
Quels vaccins en France ?

Soyons acteurs dans la prévention 

Nimenrix® MenQuadfi® Menveo® Bexsero® Trumenba®

Sérogroupes A, C, Y, W
Conjugué

Sérogroupe B
Protéique

A partir de 
6 semaines

A partir de 
12 mois

A partir de 
2 ans

A partir de 
2 mois

A partir de 10 
ans

Sérogroupes Nourrissons Adolescents et jeunes adultes (11-24 ans)

A, C, W et Y

Vaccination tétravalente obligatoire 
Nimenrix®, Menquadfi® ou Menveo®* :

• 1 dose unique de primovaccination à M6 + rappel à M12.

Extension jusqu’à 2 ans :
• 1 dose unique après M12.

Rattrapage vaccinal jusqu’à 4 ans (révolus) chez les enfants non vaccinés 
contre les sérogroupes ACWY et ceux vaccinés avec 2 doses contre le 

sérogroupe C 
(mesure transitoire 2025) :

• 1 dose unique.

Vaccination tétravalente recommandée 
Nimenrix®, Menquadfi® ou Menveo® :

• 1 dose entre 11 et 14 ans, indépendamment du 
statut vaccinal.

Rattrapage recommandé chez les 15-24 ans :
• Campagne de rattrapage vaccinal sur 2 ans.

B

Vaccination obligatoire Bexsero® :
• 1 dose à M3 et M5 + rappel à M12 (vaccination possible jusqu’à 2 ans).

Rattrapage vaccinal jusqu’à 5 ans chez les enfants non vaccinés 
(mesure transitoire du 2025) :

• À partir de 1 ans, schéma à 2 doses en respectant un intervalle min d’1 
mois entre les doses

Ne pas élargir à tous les adolescents la vaccination 
dirigée contre le sérogroupe B

Rendre effectif le remboursement de la vaccination 
dirigée contre le sérogroupe B à partir de 15 ans, chez 

les 15 à 24 ans souhaitant se faire vacciner.

Contact : ars-ara-omedit@ars.sante.fr Sources : Calendrier vaccinal 2025, Santé publique France, Vaccination Info Service, HAS mars 2025   Version n°5 : 03/10/2025

Vaccins contre les méningocoques

Recommandations générales

• Déficit en fraction terminale du complément
• Traitement anti-complément
• Déficit en properdine
• Asplénie anatomique ou fonctionnelle 
• Greffe de cellules souches hématopoïétiques 
• Personnels des laboratoires de recherche travaillant 

spécifiquement sur le méningocoque

Population à risque

Rappel ACWY et B 
recommandé tous les 5 

ans

ACWY: Nimenrix®
- De 6 semaines à moins de 6 mois : 2 doses de 
Nimenrix® en respectant un intervalle de 2 mois entre 
les doses et 1 dose de rappel à l'âge de 12 mois
- De 6 à 12 mois** : 1 dose de Nimenrix® et rappel à 

l'âge de 12 mois 

ACWY: Nimenrix®, MenQuadfi® et Menveo®
- Après 12 mois** : 1 dose unique Nimenrix® ou de 

MenQuadfi® (ou Menveo® après 2 ans) 

B : Bexsero®*** : 
- Avant 2 ans : recommandations générales
- A partir de 2 ans : 2 doses espacées d’au moins 1 mois

Ou Trumenba®***:
- A partir de 10 ans : 2 doses espacées de 6 mois 

(M0M6) ou 2 doses espacées d’au moins 1 mois + 1 
dose au moins 4 mois après la 2ème dose

** Respecter un délai de 1 mois entre la vaccination avec le Nimenrix® et le Neisvac10® ou Menjugate®
*** Pas de recommandation préférentielle entre les vaccins Trumenba® et Bexsero® mais ils ne sont pas interchangeables en cours de schéma

+ +
Vaccination de 

l’entourage et des 
sujets contacts le cas 

échéant

Vaccinons !

Population à risque

Nourrissons : population la 
plus vulnérable aux 
infections invasives à 
méningocoque (IIM)

Hospitalisations

IIM et complications 
dont le purpura 
fulminans 

Recommandations particulières

500 à 600 pers/an
touchées par une 
infection invasive 
à méningocoque

Contamination 
par contact
proche et 

prolongé avec 
un porteur

Les méningocoques
B, W et Y sont les plus 

fréquents en France

*Les vaccins Nimenrix® ou Menquadfi® peuvent être utilisés pour l'administration de la dose de rappel à l'âge de 12 mois chez les nourrissons primovaccinés avec le vaccin Nimenrix® 
avant 12 mois.   

Chez les personnes à risque : Sérogroupes : ACWY + B

M = Mois

La vaccination contre 
les sérogroupes 

ACWY remplace celle 
obligatoire contre le 

sérogroupe C 
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