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COUVERTURE VACCINALE CONTRE LA GRIPPE SAISONNIERE DE 2016-2017 AU CANADA

Le présent rapport résume les résultats de I'Enquéte nationale sur la couverture vaccinale
contre la grippe de 2016-2017 au Canada. Des entrevues téléphoniques ont été menées
du 14 février au 5 mars 2017 pour recueillir des renseignements sur la vaccination antigrippale
au Canada pendant la saison 2016-2017. En tout, 2 024 adultes ont été interviewés. La
couverture a été estimée pour les adultes en général et pour deux sous-groupes pour lesquels
le vaccin est particulierement conseillé : les personnes dgées (65 ans et plus) et les adultes de
18 a 64 ans ayant un probléme de santé chronique (PSC). La vaccination antigrippale des
enfants (n=861) qui habitaient chez les participants a également été mesurée.

Principaux constats

* La couverture vaccinale était plus élevée chez les adultes de 65 ans et plus (69 %)
que chez les adultes de 18 a 64 ans avec un PSC (37 %). La couverture vaccinale
des deux groupes étaient inférieure a I'objectif national de 80 %.

* La plupart des adultes qui ont regu le vaccin antigrippal ont été vaccinés au début
de la saison grippale, en octobre ou en novembre 2016 (75 %). Les cliniques
médicales (33 %) et les pharmacies (28 %) étaient les lieux de vaccination les plus
souvent mentionnés.

* Les adultes de 65 ans et plus ou de 18 a 64 ans avec un PSC sont plus a risque
de subir des complications de la grippe. Seulement 36 % et 47 %, respectivement, ont
déclaré qu’on leur avait conseillé de recevoir le vaccin antigrippal I'année précédente.

 S'étre fait conseiller la vaccination par un professionnel de la santé était
significativement associé a la vaccination chez les adultes de 18 a 64 ans avec
ou sans PSC.

* La raison de se faire vacciner la plus fréquente chez les adultes était pour prévenir
I'infection et ne pas étre malade (45 %). La raison de ne pas se faire vacciner
la plus fréquente était que cela n'était pas nécessaire ou pas recommandé ou
I'absence de risque (48 %).
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INTRODUCTION

La grippe (ou influenza) se manifeste habituellement de novembre a avril dans I'hémisphere
nord. Au Canada, en moyenne, 12 200 hospitalisations et 3 500 décés sont attribuables a la
grippe chaque année(1). Les tres jeunes enfants et les personnes dgées sont les plus a risque
de devoir étre hospitalisés a cause de la grippe.

La meilleure fagon de prévenir la grippe et ses complications est de se faire vacciner. |l

est important de se faire vacciner chaque année pour deux raisons. D'abord, I'efficacité du
vaccin peut diminuer; il est donc important de se faire vacciner chaque année pour rester
protégé. Ensuite, les types (ou souche) de virus grippal en circulation changent habituellement
d'une année a l'autre. Les experts créent un nouveau vaccin chaque saison en fonction des
souches qui devraient circuler.

Les provinces et territoires lancent habituellement leurs programmes de vaccination en
octobre, et le meilleur moment pour obtenir le vaccin est d’octobre & décembre, avant que
la grippe commence a se propager dans la collectivité. Toutefois, la vaccination continue
d‘étre offerte tout au long de la saison grippale, tant que les virus circulent.

Le Comité consultatif national de I'immunisation (CCNI) recommande que toutes les
personnes de six mois et plus soient vaccinées annuellement contre la grippe saisonniere. La
vaccination est particulierement recommandé aux populations & haut risque de complications
de la grippe, soit :

e les enfants de 6 a 59 mois;

* les personnes atteintes de certains probléemes de santé chroniques;

* les personnes agées (65 ans et plus) (2).

Au Canada, un objectif de couverture de 80% a été établi pour la vaccination antigrippale
chez les 65 ans et plus et chez les personnes de moins de 65 ans ayant un probléme de
santé chronique(3). A I'échelle internationale, I'Organisation mondiale de la Santé a fixé un
objectif de couverture de 75 % chez les personnes agées(4).

Chaque année, il importe de mesurer la couverture vaccinale contre la grippe afin d’évaluer
les programmes de vaccination, de déterminer les sous-populations dont la couverture est
faible et de surveiller 'atteinte des objectifs nationaux du Canada en la matiere. Cette
information est également importante pour éclairer la planification des programmes de
vaccination contre la grippe dans les saisons subséquentes.

Le présent rapport décrit la couverture vaccinale contre la grippe pour la population adulte
générale, les enfants et certains groupes cibles pendant la saison grippale de 2016-2017
a partir des données du cycle 2016-2017 de I'Enquéte nationale sur la couverture vaccinale
contre la grippe.
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METHODOLOGIE

Echantillonnage

Cette enquéte a été réalisée par Léger Marketing. Des répondants de chaque province et territoire
ont été sélectionnés par composition téléphonique aléatoire. Les foyers utilisant des lignes
terrestres et ceux qui n'utilisaient que le cellulaire étaient inclus dans I'étude. Environ 23,7 %
des ménages canadiens n'utilisent que le cellulaire (5). Par conséquent, on a procédé a une
stratification pour sélectionner les répondants, de sorte que 23,7 % de I'échantillon final de
I'enquéte provenait de foyers avec cellulaire seulement. L'échantillonnage a été stratifié par
province et territoire pour s'assurer d’obtenir un nombre suffisant d’entrevues dans chaque région
du Canada. A I'aide des données de I'Enquéte nationale auprés des ménages de 2011, toutes les
estimations de I'enquéte auprés des adultes ont été pondérées pour représenter la population
canadienne selon |'age, le sexe, la province ou le territoire de résidence et la langue maternelle.
Pour les adultes, Léger a calculé et fourni les poids d'échantillonnage pour toutes les analyses.
Comme les données étaient disponibles au moment de I'analyse, les poids d'échantillonnage pour
les enfants ont été calculés a l'interne a I'aide des données du Recensement du Canada de 2016.
Les estimations de la couverture vaccinale contre la grippe chez les enfants ont été pondérées
pour représenter la population selon I'age, le sexe et la province ou le territoire de résidence.

Collecte de données

Léger a mené les entrevues du 14 février au 5 mars 2017. Les données ont été recueillies au
moyen d’entrevues téléphoniques assistées par ordinateur. En tout, 2 024 adultes ont été
interviewés sur leur vaccination antigrippale pour la saison 2016-2017, leurs raisons de recevoir
ou non le vaccin, leurs interactions avec des professionnels de la santé ou des thérapeutes en
médecines douces. Certaines données démographiques ont également été recueillies. Enfin, les
répondants qui étaient parents ou tuteurs d'enfants vivant dans le méme foyer se faisaient poser
des questions supplémentaires sur la vaccination antigrippale de ces enfants.

Analyse statistique

La couverture vaccinale a été estimée comme le nombre de réponses positives (c.-a-d. personnes
vaccinées) exprimé en pourcentage de la somme des réponses positives et négatives (les
personnes qui ne savaient pas ou ont refusé de répondre étant exclues). Des proportions
pondérées simples ont été calculées pour le lieu, le mois et les raisons de la vaccination ou non
chez les adultes. La régression logistique a été utilisée pour évaluer les associations possibles
entre la recommandation du vaccin antigrippal par un professionnel de la santé et la vaccination
antigrippale. Les rapports de cotes (RC) non ajustés et ajustés et les intervalles de confiance a 95 %
ont été estimés. Les facteurs avec une valeur p<0,1 dans les régressions logistiques simples ont été
inclus dans les régressions multiples pour tenir compte des facteurs de confusion potentiels. Pour
les estimations de la couverture vaccinale chez les enfants, I'analyse a été ajustée pour l'effet de
grappes, c'est-a-dire le fait que les enfants d'un méme foyer sont plus susceptibles d'avoir le méme
statut vaccinal. Il était impossible d'appliquer les pondérations de population aux enfants dont les
données sur le sexe, I'dge ou la province ou le territoire de résidence étaient manquantes. Les
enfants pour qui ces données étaient manquantes (n=15) ont donc été exclus des analyses finales.
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RESULTATS ET DISCUSSION

1. Couverture vaccinale chez les adultes

Au total, 2 024 adultes ont été interviewés durant I'Enquéte nationale sur la couverture
vaccinale de 2016-2017. Dans I'ensemble, environ 36 % des adultes de 18 ans et plus
(n=2 024) ont déclaré avoir regu le vaccin antigrippal de 2016-2017 (tableau 1). La couverture
vaccinale était de 37 % chez les adultes de 18 & 64 ans avec un PSC et de 69 % chez les
adultes de 65 ans ou plus (tableau 1). Cette proportion est inférieure a I'objectif national de
80 % pour les adultes a plus haut risque de complications de la grippe (3).

TABLEAU 1. Couverture vaccinale contre la grippe chez les adultes (n=2 024) selon le groupe
d'age et les problémes de santé, Enquéte nationale sur la couverture vaccinale contre la
grippe au Canada, 2016-2017

COUVERTURE VACCINALE CONTRE LA GRIPPE

GROUPE D'AGE (ANNEES) (INTERVALLE DE CONFIANCE DE 95 %)

Tous les adultes (18 ans et plus) 2024 35,8 (33,5-38,1)
18-49 ans 804 22,7 (19,4-25,9)
50-64 ans 642 38,2 (34,2-42,3)
65 ans et plus 578 69,5 (65,5-73,4)

18-64 ans
18ééi4 ans qui o'nt des 407 37,0 (31,9-42,1)
problémes chroniques
18 & 64 ans sans problémes chroniques 1039 25,1 (22,1-28,0)

n = nombre de répondants (non pondéré).

Les résultats de I'Enquéte de 2016-2017 sont semblables aux estimations de I'Enquéte

nationale sur la couverture vaccinale de 2015-2016 (figure 1) ol la couverture vaccinale était
de 34 % chez les adultes de 18 ans et plus, de 37 % chez les adultes de 18 & 64 ans avec un
PSC et de 65 % chez les adultes de 65 ans ou plus (6).
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FIGURE 1. Couverture vaccinale contre la grippe saisonniere, Enquéte nationale sur
la courveture vaccinale contre la grippe, de saisons grippales 2015-2016 et 2016-2017
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(18+) problémes de santé problémes de santé

2. Mois et lieu de vaccination chez les adultes vaccinés

L'activité grippale saisonniere peut commencer dés novembre dans I'hémisphére nord (2). Par
conséquent, les campagnes de promotion dans les provinces et les territoires encouragent les
adultes canadiens a recevoir le vaccin au début de la saison, avant que la grippe ne commence
a circuler dans la collectivité. Pendant la campagne de vaccination contre la grippe de 2016-2017,
la plupart des adultes vaccinés (n=853) |'ont été t&t dans la saison grippale, en octobre ou
novembre 2016 (n=646) (tableau 2.1).

TABLEAU 2.1. Mois de vaccination chez les adultes de 18 ans et plus (n=853)*, Enquéte
nationale sur la couverture vaccinale contre la grippe au Canada, 2016-2017

PROPORTION DE PERSONNES VACCINEES AU COURS

MoIS n DU MOIS (INTERVALLE DE CONFIANCE A 95 %)
Septembre 2016 36 4,2 (2,6-5,8)

Octobre 2016 312 37,6 (33,8-41,3)

Novembre 2016 334 37,1 (33,5-40,7)

Décembre 2016 73 8,7 (6,60-10,8)

Janvier 2017 31 4,2 (2,5-5,9)

Février 2017 7 0,7 (0,2-1,2)

n = nombre de répondants (non pondéré)
* 60 répondants ne se souvenaient pas du mois de vaccination.
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Comme en 2015-2016, les lieux de vaccination les plus souvent mentionnés par les adultes
étaient les cliniques médicales et les pharmacies (tableau 2.2).

TABLEAU 2.2. Lieu de vaccination chez les adultes de 18 ans et plus (h=853)*, Enquéte
nationale sur la couverture vaccinale contre la grippe au Canada, 2016-2017.

PROPORTION DE PERSONNES VACCINEES SELON

LIEU DE VACCINATION LE LIEU (INTERVALLE DE CONFIANCE A 95 %)

Clinique médicale 289 32,7 (29,1-36,2)
Pharmacie 233 27,9 (24,4-31,4)
Clinique temporaire de vaccination 98 11,4 (8,9-13,9)
CLSC/centre de santé communautaire 95 10,2 (8,0-12,4)
Travail 66 8,9 (6,6-11,2)
Hépital 48 6,7 (4,7-8,7)
Autref 22 2,1(1,2-3,1)

n = nombre de répondants (non pondéré)

* Deux répondants ne se souvenaient pas de leur lieu de vaccination.

 La maison de retraite était incluse dans la catégorie «autre ».

** Le coefficient de variation est supérieur a 16 %; par conséquent, les estimations doivent étre interprétées avec prudence en raison
d'un niveau d'erreur plus élevé.

3. Raisons de la vaccination chez les adultes

Chez les adultes vaccinés pendant la saison 2016-2017 (n=853), 99 % (n=848) ont donné au
moins une raison (tableau 3).

Pour prévenir I'infection était la raison la plus souvent mentionnée par tous les adultes (45 %)
et les sous-groupes (35 % a 51 %). Chez les adultes de 18 a 64 ans avec un PSC, étre a risque
en raison d’un probléme de santé a également été une raison couramment mentionnée pour
se faire vacciner (31 %), tandis que chez les adultes de 65 ans ou plus, recevoir le vaccin
annuellement (23 %) et recommandé par un professionnel de la santé (12 %) ont été les
raisons les plus souvent mentionnées.
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TABLEAU 3. Raisons les plus fréquentes de se faire vacciner contre la grippe chez les adultes
de 18 ans et plus, Enquéte nationale sur la couverture vaccinale contre la grippe au Canada,
2016-2017

RAISON % (IC A 95 %)
Tous les adultes Pour prévenir I'infection/ne pas étre malade 44,6 % (40,8-48,5)
(18 ans et plus)
(n=848)* Exigé par le lieu de travail 16,0 % (12,8-19,2)
Recevoir le vaccin annuel 13,3% (10,9-15,7)
18-64 ans sans PSC Pour prévenir l'infection/ne pas étre malade 43,9 % (37,1-50,7)
(n=282) P P
Exigé par le lieu de travail 25,3 % (19,2-31,4)
Sinon vacciné, peut transmettre la maladie aux 9.0 % (5.,6-12,4)
personnes a risque
18-64 ans avec PSC Pour prévenir I'infection ou ne pas étre malade 352 % (27,1-43,2)
(n=165) P P
A risque en raison d'un probléme de santé 31,0% (23,1-38,9)
Exigé par le lieu de travail 18,0 % (11,1-24,9)
65 ans et plus Pour prévenir l'infection ou ne pas étre malade 51,0% (45,9-56,2)
(n=401) P P
Recevoir le vaccin annuel 22,6 % (18,3-26,8)
Recommandé par un professionnel de la santé 12,4 % (8,8-15,9)

Remarque : Les répondants pouvaient donner plus d’une raison de se faire vacciner.

n = nombre de répondants (non pondéré)

PSC — Probleéme(s) de santé chronique(s)

IC - Intervalle de confiance

* Cing répondants ont refusé de donner une raison.

** | e coefficient de variation est supérieur a 16 %; par conséquent, les estimations doivent étre interprétées avec prudence en raison
d'un niveau d'erreur plus élevé.

4. Raisons de la non-vaccination chez les adultes

Parmi les adultes non vaccinés pendant la saison 2016-2017 (n=1 171), 98 % (n=1 149) ont
donné au moins une raison (tableau 4).

La raison la plus souvent mentionnée était la croyance de ne pas en avoir besoin ou ne pas
étre a haut risque (48 %). Cette constatation se maintenait dans tous les groupes adultes,

y compris les adultes qui sont en fait a plus haut risque de complications de la grippe. Ne
pas croire a |'efficacité du vaccin et le manque de temps étaient également des raisons
mentionnées dans tous les sous-groupes adultes (tableau 4). Les rapports des médias sur les
faibles niveaux d'efficacité du vaccin ou le manque de concordance entre les souches du virus
dans le vaccin et les souches circulant pendant certaines saisons grippales peuvent contribuer
a ces croyances (7).

7
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TABLEAU 4. Les trois raisons les plus fréquentes de ne pas recevoir le vaccin antigrippal chez
les adultes de 18 ans et plus, Enquéte nationale sur la couverture vaccinale contre la grippe
au Canada, 2016-2017

RAISON % (IC A 95 %)

Tous les adultes J‘e n'en ai pas besom/p?s une personne a haut 485 (45.2-51 8)
(18 ans et plus) risque/pas recommandé pour moi
(n=1149)*

Je ne crois pas a |'efficacité du vaccin 19,2 (16,6-21,7)

Pas le temps 15,1 (12,5-17,6)
18-64 ans sans PSC J.e n‘en ai pas besom/pz{js une personne a haut 49,1 (45,0-53,2)
(n=738) risque/pas recommandé pour moi

Je ne crois pas a I'efficacité du vaccin 20,0 (16,8-23,2)

Je n’en avais pas le temps 15,6 (12,4-18,9)
18-64 ans avec PSC J}e n‘en ai pas besom/p?s une personne a haut 46,7 (39,7-53.8)
(n=237) risque/pas recommandé pour moi

Je ne crois pas a |'efficacité du vaccin 16,6 (11,5-21,7)

Pas le temps 15,3** (10,3-20,4)
65 ans et plus J}e n'en ai pas besom/pz/ﬂs une personne a haut 477 (39,8.55,6)
(n=174) risque/pas recommandé pour moi

Je ne crois pas a I'efficacité du vaccin 18,3 (12,3-24,2)

Pas le temps 10,2** (5,9-14,6)

Remarque : Les répondants pouvaient donner plus d’une raison de ne pas recevoir le vaccin.

n = nombre de répondants (non pondéré)

PSC — Probleme(s) de santé chronique(s)

IC - Intervalle de confiance

* Cing répondants ont refusé de donner une raison

** Le coefficient de variation est supérieur a 16 %; par conséquent, les estimations doivent étre interprétées avec prudence en raison
dun niveau d'erreur plus élevé.

5. Conseils favorables a la vaccination

L'enquéte déterminait si les répondants s'étaient fait conseiller ou déconseiller de se faire
vacciner au cours de |'année précédente. Cette information peut aider & mieux comprendre
les occasions manquées de vaccination antigrippale et ce qui influence la non-vaccination.
Environ 40 % des adultes ont déclaré qu’on leur avait conseillé de se faire vacciner contre
la grippe au cours des 12 mois précédents (tableau 5.1). Ces conseils provenaient principalement
de professionnels de la santé (47 %), d’ amis (21 %) et de collegues ou d’employeurs

(17 %) (tableau 5.2).

Parmi les adultes a haut risque de subir des complications de la grippe, 47 % des adultes
de 18 a 64 ans s'étaient fait conseiller de recevoir le vaccin antigrippal I'année précédente,
comparativement a 36 % des adultes de 65 ans et plus (tableau 5.1).
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TABLEAU 5.1. Adultes auxquels on a conseillé de se faire vacciner au cours des 12 mois précédents
(n=2 024)*, Enquéte nationale sur la couverture vaccinale contre la grippe au Canada, 2016-2017

GROUPE D'AGE (ANNEES) % (IC A 95 %)

Population totale 18 ans et plus) 40,2 (37,7-42,7)
18 a 64 ans sans problémes chroniques 391 (35,7-42,4)
18 a 64 ans qui ont des problémes chroniques 47,4 (42,0-52,8)
65 ans et plus 36,1 (32,0-40,3)

n = nombre de répondants (non pondéré)

IC - Intervalle de confiance

* Huit répondants ont refusé de répondre ou ne se souvenaient pas si on leur avait conseillé de se faire vacciner contre la grippe au cours
des 12 derniers mois.

TABLEAU 5.2. Les sources d'information favorable a la vaccination les plus souvent
mentionnées par les 18 ans et plus, Enquéte nationale sur la couverture vaccinale contre
la grippe au Canada, 2016-2017

GROUPE D'AGE SOURCE(S) D'INFORMATION

p CONSEILLANT DE SE FAIRE % (IC A 95 %)
(ANNEES) VACCINER
Professionnel de la santé? 46,9 (42,9-50,9)
Population totale
(18 ans et plus) Amis 211 (17,7-24,4)
(n=782)*
Collegue/employeur* 17,3 (14,1-20,5)

IC - Intervalle de confiance

TComprend les médecins de famille, les infirmieres praticiennes et les pharmaciens.

* Sept cent quatre-vingt-sept adultes de 18 ans et plus ont déclaré qu’on leur avait conseillé de se faire vacciner; cing répondants ont
refusé de mentionner les personnes qui leur donné ce conseil.

** Le coefficient de variation est supérieur a 16 %; par conséquent, les estimations doivent étre interprétées avec prudence en raison
d'un niveau d'erreur plus élevé.

Remarque : Les répondants pouvaient donner plus d'une réponse.

Il est important de savoir si un professionnel de la santé a conseillé aux adultes de se faire vacciner
pour déterminer les occasions manquées. Environ 25 % des adultes a risque ont déclaré qu’un

professionnel de santé leur avait conseillé de se faire vacciner au cours de I'année précédente
(tableau 5.3). Environ 14 % des adultes de 18 & 64 ans sans PSC ont déclaré qu’un professionnel
de la santé le leur avait conseillé. En outre, s'étre fait conseiller par un professionnel de la santé de
se faire vacciner était significativement associé a la vaccination antigrippale dans les trois groupes
étudiés (tableau 5.3).

9
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TABLEAU 5.3. Association entre s’étre fait conseiller par un professionnel de la santé’ de
se faire vacciner et la vaccination antigrippale chez les adultes de 18 ans et plus (n=2 024)*,
Enquéte nationale sur la couverture vaccinale contre la grippe au Canada, 2016-2017

CONSEIL PAR UN

GROUPE D'AGE (ANNEES) PROFESSIONNEL DE RC NON AJUSTE RC AJUSTE

LA SANTE (IC A 95 %) (IC A 95 %) (C A 95 %)

18 a 64 ans sans PSC

Conseillé par professionnel 14,5(12,1-16,8) 2,82 (1,91-4,17) 2,79 (1,86-4,19)

N'a pas été conseillé par un s s

orofessionnel Référence Référence
18 a 64 ans avec PSC

Conseillé par professionnel 25,7 (21,0-30,4) 1,87 (1,14-3,07) 1,91 (1,13-3,23)2

N'a pas été conseillé Référence Référence
65 ans et plus

Conseillé par professionnel 25,4 (21,6-29,2) 1,31 (0,84-2,05) -

N'a pas été conseillé Référence -

n = nombre de répondants (non pondéré)

IC - Intervalle de confiance

T Comprend les médecins de famille, les infirmiéres praticiennes et les pharmaciens.

* Treize répondants ne se souvenaient pas si on leur avait conseillé de recevoir le vaccin antigrippal ou ont ont refusé de mentionner
les personnes qui leur donné ce conseil.

FSS = fournisseur de soins de santé.

2 Ajusté pour I'dge, le sexe, le niveau de scolarité et le revenu.

6. Conseils défavorables a la vaccination

Environ 14 % des 18 ans et plus ont déclaré qu’on leur avait conseillé de ne pas se faire vacciner
au cours des 12 mois précédents (tableau 6.1). Les amis (50 %) et les membres de la famille
(30 %) étaient les sources les plus fréquentes de ces conseils (tableau 6.2).

TABLEAU 6.1. Adultes auxquels on a conseillé de ne pas se faire vacciner au cours des 12 mois
précédents (n=2 024)*, Enquéte nationale sur la couverture vaccinale contre la grippe au
Canada, 2016-2017

GROUPE D'AGE (ANNEES) % (INTERVALLE DE CONFIANCE A 95 %)
Population totale (18 ans et plus) 14,2 (12,3-16,0)

18 a 64 ans sans problémes chroniques 13,5 (11,0-16,1)

18 a 64 ans avec des problémes chroniques 18,2 (14,0-22,3)

65 ans et plus 11,9 (9,1-14,7)

n = nombre de répondants (non pondéré)
* Douze répondants ont refusé de répondre ou ne se souvenaient pas si on leur avait conseillé de ne pas se faire vacciner au cours des
12 mois précédents.
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TABLEAU 6.2. Les sources d'informationconseillant de ne pas se faire vacciner, les plus
souvent mentionnées par les 18 ans et plus, Enquéte nationale sur la couverture vaccinale
contre la grippe au Canada, 2016-2017

A SOURCE(S)
gT\I?\IUEFI’EES)D AGE D'INFORMATIONCONSEILLANT % (IC A 95 %)
DE NE PAS SE FAIRE VACCINER

Amis 50,4 (43,3-57,5)
Population totale
(18 ans et plus) Membre de la famille 30,0 (23,2-36,8)
(n=264)*

Colléegue/employeur* 13,56%* (8,5-18,5)

IC - Intervalle de confiance

* Sept cent quatre-vingt-sept adultes de 18 ans et plus ont déclaré qu’on leur avait conseillé de ne pas se faire vacciner; cing répondants
ont refusé d'indiquer les personnes qui leur donné ce conseil.

** | e coefficient de variation est supérieur a 16 %; par conséquent, les estimations doivent étre interprétées avec prudence en raison
d'un niveau d'erreur plus élevé.

Remarque : Les répondants pouvaient donner plus d'une réponse.

7. Couverture vaccinale chez les enfants

Le CCNI recommande que tous les enfants de 6 mois et plus se fassent vacciner contre la
grippe saisonniére, en particulier les enfants de 6 a 59 mois qui sont a plus haut risque de
subir des complications de la grippe (2). Les enfants 4gés d’au moins six mois et de moins
de neuf ans qui n"ont jamais été vaccinés contre la grippe saisonniére doivent recevoir deux
doses du vaccin, a un intervalle minimal de quatre semaines entre les doses (2).

Chez les enfants vivant dans le ménage des répondants adultes (n=861), 24 % ont recu le
vaccin (tableau 7). Selon la recommandation du CCNI, les enfants 4gés d'au moins 6 mois et de
moins de 9 ans (n=37) auraient di recevoir deux doses de vaccin pendant la saison 2016-2017.
Moins de la moitié (n=12) avait recu deux doses au moment de |'entrevue.

TABLEAU 7. Couverture vaccinale contre la grippe chez les enfants (n=861)*, Enquéte nationale
sur la couverture vaccinale contre la grippe au Canada, 2016-2017

COUVERTURE VACCINALE (INTERVALLE

GROUPE D'AGE (ANNEES) n DE CONFIANCE DE 95 %)
Tous les enfants (6 mois a 17 ans) 861 23,9 (20,8-27,1)
6 mois a 4 ans 210 26,5 (20,1-32,9)
5a12ans 429 23,0 (18,5-27,4)
13317 ans 222 23,2 (17,0-29,4)

Il était impossible d'attribuer un poids d'échantillonnage aux enfants dont les données sur le sexe, I'dge ou la province ou le territoire de
résidence étaient manquantes. Les parents n’ont pas indiqué le sexe pour 15 enfants. Ceux-ci ont donc été exclus de I'ensembile final de
données. Dix-huit enfants de moins de 6 mois ont été exclus de |'analyse, car le vaccin est recommandé pour les enfants de 6 mois ou plus.
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FORCES ET LIMITES

Les participants ont été interviewés dans les six mois suivant le début de la campagne de
vaccination, ce qui limite la possibilité de biais de mémoire. Toutefois, le faible taux de réponse a
I'enquéte (20,3 %) augmente le risque de biais de non-réponse (c.-a-d. que les personnes qui
ont répondu a |'enquéte peuvent étre différentes de celles qui n'ont pas répondu) et limite la
représentativité de |'échantillon. Les estimations de la couverture sont fondées sur les antécédents de
vaccination auto-déclarés et peuvent entrainer une sous-estimation ou une surestimation de la
vaccination antigrippale. L'échantillonnage a été congu pour estimer la couverture vaccinale des
adultes seulement. Comme I'analyse des enfants est fondée sur un échantillon de commodité (c.-a-d.
les répondants adultes qui avaient des enfants dans le méme ménage), ces résultats sont moins
représentatifs qu’un échantillon direct d’enfants canadiens et ne sont peut-étre pas représentatifs
a |'échelle nationale.

La proportion de personnes agées dans |'enquéte qui ont déclaré s'étre fait conseiller de se
faire vacciner était plus faible que celle des adultes plus jeunes avec un PSC. Des biais cognitifs
dans le souvenir de I'information et des recommandations de comportement liés a la santé ont
été documentés dans la littérature (8). Le souvenir de l'information sur la santé peut étre
biaisé, selon que I'information et les recommandations concernant |'adoption de comportements
liés a la santé concordent avec les croyances d’une personne au sujet d'un probléme de santé
précis (8). Méme si la littérature n’a pas précisément mis I'accent sur la vaccination, il est
possible que les personnes qui ont regu le vaccin se souviennent mieux d'avoir obtenu de
I'information liée a la santé a I'appui de leur décision comparativement a celles qui n’ont
pas regu le vaccin.

CONCLUSIONS

La couverture vaccinale contre la grippe au Canada pour la saison grippale 2016-2017 demeure
sous-optimale et en dega de |'objectif national de couverture vaccinale de 80 % pour certains
groupes a plus haut risque de subir des complications de la grippe. Selon les résultats de la présente
enquéte, la couverture était plus proche de cet objectif chez les personnes adgées (69 %). Toutefois,
la vaccination antigrippale était nettement en deca de |'objectif national chez les adultes de
18 & 64 ans qui ont un PSC (37 %).

Des études ont démontré que se faire recommander la vaccination par un professionnel de
la santé est un facteur important associé a la vaccination antigrippale chez les adultes (9,10). La
présente enquéte a également révélé que se faire conseiller la vaccination par un professionnel
de la santé était significativement associé a la vaccination chez les adultes de 18 a 64 ans,
avec et sans PSC.

Chez les adultes a risque de subir des complications de la grippe, Environ 25 % des adultes a risque
ont déclaré qu'un professionnel de la santé leur avait conseillé de se faire vacciner. Le taux de
vaccination demeure faible chez les 18 a 64 ans avec un PSC, malgré le risque de subir des
complications de la grippe. Dans I'ensemble, les résultats de la présente enquéte laissent croire que
les professionnels de la santé pourraient jouer un réle important dans la vaccination dans ce groupe.
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