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À propos du National  
 Institute on Ageing

Le National Institute on Ageing (NIA) est un 

centre de recherche et de politiques basé à 

l’Université Ryerson, à Toronto. Le NIA se consacre 

à l’amélioration du vieillissement tout au long de 

la vie. Il est unique dans sa mission consistant à 

examiner les questions du vieillissement à partir 

d’un large éventail de perspectives importantes, 

y compris celles du bien-être financier, physique, 

psychologique et social.

Le NIA s’efforce en outre de mener des recherches 

transdisciplinaires pour mieux comprendre ces 

questions et ainsi produire des renseignements 

exploitables fondés sur des données probantes 

pouvant contribuer de façon significative à 

concevoir des politiques, des pratiques et des 

produits innovants qui seront nécessaires pour 

répondre aux multiples défis et possibilités 

présentés par le vieillissement du Canada. Le 

NIA s’engage à diriger à l’échelle nationale la 

promotion d’une approche collaborative qui 

cherche également à fonder en permanence des 

partenariats municipaux, provinciaux, fédéraux et 

mondiaux avec d’autres centres académiques et 

organisations liées à l’âge.

Le NIA sert en outre de foyer universitaire pour la 

Stratégie nationale sur les aînés (NSS), un document 

de politique évolutif fondé sur des données 

probantes, coécrit par un groupe de chercheurs, 

d’experts en politiques et d’organisations 

d’intervenants de premier plan à travers le Canada 

et publié pour la première fois en octobre 2015. La 

NSS présente quatre piliers qui guident le travail 

du NIA pour faire progresser les connaissances 

et éclairer les politiques à travers une recherche 

fondée sur des données probantes autour du 

vieillissement au Canada et qui comprennent : 

citoyens indépendants, productifs et engagés;  

vie saine et active; soins plus près du domicile;  

et soutien aux aidants.
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les pratiques d’immunisation, ACIP)

Agence de la santé publique du Canada (ASPC)

Annexes nationales des médicaments (ANM)

Association nationale des organismes de réglementation de la pharmacie (ANORP)

Autorité sanitaire des Premières nations (FNHA)

Bronchopneumopathie chronique obstructive (BPCO)

Centres pour le contrôle et la prévention des maladies (CDC)

Comité consultatif national de l’immunisation (CCNI)

Efficacité du vaccin (EV)

Enquête canadienne sur la santé des aînés (ECSA) 

États-Unis (USA)

Herpes zoster (HZ)

Herpes zoster ophthalmicus (HZO)

Joint Committee on Vaccination and Immunization (Comité conjoint sur 

la vaccination et l’immunisation, JCVI) 

Maladie à coronavirus 2019 (COVID-19)

Maladie inflammatoire chronique de l’intestin (MICI)

Névralgie post-herpétique (NPH)

Organisation mondiale de la santé (OMS)

Vaccin recombinant à sous-unités (RZV)

Vaccin vivant atténué (LZV) 

Virus de l’immunodéficience humaine (VIH)

Virus varicelle-zona (VVZ)
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Résumé directif
Sauf contrindication, le Comité consultatif national 

de l’immunisation (CCNI) préconise que le vaccin 

recombinant contre le zona soit proposé à tous 

les adultes de 50 ans et plus afin d’assurer une 

protection contre la maladie (Agence de la santé 

publique du Canada [ASPC], 2018). 

En dépit de cette recommandation 
de couverture universelle, seuls 
27 % des Canadiens de 50 ans 
et plus ont rapporté avoir été 
vaccinés contre le zona, ce taux 
variant considérablement entre les 
provinces et les territoires (ASPC, 
2021c; Statistique Canada, 2021b). 

Le zona (herpes zoster) est une infection qui 

présente habituellement une éruption douloureuse 

(Sampathkumar et coll., 2009). Elle est provoquée 

par la réactivation du virus varicella zoster, qui est 

également responsable des infections à la varicelle 

(ASPC 2013, ASPC 2018). La complication la plus 

courante d’une infection au zona est la névralgie post-

herpétique (NPH), une affection douloureuse qui reste 

active plus de 90 jours après l’apparition de l’éruption 

(ASPC, 2018; ASPC, 2022). Malheureusement, il 

n’existe pas de traitement contre le zona. Les options 

de traitement actuelles visent principalement 

à soulager la douleur et d’autres symptômes 

(National Institute on Ageing, 2021). 

Les infections au zona surviennent souvent lorsque 

le système immunitaire d’un individu est affaibli, 

ce qui rend les personnes âgées et celles qui sont 

immunodéprimées ou souffrent de maladies 

chroniques plus vulnérables au risque d’infection 

et de complications (Kawai et Yawn, 2017; ASPC, 

2018). Les études canadiennes ont déterminé que 

les personnes âgées présentent de plus hauts 

taux d’infection ainsi que de complications (NPH), 

d’hospitalisation et de décès liés au zona (Letellier 

et coll., 2018; Marra et coll., 2016a; ASPC, 2018). 

Même si le zona n’est pas une maladie à déclaration 

obligatoire au Canada et qu’il n’existe pas de 

programme de surveillance national, il a récemment 

été estimé que 90 000 nouveaux cas surviennent 

chaque année chez les adultes de 50 ans et plus 

(Drolet et coll., 2019). Cela coûte entre 67 et 82 millions 

de dollars par an aux systèmes de santé canadiens, en 

grande partie en raison de la prévalence du zona chez 

les personnes âgées et des complications associées 

telles que la NPH (Bennett et Watson, 2009; Boivin et 

coll., 2010; Brisson et coll., 2008). 

Le paysage vaccinal canadien est fragmenté. 

Alors que l’Ontario, le Yukon et l’Île-du-Prince-

Édouard fournissent gratuitement le vaccin pour 

différentes tranches d’âges de personnes âgées, 

l’Alberta est la seule juridiction à bénéficier d’un 

programme à financement public (receveurs 

d’une greffe d’organe solide de 18 ans et plus) 

(gouvernement de l’Alberta, 2022a; gouvernement 

du Yukon, 2021; ministère de la Santé, s.d.; ASPC, 

2018). Partout ailleurs, les résidents doivent payer 

entre 200 et 300 $ de leur poche pour se faire 

vacciner (HealthLinkBC, 2019; ASPC, 2019b). Il existe 

également des différences importantes entre les 

provinces et les territoires canadiens concernant les 

personnes habilitées à administrer les vaccins et les 

lieux où ils peuvent être achetés.
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En raison de la prévalence du zona chez les 

personnes âgées, du coût de la gestion de la maladie 

pour les systèmes de santé et de la mosaïque 

de couvertures vaccinales entre les provinces et 

territoires, il reste beaucoup à faire pour améliorer la 

prévention de la maladie au Canada.

Le NIA a mis au point huit recommandations et 

pratiques fondées sur des données probantes 

qui peuvent être utilisées par les autorités et les 

organismes de santé pour promouvoir les efforts de 

vaccination et améliorer la prévention générale du 

zona au Canada.

1. Promouvoir un programme de vaccination 

sur toute la vie qui inclut les personnes 

âgées

2. Améliorer la surveillance des cas de 

zona à travers tout le Canada et de ses 

conséquences sur les systèmes de santé 

canadiens

3. Améliorer le signalement et le suivi des taux 

de vaccination contre le Zona

4. Fournir la vaccination contre le zona 

gratuitement à tous les Canadiens 

admissibles âgés de 50 ans et plus

5. Adopter la déclaration actuelle du CCNI sur 

la vaccination contre le zona

6. Dispenser éducation et soutien cliniques 

aux pharmaciens, prestataires de soins 

principaux et autres fournisseurs de soins de 

santé pour leur permettre d’administrer les 

vaccins

7. Préconiser l’administration du vaccin 

contre le zona en association avec d’autres 

vaccins, dans la mesure du possible, dont les 

vaccins contre la grippe et la COVID-19, afin 

d’améliorer la couverture et la conformité 

8. Harmoniser l’administration des vaccins 

à travers l’ensemble des provinces et des 

territoires canadiens
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Qu’est-ce que le zona?
Le zona, aussi connu sous le nom d’herpes zoster, 

est une infection qui présente habituellement 

une éruption douloureuse provoquée par le virus 

varicelle-zona (VVZ) (Sampathkumar et coll., 2009). 

Ce virus est également responsable des infections 

à la varicelle, qui surviennent généralement durant 

l’enfance (Organisation mondiale de la santé [OMS], 

2014). Le zona se manifeste le plus souvent sur la 

poitrine, puis sur le visage (Sampathkumar et coll., 

2009). La majorité des personnes ne connaîtront 

qu’un cas de zona durant leur vie, mais l’infection 

peut apparaître plusieurs fois chez un même 

individu, en particulier chez ceux susceptibles 

d’être immunodéprimés (National Centre for 

Immunisation Research and Surveillance [NCIRD], 

2019d; Russell et coll., 2014). 

Comment contracte-t-on le zona?
Les cas de zona sont dus à la réactivation du 

virus VVZ dormant d’une infection antérieure 

à la varicelle (ASPC 2013; ASPC 2018). Les cas 

de zona surviennent couramment après un 

affaiblissement du système immunitaire, le plus 

souvent dû au processus normal de vieillissement 

de l’immunosénescence; il s’agit de la disparition ou 

de l’affaiblissement naturel du système immunitaire 

avec l’âge (ASPC, 2018). Les personnes atteintes 

de zona ne peuvent transmettre le virus VVZ qu’à 

des individus qui n’ont jamais contracté d’infection 

à la varicelle ou été vaccinés contre cette maladie 

(NCIRD, 2019a). Le virus VVZ se transmet lors de 

la phase où l’éruption associée au zona forme des 

cloques et en grande partie par contact direct 

(NCIRD, 2019a; ASPC, 2020). 

Quels sont les symptômes du zona?
Dans les premières phases de l’infection au zona, les 

sujets ressentent généralement des démangeaisons, 

des picotements ou des douleurs avant que l’éruption 

ne devienne visible (NCIRD, 2019c). L’éruption apparaît 

ensuite avec des cloques, généralement sous la forme 

d’une bande sur une partie du corps, suivant le chemin 

d’un nerf sous-jacent (ASPC, 2013). Des éruptions 

peuvent également apparaître sur la tête, ce qu’on 

nomme « herpes zoster ophthalmicus » (HZO) (Davis 

et Sheppard, 2019). Contrairement à la varicelle, où 

les cloques peuvent apparaître à différents stades, les 

lésions dues au zona surviennent normalement toutes 

durant la même phase, puisqu’elles sont situées autour 

des mêmes nerfs (Davis et Sheppard, 2019). Les cloques 

sèchent et forment des croûtes au bout de sept à dix 

jours et l’éruption disparaît complètement au bout de 

quelques semaines, mais laisse parfois des cicatrices 

(ASPC, 2013; NCIRD,2019e). Il convient de noter que les 

éruptions peuvent parfois se généraliser à tout le corps 

ou qu’il peut ne pas y en avoir du tout, une affection 

nommée « zoster sine herpete » (NCIRD, 2019c; 

Schutzer-Weissmann et Farquhar-Smith, 2017). Les 

autres symptômes infectieux peuvent comprendre des 

frissons, des maux d’estomac, des malaises, des maux 

de tête et de la fièvre (NCIRD, 2019c; Wollina, 2017).

Quelles sont les complications du zona? 
Au-delà de la gêne due aux symptômes, l’infection 

peut provoquer trois principales complications, 

la plus fréquente étant la « névralgie post-

herpétique » (NPH) (ASPC, 2018). C’est une affection 

douloureuse qui touche les fibres nerveuses 

et la peau et peut perdurer pendant plus de 

90 jours après l’apparition de l’éruption (ASPC, 

2022). Tous les sujets ne ressentent pas le même 

niveau de douleur. Certains éprouvent une gêne, 

Contexte et situation
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Quels sont les traitements contre le zona? 
Il n’existe actuellement pas de traitement contre 

le zona. Les options de traitement actuelles visent 

à gérer la douleur et les symptômes associés aux 

infections (National Institute on Ageing, 2021). 

L’infection est souvent traitée à domicile au moyen 

de divers médicaments et produits en vente libre 

(p. ex., lotions pour réduire les démangeaisons) 

(National Institute on Ageing, 2021; NHS 24, 2021). Les 

médicaments antiviraux (p. ex., famciclovir, valaciclovir, 

acyclovir) sont habituellement prescrits pour réduire la 

durée et la gravité des symptômes ainsi que certaines 

complications (NCIRD, 2019e; Opstelten et coll., 2008). 

Ce traitement devrait être lancé dès que possible 

(moins de 72 heures après l’apparition de l’éruption) 

pour garantir une efficacité maximale (NCIRD, 2019e; 

OMS, 2014). Pour les sujets souffrant de graves 

complications ou d’immunodépression, une thérapie 

antivirale par intraveineuse est recommandée (OMS, 

2014). De nombreux médicaments sont utilisés pour 

gérer la douleur et les inflammations à l’aide d’agents 

tels que les corticostéroïdes, les opioïdes et les AINS 

(p. ex., ibuprofène) souvent utilisés pour traiter les 

douleurs aigües (NHS 24, 2021; ASPC, 2013; OMS, 2014). 

alors que d’autres peuvent ressentir une douleur 

intermittente ou suggérée (Schutzer-Weissmann 

et Farquhar-Smith, 2017). La douleur due à la 

NPH peut aussi être si aigüe qu’elle perturbe de 

manière significative la qualité de vie et les activités 

quotidiennes (ASPC, 2018; NCIRD, 2019a). Les 

populations présentant un plus grand risque de 

contracter la NPH comprennent celles atteintes 

d’affections chroniques ou d’immunodépression et 

les personnes âgées (ASPC, 2022). 

Lorsqu’un cas de zona se manifeste sur le visage 

d’un sujet, et en particulier autour de l’œil, ce 

que l’on nomme « herpes zoster ophthalmicus » 

(HZO), il peut entraîner des cicatrices, des douleurs 

chroniques et une perte de vision (ASPC, 2013; 

ASPC, 2018). Des études ont observé que le HZO 

et le zona sont fortement associés à un risque 

d’événement cérébrovasculaire (p. ex., AVC), le zona 

était en outre grandement lié à des événements 

cardiaques (p. ex., maladie coronarienne) (Erskine 

et coll., 2017). Les autres complications peuvent 

comprendre : des infections du système nerveux 

central (infections du cerveau ou de la moelle 

épinière), des maladies neuromusculaires (p. ex. 

pneumonie, hépatite), des paralysies nerveuses 

(absence de fonction nerveuse) et des surinfections 

bactériennes (infections secondaires résistantes) 

(Erskine et coll., 2017; NCIRD, 2020a; ASPC, 2022). 

Heureusement, le risque de décès dû au zona est 

relativement faible (ASPC, 2018).
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Personnes âgées 
Comme il a été observé précédemment, l’âge est 

un facteur de risque pour le zona, car le système 

immunitaire tend à s’affaiblir naturellement 

avec le vieillissement, un processus appelé 

« immunosénescence » (ASPC, 2022). Ce processus 

réduit l’immunité spécifique du corps contre le VVZ 

et augmente le risque de développer une infection 

au zona (Brosio et coll., 2018; NCIRD, 2020a). Ceci est 

manifeste quand on sait que plus de deux tiers des 

cas de zona surviennent chez les adultes de 50 ans et 

plus (ASPC, 2022). L’incidence des zonas augmente 

également avec l’âge, des études canadiennes 

observant quatre à six cas pour 1 000 personnes par 

an pour les adultes de 50 ans et plus et huit à treize 

cas pour 1 000 personnes par an pour les adultes de 

80 ans et plus (ASPC, 2018) (figure 1). 

Populations vulnérables présentant  
un plus grand risque de développer un zona

Figure 1 : Taux d’incidence du zona spécifique à l’âge 
par 1 000 années-personnes rapporté dans les études 
publiées par les provinces et territoires du Canada. 

Tiré de « Recommandations à jour sur l’utilisation des vaccins contre le zona » de l’Agence de la santé publique du 

Canada, 2018. Ministère de la Santé, tous droits réservés, 2018. Reproduit sur autorisation.

Veuillez noter : lorsque les taux étaient rapportés pour une tranche d’âges, l’âge a été ramené à l’âge médian pour cette catégorie d’âges. Pour 
les catégories d’âges qui comprenaient une tranche d’âges non discrète (c.-à-d. des âges supérieurs ou inférieurs à un âge désigné), il a été 
supposé que les âges minimaux et maximaux de la catégorie étaient 0 et 90 ans, respectivement.
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Tableau 1 : Taux de mortalité 
associés au zona à travers les 
études provinciales

Tous les 
âges

Adultes de 
65 ans et plus

Taux de mortalité (pour 
1 000 000 d’années de 
vie d’une personne)

0,7-1,2 5,5-8,6

Données issues de Edgar et coll. (2007), et Letellier et 

coll. (2018).

Les taux d’hospitalisation associés au zona au 

Canada sont les plus élevés chez les personnes 

de 65 ans et plus (ASPC, 2018). Au regard de ces 

complications, il existe un lien probant entre l’âge 

et le développement d’une NPH (NCIRD, 2019c). 

À chaque décennie qui passe, le 
risque qu’une personne contracte 
une névralgie post-herpétique 
(NPH) est multiplié par 1,22 à 3,11 
(Forbes et coll., 2016). 
Des données provinciales établissent que les taux 

de mortalité sont nettement plus élevés chez 

les personnes de 65 ans et plus par rapport à 

l’ensemble de la population (Letellier et coll., 2018) 

(tableau 1).

12
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Figure 2 : Taux d’incidence annuelle du zona (dans les hôpitaux)
des patients adultes (18 ans et plus) par affection 
immunodéprimante en Ontario au Canada

Données issues de Buchan et coll. (2020). 
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Individus immunodéprimés
Comme il a été observé précédemment, le déclin 

de l’immunité spécifique du corps contre le VVZ 

est souvent associé au risque de développer un cas 

de zona (NCIRD, 2020a). Cela rend les populations 

immunodéprimées, que ce soit en raison d’une 

affection médicale ou d’un traitement, plus 

vulnérables au zona (NCIRD, 2019d). Les exemples 

de cas qui augmentent le risque comprennent les 

maladies auto-immunes (telles que la polyarthrite 

rhumatoïde et le lupus érythémateux disséminé), 

le cancer, le virus de l’immunodéficience 

humaine (VIH), ainsi qu’une greffe de moelle 

osseuse ou d’organe solide (Kawai et Yawn, 2017; 

NCIRD, 2020a). Les exemples de médicaments 

immunosuppresseurs comprennent les produits 

biologiques, les stéroïdes ou les médicaments liés 

aux greffes (Marra et coll., 2016b; NCIRD, 2020a). 

Une étude systématique récente a observé que 

le risque d’infection au zona variait grandement 

entre les adultes en fonction de leur état 

d’immunodépression sous-jacent. Elle a par exemple 

montré que les greffés étaient plus vulnérables que 

les patients atteints du VIH (McKay et coll., 2019) 

(figure 2). Toutes les personnes immunodéprimées 

présentent un risque d’éruptions plus longues, de 

complications plus nombreuses et de symptômes 

qui s’étendent à tout le corps (NCIRD, 2020a; 

ASPC, 2022). Ceci a été mis en évidence par de 

nombreuses études qui observent un risque accru 

de complications dues à la NPH, telles qu’une 

douleur à long terme persistante, chez les personnes 

immunodéprimées (Chen et coll., 2014; Forbes et 

coll., 2016). Les taux sont en outre plus élevés chez 

les sujets présentant des affections qui altèrent 

l’immunité (Chen et coll., 2014). 
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Vivre avec des affections chroniques 

De nombreuses affections 
chroniques ont été associées 
à une plus grande incidence 
des infections au zona, dont 
l’asthme, la maladie inflammatoire 
chronique de l’intestin (MICI) et la 
bronchopneumopathie chronique 
obstructive (BPCO) (Kawai et Yawn, 
2017) (figure 3). 
Le lien le plus manifeste a été observé avec 

l’influence du diabète sur la vulnérabilité d’une 

personne au zona et son expérience de l’infection 

Figure 3 : Ratios de prévalence du zona chez les patients atteints  
de certaines affections chroniques au Canada

(Kawai et Yawn, 2017; ASPC, 2022; Saadatian-Elahi 

et coll., 2020). Par exemple, il a été établi que le 

diabète était associé à un risque de zona 1,3 fois 

supérieur (Kawai et Yawn, 2017), potentiellement en 

raison d’une plus faible immunité contre le VVZ, en 

comparaison des autres participants (Okamoto et 

coll., 2009). Les personnes diabétiques présentent 

par ailleurs un risque accru de développer des 

complications liées à la NPH (Forbes et coll., 2016). 

Toutefois, les affections chroniques semblent 

généralement plus accroître le risque de développer 

un zona chez les populations plus jeunes que chez 

les plus âgées (Russell et coll., 2014).

Données issues de Queenan et coll. (2018). 
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Femmes 
De nombreuses études canadiennes ont observé 

un taux de zona plus élevé chez les femmes que 

chez les hommes (Marra et coll., 2016a; Russell 

et coll., 2007; Russell et coll., 2014; Tanuseputro 

et coll., 2011). Une étude systématique et une 

méta-analyse menées récemment ont conclu que 

les femmes avaient 1,3 fois plus de chances de 

contracter des infections au zona que les hommes 

(Kawai et Yawn, 2017). Ce risque accru pourrait 

être lié au comportement plus tourné vers la santé 

des femmes ou à leurs réponses immunitaires/

hormonales au VVZ (Kawai et Yawn, 2017; Marra et 

coll., 2016a; Russell et coll., 2014). On observe en 

outre plus d’hospitalisations et de consultations 

externes dues au zona chez les femmes que chez 

les hommes (Tanuseputro et coll., 2011). En dépit de 

recherches sur la relation entre le sexe et le risque 

de NPH, les résultats étaient non concluants (Forbes 

et coll., 2016). 

15
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Impact des programmes de 
vaccination contre la varicelle 
L’influence des programmes de vaccination contre 

la varicelle sur l’incidence des cas de zona a été 

examinée par de nombreuses études afin de mieux 

comprendre l’impact potentiel de ce vaccin sur les 

incidences ultérieures des cas au cours de la vie. 

Diverses études canadiennes ont observé que le 

vaccin contre la varicelle réduisait l’incidence du 

zona chez les enfants de moins de 10 ans (Russell 

et coll., 2014; Tanuseputro et coll., 2011). Il a été 

avancé que le vaccin pourrait augmenter l’incidence 

du zona chez les adultes; en réduisant l’incidence 

des infections à la varicelle, le vaccin freine la 

circulation du virus dans la population, ce qui 

aurait sinon pu améliorer l’immunité personnelle 

contre le VVZ (Letellier et coll., 2018). Toutefois, à 

ce jour (à travers l’évaluation des taux d’incidence 

avant et après la mise en place des programmes 

de vaccination contre la varicelle), les études 

provinciales canadiennes n’ont montré aucune 

hausse des cas de zona (Marra et coll., 2016a; 

Russell et coll., 2014; Tanuseputro et coll., 2011).

La prévalence des infections au zona
Au Canada, le zona n’est pas une affection à 

déclaration obligatoire, ce qui signifie qu’il n’existe 

pas de programme de surveillance nationale. 

Par conséquent, les données administratives 

sont principalement utilisées pour générer des 

estimations de cas à l’échelle provinciale (alors qu’il 

ne semble pas exister de données directement 

accessibles sur les populations territoriales) (ASPC, 

2018). Avant que les vaccins contre le zona ne 

soient disponibles, le risque estimé sur une vie de 

développer un cas de zona au Canada était de 28 % 

(Brisson et coll., 2001). 

Dans une étude de 2008, il a été estimé 
qu’il y avait par an 130 000 nouveaux 
cas de zona, 17 000 cas de NPH et 
20 décès susceptibles de survenir au 
Canada en raison de cette maladie 
(Brisson et coll., 2008). 
Des études provinciales ont généré des taux 

d’incidences comparables — trois à cinq cas pour 

1 000 personnes par an (ASPC, 2018) — ce qui est 

cohérent avec les taux rapportés pour l’Amérique 

du Nord et l’Europe (Bharuchaa et coll., 2017). En 

outre, en Alberta, en Colombie-Britannique et au 

Manitoba, on a observé une hausse générale de 

l’incidence des zonas sur les 30 dernières années, 

en raison du vieillissement des populations dans 

ces provinces (Friesen et coll., 2016; Marra et coll., 

2016a; Russell et coll., 2014). De fait, il a récemment 

été prédit que plus de 90 000 nouveaux cas 

surviendront par an au Canada chez les adultes de 

50 ans et plus (Drolet et coll., 2019). 

Le fardeau du zona au Canada
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De manière intéressante, les coûts de traitement par 

cas ont chuté en raison de la grande disponibilité 

de médicaments antiviraux génériques (Friesen 

et coll., 2016; Marra et coll., 2016a). Cependant, 

la plupart des études provinciales ont révélé une 

hausse au fil des années du nombre de visites par 

an chez les prestataires de soins principaux à la fois 

pour le zona et pour la NPH (Brisson et coll., 2001; 

Edgar et coll., 2007; Marra et coll., 2016a). En outre, 

en dépit de taux d’hospitalisation stables ou en 

déclin ne représentant qu’un petit nombre de cas 

par an, ils sont encore responsables de plus de 75 % 

des coûts annuels liés au zona (Marra et coll., 2016a) 

(figure 4). 

Le fardeau et les coûts associés aux 
infections au zona au Canada 

On estime que l’impact des 
infections au zona et leurs 
conséquences sur les systèmes 
de santé canadiens coûtent 67 à 
82 millions de dollars par an (Bennett 
et Watson, 2009; Boivin et coll., 2010; 
Brisson et coll., 2008).
C’est en grande partie dû à la présence 

croissante du zona chez les plus de 60 ans et aux 

complications associées, telles que la NPH (Brisson 

et coll., 2008).  

Figure 4 : Coût et distribution annuels des cas liés  
au zona en Colombie-Britannique (2005-2012)

Données issues de Marra et coll. (2016).
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Vaccin recombinant à sous-unités 
(RZV) contre le zona 
Le vaccin recombinant à sous-unités (RZV) 

commercialisé sous le nom de Shingrix au Canada 

est administré en deux doses (ASPC, 2018). Même 

si l’intervalle recommandé est de deux à six mois 

entre chaque dose (ASPC, 2018), celui-ci peut 

être réduit à un à deux mois pour les adultes de 

18 ans et plus qui ne sont pas immunodéprimés 

(GlaxoSmithKline Inc., 2021a). Le RZV est administré 

par deux injections intramusculaires (directement 

dans le muscle) d’une dose (ASPC, 2018). Il ne 

devrait pas être utilisé sur les personnes qui ont 

des allergies à ses composants (ASPC, 2018). 

En raison du manque de données, les femmes 

enceintes ou qui allaitent devraient faire preuve de 

prudence (ASPC, 2018). Le RZV peut être administré 

en même temps que le vaccin quadrivalent 

contre la grippe (Schwarz et coll., 2017). Des 

recherches sont également en cours concernant 

l’administration du RZV en même temps que le 

vaccin antipneumococcique 23-valent et le Boostrix 

(contre le tétanos, la diphtérie et la coqueluche), 

deux études ne relevant déjà aucune inquiétude 

pour la sécurité ni interférence immunologique 

(Maréchal et coll., 2018; ASPC, 2018; Strezova 

et coll., 2019). En matière d’effets secondaires, 

environ 80 % des sujets font état d’une douleur à 

l’endroit de l’injection, les effets négatifs les plus 

systémiques étant la fatigue, des maux de tête et 

des douleurs musculaires (ASPC, 2018). 

Il existe actuellement deux vaccins autorisés contre 

le zona utilisés au Canada pour les personnes 

de 50 ans et plus : un vaccin vivant atténué 

(Zostovax II) et un vaccin recombinant à sous-unités 

(Sphingrix) (ASPC, 2018).

Vaccin vivant atténué (LZV) contre le zona
Le vaccin vivant atténué (LZV) vendu sous le 

nom de Zostovax II au Canada est administré 

par l’injection d’une dose sous-cutanée (sous la 

peau) (ASPC, 2018). Le LZV contient les mêmes 

composants que celui utilisé pour la varicelle, 

mais la concentration du virus y est plus grande 

afin d’améliorer l’immunité du corps (Davis et 

Sheppard, 2019; ASPC, 2018). Il ne devrait pas être 

utilisé sur les personnes qui ont des allergies à ses 

composants, les femmes enceintes et la plupart 

des individus dont le système immunitaire est 

affaibli (ASPC, 2018). En raison du manque de 

données, les personnes qui allaitent devraient 

faire preuve de prudence (ASPC, 2022). Des 

études ont montré que le LZV peut également 

être administré en même temps que le vaccin 

polysaccharide contre la maladie à pneumocoque 

(vaccin antipneumococcique 23-valent) et le 

vaccin quadrivalent contre la grippe (Levin et 

coll., 2018; Tseng, Smith, Sy, et Jacobsen, 2011). 

L’effet indésirable le plus souvent rapporté avec 

ce vaccin est une réaction à l’endroit de l’injection, 

plus fréquente chez les adultes de moins de 60 ans 

(ASPC, 2018). 

Comprendre les vaccins contre le zona
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les taux d’EV du RZV contre le zona chez les adultes 

de 70 ans et plus ne semblent pas changer, tandis 

que ceux du LZV déclinent de plus de la moitié en 

ce laps de temps (Cunningham et coll., 2016; ASPC, 

2018; Tseng et coll., 2016) (figure 6). Toutefois, des 

études ont montré qu’en raison de son adjuvant, 

le RZV est associé à plus de réactions négatives 

à l’endroit de l’injection que le LZV (ASPC, 2018; 

Tricco et coll., 2018). Cet aspect du vaccin suggère 

évidemment une forte réponse immunitaire pour 

créer de telles réactions (ASPC, 2018), l’adjuvant 

spécifique au RZV créant une plus grande incidence 

de ces symptômes en comparaison des autres types 

(Leroux-Roels et coll., 2016). Il convient de noter 

que ces réactions ne sont qu’à court terme (deux à 

trois jours) (ASPC, 2018).

Comparaison de l’efficacité des deux 
vaccins
Même si l’efficacité, l’innocuité et la capacité à 

créer une réponse immunitaire des deux vaccins 

ont été démontrées, il existe des différences 

manifestes en matière d’efficacité générale (ASPC, 

2018). Concernant leur niveau d’efficacité vaccinale 

(EV) contre le développement de cas ultérieurs 

d’infections au zona, celle du RZV s’avère plus 

grande et diminue plus lentement avec le temps 

et à travers les tranches d’âges que celle du LZV 

(ASPC, 2018; Tricco et coll., 2018). Par exemple, 

trois ans après la vaccination, l’EV du RZV contre 

le zona ne s’avère pas varier en fonction de l’âge, 

alors que celle du LZV diminue considérablement 

entre la tranche des 60-69 ans et celle des 70 ans et 

plus (Lal et coll., 2015; Oxman et coll., 2008; ASPC, 

2018) (figure 5). En outre, au bout de quatre ans, 

Lal et coll. (2015). Oxman et coll. (2008). Cunningham et coll. (2016). Tseng et coll. (2016).

Figure 5 : Comparaison 
de l’efficacité vaccinale  
sur trois ans

Figure 6 : Comparaison de l’efficacité 
vaccinale sur la durée chez les 
personnes âgées de 70 ans et plus
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Des études ont par ailleurs observé comment les 

réponses immunitaires au LZV semblaient décroître 

avec l’âge, alors qu’elles changeaient peu pour le 

RZV (ASPC, 2018). 

Après la vaccination, les réponses 
immunitaires n’ont été observées que 
jusqu’à trois ans avec le LZV contre 
neuf ans pour le RZV (ASPC, 2018). 
Il a en outre été observé que le RZV était plus 

rentable, car son coût par année ajustée à la qualité 

de vie était moindre que celui du LZV (Drolet et 

coll., 2019). Cela signifie que le RZV assure plus 

d’années en meilleure santé pour les personnes, 

aussi appelées années ajustées à la qualité de 

vie, pour un moindre coût que le LZV. Quand il 

s’agit de calculer le nombre de personnes qu’il 

convient de vacciner pour éviter un cas de zona, 

de NPH, de HZO ou d’hospitalisation à divers âges, 

le RZV semble nécessiter la vaccination de moins 

de personnes en comparaison du LZV (Drolet et 

coll., 2019). En outre, avec l’âge, la différence dans 

le nombre de personnes devant être vaccinées 

augmente sérieusement, car le LZV s’avère avoir 

réduit l’EV chez les populations âgées (Drolet et 

coll., 2019) (tableau 2).

Tableau 2 : Nombre estimé de  
personnes devant être vaccinées  
avec le vaccin contre le zona pour  
prévenir des événements liés au  
zona, par âge à la vaccination 

LZV RZV

Prévenant le 
zona

 65 ans 21 8

 80 ans 64 31

Prévenant la 
NPH

 65 ans 64 31

 80 ans 97 50

 

Données issues de Drolet et coll. (2019).

Disponibilité et couverture de la 
vaccination contre le zona au Canada
Au Canada, l’utilisation du LZV (commercialisé 

sous le nom de Zostavax), sous sa forme stable 

au congélateur, a été autorisée en 2008 chez les 

adultes de 60 ans et plus (ASPC, 2018). En 2011, il a 

été remplacé par un produit stable au réfrigérateur, 

un LZV (commercialisé sous le nom de Zostavax II), 

qui a été approuvé pour les adultes de 50 ans et 

plus (ASPC, 2018). Le RZV (commercialisé sous le 

nom de Shingrix) a été approuvé pour les adultes 

de 50 ans et plus en 2017 (ASPC, 2018), ainsi que 

pour les adultes de 18 ans et plus qui pourraient 

présenter un risque accru d’immunodépression en 

2021 (GlaxoSmithKline Inc., 2021b). 
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69 ans (Autorité sanitaire des Premières nations 

[FNHA], 2020; FNHA, s.d.). De même, à l’échelle 

nationale, le programme des Services de santé 

non assurés (SSNA) a commencé à couvrir le RZV 

pour les clients des Premières nations et inuits, 

principalement ceux âgés de 65 à 70 ans et ceux qui 

suivent un traitement actif contre le cancer, depuis 

janvier 2021 (Services aux Autochtones Canada, 

2021). Anciens Combattants Canada couvre 

également le RZV pour les membres admissibles 

âgés de 50 ans et plus partout au Canada (Anciens 

Combattants Canada, 2019). 

La majorité des résidents de toutes les autres 

provinces et de tous les autres territoires doivent 

encore acheter eux-mêmes leur vaccin contre le 

zona (ASPC, 2019b), la couverture n’étant assurée 

que par l’intermédiaire de régimes d’avantages 

pharmacie complémentaires (3sHealth, 2019; 

« Université Dalhousie », 2019).   

À l’origine, le LZV n’était pas inclus dans les 

programmes d’immunisation systématique 

provinciaux/territoriaux (ce qui signifie que le 

coût de la vaccination n’était pas couvert par le 

gouvernement) (ASPC, 2013), mais pouvait être 

acheté à titre privé (ASPC, 2018). En 2016, l’Ontario 

est devenu la première province à fournir le LZV 

dans le cadre de son programme de vaccins à 

financement public (ASPC, 2018). Dans le cadre de 

son programme actuel, la province a désormais 

rendu le RZV (depuis l’automne 2020) accessible 

gratuitement à toutes les personnes âgées de 65 

à 70 ans (ministère de la Santé, s.d.). Le Yukon a 

aussi commencé à financer publiquement le RZV 

pour la même tranche d’âges en janvier 2021 

(gouvernement du Yukon, 2020, Waddell, 2021) 

et a étendu l’admissibilité aux adultes de 65 à 

79 ans en décembre 2021 (gouvernement du 

Yukon, 2021). L’Alberta finance publiquement le 

RZV depuis septembre 2021, mais uniquement 

pour les receveurs d’une greffe d’organe solide 

âgés de 18 ans et plus (gouvernement de l’Alberta, 

2022a). Plus récemment, en février 2022, l’Île-du-

Prince-Édouard a commencé à permettre à ses 

résidents de 65 ans et plus de réserver un vaccin 

RZV gratuit dans les pharmacies communautaires 

(gouvernement de l’Île-du-Prince-Édouard, 2022).

Certaines provinces ont rencontré des obstacles 

dans la mise en place de programmes de 

vaccination à financement public contre le zona. 

Dans la législation de la Nouvelle-Écosse, une loi a 

été proposée en 2019 pour assurer une couverture 

totale du RZV pour certains résidents, mais elle n’a 

pas encore été votée (assemblée législative de la 

Nouvelle-Écosse, 2019).

Au-delà des programmes provinciaux, l’Autorité 

sanitaire des Premières nations (FNHA) de la 

Colombie-Britannique a récemment commencé 

à couvrir les coûts du RZV, principalement pour 

les résidents des Premières nations âgés de 65 à 
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utilisé (ASPC, 2018). Une autre recommandation 

secondaire indiquait que le RZV pourrait également 

être envisagé pour les adultes immunodéprimés de 

50 ans et plus (ASPC, 2018). 

Certaines recommandations liées à l’utilisation du 

LZV issues d’une déclaration précédente en 2014 

ont été réitérées dans les dernières directives (ASPC, 

2018). Celles-ci comprennent la façon dont le LZV 

pourrait être fourni aux adultes de 50 ans et plus 

avec des antécédents de zona (au moins un an 

après le dernier épisode) (ASPC, 2014). En outre, il 

existe suffisamment de données probantes pour 

préconiser des doses de rappel du vaccin contre le 

zona ou pour prendre position sur l’utilisation du 

vaccin chez ceux présentant des antécédents de 

HZO (ASPC, 2014). Par ailleurs, la recommandation 

demeure que le PneumovaxTM23 (un vaccin pour 

prévenir une maladie pneumococcique) peut être 

administré en même temps que le LZV sur un site 

d’injection différent (Merck Sharp et Dohme Corp., 

2019; ASPC, 2014). 

Qu’est-ce que le Comité consultatif 
national de l’immunisation?
Le Comité consultatif national de l’immunisation 

(CCNI) se compose de nombreux experts dans le 

domaine de la pédiatrie, des maladies infectieuses, 

de l’immunologie, de l’infirmerie, de la pharmacie 

et de la santé publique, entre autres spécialités 

(gouvernement du Canada, 2022b). Le CCNI émet 

des recommandations sur l’utilisation des vaccins 

auprès de l’Agence de la santé publique du Canada 

(ASPC) (gouvernement du Canada, 2022b). 

Recommandations actuelles du CCNI 
En 2018, le CCNI a mis à jour les recommandations 

nationales concernant la vaccination contre 

le zona (ASPC, 2018). Il a préconisé que le RZV 

soit offert aux personnes de 50 ans et plus, à 

l’exception de certains groupes présentant des 

contrindications (ASPC, 2018). Le vaccin a par 

ailleurs été recommandé pour les personnes déjà 

vaccinées avec le LZV ou qui avaient connu un 

épisode antérieur de zona (ASPC, 2018). En guise 

de recommandation secondaire, l’immunisation 

des deux groupes suscités pourrait être envisagée 

au moins un an soit après une vaccination au LZV, 

soit après un épisode de zona (ASPC, 2018). Le 

CCNI a en outre conseillé de n’envisager le LZV 

pour les adultes immunocompétents de 50 ans et 

plus (sans contrindication) que lorsque le RZV n’est 

pas disponible, accessible ou ne devrait pas être 

Qui devrait se faire vacciner contre le zona?
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Les vaccins contre le zona peuvent être obtenus 

auprès des cabinets de médecins, des pharmacies 

et des cliniques itinérantes, selon la province ou 

le territoire (HealthLinkBC, 2019; ministère de la 

Santé, 2021; MyHealth.Alberta.ca, s.d.) (tableau 3). 

Le vaccin peut être administré par tous les 

professionnels des soins de santé suivants partout 

au Canada : médecins, autres prestataires de soins 

principaux et pharmaciens (sauf dans les Territoires 

du Nord-Ouest et le Nunavut) (Busby, 2018; 

HealthLinkBC, 2019; ministère de la Santé, 2021).

Concernant les programmes à financement 

public de grande envergure, le Yukon permet aux 

personnes de se procurer et de se faire administrer 

le vaccin gratuit contre le zona dans une pharmacie 

(CanAge, 2022; gouvernement du Yukon, 2021). 

L’Île-du-Prince-Édouard a également annoncé 

que depuis le 21 février 2022, les personnes de 

65 ans et plus peuvent réserver un rendez-vous 

de vaccination gratuite dans les pharmacies 

communautaires (gouvernement de l’Île-du-Prince-

Édouard, 2022). En Ontario, les vaccins gratuits 

contre le zona ne peuvent être obtenus et reçus 

qu’auprès du prestataire de soins principal de 

l’individu (ASPC, 2019b; ministère de la Santé, s.d.). 

Tandis que le vaccin payant contre le zona peut 

être obtenu dans une pharmacie et administré 

par un pharmacien (ministère de la Santé, 2021; 

Association des pharmaciens du Canada, 2021). En 

général, le LZV coûte environ 200 $, alors que le RZV 

coûte environ 300 $ (150 $ par dose) (HealthLinkBC, 

2019). Des frais d’injection supplémentaires allant 

de 10 à 20 $ sont possibles lorsque le vaccin est 

administré en dehors du cabinet d’un médecin 

(p. ex., pharmacies) (Canadian Foundation For 

Pharmacy, 2019).

En juillet 2021, l’Association nationale des 

organismes de réglementation de la pharmacie 

(ANORP) a approuvé le passage du RZV au statut 

d’Annexe II (Association nationale des organismes 

de réglementation de la pharmacie [ANORP], 2021). 

L’ANORP gère le programme d’Annexes nationales 

des médicaments (ANM), qui est adopté de diverses 

façons par l’ensemble des provinces et territoires 

(sauf Québec) (ANORP, s.d.a). Le passage du RZV 

au statut d’Annexe II permet au vaccin d’être fourni 

sans ordonnance par les pharmaciens (ANORP, 

s.d.c). En dehors de la Colombie-Britannique, ce 

passage est automatiquement promulgué au sein 

des annexes des médicaments des autres provinces 

et territoires (ANORP, s.d.b.).

Administration des vaccins 
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Province/ 
territoire

Qui peut administrer le 
vaccin?

Où peut-on se  
le procurer?

Couverture à 
financement public?

Prix*

Alberta Médecins, pharmaciens, 

infirmiers

(Services de santé de 
l’Alberta, 2018; MyHealth.
Alberta.ca, s.d.)

Cliniques 

d’immunisation, 

cliniques itinérantes, 

certains cabinets de 

médecins de famille, 

certaines pharmacies

(Services de santé de 
l’Alberta, 2018)

RZV : Receveurs 

d’une greffe 

d’organe solide de 

18 ans et plus

(Gouvernement de 
l’Alberta, 2022a)

LZV : 210 à 223 $ 

RZV : 310 à 384 $ 

(Lahring, 2018)

Colombie-
Britannique

Pharmaciens, 

médecins, infirmiers

(Autorité de santé des 
Premières nations, 2019)

Pharmacies, cliniques 

itinérantes, cabinets de 

médecins

(HealthLinkBC, 2019; 
ImmunizeBC, 2021)

RZV : Premières 

nations de 65 à 

69 ans

(FNHA, 2020)

LZV : 206 à 220 $ 

RZV : 293 à 308 $

Manitoba Médecins, infirmiers, 

pharmaciens

(Busby, 2018; Office régional 
de la santé d’Entre-les-Lacs et 
de l’Est, 2018) 

Cliniques de médecins 

et pharmacies

(Office régional de la santé 
d’Entre-les-Lacs et de l’Est, 
2018)

s.o.

(Manitoba.ca., s.d.)

LZV : 180 à 221 $ 

RZV : 290 à 308 $

(Alden-Bugden, 2015)

Terre-Neuve-et-
Labrador

Médecins, infirmiers, 

pharmaciens

(CBC News, 2014)

Pharmacies, cliniques 

itinérantes 

(Alpha Group, Inc., 2019)

s.o.

(Sanofi Pasteur, 2019)

LZV : 205 à 230 $ 

RZV : 280 à 320 $

Nouveau-
Brunswick

Médecins, infirmiers, 

pharmaciens 

(Pharmacie de Guardian 
Valley, s.d.)

Pharmacies 

(Pharmacie de Guardian 
Valley, s.d.)

s.o.

(ASPC, 2019b)

LZV : 221 à 250 $ 

RZV : 322 à 360 $

Territoires du 
Nord-Ouest

Médecins, infirmiers

(Association des pharmaciens 
du Canada, 2021) 

Unité de santé 

publique 

(Autorité des services de 
santé et sociaux, s.d.)

s.o.

(ASPC, 2019b)

LZV : Pas de RZV : 

260 à 280 $ 

Nouvelle-Écosse Médecins, infirmiers, 

pharmaciens 

(CBC News, 2014)

Pharmacies, cliniques 

itinérantes 

(Régie de la santé de la 
Nouvelle-Écosse, 2020; 
Pharmacy Association of 
Nova Scotia, s.d.)

s.o. 

(Davie, 2019)

LZV : 200 à 235 $ 

RZV : 307 à 340 $

(Régie de la santé de la 
Nouvelle-Écosse, 2015)

Tableau 3 : Politiques actuelles de couverture du vaccin contre le zona
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Nunavut Médecins, infirmiers

(Association des pharmaciens 
du Canada, 2021) 

Pharmacies

(CTV News, 2018)

s.o. 

(« 1. Introduction, » 2014)

LZV : 195 à 300 $ 

RZV : 380 à 428 $

Ontario Médecins de famille, 

pharmaciens et autres 

prestataires de soins de 

santé principaux (p. ex., 

infirmiers praticiens) 

(Busby, 2018; ministère de la 
Santé, 2021)

Cliniques de soins 

principaux (à 

financement public), 

pharmacies 

(Ministère de la Santé, 2021)

RZV : 65 à 70 $ 

seulement 

(Ministère de la Santé, 

s.d.)

LZV : 215 à 226 $ 

RZV : 314 à 322 $

Île-du-Prince-
Édouard

Médecins, infirmiers, 

pharmaciens 

(CBC News, 2014)

Pharmacies

(Fraser, 2018)

RZV : 65 ans et plus

(Gouvernement de l’Île-
du-Prince-Édouard, 2022)

LZV : 200 à 252 $ 

RZV : 240 à 341 $ 

(Fraser, 2018; Yarr, 2019)

Québec Médecins, infirmiers, 

pharmaciens

(Gouvernement du Québec. 
(2021)

Pharmacies, 

laboratoires CDL, 

cliniques itinérantes 

(Université de Concordia, 
s.d.)

s.o.

(Familiprix, 2018)

LZV : 222 à 283 $ 

RZV : 250 à 340 $ 

(Labos, 2018)

Saskatchewan Médecins, infirmiers, 

pharmaciens 

(Saskatchewan College of 
Pharmacy Professionals, 
s.d.; Saskatchewan Health 
Authority, 2021)

Unités de santé 

publique, cliniques 

itinérantes, cliniques 

de médecins, 

pharmacies

(CTV News, 2018; 
Saskatchewan, s.d.; 
Saskatchewan Health 
Authority, 2021)

s.o.

(Saskatchewan Health 
Authority, 2021)

LZV : 228 à 230 $ 

RZV : 302 à 370 $

(Saskatchewan Health 
Authority, 2019)

Yukon Médecins, infirmiers, 

pharmaciens

(Association des pharmaciens 
du Canada, 2021)

Centres de santé 

communautaires, 

pharmacies 

(CTV News, 2018; Yukon 
Council on Aging, s.d.)

RZV : 65 à 79 $ 

seulement 

(Gouvernement du 
Yukon, 2021)

LZV : 268 $  

RZV : 294 à 405 $

* Pour obtenir les coûts des vaccins contre le zona, des chercheurs du NIA ont appelé directement au moins trois 
pharmacies, cliniques itinérantes et établissements de santé publique dans chaque province et chaque territoire
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À l’échelle provinciale, deux sources d’informations 

ont produit des données de couverture cumulative, 

une en 2016 par Merck & Co, Inc. (Bresnitz, 2017) 

et une en 2020 par Statistique Canada (2021b) 

(figure 7). Avant d’examiner ces informations, 

il convient de garder à l’esprit que les sources 

représentent des tranches d’âges légèrement 

différentes et que d’autres procédures de collecte 

de données peuvent avoir été utilisées (Bresnitz, 

2017; Statistique Canada, 2021b). Tout d’abord, 

les deux séries de données ont établi que les taux 

variaient grandement en fonction des provinces, 

l’Ontario présentant toujours le plus haut taux de 

vaccination (53,4 % en 2020), tandis que Terre-

Neuve-et-Labrador et le Québec ont toujours le 

plus faible (23,4 % et 22,8 % en 2020) (Bresnitz, 

2017; Statistique Canada, 2021b). De manière 

intéressante, même si les taux de vaccination ont 

augmenté dans toutes les provinces depuis 2016, 

les écarts entre elles se sont également accrus 

(Bresnitz, 2017; Statistique Canada, 2021b). La 

province de l’Ontario a enregistré une hausse 

de 24,2 %, tandis que dans toutes les autres, la 

hausse moyenne n’était que de 14,5 % (de 9,7 à 

20,9 %) (Bresnitz, 2017; Statistique Canada, 2021b). 

Cela pourrait s’expliquer par le fait que l’Ontario 

est la seule province à fournir des vaccins contre 

le zona gratuitement (jusqu’à ce que l’Alberta y 

vienne en 2021), améliorant l’accès aux vaccins 

(gouvernement de l’Alberta, 2022a, ministère 

de la Santé, s.d.). En outre, dans la mesure où le 

programme de l’Ontario n’a été instauré qu’en 

2016 (lorsque la première série de données a 

été recueillie), ce n’est que dans les données de 

Statistique Canada (2021b) que l’impact à long 

terme de ce programme et l’augmentation des 

écarts ont été mis en lumière (gouvernement de 

Estimation de la couverture de la 
population
On manque grandement de données nationales sur 

la couverture vaccinale contre le zona au Canada, 

parce que n’est pas une maladie à déclaration 

obligatoire et qu’il n’y a pas d’objectif national de 

vaccination établi (ASPC, 2018; ASPC, 2019b). 

L’ASPC n’a que récemment 
commencé à recueillir des données de 
couverture sur la vaccination contre 
le zona (sur une base bisannuelle) au 
moyen de l’Étude de couverture de 
la vaccination contre la grippe (ASPC, 
2019c; ASPC, 2021c).  
La première série de conclusions a 
déterminé que 28 % des participants 
âgés de 50 ans et plus avaient 
déclaré avoir reçu un vaccin contre 
le zona (2018-2019), un nombre 
qui n’a pas changé (27 %) dans les 
conclusions de la dernière étude 
(2020-2021) (ASPC, 2019c; ASPC, 2021c). 
En outre, Statistique Canada a réuni des données 

(en 2019 et 2020) au moyen de l’Enquête 

canadienne sur la santé des aînés (ECSA), mais pour 

une tranche d’âges légèrement différente (65 ans 

et plus) (Statistique Canada, 2021a). Contrairement 

aux données de l’ASPC, il y avait une légère hausse 

du pourcentage de participants ayant déclaré avoir 

été vaccinés contre le zona, de 34 % en 2019 à 

38,7 % en 2020 (Statistique Canada, 2021b). 

Résultats de la vaccination au Canada  
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les faibles taux de couverture des deux provinces 

dans les deux séries de données (Bresnitz, 2017; 

Statistique Canada, 2021b). 

En dépit d’un manque d’informations sur les taux 

de vaccination au sein des territoires, on suppose 

qu’au moment des données Bresnitz (2017) et 

de l’enquête de Statistique Canada (2021b), les 

trois territoires avaient généralement des taux de 

couverture plus faibles. La raison en est qu’aucun 

des territoires n’autorisait les pharmaciens à 

administrer le vaccin contre le zona, jusqu’à ce que 

le Yukon devienne le premier en 2021 (Association 

des pharmaciens du Canada, 2021). Par ailleurs, 

avec le récent programme à financement public du 

Yukon en 2021 (Waddell, 2021) qui a été étendu en 

décembre 2021 (gouvernement du Yukon, 2021), on 

peut s’attendre à ce que le taux de vaccination dans 

ce territoire ait nettement augmenté au cours de 

l’année passée. 

l’Alberta, 2022a, ministère de la Santé, s.d.). Veuillez 

noter que même si l’Alberta a mis en place un 

programme à financement public contre le zona 

après la fin de la collecte de données de 2020 

(Statistique Canada, 2021b), il est probable que 

le taux de vaccination n’a pas beaucoup changé 

dans la province, car seul un groupe de population 

spécifique était concerné (les receveurs d’une greffe 

d’organe solide de 18 ans et plus) (gouvernement 

de l’Alberta, 2022a). 

Un autre facteur lié à l’accessibilité pouvant 

expliquer les variations provinciales des taux 

de vaccination est le fait que les pharmaciens 

puissent ou non administrer le vaccin contre le 

zona dans leur province/territoire. Par exemple, 

Terre-Neuve-et-Labrador n’a approuvé ce rôle 

qu’en 2014 (CBC News, 2014), tandis que le Québec 

n’a pas promulgué la capacité des pharmaciens 

à administrer des vaccins avant 2020 (Assemblée 

nationale du Québec, 2020), expliquant peut-être 

* Sur la foi des données de Merck & Co, Inc. (Bresnitz, 2017) 

** (Statistique Canada, 2021b)

Figure 7 : Comparaison de la vaccination contre  
le zona par province chez les personnes âgées
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Tendances et associations liées à de 
plus hauts taux de vaccination 
Deux études provinciales, une en Alberta et l’autre 

au Manitoba (axées sur les patients atteints de 

MICI) ont étudié les associations et les tendances 

en matière de vaccination contre le zona au 

Canada (Liu et coll., 2014; Nugent et coll., 2019). 

Le taux annuel de vaccination contre le zona chez 

les adultes de 50 ans et plus augmente chaque 

année (Liu et coll., 2014; Nugent et coll., 2019). En 

outre, le taux de vaccination et la couverture sont 

systématiquement plus élevés chez les femmes 

que chez les hommes, mais les deux études sont 

en désaccord pour confirmer qu’il s’agit d’une 

tendance significative (Liu et coll., 2014; Nugent 

et coll., 2019; ASPC, 2019). En matière de lieu, 

les personnes vivant dans des zones urbaines 

présentent de plus hauts taux de vaccination et de 

couverture que les habitants des environnements 

ruraux (Liu et coll., 2014). Les personnes au revenu 

ou au statut socioéconomique plus élevé s’avèrent 

également présenter de plus hauts taux de 

vaccination contre le zona (Liu et coll., 2014;  

Nugent et coll., 2019). 

28
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Tableau 4 : La vaccination contre le zona dans le monde

Exemples internationaux de couverture 
et d’administration vaccinales

Canada États-Unis Angleterre Australie Corée du Sud

Vaccin contre le 
zona privilégié

RZV
(ASPC, 2018)

RZV
(Dooling et coll., 
2018)

RZV
(JCVI PHE, 2019)

LZV
(Gouvernement 
australien, 2020)

LZV
(Choi et coll., 2015)

Âge  
recommandé

50 ans et plus
(ASPC, 2018)

50 ans et plus
(Dooling et coll., 
2018)

60 ans
(JCVI PHE, 2019)

60 ans et plus
(Gouvernement 
australien, 2020)

60 ans et plus
(Choi et coll., 2015)

Financement Privé (sauf 
Alberta, Ontario, 
Yukon)
(Gouvernement 
de l’Alberta, 2022a; 
gouvernement du 
Yukon, 2021; ASPC, 
2019b; Waddell)

Privé (avec aide)
(NCIRD, 2018a; 
NCIRD, 2018b)

Public et privé
(NHS, 2021a; Public 
Health England 
[PHE], 2020)

Public et privé
(AIHW, 2018; AMA, 
2016)

Privé
(Yang et coll., 2015)

Objectif s.o. s.o.* s.o. s.o. s.o.

Couverture 

vaccinale

27 % (50 ans et 
plus)
(ASPC, 2021c)

34,5 % (60 ans et 
plus)
(Terlizzi et Black, 
2020)

76,8 % (76 ans)
(PHE, 2021c)

31,2 % (70 à 
79 ans)**
(National Centre 
for Immunization, 
Research and 
Surveillance 
[NCIRS], 2019b) 
Immunization 
Research and 
Surveillance 
[NCIRS], 2019b) 
Immunization 
Research and 
Surveillance [NCIRS], 
2019b)

14,3 % (50 ans et 
plus)
(Bresnitz, 2017)

* L’objectif précédent était de 30 % de couverture vaccinale pour les adultes de 60 ans et plus (ODPHP, 2022) 
** On estime que le Registre d’immunisation australien manque grandement de rapports 

À l’échelle internationale, l’Organisation 

mondiale de la santé (OMS) n’a pas formulé de 

recommandations pour l’usage systématique des 

vaccins contre le zona, en raison du manque de 

données sur les vaccins et de faits probants en 

matière de références (OMS, 2014). Cependant, de 

nombreux pays ont mis en place leurs propres

recommandations et programmes, ce rapport se 

concentrant sur les expériences des États-Unis, de 

l’Australie et de la Corée du Sud (tableau 4). Ces 

comparaisons permettront de comprendre ce qui a 

été fait dans d’autres pays pour gérer les infections 

au zona.
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Angleterre 
En Angleterre, le LZV et le RZV sont autorisés (UK 

Health Security Agency, 2021), le second ayant 

été recommandé par le Joint Committee on 

Vaccination and Immunization (JCVI) pour les adultes 

immunodéprimés (en 2018) et immunocompétents 

(en 2019) (JCVI PHE, 2018; JCVI PHE, 2019). Le 

programme de vaccination contre le zona anglais 

se distingue de celui du Canada par le fait que le 

pays fournit un vaccin gratuit à l’échelle nationale 

(depuis 2013) (PHE, 2022). Toutefois, le programme 

offre encore le LZV pour les adultes de 70 à 79 ans 

(PHE, 2022), le RZV étant réservé aux adultes 

immunodéprimés de cette tranche d’âges qui ne 

peuvent pas prendre le LZV (PHE, 2021a). Ce retard 

dans l’application des recommandations relatives 

au RZV, en particulier après que le JCVI a préconisé 

en 2019 d’abaisser l’âge minimal de vaccination du 

programme (JCVI PHE, 2019) est dû à des problèmes 

d’approvisionnement (PHE, 2022). Veuillez noter que 

le programme anglais de vaccination universelle 

contre le zona avait à l’origine été mis en œuvre 

différemment, ne fournissant le vaccin qu’aux 

adultes de 70 ans, avec un programme de rattrapage 

par phases pour les adultes de 71 à 79 ans (UK Health 

Security Agency, 2021).

Jusqu’ici, cette initiative nationale a permis 

d’atteindre des taux de vaccination contre le zona 

nettement plus élevés, avec une couverture de 

76,8 % pour la tranche d’âges des 76 ans (PHE, 

2021c). Ceci alors que le vaccin ne peut s’obtenir 

qu’auprès des cliniques de soins principales (NHS, 

2021b). Il a été observé que les taux plus faibles 

étaient associés à une plus grande privation et aux 

groupes ethniques non blancs (Ward et coll., 2017). 

Le vaccin contre le zona peut également être acheté 

à titre privé auprès des cliniques de médecins, 

des pharmacies et d’autres lieux de soins de santé 

(Andrews, 2021). Le coût du LZV est d’environ 160 £ 

(pharmacie de Hampstead Heath, clinique itinéraire 

de santé et de vaccination, s.d.; clinique de santé 

États-Unis 
Aux États-Unis (USA), le RZV (introduit en 2017, la 

même année qu’au Canada) était devenu le vaccin 

contre le zona préconisé pour les adultes de 50 ans 

et plus par l’Advisory Committee on Immunization 

Practices (ACIP) en 2017 (Dooling et coll., 2018; 

ASPC, 2018). En octobre 2021, le RZP était 

également recommandé pour les adultes de 19 ans 

et plus qui étaient ou seraient immunodéprimés ou 

immunodéficients (Anderson et coll., 2022). En ce 

qui concerne le LZV, il n’était plus proposé au public 

en novembre 2020 (NCIRD, 2019f ). Les États-Unis, 

contrairement au Canada, ont à l’origine défini un 

objectif national de vaccination contre le zona au 

travers de leur initiative Healthy People de 2020, qui 

visait une couverture de 30 % pour les adultes de 

60 ans et plus en 2020 (Office of Disease Prevention 

and Health Promotion [ODPHP], 2022). Même si 

ce nombre a été atteint, l’objectif d’accroître le 

pourcentage de la couverture vaccinale contre le 

zona a été retiré lors de la réitération de l’initiative, 

Healthy People 2030 (ODPHP, s.d.).

Même si les vaccins contre le zona sont à 

financement privé aux États-Unis, il existe de 

nombreuses solutions de soutien financier assurant 

une couverture partielle ou totale, dont : Medicare 

(pour les personnes âgées et invalides), Medicaid 

(pour celles en difficulté financière), assurance 

santé privée et autres programmes d’assistance à 

la vaccination (NCIRD, 2018a; NCIRD, 2018b). Cela 

pourrait en partie expliquer pourquoi les États-

Unis, même si l’on considère une tranche d’âges 

légèrement différente, ont atteint un taux de 

couverture vaccinale général plus élevé à 34,5 % (en 

2018) que le Canada (tableau 4) (Terlizzi et Black, 

2020). De nombreux facteurs se sont avérés liés à 

ce taux de vaccination supérieur dont : l’âge plus 

élevé, la plus grande réussite éducative, le sexe 

féminin, l’origine ethnique (adultes blancs non 

hispaniques), le revenu familial plus élevé (Terlizzi 

et Black, 2020). 



Le problème méconnu des infections au zona chez les Canadiens âgés et comment y répondre!

31

2018). En octobre 2021, l’Australian Technical 

Advisory Group on Immunisation, qui fournit des 

recommandations pour le Manuel d’immunisation 

australien (gouvernement australien, s.d.) a observé 

que le RZV devrait être préféré au LZV pour les 

adultes de 50 ans et plus (Australian Technical 

Advisory Group on Immunisation, 2021). En dépit 

d’un approvisionnement mondial initial limité 

(Jayasinghe et coll., 2020), le RZV est devenu 

accessible à titre privé (environ 500 $) à partir de 

juin 2021 (Price, 2021). 

Au sein des diverses parties prenantes, l’ensemble 

du programme de vaccination contre le zona s’est 

avéré bien distribué, mais il y avait des problèmes 

d’approvisionnement (en particulier en raison 

de la demande initiale) et des difficultés à mettre 

les critères d’âge en pratique (NCIRS, 2019a; 

Rashid et coll., 2020). Les données relatives à 

l’administration des vaccins sont recueillies dans 

le Registre d’immunisation australien (AIR), qui 

comprend la majorité des résidents australiens 

(AIHW, 2018; NCIRS, 2019a). Il a été établi qu’au 

cours des deux premières années à peine (23 mois) 

de mise en œuvre du programme à financement 

public, 31,2 % des adultes de 70 à 79 ans avaient 

été vaccinés (NCIRS, 2019b). Cependant, le taux 

de couverture réel devrait être plus élevé, car l’AIR 

n’a consigné que la moitié environ du nombre de 

vaccins contre le zona distribués au cours de la 

période d’étude (NCIRS, 2019b). Il a été observé 

que les taux de vaccination étaient plus élevés chez 

les adultes autochtones ainsi que chez les femmes 

en général (Lin et coll., 2020; NCIRS 2019a; NCIRS, 

2019b). En outre, l’impact de ce programme a été 

mis en lumière par un recul conséquent des taux 

de prescriptions antivirales (13,6 % par an) chez les 

adultes de 70 à 79 ans (Litt et coll., 2020), deux ans 

après la mise en œuvre.

Superdrug, 2022) et celui du RZV est d’environ 500 £ 

(CityDoc, 2021; clinique de Fleet Street, 2021).

Australie
En Australie, le LZV a été immatriculé en 2008 

et le RZV en 2018 (NCIRS, 2019a). Dans le 

Manuel d’immunisation australien, le LZV est 

préconisé pour les adultes de 60 ans et plus, 

la recommandation ne visant ceux de 50 ans 

et plus que si des personnes de leur foyer sont 

immunodéprimées (gouvernement australien, 

2020). Depuis 2016, le LZV fait partie du programme 

d’immunisation national de l’Australie qui fournit 

gratuitement le vaccin aux adultes de 70 ans 

(Australian Institute of Health and Welfare [AIHW], 

2018). Il n’y a pas eu de programme de rattrapage 

(jusqu’au 31 octobre 2023) pour permettre aux 

adultes de 71 à 79 ans de recevoir également le 

vaccin (gouvernement australien, 2021a). Cet âge 

a été choisi en raison de l’incidence de la maladie 

et du risque de complications plus élevés pour 

les plus de 70 ans, alors que le vaccin est moins 

efficace chez les adultes de plus de 80 ans (AIHW, 

2018). Il convient de noter que contrairement au 

programme à financement public de l’Angleterre, 

les Australiens peuvent obtenir le vaccin gratuit 

contre le zona à divers endroits, pas seulement dans 

les cliniques de soins principales (gouvernement 

australien, 2021c; NHS, 2021b). Cependant, des 

frais de consultation peuvent encore être facturés 

pour la visite par le fournisseur de la vaccination 

(gouvernement australien, 2021b), ce qui peut 

constituer un obstacle. Pour les adultes de 50 à 

69 ans et ceux de plus de 80 ans, le vaccin peut 

être acheté pour environ 200 $ (Australian Medical 

Association [AMA], 2016). 

Concernant le RZV, il a été exclu du programme 

national d’immunisation en 2018 en 

raison d’incertitudes quant à sa rentabilité 

(Pharmaceutical Benefits Advisory Committee, 
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vaccination contre le zona (Roh et coll., 2015; Yang 

et coll., 2015). Parmi les adultes qui ont été vaccinés 

contre le zona, les facteurs de prédiction importants 

comprenaient l’âge croissant, les antécédents de 

zona ainsi qu’une meilleure connaissance de la 

maladie et de ses vaccins (Roh et coll., 2015).

 

Corée du Sud
Outre le LZV (commercialisé sous le nom de 

Zostavax et introduit en 2012), un autre LZV 

(commercialisé sous le nom de Sky Zoster) est 

disponible depuis 2017 pour les adultes de 50 ans 

et plus (Choi, 2013; Ji-young, 2017). Le Sky Zoster 

était un vaccin mis au point nationalement, 

créé pour répondre à la demande croissante en 

matière de vaccin contre le zona et au manque 

d’approvisionnement du Zostavax (Choi et coll., 

2019; Han-soo, 2019). Une étude comparant les 

deux vaccins chez les adultes de 50 ans et plus n’a 

observé aucune différence significative dans la 

capacité à créer une réponse immunitaire ou dans 

le nombre d’effets indésirables (Choi et coll., 2019). 

La Korean Society of Infectious Diseases (KSID) 

recommande la vaccination contre le zona des 

adultes de 60 ans et plus (sauf contrindication ou 

précaution) (Choi et coll., 2015). La KSID préconise 

en outre la vaccination des adultes de 50 à 59 ans 

après examen de l’état de santé personnel (Choi 

et coll., 2015). Concernant le RZV, en dépit d’un 

lancement initialement repoussé en raison d’un 

manque d’approvisionnement (Hackett, 2019), le 

vaccin a été approuvé pour les adultes de plus de 

50 ans et les adultes immunodéprimés de plus de 

18 ans (Han-soo, 2021).

Dans la mesure où le vaccin contre le zona ne fait 

pas partie du programme national d’immunisation, 

il est payé par le patient et peut être acheté dans 

les cliniques et les hôpitaux (Coe et coll., 2018; Yang 

et coll., 2015). Même si la couverture vaccinale 

cumulée pour les adultes de plus de 50 ans a 

augmenté chaque année, un taux de couverture 

contre le zona de seulement 14,3 % a été rapporté 

en 2016 (Bresnitz, 2017). Des études ont observé 

que les coûts élevés étaient le principal obstacle à la 
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Au Canada, malgré l’introduction d’un vaccin plus 

efficace, la couverture nationale n’est toujours que 

d’environ 27 % pour les personnes de 50 ans et plus 

(ASPC, 2021c). Cela pourrait s’expliquer en partie 

par le manque de sensibilisation et les coûts élevés 

pour la majorité des Canadiens admissibles qui 

n’ont pas accès au vaccin à financement public. Le 

groupe de travail SAGE sur l’indécision vaccinale 

a défini le terme « Indécision vaccinale » comme 

le refus des vaccins en dépit de leur disponibilité 

(groupe de travail SAGE et MacDonald sur 

l’indécision vaccinale, 2015). Le groupe indiquait à 

l’origine trois facteurs influençant ce phénomène, 

deux autres ayant été ajoutés récemment (groupe 

de travail SAGE et MacDonald sur l’indécision 

vaccinale, 2015; Oduwole et coll., 2019) : 

1. Complaisance : quand le risque de la 

maladie est considéré comme faible et que 

la vaccination n’est pas perçue comme une 

mesure préventive nécessaire. 

2. Confiance : se rapporte à la confiance dans 

le vaccin (efficacité, innocuité), le système de 

soins de santé (p. ex., prestataires de soins 

de santé, services) et le programme des 

décideurs politiques.

3. Commodité : problèmes d’accessibilité (p. ex., 

disponibilité physique, coût, connaissance). 

4. Calcul : se rapporte à la recherche de 

renseignements par la personne avant de 

décider de se faire vacciner. 

5. Responsabilité collective : volonté de 

protéger les autres en se vaccinant soi-même. 

Indécision vaccinale
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De nombreux pays ont instauré des programmes 

de santé publique et mis au point des ressources 

éducatives pour améliorer la sensibilisation au 

problème du zona. L’Angleterre et l’Australie ont 

des stratégies de communication nationales 

sur le vaccin contre le zona pour améliorer la 

compréhension des prestataires et des patients 

(NCIRS, 2019a; PHE, 2018). Les méthodes de 

communication courantes comprennent les 

prospectus, les affiches et les fiches d’information 

placés dans divers environnements de soins 

(NCIRS, 2019b; PHE, 2021b). Les autres supports 

comprennent la communication en ligne (p. 

ex., vidéos, médias sociaux) et les séminaires 

d’information gratuits par téléphone (NCIRS, 2019a; 

National Foundation for Infectious Diseases, s.d.; 

National Shingles Foundation, s.d.). L’Angleterre 

a mis en œuvre des campagnes hebdomadaires 

et mensuelles qui associent plusieurs tactiques 

de communication pour sensibiliser le public 

(Directeur adjoint à la protection de la santé, 

2015; Wilkinson, 2017). Alors que l’ASPC a publié 

une unique fiche d’information (ASPC, 2013), le 

Canada, contrairement à d’autres pays, fournit 

peu de ressources à l’échelle nationale pour mieux 

sensibiliser le public, renforcer la connaissance et 

améliorer la compréhension de la gravité du zona 

ainsi que de l’importance de la vaccination dans les 

efforts de prévention (Immunisation Canada, s.d.; 

ASPC, 2013).

Méconnaissance du public quant aux 
risques du zona et à l’importance de 
la vaccination

Dans les deux dernières enquêtes 
qui évaluaient le taux de vaccination 
contre le zona auprès des Canadiens 
adultes (2019, 2021), la raison la 
plus souvent invoquée par les adultes 
de 50 ans et plus pour ne pas se 
faire vacciner était la conviction que 
cela n’était pas nécessaire (ASPC, 
2019c; ASPC, 2021c). 
Cela est cohérent avec une autre enquête nationale 

où seulement 36,3 % des sondés pensaient que le 

zona pouvait être évité par la vaccination et seuls 

74 % des participants avaient le sentiment que la 

maladie pouvait avoir un impact conséquent sur 

le corps (MacDougall et coll., 2015). Les mêmes 

conclusions indiquaient par ailleurs que 60 % 

du grand public reconnaissait qu’il était vital de 

recevoir tous les vaccins pour adultes recommandés 

(MacDougall et coll., 2015). De même, une enquête 

internationale a montré que la majorité des adultes 

de 50 ans et plus comprenaient très mal les causes, 

les risques et les symptômes des infections au zona 

(Paek et Johnson, 2010). Ces études prouvent que 

la complaisance est un facteur contributif du faible 

taux de vaccination contre le zona.

Une comparaison internationale des obstacles à 
la vaccination contre le zona
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prestataires de soins de santé. Par exemple, les 

États-Unis disposent d’un grand nombre d’outils 

pour informer les professionnels sur la vaccination 

contre le zona (NCIRD, 2021), y compris des cours 

de formation en ligne, des webinaires en ligne sur 

l’immunisation, des fiches d’information et des 

vidéos pour se tenir au courant des directives en 

matière de vaccination (Babcock et coll., 2018; 

NCIRD, 2016; NCIRD, 2020b; NCIRD, 2022). Au 

Canada, en dehors des fiches d’information, aucune 

autre ressource n’est créée à l’échelle nationale 

pour les prestataires de soins de santé (ASPC, 2013). 

Des recherches ont montré qu’un autre moyen 

de communiquer auprès des prestataires de soins 

de santé réside dans des programmes éducatifs 

pour le personnel, qui améliorent grandement la 

connaissance des vaccins contre le zona parmi les 

infirmiers praticiens (O’Donnell et coll., 2018).

Les prestataires de soins de santé ont 
des difficultés à suivre les informations 
de vaccination des patients
Une énorme proportion des prestataires de soins 

de santé canadiens (jusqu’à 83 %) déclarent avoir 

des difficultés à tenir à jour les historiques de 

vaccination de leurs patients (MacDougall et coll., 

2015). Une grande majorité a insisté pour la mise en 

place d’un registre vaccinal électronique national 

afin de suivre les informations de vaccination, 

un plus petit pourcentage étant en faveur d’un 

système pour identifier les adultes non vaccinés 

(MacDougall et coll., 2015). 

De nombreux rappels logiciels et autres systèmes 

ont été testés auprès du personnel de pharmacie 

et des médecins. Pour les prestataires de soins 

principaux, des études ont révélé que ce genre 

d’outils et de rappels pouvait nettement améliorer 

les taux de vaccination (Chaudhry et coll., 2013; 

Sheth et coll., 2017). Les programmes étudiés 

Les patients demeurent mal informés 
sur le zona par leurs prestataires de 
soins de santé
Le rapport CanAge (2022) sur les vaccins a indiqué 

que parmi les provinces et les territoires, tous les 

gouvernements sauf trois (Nouveau-Brunswick, 

Terre-Neuve-et-Labrador, Nunavut) fournissaient des 

renseignements sur la vaccination contre le zona. 

Toutefois, une enquête nationale 
canadienne a observé que seuls 
20 % du public connaissaient les 
vaccins qu’ils devaient recevoir et 
seuls 25 % reconnaissaient que 
leurs prestataires de soins de santé 
les avaient informés sur les vaccins 
qui leur étaient recommandés 
(MacDougall et coll., 2015). 
Ceci est problématique, dans la mesure où une 

étude suisse a démontré que les recommandations 

des médecins augmentaient les taux de 

vaccination contre le zona parmi les patients de 

65 ans et plus (Kizmaz et coll., 2019). L’enquête 

ci-dessus a par ailleurs observé que 55 à 60 % des 

Canadiens adultes accepteraient d’être vaccinés 

si leurs prestataires de soins de santé le leur 

recommandaient (MacDougall et coll., 2015). 

Multiplier et améliorer les discussions entre les 

prestataires de soins de santé et les patients 

pourrait réduire la complaisance, accroître le taux 

de vaccination, ainsi qu’améliorer la confiance dans 

les vaccins et le système de soins de santé.

À l’échelle internationale, les pays ont adopté un 

éventail d’approches pour mettre au point des 

ressources sur la vaccination à destination des 
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Le coût de la vaccination contre le 
zona demeure un vrai obstacle à son 
suivi par les Canadiens 

Une des principales raisons invoquées 
dans l’enquête sur la vaccination chez 
les adultes canadiens de l’ASPC de 
2019 pour ne pas se faire vacciner 
contre le zona était le coût du vaccin 
lui-même (ASPC, 2019c). Ce constat 
a été confirmé par une autre enquête 
nationale, dans laquelle seuls 13 % 
des participants adultes déclaraient 
être disposés à payer pour le 
vaccin contre le zona, même après 
recommandation par un prestataire de 
soins de santé (McDougall et coll., 2015). 
Ce chiffre pourrait être surestimé, car la question 

indiquait que le vaccin coûtait environ 100 $, alors 

qu’il coûte en réalité entre 180 et 428 $ (tableau 3) 

(MacDougall et coll., 2015). L’impact du coût était 

manifeste dans une étude aux États-Unis, où la 

couverture vaccinale contre le zona chez les adultes 

de 18 ans et plus bénéficiant d’une assurance santé 

était trois fois supérieure à celle observée chez ceux 

qui n’avaient pas d’assurance pour la vaccination 

(Lu et coll., 2015). Ce constat révèle l’impact du 

facteur de commodité (accessibilité) sur l’indécision 

vaccinale pour le zona. 

D’autres pays ont géré le problème du coût de 

diverses manières. En Angleterre et en Australie, 

par exemple, la vaccination contre le zona bénéficie 

d’un financement public pour les adultes de 70 ans 

et des mécanismes sont en place pour permettre 

aux personnes de plus de 70 ans de se faire 

comprenaient des logiciels en ligne d’assistance 

aux décisions cliniques et une méthode d’alerte 

de meilleures pratiques (AMP) électronique qui 

fournissait des rappels (Chaudhry et coll., 2013; 

Sheth et coll., 2017). Par exemple, l’utilisation 

d’AMP pour les patients atteints de polyarthrite 

rhumatoïde âgés de plus de 60 ans avait entraîné 

une hausse importante des taux de vaccination 

contre le zona au cours de la période d’étude (10,1 à 

51,7 %) (Sheth et coll., 2017). 

Dans les pharmacies, divers types de plateformes 

technologiques ont été évaluées, utilisant les 

données des registres pour informer le personnel 

sur les absences de vaccination chez les patients 

(Bacci et coll., 2019; Stolpe et Choudhry, 2019; 

Wehbi et coll., 2019). Ces interfaces allaient de 

l’émission proactive de recommandations à l’envoi 

d’invites automatisées aux patients directement par 

téléphone (Bacci et coll., 2019; Stolpe et Choudhry, 

2019; Wehbi et coll., 2019). Les résultats étaient 

mitigés. Une étude a relevé une hausse des taux de 

vaccination, alors que les deux autres ont indiqué 

une baisse (Bacci et coll., 2019; Stolpe et Choudhry, 

2019; Wehbi et coll., 2019). Il a été suggéré que les 

mauvais résultats étaient dus à de nombreuses 

raisons, dont des défaillances techniques, un 

manque de suivi, l’absence de lien avec les patients 

et l’introduction en attente du RZV (Stolpe et 

Choudhry, 2019; Wehbi et coll., 2019). Un autre 

projet de démonstration a cherché à fusionner 

un système de notification avec des processus 

d’entretiens motivationnels, mais il n’en a résulté 

qu’une baisse des taux de vaccination au terme de 

la période d’étude (Coley et coll., 2020). Le projet a 

en outre avancé l’approbation en attente du RZV 

comme possible raison de cette baisse, en plus des 

ressources limitées dans les pharmacies (Coley et 

coll., 2020).
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Cela pourrait freiner les efforts provinciaux/

territoriaux pour travailler à l’unisson afin 

d’améliorer les taux de vaccination contre le zona 

(ASPC, 2019c). En outre, l’ASPC et Statistique Canada 

n’ont que récemment commencé à analyser la 

couverture vaccinale à l’échelle nationale pour le 

zona (ASPC, 2019c; ASPC, 2021c; Statistique Canada, 

2021b). 

D’autres pays ont mis en place un suivi rigoureux 

de leurs taux de couverture vaccinale contre le 

zona. Les Centres pour le contrôle et la prévention 

des maladies (CDC) des États-Unis ont inclus des 

questions relatives au zona dans diverses enquêtes 

nationales (p. ex., l’enquête par entretiens sur la 

santé nationale) (Centres pour le contrôle et la 

prévention des maladies [USA], 2011). En Australie, 

le gouvernement va au-delà des données déclarées 

par les patients et recueille des renseignements 

sur l’administration des vaccins au moyen de son 

Registre d’immunisation australien (NCIRS, 2019b).

vacciner gratuitement avant 80 ans (gouvernement 

australien, 2021a; PHE, 2021c). Aux États-Unis, 

de nombreuses formes d’assistance financière 

sont fournies, notamment par l’intermédiaire 

des programmes d’assurance santé Medicaid et 

Medicare, qui couvrent en totalité ou en partie les 

coûts (NCIRD, 2018a; NCIRD, 2018b). Les fabricants de 

vaccins eux-mêmes offrent en outre une assistance 

aux citoyens des États-Unis soit par l’intermédiaire 

du Programme d’assistance aux patients Merck, soit 

par celui du Programme d’assistance aux patients 

GSK (GSK, 2020; Merck & Co., Inc., 2022). Les deux 

initiatives ont été spécifiquement créées pour aider 

ceux qui, selon les critères de leur organisation, 

étaient en grande difficulté financière (GSK, 2020; 

Merck & Co., Inc., 2022). 

Suivi insuffisant de la maladie et de 
la couverture vaccinale

Au Canada, non seulement le zona 
n’est pas une maladie à déclaration 
obligatoire, mais il n’y a pas non 
plus d’objectif de couverture 
vaccinale. Alors que l’ASPC a 
défini des objectifs de vaccination 
contre la grippe et la maladie à 
pneumocoque (gouvernement du Canada, 
2021b), de tels objectifs n’ont pas 
été fixés pour le zona. 
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est difficile de savoir pourquoi plus de la moitié 

des provinces et territoires n’ont pas mis en place 

une couverture et une prise en charge pour la 

vaccination contre le zona (gouvernement de 

l’Alberta, 2022a; gouvernement du Yukon, 2021; 

Neatby, 2021; ASPC, 2019b; Waddell, 2021). De tels 

écarts mettent en lumière la nécessité d’appeler au 

changement dans les programmes de vaccination 

provinciaux et territoriaux afin de répondre aux 

besoins des populations âgées vulnérables. 

2. Améliorer la surveillance des cas 
de zona à travers tout le Canada 
et de ses conséquences sur les 
systèmes de santé canadiens
Le suivi des cas de zona et des complications 

associées doit être assuré de façon complète à 

l’échelle nationale et provinciale/territoriale. À 

l’échelle nationale, le zona n’est pas une maladie 

à déclaration obligatoire et il n’existe pas de 

programme de surveillance en place, contrairement 

à d’autres maladies évitables par la vaccination (p. 

ex., rougeole/rubéole, maladie à pneumocoque) 

(ASPC, 2018; ASPC, 2021b). À l’échelle provinciale, 

des articles universitaires ont fait remonter les 

données administratives de Colombie-Britannique, 

du Manitoba, de l’Ontario et du Québec (Brisson 

et coll., 2001; Edgar et coll., 2007; Letellier et coll., 

2018; Marra et coll., 2016a; Russell et coll., 2007; 

Russell et coll., 2014; Tanuseputro et coll., 2011). 

Il est nécessaire de mettre en place un système de 

surveillance des maladies rigoureux au Canada, une 

mesure recommandée par le Plan d’action mondial 

pour les vaccins et le Programme pour la vaccination 

à l’horizon 2030 de l’OMS (OMS, s.d.; OMS, 2013). La 

surveillance des maladies joue un rôle important 

au sein du système de santé en suivant l’impact des 

Au regard des données actuelles ainsi que des 

politiques canadiennes et internationales, il reste 

beaucoup à faire pour améliorer la prévention du 

zona au Canada. Les recommandations suivantes 

proposent des approches fondées sur des faits 

probants en matière de politiques et de pratiques 

qui peuvent être utilisées par l’ASPC ainsi que les 

autorités et organisations de santé provinciales/

territoriales pour mieux promouvoir les efforts 

de vaccination. Cela améliorerait les efforts de 

prévention, et réduirait les conséquences négatives 

pour la santé et les coûts liés au zona au Canada.

1. Promouvoir un programme de 
vaccination sur toute la vie qui inclut 
les personnes âgées
Le concept d’un programme de vaccination 

sur toute la vie a pour vocation de défendre 

l’importance de l’immunisation au-delà des enfants 

en cherchant à réduire la prévalence des maladies 

évitables par la vaccination dans d’autres tranches 

d’âges et populations vulnérables (Philip et coll., 

2018). À l’échelle nationale, le Guide canadien 

d’immunisation recommande un programme 

d’immunisation pour toutes les tranches d’âges 

(gouvernement du Canada, 2021a). Cependant, 

les programmes d’immunisation courants varient 

entre les provinces et les territoires canadiens 

(gouvernement du Canada, 2020), y compris 

pour le zona. Alors que l’ASPC recommande le 

RZV pour les Canadiens de 50 ans et plus dans 

le cadre de son programme d’immunisation 

préconisé (gouvernement du Canada, 2021a), 

seuls l’Ontario, le Yukon, l’Île-du-Prince-Édouard et 

l’Alberta proposent actuellement un programme de 

vaccination à financement public (gouvernement 

de l’Alberta, 2022a; gouvernement du Yukon, 

2021; ministère de la Santé, s.d.; ASPC, 2019b). Il 

Recommandations fondées sur des 
données probantes
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d’âge, au lieu où le vaccin était administré et aux 

opinions relatives au vaccin lui-même (ASPC, 

2019c). Il est encore plus problématique que le 

récent récapitulatif des résultats de l’enquête 

2020-2021 ait réduit la quantité d’informations 

liées au zona en ne mentionnant que la couverture 

vaccinale et la raison la plus courante de ne pas se 

faire vacciner (ASPC, 2021c). L’ECSA n’a également 

fourni que les données de couverture vaccinale 

contre le zona, mais auprès d’un nombre nettement 

plus important de sondés (environ 23 500 contre 

3 737) (ASPC, 2019c; Statistique Canada, 2021b).

Aux États-Unis, l’enquête nationale examine 

également la race, l’origine ethnique et le niveau 

d’éducation (Terlizzi et Black, 2020). De meilleures 

données sont nécessaires pour permettre de 

comprendre pleinement les possibles obstacles 

et comment garantir un accès équitable. Cela 

devrait en outre s’accompagner d’un objectif de 

vaccination, une partie intégrante d’un système 

d’immunisation mesurable. Alors que ces systèmes 

existent au Canada pour la grippe et la maladie à 

pneumocoque, ils n’ont pas été mis en place pour 

les taux de vaccination contre le zona (OMS, s.d.).

À l’échelle provinciale, Statistique Canada a 

récemment commencé à recueillir des taux de 

couverture cumulés (Statistique Canada, 2021b) 

(figure 7). Toutefois, l’ensemble de données se 

concentre sur une tranche d’âges légèrement 

différente (les adultes de 65 ans et plus) de celle 

indiquée dans les recommandations actuelles du 

CCNI (les adultes de 50 ans et plus) (ASPC, 2018; 

Statistique Canada, 2021b). En outre, nous manquons 

toujours de données concernant la couverture 

vaccinale contre le zona à l’échelle territoriale. De 

telles informations sont cruciales, en particulier pour 

mieux comprendre les impacts des programmes à 

financement public (p. ex., Ontario, Yukon, Alberta 

et Île-du-Prince-Édouard) comparés à ce qui se fait 

dans d’autres provinces et territoires (gouvernement 

programmes de vaccination et les changements 

dans l’épidémiologie des maladies (OMS, 2013). Dans 

une étude couvrant six pays (Australie, Brésil, France, 

Japon, Angleterre, États-Unis) qui sont parvenus à 

mettre en œuvre une approche de la vaccination 

sur toute une vie, tous hormis le Japon ont mis en 

place (ou mettaient en place) des bases de données 

électroniques pour recueillir et communiquer 

les informations sur les maladies infectieuses et 

l’immunisation (Morris et coll., 2019).

3. Améliorer le signalement et le suivi 
des taux de vaccination contre le zona
Tout comme pour la surveillance du zona, il 

convient d’améliorer le signalement des taux de 

vaccination contre la maladie à l’échelle provinciale/

territoriale et nationale. Le Canada surveille 

actuellement sa couverture vaccinale contre le 

zona tous les deux ans au moyen de l’Enquête sur 

la couverture vaccinale contre la grippe saisonnière 

auto-déclarée (ASPC, 2021c), et ce depuis la saison 

2018-2019 (ASPC, 2019c). Statistique Canada 

(2021a) a également fourni des données relatives à 

la couverture vaccinale contre le zona pour 2019 et 

2020 à travers son Enquête canadienne sur la santé 

des aînés (ECSA) auto-déclarée.

Le récapitulatif des résultats de l’Enquête sur la 

couverture vaccinale contre la grippe saisonnière 

pour 2018-2019 révélait plusieurs problèmes. Tout 

d’abord, le taux de réponse à l’enquête était faible, 

ce qui peut rendre délicate la généralisation des 

conclusions à l’ensemble de la population (ASPC, 

2019c). De même, l’enquête nationale ne permet 

pas une compréhension approfondie des facteurs 

qui peuvent influencer le taux de vaccination. Seuls 

le sexe et les raisons de ne pas se faire vacciner 

sont analysés, ce qui pourrait signifier que d’autres 

facteurs ne sont pas pris en compte (ASPC, 2019c). 

Pour d’autres maladies évitables par la vaccination, 

la même enquête s’est intéressée aux différences 
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la durée et à travers les différentes tranches d’âges 

(voir figure 4 et 5), il est recommandé de conserver 

l’approche ciblant certaines tranches d’âges 

encouragée par les autres programmes, car cela 

reste la période où le vaccin s’est avéré être le plus 

rentable (Drolet et coll., 2019; ASPC, 2018). 

5. Adopter la déclaration actuelle du 
CCNI sur la vaccination contre le zona
Les déclarations du CCNI sont fondées sur les 

meilleures connaissances scientifiques disponibles 

et fournissent des recommandations aux personnes 

et aux autorités de santé publique (ASPC, 2018). 

La dernière déclaration sur le zona promeut 

l’utilisation du RZV plutôt que du LZV pour les 

adultes de 50 ans et plus (ASPC, 2018). Les faits 

montrent clairement que le RZV est un meilleur 

choix, car son taux d’EV est supérieur à travers les 

différentes tranches d’âges et sur la durée, il est plus 

rentable, il nécessite moins de personnes vaccinées 

pour éviter un cas de zona et il n’est associé à 

aucun changement dans la réponse immunitaire 

avec l’âge (Cunningham et coll., 2016; Drolet et 

coll., 2019; Lal et coll., 2015; Oxman et coll., 2008; 

ASPC, 2018; Tseng et coll., 2016). La déclaration 

mentionnait par ailleurs qu’en fonction de facteurs 

contextuels (p. ex., ressources disponibles), les 

provinces et les territoires peuvent envisager des 

approches ciblées (p. ex., certaines tranches d’âges 

uniquement) pour assurer la mise en œuvre des 

programmes de vaccination (ASPC, 2018). 

de l’Alberta, 2022a; gouvernement du Yukon, 2021; 

ministère de la Santé, s.d.; ASPC, 2018).

4. Fournir la vaccination contre 
le zona gratuitement à tous les 
Canadiens admissibles âgés de 
50 ans et plus
Il est important de mieux cibler les coûts des 

vaccins, car les obstacles financiers ont été identifiés 

comme la principale raison de non-vaccination 

contre le zona chez les adultes canadiens (ASPC, 

2019c). Des pays comme l’Angleterre ont montré 

comment un programme à financement public 

peut entraîner une hausse de la vaccination contre 

le zona (NCIRS, 2019b; PHE, 2020). Par ailleurs, le 

programme public australien a révélé que cela peut 

fortement influencer une réduction des taux de 

prescriptions antivirales liées au zona (Litte et coll., 

s.d.). Une étude en Ontario a comparé les périodes 

où la vaccination était accessible publiquement 

à celle où elle l’était à titre privé (Martins et coll., 

2020). Les conclusions indiquaient que durant la 

période où le vaccin était gratuit, on observait un 

recul de 19 % de l’incidence des cas de zona et 

une réduction de 38 % des visites aux urgences et 

hospitalisations liées à la maladie (Martins et coll., 

2020). Aucune réduction n’a été observée au cours 

de la période où le vaccin était accessible à titre 

privé.

Concernant la tranche d’âges la plus appropriée, 

la majorité des programmes à financement public 

mentionnés dans ce rapport (Ontario, Yukon, 

Australie, Royaume-Uni) ciblaient les adultes de 65 

à 79 ans (gouvernement du Yukon, 2021; ministère 

de la Santé, 2021; NCIRS, 2019a; PHE 2022). Ceci est 

dû au risque accru de complications liées au zona et 

à l’efficacité limitée du LZV sur la durée et avec l’âge 

(AIHW, 2018). Même si le RZV est plus efficace sur 
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7. Préconiser l’administration du 
vaccin contre le zona en association 
avec d’autres vaccins, dans la mesure 
du possible, dont les vaccins contre la 
grippe et la COVID-19, afin d’améliorer 
la couverture et la conformité
Le CCNI a précédemment déclaré que les vaccins 

contre le zona pouvaient être administrés sans risque 

en même temps que les vaccins quadrivalents contre 

la grippe (ASPC, 2018). En effet, il a été établi que 

l’administration des deux vaccins n’influençait pas leurs 

réponses immunitaires respectives et ne présentait 

pas de préoccupation pour la sécurité (Levin et coll., 

2018; Schwarz et coll., 2017). Comme le vaccin contre 

la grippe est administré chaque année, il constitue 

pour les professionnels des soins de santé une bonne 

occasion de demander aux personnes âgées leur 

statut vaccinal pour le zona. Les deux peuvent être 

administrés en même temps, si nécessaire. Les données 

des programmes à financement public anglais et 

australiens ont relevé que durant la période de l’année 

où le vaccin contre la grippe était administré, on 

observait une hausse correspondante de la vaccination 

contre le zona, probablement pour cette raison (PHE, 

2020; NCIRS, 2019b).

Le CCNI a par ailleurs récemment indiqué que 

l’administration des vaccins contre la COVID-19 

n’avait pas besoin d’être décalée par rapport à celles 

d’autres vaccins. Plus précisément, le CCNI déclare 

que les vaccins contre la COVID-19 peuvent être 

administrés en même temps, ou à tout moment 

avant ou après, que d’autres vaccins, y compris les 

vaccins vivants, non vivants et avec ou sans adjuvant 

(CCNI, 2021). Par mesure de précaution, le CCNI 

avait précédemment recommandé d’administrer les 

vaccins contre la COVID-19 au moins 28 jours avant ou 

14 jours après les autres vaccins. Il a depuis conclu que 

cette précaution n’était plus nécessaire. La possibilité 

d’administrer simultanément les vaccins contre la 

COVID-19 et d’autres vaccins facilite le déploiement 

6. Dispenser éducation et soutien 
cliniques aux pharmaciens, prestataires 
de soins principaux et autres 
fournisseurs de soins de santé pour leur 
permettre d’administrer les vaccins
Il a été mentionné ci-dessus que les Canadiens 

ne sont pas bien informés au sujet des vaccins 

recommandés et comprennent mal l’importance 

du vaccin contre le zona (MacDougall et coll., 2015; 

ASPC, 2019c; ASPC, 2021c). Les prestataires de soins 

de santé doivent être renseignés en matière de 

vaccination contre le zona pour s’assurer de donner 

des informations exactes aux patients. Ceci est mis 

en lumière par une étude suisse qui a observé que 

les recommandations des médecins augmentaient 

nettement les taux de vaccination contre le zona 

parmi les adultes de 65 ans et plus (Kizmaz et 

coll., 2019). En fait, une évaluation du programme 

australien de vaccination contre le zona suggère 

que la formation des prestataires devrait l’emporter 

sur les efforts de sensibilisation des patients (NCIRS, 

2019b). Le programme australien avait mis en 

place une stratégie de communication nationale 

pour la vaccination contre le zona qui visait à la fois 

les patients et les professionnels de santé (NCIRS, 

2019b). Toutefois, les consommateurs australiens 

ont déclaré que la plupart des informations qu’ils 

avaient sur le vaccin contre le zona provenaient 

de leurs propres généralistes, un tiers d’entre 

eux seulement indiquant avoir vu des supports 

de communication de la santé publique (NCIRS, 

2019b). 
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Canada, mais également au sein des provinces et 

des territoires eux-mêmes. L’harmonisation peut 

permettre une communication plus cohérente, 

réduire les confusions autour de cette vaccination 

et, avant tout, faciliter l’accès du public au vaccin 

contre le zona.

Compte tenu des récents changements apportés 

par l’ANORP permettant aux pharmaciens de 

fournir le RZV sans ordonnance (ANORP, s.d.c.; 

ANORP, 2021), le besoin d’harmoniser les politiques 

d’administration des vaccins est désormais plus 

pertinent et important que jamais. 

des programmes de vaccination systématique et à 

venir, y compris la campagne automne-hiver 2021-

2022 de vaccination contre la grippe (CCNI, 2021). 

8. Harmoniser l’administration 
des vaccins à travers l’ensemble 
des provinces et des territoires 
canadiens
Comme le montre clairement le tableau 3, 

le paysage canadien est morcelé en matière 

d’administration du vaccin contre le zona. Même si 

toutes les provinces permettent aux pharmaciens 

de l’administrer, certains territoires (Nunavut et 

Territoires-du-Nord-Ouest) n’ont pas encore adopté 

cette pratique (Association des pharmaciens du 

Canada, 2021). Même dans les provinces qui ont 

élargi le cadre d’exercice de leurs pharmaciens à 

l’administration des vaccins, toutes les pharmacies 

n’administrent pas celui contre le zona (Services 

de santé de l’Alberta, 2018, Alpha Group, Inc., 

2019). La situation est encore plus compliquée 

en Ontario où, contrairement aux médecins de 

soins principaux ou aux infirmiers praticiens, les 

pharmaciens ne peuvent pas fournir le vaccin à 

financement public aux personnes admissibles; ils 

ne peuvent fournir ce vaccin que si le patient le paie 

à sa pharmacie (ministère de la Santé, s.d.; ministère 

de la Santé, 2021). Par ailleurs, il a été observé 

que là où les patients peuvent acheter les vaccins 

contre le zona dans les cabinets de médecins, seuls 

certains fournissent ce service (Services de santé de 

l’Alberta, 2018). Il est non seulement recommandé 

d’harmoniser les pratiques de vaccination au 
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Ce document a mis en lumière l’importance 

d’accroître la vaccination contre le zona pour les 

Canadiens adultes. À ce jour, moins d’un tiers des 

Canadiens de 50 ans et plus ont déclaré avoir été 

vaccinés contre le zona (ASPC, 2021c). Au moment 

où cette publication est rédigée, la pandémie de 

COVID-19 ajoute un autre défi à ce problème, en 

particulier en matière d’impact sur l’attitude des 

Canadiens vis-à-vis de la santé préventive. Par 

exemple, les tests de dépistage du cancer ont 

diminué d’environ 41 % (951 000 tests) en Ontario 

entre 2019 et 2020 (Walker et coll., 2021). Alors 

que la vaccination contre le zona est déjà faible 

au Canada (ASPC, 2021c), la pandémie pourrait 

avoir d’autres effets sur les taux d’immunisation 

contre le zona comme on l’a observé pour d’autres 

vaccins comme celui contre la grippe (ASPC, 2021c, 

gouvernement de l’Alberta, 2022b). 

Cette pandémie offre sinon des raisons d’être 

optimiste, avant tout au vu de la diffusion assez 

rapide des vaccins contre la COVID-19. Même s’il 

manque à ces vaccins les informations à long terme 

de grande EV dont bénéficient ceux contre le zona 

(ASPC, 2021; ASPC, 2022), un taux de couverture 

de 80 % a quand même pu être atteint auprès des 

personnes âgées de 12 ans et plus (gouvernement 

du Canada, 2022a, gouvernement du Canada, 

2022c). Pour que les vaccins contre le zona soient 

traités avec la même urgence, cela dépendra de 

l’action conjointe des gouvernements à divers 

niveaux, des intervenants et du public. 

Conclusions

43
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Pour en savoir plus sur le NIA, visitez notre 
site Internet à l’adresse www.ryerson.ca/nia
et suivez-nous sur Twitter @RyersonNIA

https://twitter.com/RyersonNIA

