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«contribuer à la définition d’un cadre éthique sur la politique 
de vaccination, en particulier sur l’obligation de la vaccination 
contre la Covid-19, ainsi que sur les questions liées à la 
possibilité de […] choisir entre plusieurs types de vaccins.»  

Saisine du Ministère 



Un contexte vaccinal très évolutif 

•  vaccins innovants,  
•  pouvoir protecteur en fonction de l’âge à définir 
•  incertitude sur la transmission  
•  incertitude sur EIs à long terme,  
•  disponibilité et logistique 
•  situation d’urgence qui perdure avec les virus mutants 

 



Des enjeux éthique de court et de moyen terme 
 

à court terme:  
•  sauver des vies -> éthique médicale qui prime sur une conception 

utilitarisme de l’être humain 
•  définir les groupes prioritaires (HAS) 
•  protéger les plus vulnérables … et ceux qui s’en occupent  
•  attention à ne pas retarder les vaccinations de personnes âgées à 

domicile  
•  et si un effet de limitation de la transmission est observé vacciner le 

plus vite possible les « intervenants » 
 

 



enjeux de court et de moyen terme 
 

à moyen terme 
•  meilleure connaissance de la protection vis à vis de la  transmission 

(mi-mars?),  
•  vaccins disponibles plus facilement 
•  meilleure connaissance des EIs chez les sujets pour lesquels la 

vaccination est complexe (immunodéprimé, allergique..).  

à long terme 
•  vaccination des plus jeunes -> immunité collective, une limitation des 

mutations…un meilleur suivi possible 

 



Un consentement ? 

Pourquoi : Vaccins nouveaux en phase 4 ≠ grippe 
mais : 
•  faire primer la volonté de la personne 
ü  Information objective, et compréhensible 
ü  un temps de réflexion personnel au besoin 
ü  puis une réalisation si souhaitée 
•  pas nécessaire de « signer » un document, il faut que le processus 

d’information et de recueil soit tracé 
•  grande vigilance à l’égard des personnes qui ne sont pas en mesure 

de s’exprimer -> personne de confiance, tutelle, famille (risque de 
désaccord ex : tutelle – subrogé tutelle) 

 



Information continue, rigoureuse, transparente et compréhensible 
•  droit de la collectivité 
•  accepter l’incertain  
•  éviter les controverses médiatiques 
•  attention aux infox, aux publications douteuses, aux « preprints » 
•  importance du travail des « intermédiaires » analyser les documents et 

préparer des synthèses claires pour tous 

relation interpersonnelle -> importance du médecin traitant -> attention, 
compétence, rigueur, temps… 

 



les professionnels exposés 
•  pour maintenir le système de soins fonctionnel 
•  pour éviter la transmission… 

 
•  attention à ne pas exacerber la défiance par une pression morale  
•  concilier autonomie et éthique professionnelle 

 
assurer l’accès aux vaccins  
•  s’assurer de la mise en place d’une organisation effective 
•  un lien clair entre condition sociale, économique et diffusion accrue 

du virus -> situations de précarité 



libre choix du vaccin 
 

•  autorités sanitaires, coût, disponibilité, géopolitique, performances 
inégales, effets secondaires (phase 4) 

•  choix guidé par l’adaptation à un groupe, pb d’accès, de situation 
économique, de possibilité de vaccins à 1 dose  

•  choix personnel 
•  obligation absolue de transparence sur les phase 4 
•  communication hasardeuse, influence des médias, réseaux sociaux 
•  attention aux faux vaccins (Interpol) … ou à fabriquer par soi-même 

(Science The danger of DIY vaccins) 
  

 



Obligation vaccinale 

•  avoir une offre disponible de vaccins  
•  attention aux évolutions virales 
•  ne peut se concevoir que comme un dernier recours en cas 

d’aggravation majeure de la pandémie 
•  doit être validée par le législateur  
 
 

obligation -> atteinte à la liberté individuelle pour des risques très 
différentiés 

 



Coopération internationale 
•  bien commun mondial « l’arrêt de la pandémie en un lieu ne signifie pas un 

arrêt définitif »  
•  dérogation temporaire des droits de propriété intellectuelle pour les pays 

à faibles ressources (OMC – licence obligatoire)(Astrazeneca) 
•  initiative COVAX (OMS…) organiser des achats ( 2 milliards de doses) 

et des mises à dispositions des doses de vaccins pour les pays à faible 
ressources (170 signataires aujourd’hui) -> mais difficulté pour recueillir 
les fonds promis…. 

  

 


