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» Statut du programme » Surveillance -Aout 2025

* Introduction du vaccin contre le HPV a l’echelle « Campagne MAC (9-18 ans) HPV en avril 2025
nationale en 2019 CV=93,1%

Vaccin utilise depuis Uintroduction : Quadrivalent  « couverture nationale cumulée : 39,5%

Cible : filles de 09 ans  Systéme de collecte de données : DHIS2 (collecte

Cible de rattrapage : filles de 10-14 ans mensuelle en routine; journaliere pendant
Série vaccinale : en 1 dose pour les filles de 9 ans ; intensifications et campagnes.

et 3 doses pour les filles immunodéprimeées

Evolution de la CV HPV de 2020 a aolt 2025
» Modalités de prestation des Campagne ds

vaccination 9-14 ans

services \'/\

Differentes stratégies : fixe, avancees et mobile;
en routine comme en activité de vaccination
supplémentaire

* Approches scolaire et communautaire

o Collaboration agents de sante et acteurs du systeme
education-formation, Agents de Sante

Communautaire et volontaires 2020 2021 2022 2023 2024 Aug-05

Intégration de la vaccination contre le HPV dans les —HPV1 —Obijectif de CV

Visites Médicales Systematiques en milieu scolaire

Implication active des leaders communautaires
pour U identification des filles dans le registre dediée

Pré remplissage du registre agent de sante
communautaire

Choix du jour de vaccination en accord avec la
communaute ou l’enseignant

Vaccination des filles, enregistrement dans le
registre et remise de la carte de vaccination

» Introduction de la dose unique

 Adoptée et mise en oeuvre depuis Aout 2023

 Sur la base de la note de 'OMS du 20 decembre
2022 et de la recommendation du CNEIV-CI de
janvier 2023

» Points forts du programme de vaccination contre HPV

* |mplication de toutes les parties prenantes

e Bonne sensibilisation sur le cancer du col de U'utérus

* Intégration de la vaccination contre le HPV dans le paquet des interventions de santé des adolescents.

» Durabilite du programme et orientation future

Aspects financiers

 Sources de financement actuelles et prévues (gouvernement et GAVI)
 Plans de financement post-Gavi/a long terme: Gouvernement, Secteur Prive, Assurances/mutuelles

Aspects programmatiques

 Mise en oeuvre du plan opérationnel de la déclaration d’Abidjan pour le financement de la vaccination (y

compris HPV) en période post-GAVI;

e Mise en oeuvre du Plan national d’eélimination du cancer du col de U'uterus 2025-2030

Perspectives futures

e \accination des filles de 9-18 ans. Renforcement de U'offre vaccinale

des filles VIH+.
* Renforcement de la qualité des données.

Advancing Sustainable HPV Vaccination Programmes
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Cote d’lvoire
HPV vaccination programme landscape

Program Status

¢ National introduction of HPV vaccine: 2019
¢ Vaccine used: Quadrivalent HPV vaccine
o Target population: Girls aged 9 years
e Catch-up target group: Girls aged 10-14 years
e Vaccination schedule:
o 1dose for9-year-old girls
o 3doses forimmunocompromised girls

Surveillance

e MAC Campaign (for girls aged 9-18) conducted in April 2025
¢ Coveragerate (CV)=93.1%
e Cumulative national coverage: 39.5%
o Data collection system: DHIS2
o Monthly routine collection
o Daily collection during intensification periods and campaigns

Service Delivery

¢ Multiple strategies:
o Fixed sites (covering 71% of target population)
o Outreach and mobile teams
o Usedin both routine and campaign contexts

Community & School-Based Approaches

- Collaboration between health workers and education system actors,
community health workers, and volunteers

- HPVvaccination integrated into routine school health check-ups

- Active involvement of community leaders to identify girls for inclusion in
the dedicated register

- Community health worker pre-fills the register

- Vaccination date is chosen in agreement with the community or teacher

- Girls are vaccinated, registered, and issued a vaccination card
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Implementation of a Single Dose

¢ Adopted and implemented since August 2023

e Basedon:
o WHO guidance note dated 20 December 2022
o CNEIV-Cl recommendation from January 2023

Program Highlight

¢ Involvement of all stakeholders
e Strongcervical cancer awareness

e Integration of HPV vaccination into the adolescent health intervention package
Program Sustainability and Future Direction

Financial Aspects
e Current and planned funding from:
o Government
o Gavi
e Post-Gavi/long-term financing plans:
o Government
o Private sector
o Insurance / mutual health funds
Programmatic Aspects

¢ Implementation of operational plan linked to Abidjan Declaration to sustain
HPV vaccination post-Gavi

Implementation of National Cervical Cancer Elimination Plan (2025-2030)
Future Perspectives

o Expandingvaccination to girls aged 9-18 years

e Strengthening vaccine access for HIV-positive girls

e Improving target population estimates and data monitoring quality

Disclaimer

This translation was prepared with the assistance of Al and reviewed by the team. If you notice any mistakes or have
concerns, please contact a member of the Secretariat team or email CHIC-SPC.secretariat@uantwerpen.be



mailto:CHIC-SPC.secretariat@uantwerpen.be

