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ÉVALUATION S%ROLOGIQUE D'UNE CAMPAGNE 
D E  VACCINATION ANTIMÉNINGOCOCCIQUE D E  AXASSE AU NIGER 

Par J. L. REY [ * I ,  G. SOUBIRbX [**),  hf. T. FAYET ( * * * )  6: R. TRIXU i***) I"") 

R L s u ~ i  

Les auteurs ont recherché par radioiniiizicizologie les anticorps aiitiiiiéiziiigococciqiies -4 
et C dans deux villages du Niger (181 et 92 sujets) en ione d'endéinie inhiiiiig~tidique, 
dont L'ziii avait béii6fijTCié d'une campagne de vaccinalion de niasse 10 niois a w n 1  (poly- 
saccharides -4 et C) .  

Les  quantités d'anticorps -4 et C et les pourcentages de sujets pioh!gés lie dijjdrent pas 
significativenzent entre les deux villages. Par contre les teneurs d'aizli-C sont inférieures 
à celles d 'unt i -A et les teneurs des deux types d'anticorps augnientent uvec l'âge des siijets. 
I l  existe d'autre part uiie corrélation entre les quantités d'anticorps iiiériiiigococciqiies C 
et celles d'aliti-Hbc. 

Mots-clés : VA c CI NATI O ASTI- 31  NI ?; G O  c O c CI QU I:, GV ALU ATI O x s CR o LOG I Q c E. NI G c R. 

SUMMARY 
Serologic survey 

of anti-meningococcic mass \Taccination campaign in Niger. 

-4utliors searched by mean of radio-ii7iniuizo-essay -4 and C ni12i-nieiiiiigococcic anti-  
bodies in two villages f rom Niger (181 aizd 92 patients) in a nieniiigitidis endemic circa, 
which one profited 10 nioiitlis ago of a nzass vacciizatiolz campaigii ( A  aizd C polysaccliari- 
ape ) --- 

'A and C antibodies quantiiies and  percentages of prolecied patients are irot sigiiifi- 
cantly different beitveeiz the two villages. I n  one hand anti-C levels increase with paiieiits 
age. I n  the other hand,  Illere is a correlution between C meningococcic antibodies and mit;- 
Hbc antibodies. 
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INTRO D U CTIOX 

Les vaccins polysaccharidiques antiméningococciques A e t  A -/- C ont  
fait la preuve de  leur efficacité clinique e t  épidéiniologique (6) niais les autorit is  
sanitaires des pays sont souvent soucieuses d'obtenir une preuve sérologique 
de l'efficacité des campagnes de vaccination qu'elles on t  entreprises. 

(*) CERBIES Kiamey actuellement ORSTOM, B. P. 5045, 34032 Afuntpellier. 
(**) &ole des Sciences de la Santé, Niamey. 
(***) Insti tut  Mérieus, Lyon. 
(+***) Séance du 1 2  avril 19S9. 
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C'est pourquoi nous avons réalisé l'étude suivante 1iasi.e sur la coiiiparaison 
du s ta tu t  sérologique de d e u s   illa ages situés dans la ceinture africaine de la 
niéiiingite (5) au Niger, e n  -4fricjue de l'Ouest., l'un des d e u s  ayant  I-,éliéficié 
d'une campagne de vaccination ai~tiiiié~iingococciqiie 10 mois auparavant.  

L'eiiquGte sur le terrain s'est déroulée en janvier 19S3 dalis d e u s  villages 
distants l'un de l'autre d'environ 40 Irin e t  situés dans la zone I~ioclimatique sahé- 
lienne ail nord de  Xiamey. 

Un des d e u s  villages  tég gaie^) a liénéficié ci1 mars 19S2 d'une caliipagiie 
de vaccination, coiistituée par  une injection unique de 50 ~ i i g  d e  polysaccha- 
ride A c t .50 nig de C (Iiistitut Mérieus) à tou te  la po1iulation. 

Tous les sujets de plus d'un a n  lmisents lors de notre passage ont  été poiic- 
tioliliés au pli du coude sur Vacutailicrs@ hCl-,ariiiés. 

Les anticorps anti-A e t  C oiit été rechercliés à 1'Iiistitui Rlérieus par radio- 
i~iimuiiologie selon la technique de GOTSCIILICH siniplifiée (1-4). 

Trois i i i esu~es  oiit été réalisées pour chaque séruiii e t  la moyenne géométrique 
des trois l d e u r s  coiistitue le résultat r appx té .  

Parallbleiiieiit (S) une recherche des iiiarqueurs de l'hépatiic 13 a été faite 
1 J a r  m d t 110 d e rad io -iiiiniu II o10 giqu e (Trousse -kbb o t t) . 

1~'é~iidPiiiiologie des méningites à méiiingocoques au Niger présente les 
caracteristiques classiques de la zolle liioclimatique, c'est-à-dire une recrudes- 
cence aniiiielle des cas en mars-avril de chaque année e t  uiie amplification 
déceiinale des épidémies aiinuelles tous les G-S ans. Le dernier épisode décennal 
a ronctJrné le Kiger en 19SO-19S1. 

C a m c t b i s t i q u e s  des uilluges. 

Daiis le village de Diouré, noli vacciné, nous avons exaiiiiiié I S 1  sujets 
dolit  98 feiiiines e t  S3 Iioiiiiiies ; dans le village de Téguiev, vacciné, nous avoiis 
esaiiliné Y2 sujets dont 54 €eiiinies e t  3s hommes. 

11 n'est pas possible de  mcttre en évideiice une différence de répartition 
des seses  eiitre les deux villages (y,? = 0'5). 

L'âge ino)-en des sujets de Diouré est 1S,G 5 2,4 ans, celui des l ia l~i tants  
d e  Tégtiiev 22 & 3,5 ans. I1 n'est pas possible de  mettre e n  évideiice une diffé- 
rciice significative entre les 2 ages moyens ( E  = 1'5). 

Risuliots co7icernaiat les ant icorps a n i i - A  (tableau I). 

11 esiste une r6partitioii globale diffkrente des ciuaiitit6s d ' a n t i c o r ] ~ ~  entre 
les deux villages (y,a = 17,G pour 4 ddl) = les valeurs liasses son t  plus fréquentes 
à Diourk. e t  les valeurs inoyennes plus fréquentes ii Téguiev, Tillage vacciné. 

Si 011 coiisidkre les sujets protégés à partir de 2 p.g/~iil d 'anticor])~ (1, 4)  les 
pourcentages ne sont lias différents entre les d e u s  villages = 92,9 Ojo à Diourk 

.- . 
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TABLEAU I 
Résul tats  concernant les a n t i - A  

(entre  parenthèses : le pourceiztage p a r  rappor t  à l a  popu la t ion  totale). 

: & d c i t 6  mu3/ml : < 1,9 : 1,9 P 3,5 : 3,5 P 6 : 6 11 : > 11 : Total : 

: D i d  : 12 (6,6) : 14 (7,7) : 32(17,7) : 78 (43,l) : 45 (24,9) : 181 : 
: (rmvaaid) : 

: T@iev : 2 (2,2) : 10 (10,9) : 32 (34,8) : 21 (22,8) : 27 (29,3) : 92 : 
: (vacci&) 

e t  97,s yo à Téguiev (y.2 = 2,s). La répartition entre sujets positifs et  négatifs 
n'est significative qu'à partir d u  seuil de 6 pg (12 = 5,G) elle ne  l'est plus au 
seuil de 11 pg/nil. 131,s % de négatifs à Diouré e t  47,9 yo à Téguiev pour  l e  
seuil de G pg, 74,9 yo e t  7O,7 yo au seuil de 11 pg). 

La teneur moyenne en anticorps anti-i\. est de S,O2 pg/ml f @,OS pour 
Diouré et  7,47 5 @,O4 pour Téguiev (différence non significative, E = 4 ,I). 

R&sulta.ts ~ o ~ i ~ e r i a a i i t  les aizticorps aiali-C (talileau II). 
I1 n'est pas possil~le de mettre e n  évidence une  différence significatiye 

dans la répartition des quantités d'anticorps C entre les deux villages (x' = 1.S 
pour 3 ddl). 

Au seuil de 2 pg/ml, considéré comme protecteur, les pourcentages de positifs 
sont de 50 Yo à Diouré e t  de 4S,9 % à Téguiev, il n'est pas possible de mcttre 
en  évidence une  différence significative (x2 = 0,03). 

Si on  augmente les seuils à 3,5 ou G pg/ml il n'est toujours pas possiible de  
mettre e n  évidence une différence significative entre les pourcentages de positiEs. 

Pa r  contre globalement dans les deux villages les quantités d'anticorps 
anti-A sont toujours supérieures à celles des anti-C ( E  = 15,9 e t  4O.S). 

. T A ß L E A U  11 
R é s u b a . ~ s  concernant les aliti-C 

(entre  pa.reiithèses : le pourceialage p a r  rapport  à l a  popu la t ion  totale). 
- --- 

: @mt..it~5enuiJml : < 2  : 2 & 3 , 5  : 3,5A6 : ' 6  : Total : 

c 

: D i o s 6  : 89 (50)  : 50 (28,l) : 26 (14,6) : 13 (7,3) : 178 : 
: ( m v a c c i n 6 )  

- 
: T&yiev : 44 (48,9) : 26 (28,9) : 16 (17,8) : 4 (4,4) : SU : 
: (vaccin6) 

I 

% 

r ,  
-%%: 

."~. . 
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Différences selon l'âgc. 

L'acquisition des anticorps variant le plus souvent selon l'âge iious avons 
étudié les teneurs n i o ~ w i n e s  e n  anticorps des différentes tranches d ' â p  
(tableau III). 

I1 existe une teneur significativement plus élevée que dans l 'autre village : 

- entre 30-39 ans pour anti-A à Téguiev, village vacciné, 
- entre 15-19 ans pour anti-C à Téguiev, villagc vaccbiné, 
- entre 40-49 ans pour anti-C à Diouré, village non vaccinb. 

De plus nous avons inis en évidence une auginentation avec l'âge significative 

Pa r  contre nous n'avons pas pu mettre en évidence de différence entre les 
pour anti-C dans les deux villages, difléreiice qui n'existe pas pour anti-A. 

quantités d'anticorps selon le sexe ( f  = 0,5). 

TABLEAU 111 
M o y e n n e  des quantités d'anticorps selon l'âge. 

: a6 : 2/4 : 5/9 :10/14:15/19:20/29:30/39:40/49:50et+: Test : 
: F :  

: e  
- ---------- 

. .  . . ' .  
: D i d  
: ( m V a c r * ) :  .. 
: a n t i 4  : m : 7,37 : 8,lO : 6,8 : 7,93 : 9,57 : 7,68 : 9,44 : 9,9 : 1,83 : 

: +/- : 0,l : 0,2 : 0,2 : 0,3 : 0,2 : 0,4 : 0,4 : 0,6 : (M) : 

: a n t i 4  : m : 2,52 : 1,ffi : l,77 : 2,28 : 3,4 : 2,9 : 4,63 : 3,45 : 3,64 : 
: +/- : 0,2 : 0,l : 0,l : 0,l : 0,2 : 0,2 : 0,5 : 0,5 : (E) : 
------___--- 

: Twiev : 

: a n t i 4  : m : 6,5 : 7,03 : 7,29 : 6,83 : 7,75 : 12,25 : 6,64 : 8,l : 1,53 : 
: +/- : 1,l : 0,6 : 0,5 : 0,6 : 0,4 : 0,6 : 1,6 : 0,8 : (M) : 

: aiti€ : m : 1 : 1,5 : 2,54 : 3,52 : 2,93 : 4,13 : 1,74 : 1,97 .: 2,95 : 
: +/- : O : 0,2 : 0,2 : 0,3 : 0,2 : 0,9 : 0,6 : 0,3 : (E) : 

: (Va=cir& : 

_____---______-- ~ 

: Diff. mtre : 
: villm : 
: mti-A : E : 0:48 : O,% : 0,44 : 0,81 : 1,75 : 3,29 : 1,62 : 1,29 : 
: antiX : E : 1,49 : 0,65 : l,ï3 : 2,05 : 0,67 : 1,38 : 2,l : 1,52 : 

. Corrèladoias entre anticorps A et nitticorps C. 

A Téguiev, village vacciné, la ~ a l e u r  d u  coefficient de corrélation entre les 
quantités respectives d'anticorps anti-A e t  anti-C est I' = 0,32 pour Ss ddl ; 
dans l'autre village, non vacciné (Diouré) ce coeficient prend une valeur 
r = 0,53 pour 176 ddl. 



BLil.LI3TI-fi- DE L.4 S O C I 8 T 8  DE PATIIOLOGIE EXOTIQCE -4 - . -92 

i 

I1 esiste donc dans les d e u s  villages une corrélation significative entre 
les quantités des d e u s  anticorps, cette corr6lation est plus €orte dans le village 
n o n  vacciné ( t  = 10,2) que clans celui vacciné ( t  = 2, i ) .  

Rappor t  entre aizticorps a.iilihréniiz.ococciques el nmrqueui-s de l~hépa,tite B. 

Pour le village de Diouré Ics résultats sont rapportés dans le tableau IV 
et pour le village de Téguiev dans le tableau V. 

Seules les quantités d'anticorps anti-C présentent une répartition liée avec 
la présence d'anticorps HBc. Dans les deux villages : les sujets avec des 
an t i - I lßc  o n t  plus souvent des anticorps anti-C éle\-és que les suj ets saus 
ant i - I lßc.  

TABLEAU IV 
CorrélatLion eliire anticorps aiitiiiiéii.iii,aococciques et iiiarqueuis d'hépatite B 

dans le village n o n  vacciné de Diouré. 

: M ~ F ,  :an.nnarparr: A g & :  P c B :  A c B :  A g t E e :  k t R e  : a m i n s :  
: 1 pit .  : 

: qsnt. anti4 : 
p d m l  : 

-- 
: < 2  5 : 1 :  4 :  2 : - :  - -  . 7 :  
2 2-3,5 2 : 4 :  7 :  5 : - :  - -  . 12 : 
: 4,545 5 : 1 0 : 1 3 : 1 1 : - :  - '  . 27 : 
: 6-11 10 : 1 5 :  4 5 :  2 8 :  1 : - : a :  
: > 11 5 : 1 5 :  2 0 :  1 7 :  2 :  - : 4 0 :  

-- 
: Total 27 : 4 5 :  8 9 :  6 3 :  3 :  - I I%* I 

-- 
m -  i X2 (Wl) : 7,57 I 7,79 I 6,5 i 1,96 I - : - : 7,57 : 

: < 2  15 : 1 6 :  4 5 :  2 7 :  2 :  - .  . 75 : 

: 3,545 ' : - : 8 : 1 2 : 1 6 : - :  - : 26 : 
J > 6  4 : 3 :  7 :  3 : -  : -  : 10 : 

: Total 27 I 4 5  I a9 I 6 3 1  3 I - I I ~ *  I 

: 2-3,s 8 : 18 : 25 1 7 :  1 : - :  43 : 

-- 

-- 
: 5,65 : 

Y , .  

X2 (?&Il) : 5,33 I 3,47 I 0,95 I 9,67 I 
~~ 

* 
** Seule la valeur significative de X2 est soulignée. 

Total de ligne suphrieur car les marqueurs peuvent etre associhs. 
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TABLEAU TT 
Corrélaiion entre a d c o r p s  a.nlinzèiziizgococcìq~es et iiaa.rqueu.rs d’hèppatiie B 

dans Le viLla.ge ua,cciiié de Téguiev. 

: t-hnpms : illxn : A g t e s : A c t B s : P c t e c : A g t 5 e : k ~ : ~ m i n s :  
: &.&i4 : n i  : : Iposit. : 

0-3’5 : 4 :  1 :  7 :  3 :  - -  . - *  - 8 :  
3,5-6 : 5 :  5 : 2 0 : 1 0 :  - -  . 3 :  2 8 :  
6-1 1 : 5 :  4 :  7 :  7 :  - :  4 :  1 5 :  
> 11 : 2 :  4 : 1 6 : 1 3 :  2 :  2 :  2 3 :  

-- 
Y -  

: Total : 16 : 1 4 : 5 0 : 3 3 :  2 :  9 :  7 4 * :  

I X 2 . ( M d l )  : 2’54 I 0,52 I 5,31 I 3,26 - .I 1’9 2,54 I ) H i .  

: qmt.&i-c : 

. .a 
< 2  : 9 :  8 : 2 1 : 1 3 :  - -  . 4 :  3 5 :  
2-3,5 : 5 :  4 ~ 1 6 :  8 :  1 :  2 :  2 0 :  
> 3 , 5  : 2 : 2 : 13 : 12 : - . . 1 :  1 9 :  

Y .  * .  
: Total : 16 : 1 4 : 5 0 : 3 3 :  2 :  9 :  7 4 :  

) H i -  : X2 (2d1 )  : 1,65 : 1,37 : 2,19 : 6,04 : - : . 0,17 : 1,65 : 

* 
+* Seule l a  valeur siqificative & X est souli@. 

Total 6 lige sçérieur car les mqmrs p ~ ~ e n t  être assaiés. 
2 

COMMEKTAIRES 

I1 n’est pas possible de mettre en évideiice une différence significative pour 
les teneurs d’anticorps anti-A e t  anti-C entre les deux villages, aussi hien en 
ce qui concerne le nombre de sujets positifs que la teneur moyenne. L’analyse 
sérologique ne permet donc pas de différencier un village vacciné d’un village 
non vacciné. Ceci ne remet pas en cause la valeur protectrice individuelle e t  
collective de cette vaccination qui a fait la preuve de son efficacité dans cette 
même région puisqu’il n’a pas été observé de cas dans les années suivant la 
campagne de 1-accination de 1982. 

Les quantités d’anticorps a n t i 4  sont nettement inférieures à celles des 
anticorps anti-A ce qui contredit certains résultats rapportés par ailleurs (1, 3). 

Néanmoins nous avons retrouvé l’augmentation avec l’âge des teneurs 
d’anticorps anti-C comme hf. T. FAYET (I) e t  GREENWOOD (2). 

-- A.. 

Bull. Soc. Path. Ex., no 2, 1989. 17 
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-4u cours des deux années ~ i récédant  l’étude, aucun cas de méningite n’a 
été signalé dans les deux \-illages. par  contre les épidéniies saisonnières qui 
on t  sévi au Niger étaient le fait du sérogroupe C au  début, rapidement remplacé 
par le sérogroupe A. I1 est donc vraisemblable que les anticorlis A et  C mis en 
éridence dans notre étude soient le reflet de la circulatio~i des deus  sérogroupes 
de méningocoques, dans les deux villages. 

Cette circulation explique la corrélation existant entre les quantités res- 
pectives des anticorps an t i -h  e t  anti-C e t  le grand noinlire de sujets Imsédan t  
la quantité d’anticorps supérieure au  seuil protecteur : 

- 92,s % à Diouré (non vacciné), 
- 97,s % à Téguiev (vacciné). 

NOUS n‘avons pas d‘explication par  contre pour le lien inis en évidence entre 
anticorps antiméningo C e t  anticorps anti-KBc ; 1’aliparition de ce marqueur 
d‘hépatite n’est pas provoquée par  la vaccination elle-même puisque ce lien 
est plus for t  dans le village noli .i-acciné que  dans le village \-accirié. 

Globalement notre étude confirme qu’il n‘est pas utile, sur le terrain, d’en\-i- 
sager u n  contrôle sérologique pour évaluer une campagne de \vaccination anti- 
méningococcique. La  seule évaluation valable reste le contrôle d u  nonibre 
de malades chez les vaccinés par rapport  a u x  non-vaccinés (6, 7). 
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