OFFICE DE L4 RECHERCHI SCIGNTIFICUR

LY TECHTIGUE CUTEE-ILIR

CHEIITRE CROTOII DE CAYDINIE

e

KAPPCRT OUR UIIE REUIIICIT TEUUR EIITRIE LD SURLITALL
LI GUYALTA 30 LA GUVYANE TRAIICELITIE, 0UR LI PALUDIOHS,
£ Ot-LAURTNT-DU-FATONI, T3S 16 et 17 JANVIZR 1974

par

F.ule PLESOT

ilaftre de Recherches en iIntomologie liédicale
Centre 3,R.0.%.0,1I, de Cayenns
22 165 97401 CAZZINILI,



RAPPORT SUR UNE REUNION TENUR ENTRE LE SURINAM,
LE GUYANA ET LA GUYANE FRANCAICE, SUR LE PALUDIGSME,

4 ST-LAURENT-DU-MARCHNI, LES 16 ET 17 JANVIER 197%&
per
F.X. PAZOT

Maftre de recherches en entonclogie médicale
Centre C.R.3.T.0.M. de Cayenne
BP 165 97301 CAYENNE

I. Liste des participants :
I.I. SURITAM
Dr. B.F.J. CCOTEURG, Director of the Bureau of Public

Health,

Dr. John de MIRANDA, Under-Director of the Burecau of
Pablic Zealth.

Dr. R. SIMHMOHG-BARRCW, Rrecutive Head of Anti-llalaria
Campaign (AIIC).

Dr. Roy PANDAY, Entomologist.

Dr. fuug den BUTTER, Director, Steelmanseiland Hospital,
E.B.G.

1. J, MILLER, General Supervisor, Anti-yellow Fever
Campaign

17, BACOERAIN, National Supervisor, AlC,

I.2. GUYAITA
Bepresentative of Guyana by special powers : M, BENITEEL,
Technical OfZficer PANO/WHO,
1.3. G.M.3./P.A.H.0,
Dr. V. RATJLUSER, Représentant
Dr. WAl-I-CHEN, lalarialogist.
Mr, BENITEZ, technical officer.

I.L, GUYAITE FRANCAISE

Jr. J.P. DIGOUTTE, Chef du Service antipaludique de la
Guyane frangaise.

Dr. P, FAURAIl, sous-directeur de 1'Institut Pasteur de
Cavenne,

M, F.Z. PAJOT, entomologiste médical de 1'0.R.S.T.0.I4,



2)

2. Déroulement de la conférence et présentation des principales

communications,

X 2,1, Journde du 16.I.74%
' £.I.I. 08,30n Discours de bienvenue de . le sous-préfet

de St-Laurent-du-Maroni.

08,L45h Présentation de la conférence par le
Dr. Rathauser.

08,50h Allocution du Dr. Costhurg.

Le Dr. Digoutte, sur proposition du

Dr. Oostburg, est élu président de la
réunion pour la journde du 16. Allocution
du Dr. Digoutte.

2.I1.2, 09,15h Cormunication du Dy, Jirmons-Barrow sur

e les difficultés rencontrées au cours de

la campagne antipaludigue au Surinanm

L'augnmentation des cas de paludisme a été nette en 1973 aun
Surinam. 16 cas de résistance & la chiloroguine ont été détec-
tés. Parmi ceux~ci, 13 cas de 11 (aisparition, puis réappa-
rition des trophozoites) malgré un traitement & la chloroquine
variant entre 20 et 40,08 mg/Zg de poids et 3 cas de R2
(diminution ¢u nombre des trophozoites, seulement). La lutte
antipaludique est difficile chez les populatiors de noirs
prinmitifs, Ceur-ci ont uwne immunité naturelle oxvers lc
paludisne et sont apparemment en bonne santé tout en étant
porteurs de gemétocytes. Les habitations sont souvent fermées

. au passage des éguipes d'aspersion d'insecticides (Dieldrine),
leurs habitents étant en voyage ou sur les terrains de culture.
Le sel amodiaguiné est parfois refusé, ou lavé.

Le Dr., Sirmoms pense cependant gue la canpagne antipaludique,
gui dure depuis 17 ans, s'améliorera en renforg¢ant la sur-
veillance et la détection active ces cas,



2.1.3. 09,45a Cormunication du Dr. liranda.

Les populations tribales comptent 24,000 perconnes. Les
premiers cas de paludisme sont apparuc en 1973 a4 Alalaparoe,
prés de la fromtidre brésilienne. Le trafic eantre les popula-
tions du Brésil et du Surinam y est important. Le prenier cas
de résistance & la chloroguine fut trouvé dans cette localité
d'Alalaparoe. La bonne coopération des Amérindiens permit de
juguler rapidement 1'épidémic. Des cas de palvdisme apparurent
en mars sur le laroni (Stoelmanselland) avec des résistances
&4 le chloroquine. Certains se déclarérent chez des personnes
prenant régulidrement de la chloroquine. L'origine des cas de
résistance est incertaine. Leur importation par les Amérin-
diens ou leur origine indigdne ne pcuvent 8tre démontrées,
L'épidénie sc développa le long du Tepanahony avec ces infil-
trations dans les villages de culture en Guyane frangaise,

Les mesures prises ne furent pas totalement efficaces ;
ceci est dft a :

- 1l'insuffisance nunérique du personnel ;
- les habitudes des noilrs primitifs du Tapanahony,

Le Gran-llan du Tapanahony, soigné & Paramaribo pour hyperten-
sion, se vit interdire l'usage ¢&u cel, si bien gu'il counsidéra
celui-ci comme nocif et demanda, cec qui fut suivi par la popula-
tion, qu'on cesse d'en utilicer. La prophylarie par utilisation
de sel amodiaquiné, fut donc tres réduite.

Un plan d'urgence fut appiiqué cec mars & mai 73 par 8 équipes
supervisées par le Dr. den Butter. La prophylaxzic (300 ng de
chloroquine par semaine) fut portée & 600 ng. Les négatifs ct
les nouvecaur-arrivés rccevaient chloroguine, daraprin ct Prima-
quine, Les cas positifs recevaient lc premicr jour 4z fanagil
et du daraprinm et lc second jour du fanasil et de la primaquine.

De nombreuses personnes font la remontée ¢u Maroni cans
prendre aucunc nédication. Des cas résistants fureant décelds
chez des journalistes canafiens de retour 3 Paramaribo. Des
contacts furent pris avec le Gran-llan pour quc la population
coopere & la campagne. Des affichcs furernt inmprindes : "Zvite:z
le paludisme ! Prencz des médicanents quané vous visiten
1tintéricur.”
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2.1.k, 10,25h Cormunication de 4., Baboecram.

4, Baboeran exposc lec probldmes particuliers 2 la campagne
antipaludique dans les populations tribales., La supervision
est assez faible ; les difficultés de transport ont été grandes ;
les populations sont instables ;3 de nombreusec maisons sont
fernées ¢t 40 % d'entre ellegc furent sculement traitées.

2.1.5. 10,45n Cormmumication ¢u Dr,. den Butter

Cn note un fort pourcentage de lames positiveo dans la
région 17 (Gran Rio, Piklen Rio). On ignorc tout des Moustiques
vecteurs. Pas de cas dans les villagec chrétiens (bonne
nrophylaxic et traitenment imaddiat dec cas). La population
travaille dans les champs de culture loin des villages.

Une forte proportion de poricurs de parascites non fébriles se
trouve chez les Paramacags Aucun noir de l'intérieur ne peut
sc rendre dans la région c8tidre s'il n'a pas un certificat
d'examen de sang négatif pour le paludisnec.

2,1.,6, II,25n Cormunication du Zr. Digouttc

Les foyers de paludisme gui étaicnt en zone d'attaque sur
les fleuves Oyapock et Maroni, se sont céplacés depuis plusiecurs
années vers 18 zone c8tidre, In 1970, cu a pu moter un foyer
épidénique i llatoury, puis & Fourou ct Pariacabo. @In 1971, des
cags ont été cécelés sur le Maroni, & JOinnamary ct & Iracoubo,
In 1872, 42 cas ont été signalds 2 Matoury, 10 & Xourou,

II & Iracoubo et I0 & Sinnamary, sanc comnter 30 cas inportés
a Cayenne en provenance dc différents foyers. Dés le début

de 197% la situation a paru tellc gue ccertains foyers de zone
de congolidation ont €té placés cn situation d'urgence,

La recrudescence des foyers a sanc doute unce double origine:

- 1l'utilisation, depuis plugiecurs années, 2'un inseccticide

Y

actif, maisc 3 faible rénmancnce : lc malathion ;

- l'arrivée de populations non contr8lées en provenance de
pays encore classés cn zone d'attaque.
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Les mesures d'urgence prises comprenaient
~ la reprise des déginscctications au DT avee contrdle de
la sensibilité des Anopheles vecteurs et de la rémanence de l'in-
secticide sur divers matériaur ;

- mne cnquite parasitologigquc sur la population vivant en cozne
impaludée avee distribution d'un traitement précomptif & base de

Z

% rnoigs

chloroquine/primaquine, réalicée tous les ;
- un traitenent cupprescif & base de chlorogquinc/primaguine 2
tous les oujets trouvés poricurs d'aématozoaires lors de llenquéte;
- la distribution trinestriclle de cel amodiaguiné.

Le palucdisre en Guyane frangaise en 19773.

Lieu J F M A M J J A S 0 N D
Matoury boT
3 T 13 2 2 0 I 0 10 0 0 0
MBS MBS MBS MBS
Macouria I 3 2 4 2 0 6 2 3 2 3 I
Kourocu I I I 0 I 0 I 0 T 2 I 0
Sinnamary
R?T T 12 %? I o 6 0
t T s 2| 5 ;
Iracoubo DDT DoT
15 13 10 3 15 3 I 2 10 8 2 I
MBS,PT MBS, PT MBS MBS
Cayenne 0 I 0 0 0 0 0 L 0 0 0| o
Mont jo Malath
Joly 0 I 0 0 0 2 10 5 0 2 o |o
MBS, PT MBS, PT
Roura oo DIT
2 T 6 I 0 (0] 2 0 0 I 0 0
MBS, PT M]B,Pﬁ PT
Maripasoula DDT DT DDT
0 0 0 0 0 I 4 4 II 20 6 |0
MBS, PT PT

MBS = Mass blood survey

PT = presomptive treatment.
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Au dévut de noverbre on a noté unc résistance de type Rl
chez des fillettes nrovenant de Bellevue (corrmme d!'Iracoube).
Tous les paludéens de la région d'Iracoubo ayant regu un trai-
tement chloroguine/primaguine ont alors été contrdlés. I8 étaient
positifs. Tous ont 4té traitds an fanasil-pyriméthaninc. Depuis
le 1/12, tous les sujets trouvés positifs, cn rechorche active,
sont traités au fanasil-pyrinéthaninc.

2.I.7. 12,00h GExposé dn Dr. Fauran (Pridrc dc se
rapporter au docuniont ci-~joint : P, FAURAN, R. IRAMER et F.IZL,
PAJOT).

Tests de sensibilité au DDT et au Malathion

d'An. agquasalis, An. braziliensis ot An. darlingi.

Gvaluation de la rémancnce des dépbts muraur de IDT &
Iracoubo et Cimnanary.

2.I.0. 14,3Ch Reprise des travaux ¢e la conférence.
Exposé du Dr, WAI~-I-CHEN sur la situation au

Guyana,

Historique des mesures antipaludiques appliquées : aspersions
de DDT, distribution de sel chloroguiné, cmploi dec llassociation
fanagil-pyrindthanine. Prégcentation dc cartes : disiribution
des zones impaludées, liecur de passage aux frontidres, ete.

Une engudte dpicdémiologique a 8té faitc dans 1'intdéricur
(avril - juin). I3 cnfants Staient positifs.

2.1.9. I5,00h L'aprds-nidi est enscuite consacrée

a4 1l'élaboration des rccommendations concernant surtout 1'échange
des informations recueillies dans chague pays et la lutte sur le
fleuve liaroni, I1 est apparu aur participants gu'il paraissait
souhaitahle que les prélévenents ecffeciuéds chez les noirs pri-
nitifs soient effectuéds par des porsonncs appartcnant & leurs
tribus, les refus de participer aur enquéics parasitologiques
étant nombreuxz lorsquc les enquétcurs sont éirangers,
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2.1.10, 20,00h Communication du Dr. R, Panday
sur les ravauz catomologiques effectuds au Surinan {avec

projection de diapositives).

Le Dr. Panday étudic les variations saisonniéres des popula-
tions d'un certain nombre d'especes de Moustigqucs : Anophdles
(4n. aguasalis en particulier) et Culex vecteurs d'arboviroses
(Culez portesi en particulier). Lec captures d'adultes sont
faites gsurtout au CDC Light-Trap et sur appdt animal au moyen
de Trinicad traps. Cecrtaines capturec cont également effcctuées
sur appft hunain. L'évaluation ce 1'8ge physiologique noyen
des populations étudides est réalisde par l'emploi de la méthode

¢e Polovodova (&éroulcment des trachéoles ovariernes). Cc tra~
vail a porté cssentiellencnt sur les femelles récoltées au
moyen du CDC Light-Trap. La durée du cyclc gonotrophique est
évaluée selon la méthodec du "power-spectrum™ dc De Zxuijf.,

2.2. Journdec du 17/I/7%&
Président : Dr. Oosthurg.

Aprégc unc nouvelle diccussion concernant les recorman-
dations établies par la conférencc, la journée débute par une

corvmunication dec II, IMULLER sur la conpagune C'éradication

d'Aedes aegypti au Surinan.

2.2.I. 09,I5h Campagane d'éradication d'Ae. acgypti au

Surinan,

La région habitée par Ae. aegypti comprencd la région cbtidre
dans son enoemble et celle qui s'étend centre la cbtc et la
rive mord du lac Prof. W.J, Van Blormenstcinncer. De 1962 3
1969, 4£0.I83% maisons furcnt ingpcctées ot I1%,764 furent trouvées
positives, sgoit un index maison de 34,2 %. 40 localités visitées
sur 42 sont positives. Cettc zone renferme 9C % cde la popula-
tion, La souchc locale d'Ae. acgypti cot régoistante au DDT, & la

Dieldrinc et av EHC. Ille cst scnsible au Fenthion, au lMalathion
et a 1l'Abate.

Traitenent périfocal avec du Fenthion en poudre mouillable
& une concentration de I,5 % et des granules é'ibate & la dose
¢e 1 ppm dans l'cau cée boisson. Fin I97I, 8§ localités sculcment
sur les 40 occupées par Ae. acgypti étaient dovenues négatives.
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Les 3L autres localités, dont Paramaribo, restaicnt positives,
gquoigque unc notable réduction de l'infestation fut obienuc, IEn
1972, le personnel fut ramené & Paranaribo et dans les districts
voisins ol 13 sculement pouvaient &tre cenvisagés des cyecles

de traitemcent de 8 semaines. La couverture régulidre de Parame-
ribo ne put cependant 8tre réalisée on I973 a la suite ¢e proble-
nes adninistratifs. 4 Paramaribo, 66,1 % des maisons ont des
gouttidres. Dec 60,2 & 96 % des blocs (mai-aofdt 1973) étaient
occupés par Ac, acgypti, dans les gouttidres. L'index maison

variait entre 7,0 et 5I,I %. Un traiterient adricn des gouttie-
res par U.L.V. cst envigagé.

2.2.2, 09,451 DIzpogé du Dr. Fauran sur la lutte
anti~Le.acgypti on Guyare frangaisc,
Les deux premidros campagnes de pulvérisations intra-
doniciliaires de DT aboutirent, cu I950, & 1l'éradication
d'ledes acgypti on Guyanc frangaisc. En 1958, une réinvasion par

unc population résistante au DDY partit ¢e St. Laurcat-du-ilaroni
pour atteindre ensuitc Cayenne. Ac. acgypti fut éliminé pour
la secondc fois gréce & des pulvérisations de Dicldrine 2
750 ng/mz. Cettc seconde éradication dura 3 peinc 5 ans, En
1963, une gouche résictante auw DDT et & la dicldrine, réinfesta
la région cBtidre jusqu'd Cayennc.

Les traitenients focauxz 2 1'Abate et intradomiciliaires au

.

Halatizion n'ont pas rdéussi, jusqu'd précent, & éradigquer une
nouvelle fois Aec. 2egypti.

Gréce A unc bourse d'édtude de 1'0,lH.3. qui lui permit a'étu~
dier les canpagnes anti-Acdcs acgypti au Jurinan, cn Colombie ct

au Bréoil, il fut ddcidé de poursuivre la campagne cn Guyane Lran-
gaise par troic nesures crployées conjointement

I. Traitement focal des gites larvaires & 1l'Abate &
2 ng par litre ;

2. traitement périfocal au Baytcxz, poudre rouillable 2
5C %, dilution & 2,5 %, I g/m2 :

3. traitcnicnts imagocides par pulvérisations de
Malathion & volume ultrafaible (ULV), & partir du sol, ct,
éventuellenment, par avion.
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Les prenidres expérimentations d'un appareil ULV a
Montjoly, au nois d'aoftt 1973, ont permis, & elles seules,
d'abaisscer 1'indexr Ae, acgypti de 20 % & 1%, Les pulvérisa-

tions ULV sont ecmployées & intervalles de 1-3 et 10 jours
dans la méme localité,

Bn raison de l'insuifis e dco stocks de Baytexz, les
pulvérisations périfocales sont provisoirecnent faites au

llalathion,

A l'heure actuellc, le probldme de l'éradication d'he,
d'he. acgypti est circomserit & 1'2lc dc Cayemne. Les autres

localités de la Guyane cont indermes, sauf St-Laurcnt-du~lMaroni
od 1'index oscille entre O et 0,2 %. Sa voisine, Albina, ayant
10 % de scs maisons infestées, il cerait hautemont souhaitable
que les efforts des deur canpagnes soicnt conjugés dans ccs
deux localités-Frontidre .

2.2.%, 10,20h Zxzposé du Dr. Digoutte ur 1legs recher-

chegc arbovirologiques en Guyane frangaisc,
en 1973%
- Enqu@tes irrmmunologigues.

Les travauz cffectués en 1973 ont montré gu'en Guyane
les virus du groupe B pathogénes pour 1'horme nc se sont nani-
festés, durant la période comsidéréc, que sous la forme de cas
gporadiques isolds., La Dengue apparatt 8tre le scul arbovirus
en circulation en Martinique, ol con incidence cest trds forie, ct
en Guadeloupe (cn zome urbainc, surtout).

La circulation d'arbovirus sur 1'0Oyapock rcste trés faible
pour lc groupe L, Pour le groupe B, il est possible de retrouver
quelgues porteurs C'anticorps SILE isolés chez les adulies

(séquelles de cas sporadigues).

En ce qui concerne les aninmaux prélevés crn Guyane, les
résultats montrent la circulation importante de virus du groupe
B. Seuls lec sérums de petits marmifidres préscantent des
anticorps Iucambo,

-~ Isolenents de virus

Icolements de virus chez 1'horme

7

8 soucres d'artovirus ont été isoldes ; dont
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5 Mucanbo (contaminations de laboratoirc), I virus du groupe
B : CAH 73~-93 et I virus du groupe A& : CAI 73~379.

La CAH 73-93, isolde du gérum d'unec maladc présecuiant
par ailleurs un paludisne & P, falciparun, a été rccornuc come
trés voisine, gsinon identique, G’Ilheus. Bllec a été trouvée
chez des oiscaux & Tonate et Maripasoula. La CAHI 73-379, isolée
du sérunm ¢'um malade préscntant également un paludisne &

P, falciparun, a été reconnue icdentique & CA An 4104 isolée
auparavant d'organces d'oigeaux et dc Culexz poricsi.

- Souches isolées de lioustigues :

1.597 pools, totalisant I57.41% nmoustigucs, ont
été inoculés. I6 souches ont été isclées, cont I IMucambo, % Bemiti,

I Una ¢t 5 provisoirement nouvellecs.

o

- Souches icolées cl'oiseaux :

I.860 sangs et organcs prélevés sur 940 oigeaux
ont été inoculds. I6 souches ont été isoldes et identifides
9 autres sont en coursg dl'identification. Pew: d'cnire elles sont
particulidrevient intéressantes puisqu'ellcs ont dgalcnent été

is0lées chez des malades.

~ Jouches isoclées ce narmirfdres :
S gouches ont été isoldes de 69 marmifdres.
L'une cst différcente de toutec celles awrguelles elile a été

comparée.

2.2.Lk, I0,50h Exposé du Dr, Fauran sur lcs recherches
entomologiques effcctuées en Guyane Ifrangaise on

I973, en rapport avce les arboviroses,

Captures sur appét humain, av C3C light-trap, au Triridad
trap ct au Mazmarcno trap. Etude du cyecle d'agressivité nycthéné-
ral des Anophdles (Pridre de se rapportiecr au rapport joint A
ce texte : P, FAURAIl, R, IRAIEE et F,Z. PAJOT - Institut Pasteur
de la Guyanc frangaise., Service de la lutte antipaludique.
Rapport des travauz cntonologiques effectuds en I973). Etude
de 1l'endophagiec et de 1l'ezophagie chgz 41, aguagalis et .
s

An, darlingi. Variations saisonnidres de ces dour ceapeéces ct
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d'in., braziliensis (Pridrc de se rapporter au texte signalé
précéderment ) -

2.2.5. I1,I5h Exposé du Dr. Oogstburg sur quelques cas
de naladies viralces au Surinam.

7 cas de paralysiec ascendante avec issue fatalc en 2-3
jours chez des enfants de 3 & 10 ans au village de Gujaba,
Chez deuz enfants, les symptbnes apparurent, non dans le
village, mais dans les abattis. Au nionent de l'engqu8te, il y
avait un nalade 3 1'h8pital et un dans le village aqui guérit,

3 autopsics purent &trc faites : hémorragiecs depuis la
racine dc nedulla oblongua jusqu'lau ganglion spinal; suffusions
sanguines du péricarde chez un enfant. Anatomo-pathologic :

pneunonie interstiticlle d'lorigine virale. LCR : normal, ce gui
exclut la polio. La paralysie n'était pac flasque., On guspecte
une infection par arbovirus,

2.2,6, II,45n Gxposé du Dr. Oostburg sur les progrés

réaliséds dans 1'éradication du paludisne,

Le test I.H.A., fut cmployé sur le
terrain pour 1l'évaluation des progrds obtenus. Préldvenents on
tubes capillaires centrifugés sur le terrain, Le plasma cst
aussitdt séparé ot conscrvé & C°,

Deangs la zone c8tiére du Surinan, les
résultats indigquent que le paludisme a été arrdté canc cette
région depulg unc vingtaine d'anndcs, I1 n'en cst pas de nénme

a l'intérieur, mais les résultats nmontrent cependant qu'il v a
cu une nette diminution du paludisnme,

2.2.7. 12,152 Exposé du Dr. Ostburg sur la rdésistance
2 la chloroguine.

Tests sur le terrain, Le test sur 1'urinc
semble douteuz pour 1l'amodiagquine (test de Glaskow) - Test de
Haglting,

In vitro, test de Liecimann dans des
flacons préparés par Organon,
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tntigénes pour les tosts I.H.A. ¢
d'hotus trivirgatug, Ce placenta dc¢ formoec enccintes impa-~

ludées, c¢c Calmiri sciurcus.

™érapcutique : llaugnentation des coses
de chlorogquine cst parfois suffisante, mais dans ccertainsg cas,
dlautres nédicancnts cCoivent 8tre donnés : chlorogquine +
Caraprim, fanasil + daraprin, Dbecirin (nangue dc publication a

ce osujot), madriton cn girop ches los enfants,

£.2.8, 1I%,45n "Renercicrmentc.Invitation & Albina
(Surinam) en 1975

.

%. Coneclugsiongs.

Setie conféronce nous a pornis
- A'8trc au courant, d2s lc <éhut de notre
géjour en CGuyanc, de tous les problinces concernant 1ic paludicmo
et la lutte antipaludique dang los Guyancs et au Surinan,
1

problineg aurqucls nous allons 8tre confrontés en IS7L

0

1
puisqu'tavee le ¢épart Au Dr. Fauran nous sormces maintenant

4

chargés fe 1'étude do l'aspeet catomologique du paludisme cn
Guyane frangaicc ot consciller pour la luttic antivectoriclle
&

auv point de vue paludicme ot fievre jaunc,

- dc rencontrer touc les spéeialistes tra-
vaillant dans cottc région de 1'Amérique do Sud, 1'dquipe
Clis/PAEO gqui coordomnc lecs entroprises ¢t le Ir. Panday,
entomologisctc & Peranaribo, qui étudie 1'écologie Jc veeteurs
inportants 4u paludisme ou a'arbovirus, tels qu'hAnophcices
aquagalis ot Culox portcgi, gui cont égalcment Ges vectours

inmportants cn Guyane framgaise.





