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PAYSAGE DU PROGRAMME DE VACCINATION CONTRE LE HPV

Statut du programme
• En Guinée, le cancer du col est le cancer féminin le plus 

fréquent, représentant 45,4 % de tous les nouveaux cas de 

cancer enregistrés en 2022 (CIRC). Le pays a recensé 2 551 

nouveaux cas et 1 695 décès, ce qui correspond à environ 

sept cas et cinq décès par jour. 

• Le pays prévoit l’introduction du vaccin contre le HPV au 

courant du 4eme trimestre de 2026.

• L’introduction se fera en mode campagne nationale en multi 

âge des filles de 9 à 14 ans, qui sera suivi de la vaccination 

en routine dans les 38 districts sanitaires du pays chez les 

filles 9 ans. 

• Le pays a opté pour un vaccin bivalent a dose unique. 

Surveillance
• Les données sur la vaccination contre le HPV seront 

integrées dans le systeme national d’information sanitaire 

(SNIS) à travers le DHIS2 qui est déployé à tous les 

niveaux du système de santé en Guinée.

• Le PEV met également en œuvre un sondage 

communautaire pour l’évaluation des performances de la 

couverture vaccinale chaque semestre. 

• Dans la base de données DHIS2, le PEV a mis en place un 

tableau de bord permettant le suivi en temps réel des 

indicateurs de performance

Prestation de services
• La Guinée a opté pour une stratégie mixte combinant la vaccination scolaire, communautaire et dans les centres de santé, y compris 

les garnisons militaires. 

• La Guinée réalise un inventaire semestriel des matériels et équipements de la chaîne du froid pour évaluer sa plateforme de livraison. 

• Pour assurer le succès de l’intervention, le Ministère de la Santé et de l’Hygiène Publique (MSHP) collaborera étroitement avec les 

autres départements ministériels, notamment l’Éducation, la Promotion Féminine, l’Administration du Territoire, les Affaires 

Religieuses, la Défense et la Sécurité, ainsi qu’avec les organisations de la société civile et les partenaires techniques et financiers.

Mise en œuvre d’une dose unique 
• En Guinée, le GTCV a fait une revue documentaire et a 

recommandé l’administration d’une dose unique afin de 

simplifier la logistique, minimiser les pertes et garantir une 

protection maximale 

Durabilité du programme et orientation future
Aspects financiers

En Guinée, pour cette introduction les sources de financement seront du gouvernement et de Gavi.

Le MSHP va intégrer le financement VPH dans le budget de la vaccination de routine et continuer à mobiliser de façon proactive les 

ressources domestiques.

Aspects programmatique
Après l’introduction, le rattrapage des filles de 9 ans se fera lors des activités de vaccination intensifiées et ou des activités de masse. 

En 2024 la Guinée s’est inscrite à l’initiative de l'indépendance vaccinale qui garantit l'acquisition des vaccins à temps. 

Pour une introduction réussie, des plans d'approvisionnement, de formation et communication/mobilisation sociale seront développés 

et mis en œuvres. 

Perspectives futures
Pour les trois premières années après l’introduction du vaccin, la Guinée aspire à protéger au moins 60 % des filles âgées de 9 ans. 

Dans le cadre de la campagne d’introduction, l’objectif est d’atteindre 90 % des filles âgées de 9 à 14 ans, afin de leur offrir dès le 

départ une protection maximale contre le HPV
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Guinea 

HPV vaccination programme landscape 

Program Status 

 In Guinea, cervical cancer is the most common cancer among women, representing 
45.4% of all new cancer cases recorded in 2022 (IARC). 

 The country reported 2,551 new cases and 1,695 deaths, which corresponds to 
about seven cases and five deaths per day. 

 The country plans to introduce the HPV vaccine in the 4th quarter of 2026. 
 The introduction will take place through a national multi-age campaign targeting 

girls aged 9 to 14 years, followed by routine vaccination of 9-year-old girls in the 38 
health districts of the country. 

 The country has opted for a single-dose bivalent vaccine. 

Surveillance 

 Data on HPV vaccination will be integrated into the national health information 
system (SNIS) through DHIS2, which is deployed at all levels of the health system in 
Guinea. 

 The EPI also conducts a community survey every six months to assess vaccination 
coverage performance. 

 Within the DHIS2 database, the EPI has set up a dashboard that allows real-time 
monitoring of performance indicators. 

 Implementation of a Single Dose 

 In Guinea, the NITAG conducted a literature review and recommended the 
administration of a single dose in order to simplify logistics, minimize wastage, and 
ensure maximum protection. 

Service Delivery 

 Guinea has opted for a mixed strategy combining school-based, community-based, 
and health facility vaccination, including in military garrisons. 

 Guinea conducts a biannual inventory of cold chain materials and equipment to 
assess its delivery platform. 

 To ensure the success of the intervention, the Ministry of Health and Public Hygiene 
(MSHP) will work closely with other government departments, including Education, 
Women’s Promotion, Territorial Administration, Religious Affairs, Defense and 
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Security, as well as with civil society organizations and technical and financial 
partners. 

Program Sustainability and Future Direction 

Financial aspects 

 In Guinea, funding for the introduction will come from the government and Gavi. 
 The MSHP will integrate HPV financing into the routine immunization budget and 

continue proactively mobilizing domestic resources. 

Programmatic aspects 

 After introduction, catch-up for 9-year-old girls will take place during intensified 
vaccination activities and/or mass campaigns. 

 In 2024, Guinea joined the Vaccine Independence Initiative, which guarantees 
timely vaccine acquisition. 

 For a successful introduction, supply chain, training, and communication/social 
mobilization plans will be developed and implemented. 

Future outlook 

 For the first three years following introduction, Guinea aims to protect at least 60% 
of 9-year-old girls. 

 For the introduction campaign, the goal is to reach 90% of girls aged 9 to 14 years, in 
order to provide them from the outset with maximum protection against HPV. 

 


