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       Algorithme ensérie                                                                                                       

     Test 2 

     Test 1 

VIH négatif Test 3 (Tie 

breaker) 

VIH positif 



 

Enfant 

6 semaines 

a 11 mois 
 

Mère de statut 

inconnu 

Collecter et envoyer DBS 

pour PCR 

PCR Positive PCR Negative **  

L’enfant a-t-il été allaité 

dans  

les 6 dernières semaines? 

-Faire un nouveau 

prélèvement  

pour confirmer le 

résultat de la  

PCR  

Et référer l’enfant 

a un centre de 

 prise en charge 

 

2eme PCR positive***** 

Enfant infecté 

au VIH1 

 Figure 11 : Algorithme du dépistage VIH1 des enfants âgés de 6 semaines à 11 mois 
 

*    Si la mère ne veut pas être testée, faire un test rapide chez l’enfant. Si le test est positif , collecter et envoyer le DBS 

pour la PCR 

**   Faire le conseil sur l’alimentation des enfants 

*** Si l’enfant est  allaité et a une PCR négative et est symptomatique ; refaire le DBS/PCR et référer immédiatement 

l’enfant dans un centre de PEC 

****Si l’enfant a plus de 12 mois au moment du sevrage ; suivre l’algorithme national de dépistage pour les enfants de 

12 mois et plus 

*****Si la 2ème  PCR est négative (résultats discordants par rapport à la 1ère  PCR ; faire une investigation par le 

superviseur et refaire un troisième prélèvement DBS PCR.    

 

Dépistage de la 

mère 

De statut 
 inconnu* 

 Mère positive 

Si NON 

L’enfant est VIH 

Négatif 

Eviter de mettre l’enfant au sein 

Faire test rapide à 

partir de 12 mois  

Mère séropositive 

Faire une 2eme PCR à  6 

semaines après arrêt de 

l’allaitement**** 

PCR 

Positive 

PCR 

Négative 

 

Enfant non infecté 

Éviter de mettre  

l’enfant au sein 

Si OUI 



 

 

 

 

 

*Si la mère ne veut pas être testée, faire un test rapide chez l’enfant.. 

**La politique nationale de PEC pédiatrique recommande de refaire le test rapide a 18 mois si le 

1er test rapide entre 12 et 15 mois est positif . 

*** Si l’enfant est symptomatique, faire un test DBS PCR et référer l’enfant dans un centre de 

PEC.  
 

Enfant 

12 – 18 

mois 
 

Mère de statut inconnu 

Test rapide VIH 

chez l’enfant 

Dépistage 

de la mère 
 * 

Mère 

positive 

 

Mère 

séropositive 

Test rapide négatif Test rapide positif 

allaitement dans les 6  

dernières semaines? 

Si NON 

Si OUI 

VIH négatif 

Arrêter le cotrimoxazole et 

 éviter de mettre l’enfant  

Au sein 

 

 

- Refaire les tests rapides entre 15-18 

mois** 

-Entre 15-18 mois si l’enfant est 

encore  

sous allaitement, faire le conseil pour 

le  

sevrage et refaire un test rapide 

lorsque 

 l’enfant a été sevré depuis plus de 

trois mois . 

-Continuer le cotrimoxazole jusqu’au 

statut  

définitif de l’enfant (si positif 

continuer, si  

négatif arrêter). 
 

 

Si l’enfant est asymptomatique*** Si l’enfant est symptomatique 

 

 -Faire un prélèvement pour 

la PCR DBS 

 

-Référer l’enfant dans un  

-centre de PEC 

 

-Continuer le cotrimoxazole 
 

Faire le conseil 

pour le sevrage 

et  

Refaire le test 

rapide 

**lorsque 

l’enfant a été 

sevré depuis au 

moins trois 

mois  

•PCR DBS 

Positive 

•Faire un autre 

prélèvement DBS 

PCR pour 

confirmation 

•Continuer  le 

cotrimoxazole 

•Assurer le suivi et 

la PEC  

PCR DBS 

Négative 

Suivi clinique 

Refaire le test 

rapide entre 15-18 

mois 


