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Contexte-Justification

• Bacille Calmette et Guérin (BCG), Vaccin antipoliomyélitique oral (VPO zéro) et Vaccin

anti-hépatite B (DN du HepB) sont administrés dès la naissance, de préférence dans les

24 heures.

• Réduction de la mortalité infantile (BCG), amélioration des taux de séroconversion

(VPO-zéro), prévention de la transmission périnatale et horizontale (DN du HepB)

• Obstacle à la vaccination naissance (Afrique subsaharienne): accouchement à domicile

• Nécessité de connaitre la couverture vaccinale globale à la naissance en ASS



Cette étude tente de répondre aux questions suivantes:

• Quelle est la proportion de nouveau-nés vaccinés à la naissance en ASS?

• Quels sont les facteurs associés à l'administration en temps opportun de ces vaccins?

• Temps opportun:

• J0-J1, 24 heures après la naissance

• J7

• J14

• J28



• ASS est constituée de 49 pays

• 1.026.040.000 d’habitants en 2017

• Enfants âgés <5 ans: 15,8%

• BCG (48 pays), VPO zéro (39 pays),
DN du HepB (12 pays)

• Services de vaccination fournis

• en stratégie fixe et stratégie déplacée

• tous les jours (VPO zéro, DN du HepB)

• par programmation (BCG) en raison de 

la politique du flacon entamé



Type d’étude- Critères d’éligibilité

• Revue systématique avec méta-analyse

• Études observationnelles et interventionnelles réalisées en ASS et évaluant la

couverture vaccinale (CV) à la naissance entre J0 et J28

• Doses de naissance: BCG, VPO zéro et DN du HepB

• Statut vaccinal avec preuve de vaccination: carte de vaccination ou registre



• Medline, Embase, WOS et Cinahl

• Mots-clés: 1) BCG, hepatitis B vaccine,
OPV, 2) vaccination coverage, 3) Sub-
saharan africa

• Données extraites: CSD, type d’antigène,
couverture vaccinale à J0-J1, J7, J14 et J28

• Collecte réalisée par deux co-auteurs

Collecte des données                                        Analyses statistiques 

• Le critère de jugement principal est la
proportion des enfants ayant reçu
chaque dose de naissance à J0-J1, J7,
J14 et J28

• Test d’hétérogénéité: Test de I2

• CV combinée= Modèle effets
aléatoires DerSimonian–Laird

• Analyse en sous groupes



Diagramme de flux-Description des études

• 20 études transversales

• 07 études de cohorte prospectives

• 04 études de cohorte rétrospectives

• 15 études menées en Afrique occidentale

• 12 études menées en Afrique orientale

• 01 étude menée en Afrique centrale

• 03 études menées en Afrique australe



Aucune étude incluse n’a évalué la CV par le VPO-zéro à J0-J1
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Pour la recherche
• Peu d’étude se sont intéressées à la couverture vaccinale par les doses de naissance en

temps voulu (31 études)

• Difficulté d’accéder aux bases de données

• Obstacles à la réalisation de revues systématiques

• Solution partielle: mise en place de la plateforme Hinari (OMS)

Pour la formation

• Nécessité de former les étudiants et chercheurs à la pratique de revues systématiques
pour situer leur étude par rapport aux connaissances actuelles (exigence académique)
et aider à la prise de décision (création d’agence de santé publique)

•



Pour la santé publique

• Faible couverture vaccinale à la naissance notamment dans les 24 heures

• Non intégration de la DN du hepB dans les PEV de certains pays d’ASS

• Obstacle lié à la politique du flacon entamé

• Faible intégration des services maternels et ceux de vaccination

• Accouchement à domicile fréquent

• Solutions: Amélioration de l’accès géographique aux services de santé

• Recours aux agents de santé communautaire/Amélioration de la politique vaccinale



• Peu d’enfants d’ASS reçoivent le BCG, le VPO-zéro la DN du HepB dès la naissance

• Des études supplémentaires seraient nécessaires pour identifier les facteurs facilitants

et les barrières à l’administration des doses de naissance en temps voulu.

• PUBLIÉ dans ‘’Vaccines’’
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