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Vaccin Men C 
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CV insuffisante chez enfant  
= pas d’immunité de groupe pour < 1 an  

non vaccinés, les + à risque 



Parenthèse sur vaccin Men B 

Immunogénicité peu durable 
Peu d’action sur portage 

Couverture souches circulantes = 70% 

Ice ≈ 10/100 000 / an soit ≈ 80 cas / an 
Men B 65% soit ≈ 50 cas 

Couverture 70% soit ≈ 35-40 cas évités chez < 1 an  
si CV > 90%  

Pertinence vaccin universelle ? Rappels ? Ado ? 



Parenthèse vaccin Men ACYW 

Durée protection vaccin Men C du NRS  
≈ 5-7 ans ? 

Rappel Men C chez ado ? 

Rappel chez ado 
 avec Men ACYW ? 



BCG 

Attendre un mois de vie chez enfants à risque (pour ne pas vacciner des enfants avec un déficit immunitaire) 
Sauf si incidence élevée (Mayotte, Guyane) : BCG en maternité 

Ne plus faire IDR préalable chez < 6 ans (sauf séjour > 1 mois pays forte endémie) 

Y a-t-il une place pour une vaccination en maternié en métropole chez des groupes 
très à risque (migrants, Roms...) ? 

Vaccin multidoses à utiliser dans les 4 heures 
Intradermique deltoïde Gche ++, dose 0,05 à 0,1 ml (papule) 



Vaccin HPV 
Cible = 11-14 ans : 2 doses 0-6 mois 

Rattrapage = 14-19 ans : 3 doses 0-1 ou 2-6 mois 

Gardasil 9 ++ : dès septembre ? 

2ème cible : homosexuels masculins jusqu’à 26 ans 

En  2016, la CV 1 dose à 15 ans était de 20,4% et  
CV 3 doses à 16 ans de 19,1% (stagnation) 

 
Age à vaccination : 13-14 ans (75%) 

Serotypes 6 et 11 : faible risque oncogène 
16 et 18 : K col (70%), anus (70-80%), vagin (55-60%), penis 

(48%), vulve (40%) 
31, 33,45, 52, 58 : K col (15-20%), anus (4-11%), vagin (18%), 

pénis (9%), vulve (10-14%) 

Inconnue :  
Gardasil 9 chez antérieurement vaccinés par Gardasil ? 



Pénurie pentavalents 

Naissance 1 mois 2 mois 4 mois 6 mois 11 mois 

>32 SA  
et > 2 kg 

VHB + Ig VHB pentavalent pentavalent VHB hexavalent 

<32 SA 
ou < 2 kg 

VHB + Ig VHB hexavalent pentavalent VHB hexavalent 

Nouveau-né de mère Ag HbS+ 



Pénurie vaccin hépatite A 

Indications 

Une seule dose 
Rappel ultérieur si risque persistant 

Ne pas faire 2 doses pédiatriques pour une dose adulte 



http://social-sante.gouv.fr/IMG/pdf/calendrier_vaccinations_2017.pdf 


