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Rougeole et coqueluche: des vaccins indispensables

On a tort de croire qu’il s’agit de ma-
ladies du passé. La rougeole et la co-
queluche n‘ont pas été éradiquées en
Europe et font encore réguliérement
des victimes. Pour preuve, I'épidémie
de rougeole qui régne actuellement en
Allemagne, en France et... en Belgique.

On pense généralement que la
rougeole n'est pas une maladie
grave: une banale maladie infan-
tile, se dit-on. Pourtant, elle fait en-
core des milliers de morts dans les
pays pauvres. Méme chez nous, la
rougeole peut étre la cause de com-
plications, assez fréquentes, par-
fois graves. Grace a la vaccination,
le nombre de cas a pu étre réduit
dans notre pays. Mais nous sommes
encore loin de I'avoir éradiquée.

4

DECRYPTAGE

Coté rougeole: 200 000 morts

dans le monde

Trés régulierement, on observe des foyers
de rougeole en Belgique. Ainsi, a la fin du
mois de mars, on a constaté une épidémie
a Gand: plus de 30 cas de rougeole confir-
mée y ont été enregistrés. Il y a trois ans,
137 cas avaient été déclarés a Anvers, au
sein d'une communauté juive orthodoxe.
En France, 5 000 cas de rougeole ont été
recensés |I'an dernier, dont cinq décés, se-
lon le Bulletin épidémiologique hebdoma-
daire. Elle a touché des enfants, mais aussi
des adultes: les plus de 20 ans représen-
taient 38 % des cas. La quasi-totalité des
cas déclarés n‘avait été vaccinée qu'a l'aide
d’une seule dose ou bien n'avait pas été
vaccinée du tout.

Une vaccination insuffisante est la raison
de cette persistance de la maladie en Eu-
rope. On considere que, pour éradiquer
la rougeole, il faudrait arriver a une cou-
verture vaccinale permanente d’au moins
95 % des enfants de moins de 2 ans. Nous
n'y sommes jamais arrivés en Belgique:
la couverture avait atteint 90 % en 1986,
mais elle a baissé depuis puisque, depuis
plus de dix ans, nous plafonnons a 85 %.

Un des pourfendeurs du vaccin
RRO a été pris la main dans le sac:
les méthodes de recherche d’An-
drew Wakefield étaient carrément
frauduleuses et sa motivation, ainsi
que celle de ses complices, était
toute simple: faire de l'argent.

Wakefield avait fait grand bruit, il y a douze
ans, en affirmant démontrer que le vaccin
combiné contre la rougeole, la rubéole
et les oreillons (RRO) pouvait provoquer
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En outre, en raison de l'intensification des
voyages et des mouvements de popula-
tion en Europe et dans fe monde, on ne
peut se contenter d'obtenir une bonne
couverture vaccinale seulement dans un
seul pays.

Dans les pays pauvres, les épidémies de
rougeole sont encore plus graves. La Ré-
publique démocratique du Congo, par
exemple, est confrontée depuis sep-
tembre 2010 a une épidémie de rougeole
qui a déja fait plus de 21 000 malades et
des centaines de décés. Cette épidémie
devient“incontrélable’, sinquiéte Méde-
cins sans frontiéres. La mortalité due a
la rougeole dépasse encore les 200 000
morts par an dans le monde, selon 'Or-
ganisation mondiale de la santé.

Des complications graves

La rougeole, qui est extrémement conta-
gieuse, engendre souvent des complica-
tions. Dans les pays riches, celles-ci sur-
viennent une fois sur cing. La moitié de
ces complications sont des pneumonies,
moins souvent des otites. Une autre com-
plication grave est 'encéphalite, laquelle
peut étre responsable de handicaps per-
manents ou méme d’'un décés. La rougeole
est mortelle dans 1 ou 2 cas sur 1 000.
Dans les pays en développement, 1 a5
malades sur 100 meurent de la rougeole.
Pour éviter de faire courir ces risques a
son enfant, il est donc toujours vivement
recommandé de le faire vacciner. Une pre-
miére dose sera administrée a 12-13 mois.
Afin de maintenir I'efficacité de la protec-
tion, une deuxiéme dose doit étre admi-
nistrée entre 10 et 13 ans.

Depuis 1985, la vaccination contre la rou-
geole est administrée en méme temps
que les vaccins contre la rubéole et les
oreillons. C'est ce qu'on appelle un vaccin
trivalent, bien connu sous le nom de RRO.

Coté coqueluche: 400 000 morts
dans le monde

La coqueluche est une autre maladie
qu'on croyait pouvoir oublier. Or, depuis

Propagande
antivaccins: fraudes
et gros sous

I'autisme. En dépit de nombreuses autres
études scientifiques démontrant la faus-
seté de ses conclusions, ses affirmations
continuaient a semer le trouble chez de
nombreux parents. En 2010, aprés une en-
quéte poussée du General Medical Council
(GMQ), équivalent britannique de notre
Ordre des médecins, le Dr Wakefield avait
été radié de la profession. Et le journal mé-
dical The Lancet, qui avait publié I'étude
initiale, l'avait finalement retirée de ses

plusieurs années, le nombre de cas rap-
portés est en augmentation générale, tant
en Belgique qu'a I'étranger. Cette hausse
concerne a la fois des adolescents, des
adultes et des nourrissons en bas age,
qui n‘ont pas encore été vaccinés; chez
les petits bébés, cette maladie peut s'avé-
rer trés grave, voire mortelle.

Clest pourquoi le Conseil supérieur dela santé
(CSS) recommande de commencer a vacciner
les nouveau-nés, méme prématurés, de ma-
niére systématique dés I'dge de 8 semaines
etde procéderaunrappela 15moiseta5-6
ans. En outre, le CSS recommande une vac-

cination complémentaire systématique des
adolescents a l'age de 14-16 ans.

Dans le monde, 400 000 enfants de moins
de 1 an meurent chaque année a cause
de la coqueluche, principalement dans les
pays pauvres. Ces dix derniéres années,
une forte augmentation des cas de co-
queluche a été constatée en Europe, aux
Etats-Unis et en Australie. Alors qu’on ne
recensait plus qu'une vingtaine de cas par
an dans les années 1990, on en est arrivé
ces derniéres années a comptabiliser 150
a 220 cas déclarés. La réalité est plus que
probablement encore plus préoccupante.
En fait, le vaccin ne protége pas toute la
vie:il perd de son efficacité dix a douze ans
aprés son administration. La plupart des
adultes peuvent dés lors étre a nouveau
contaminés. Chez eux, les symptémes de
la coqueluche sont généralement moins
brutaux que chezles enfants:ils sont affec-
tés par une toux séche qui dure de trois a six
semaines, sans savoir qu'il s'agit de la coque-
luche. Mais ils sont contagieux et risquent de
communiquer la maladie a un bébé.

Afin de protéger les jeunes nourrissons,
le CSS recommande donc la vaccination a
tous les adultes qui sont en contact avec
des bébés: les parents et futurs parents,
leur famille proche, le personnel soignant
des services pédiatriques et des créches.

H Jean-Paul Vankeerberghen
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Une étude frouduleuse
Une nouvelle révélation est tombée en
janvier 2011 : Iétude sur laquelle Wakefield

appuyait ses affirmations était non seule-
ment erronée, mais aussi frauduleuse. Le
trés sérieux British Medical Journal (BMJ)
a publié une série d'articles qui montrent
que Wakefield a inventé ses résultats de
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toutes pieces.

En outre, Wakefield était financé par un
bureau d'avocats et par un groupe anti-
vaccin qui préparait un procés contre les
fabricants du vaccin RRO. Cette étude de-
vait servir de preuve. Le médecin planifiait
aussi de commercialiser son propre vac-
cin comme solution de rechange au RRO,
ce qui lui aurait permis de faire fortune.
Depuis février 1996, deux ans avant la pu-
blication de son article, Wakefield avait été
engagé confidentiellement par le bureau
d‘avocats Richard Barr, dans le Norfolk, qui
travaitlait notamment pour un groupe anti-
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vaccin, le JABS. Le chercheur percevait une
rémunération de 150 livres (180 €) I'heure,
plus ses frais. Le but était d'utiliser les conclu-
sions de Wakefield pour engager des actions
judiciaires contres les firmes productrices du
vaccin RRO.lly avait donc un conflit dintéréts
évident que le chercheur avait gardé secret.

Des conséquences dramatiques

Est-il possible que Wakefield se soit trompé
de bonne foi? Qu'il était incompétent a
ce point? Pour I'éditorialiste du BMJ, la
réponse est clairement “Non!”

Le bruit qui a été fait autour de l'article
de Wakefield a entrainé une baisse im-
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portante de la vaccination des enfants,
surtout dans les pays anglo-saxons, mais
aussi dans d’autres pays européens. En
2008, pour la premiere fois depuis qua-
torze ans, la rougeole a été déclarée endé-
mique en Angleterre et au Pays de Galles.
Cette bataille médiatique a engendré le
financement de nombreuses recherches
scientifiques pour évaluer la véracité du
lien affirmé entre RRO et autisme. Des
sommes considérables qui auraient pu
étre consacrées a des buts de santé pu-
blique plus utiles.

H J-P.V.




