
Immunisations de rattrapage  
pour 6e année 

Grade 6 Catch-up Immunizations: French 

patienteduc.fraserhealth.ca | Catalogue #267462 (July 2023) French  Page 1 of 2 

 

Les élèves peuvent ne pas être à jour dans certains de leurs 
vaccins d'enfance. Cela signifie qu'ils pourraient ne pas être 
protégés contre certaines maladies que les vaccins peuvent 
facilement prévenir. Avec votre consentement, nous pouvons 
administrer les vaccins manquants lors de nos cliniques de 
vaccination.  
 

En plus des vaccins de routine proposés en 6e année, cette 
fiche décrit d'autres vaccins gratuits dont votre enfant pourrait 
avoir besoin. 
 

Pour en savoir plus sur les vaccins, visitez fraserhealth.ca/immunisations et 
immunizebc.ca. 
 

Vaccin contre l'hépatite A (HA) 
Hepatitis A Vaccine (HA) 
Ce vaccin protège contre le virus de l'hépatite A. Ce virus attaque 
et endommage le foie. Il peut provoquer de la fièvre, un manque 
d'appétit, le sentiment d'avoir mal au cœur (des nausées), des 
vomissements, des douleurs d'estomac, une fatigue extrême, des 
urines foncées, des selles pâles et un jaunissement de la peau et 
des yeux. 

Le virus sort de l'organisme dans les selles. Lorsqu'une personne 
infectée ne se lave pas bien les mains après être allée aux toilettes, 
elle peut transmettre le virus à d'autres personnes, par exemple 
lors de la préparation des repas ou lors d'un autre contact main-
bouche avec des objets touchés par cette personne. Cette maladie 
se répand également en buvant de l'eau ou par l'ingestion de 
nourriture contaminée par ce virus. 

Pour plus d'informations, consultez la fiche HealthLinkBC n° 33. 
 

Vaccin contre l’hépatite B (HB) 
Hepatitis B Vaccine (HB) 
Ce vaccin protège contre le virus de l’hépatite B. Ce virus s’attaque 
au foie. Il peut causer des lésions permanentes au foie, le cancer 
du foie, voire la mort. Le virus se transmet d’une personne infectée 
à une autre par le contact avec le sang ou les fluides corporels.  
 

         Pour plus d’informations, consultez la fiche HealthLinkBC File no 25a. 

 

 

Vaccin conjugué contre le méningocoque C (Men-C-C) 
Meningococcal C Conjugate Vaccine (Men-C-C) 
Ce vaccin protège contre la bactérie méningococcique de type C.  

La bactérie peut provoquer des infections graves et mortelles, 
notamment une infection de la membrane qui entoure le cerveau, 
appelée méningite et une infection sanguine appelée septicémie. Il 
peut en résulter des dommages au cerveau et de la surdité. 
Jusqu'à 15 personnes sur 100 décèdent de cette maladie. 

Cette infection se propage d'une personne à l'autre lorsqu'une 
personne infectée parle, tousse ou éternue et que d'autres 
personnes respirent les minuscules gouttelettes de germe 
présentes dans l'air. L'infection peut se répandre également par le 
contact avec la salive d'une personne infectée, comme les baisers 
ou le partage d'aliments ou de boissons. 

Pour plus d'informations, consultez la fiche HealthLinkBC n° 23a. 

 

 

 

 

 

 

 

Vaccin contre la rougeole, les oreillons et la rubéole (ROR)  
Vaccin contre la rougeole, les oreillons, la rubéole et la varicelle (RORV) 
Measles, Mumps, Rubella Vaccine (MMR)  
Measles, Mumps, Rubella, Varicella Vaccine (MMRV) 
Le vaccin ROR protège contre 3 virus différents.  
Le vaccin RORV protège contre les 3 mêmes virus, plus le virus de la varicelle (virus zona-varicelle). 

La rougeole provoque une éruption cutanée sur tout le corps, 
des symptômes semblables à ceux du rhume et de la fièvre. 
Elle peut se répandre avec des infections dans les oreilles et 
les poumons. Environ une personne sur 1 000 atteintes de la 
rougeole peut présenter un gonflement du cerveau 
(encéphalite). Ce gonflement peut provoquer des crises, une 
surdité, des lésions cérébrales ou la mort. 

Les oreillons provoquent de la fièvre, des maux de tête et un 
gonflement des glandes salivaires des joues et de la gorge, 
ainsi qu'un gonflement des testicules. Environ une personne 
sur 20 atteintes des oreillons développe une infection de la 
membrane qui recouvre le cerveau (méningite) et devient 
sourde. 

La rubéole peut provoquer des malformations congénitales, 
touchant 9 bébés à naître sur 10, chez les personnes atteintes 
de cette maladie pendant leur grossesse. Les malformations 
congénitales incluent la surdité, des problèmes oculaires, des 
malformations cardiaques et des dommages au foie et au 
cerveau. La rubéole peut également provoquer une fausse 
couche ou une mortinaissance.

La varicelle, provoque de nombreuses vésicules rouges qui 
démangent sur tout le corps. Elle peut s'aggraver en une 
infection pulmonaire (pneumonie), un gonflement du cerveau 
(encéphalite) et des infections bactériennes de la peau. Ce 
gonflement du cerveau peut provoquer des crises, une surdité, 
des lésions cérébrales ou la mort.   

Chacun de ces virus peut se propager lorsqu'une personne 
infectée parle, tousse ou éternue et que d'autres personnes 
respirent les minuscules gouttelettes de germe présentes dans 
l'air. Les personnes peuvent attraper ces maladies en touchant 
des surfaces contaminées par les virus. Les virus peuvent se 
répandre également par le contact avec la salive d'une 
personne infectée, comme les baisers ou le partage d'aliments 
ou de boissons. La varicelle se propage également par contact 
avec le fluide des vésicules. 
 

Pour plus d'informations, consultez les fiches HealthLinkBC n° 14a et HealthLinkBC n° 14e.  

https://www.fraserhealth.ca/health-topics-a-to-z/immunizations
https://immunizebc.ca/
https://www.healthlinkbc.ca/tests-treatments-medications/medications/hepatitis-vaccine
https://www.healthlinkbc.ca/sites/default/files/documents/healthfiles/hfile25a-f.pdf
https://www.healthlinkbc.ca/healthlinkbc-files/meningococcal-c-conjugate-men-c-vaccine
https://www.healthlinkbc.ca/healthlinkbc-files/measles-mumps-rubella-mmr-vaccine
https://www.healthlinkbc.ca/healthlinkbc-files/measles-mumps-rubella-and-varicella-mmrv-vaccine
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Vaccin antipoliomyélitique inactivé contre la diphtérie, le tétanos et la coqueluche (DTCa-VPI)  
Vaccin antipoliomyélitique inactivé (VPI) 
Tetanus, Diphtheria, Pertussis, Inactivated Polio Vaccine (Tdap-IPV)  
Inactivated Polio Vaccine (IPV) 
Le vaccin DTCa-VPI protège contre 4 maladies.  
Le vaccin VPI est destiné aux personnes qui ont déjà reçu le vaccin DTCa et qui ont juste besoin d'être protégées contre la polio.  

Le tétanos, provoque un resserrement des mâchoires 
(trismus), des spasmes musculaires douloureux, des fractures 
des os et des problèmes respiratoires. La bactérie vit dans le 
sol et peut pénétrer dans l'organisme par une coupure ou une 
éraflure. Jusqu'à une personne sur 5 peut en mourir. 

La diphtérie est une infection sérieuse dans le nez et la gorge. 
La bactérie se transmet d'une personne à l'autre lorsqu'une 
personne infectée éternue ou tousse et que d'autres 
personnes respirent les gouttelettes d'air, ou en touchant des 
surfaces contaminées par la bactérie. Cette maladie peut être 
responsable de problèmes respiratoires, cardiaques et d'une 
paralysie des muscles. Environ une personne sur dix en meurt. 

La coqueluche est une infection grave des voies respiratoires 
causée par une bactérie. Elle se transmet facilement d'une 
personne à l'autre lorsqu'une personne infectée parle, tousse 
ou éternue et que les autres respirent les minuscules 
gouttelettes de germe présentes dans l'air. 

Le virus de la polio se transmet par contact avec les selles 
d'une personne infectée. Cela peut se produire en buvant de 
l'eau ou en mangeant des aliments contaminés par des selles. 
La polio peut entraîner une paralysie des bras ou des jambes 
chez environ une personne sur 200, et peut même entraîner la 
mort.  
 

Pour plus d'informations, consultez les fiches HealthLinkBC n° 15a et HealthLinkBC n° 13.

Qui ne doit pas recevoir un vaccin 
Who should not get a vaccine 
Un vaccin n'est pas recommandé pour les personnes 
suivantes : 
• Les personnes ayant eu une réaction allergique grave à 

une dose précédente du vaccin ou à une partie du vaccin. 
Les réactions peuvent inclure l’urticaire, des difficultés à 
respirer ou une enflure de la gorge, de la langue ou des 
lèvres. 

• Certaines personnes dont le système immunitaire est 
affaibli par une maladie ou un traitement médical. 

• Les personnes qui ont reçu une transfusion sanguine ou 
des produits sanguins au cours des 11 derniers mois. 

• Les personnes actuellement atteintes de tuberculose (et 
qui ne sont pas traitées pour cette maladie) pourraient ne 
pas être en mesure de recevoir les vaccins ROR ou de la 
varicelle. 

• Les personnes qui ont contracté le syndrome de 
Guillain-Barré après une infection ou, très rarement, 
dans les 8 semaines suivant un vaccin antitétanique 
(sans autre cause) ne doivent pas recevoir les vaccins 
DTCa-VPI. Il s'agit d'une maladie rare qui entraîne une 
faiblesse et une paralysie musculaire. 

• Les personnes qui sont enceintes ou qui prévoient le 
devenir dans le mois qui précède un vaccin contre la 
varicelle, le ROR ou le VPH. 

Il n’est pas nécessaire de retarder les vaccins en raison d’un 
rhume ou d’une autre maladie bénigne. 

Si l'élève est malade et présente des signes de COVID, il ne 
doit pas se rendre à la clinique de vaccination et doit consulter 
un fournisseur de soins de santé.

Réactions possibles aux vaccins 
Possible reactions to vaccines 
De nombreux enfants n'ont aucune réaction aux vaccins. Les 
réactions courantes peuvent inclure des douleurs, des 
rougeurs ou de l’enflure à l'endroit où le vaccin a été 
administré, des maux de tête, de la fièvre et de la fatigue. Ces 
réactions sont bénignes et disparaissent généralement en 24 à 
48 heures. 

De sept (7) à douze (12) jours après un vaccin ROR ou RORV, 
la réaction peut également inclure une éruption cutanée 
ressemblant à celle de la rougeole, des articulations 
douloureuses et un gonflement des glandes des joues ou du 
cou. Environ 2 semaines après un vaccin RORV, vous pouvez 
observer une légère éruption cutanée qui ressemble à la 
varicelle. Pour éviter que le virus ne se propage à d'autres 
personnes, couvrez les vésicules jusqu'à ce qu'elles sèchent et 
qu'une croûte se forme. Dans de rares cas, des réactions plus 
graves au vaccin ROR peuvent inclure des convulsions 
causées par la fièvre (environ une sur 3 000), une baisse 
temporaire des cellules sanguines qui aident à prévenir les 
saignements (environ une sur 30 000) et une inflammation du 
cerveau ou encéphalite (environ une sur un million). 

Très rarement (moins d'un sur un million), un enfant peut avoir 
une réaction allergique grave et mortelle. Les réactions 
peuvent inclure l’urticaire, des difficultés à respirer ou une 
enflure de la gorge, de la langue ou des lèvres. Si un enfant 
présente une réaction grave, le personnel infirmier de la 
clinique est prêt à la traiter et transférera l'enfant au service 
d'urgence le plus proche. Si une réaction survient après la 
clinique, appelez le 9-1-1.  

Il est important de toujours signaler les réactions graves 
ou inattendues à votre fournisseur de soins de santé.

Soins pour votre enfant après les vaccinations  
Care for your child after vaccines 
Traitez toute fièvre ou douleur avec de l’acétaminophène (TylenolMD ou d'une marque de 
magasin) ou de l’ibuprofène (AdvilMD ou d'une marque de magasin). Ne donnez jamais 
d'ASA (AspirineMD ou d'une marque de magasin) à un enfant de moins de 18 ans (celle-ci 
peut provoquer le syndrome de Reye).

 
Pour des informations sur le syndrome de Reye, 
consultez la fiche HealthLinkBC n° 84 

https://www.healthlinkbc.ca/healthlinkbc-files/tetanus-diphtheria-pertussis-polio-tdap-ipv-vaccine
https://www.healthlinkbc.ca/healthlinkbc-files/polio-vaccine-ipv
https://www.healthlinkbc.ca/healthlinkbc-files/reye-syndrome

