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Recommandation du CSMI concernant la vaccination des femmes enceintes et allaitantes
contre la COVID-19 (mise a jour du 21 mars 2022)

1. Grossesse
Vaccins a ARNm

Depuis la publication du CSMI de mars 2021 concernant la vaccination par vaccins a ARNm chez les
femmes enceintes, les données cumulées concernant tant la sécurité que I’efficacité vaccinale ont
confirmé I'efficacité et la sécurité de la vaccination chez la femme enceinte a tous les stades de la
grossesse.

L’agence européenne du médicament (EMA) a revu récemment (en janvier 2022) plusieurs études
portant sur environ 65 000 femmes vaccinées contre la COVID-19 pendant la grossesse. L’analyse n'a
trouvé aucun risque accru de complications pendant la grossesse, de fausses couches, de naissances
prématurées ou d'effets indésirables chez les bébés a naitre aprés vaccination par un vaccin a ARNm
contre la COVID-19. Malgré certaines limites dans les données, les résultats semblent cohérents
d'une étude a l'autre.

Bien que la majorité des études concerne la vaccination a partir du deuxiéme trimestre, des données
concernant les femmes enceintes vaccinées au 1° trimestre de la grossesse sont également
maintenant disponibles : aucun risque malformatif n’a été observé sur plus de 20000 femmes
vaccinées au 1° trimestre (suivi de 24288 nouveaux nés de meéres ayant été vaccinés au premier
trimestre). (Goldshtein I. et al, 2022).

Les données montrent également que les vaccins contre la COVID-19 sont aussi efficaces pour réduire
le risque d'hospitalisation et de déces liées aux infections SARS-CoV-2 chez les femmes enceintes que
chez les personnes non enceintes. Les effets secondaires les plus courants des vaccins chez les
femmes enceintes correspondent également a ceux de l'ensemble de la population vaccinée
(réactogénicité du vaccin avec douleur au site d’injection, fatigue, céphalées, douleurs musculaires
et frissons). Ces effets sont généralement légers ou modérés et s'améliorent quelques jours apres la
vaccination.

Par ailleurs, les données actuelles montrent également qu’aprés une vaccination maternelle, les
anticorps spécifiques contre le SARS-CoV-2 passent la barriere placentaire et peuvent offrir une
protection néonatale. Les concentrations d’anticorps chez les nouveau-nés sont corrélées a celles de
la mére (Malavika Prabhu et al 2021, Trostle et al 2021).

Vaccins a vecteur viral

Les vaccins de ce type contre la COVID-19 qui sont actuellement disponibles contiennent des
adénovirus dépourvus de pouvoir infectant et aucun effet nocif particulier n’est attendu sur le
développement du foetus. Des données rassurantes sur la vaccination contre Ebola (avec le vecteur
Ad26) chez les femmes enceintes sont disponibles, mais les données concernant la vaccination avec
les vaccins COVID-19 a vecteur viral sur la grossesse restent insuffisantes a ce jour.



Vaccin protéique

Le vaccin a sous-unité protéique Nuvaxovid de Novavax n’a pas encore fait I'objet d’'une évaluation
chez la femme enceinte et ne peut, a titre de précaution, pas étre recommandé a ce stade des
connaissances.

Conclusion du CSMI concernant la vaccination des femmes enceintes

En conclusion, compte tenu des données actuellement disponibles, compte tenu de la vulnérabilité
de la femme enceinte face a I'infection COVID-19 avec un risque plus élevé de COVID-19 grave, en
particulier au cours des deuxieme et troisieme trimestres, ainsi que du risque accru d’accouchement
prématuré/fausse couche en cas d’infection, et en accord avec 'OMS et plusieurs sociétés savantes
et autorités sanitaires a I'étranger, le CSMI :

- Rappelle que la grossesse ne constitue pas une contre-indication a la vaccination contre la
COVID-19 ;

- Recommande la primovaccination et le rappel pour toute femme enceinte. La vaccination
peut avoir lieu a n'importe quel stade de la grossesse, y compris pendant le premier trimestre
de grossesse, particulierement en cas de facteurs de vulnérabilité supplémentaire chez la
femme enceinte, et/ou en cas de circulation importante du SARS-CoV-2 dans la
communauté.

Cette recommandation s’applique pour le moment exclusivement aux vaccins de type ARNm, en
attendant plus de données pour les autres vaccins.

Les femmes souhaitant une grossesse sont également invitées a ne pas reporter la vaccination vu
I’absence de risque d’altération de la fertilité. Une grossesse peut étre entamée sans délai d’attente
apres une vaccination avec un vaccin a ARNm.

En cas d’interruption du schéma vaccinal (au cours du 1*" trimestre par exemple), le schéma vaccinal
est poursuivila ou il a été interrompu, ainsi que le prévoient déja les recommandations de mars 2022.

2. Allaitement

Les vaccins a ARNm contre la COVID-19 peuvent étre administrés sans restriction pendant la
période d’allaitement (Golan 2021). Le passage systémique de I’ARNm et du vecteur viral apres une
vaccination n’étant pas attendu, leur présence dans le lait ne I'est pas non plus. Par ailleurs, les
vaccins 3 ARNm sont dépourvus de pouvoir infectant. Il a par ailleurs maintenant été démontré
gu’aprés une vaccination, les anticorps sont transmis a I’enfant via le lait maternel (Douxfils 2021). A
ce jour, aucun événement particulier n’est retenu chez les enfants allaités d’environ 4000 femmes
vaccinées par un vaccin a ARNm contre la Covid-19 en cours d’allaitement.

Au vu de ces éléments, une vaccination par vaccin a ARNm ou a vecteur viral contre la COVID-19 est
recommandée chez une femme qui allaite, et I'allaitement ne doit donc pas retarder I'administration
de la primovaccination ou d’un rappel contre la COVID-19. De multiples comités savants ainsi que
I’'OMS continuent a recommander la vaccination contre la COVID-19 chez les femmes qui allaitent
par tous les vaccins actuellement disponibles contre la COVID-19.



Cette recommandation a été mise a jour par les Drs Frangoise Berthet et Isabel de la Fuente ; elle a été discutée
en séance du CSMI le 15 mars 2022 et remplace les recommandations rédigées par le Dr Isabel de la Fuente
Garciadu 29 mars 2021 ainsi que les sections « Grossesse » et « Allaitement » des recommandations
concernant les vaccins Comirnaty et Spikevax (anciennement Covid-19 Vaccine Moderna) ; elle a été approuvée
par le CSM et la Société luxembourgeoise de gynécologie et d’obstétrique le 21 mars 2022.
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