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Lesados,bientôtautorisésàêtrevaccinés?

COVID-19 Pfizervadéposerdefaçon« imminente», selonnosinformations,unedemande
auprèsdel’Agenceeuropéennedesmédicamentspourun vaccindestinéaux12-15ans.

&#160;ELSAMARI

À LAFIN dechaqueconsulta-

tion, lepédiatreposetoujours
cette question aux enfants.
«On serevoit cetétépour la
vaccinationCovid?» interroge
ChristopheBatard,amusépar
lesregardssurprisdesparents.
Non seulementelle n’estpas
autorisée, saufchez les très
fragiles,mais ellen’estmême
pasaucalendrier.Maisqu’est-
ce que racontecemédecin…
Lui y croit.«Çava arriver… De

toutefaçon,si onveutobtenir

l’immunité collective, on ne
pourrapasfairesanslesmoins
de15 ans,ils représentent18 %

de la population »,appuie ce
membrede l’Associationfran-

çaise depédiatrieambulatoire.
Laquestion est loin d’être

anecdotiqued’autantque,face

aunombreimportant deren-
dez-vous poursefairepiquer,

desspécialistes prônent
aujourd’huil’élargissementde
lacampagne.Finmars,Pfizer-

BioNTech annonçait queson
vaccinétaitefficaceà100%sur

les 12à15 ans,autrement dit
aucun n’a eude forme symp-

tomatique duCovid.« Pour le

moment, il faut secontenter
d’informationstrèslapidaires,

nuanceMarie-PauleKieny,la
présidentedu Comitévaccin
Covid-19.Mais ces résultats
sonttrèsencourageants.»

Lemaillon manquant
Pour cette tranche d’âge,
l’industrielafaitunedemande
d’autorisationauxEtats-Unis,
encoursd’examen.EnIsraël,
« l’Association depédiatrie
s’estprononcéeensafaveursi

le feuvert dela FDA(NDLR :

agenceaméricainedu médi-

cament) est accordé », nous
explique,depuisJérusalem,la

docteure Irène Fermont,
immuno-hématologueetspé-

cialiste de pharmacovigilance.
Et cheznous ?« Le dépôtde
dossier estimminent auprès

de l’Agenceeuropéenne des
médicaments»,nousannonce

pourraitvite tomber.Desétu-
des supplémentairessonten
courssur lesenfantsde6mois
à 11 ans.Quant àsesconcur-

r e n t s Mo d ern a, John-

aIl
fallait protéger

lesplusfragiles,
maintenant il faut
protégerlesplus
contaminateurs
ROBERTCOHEN,

PÉDIATRE-INFECTIOLOGUE

son&JohnsonetAstraZeneca,
ilsmènentlesmêmestravaux.

La tactiquepourveniràbout
duvirus serait-elleentrainde
changer?« En effet,répond la
virologueMarie-PauleKieny.
Lastratégiedevaccinationini-
tiale s’attachaitessentiellement

à éliminer la mortalité et la
morbidité liées au SARS-
CoV-2, et pourcelailfallait vac-

ciner lespersonnesvulnéra-
b l es de p ar leu r âgeo u
l’existence de pathologies
sous-jacentes.Or ilest visible
quedanstouslespays,lesstra-

tégies évoluent et qu’on sou-

haite àprésent empêcher la
circulationduvirus.»

D’abord,expliquecetteémi-

nente spécialiste,«pourpou-
voir rouvrir lasociété(culture,
sport,économie)sanscrainte

de flambéeépidémique,y
compris chez les jeunes qui
transmettraientlesvirus àdes
populations vulnérables, et
éviter autantquefaire sepeut

l’apparition devariants». Les
plus jeunes,jusque-làécartés
dela campagne,seraientdonc
le maillon manquantmais

nécessairepour dompterl’épi-
démie. « Il sera indispensable
devacciner aussi lesadoles-
cents etvraisemblablementles

enfantsd’âgescolaire,affirme
la virologue. Lasécurité des
vaccinsARNm,àcejour,sem-

ble être satisfaisante,ce qui
permetdel’envisager.»

Le pédiatre-infectiologue

cu. « Il fallait protéger lesplus
fragiles,maintenantil fautpro-

téger les plus contamina-
teurs. » Contrairement aux
enfants, c’estbien le casdes
adolescents, «aussi conta-

gieux quelesadultes », dit le
présidentduConseilnational
professionnel de pédiatrie,

enchaînantlesarguments: les
vaccinsà ARNlimitent leris-
que de transmissionde « 60 à
90%»,la toléranceest bonne
et lesadolescentssontde très

bons fabricants d’anticorps.
Mais, en dehorsdu risque
faibledesyndromede Kawa-

saki, qui a touchéquelque
300enfants,surtoutdesados,
lerisqued’avoirunecomplica-
tion gravedu Covidestfaible

pour lescollégiensetlycéens.

« Les vacciner est leseul
moyende rouvrirlesécolesde
façonplus sûreet delutter
contre l’isolement, la dépres-

sion, ennetteaugmentation.»

Desjeunesréticents
En Israël,les16-18ansreçoi-
vent déjàcesinjections afin
quele bacpuissesedérouler
normalement.« Pourl’instant,
il n’y apaseudesignal, s’il y
avait eu un problème, on
l’aurait vu », prévient Irène
Fermont.«Lesadosontbesoin
desortir, devivre, onnepeut
pasleurpourrir leurvie indéfi-

niment ! »lance aussiRobert
Cohen.Sicettestratégieinté-

resse lesautorités,le ministère
de laSantén’enestpasencore
là.«On continuepar ordre de
prioritépour éviterlesformes
graves,nousdit-on.Etlaques-

tion seposeraàterme quand
on aura suffisamment de
dosespourcouvrir l’ensemble
dela population.» Uneautre

embûchepourraitcompliquer
ladonne.SelonSantépublique
France,seuls 36 % desmoins
de24ansont l’intentiondese
fairevacciner.
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103918décès
enFrance
(depuisle2mars2020,dont
Ehpad,horsmortsà domicile)

77685décès 26223
àl’hôpital(+ 315) décèsen

Ehpadet

étab.médico-

sociaux

(+12)*

29911pers.hospitalisées
(-370)

dont5879
en soins
critiques

(-64)

Taux depositivité des tests
9,9% (=)

Evolution quotidienne
du nombre
decas +31539
confirmés
enFrance

1erjuil.2020 28avril2021

Personnes
vaccinées 14601130

Aumoins1dose
Complètement
vaccinées 6115 998

Fin déc. 27 avril

* Entrevendredi et mardi.
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Deplus enplus d’expertsestimentque pouratteindre l’immunitécollective,il faut aussivaccinerlesmineurs.
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