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PREFACE 

La Revue d’Etudes et de Recherches Interdisciplinaires en Sciences Sociales vient 
apporter une réponse à une multitude d’interrogations des Chercheurs et Enseignants-
Chercheurs de l’Unité de Formation et de Recherche des Sciences de l’Homme et de la 
Société (UFR-SHS) d’une part, et des étudiants de Master et de Doctorat d’autre part. 
Quatre raisons fondamentales justifient a priori ces interrogations et cette naissance.  

- La première est que toute Université ou institution d’enseignement supérieur ne 
vaut que par la puissance de ses recherches et des résultats de celles-ci. Les 
colloques, les Séminaires, les journées scientifiques, les symposiums, les tables 
rondes ou tout autre meeting d’intérêt scientifique, à caractère national et ou 
international, doivent y contribuer. 

- La deuxième est que les résultats et/ou les produits des travaux de recherche 
doivent être publiés pour être connus dans le monde scientifique. Telle doit être la 
vision ou l’ambition de tout chercheur. Telle est aussi la mission de toute revue 
scientifique de qualité. 

- La troisième est que la recherche supporte l’enseignement et en assure la qualité et 
la pérennité. La recherche assure la renommée de l’Université sur le plan 
international. Cela est d’autant plus vrai que le Professeur HAUHOUOT Asseypo, 
ancien Président de l’Université de Cocody écrivait dans la préface de la première 
Edition 2000 de l’Annuaire de la Recherche ceci :« par sa dynamique holistique, la 
recherche apparaît comme le meilleur garant de l’avenir et de la solidarité qu’il 
n’est même pas exagéré de dire que toutes les autres activités tiennent d’elle leur 
légitimité. » La revue constitue indiscutablement en la matière le support idéal. 

- La quatrième raison est que la promotion des Chercheurs et des Enseignants-
Chercheurs, leur épanouissement scientifique, pédagogique et leurs profils de 
carrière dans les différents grades du CAMES passent inévitablement et 
nécessairement par les publications dans des revues de référence. 

En rapport avec ces quatre raisons, il est à constater que depuis la fin des années 1980, 
l’éclatement de l’ancienne Faculté des Lettres Arts et Sciences Humaines en quatre 
UFR a consacré la disparition des Cahiers de la Faculté et des Annales de l’Université. 
L’UFR-SHS qui compte onze départements, dont six filières d’enseignement, trois 
Instituts et deux Centres de Recherche, ne dispose plus de revue à sa dimension. Il est 
bon de rappeler à juste titre que l’UFR-SHS est la plus grande de par ses effectifs 
d’étudiants (15 700), de Chercheurs et d’Enseignants-Chercheurs (500 environ) et de 
personnels administratifs et techniques « PAT » (100 environ). 

S’il est vrai que chaque département fait l’effort de se doter d’une ou de deux revues 
caractérisées généralement par des parutions intermittentes ou irrégulières, à défaut 
de disparaître purement et simplement faute de moyen, il n’en demeure pas moins 
que cela est largement en deçà des attentes. 



 
 

Il va sans dire que la plupart des Chercheurs et Enseignants-Chercheurs s’adressent à 
des revues étrangères en Afrique, en Europe et/ou en Amérique pour publier leurs 
travaux avec des fortunes diverses (rejets d’articles, retard des publications et longues 
attentes etc.). 

C’est donc pour résoudre un tant soit peu ces problèmes que les équipes de recherche, 
les Conseils de département et le Conseil d’UFR-SHS ont suggéré la création de deux 
revues scientifiques à l’UFR. 

La première sera destinée aux publications des travaux de recherche en sciences 
sociales et humaines. La deuxième revue publiera, outre les résultats des recherches 
en sciences sociales, les communications des spécialistes d’autres disciplines 
scientifiques (sciences médicales, juridiques, économiques, agronomiques, etc.). 

Cela devra résoudre ainsi les problèmes d’interdisciplinarité et pluridisciplinarité dans 
la mesure où les sciences sociales sont des sciences transversales au carrefour de toutes 
les disciplines. 

Pour ce faire, la périodicité à terme est de deux parutions annuelles, c’est-à-dire une 
parution semestrielle pour chaque revue. 

En ce qui concerne particulièrement la Revue d’Etudes et de Recherches 
Interdisciplinaires en Sciences Sociales (RERISS), l’on devra admettre des numéros 
spéciaux et des parutions exceptionnelles selon les intérêts et les enjeux du moment. 

Il pourra, par exemple, s’agir des numéros spéciaux consacrés aux travaux d’étudiants 
(Doctorants et Masterants), des actes de colloques et séminaires, des études de projets 
d’intérêt scientifique avec des partenaires extérieurs, ainsi que de toute autre initiative 
pouvant aboutir à une mise en commun des travaux issus de plusieurs spécialités et 
sujets dans divers domaines de la recherche scientifique. 

C’est l’exemple de ce tout premier numéro RERISS qui sera mis à la disposition du 
public en vue de bénéficier des critiques et observations de la communauté 
Scientifique pour une réelle amélioration. 

Toutefois l’accent doit être mis (et ce serait l’idéal) sur les parutions thématiques 
semestrielles en rapport avec l’actualité du moment. 

Si ce principe est acquis, l’on doit s’atteler à préserver ou à sauvegarder la pérennité 
de la revue et à assurer sa pleine promotion sur le long terme. Cette promotion et cette 
pérennisation doivent se faire grâce à la mobilisation et la détermination de l’ensemble 
des animateurs de la revue tous les grades universitaires confondus. 

L’on doit ensuite s’atteler à régler la fameuse question de financement qui bloque 
généralement tout projet de cette nature. En effet la pérennisation et le rayonnement 
d’une revue de référence dépendent aussi et surtout de ses moyens financiers. Pour 
éviter une existence éphémère à la RERISS, il est souhaitable que les responsables de 
la Revue fassent d’abord un minimum de sacrifice par des cotisations à un montant 



 
 

supportable. Ensuite, tous les responsables et animateurs doivent souscrire à un 
abonnement obligatoire, ce qui signifie : à chacun son exemplaire (à un coût qui sera 
fixé d’un commun accord). Enfin, tous les auteurs sans exception, désireux de publier 
doivent contribuer à une hauteur financièrement supportable aux frais d’édition de 
leurs travaux. 

Telles sont les suggestions susceptibles d’aider les animateurs de cette revue à assurer 
un minimum de garantie pour sa survie. 

Par notre volonté commune et notre détermination, ce projet peut devenir une réalité 
pour le bonheur des initiateurs, en particulier des Chercheurs et Enseignants-
chercheurs de l’UFR. 

Pour terminer, je tiens à remercier tous ceux qui œuvrent inlassablement chaque jour 
de façon désintéressée afin que ce qui était naguère un rêve devienne une réalité. Il 
s’agit en premier lieu de tous les membres du Laboratoire d’Etudes et de Recherches 
Interdisciplinaires en Sciences Sociales, qui constituent plus qu’une équipe de 
recherche, un esprit à nul autre pareil. 

Il s’agit ensuite de tous les Chercheurs et Enseignants-chercheurs, membres des 
différents comités (Comité scientifique, Comité de lecture, Comité de rédaction, etc.). 

Il s’agit encore de la Direction des Editions Universitaires de Côte d’Ivoire (EDUCI). 

Il s’agit enfin des membres fondateurs de la RERISS, garants moraux et scientifiques 
de la survie de cette œuvre commune. 

Merci à vous tous. 

Vive la recherche à l’UFR-SHS et longue vie à la revue RERISS. 

 

Professeur BAHA BI Youzan Daniel 
Directeur de Publication RERISS 
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Opinions et attitudes des populations abidjanaises face à la vaccination contre la 

covid-19  

GAULITHY Konan Georges, UFR Criminologie, Université Félix Houphouët-Boigny, 

Résume 

La pandémie de la Covid-19 a fait de nombreuses victimes dans le monde entier. La découverte de 
différents vaccins a suscité une lueur d’espoir dans cette bataille contre cette maladie. Toutefois, malgré la 
disponibilité des vaccins, les populations ivoiriennes ne se sont pas fortement mobilisées pour se faire 
vacciner. Pourquoi une telle réaction de la part de celles-ci ? L’objectif de cette étude est d’analyser et 
expliquer les opinions et attitudes des populations abidjanaises à l’égard de la vaccination contre la 
COVID-19. L’étude documentaire associée à un questionnaire et des entretiens semi-dirigés ont constitué 
les techniques de recueil de données de cette étude. Une approche mixte (quantitative et qualitative) a été 
privilégiée pour l’analyse de ces données. Les résultats indiquent une influence des réseaux sociaux et des 
communications interpersonnelles sur les opinions et attitudes des populations dans la non adoption des 
vaccins contre la Covid-19.  

Mots clés : Opinions et attitudes, vaccination, populations abidjanaises, COVID-19, résistance. 

ABSTRACT 

The Covid-19 pandemic has claimed many lives around the world. The discovery of different vaccines has 
sparked hope in this battle against this disease. However, despite the availability of vaccines, the Ivorian 
populations did not mobilize strongly to be vaccinated. Why such a reaction from them? The objective of 
this study is to analyze and explain the opinions and attitudes of the Abidjan populations with regard to 
vaccination against COVID-19. The documentary study associated with a questionnaire and semi-
structured interviews constituted the data collection techniques for this study. A mixed approach 
(quantitative and qualitative) was favored for the analysis of these data. The results indicate an influence 
of social networks and interpersonal communications on the opinions and attitudes of populations in the 
non-adoption of vaccines against Covid-19. 

Keywords: Opinions and attitudes, vaccination, Abidjan populations, COVID-19, resistance. 

Introduction 

Les concepts d’opinions et d’attitudes ont été abondamment définis, surtout par la 

psychologie sociale. En effet, l’opinion est un point de vue, une position intellectuelle, 

une idée ou un ensemble d’idées que l’on a dans un domaine déterminé selon la version 

électronique du dictionnaire du Grand Robert de la Langue Française (2005). En outre, il 

est un jugement que l’on porte sur un individu, un être vivant, un fait, un objet, un 

phénomène… Dans le cas de notre étude, c’est le jugement que portent les populations 

abidjanaises sur le phénomène de la vaccination contre la Covid-19. 

Par ailleurs, la définition de Rosenberg et Hovland (1960) sur les attitudes prend en 

compte trois dimensions qui constituent des composantes. Une composante affective 
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(émotions positives ou négatives, favorable ou défavorable à l’égard de l’objet 

attitudinal), une composante cognitive (connaissances et croyances présentes et passées 

concernant l’objet) et une composante conative (comportements passés et présents de 

l’individu face à cet objet et à ses intentions comportementales (futur)). Certes l’attitude 

est un ensemble de prédispositions qui permettent à un individu de réagir 

favorablement ou défavorablement en présence d’un objet. Elle est surtout interne à 

l’individu. De ce fait, pour nous, c’est surtout un état d’esprit, une intention et n’est 

donc pas directement observable. Ici, il s’agit d’analyser l’intention à agir des 

populations abidjanaises face à la vaccination. Après avoir défini ces concepts, quel est 

le point des travaux scientifiques sur la question des opinions et attitudes face à la 

vaccination contre la Covid-19 dans le monde en général et en Côte d’Ivoire en 

particulier ? 

La crise sanitaire, qui a débutée en Chine (Wuhan) et s’est rapidement muée en 

pandémie, a fortement perturbé les milieux sanitaires, économiques et sociaux dans la 

quasi-totalité des pays du monde. Dès le début, les connaissances sur le virus n’étaient 

pas assez élaborées, de telle sorte qu’il a fallu prendre des mesures urgentes visant à 

contenir le virus et éviter qu’il ne continue à faire des morts (mesures barrières, 

distanciation physique et sociale, confinement…). Par ailleurs, les grandes puissances 

économiques et scientifiques ont dégagé d’importants moyens financiers afin que des 

recherches puissent être menées ou accélérées afin d’aboutir à la découverte de vaccins. 

Conformément au protocole en matière de recherche vaccinale, il a fallu recourir aux 

essais cliniques. C’est ainsi que Detoc et al. (2020), dans le cadre de leurs travaux, ont pu 

déterminer que 48% des personnes de leur échantillon d’enquête (3259 personnes) 

seraient disposées à participer aux essais cliniques dans le cadre de l’élaboration d’un 

vaccin contre la Covid-19 en France, tandis que 75% seraient favorables à la vaccination 

contre ce virus. Cette intention vaccinale contre la Covid-19 concerne les personnels de 

la santé, acteurs de premières lignes dans cette lutte. Ces derniers ont globalement 

manifesté leur volonté (plus de 75%), dans de nombreux pays, de se faire vacciner 

comme le soulignent les travaux de Belingheri et al. (2021), Verger et al. (2021), de même 

que ceux de Qattan et al. (2021). Toutefois, cette intention vaccinale n’est pas aussi 

clairement affichée dans les résultats de certains chercheurs. Ainsi, Shekhar et al. (2021) 

ont indiqué que 36% des travailleurs du monde de la santé, aux Etats-Unis d’Amérique, 
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seraient prêts à faire le vaccin lorsque celui-ci serait disponible. Cette relative faiblesse 

de ces taux d’intention vaccinale repose, selon ces chercheurs, sur des doutes émis 

concernant les facteurs de sécurité, d’efficacité et de vitesse de développement et/ou 

d’approbation du vaccin. Aussi, les connaissances des populations sur le vaccin 

déterminent leur volonté de l’accepter ou de le refuser. A cet effet, pour Dereje et al. 

(2021), à Addis-Abeba, près de la moitié (46,7%) des participants à leur enquête 

présentaient un faible niveau de connaissances sur la Covid-19 ce qui induisait une 

attitude négative envers elle (Covid-19) et ses mesures préventives. De telle sorte qu’une 

personne sur cinq, parmi les interviewées, n’envisageait pas se faire vacciner contre la 

Covid-19. A contrario, des niveaux de connaissances élevées sur la Covid-19 et les 

vaccins développés pour lutter contre elle, favorisent une intention vaccinale beaucoup 

plus importante comme le soulignent les travaux d’Al-Qerem et Jarab (2021). 

En outre, le niveau de connaissance influence voire détermine la confiance ou non dans 

le vaccin. Evaluant le niveau de confiance que les populations ont dans les vaccins en 

général, De Figueiredo et al. (2021) ont comparé ce niveau dans 149 pays du monde 

entre 2015 et 2019. A cet effet, six pays se distinguent par le désaccord de leur 

population face à l’innocuité des vaccins (Afghanistan, Azerbaïdjan, Indonésie, Nigéria, 

Pakistan et la Serbie). Aussi pour Manby et al. (2021), les décisions du gouvernement 

britannique sur le déploiement du vaccin n’avaient pas été étayées par des données 

scientifiques factuelles et cela a eu un impact sur leur niveau de confiance (travailleurs 

de la santé) dans le programme d’où leur refus de la vaccination. Toutefois, Islam et al. 

(2021), menant une étude au Bengladesh, en sont arrivés à la conclusion que 25% des 

répondants sont rassurés quant à la qualité du vaccin contre la Covid-19. Ce faisant, 60% 

avouent vouloir se vacciner et 2/3 d’entre eux le recommanderont à leur famille et amis. 

De même, la confiance du public placée dans les sources d’information (institutionnelle) 

influence leur volonté de se faire vacciner comme le souligne les travaux de De Freitas, 

Basdeo et Wang (2021). Qu’en est-il de cette confiance, surtout lorsque ces sources 

d’informations émanent d’autres sources non institutionnelles ? C’est les cas des médias 

sociaux qui, globalement, impactent négativement la volonté des personnes de se faire 

vacciner. Ce refus vaccinal suscité par les informations en provenance des médias 

sociaux est révélé par les travaux de Lyu et al. (2021), Luo et al. (2021), ainsi que ceux de 

Manby et al. (Idem). Cette désinformation et ses conséquences sont mis en avant par 
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Roozenbeek et al. (2020). La désinformation, aussi brève soit elle, peut s’ancrer dans la 

mémoire à long terme (Zhu et al., 2011). 

Au-delà de l’impact globalement négatif des médias sociaux sur l’adoption de la 

vaccination contre la Covid-19, la question des croyances influencent l’adoption ou non 

de la vaccination. En effet, cette question des effets des croyances sur la non adoption de 

la pratique vaccinale est ancienne. Chongwang (2019) montre les croyances qui sous-

tendent le refus de faire la vaccination dans certaines régions du Cameroun. Ainsi, les 

contraintes culturelles, les légendes urbaines et la désinformation alimentent ces 

croyances contre les vaccins de façon générale. Cette conception est partagée par De 

Figueiredo et al. (Idem) qui ont perçu un lien entre les croyances religieuses des 

individus et leurs attitudes hostiles vis-à-vis des vaccins. Fridman, Gershon et Gneezy 

(2021) pensent pour leurs parts que la perception du risque et le comportement 

(attitudes moins favorables à l’égard d’une vaccination contre la Covid-19) sont en lien 

avec la perception du fait que le virus est moins dangereux qu’on ne le fait croire. Cette 

perception rejoint celle de Sallam et al. (2021) dans la mesure où ils mettent en avant les 

croyances complotistes associées à la désinformation sur la Covid-19 qui ont pour effet 

de conforter certaines populations Jordaniennes et Koweitiennes dans leur hésitation 

vaccinale. Toutefois, ces croyances n’ont pas qu’un impact négatif sur l’adoption de la 

vaccination. Ainsi, Sherman et al. (2021) pensent que l’intention de se faire vacciner est 

associée à des croyances et attitudes générales plus positives sur la vaccination contre la 

Covid-19.  

En Côte d’Ivoire, l’accès aux vaccins, comme dans de nombreux pays du tiers monde, 

surtout africains, est tributaire de certaines initiatives (COVAX1, AVAT2…) et dons de 

pays développés. Toutefois, leurs usages suscitent des interrogations. En effet, les 

nombreux appels du gouvernement ivoirien aux populations à aller se faire vacciner 

semble indiquer une certaine méfiance voire réticence des populations vis-à-vis desdits 

vaccins (N’Guessan, 2001 et Kaglan, 2001). Les cibles prioritaires que sont les personnels 

du corps de la santé, de l’enseignement et des forces de sécurité publique ne se sont pas 

bousculées pour se faire vacciner, à telle enseigne que le gouvernement l’a rapidement 

 
1 COVAX‟The Covid-19 Vaccines Global Access”est une initiative des Nations-Unies qui vise à collaborer pour un 
accès mondial et équitable aux vaccins contre le virus de la COVID-19 
2 AVAT“The African Vaccine Acquisition Trust” est une initiative de l’Union Africaine qui vise l'achat groupé de 
vaccins par l'Union africaine au profit des pays membres. 



 
 

207 
 

élargi à toute la population. Ces données statistiques obtenues, à la date du 21/11/2021, 

indiquent qu’en Côte d’Ivoire, 1,18 Millions de personnes sont complètement vaccinées 

soit 4,5% de la population (ONU Info, 2021). Le chef de l’Etat a mentionné, lors de sa 

traditionnelle adresse à la nation en date du 31/12/2021, qu’à ce jour environ 7 millions 

de doses de vaccins avaient été administrées sur un total d’environ 15 millions de doses 

disponibles. Dès lors, quelles sont les opinions et attitudes des populations abidjanaises 

face à la vaccination contre la Covid-19 ? Quelles sont les logiques et les rationalités qui 

sous-tendent de tels comportements au sein des populations ? Pourquoi une telle 

“résistance” face à la vaccination ? 

Cette étude vise à analyser et expliquer les opinions et attitudes des populations 

abidjanaises à l’égard de la vaccination contre la COVID-19. Nous émettons l’hypothèse 

que l’influence des médias sociaux combinée à la communication interpersonnelle 

négative à l’endroit de la vaccination est un obstacle à une acceptation et une 

vaccination massive des populations contre la Covid-19. Cette étude repose sur les 

théories de la diffusion de Rogers (2003) et le modèle séquentiel du comportement 

d’autoprotection de Dejoy (1996). La première théorie part du principe que les 

personnes en relations s’influencent mutuellement quand vient le temps d’adopter une 

innovation. Dans ce cas présent, cette communication négative faite autour du vaccin 

contre la Covid-19 va influencer les attitudes de certains abonnés de ces réseaux sociaux 

qui finiront par ne pas adopter la vaccination. La seconde théorie repose sur un modèle 

qui servait à l’origine à la prévention des accidents du travail, basé sur quatre étapes : 

l’appréciation du danger, la prise de décision, l’initiation d’une action et l’adhérence 

(adoption) à un comportement de sécurité. Dès lors que la situation n’est pas perçue 

comme une menace sérieuse, l’individu ne prend pas de mesure de protection. Ici, si le 

virus de la Covid-19 n’est pas perçu comme une menace pour leur vie, les populations 

ne percevraient pas l’intérêt de se faire vacciner contre la Covid-19.  

Nous allons, d’abord, mesurer les connaissances des populations abidjanaises sur la 

COVID-19 et la vaccination. Ensuite, nous nous efforcerons de déterminer leurs 

opinions et attitudes vis-à-vis de la vaccination. Enfin, nous analyserons les facteurs 

explicatifs de ce phénomène. 

I- Méthodologie 
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La méthodologie utilisée dans ce travail repose sur la recherche documentaire (articles 

de presse (papier et numérique), ouvrages, articles scientifiques) et une enquête de 

terrain auprès populations ivoiriennes. La méthodologie prend en compte le terrain 

d’étude, la population et l’échantillon. De même, les techniques qui nous ont permis de 

recueillir ces données seront présentées dans cette partie.  

I.1 Terrain d’étude, population et échantillon 

Deux (02) communes du district d’Abidjan (Yopougon et Cocody) ont constitué les sites 

où s’est déroulée de notre étude. Le choix de ces communes d’Abidjan se justifie par le 

fait que la commune de Yopougon est à la fois une commune populaire et une cité 

dortoir densément peuplée. La dernière est une commune résidentielle où l’on retrouve 

de nombreux habitants de la classe moyenne, les résidences des principales 

représentations diplomatiques ainsi que l’élite politique et administrative du pays.  

En outre, le choix des personnes interrogées concerne les habitants de ces communes 

afin de recueillir leurs opinions et attitudes sur la vaccination contre la Covid-19. Il s’agit 

des habitants toute catégorie socioprofessionnelle confondue résidant dans ces deux 

communes. L’échantillon de la population enquêtée comprenait 85 personnes (50 

habitants pour la commune de Yopougon (quartier de Niangon Sud à Gauche) et35 

habitants pour la commune de Cocody (quartier de Blockhauss). C’est l’échantillon de 

commodité que nous avons choisi parce que nous ne disposions pas de base de données 

exacte concernant cette population. Toutefois, dans un souci de représentativité, nous 

avons reparti les répondants dans tous les sous quartiers de ces quartiers cités. 

I.2 Techniques de recueil des données 

Il nous a paru opportun dans le cadre de cette recherche de retenir l’étude documentaire 

et l’enquête-interrogation comme les principales techniques de recueil des données. 

Ainsi, pour ce qui concerne l’étude documentaire, nous avons eu recours à toutes les 

sources d’information (presse écrite et en ligne, les réseaux sociaux, les sites officiels du 

gouvernement ivoirien et des organismes onusiens, les ouvrages et articles 

scientifiques). Quant à l’enquête-interrogation, elle a consisté à administrer un 

questionnaire qui visait principalement à évaluer leurs connaissances de la maladie et 

de la vaccination, mais aussi à recueillir leurs données sociodémographiques. Aussi, 

avons-nous eu recours à des entretiens semi-dirigés axés sur leurs opinions et attitudes à 
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l’égard de la maladie à coronavirus et la vaccination contre la Covid-19. En outre, au 

niveau de l’analyse des données, nous avons retenu l’analyse quantitative à travers 

l’usage des statistiques descriptives ainsi que l’analyse qualitative qui nous permettra de 

mettre l’accent sur le discours des enquêtés. Ces discours devraient nous permettre de 

mieux comprendre et analyser les opinions et attitudes qui en découlent et qui induisent 

l’acceptation ou non de la vaccination contre la Covid-19.Certaines questions utilisaient 

une échelle de type Likert en 5 points, allant de « tout à fait d'accord » à « tout à fait en 

désaccord » afin de déterminer les opinions et attitudes des participants face à la 

vaccination contre la Covid-19.  

II- Résultats 

Les résultats de ce travail sont articulés, d’abord, autour des caractéristiques socio-

démographiques, les connaissances des populations sur la Covid-19 et la vaccination. 

Ensuite nous aborderons leurs opinions et attitudes face à la vaccination et enfin nous 

chercherons les facteurs explicatifs de ce phénomène. 

II.1 Caractéristiques sociodémographiques et connaissances des populations sur la 

Covid-19 et la vaccination 

II.1.1 Caractéristiques sociodémographiques des enquêtés 

Les caractéristiques socio-démographiques de notre échantillon d’étude sont contenues 

dans le tableau ci-dessous : 

Tableau 1 : Caractéristiques socio-démographiques 

Caractéristiques socio-démographiques Commune de Cocody Commune de Yopougon 

N % N % 

 
Âge (ans) 

15-30 18 51 23 46 

30-45 10 29 17 34 

45 et plus 7 20 10 20 

 
Sexe 

Masculin 15 43 30 60 

Féminin 20 57 20 40 

Situation 
matrimoniale 

Célibataire 18 51 25 50 

Concubinage 11 31 14 28 

Marié 6 17 11 22 

Niveau 
d’instruction 

Aucun 7 20 10 20 

Primaire 13 37 18 36 

Secondaire 8 23 13 26 

Supérieur 7 20 9 18 

Situation Sans-emploi/chômeur 22 63 28 56 
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professionnelle Secteur Informel 8 23 14 28 

Secteur Formel 5 14 8 16 

Source : Notre enquête Septembre-Octobre 2021 

Au regard de ce tableau nous constatons que 80% de notre échantillon a un âge compris 

entre 15 et 45 ans. En outre, 53% sont des hommes et 50% de notre échantillon est 

constitué de personnes ne vivant pas maritalement. 80% des enquêtés ont été à l’école et 

85% sont sans emploi/chômeurs et travaillent dans le secteur informel.  

II.1.2 Connaissances des enquêtés sur la Covid-19 et la vaccination 

Les connaissances des populations ont été évaluées à travers un questionnaire qui leur a 

été soumis et dont les principales réponses sont contenues dans le tableau ci-dessous. 

Tableau 2 : Connaissances des populations sur la Covid-19 et la vaccination 

Connaissances sur la Covid-19 et le vaccin Oui Non Je ne sais pas 

N % N % N % 

Avez-vous déjà entendu parler de la Covid-19 ? 85 100 0 0 0 0 

La Covid-19 est-elle une infection mortelle ? 83 98 1 1 1 1 

Est-elle mortelle pour le personnes âgées (+de 
50 ans) ? 

80 94 4 5 1 1 

Est-elle mortelle pour les jeunes et les enfants ? 3 4 81 95 1 1 

Connaissez-vous les modes de transmission ? 84 99 0 0 1 1 

Connaissez-vous les modes de prévention ? 84 99 0 0 1 1 

Peut-on guérir sans traitement ? 78 92 7 8 0 0 

Existe-t-il un traitement ? 0 0 85 100 0 0 

Savez-vous qu’il existe un vaccin ? 85 100 0 0 0 0 

La vaccination est-elle un moyen efficace pour 
prévenir et contrôler la maladie ?  

44 52 40 47 1 1 

Les vaccins sont sûrs et sans danger ? 34 40 50 59 1 1 

Source : Notre enquête Septembre-Octobre 2021 

Il ressort de ce tableau que les connaissances de nos enquêtés sur la Covid-19 et le vaccin 

développé pour y faire face sont importantes. La quasi-totalité des enquêtés connait 

l’existence de la maladie (100%), sait que c’est dangereux (98%), connait les modes de 

transmission et de prévention (99%). En outre, ces enquêtés savent tous qu’il existe un 

vaccin et qu’il n’existe pas de traitement (100%) contre la Covid-19. Toutefois, à peine la 

moitié (52%) est convaincue que ce vaccin est efficace pour prévenir la maladie, tandis 

que pratiquement 60% des enquêtés ne sont pas rassurés par l’innocuité de ces vaccins. 

 

II.2. Sources d’information sur la maladie et la vaccination 
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II.2.1. Sources d’information sur la maladie 

Les sources d’information de la population sur la maladie sont contenues dans le 

graphique suivant : 

 

  Source : Notre enquête Septembre-Octobre 2021 

La lecture de ce graphique nous permet de nous apercevoir que la Télévision (35%), 

Internet (les réseaux sociaux) (31%) et les Communications interpersonnelles (20%) sont 

les principaux moyens privilégiés par nos enquêtés pour avoir accès aux informations 

sur la maladie à coronavirus (Covid-19).  

II.2.2. Sources d’information sur la vaccination 

Les sources d’information de la population sur la maladie sont contenues dans le 

graphique suivant : 

 

  Source : Notre enquête Septembre-Octobre 2021 
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Au regard de ce diagramme à secteurs, il convient de noter qu’Internet (médias sociaux) 

est la première source d’information sur la vaccination contre la Covid-19 (41%), suivi 

par les communications interpersonnelles (26%). Ces deux sources captivent plus de 2/3 

des enquêtés en leur fournissant des informations sur la vaccination. Ces sources 

d’information « non officielles » semblent être privilégiées au détriment des sources 

d’information « officielles » que sont la télévision, la presse écrite et la radio (33%). 

En somme, nous constatons que les enquêtés, que ce soit sur la maladie et la vaccination, 

font globalement confiance aux sources « non officielles » que sont les réseaux sociaux et 

la communication interpersonnelle (Pourcentage cumulé de 51% pour la maladie et 67% 

pour la vaccination) au détriment des « sources officielles » (Télévision, Radio et Presse 

écrite).Cela pourrait s’expliquer par le fait que ces « sources officielles » ne sont plus 

dignes de confiance car elles ne font que relayer les informations émanant des autorités 

politiques au pouvoir, critiquées elles aussi pour leur manque de transparence dans la 

communication et la gestion de nombreuses affaires similaires (Déchets toxiques, 

diverses enquêtes dont les résultats n’ont jamais été publiés…). Mais au-delà, cette 

suspicion (manque de transparence) pèse sur de nombreux gouvernements dans le 

monde, et ce, dans un contexte de « village planétaire » où une communication à 

outrance est exercée à travers divers canaux. 

II.3. Opinions et attitudes face à la vaccination 

Les opinions et attitudes de nos enquêtés sur la vaccination sont aussi diverses que 

variées. Ces opinions sont plus ou moins liées aux opinions sur la maladie. Ainsi, si 

pour certains de nos enquêtés, leurs opinions sur la maladie à coronavirus, et 

précisément le virus sont conformes aux données scientifiques actuelles, il n’en pas ainsi 

pour de nombreux autres enquêtés. En effet, pour les premiers ce virus et très 

dangereux, donc il vaut mieux se conformer aux consignes des autorités sanitaires. 

K.K.F (65 ans), fonctionnaire à la retraite dans la commune de Yopougon 

témoigne : « Moi, je pense que les informations que nous donnent nos autorités compétentes sur 

la Covid-19 sont exactes. Il y a des gens qui connaissent et qui font bien leur travail, quelle 

opinion ai-je à donner pour dire que c’est une invention des blancs pour tuer des noirs. Ceux qui 

parlent ainsi, ne voient-ils pas les conséquences de cette maladie sur leurs frères noirs des 

Caraïbes ? ». Toutes ces personnes qui ont une opinion conforme aux connaissances 

sanitaires actuelles sont favorables à la vaccination. Ainsi, elles ont toutes une attitude 
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positive vis-à-vis du vaccin. S.L. (38 ans) résidant à Yopougon et chauffeur auprès d’un 

homme d’affaires se confie : « Nous, on travaille beaucoup avec différents partenaires. Donc, 

quand ça commencé, on était angoissé car on pouvait rencontrer partout ce virus. Dès que les 

vaccins sont arrivés à Abidjan et qu’on nous a dit qu’on pouvait le faire, je n’ai pas hésité un seul 

instant à me faire vacciner ». C.L. (48 ans), cadre dans une banque de la place et résidant 

dans la commune de Cocody, ne dit pas autre chose : « Moi, je suis complètement vacciné. 

Le coronavirus, je le connais parce que je l’ai contracté. J’étais à deux doigts de la mort puisque 

j’ai été entubé, ici, au CHU de Cocody. Il faut que les gens arrêtent de plaisanter avec ce virus qui 

est très dangereux. Qu’ils se fassent vacciner » 

Toutefois, ces opinions sont prises à revers par d’autres enquêtés qui ont d’autres 

opinions contraires à celles-ci. Ainsi, il n’est pas rare d’entendre lors des différents 

entretiens que cette maladie a peu d’effets sur les jeunes, encore plus sur les africains. 

Ainsi K.K.B. (22 ans), menuisier dans la commune de Yopougon affirme : « Cette affaire 

de coronavirus-là c’est une affaire des blancs. Ça ne peut rien contre les nous les africains. 

Regarde comment ça les a tués là-bas !!! Chez nous ici, ça tué combien de personnes ? Leur 

affaire-là (virus) n’est pas aussi dangereux que ça. ». Ce type de raisonnement est partagée 

par de nombreux enquêtés. P.C., (30 ans) tenancier de maquis (bistrot) à Cocody ajoute : 

« Le virus ne supporte pas la chaleur, surtout notre climat. Affaire de corona-là, c’est maladie des 

blancs et puis ça ne tue pas les plus jeunes. Ce sont les vieux et puis les gens malades là que ça 

tue, c’est ce que j’ai vu à la télé ». Les opinons de certains enquêtés vis-à-vis de la 

vaccination sont défavorables, car elles estiment que cela ne vaut pas la peine. Aussi, 

d’autres enquêtés nous ont confié que le vaccin serait à l’origine de la mort de 

nombreuses personnes vaccinées (personnalités célèbres). S.L. (43 ans) instituteur à 

Cocody de s’interroger « Regarde, la majeure partie des célébrités décédées dernièrement de la 

Covid-19 étaient toutes vaccinées. Pourquoi, malgré le vaccin sont-elles décédées ? C’est bizarre, 

moi, je ne suis pas favorable à cette vaccination et je ne compte pas la faire ».  

A côté de ces deux groupes d’enquêtés, se trouvent d’autres personnes, qui quand bien 

même qu’elles aient des opinions conformes aux connaissances sanitaires, sont 

hésitantes face à la vaccination. Ces derniers émettent des doutes quand la fiabilité du 

vaccin. A.I. (35 ans) Informaticien résidant à Yopougon témoigne : « Je pense que la vitesse 

avec laquelle les vaccins ont été développés incite à la prudence. Pour le moment, je refuse de me 

vacciner. On ne connait pas suffisamment les effets secondaires de ce vaccin sur les personnes 

vaccinées. ». 
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Dans le cadre de cette étude, les enquêtés ayant une opinion favorable à la vaccination 

(34 personnes soit 40%) ont également une attitude positive vis-à-vis de la vaccination 

car ils adhèrent tous à la vaccination. Cependant, les personnes ayant une opinion 

défavorable à la vaccination (50 enquêtés soit 59%) ont également une attitude négative 

à l’endroit de la vaccination. Si le déni, l’occultation et la banalisation de la Covid-19 

conduisent, souvent, à une non observance des mesures barrières voire à un refus 

d’adhérer à la vaccination, quid des facteurs sous-tendant une telle attitude ?   

II.4. Facteurs sociaux expliquant ce phénomène 

Les facteurs sociaux justifiant cette hésitation voire ce refus d’adhérer à la vaccination 

sont en lien avec une explication factuelle bidimensionnelle. D’une part, la faiblesse du 

taux de contagion et de décès des personnes atteintes par la Covid-19. D’autre part, les 

croyances populaires quant aux moyens de combattre la maladie qui renforcent cette 

réticence. 

L’on note une relative faiblesse du taux de contagion et de décès dus à la Covid-19 

(61.581 cas de personnes contaminées dont 702 décès au 1/11/2021) en Côte d’ivoire 

comparés aux millions de personnes contaminées et de centaines de milliers de 

personnes décédées dans certains pays comme les Etats-Unis, le Brésil, l’Italie, la 

France... Toute chose qui semble conforter de nombreuses personnes au sein de la 

population sur leur intention de ne pas se faire inoculer ce vaccin contre la Covid-19. Le 

témoignage de M.B.T. (28 ans), commerçant à Cocody est assez éloquent :« Depuis que 

l’on parle de cette histoire de Covid-19, regardez les chiffres. Les contaminations et les décès sont 

presque inexistantes chez nous par rapport aux blancs. Dès lors, pourquoi me vacciner dans ce 

contexte ? ». Il est un fait que les chiffres officiels semblent largement sous-estimés (faible 

capacité de dépistage, de nombreuses personnes asymptomatiques, les populations ne 

vont, généralement, à l’hôpital que quand la maladie est à un stade avancé, alors que la 

Covid-19, comme la grippe saisonnière, se résorbe globalement seul…). Ayant certaines 

similitudes avec le paludisme, largement répandu dans cette région du monde, la 

Covid-19 est souvent confondue à cette dernière d’où une automédication à base de 

produits pharmaceutiques ou phytothérapiques. Aussi, les craintes des responsables de 

l’OMS quant aux dégâts que cette pandémie ferait en Afrique ne se sont pas réalisées, 

toute chose qui renforce cette volonté de certaines personnes de ne pas se faire vacciner. 
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En outre, les croyances populaires sont l’un des principaux facteurs qui sont un obstacle 

majeur à la vaccination. Il est largement répandu dans le corps social en Côte d’ivoire, 

comme dans de nombreux pays africains et même du monde, que certains remèdes de 

grand-mère étaient efficaces pour prévenir et même pour combattre la Covid-19. Il n’est 

pas rare d’entendre dire que manger du piment, de l’ail et même boire de l’alcool, 

notamment le Koutoukou (eau de vie locale) luttent efficacement contre la Covid-19. 

Ainsi, C.K.T. (36 ans) tapissier dans la commune de Yopougon de dire 

ceci : « Médicament de corona, nous on a ça ici. Tu manges une sauce bien pimentée et puis tu 

bois gbêlê (koutoukou) corona s’en va loin. Même si c’est bizarre (compliqué) tu fais un bain 

vapeur de “mentholateum” chinois (baume mentholé) et puis c’est fini». De même lorsque ces 

croyances populaires se combinent avec l’action de désinformation des réseaux sociaux 

cela génère des croyances fortement ancrées dans le psychisme de l’individu dont il 

devient difficile de l’en débarrasser. Ainsi, il est répandu, sur certains réseaux sociaux, 

que les personnes ayant fait le vaccin ont une espérance de vie qui se limiterait à 2 ans, à 

partir de la date de l’inoculation du vaccin. Ces croyances populaires sont pour Dedy 

(2013, p. 52) « ce savoir populaire qui conditionne plus ou moins fortement l’attitude et les 

comportements des individus à l’égard de la maladie et tout particulièrement, à l’égard de la 

prévention ». 

III. Discussion 

Les opinions et attitudes des populations déterminent généralement le comportement 

qui n’est que l’expression visible de tout ce processus mental. Dans le cadre de cette 

étude, il ressorti que les opinions et attitudes des populations face à la vaccination 

contre la Covid-19 sont influencées, en majeure partie, par les informations recueillies 

sur les réseaux sociaux et la communication interpersonnelle (67%). Ces résultats 

confirment les travaux de Lyu et al. (2021), Luo et al. (2021) ainsi que ceux de Manby et 

al. (2021).  Cette réticence voire ce refus d’adopter le vaccin et aussi tributaire des 

rumeurs et autres informations fallacieuses, mais surtout des croyances populaires. A ce 

niveau, les travaux de Fridman, Gershon et Gneezy (2021), Sallam et al. (2021), 

Chongwang (2019) ainsi que ceux de De Figueiredo et al. (2021) confirment l’impact 

négatif de ces croyances sur l’adoption des vaccins en général, mais spécifiquement 

celui contre la Covid-19. Ces résultats viennent conforter la conception de Dedy (2013) 

sur la faiblesse de la conscience sanitaire en Afrique. 
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Nonobstant ces faits, il est aussi remarquable que la méfiance des populations vis-à-vis 

de la volonté gouvernementale (imposition de la vaccination)associée à certaines 

théories du complot (insertion de puces microscopiques dans les vaccins dans le but de 

contrôler la population mondiale) vient conforter, à tort ou à raison, la position de toutes 

ces personnes qui demeurent sceptiques vis-à-vis des vaccins contre la Covid-19 comme 

le révélait déjà Taïeb (2010). 

Conclusion 

Au terme de cette étude, il convient de noter que les opinions et les attitudes des 

populations face à la vaccination contre la Covid-19 sont fortement influencées par le 

flot d’informations dans lequel elles baignent. Celles-ci émanent principalement des 

réseaux sociaux et des communications interpersonnelles, ce qui confirme notre 

hypothèse de départ. Ainsi, qu’elles soient de sources officielles ou non, elles 

influencent, modifient la perception et la conviction des personnes qui les suivent. Au-

delà, de la question vaccinale cette étude interroge l’influence des médias, surtout les 

réseaux sociaux sur les conduites des populations. Ces médias sociaux ont tendance à 

supplanter les informations délivrées par les canaux officiels de communication. 

Aussi, les limites de cette étude se perçoivent par la faiblesse de l’échantillon et la 

représentativité des sites (un sous quartier par commune ce qui pose un problème de 

représentativité et le fait que ce soit deux communes qui aient été choisies sur treize que 

comptent le district d’Abidjan) ne permettent pas une généralisation des résultats. 

Bibliographie 

AL-QEREM Walid A., JARAB Anan S., 2021, « COVID-19 Vaccination Acceptance and 
Its Associated Factors Among a Middle Eastern Population » In Frontiers in Public Health. 
https://doi.org/10.3389/fpubh.2021.632914. Consulté le 23/11/2021.  

BELINGHERI Michael, AUSILI Davide, PALADINO Maria Emilia, LUCIANI Michela, 
DI MAURO Stefania & RIVA Michele A., 2021, «Attitudes towards COVID-19 vaccine 
and reasons for adherence or not among nursing students », In Journal of Professionnal 
Nursing, Vol. 37, Issue 5, pp. 923-927. DOI : 10.1016/j.profnurs.2021.07.015. 

CHONGWANG Julien, 2019, « la vaccination face à la méfiance des populations ». 
https://www.scidev.net/afrique-sub-saharienne/features/26022019-2/ consulté le 
30/10/2021. 

DEDY Séri, 2013, « SIDA et Société » In Revue des Sciences Sociales. Programme d’Appui 
stratégique à la Recherche Scientifique (RSS-PASRES), N° 1, pp. 44-56. 



 
 

217 
 

DE FIGUEIREDO Alexandre, SIMAS Clarissa, KARAFILLAKIS Emilie, PATERSON 
Pauline & LARSON Heidi, 2020, « Mapping global trends in vaccine confidence and 
investigating barriers to vaccine uptake: a large-scale retrospective temporal modelling 
study », In The Lancet, Vol. 1255, Issue 396, pp. 898-908. DOI : 
https://doi.org/10.1016/S0140-6736(20)31558-0. 

DE FREITAS Loren, BASDEO Damion& WANG Han-I, 2021, « Public trust, information 
sources and vaccine willingness related to the COVID-19 pandemic in Trinidad and 
Tobago: an online cross-sectional survey », In The Lancet Regional Health-Americas,Vol.3, 
p. 100051.DOI : https://doi.org/10.1016/j.lana.2021.100051. 

DEJOY David M.,1996, « Managing safety in the workplace: An attribution theory 
analysis and model » InJournal of Safety Research, N° 25, pp. 3-17. 

DEREJE Nebiyu, TESFAYE Abigel, TAMENE Beamlak, ALEMESHET Dina, ABE 
Haymanot, TESFA Nathnael, GEDION Saron, BIRUK Tigist &LAKEW Yabets, 2021, 
« COVID-19 Vaccine hesitancy in Addis Ababa, Ethiopia: A mixed-methods study », In 
medRxiv. https://doi.org/10.1101/2021.02.25.21252443, consulté le 27/11/2021. 

DETOC Maëlle, BRUEL Sébastien, FRAPPE Paul, TARDY Bernard, BOTELHO-NEVERS 
Elisabeth, GAGNEUX-BRUNON Amandine, 2020, « Intention to participate in a 
COVID-19 vaccine clinical trial and to get vaccinated against COVID-19 in France 
during the pandemic », InVaccine, pp.7002-7006. DOI : 10.1016/j.vaccine.2020.09.041. 

FREEMAN Daniel, LOE Bao S, CHADWICK Andrew, VACCARI Cristian, WAITE 
Felicity, ROSEBROCK Laina, JENNER Lucy, PETIT Ariane, LEWANDOWSKY Stephan, 
VANDERSLOTT Samantha, INNOCENTI Stefania, LARKIN Michael, GIUBILINI 
Alberto, YU Ly-Mee, MCSHANE Helen, POLLARD Andrew J.&LAMBE Sinéad, 2020, 
« COVID-19 vaccine hesitancy in the UK: the Oxford coronavirus explanations, 
attitudes, and narratives survey (Oceans) II », In Psychological Medecine, pp. 1-15. 
DOI://10.1017/S0033291720005188. 

FRIDMAN Ariel, GERSHON Rachel, GNEEZY Ayelet, 2021, « COVID-19 and vaccine 
hesitancy: A longitudinal study » In PLoS ONE, Vol. 16, Issue 4, e0250123. 
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0250123. 

HAJURE Mohammedamin, TARIKU Mandaras, BEKELE Firomsa, ABDU Zakir, DULE 
Aman, MOHAMMEDHUSSEIN Mustefa & TSEGAYE Tesfaye, 2021, « Attitude 
Towards COVID-19 Vaccination Among Healthcare Workers: A Systematic Review », In 
Infection and Drug Resistance, Vol. 14, pp. 3883-3897. 
https://doi.org/10.2147/IDR.S332792.  

ISLAM Saiful, SIDDIQUE Abu Bakkar, AKTER Rejina, Rafia TASNIM, Safaet Hossain 
SUJAN, WARD Paul R. & SIKDER Tajuddin, 2021, « Knowledge, attitudes and 
perceptions towards COVID-19 vaccinations : a cross-sectional community survey in 
Bangladesh » In BMC Public Health, Vol. 21, 1851. https://doi.org/10.1186/s12889-021-
11880-9. 



 
 

218 
 

KAGLAN Erick, 2021, « Vaccins contre la Covid-19 : du rejet à la pénurie, comment la 
Côte d’ivoire est devenue un modèle de gestion de la défiance ». 
https://www.banquemondiale.org/fr/news/feature/2021/09/07/covid-19-vaccines-
from-rejection-to-shortage-how-c-te-d-ivoire-became-a-model-for-managing-vaccine-
hesitancy. Consulté le 30/10/2021. 

KUHN Randall, HENWOOD Benjamin, LAWTON Alexander, KLEVA Mary, MURALI 
Karthik, KING Coley, GELBERG Lillian, 2021, « COVID-19 vaccine access and attitudes 
among people experiencing homelessness from pilot mobile phone survey in Los 
Angeles, CA » In PLoS ONE, Vol. 16, Issue 7, e0255246. 
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0255246.   

LE GRAND ROBERT/SEJER, 2003, Version électronique du Grand Robert de la Langue 
Française, version 2.0. www.lerobert.com. 

LUO Chen, CHEN Anfan, CUI Botao, & LIAO Wang, 2021, « Exploring public 
perceptions of the COVID-19 vaccine online from a cultural perspective: Semantic 
network analysis of two social media platforms in the United States and China », In 
Telematics and informatics, Vol. 65, 101712. 

LYU Hanjia,WANG Junda, WU Wei, DUONG Viet, ZHANG Xiyang, DYED Timothy D. 

&LUO Jiebo, 2021, « Social media study of public opinions on potential COVID-19 

vaccines: Informing dissent, disparities, and dissemination », InIntelligent Medecine, 

https://doi.org/10.1016/j.imed.2021.08.001. 

MANBY Louisa, DOWRICK Anna, KARIA Amelia, MAIO Laura, BUCK Caroline, 
SINGLETON Georgina, LEWIS-JACKSON Sasha, UDDIN Inayah, VANDERSLOTT 
Samantha, MARTIN Sam& VINDROLA-PADROS Cecilia, 2021, « Healthcare workers’ 
perceptions and attitudes towards the UK’s COVID-19 vaccination programme », In 
medRxiv, https://doi.org/10.1101/2021.03.30.21254459. Consulté le 25/11/2021. 

N’GUESSAN, Issiaka, 2021, « Côte d’Ivoire : le personnel de santé boude la vaccination 
contre la Covid-19 ». https://www.scidev.net/afrique-sub-saharienne/scidev-net-at-
large/cote-divoire-le-personnel-de sante-boude-la-vaccination-contre-la-covid-19/ 
consulté le 30/10/2021. 

ONU Info, 2021, « Afrique : seuls 15 pays ont atteint l’objectif de 10% de vaccination 
contre la Covid-19 ». https://news.un.org/fr/story/2021/09/1105222 consulté le 
5/10/2021.  

QATTAN Ameerah M N, ALSHAREEF Noor, ALSHARQI Omar, AL RAHAHLEH 
Naseem, CHIRWA Gowokani Chijere& AL-HANAWI Mohammed Khaled, 2021, 
« Acceptability of a COVID-19 Vaccine Among Healthcare Workers in the Kingdom of 
Saudi Arabia », In Frontiers in medicine, Vol. 8, 644300. 
https://doi.org/10.3389.fmed.2021.644300. 



 
 

219 
 

ROGERS Everett, 2003, Diffusion of innovations, 5th Edition, New-York, Simon & Schuster 
New York, 576 P. 

ROSENBERG Milton J. and HOVLAND Carl I.,1960, « Cognitive, Affective and 
Behavioral Components of Attitudes ». In : ROSENBERG, M.J. and HOVLAND, C.I., 
Eds., Attitude Organization and Change: An Analysis of Consistency among Attitude 
Components, pp.1-44, Yale University Press, New Haven. 

ROOZENBEEK Jon, SCHNEIDER Claudia R., DRYHURST Sarah, KERR John, 
FREEMAN Alexandra L. J., RECCHIA Gabriel, VAN DER BLES Anne Marthe and VAN 
DER LINDEN Sander, 2020, « Susceptibility to misinformation about COVID-19 around 
the world », In Royal Society Open Science, Vol.7, 201199. 
https://dx.doi.org/10.1098/rsos.201199. 

SALLAM Malik, DABABSEH Deema, EID Huda, AL-MAHZOUM Kholoud, AL-
HAIDAR Ayat, TAIM Duaa, YASEEN Alaa, ABABNEH Nidaa A, BAKRI Faris G, 
MAHAFZAH SAzmi, 2021, « High Rates of COVID-19 Vaccine Hesitancy and Its 
Association with Conspiracy Beliefs : A Study in Jordan and Kuwait among Other Arab 
Countries », In Vaccines, Vol. 9, Issue 1, p. 42. DOI : 10.3390/vaccines9010042.  

SHEKHAR Rahul, SHEIKH Abu Baker, UPADHYAY Shubhra, SINGH Mriganka, 
KOTTEWAR Saket, MIR Hamza, BARRETT Eileen, PAL Suman, 2021, « COVID-19 
Vaccine Acceptance among Health Care Workers in the United States » In Vaccines, Vol. 
9, Issue 2, p. 119. https:// doi.org/10.330/vaccines9020119.  

SHERMAN Susan M, SMITH Louise E, SIM Julius, AMLOT Richard, CUTTS Megan, 
DASCH Hannah, RUBIN James & SEVDALIS Nick, 2020, « COVID-19 vaccination 
intention in the UK: results from the COVID-19 vaccination acceptability study 
(CoVAccS), a nationally representative cross-sectional survey », In Human Vaccine & 
Immunotherapeutics, Vol.17, Issue 6, pp. 1612-1621. DOI://10.1080/21645515.2020. 
1846397.  

TAÏEB, Emmanuel, 2010, « Logiques politiques du conspirationnisme » In Sociologie et 
Sociétés, N° 42, Tome 2, pp. 265-289. 

VERGER Pierre, SCRONIAS Dimitri, DAUBY Nicolas, ADEDZI Kodzo Awoenam, 
GOBERT Cathy, BERGEAT Maxime, GAGNEUR Arnaud, DUBE Eve, 2020, « Attitudes 
of healthcare workers towards COVID-19 vaccination: a survey in France and French-
speaking parts of Belgium and Canada, 2020 », In Euro Surveill, Vol. 26, Issue 3, 2002047. 
DOI : 10.2807/1560-7917.ES.2021.26.3.2002047. 

ZHU Bi, CHEN Chuansheng, LOFTUS Elizabeth F., HE Qinghua, CHEN Chunhui, LEI 
Xuemei, LIN Chongde & DONG Qi, 2011, « Brief Exposure to Misinformation Can Lead 
to Long-Term False Memories » In Applied Cognitive Psychology, Vol. 26, Issue 2, pp. 301-
307. https://doi.org/10.1002/acp.1825. 


	Page de garde Axe 2 ok.pdf (p.1-12)
	6 Texte GAULITHY Konan Ok.pdf (p.13-29)

