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Résumé 

Contexte :
L'infection à papillomavirus humain (HPV), première cause du cancer du col de l’utérus, représente un problème majeur de santé publique en Afrique. En Côte d’Ivoire, ce cancer est le deuxième plus fréquent chez les femmes. 
Objectif :
Évaluer l’organisation, les pratiques et la couverture de la vaccination contre l’HPV en Côte d’Ivoire sur la période 2019–2023, en vue d’optimiser la stratégie nationale de prévention et de préparation à la campagne de vaccination à venir utilisant la Chaîne à Température Contrôlée (CTC).
Méthode :
Étude transversale rétrospective et qualitative menée dans 12 districts sanitaires ivoiriens. L’analyse a porté sur les pratiques de vaccination, les systèmes logistiques, la couverture vaccinale, ainsi que les perceptions des acteurs du système de santé.
Résultats clés :
· Couverture vaccinale fluctuante : Bien que le vaccin ait été intégré au PEV dès 2019, la couverture reste hétérogène, avec des progrès en milieu scolaire et des défis persistants en milieu communautaire.
· Facteurs limitants : Désinformation, rumeurs persistantes, insuffisance de personnel formé, difficulté d’accès aux zones reculées.
· Logistique : Une forte dépendance à la chaîne du froid classique limite l’extension de la vaccination dans certaines régions.
· Acceptabilité : Meilleure adhésion observée à la suite des campagnes de sensibilisation intensifiées depuis 2021.
Conclusion :
La Côte d’Ivoire a franchi une étape importante en introduisant la vaccination contre le HPV dans son programme national. Cependant, des efforts restent à fournir pour renforcer la logistique, améliorer la sensibilisation communautaire, et réduire les disparités d’accès. L’intégration de la stratégie CTC en 2025 pourrait marquer un tournant dans l’équité vaccinale, notamment en zones rurales et enclavées.
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