. e et recommandations
iImmunodéprimées vaccinales 2025

NB : Les vaccins du voyageur ne peuvent pas étre prescrits par les
pharmaciens
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https://www.legifrance.gouv.fr/loda/id/JORFTEXT000047949119

Extension des compétences vaccinales

Administration des vaccins (Arrété du 8 aodt 2023)

 Quels professionnels ? Pharmaciens d'officine, pharmaciens exercant au sein d'une
pharmacie ¢ usage intérieur et pharmaciens exercant au sein d’'un laboratoire de
biologie médicale

e Quels vaccins ? Vaccins du calendrier des vaccinations selon les recommandations du
calendrier vaccinal

« A quels patients ? Personnes dgées de 1l ans et +
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Extension des compétences vaccinales

Vaccination grippe et COVID-19

 Grippe : prescription et administration pour les

patients a partir de 'dge de 11 ans At & Administration
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S s 2§ & = ESe§
5 = 7§ 8 2555

S S

2 2

W w

ciblé ou non par les recommandations vaccinales

i e ) . . : o T Covid:  Cowid: Covid:  Covid:
A noter : les infirmiers et les pharmaciens sont dispensés de suivre la formation a la prescription des o o & partir @ partir o o

de5ans de5ans

A partir de I'age de 6 mois
ﬂﬁi' 9 O 9 O
coviD

. . - . . ) , ) . : a partir @ partir
vaccins dés lors gquiils prescrivent uniquement les vaccins contre la grippe saisonniére et le Covid (art. de5ans de5ans
R4311-5-1 du CSP et Arrété du 8 aolit 2023 relatif au cahier des charges pour exercer la vaccination). Grippe: Grippe : Grippe: Grippe:
Les étudiants en 2éme cycle de pharmacie ayant recu une formation sont autorisés a titre dérogatoire & apartir & partir & partir @ partir

administrer les vaccins Covid19 et Grippe (article 5 de 'arrété du Ter juin 2021 non abrogé a ce jour).
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Formationala prescrlptlon et
I’administration des vaccins

A destination des pharmaciens hospitaliers

L Deécrets, arrétés, circulaires
de Nouvelle-Aquitaine

TEXTES GENERAUX

 Elaboration formation certifiante répondant au MINISTERE DE LA SANTE ET DE LA PREVENTION
CO h |er des ChO rges leC] nt |eS ObJeCtlfS Arrété du 8 auﬂrt 20_2_3 fixant le _cahi_er des charg_es _relatif aux c_unditions techniqpes? respecter
pour exercer I'activité de vaccination et les objectifs pédagogiques de la formation a suivre par
ped Og Og | q UeS de |O fo rmO‘U On O Su |Vre pO r |eS gﬁrFt{a-:|gzs1pér_gf3i5|c%r1dr:eeldsedleass?ar:‘t&e;u?ﬂifalbzatlon des articles R. 4311-5-1, R. 5125-33-8, R. 5126-9-1
pharmaciens (arrété du 8 aolt 2023)

. 1 session les 13 et 15 octobre 2025 & Bordeaux (locaux de I'ARS Nouvelle—Aquitoine)
->19 pharmaciens formés

 Sessions 2026 (Bordeaux) : 23-24 mars et 5-6 octobre
« 30 participants par session
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Formation a la prescription et
I’administration des vaccins

- 17h30 de formation (14h théorie, 3h30 pratique) = 2 jours de formation théorique + %
journée de mise en pratique en centre de vaccination

~ Formation :
Prescription et N
administration des vaccins N
Maorcradi 15 octobre 2026
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Formation a la prescription et
I’administration des vaccins

« CDV CHU de Poitiers
« Centre de vaccination internationale, Santé Voyages, CHU Bordeaux, Saint-André
- CDV Ville de Limoges

« CDV du CH de Saintes

 Elargissement a d'autres CDV pour 2026

O

2

@ME&[EJOURNEE REGIONALE OMEDIT NOUVELLE-AQUITAINE - 18 NOVEMBRE 2025



CENTRE
HOSPITALIER

UNIVERSITAIRE
BORDEAUX

w CHU
102 BDX
" IMPACT D"UNE ACTIVITE DE

PHARMACIE CLINIQUE SURLES
PRESCRIPTIONS DEVACCINS:

Retour d’expérience au
CHU de Bordeaux

Younés FOURDAOUS, Pharmacien PUI Ho6pital Saint André
au CHU de Bordeaux
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CENTRE

Contexte ‘ HOSPITALIER

UNIVERSITAIRE

Activités de pharmacie clinique fortement implantées dans deux unités de

médecine interne/maladies infectieuses de I’hépital Saint André du CHU de
Bordeaux

Constat similaire pharmaciens/médecins :
- faible proportion de vaccination intra-service
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CENTRE

HOSPITALIER
ccntQXt‘ UNIVERSITAIRE

BORDEAUX

Expérimentation d'une intervention pharmaceutique ciblée sur la vaccination
DTPc et pneumocoque (01/09/2024 - 30/11/2024)

Conciliation vaccinale (CV) :

« Profiter du moment de la CTM d’entrée pour récupérer I'ensemble des informations
vaccinales du patient

« Réalisée a la demande des prescripteurs en cas de patients non éligible d une CTM

Centralisation des informations dans le DPI : questionnaire ATCD vaccination dédié.
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. . . N CENTRE
, HOSPITALIER
Objectifs ONVERSTAR
BORDEAUX

- Evaluer les taux de vaccinations des patients hospitalisés

- Evaluation de I'impact d'une activité de pharmacie clinique sur la prescription
de vaccinations DTP et pneumocoque au sein de ces deux unités

- Déterminer les freins a la vaccination intra hospitaliere

Y
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CENTRE
HOSPITALIER
UNIVERSITAIRE

Méthode ‘ :

BORDEAUX

Comparaison des taux de prescription vaccins DTP + Pneumocoque \

Groupe post
intervention

Groupe pré
intervention

Patients conciliés Patients conciliés

(médicaments
seulement) entre le

(médicaments +
vaccins) entre le 01/03/25
01/03/24 et le 02/05/24 COMPARAISON et le 02/05/25

Eligibles a la vaccination Eligibles a la vaccination
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CENTRE

api B HOSPITALIER |
Avant expel‘lmen'l:d'l:lon UN[I]\?ERSITAIRE

BORDEAUX

Recueil rétrospectif des CTM réalisées entre le 01/09/23 et le 30/11/23: 57 CTM
réalisées

- 13 patients (23%) avec une bonne couverture vaccinale pneumocoque

- 8 patients (14%) avec une bonne couverture vaccinale DTPc

- Parmi les 44 patients non a jour pour la vaccination pneumocoque :

3 vaccinations durant hospitalisation (7% des patients non a jour) + 2 prescriptions de
sortie (4,5%)

- Parmi les 49 patients non a jour DTPc :
1 vaccinations durant hospitalisation (2% des patients non a jour).

Aucune prescription de sortie
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CENTRE

HOSPITALIER ==
UNIVERSITAIRE |
BORDEAUX

Apreés expérimentation

Entre le 01/09/24 et le 30/11/24 : 59 CTM + conciliation vaccinales réalisées
- 3 patients (5%) avec une bonne couverture vaccinale pheumocoque
« 6 patients (10%) avec une bonne couverture vaccinale DTPc

- Parmi les 56 patients non a jour pour la vaccination pneumocoque :

1(9 vacscinations durant hospitalisation (34% des non a jour) + 2 prescriptions de sortie
3,6%

> Parmi les 53 patients non a jour DTPc :
10 vaccinations anti DTPc durant hospitalisation (19% des patients éligibles).
Aucune prescription de sortie —A—
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CENTRE \
HOSPITALIER |58
UNIVERSITAIRE S

BORDEAUX %

[ <
Resultats

2023 plopZi! P-value
Taux de vaccination
anti -pneumococcique (%) * 5 37,6 <0,01
Taux de vaccination anti
DTPC (%) * 2 19 <0,02

*: taux de vaccination chez les patients éligibles a la vaccination

- Augmentation significative des taux de vaccinations suite a I'implémentation de la
CcV
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CENTRE

® ® N HOSPITALIER |
DISG“SSIO“S UNIVERSITAIRE

BORDEAUX

Couverture vaccinale des patients admis en hospitalisation trés faible
- 95% des patients éligibles a une vaccination anti-pneumocoque en 2024
- 90% des patients éligibles a une vaccination anti-DTPc en 2024

Intégration de la CV dans la pratique clinique > augmentation significative des
taux de vaccination

Fort de ces résultats encourageants : élargissement de cette nouvelle activité
pharmaceutique & plusieurs services du CHU (mars 2025)

@MENRLIJOURNEE REGIONALE OMEDIT NOUVELLE-AQUITAINE - 18 NOVEMBRE 2025 23



| ) CENTRE
[ [ 4 o ®
GéeneralisationdelaCV ety

BDX BORDEAUX \
Etude similaire menée sur les 13 services d’hospitalisation ayant intégré cetteQ

pratique

Résultats en cours de publication
Variations entre services mais tendance similaire a I'étude précédente :
« Proportion importante de patients hospitalisés non a jour de leur vaccin

« Augmentation significative des prescriptions de vaccins DTPc et pneumocoque post
intervention pharmaceutique

> Activité a pérenniser et étendre

- Mais part toujours non négligeable de vaccins non represcrits malgré interventions
pharmaceutiques
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CENTRE

BORDEAUX

° HOSPITALIER \
Pouralier+loin UNIVERSITAIRE S

\

Comment renforcer davantage cette dynamique ?

« Décret n°2023-736 du 8 ao(t 2023 : prescription et administration des vaccins possible
par un pharmacien hospitalier

o Participation de 8 pharmaciens du CHU & la formation « Prescription et administration
des vaccins » organisée par 'OMEDIT en octobre 2025

o Obijectif : pouvoir prescrire directement, en collaboration avec les services de soins, les
vaceins non & jour identifiés lors de nos interventions +/- administration en suivant
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CENTRE
e HOSPITALIER \
Pour aller+loin UNIVERSITAIRE \
BORDEAUX
—
Comment renforcer davantage cette dynamique ? \

- Organisation de Staff « actualités vaccinales » a destination des prescripteurs dans les
services d’'oncologie du GHSA

o Co-animation pharmaciens/infectiologues
o Sensibilisation des prescripteurs sur les nouveautés du calendrier vaccinal
o Focus sur les spécificités de la vaccination chez le patient immunodéprimé

- Limite : Cout des vaccins pour I'intra hospitalier
(PREVENAR 20 et SHINGRIX +++)
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IMPLICATION DU PHARMACIEN HOSPITALIERDANS LA
PROMOTIONDELA VACCINATION EN ETABLISSEMENT

DESANTE :RETOURD'EXPERIENCE AUX HOPITAUXDE
GRAND COGNAC

Dr AYADI Mériam, pharmacien sur le secteur de pharmacie clinique

Dr MEGNE WABO Michele, pharmacien responsable du secteur de
pharmacie clinique — Présidente CME
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REALISATION DE BILANS DE VACCINATION: J) U
POURQUOI CETTE DEMARCHE ?

de grand
cognac

Réalisation de bilans de vaccination & partir de Septembre 2021 dans un service de Médecine
Polyvalente

:f%‘iﬁ% Contexte particulier : pandémie COVID-19
‘“&'®  Mise en lumiére du poids vaccination dans prévention formes graves et nécessité meilleure

éducation vaccinale

N Renforcement du réle du pharmacien dans actions de santé publique
/¥4 =/ Dharmacien hospitalier est devenu un acteur clé de stratégie vaccinale au sein des établissements
de santé et s'est imposé comme un coordinateur du parcours vaccinal (détermination des statuts
vaccinaux et propositions de rattrapage pendant hospitalisation)

Cette dynamique a contribué & ancrer la vaccination dans pharmacie clinique, au méme titre
que conciliation médicamenteuse et réalisation des bilans de médication
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)
REALISATION DE BILANS DE VACCINATION : MISE

EN CEUVRE AUX HGC

Service de Médecine Polyvalente : seul service en 2021 ou
nos activités de réalisation de bilan de médication étaient
déployées

Intégration de la réalisation des bilans de vaccination dans nos
activités de routine

Réalisation systématique de ces bilans désormais dans tous les
secteurs ou interviennent les pharmaciens cliniciens (HDJ
rhumatologie, cardiologie, gériatrie) et +/- Urgences

Cibles initiales : COVID-19, grippe et pneumocoque
Puis DTP et Zona

Objectifs :

@ identifier le statut vaccinal des patients hospitalisés
faciliter les rattrapages vaccinaux pendant 'hospitalisation
ou a la sortie
renforcer la coordination entre I'hopital et la ville

(GMED”' JOURNEE REGIONALE OMEDIT NOUVELLE-AQUITAINE - 18 NOVEMBRE 2025
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Entretien Patient

Perbelpcin braitant

PAédecim spérialies : Dt BMO =
Fhasmack Folficks =
ot

EHPADmaiion de retraite

Mo de e : = el = on couple = om inatitution

Patient setonome i oow ron  Aeder & domdole oo T non
Faage 106 & domicibe | D oW S non - o oul, b gueile Sbquenae et pour quelle(t) sctknds |

ATCD médican ot chireposss ;... kb e itk o Bt bicte et ttcttctecidettcls

Waccination ;
5 COVID-1% + dermander il infection ifoente au SARS-CoW-1 : = oul £ men ot nombre de dowed : .
= Giipge £ o dul S Roh SRon mals une vaidinatien el pidvue - o veicine habllusllement comie la
Eripgse en suloree ke : S oul S nea
" PREMOYEE | 0 S 0 ReE 0 R digibile
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= Jona| Coowloron  Cnen dligible
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REALISATION DE BILANS DE VACCINATION : MISE
EN CEUVRE AUXHGC
' el

de grand
cognac

Service Pharmacie

Détermination du statut vaccinal & partir de 3 sources

minimum
Entretien pharmaceutique ciblé sur la vaccination en C’EST LA SAISON DE LA
GRIPPE : VACCINEZ-
VOUS !

== fonction des rattrapages a effectuer
Remise de documents explicatifs aux patients
Se faire vacciner contre la grippe
chaque année est le meilleur

moyen de prévenir la grippe

"~ Proposition de rattrapage pendant I'hospitalisation ou en

ville

)
Tracabilité de I'acte dans DMP

-

—

Lien Hopital - ville
Transmission CR avec mentions des rattrapages vaccinaux

effectués ou a effectuer en ville

@MEDllJOURNEE REGIONALE OMEDIT NOUVELLE-AQUITAINE - 18 NOVEMBRE 2025
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hépitaux
de grand
COgnac

Hépitaux de Grand Cognac

Service Pharmacie

FAITES-VOUS
VACCINER CONTRE LE
PNEUMOCOQUE !

La vaccination contre le
pneumocogque vous protége
pendant plusieurs années



fOJET « VACCINATION DES PERSONNES A RISQUES”

Entretien pharmaceutique

Determination SV COVID-19, O
ciblé sur la vaccination

grippe et pneumocoque

~, -
Q it % p

"R

Presentation du schéma vaccinal (renfort

motivation, bénéfices, réticences)
Document éducatif remis au patient i§

RER

> 3 Sources C @Orgunlsqtmn du rattrapage

vaccinal et Lien Hopital-Ville
Suivi de la réalisation des rattrapages

C Vaccination des patients ayant acceptés un
ol B rattrapage pendant 'hospitalisation

) ~ - ___f,: Ordonnance meédicale si rattrapage a effectuer
_ lorsdu RAD

30 Jours Transmission du CRH de sortie aux PSV avec
mention du SV et des rattrapages a effectuer

(om EDIT ;0URNEE REGIONALE OMEDIT NOUVELLE-AQUITAINE - 18 NOVEMBRE 2025 31

Houvelle-Aquitaine.



90
80
70

£ 888

20
10

100%

N

PROJET « VACCINATION DES PERSONNES A RISQUES”

L0 Médecine et Maladies Infectieuses Formation

Vaccination des patients a risque:quelrole
pour le pharmacien hospitalier?

62 patients ont bénéficié d’un EP et 55 patients (88,7%) ont accepté un rattrapage pour une ou plusieurs vaccinations

| sV aladmission |

%

53,2% 54,8%
45,2%

GRIPPE

82,2%
33,9%
13%

I_I

PNEUMOCOQUE

129%

CovID

Motifs de refus de vaccination

Avant EP Aprés EP Avant EP Aprés EP Avant EP Aprés EP
COVID GRIPPE PNEUMOCOQUE
Vaccination jugée inutile Il Feur des El
Vaccination non recommandée par Psv [l AEG
B Isclement social

60
40
20

0

Méconnaissance schéma vaccinal

Proportion de patients ayant accepté un
rattrapage vaccinal

100%
100 % .
[ Vaccination a I’'hopital
80 Vaccination en ville
60,7%
B sv complet 60 50%
[ sVvincomplet 40
MNon vacciné
- 20
0 |
COVID GRIPPE PNEUMOCOQUE
Suivi téléephonique a J+30 8V a la sortie |
non vaccinés 100% Avant EP
100°% ]
82% B Apres EP
80
60 53,20% 54,80% 50%
40
20 13%
vaccinés 0
17/30 pati contactds CovID GRIPPE PNEUMOCOQUE 32



PROJET <+AMELIORATION DE LA COUVERTURE VACCINALE
ANTIPNEUMOCOCCIQUE DES PATIENTS ATTEINTS
D'INSUFFISANCE CARDIAQUE EN HDJ

J

IC et risque d'infections respiratoires

Vulnérabilité des insuffisants
cardiaques

- (D
SBEBEBB88
BEBEBEB

fet

ifuil

Pneumonies a Streptococcus pneumoniae :

réle majeur dans décompensations
cardiaques -
évitable

(5MED|T JOURNEE REGIONALE OMEDIT NOUVELLE-AQUITAINE - 18 NOVEMBRE 2025

hopitaux
de grand
cognac
2
Risque pneumococcique
Risque doublé de pneumonie et
mortalité quadruplée par rapport &
la population genérale
ok



PROJET . AMELIORATION DE LA COUVERTURE VACCINAL JJ I
ANTIPNEUMOCOCCIQUE DES PATIENTS ATTEINTS e
D'INSUFFISANCE CARDIAQUE ENHDJ EEE,{:?“'

IC et risque d'infections respiratoires

Vaccination contre le pneumoccocoque = principal levier de prévention des infections

respiratoires chez les IC mais CV de seulement 3%

- on o Mo
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ANTIPNEUMOCOCCIQUE DES PATIENTS ATTEINTS ooiraus

de grand

D'INSUFFISANCE CARDIAQUE EN HDJ cognac

PROJET . AMELIORATION DE LA COUVERTURE VACCINAL JJ “

Bilan de vaccination en HDJ de cardiologie

Détermination SV @ Entretien pharmaceutique
antipneumococcique ciblé sur la vaccination
Présentation du schema vaccinal (renfort

' E.: g %r motivation, bénéfices, réticences)
L5 D M P E_’_ Document éducatif remis au patient \Q
' Q

> 3 Sources i Ordonnance médicale pour
— - rattrapage vaccinale si acceptation
du patient

Suivi de la réalisation effective de la
vaccination antipneumococcique CR pharmaceutique
tranmis au

professionnel de santé

‘ de ville
DM P

3 mols




PROJ“ET <+AMELIORATION DE LA COUVERTURE VACCINAL JJ I
ANTIPNEUMOCOCCIQUE DES PATIENTS ATTEINTS ooiraus
D'INSUFFISANCE CARDIAQUE EN HDJ coghac

Evaluer I'impact de la réalisation des bilans de vaccinations effectués par le
pharmacien hospitalier en HDJ sur la CV antipneumococcique des patients
atteints d’IC

v ldentification des facteurs determinants d’adhésion a la vaccination

o Analyse des motifs de refus ou de non réalisation de la vaccination
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PROJ“ET <+AMELIORATION DE LA COUVERTURE VACCINAL JJ ll
ANTIPNEUMOCOCCIQUE DES PATIENTS ATTEINTS

hopitaux
D'INSUFFISANCE CARDIAQUE EN HDJ o
@ ETUDE RETROSPECTIVE, MONOCENTRIQUE TYPE AVANT/APRES
-~ gl Dossiers medicaux informatises
CR consultations pharmaceutiques
DMP

PERIODE ETUDIEE

16 mois
Du 09/01/2024 au 30/04/2025

POPULATION ETUDIEE

ARMRRR Consentement oral, libre, éclairé (MR-004 n°2235460v0 de la CNIL)
Adultes atteints d'IC admis en HDJ de cardiologie
(exclusion patients Cl meédicale a la vaccination)
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PROJET . AMELIORATION DE LA COUVERTURE VACCINAL JJ I
ANTIPNEUMOCOCCIQUE DES PATIENTS ATTEINTS h;p}:m
D'INSUFFISANCE CARDIAQUE EN HDJ coghac

POPULATION ETUDIEE >

/ profil de patients inclus
similaire [

§ !
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PROJET . AMELIORATION DE LA COUVERTURE VACCINAL JJ l
ANTIPNEUMOCOCCIQUEDES PATIENTS ATTEINTS ooiraus
D'INSUFFISANCE CARDIAQUE EN HDJ coghac

Statut vaccinal antipneumococcique a I'admission en HDJ

| |

/O Littérature :

CV = 3% 4

Patients avec un SV complet & I'admission Patients non & jour de leur vaccination
(pas de conciliation vaccinale) antipneumococcique & l'admission
N = 8 (7,5%) N = 98
Patients non vaccinés Patients ayant un SV
N = 95 (89,6%) incomplet
N =3 (2,8%)

Patients décédés apres L
I'hospitalisation
CV a 'admission : el
7.5 %
Patients suivis pour I'analyse du SV a 3 mois

N = 96
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PROJET . AMELIORATION DE LA COUVERTURE VACCINAL JJ I
ANTIPNEUMOCOCCIQUE DES PATIENTS ATTEINTS h;p}:m

D'INSUFFISANCE CARDIAQUE EN HDJ coghac

Couverture vaccinale post-intervention pharmaceutique et suivi a 3 mois

Patients éligible @ un rattrapage
vaccinale

N =98
I . |
Acceptation du rattrapage vaccinal Refus d’'un rattrapage vaccinal immeédiat
N =83 (84,7%) N =15 (15,3%)
1
[ |
Vaccination effective Absence de rattrapage
antipneumococcique vaccinal
N =52 (54,2%) N = 29 (35,8%)
| l ;
Délai de réflexion Manque de temps Oubli
supplémentaire M= 17 (58,6% ) M= 7 (24,1%)
souhaité N=5 (17,2%) CV post-intervention : 54.2%

Impact significatif d'un parcours
vaccinal en HDJ mené par les
pharmaciens sur l'adheésion
vaccinale
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PRO. ET .AMELIORATION DE LA COUVERTURE VACCINAL JJ l
ANTIPNEUMOCOCCIQUE DES PATIENTS ATTEINTS '
Dl

hopitaux

UFFISANCE CARDIAQUE EN HDJ coghac

Facteurs determinants d’adheéesion a la vaccination : sexe des

[ ]
patients
/ (O
/ I Littérature :
Vaccination antipneumococcique a 3 mois 5959 : pas un fﬂcteur_ Pré_'dictif
aprés une conciliation vaccinale réalisée en significatif de “c'f'““t'“n
HDJ antipneumococcique [
Qui Non
Hommes 39 (60%) 26 (41,9%)
Femmes 13 (42%) 18 (58%)
Effectif total (n=96) 52 (54.2%) A4 (45,8%)

Aucune différence statistiguement significative (p=0,097)
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hopitaux
de grand
cognac

Facteurs determinants d’adhesion a la vaccination : classe
d’'age
/ Littérature :

/ Disparités en

fonction de I‘&ge[m

Vaccination antipneumococcique @ 3 mois aprés une

conciliation vaccinale réalisée en HDJ

QOui Non
<75 ans 18 (75%) 6 (25%)
> 75-84 ans 12 (39%) 19 (61%)
> 85 ans 22 (54%) 19 (46%)
Effectif total (96) 52 (54.2%) A4 (45,8%)

9

Association significative entre la classe d'age et la réalisation effective de la
vaccination (p =0,028)
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JET .AMELIORATION DE LA COUVERTURE VACCINAL JJ l
ANTIPNEUMOCOCCIQUE DES PATIENTS ATTEINTS wooitaus
D*INSUFFISANCE CARDIAQUEENHDJ coghac

Facteurs déeterminants d’'adhesion a la vaccination : vaccination

(O

l Littérature :

e . o Vaccination antigrippale =
conciliation vaccinale réealisée en HDJ facteur prédictif fort

antigrippale

Vaccination antipneumococcique @ 3 mois aprés une

d'acceptation de

QOui Non vaccinations
Vacciné contre la recommandées 7
. 28(66,7%) 14(33.3%)
grippe
Non vucnrre contre D4(44.4%) 30(55.6%)
la grippe
Effectif total (n=96) 52 (54,2%) 44 (45,8%)

v

Association significative entre vaccination antigrippale et réalisation du
rattrapage vaccinal antipneumococcique (p = 0,03)
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PROJET . AMELIORATION DE LA COUVERTURE VACCINAL JJ l
ANTIPNEUMOCOCCIQUE DES PATIENTS ATTEINTS
DI

/

hopitaux

SUFFISANCE CARDIAQUE EN HDJ coghac

Facteurs déterminants d’adhésion a la vaccination : profil de

/( Litterature :

L'implication d'un professionnel
spécifiquement formeé a
I'entretien motivationnel prime
sur le niveau de diplome

/ I'intervenant

Vaccination antipneumococcique @ 3 mois aprés une

conciliation vaccinale réealisée en HDJ

Oui Non 1]
Pharmacien 28 (63,6%) 16 (36,4%)
Interne en 24 (46.1%) 28 (53.9%)
pharmacie
Effectif total (n=96) 52 (54,2%) 44 (45,8%)

Aucune différence statistiquement significative (p=0,08/7)
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PRESCRIPTIONS DES VACCINS PARLE JJ[I
PHARMACIEN HOSPITALIER

hopitaux
de grand
cognac

=] Prescription depuis Mai 2025 rr‘|' Initiation en HDJ de cardiologie puis

[:7]
M extension progressive aux autres secteurs

& - F - __mr_ e . ;
2 & Retours positifs des équipes médicales !;i Trés bonne adhésion des patients
| | e
nitee 1e 22/16/2025 & D010 [Sotte e 22/06/2025 3 2359 Talle
Q| Chambre i Faids |
|UF resp. EG |HE|pita| de jour [tél. - 05 458014 50) [Hnspilalisati0n|L|Fhél:u. E015 |H|5|:|ita| de jour [tel. : 05 458014 50) [Hospitalisalinn| Créat. |

[thilisaleur connecté  Dr&YADI Meriam 1 lﬂllergie[s] o I|:| Autonome

Vaccin Prevenar 20, AG STREFTOCOCUUS PNEUMOCOCCUS, susp inj, srg 0.5 mL {voie intramusculaire) : 1 dose vaccinante

Vaccin REPEVAX, susp inj en seringue préremplie (voie intramusculaie) 1 dose vaccinante

Condition d'administration : Vaccingtion dans le muscle deftoide. Chez le patient sous anticoagulants ou présentant un trouble de hémostase ou de la coagulation la vaccination doit &re suivie dune
compression forte et prolongée durant 2 minutes
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LE P ARMACIENHOSPITALIER: ACTEURDE SANTE JJll
PUBLIQUE AU SEIN DEL"HOPITAL nopitaus

de grand
cognac

Quiz Time

5 questions pour tout savoir sur la grippe et son vaccin

2

antigrippale et COVID-19 du personnel

_—— SYCETM

% Implication active dans la campagne de vaccination

B Activer (s répanses par S3.
Jovez et gagnez!
des places de cinéma, un parfum, des produits Clarins

w
L 1P -
- e - "=
rad =~
o X
O | *
=
1
p = E
. et bien d'autres lots pour les meilleurs participants

C% Actions de communication & pédagogie auprés des

-

équipes soignantes (Quizz, challenge ...)

CAFE INFO VACCIN =~
29 Organisation de temps d'échange et de formation (Cafés “UN PETIT GESTE POUR VOUS,
Vaccins) ‘f UN GRAND PAS POUR LA
i SANTE DE TOUS"

46
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CONCLUSION I

hopitaux
de grand
cognac

N Le pharmacien hospitalier joue un role essentiel dans la stratégie vaccinale dans les

.,_.",‘ _- ’ ® J"
) établissements de santé
Aupreés des patients :
ip . . g . . . .
158 ¢ |l identifie les besoins vaccinaux et organise le parcours vaccinal
¢ |l informe, rassure et accompagne les patients
e || contribue activement & 'amélioration de la couverture vaccinale
N

A Auprés du personnel des établissements de santé

] AL ¢ || fédere et mobilise les équipes autour de la prévention

¢ || participe & la campagne de vaccination du personnel et développe des actions
innovantes
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