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Département de la Moselle (57)

Mesdames, Messieurs,

Le présent DGS-Urgent détaille les modalités d’application, spécifiques a la Moselle, des orientations formalisées dans
les messages DGS-Urgents N°42 et 43, faisant notamment suite a I'avis de la Haute Autorité de santé du 8 avril 2021 :
« Stratégie vaccinale contre la Covid-19 : impact potentiel de la circulation des variants du SARS-CoV-2 sur la stratégie ».

La Haute Autorité de santé recommande, a ce jour, de moduler les recommandations sur les points suivants en
Moselle, dans un contexte ou la variante V2 dite « Sud-Africaine » est significativement présente (un peu moins de 30%
ces derniers jours) mais avec une baisse lente de sa prévalence dans les résultats de séquengage obtenus au cours des
guatre dernieres semaines :

-« Continuer a privilégier I’accés aux vaccins pour lesquels on dispose de données en faveur du maintien d’un
niveau élevé d’efficacité contre la variante dite sud-africaine : vaccins Comirnaty® (Pfizer-BioNTech) et ARNm-
1273® (Moderna), d’une part et du vaccin Janssen, d’autre part » ;

-« Afin de faciliter I’accés a ces vaccins, mettre en place un accés a ces vaccins aux professionnels autorisés a la
vaccination en ville ».

Ces éléments appellent les orientations suivantes du ministére pour ce qui concerne la Moselle, en complément des
messages DGS-Urgent déja transmis.

Dans un contexte ol la Moselle présente un taux d’incidence, de 199/100 000 (300 a la mi-avril) avec une baisse lente
de la part de la variante V2 dite sud-africaine (27% a la mi-avril, contre 16% a la fin avril), I'impératif de santé publique
validé par I'OMS et les autorités sanitaires européennes et nationales est d’atteindre un taux de couverture vaccinale le
plus élevé possible dans les prochaines semaines pour lutter a la fois contre la vague épidémique et le risque éventuel
de sélection de nouvelles mutations chez la variante V2 liée a la pression de sélection.
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https://solidarites-sante.gouv.fr/IMG/pdf/dgs_urgent_n42_campagne_astrazeneca_et_janssen-2.pdf
https://solidarites-sante.gouv.fr/IMG/pdf/dgs_urgent_n43_vaccination_modalites_d_administration_des_rappels.pdf
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3260405/fr/decision-n-2021-0106/dc/seesp-du-8-avril-2021-du-college-de-la-haute-autorite-de-sante-portant-adoption-de-la-recommandation-vaccinale-intitulee-strategie-vaccinale-contre-la-covid-19-impact-potentiel-de-la-circulation-des-variants-du-sars-cov-2-sur-la-strategie

Dans ce cadre, les opérations de livraisons supplémentaires de doses de vaccins a ARNm réalisées dés le mois de mars
ont montré leurs résultats, avec un taux de couverture vaccinale significativement plus élevé en Moselle que sur

I’ensemble du territoire frangais :

% classe dge avec lére | %-classe age avec 2
injection injections
classe d'age [France Moselle France Moselle
50-59 ans 16,9% 21,3% 4,6% 6,7%
60-64 ans 25,2% 32,6% 4,5% 7,6%
65-69 ans 30,7% 40,5% 5,0% 9,9%
70-74 ans 54,1% 63,2% 9,6% 19,4%
75-79 ans 69,8% 71,5% 39,1% 50,9%
80 ans et + 62,4% 67,4% 36,7% 48,5%

Source : données disponibles sur data.gouv.fr au 13 avril 2021

Cette stratégie produit donc aujourd’hui des effets qui devraient étre confirmés par les prochaines livraisons de vaccins,
attendues en hausse dans les semaines a venir. En parallele, les livraisons de vaccin AstraZeneca dans ce département

se poursuivent, pour les raisons suivantes :

- Les données cliniques disponibles, issues d’un essai clinique de phase 2/3 mené en Afrique du Sud, montrent
certes I'absence de protection de ce vaccin contre les formes légéres a modérées dues a la variante B.1.351
(sud-africaine), mais ne montrent pas une inefficacité sur les cas séveéres ;

- L’absence de ce vaccin en Moselle ne tiendrait pas compte de souhaits individuels de personnes qui
préféreraient ce vaccin (notamment au vu des nombreuses interactions de la population vivant ou travaillant
en Moselle avec les départements ou pays limitrophes).

De méme, le vaccin Janssen est mis a disposition en Moselle.

Par ailleurs, les délais recommandés entre les deux doses de vaccins a ARNm ne font pas I’objet d’adaptation a ce jour
en Moselle. L'objectif est en effet d’assurer rapidement la réalisation d’une premiére dose de vaccin chez un maximum
de personnes, et d’assurer I'applicabilité et I'efficience de ces regles au niveau de la région Grand Est. L’espacement
entre 2 doses de vaccin a ARNm est donc de 42 jours comme ailleurs sur le territoire.

Enfin, une expérimentation a été lancée mi-avril en Moselle afin d’étudier les conditions d’accés du vaccin Moderna a
ARN messager en ville aux professionnels autorisés a la vaccination. Des travaux sont engagés en lien avec les acteurs
de la région Grand Est pour tester ce dispositif qui nécessite des adaptations des procédures classiques.

Laétitia BUFFET Pr. Jérome SALOMON
Responsable de la Task Force Vaccination Directeur général de la santé
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