
INFO PROFESSIONNELS DE SANTÉ

Principaux vaccins recommandés 
Le « cocooning » consiste à protéger les nourrissons non encore vaccinés  
en vaccinant leur entourage.
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STRATÉGIE DE COCOONING 
POUR LE NOURRISSON

VARICELLE
Varivax® et Varilrix®
Vaccins vivants atténués

COQUELUCHE
Privilégier la vaccination maternelle  
pendant la grossesse

Repevax® ou Boostrix Tetra®
Vaccins tétravalents inactivés dTcaPolio

Dans quels cas appliquer  
la stratégie cocooning ?
• Si absence de vaccin maternel pendant  

la grossesse.
• Si vaccin maternel réalisé moins d’un mois 

avant la naissance.

Qui vacciner ?
• La mère, si non vaccinée pendant la grossesse 

(vaccin compatible avec l’allaitement).
• Les parents, fratrie et autres personnes  

susceptibles d’être en contact étroit  
et durable avec le nourrisson au cours de ses 
6 premiers mois : grands-parents, assistantes 
maternelles...

Quel schéma ?
• Si entourage non vacciné  

antérieurement : 1 dose.
• Si antérieurement vacciné et âgé de moins  

de 25 ans : 1 dose de rappel si la dernière  
injection date de plus de 5 ans.

• Si antérieurement vacciné et âgé de plus  
de 25 ans : 1 dose de rappel si la dernière  
injection date de plus de 10 ans.

• Le rappel se fait dans tous les cas à 25 ans.

Respecter un délai minimum d’un mois  
après le dernier vaccin dTPolio.

Qui vacciner ? 
• Tout adulte sans antécédent de varicelle.
• Vaccins compatibles avec l’allaitement.

Quel schéma ?
• Varivax® : 2 doses espacées  

de 4 à 8 semaines.
• Varilrix® : 2 doses espacées  

de 6 à 10 semaines.



RESSOURCES
• Ministère de la santé et de la prévention - Calendrier vaccinal 2023
• HAS - Recommandation vaccinale contre la coqueluche chez la femme enceinte
• Infovac.fr 
• mesvaccins.net

GROUPE DE TRAVAIL RÉGIONAL « GROSSESSE ET MÉDICAMENTS »

Agence régionale de santé Auvergne-Rhône-Alpes,  
Service médical Auvergne-Rhône-Alpes de l’Assurance  
maladie, OMEDIT, réseaux de périnatalité  
(RPAI, RP2S, RSPA, ELENA et AURORE),  
centres de pharmacovigilance, URPS sages-femmes,  
médecins libéraux, pharmaciens, et associations de patients.
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Qui et quand vacciner ? 
• Mère avec une sérologie rubéole  

prénatale inconnue ou négative :  
• immédiatement après l’accouchement ; 
• toujours avant la sortie de la maternité ; 
• à défaut, au plus tôt après la sortie ; 
• y compris en cas d’allaitement  
(en l’absence de suspicion ou confirma-
tion d’immunodéficience chez l’enfant).

• Parent (ou co-parent) né après 1980 et 
qui n’a pas reçu 2 doses de vaccin ROR 
(pour protection rougeole).

• Les personnes en contact étroit  
et durable avec le nourrisson au cours 
de ses 6 premiers mois.

Quel schéma ?
• Mise à jour conformément  

au calendrier vaccinal pour atteindre  
2 doses de vaccin trivalent.

• Délai minimal d’un mois entre les doses.

GRIPPE

Quand vacciner ? 
Durant la campagne de vaccination annuelle 
définie par le ministère de la santé.

Qui vacciner ?
• Tous les parents de nourrissons.
• L’entourage des nourrissons de moins  

de 6 mois qui présentent des facteurs  
de risque de grippe grave : prématurés,  
enfants atteints de  bronchodysplasie,  
cardiopathie congénitale, déficit  
immunitaire congénital, pathologie  
pulmonaire, neurologique  
ou neuromusculaire…

• Ces vaccins sont compatibles  
avec l’allaitement.

Quel schéma ?
À adapter à l’âge de la personne  
et au type de vaccin administré.

ROUGEOLE  
- OREILLONS  
- RUBÉOLE (ROR)
Priorix® ou M-M-Rvaxpro®
Vaccin vivant atténué

https://sante.gouv.fr/prevention-en-sante/preserver-sa-sante/vaccination/calendrier-vaccinal
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2022-04/recommandation_vaccinale_contre_la_coqueluche_chez_la_femme_enceinte.pdf
https://www.infovac.fr/
https://www.mesvaccins.net/

