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Objectifs :

Le présent projet fait partie d'un projet plus vaste, soit la Revue du programme en santé publique de vaccination des nourrissons et des enfants d'age
préscolaire. En voici les objectifs globaux : identifier les meilleures pratiques d'immunisation infantile des autorités sanitaires (en particulier les zones
rurales) et comprendre ce qui se passe dans la région de Northern Health en matiére de vaccination des nourrissons et des enfants d’age préscolaire
(c'est-a-dire évaluer le service actuel). L'information recueillie servira au développement d’un plan global reposant sur des données probantes, qui
est mis en ceuvre uniformément dans toutes les communautés de la région et qui améliorera les taux de vaccination au sein de la population des
nourrissons et des enfants d’age préscolaire.

Auditoire cible : Professionnels de la santé/Parents
Présentation du projet :
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Date prévue de la fin du projet : Juin 2008
Résultats :

Cette étude a reposé sur la participation de 604 parents, de 53 infirmiéres de santé publique et de 101 médecins de famille et pédiatres, ainsi que sur une analyse
de la documentation portant sur les pratiques exemplaires et des entrevues auprés de responsables de 8 régies régionales de la santé de l'ouest du Canada.

Selon cette étude, les trois facteurs qui ont le plus incité les parents a faire vacciner leurs enfants ont été la possibilité de poser des questions, I'accés a des
cliniques bien situées et la facilité avec laquelle ils pouvaient obtenir un rendez-vous. Toujours selon cette étude, les trois obstacles majeurs invoqués par les
parents a ce chapitre ont été les rendez-vous a une date trop éloignée, les renseignements contradictoires sur I'innocuité des vaccins gu'ils recevaient selon
I'endroit ou ils s'informaient et I'obtention de rendez-vous a un moment peu pratique (heure ou journée).

Les infirmiéres de santé publique ont affirmé que la possibilité de passer suffisamment de temps avec les familles et une organisation solide au sein de la clinique
constituaient les plus grands atouts du programme actuel, de méme que ses avantages concrets tels que des systemes de rappel et la présence d'assistants dans
les cliniques. Les améliorations suggérées concernaient surtout 'augmentation du nombre d'infirmiéres de santé publique, I'amélioration de l'organisation des
cliniques, I'intensification de la promotion de la vaccination, I'allocation de plus de temps pour le perfectionnement professionnel et la création de cliniques en
régions éloignées.

Les médecins de famille et les pédiatres ont quant a eux suggéré d'autres modalités de prestation de services en matiére de vaccination, une intensification de

la promotion de la vaccination et une amélioration des ressources et de I'information. Comme l'efficacité des communications entre les infirmiéres de santé
publique et les médecins était qualifiée d’excellente a médiocre selon les divers endroits de la région, un systéme permettant un échange constant et efficace de
I'information au sujet du bilan de vaccination des patients se révéle nécessaire.

Des recommandations ont été formulées a propos des grandes orientations que devraient prendre les améliorations, des changements précis a apporter au
mode d’exécution du programme et des prochaines étapes a franchir en matiére de conversion des connaissances et de planification des programmes. Une série
de réunions de planification sera organisée a l'intention des responsables de la santé publique de toute la région a la fin de 2008 et au début de 2009.
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