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localisation. Car elle se situe a plus1eu,n§ chelles d’analyse dont nous retiendrons deux catégories : I'échelle
régionaleoulamaillela pluslarge gsf levillage etl’échellelocale oli la maillela plus importante estle quartier.
Pour ce dernier aspect, trois v1llages sont étudiés : Ombessa, Baningoang et Yambassa.

1. Laboratoire de Recherches sbﬁ‘ les Trypanosomiases, OCEAC, BP 288, Yaoundé, Cameroun
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T1.3

ORIGINE ET EVOLUTION DE LA THA DANS LES PAYS DE LA ZONE OCEAC
PENCHENIER L' WANG SONNE?, BUREAU P!, ASSONNA Ali/ﬁOUZAN] P!

Depuis les années 70 nous assistons a une reprise générale de la trypanosomiase humaine africaine (THA).
Les épidémies de ces derniéres années se sont toutes développées a I'emplacement des foyers historiques des
dramatiques pandémies dela fin du sidcle dernier etdes années 30 ce qui a fait évoquer un «génie épidémique
dela THA».

Rechercherles causes de la reviviscence des foyers et donc de leur maintien nécessite de connaitrel'historique

* etla dynamique de ces foyers non dans un contexte national, mais & une échelle plus large. C’est ce que nous

avons tenté de faire ici pour les Etats de 'OCEAC ennous attachant a rechercher 'origine des foyers afin de
déterminers’ils préexistaient ala colonisation (foyers primaires) ol s'ils sontla conséquence des mouvements
de populations liés & I'expension coloniale.

1. Laboratoire de Recherche sur les Trypanosomiases, OCEAC, BP 288, Yaoundé, Cameroun
2. Département d'Histoire, Université de Yaoundé I, BP 755, Yaoundé, Cameroun
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LE RECUEIL DES DONNEES DU DEPISTAGE DE LA THA : cf;xs“‘ DU FOYER DE
FONTEM AU CAMEROUN

Van Den BERG I}, EBO’O EYENGA V?, GREBAUT P?, BUREAU I3, MORLAIS I}, BODO ] M?, ASSONNA
A?, HERDER S* /EOUZAN J P?, PENCHENIER 1.2 &
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Les données provenant du foyer de Fontem sont difficilement mterpretables Outrela confusion géographi-
que entre Fontem et Manfé, on se heurte au fait que les statlsthues proviennent soit de prospections
partielles, soit des malades dépistés a Manfé ou Dschang; soxt enfin des hospitalisations au Mary Health of
Africa qui est 'hdpital général de Fontem (MHA. FGI—I)

Audébutdesannées 80 onarriveades dxfferences, sélon les sources, de I'ordre de 1210 (de 64 2 700 malades
en 1983). La flambée épidémique des années 80 est indiscutable, mais l'importance du nombre des malades
dépistés s'explique difficilement méme s'il y 2 un biais évident dans la définition des cas (cas cliniques,
suspects immunologiques, malades trypanosomes)

En 1987 les prospections s’arrétent. Plus rien ne sera fait et pourtant le nombre des malades diminue
spectaculairement pour passer en-fjtessous de 10 a partir de 1992. La encore les données présentées sont a
prendre avec une extréme prudence.

L’objet de cette communicatjo’ﬁ est de montrer, a travers 1'exemple de Fontem, comment un foyer peut
apparaitre en pleine flam})é"ed ou pratiquement éteint selon l'interprétation que 'on donne aux chiffres.

1. Stagiaire - Laboratoire, de Recherche sur les Trypanosomiases (LRT, OCEAC, BP 288, Yaoundé, Cameroun
2. Direction de la Méde‘cme Communautaire, Ministére de la Santé, Yaoundé, Cameroun.
3.LRT - OCEAC - BP 288 - Yaoundé - Cameroun.
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