d'une IIM (fiévre, maux de téte, raideur de nuque accompagnée souvent de vomissements
et de photo et phonophobie, purpura fulminans).

Le HCSP rappelle que le schéma vaccinal comporte I'administration d'une seule dose d'un
des trois vaccins méningococciques conjugues disponibles et qu'un délai d'environ 10 jours
apres la vaccination est nécessaire a l'acquisition d'une protection. Par ailleurs, le HCSP ne
recommande pas l'extension de la vaccination contre le méningocoque C au-dela de 24 ans
en dehors des populations visées par cet avis. Le HCSP signale que « le regroupement
temporel de ces 3 cas au sein de la communauté HSH en lle-de-France survient dans un
contexte épidémiologique montrant une tendance a I'augmentation de l'incidence nationale
des IIM C qui a été observée entre 2010 et 2012, notamment chez les enfants &gés de

moins de 1 an et chez les adultes agés de 25 ans et plus.
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