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INTRODUCTION -~

Nous avons poursuivi 1l'étude des protocoles concernant la diéthylcarba-
mazine (DEC), le lévamisole (LEV) et l'association diéthylcarbamazine + lévamisole
(DEC + IEV). Le rythme des bilams est celui que nous avions défini dans le rapport
de recherche trimestriel n° 6232/b0C.TECHN.OCCGE : bilans avant traitement Q&o),

immédiatement aprés (Mo) et 1, 2, 4, 6,A9 et 12 mois aprés la fin du traitement,
La composition des bilans est la suivante :

-~ bilan biologique et chimique (pumération et formule sanguines'; tests hépatiques;

urée sanguine ; protéinurie et glycosurie ; culot urinaire).

- bilan parasitologique : recherche des microfilaires 4! Onchocerca volvulus.

(4 biopsies cutanées exsangues quantitatives : omoplate, créte iliaque gauche et
droite; mollet), des ﬁarasites sanguicoles (pr1nc1palement(mlcrofllalres de

Wuchereria bancrofti, Tetrapetalonema (Esslingeria) perstans (+) et hematozoaires

du paludisme sur frottis minces, gouttes épaisses et par leucoconcentration.

-~ bilan sérologlque : étude des anticorps par tests d'immunofluorescence indirecte
(antigéne : broyat 1yophlllse de getaria lablatopaplllosa) et dosage des anticorps:

IgM, IgA et IgG.

[N

La définition des groupes de malades & traiter par les différents

¥

protocoles est la suivante :

- Groupe I : malades modérément infectés soit présentant une densité microfilarienne
moyenne comprise entre 20 et 50 microfilaires (moyenne arithmétique des. 4 biopsies
cutanées exsangues) ou présentant une densité microfilarienne moyenne inférieure

4 20 microfilaires mais porteurs de lésions oculaires (avec moins de 20 micro-

filaires dans la chambre antérieure de l'oeil).

-~ Groupe II : malades fortement infectés soit présentant une densité microfilarienne
moyenne supérieure & 50 microfilaires ou, quelque soit la charée, un nombre de

microfilaires supérieur & 20 dans la chambre amtérieure de 1l'oeil),

Nous n'avons pu constituer de groupes témoins en raison de probléme

d'éthique médicale,

Nous donnerons pour chaque protocole un tableau (annéxe) récapitulatif

des résultats parasitologiques des bilans déjd effectués concernant 1'évolution

des densités microfilariennes (essentiellement microfilaires d'Onchocerca volvulus)

et sur lesquels seront figurés pour chaque groupe et ensemble des deux groupes 2

(+) ~ Nous adoptons pour Dipetalonema perstans la nouvelle classification -
proposée par CHABAUD et BAIN (CHABAUD (A.G.) et BAIN (O,),g1976 -

L+ li,nLa lignée Dipetalonema. Ann,Parasit.hum.comp., 51, (3), 365 ~ 397).




- la somme des demsités microfilariennes (Dmf.), la densité microfilariemne

individuelle étant la somme des valeurs des 4 biopsies cutanées exsangues.
- le taux de réduction (+) (T.R;) des sommes des densités microfilariennes.
- la moyenne arithmétique des densités microfilariennes (Dmf.A)
- la moyenne géométrique des densités microfilariennes (Dmf.G)

~ le taux de réduction des moyennes géométriques des densités microfilariennes,

I. - PROTOCOLE D'ESSAI DE LA DIETHYLCARBAMAZINE.

l.1l. Rappel :
- Recrutement : maladesArecrutés-dans la ville de BOBO DIQULASSO et le village de
SAMANDENT (village sous couverture insecticide a 40 km de BOBO DIOULASSO).
Au total 14 malades ont été sélectionnés dans le groupe I (5 & BOBO DIOQULASSO
et 9 & SAMANDENI) et 12 dans le groupe II (5 & BOBO DIOULASSO et 7 & SAMANDENT).

- 8Schéma thérapeutique -
400 mg (en deux prises par adultes et par jour pendant 21 jours), la dose totale
' étant atteinte progressivemEnt‘(1° jour : 25 mg j; 2° jour : 50 mg ; 3° jour : 10C mg;

4° jour : 200 mg) en cing jours.
1.2. Calendrier :

~ Bi:lans avant traitement Jo A 21 avril 1976

- traitement J 1 - J 21 ' .3 ~ 23 mai 1976 ) |
~ Bilans Mo | "1 -9 juin 1976 i
- Bilans M1 | 30 juin - 2 juillet 1976 %
- Bilans M2 ‘ 26 juillet - 1° aofit 1976 1
- Bilans M4 A 21 - 23 septembre 1976 ,

—~ Bilans M6 \ 30 novembre 1976

- Bilans M9 : 1°~ 2 mars 1976

-~ Bilans M12 prévus fin mai 1977

1.3. Taux de participation

L'absentéisme a légérement diminué : au contrdle 6 mois aprés traitemcrt
12 absents et 9 mois aprés traitement : 9 absents, La ponction de sang au pli du
coude est mal tolérée, Nous avons pu néanmoins l'effectuer au contrdle 9 mois
. aprés traitement. Nous aurons vraisemblablement de grandes difficultés a

l'effectuer au dernier contrdle,

(+) - Le taux de réduction est calculé d'aprés la formule suivante
(MOREAU, com.pers.) :
. taux de réduction = 100 ~ (N2 _x.100)

N1

Nl et N2 étant respectivement les valeurs avant et aprés traitement.




71.4; Résultats des bilans

Nous donnons les résultats des bilans effectués 9 mois aprés le traite-

ment des sujets des groupes'I et II.

- Bilans biologique et chimique

Pas de variations notables des bilans effectués six et neuf mois aprés traitementi,

~ Bilan parasitologique

Nous donnons (annexe I) les résultats’parasitolégique des bilans effectués avant
traitement (& titre de comparaison) et 9 mois aprés traitement et (annexe II)
1l'évolution des densités microfilariennes au cours des différents contrdles,
Les taux de réduction sont calculés pour les sujets également présents au bilan

considéré et &4 J 6 (chiffres entre parenthéses).

" ‘'Nous constatons la persistance a des valeurs trés élevées du taux de
réduction 9 mois aprés traitement, ce fait étant plus sensible chez les malades

du groupe I.

—~ Bilan sérologique
Ndﬁﬁ“dbhﬁbﬁ§“fahﬁexe I) les résultats des examens effectués en immunofluorescence

indirecte avant et 9 mois aprés traitement,

: JOee e 2 Mo....s....MI1. 1 M2 : M4 : M6 : M9
GROUFE I : 139" 274 180 - i 148 - 101 e 150 : 109
2 (oo, s.(285(1), & (226(1), = (180(1), & (101(1), = (139(1), = (319(1),
¢ 101(2)) = 113(2)) ¢ J101(2)): .101(2)) ¢ 106(2)) : 119(2))
GROUPE II : 124 : 145(98) : 190(104) : 108(98) : 135(95) : 150(88) :  95(95)

TABLEAU I - Evolution des M.G.T. (moyenne géométrique des titres, ou G.M.R.T.
(geometrical mean reciprocical titér)deé anticorps immunofluorescents au cours
des différents bilans (entre parenthéses valeurs des G}M;R.T;, des sujets

également présents au bilan considéré (1) et & J o (2).

Neuf mois aprés traitement leé‘M.G.T. sont revenus & leur valeur

initiale dans les deux groupes considérés, .




— Dosage des anticorps IgA, IgM et TgG.

Les bilans effectués six mois aprés traitement n'ont pu étre effectués, les sérums
n'étant pas exploitables, Les anticorps Ig sont a des valeurs plus élevées qu'a

J o0, particuliérement au bilan M 9.

: GROUFE. I : GRoﬁPE IT . :
J o : o {182 : 176
Mo i 295 (187 : 259 (194) ;
M1 : 290 (185) | : 260 (203) :
IgA : :
M2 ¢ 334 (198) . 274 (204) :
M4 : 209 (187) ;254 (204) )
M9 ; 449 (189) ; 471 (204) :
J o : 179 : 182 :
Mo . 229 (181) : 185 (182) :
_ M1 : 215 (183) : 208 (182) :
IgM : : ;
' w2 : 209 (175) : 209 (175) :
M 4 ; 229 (181) : 190 . (175)
M9 : 238 (170) ; .25  (175)
J o : 2036 : 2027 :
Mo : 3208 (1918) : 2700 {1962) ;
196 M1 : 3020 (1942) :' 2972 (2118) ‘ :
& 2 : 3240 (1835) : 3221 (2064) :
wa ;o273 (1918) ;2369 (2064) :
M9 : 3212 (2199) : 3006 (2064) :

TABLEAU II - Evolution des moyennes géométriques des anticorps IgA, IgM et
IgG au cours des différents bilans (entre parenthéses : moyennes géométriques
des taux d'anticorps des sujets du bilan J o également présents a J o et au
bilan considéré).
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1l.5. Complications

Nous n'avons noté aucune complication dans la poursuite du protocole
_d'essai de la D.E.C. .

1.6. Conclusion

Les densités microfilariennes neuf mois aprés traitement restent trés
inférieures aux valeurs initiales : taux de réduction supérieur a 80%. Par contre
on note la réappartion progressive (dés le 4° mois aprés traitement) des micro-
filaires de T.,perstans qui avaient disparu au contrdle deux mois aprés traitement.
Les anticorps fluorescents sont revenus & leur valeur initiale neuf mois aprés

traitement.

Nous n'avons pas observé de variation notable entre les bilans
chimiques et bioclogiques effectmés avant et six et neuf mois aprés traitement.

L'absentéisme a diminué au contrdle 9 mois aprés traitement,

2. PROTOCOLE D'ESSAI DU LEVAMISOLE.

2.1, Rappel :

- Reérutement : malades recrﬁtés dans le village de KOULETION (é 3 km de DISSIN,
190 km de BOBO DIOULASSO). Al total 16 malades ont été sélectionnés dans le groupe
I et 13 malades dans le groupe I1I.

- Schéma thérapeutique

— dose standard : 120 mg par adulte, la dose totale étant atteinte progressivement
(1° jour:: 30 mg ; 2° jour—: 60 mg ; 3° jour : 90 mg ; 4° jour : 120 mg).

- durée du traitement 21 jours,

2.2. Calendrier

-~ Bilans avart traitement : J o - © 2 septembre 1976

- traitement : J 1 - J 21 - 3 ~ 24 septembre 1976
-~ Bilans M © 29 septembre 1976.

~ Bilans M1 . 27 octobre 1976

- Bilans M 2 24 novembre 1976

— Bilans M 4 ) ~ . 9 - 10 février 1977
~ Bilans M 6 o | t 23 - 24 mars 1977

2.3. Taux de participation‘

- Léger absentéisme (4 sujets sur.29 & M 4 et 2 &4 M 6) du & des causes extrin-
séques (période des funérailles). Il commence & apparaitre une certaine
re31stance aux contrdles perlodlques. Auvcontrole M 6 nous avons du commencer
la dlstrlbutlon d'une certalne somme d'argent par personne pour rétribuer la

manque a gagner provoqué par 1 1mmob1115atlon des sujets traltes pendant

1'execut10n des bllans.

e/




2.4. Résultats des bilans

Nous donnons les résultats des bilans effectués 2 mois, 4 mois (bilans
sérologiques, biologiques et ctimiques) et 6 mois (bilans parasitologiques,
dosage des anticorps immunofluorescents et bilans bioclogiques. et chimiques)apreés

traitement des sujets des groupes I et II.

- Bilans biologiques et chimiques

Pas de variations notables des bilans effectués deux, quatre et six

mois aprés traitement.,

- Bilan parasitologigue

Nous donnons (annexe III) les résultats parasitologiques des bilans
' effectués avant traitement (& titre de comparaison) et quatre et six mois aprés
traitement et (annexe IV) 1l'évolution des densités microfilariemnes au cours des

différents contrdles.

Les taux de réduction sont calculds pour les sujets également présents
au bilan considéré et & J o (chiffres entre parenthéses)., Les taux de réduction
des sujets du groupe I ne sont sensibles qu'un mois aprés le traitement ; ces

taux sont trés faibles ou nuls 4 et 6 mois aprés traitement,

Les sujets du groupe II (hyperinfectés) semblent plus sensibles au
traitement : dés la fin du traitement taux de réduction appréciables . et restant

élevés 4 et 6 mois aprés traitement.,

Dans les deux groupes nous observons la disparition trés rapide des

microfilaires de Wuchereria bancrofti.

- Bilan sérologique .

~ Réaction d'immunofluorescence indirecte., Nous donnons (annexe V) les
résultats des examens effectués en immunofluorescence avant et 2, 4 et 6 mois

apres traitement,

: Jo oMo oM oMo Mg ) .
‘GROUPE I | 175 204 (175) o211 (184) D127 (175 84 (178) P 99 (174) |
: GROUPE II : 94 i 169 (94) ' 160 (90) ° 135 (90) P 167 (92} 160 (97)

TABLEAU III. : Evolution des M.G.T. des anticorps immunofluoresceénts au cours
~ des différents bilans (entre parenthéses M,G.T. des sujets du bilan J o et au

bilan tohsidéré).

L'augmentation des M.G.T; importante dans les deux groupes das la fin
du traitement reste & une valeur élevée 4 mois aprés traitement uniquement pour
les sujets du groupe II. Cette persistance & un niveau élevé des titres‘d'anti—
corps des sujets du groupe II pourrait etre en relation avec le taux de réduction

élevé 4 mois aprés traitement chez les memes sujets.,

cess/
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Dosage des antlcorps IgA, IgM et IgG. Nous donnons (annexe V) les
résultats des examens effectués avant, 2, . 4 mois et 6 moig apres {raktementy ~-

N TR

- - -~ L e e e B ..

€l

X GROUPE I : GROUPE II )
i IgA P oIgm ' 16 * Iga ‘ IgM o196 ;
To i 269 f 346 ' 3540 fasp " 193 f 2033 :
‘Mol 230 * 301 P 3087 " 200 ‘293 ©o2697
©L (ee9) . (sa6) [ (3s40) [ (182) | (193) | (2233) |
‘M1 260 P 345 {2045 f 245 269 2770 :
-, (eea) [ (s20) | (3s37) [ (187) [ (196) | (=2276) |
Mol 263 P43 f3377 ! ‘305 7 3082 )
: o (e78) 0 (ss1) ) (3s71) . (187) 0 (195) ) (2276) :
M4t 345 F 398 Y 4465 f 394 066 P 3291 i
oo io(e8y) D (ssy) 0 (3s43) . 0 (176) [ (172) | (2201) |
Mol 309 ‘328 ' 3298 P o263 P 266 * 2816 X
: P (269) T (346) * (3540) ©(182) " (200) " (2265) :

H H . . H . o

TABLEAU IV : Evolutlon des moyennes geommtrlques des anticorps IghA, IgM et IgG au cours
des différents bilans (entre parenthéses : moyeunnes géométriques des taux d'anticorps des
sujets du bilan. J o égalemént présents & J o et au bilan con51dere)

Les augmentatlons des antlcorps IgA, IgM et IgG sont sensibles essentiellement dans le
groupe II dés la fin du traitement et jusqu'a quatre mois apres la fin du traitement,

2.5. Complications

Nous n'avons noté aucune complication dans lapoursmite du. protocole

d'essai du lévamisole,
2.6. Conclusion

L'action du lévamisole est particuliérement sensible -chez les sujets
hyperinfectés et le taux de réduction des densités microfilariennes'est
toujours‘trés élevé 6 mois. aprés traitement; Chez les sujets modérément ihfectés

."(groupe’I), l'action du lévamisole est plus lente (taux de réduction sensiblement
élevé un mois aprés traitement seulement) devenant pratiquement nul -4 mois

apreés traitement. Dans les deux groupes nous observons la disparition rapide et

persistante aprés 4 mois de traitement des microfilaires de Wuchereria bancrofti,.

L'ascension du taux des anticorps immunofluorescents et IgA, IgM et
IgG est nette et persistante aprés 4 mois .de traitement pour les malades du
groupe II et pourrait etre en relatlon avec l'actlon plus importante du lévamisole

. sur les microfilaires d'Q,volvulus dans ce uroupe de malades.

eer)




3. PROTOCOLE D'ESSAI DE L'ASSOCTATION : DIETHYLCARBAMAZINE + LEVAMISOLE.

Le recrutement et le calendrier sont identiques & ceux du protocole

dlessai du lévamisole (cf. 2.1. et 2.2.)

3.1. Rappel

— Schéma thérapeutique

— durée du traitement : 21 jours

- doses standards :
-~ diéethylcarbamazine : 200 mg par adulte, la dose totale &tant atteinte
progressivement (1° jour : 12,5 mg ; 2° jour : 25 mg ; 3° jour : 50 mg ;

4° jour : 100 mg ; 5° - 21° jour : 200 mg).

- lévamisole : 60 my par adulte, la dose totale étant atteinte progressivement

(1° jour : 15 mg ; 2° jour : 30 mg ; 3° - 21° jour : 60 mg).

3.2, Taux de participation

Léger absentéisme (7 sujets sur 29 & M 4 et 6 A M 6) due & des causes
extrinséques (péfiode des funérailles). Nous noterons les mémes réserves, que

dans le protocole d'essai du lévamisole (cf. 2.3).

3.3. Résultats des bilans

Nous donnons les résultats des bilans effectués 2 mois, 4 mois (bilans E
sérologiques, biologiques et chimiques) et 6 mois (bilans parasitologiques,
dosage des anticorps immunofluorescents, bilans biologiques et chimiques) aprés

traitement des sujets des groupes I et IIJ

~ Bilans biologiques et chimiques

Pas de variations notables des bilans effectués deux, quatre et six mois

aprés traitement,

- Bilan parasitologique

Nous donnons (annexe VI) les résultats parasitologiques des bilans
effectués avant traitement (& titre de comparaison) et quatre et six mois aprés
traitement et (annexe VII) l'évolution des densités microfilariemnes au cours des
différents contrdles, Les taux de réduction sont calculés pour les sujets
également présents au bilan considéré et & J o (chiffres entre parenthéses).

Nous constatons des taux de réduction trés importants (supérieurs & 90%) pour
les deux groupes de sujets immédiatement aprés traitement, ces taux restant a
des valeurs élevées 4 et 6 mois aprés traitement, principalement chez les sujets
du groupe II. Dans les deux'groupes nous observons la disparition rapide des

microfilaires de Wuchereria bancrofti et T.perstanse.

vers/




—~ Bilans sérologiques

- Réaction d'immunofluorescence indirecte

Nous donnons (annexe VIII)

les résultats des examens effectués- en immuno-’

fluorescence avant et 2,+t 4 mhif mpis.aprésctnaitement.
*Jo * Mo oM ) R ' oMe
GROUPE I & 147 ‘320 (147) 320 (147) § o125 (147) 151 (133) ] 160 (136)

GROUPE II - 113

-
.

. 359 (113)

" 302 (113)

" 170 (113)

121 (113)

- 260 (139)

TABLEAU V. — Bvolution des M.G.T. des anticorps immunofluorescents au
différents bilans (entre parenthéses M.G.T. des sujets du bilan J o également

présents & J o et au bilan considéré).

Nous notons une augmentation importante des M.G.T. immédiatement et un mois aprés

cours des

traitement et un retour aux valeurs initiales deux mois aprés traitement.

- Dosage des anticorps IgaA, IgM et IgG

Nous donnons (amnexe VIII) les résultats des examens effectués.avant et 2, 4 et
6 mols aprés traitement,

o0

: .GROUPE I . i GROUPE II

Pt 1 P Igu . 1ge . IgA IgM ‘196 :
‘7ol t19at o oo6 ‘. 2958 o179 P 240 F 2749 :
‘Mo :. 193 . : 209 ‘3187 : 183 * 313 : 3535 :
o, (wa) 0 (226) 70 (2958) 0 (177) (241) (2729) |
Tt opgteties200 0 43009 P 223 P 338 ' 3249 :
B 104y L €2es) L (2058) L (177) (241) (2729) |
fwel oosa P a3 3659 P 230 Y 349 f L3787 :
.o, (202) - D o(esa) o (essr) D () (eal) [ (2729) |
‘Mgt o281 P 332 * 4016 Y 230 o303 P og82 :
ey kw89) 0 (287) (3024) o (269) [ (212) [ (e604) |
‘M6l 245 * 268 ' 3426 " 198 f 279 ' 3070
., (210 (240)  ; (2960) (184) . (247) (2835)

TABLEAU VI. -~ Evolution des moyennes géométriques des anticorps IgA, IgM et IgG
- .au cours des différents bilans (entre parenthéses moyennes géométriques des taux

d'anticorps des sujets du bilan J o également présents a

4 J 0 et au bilan considéré,

les augmentatlon des anticorps IgA, IgM et IgG, plus élevées dans ‘le groupe II
que dans le groupe I, restent sensibles 4 mois aprés -traitement.

.....
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3.4, Complications

Nous n'avons noté aucune complication dans la poursuite du protocole

d'essail de 1l'association diéthylcarbamazine + lévamisole,

3.5. Conclusion:

_ L'association des deux médicaments diéthylcarbamazine + lévamisole, ces
deux médicaments étant utilisés 3 des doses moitié moindres qu'employés isolément,
' domne des taux de réduction trés importants des densités microfilariennes d'g$zglfff:”
vulus. Ces taux trés élevés chez les deux groupes de malades dés la fin du o
traitement (supérieurs & 90%) sont toujours élevés 6 mois aprés la fin du traitement,

principalement dans le groupe des malades hyperinfectés, Nous observons dés la fin

du traitement la disparition des microfilaires de Wuchereria bancrofti et Tetra-

petalonema perstans.

RESUME.

Nous avons poursuivi 1'étude des protocoles concernant l'action sur
1l'onchocercose de la diéthylcarbamazine, du lévamisole et de l'association

diéthylcarbamazine + lévamisole,

_'Prqtocole d'essail de la diéthylcarbamazine.

Les densités microfilariennes d'Qnchocerca volvulus neuf mois aprés

traitement 2 la diéthylcarbamazine (traitement de 21 jours avec une dose standard
de 400 mg par adulte et par jour, cette dose étant atteinte progressivement)
restent trés inférieures aux valeurs initiales dans les deux groupes de malades
considérés, Le taux de réduction du groupe de malades médérément infectés est
supérieur au taux de réduction des malades hyperinfectés (respectivement 90 et

80 %). Par contre on note la réapparition dés le 4° mois aprés traitement des

microfilaires de Tetrapetalonema perstans. Nous soulignons ltaction persistante

‘¢9 mois aprés traitement & la diéthylcarbamazine sur 1es den51tes microfilariennes
d'O.volvulus. Cette persistance de l'action de la D.E. C. est sans doute favorlsee
par le fait que nous travaillons dans une région ou la trpansmission est ;nterrompue

(région faisant partie du Projet Régional de lutte contre l'Onchocercose).

Protocole dfessal du lévamisole

L'action du lévamisole (traitement de 21 jours avec une dose standard
de 120 mg par adulte et par Jjour, cette dose étant atteinte progressivement)
est nette sur les densités microfilariennes d'Q.volvulus mais plus lente a
apparaitre que celle de la D.E.C. Le lévamisole semble plus actif sur le groupe
des sujets hyperinfectés : l'action est plus rapide (dés la fin du traitement)

et les taux de réduction sont toujours appréciables 6 mois aprés traitement::43,2 %

ooooo/
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Protocole d‘essai dé'i'association diéthylcarbamazine + lévamisole

X ' L'association des deux médicaments :

diéthylcarbamazine + iévémiéble

pendant une durée de 21 Jours et a'des doses moitié m01ndresqu employés 1sdlement

donne’. ©

des taux de réduction des densités microfilariéennes d'Q.volvulus trés

1mportantes et precoces (taux de réduction ‘de l'ordre de 90% dés la fin du

traltement) et per91stant apres 6 mois (surtout pour les sugets hyperlnfectes)
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la - Chimioﬁﬁérapie de 1'onchocercose
BOBO DIOULASSO (HAUTE-VOLTA) .
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ANNBXE I ¢ Bilans parasitclogiques et sérologiques avant traitement et

; 9 mois aprés traitement par la DIBTIIVLCARBAMAZIMNE

Colonne 1 2 somme des valeurs des 4 biopsies cutanées exangues

Colonne 2 ¢ présence de microfilairesde Tetrapetalonema perstans ( Tops)

et Wuchereria bancrofti (Web )
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' ’ 4 é ¢ 4 4 4
§ ~'s H - 1 : H : ]
e Jo Yo 4 Mg s M .3 s M4 . M6 p M9 X
GROUEE I 2 ? * ; ? g b N g o s
Somme des D mf 3 877 62 (555) : 81'-(685) 17 {674) 348 (555) 2 56 (552) H 47. {554) ‘2
» . » . . ° Ce ..
TaR.de:1a sommesdésDsnfs f 90,5 % 88,2 % _ T 97,6 % V744 % ° 89,90 % 7 91,5 % e
2 ~ s i rd . - -~ '1'-
D mf. A L 682,60 | 6,9 (7248), 6,75 (57,1) 147 (67,4) | 16,4(72,8) . 8 (78,9%) 5,2 (61,6)
o y.] 3 r »
D mf, G P a6 F g7 (57,5)% 3,1 (49,2) f 1,6 (5i,4) f 7 (57,5) f 4,4 (65,5} F 2,7 (44,1) ¢
it 7 3 % 4 3 4 iy
TeR des D mfe G § - 95,3 % . 93,7 % . 96,9 % 87,8 % }' 03,3 % " 93,9 % é
GROUFE II 4 § s ¢ | % £y ‘s s
Somme des D mf.e ‘s 1725 ‘346 (1144} 4 89 (988) ‘2z 97 (966) ‘r 274(789) ‘s 569 (914) ‘s 194 (789) ¢
& ‘o . . ™ ™ . e . o : Q
L - . . . . . H
TsR de la somme des DAL $ 96 % . 9L % H 90 % 4 65,3 % % 37,7 % & 75,4 % ¢
. g & - . . - & % t PR . t . . t - -t
D mEs A 3143,75 8545 (£2752)% 8,9 (209,8) ¢ 10,8 (1@7,5)334?;5(9§;5“§73,1'(31§;25E 24925 (98,6) ¢ |
Dmte G 3716,5 45,7 ("05’2)§ 5,8 (851 5,5 (64,9) 315,1(77,4) $26,5 (58,9) & 15,4 (77,4 ) :
y " ; T . 3 PR ' — D ' ¢
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“ [ o ° & +
GROUPES I ot II : ; 3 : : : . :
Somme des D mF. { 2602 (108 (1799) [ 170 (1673) [ 114 (1640) (422 (1444) 625 (1466) 241 (1343) .
~ & o & 4 l: .
TeR de la somme des nmmi N 94 % o 89,8 % ¢ 93,1 % . 70,8 % ¢ 57,4 % T 82,1 % :
& 6 - & [ o [
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» ‘ ‘ ; . z - ; = . '- A,; - - . 7“ - s
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o L L' - & o
TeR des D mf.Ga : ;96,5 % i 92,9% i 95,6% © 84,6%  86,6% 92,3 %

ANNEXE IX Bvolution aprés traitemént par la DI

M i, M2, M4, MG, et MO 3 i, 2, 4,

=t

BTEYLCARBAMAZINE (M o¢ immédiatement aprés traitementy
6 et 9 mois aprés la fin de traitement) des valeurs des

densités microfilariennes (D mf.) d¥'Onchocerca volvulus: sommes, moyennes arithmétiques (DmfeA)

et géométriques (D'mf.G), taux de réduction (T.R) des sommes et moyennes géométriques (chiffres

entre parenthéses

-

valeurs concernant les sujets également présents & Jo et au bilan considéré).,
<
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ANNEYE III ¢ Bilans parasitologiques avant traitement et 4 & 6 mois apres/
par le LEVAMISQLE .

Colonne 1 ¢ somme des valeurs des 4 biopsies cutanées exsangues {préseénce de

X  microfilaires d'Onchocerca volvulus .

Colonne 2 '¢ présence de parasites sanguiccles : Wuchereria bancrofti (W.b),

Tetrapetalonema perstans (T.p) et Hématozocaires du paludisme(H.p)
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, P30 % Mo foomas B M2 * M 4 : M 6"
! & ° & ) 3 .
| T CREOUPE I 3 ' . . . . . s
Sowne doo domsités microfilariennes (Dmf) . 1646 .1992(1616) :939(1616) ;374 (1566) . 1706(1610) . 2616 (1616)
Taux de réduction de la somme des Dmf. H H ¢ 43,9 % ¢ 76 % 4 ¢ -
r'S da 4. " — -, &.
Mloyeaune aritamétigue des Dmfe (DmEal) ¢ 103 ,124,5(2101) [58,7(101) _24,9 (303,7) [113,7(107,3) .163,5 (101}
Movenne géométrigue des Pmfs (Dmf.G) 4 76 ¢ 61(76) ¢ 3C.{76) % 19 (77} ¢ 82 (90} 4 83,7 (76}
4 « 4 s e “
Taux de réduction de DmfeGe “ . 19,7 % [ 6045 % 75,3 % 8,9 % . -
:5 5 FE._’I—E,_._ = ...________.,..-—.._..:-___—_._______::.-z=========§=ﬁ=====§=====:=====-§:==========?=============§=============%=============
Somme dos densités microfilariennes (Dmf) ¢ 2353 4 1770(2353)¢1140(2265)4873 (2265} 4 975 (1701} 4 1369 (1iS74)
& o : Ay s Y y I . 4 M
Taux de réduction de la somme des Dmf,. % ;- 2448 % ¢ 49,7 % & 61,5 % H 42,7 % 4 30,6 %
b “ : : b - 4 - : 4 : : 4 : : :
Moyenne arithmétique des Dmfe (DmEeA) ¢ 181 4136,1 (181)495(¢1q8.75) ¢72,75(188,75)¢ 97,5(170,1) $124,4 (179,4)
& i [ o 4 o -
Moyenne géométrique des Dmfe (DmLWG) . 116 [ 77 (x16) . 46 (1i9) [ 3B (£29 ) [ 28 (100) o G241 (109,4)
Taux de réduction des Dmf.G 4 433,6 % & 61,3 % % 70,6 % 4 72 % ¢ 43,2 %
e e e e e L e E S e e e e
GROUPE I 4+ II 3 ] H 4 H $
Gomme doo densités microfilariennes (Dmf.)$ 3969 43762(3969) £2079(3881) 41247 (3822) 42861 (3311} 43985 (35¢0)
l: » R .b k N ‘: (: _
— ) 7 s i ; " %
Taux de réductiocn de la somme des Dmfs ¢ " 5,2 % g. 4644 % g G744 % é 13,6 % é -
w - =
Moyenne arithmétique des Dmfe (Dmf.d) & 13649 §“29,7(136¢9¥74,25(1385346,2(141,5) §“07,74(132f%ﬂ§147?6 (135)
% o % . % %
Moyenne géométrigue des Dmf, (Dmf.G) . 94 . 69 (s4) . 37 (95)y L 26 (96) ; 48 (95) . 74,1(88,2)
b % 4 L - -
Taux de ré&duction des Dmf. G . T 2646 % ; 61 % . 72,9 % | 49,56 % 6 %
======“‘=======7"-‘====:====================:=::::==é=======é======:===‘-===.===7—-_==::=:===!—'==::======::::_—:—_—_-_-::::::====7—_'==—:-_-=============:
ANNEYE IV : Bvoluticn abreés tiraitement par le LEVAIISOLE (M o s immédiatement aprés traitement ¢ M 1, M 2,
M4 et M 68 1, 2,4 et'6 mois apres traitement ) des valeurs des densités micrcfilardeines (Dmf o)

3
.

dtOnchocerca volvulius sommes, moyennes arithmétigues (DmfeA) et géométriques
réduction (TsR) des sommes et moyennes géométriques (chiffres entre parenthéses

ies sujets également présents & J o et au bilan considéré ).

(Omf .G}, taux de
¢ valeurs concernant




1 Q@ ot B

o]l o lololololalolololold daold ol a| o ololalelo o ololol B8 1
T |90l w oI lo|Is IS Q Q Q=] & 31218191818 1<181 «|a{38|3] aal
H] ™ Nl la |dwvwiRleo| ¢ IR 4&02680%06359 ] 41Ol 0 & ey I
mw lalvla i ammvmie|»n|® 4344%3&22322 o Q| al l..m

)
- e jen 20 95 2|90 50].90 20 30 S} e[ 3 gol90 Iv 20l ge Seige Jeipe jte 20 golae Jo pelae Ju gu 90 yo T PE $O 55 90 10 S0 08 _4u el 20 P6 a0 25 20 S0 4o PU GO . gv S5 S0 W c-“"
) ! : : i
5o : 1l
o | olo olololo| o Q olola®lolblol ol ololo o ol o o
Y12 8RS IeBISI YIS Agn |28l 8SIR«|@] «|<|8|8] &1
£ -, S o g
= 02} 10 {o w| v o ho | < Lo 224%. lmw ™| Q 422A3 <t < 3%_.._
: : "~

ge go a0l oe o gelse ,‘..42 a0 30 lse Do anlse 3o lye B0l 00 4y i

~ wloe_ on [se a0 solae snjpe 20 2o g puine selge ge polas 2ol3e S0 ;60496- 50 .90 S0 20 4s v 3o 933 Jv g e S]]

' o~
— [0} Il
Q ololeeolela|elel8 4218 21821 8 elQlelo|e ol oigial gl & 1
€ QIO OV iIQ|QI1Q A g Q] wof 9| O % Q| ] vl IO O o | © o i
€% O < || lolwid]ld SN qUio «Ghw | © {Q | O | ®© | gl <=t g b w | % o fas 1l
AU U M I S N Y- - I - RSl ol - N TG R T I R B A - BT A BT A S B L ™ o | b Ao =l
& -~ =t - - D e S e B S T N (\\7, =~} =}l e fee IR et A
4 ’ R B i
) N - Il
D i
by : - - £ . 3 il
~ “ied . [ on | a0 se ae| e srf 50 90 pu.ap $OI 30 el pe P S8 5s 90 Se g3i 30 (2% go pulse Joe el 50 ips 28 S5 s v 30 80 150 S0 s B8] 0% g5 i e g0 W0 19 2o A0 s go He ¢ 9 g G.Mh. esf]
. 1
- ‘ i
o ol [o38 ol Nel el (O3 (01N BEORS Be] g ol Q| Qo OOl oo | Q QI Q1 Q| Q &2 i
O OIO| O 00 jo |Of ] ¥ %020264 MNS O | o 008%0 ol el alo [ ]
o] ) Tl 1 & [ v B | |l |V O DO | (W || o QD IO JI Ol oo & i
= ) po i<t [ oo [ o e oo | & ] e [N Nfwiw] I ) e e [ ow ] ¥ | a | Al a| & & ““
: | i
o wilse L [se [3e av salae selan g0 20 gp 3uise selpe S0 elge gelse 30 g0 0o S0 20| a0 {20 0] 8¢ lne 2 o 55 lss pe 90 l9r e e o] 30 4o aelpe ge ss e 30 do a0 de 20 S 30 g pe e 0] -
o , i
s}
I ololo |ojolwijclwlo w malol ololkt | o a|lo|loiolo 10 Q| w® -
W ™ DI | W |HAdloja|o | d]Q]YRiQ] <o | Q ol ol DR IO 0 = loal] 0 ©Q I
< ¥ |lalajoisigi»s |V m vl o @ || m ] wim i g s ¢ | v | = oo
= : (e ’ ey & il
(a4 s
Sl !
~ el 98 loa |ae 30 sel e Be{ps 3¢ 20 3% el 38 20100 30 pele Belne I 2o 9o He pol9s loe 2o/ e jar ot 50 k.wtt Pu Be g 96 g0 pe| 80 go se|Be S0 3% (g0 90 Be gs ,u.- £ 38 Fr ge g8 e ae]}
. I
) < o lo |0 ot of ol olelad]ale jolw | w0 8
) 1o} \ 0 o > < (@] 9] (]
A o MOl O] O 0 IOQ | AGOA.OWOlra <F I e | ™ I S A o < %7__
0 - [& <o I jo | @ o ] O R | e (&N e 1 | D o @ (& 4| g4 loa | O e I
= — - v [N
co T
. 3 i
- l:..wm.-,‘l e, | e h.%o.ﬁcboa.-kc#.h-b.kok.hob.bcbcb.‘.hv o [0 Jo 88|58 [as ps| 80 Mwb. 90 20 ips 36 Fo fae S0 100 30| S0 au pelev Ms 30 a0 e e a0 g S0 8 90 Jo D5 30 ]
Sl i
olo |lolvilvlolo oM ou il olRw | © % olo | Qlo | ol ololo 1
m | (™ w o ] O | D IBR] Ol MW | & nmlo | Yo lo ld |a » |8 | a w I
Gl [ <o | @Y ohin )] o] kel I | ed | @& e ™ miloimlo o ~___
2] ]

% Q o 3 1]
DR . e
Rt s DO o he
IR § OO W Ho RN
. I 1,%
N g e
s
OEND
Lae b 3G
(n,e
(6] [0 w]
on TR A
< — NS S da
o lo |o a o] o la e ~ lo oo lo o™ ololwvlalo] o o o vlQ|Argeas
M456An040w9A@9AnolO48 ol [ nHIOIOB | <Ol | ¥ Il 5 60
A C B A Y o | O €8 o e R Lol (R | R il | ™ qm o | o] < 10 Sl I B I g
Lo B B ¥) ] =e
B s g o B oo
~ # BY: sal ae as elae geips Je e 50 88| 50 Be e SR Pulge Xe JIIA v el 30 2l oo pe el 80 ae pelose pe]ge el ax e]os v e pe Fe 20 Av e pe Sefas Sei e Bajae eige e J..Wo.: w M qumw
B~
m-Ol o g+ )
N o e
ap viliolol] ¢ilo w0 w v | @ (O [ €3 ololwiolol QO Ola|lwlw ||~ -
0w | lol=idlalo 9N 0N |l = | D Q1 ~ ] & miH Q| 0l | g OO | N =nwnw_—.n.aw
< | 5 0 AR IR L IR (I RS A 1 T Cn I e O R B T T A I L o cel o | e he | ¥ Sl | & || ® M““mvf
a9 0 Q pE P
=t -6 i ..ﬂ o i
o ) pe e pel g0 Fu| v 98 e Pe 2ol 00 P5 99 I pel an Je pelpe S Jo] 50 u-%.bokoblhwénhﬁﬁoﬁahuxvob- ool.2e 57 wol wn w0 % pe sl g paf oo sel e pei B Ss] oa se »e wel] SG“&\O
it
] , LN
o o wlw ol O ja i e | jO | jv O © | O 07255770500002a9
1) bR - E- I G -G R (Y- N6 O I AN D B P S R (o e L © Sloldlalolov|So|B|é]|d|la | uzHn
L) fn) | S R X | v e o [ 0 o 6 (8] B R I | <G ] ] ] P o « immtmu
<« Yo w2l ey k-k..«.Gobala-hoho...o&nk-n.bahahah-un:ﬁ.kouoba 26 po 2ol.as s sal a0 g0 sel oo el ss aulse solae §0 ael 20 se 5o me sl g aeje se|as sefas el e gelae onsu em._nw
g e . o~ {I s
o o [Blol@lololololol® 0|9 Q|9 v =t ol Q| Y Q¥ ¥ v 9 w o | Q (::MW%
0 ¢ o = | ¢ |+ Jd € |0 [ |0 |w (& |0 [ [+ |+ S =l 0 = 2 o 3 e <] v | < al 4 «~ o ol s
N e e T S N B U U L S N I - e By N I B U L B ~ ../..//O:x o
= Ui e P R O P I I T R O e B R Lo B o B B ) I I I T O T i o | o | o © 1A..e
. & s
© B
~] ] B0 pe st s pel e 00 g B POl S P %lelﬁ..ﬂnkb‘o;.ﬁoko.&'ﬁt £o SO} 90 pr pel P e Bein> 98 D _pel 00 ¥H{ 3s P se| se 06 :oﬂc S» ol pe pu| se S| 80 Bei s gel ge we] »s |Q~-_thbr%
lon ’ o~ i
¢ B
Q . (@] Q 0 ol ol o o e~ OE
o O oloololo o loiQ v (@ |v Nl Klo|clolololol | @ dlo|o 1@
< A % vl mw8_ D | | | [ | @ v O v =i el v | =l f0 jo. | O o N « | @ (ﬁ_.m*tﬂa
S N N - I S O B T o e N e T e O e T e ~ dwivwi NIl N el g~ |~ I 0o
P =1 S I EE I A o B I O D N D I L R O S o B A 4.. I B R O I S | { wd 17““(weé
: © )
o B
Lo @ R R
J ] e g0 su]ae malae 35 se pe sulie S0 e Fe selan e ga[pe Be ssipe do el g ar Leioe pe Seiar 2el0 20] 50 Se{Oe FP S0 S 20 B3 20l on 26|80 e{BT Be|Ae IR[se anle wal] “Gu._mw.*mw
. i ol e
9 e
Q Q1o ool O Q Q - o oo 1o 0 O ool o o i 2
D dlow|®lololololole Q|00 |Y = Slo || |6 |vl o OlE|® |86 | Q 9=mets
N H |t (S]] D D (D [0 | | oo fed e gl lwlagHmlHalgd|alalQ@]d | —ypd™ .
~ ~ |~ ~NINTSSNISNSISNSSISNSISSSTS N R . L IS N~~~ ~ __Oawe
= < i R B R T E I O R i i i e S R B W Jiiry IR RO P B ) TR R 5=,M%rl
: [x B 4
- - up.b;b.6.4.bob.uub.z:b-&.A-Q.L.A-G.L.G-bya._koﬁp,.. 20| v 30 98]0 2e en]lpa pel s 20|20 gelpe Po el g0 du e S0 ¢l os avlas o] 20 selse sv]ae .‘-h“ ..-___ 5 % 1] .m
SN G T (ST BT [ Q ool e io @ () Q Ql B e B¢ 2
S & el lRlo]® o8 16 I& |& & & O ol oo &lo @l 9 ® o) e o
o] o Je o ] o (o ] mw & i o B N Lo 1V (B A 0 ~ B | @ nnw I = @ ] mw wi % AGEE BRI md Mm
3 ~ N NSNS NNISS NN NSNSSDDREEDSDS g N B B A N N B o I N N N B 9__48.{\6
B o R I C N D I B o o e i e B A B S B A B A vi iy I BRI T O B ) B S B B SN I B w 1 mm e I
~ .r,.luat A ;1-g‘cboﬁn‘olnnGnLoﬁi‘oh.ﬁl&.‘o.ﬁthv‘cboht.&olit&o.b.b-L-k.h.‘.k»‘.‘vbttﬁnh.bo‘ch..&cﬁtkoﬁnb..&a 29 I8 .20 IU|P6 B4 S0 0] 0b 5] P oo““ md ww
it ’
o <, o o o - jey M sy o RO OO ldfet] O | D I 0 | O BN | O O H lal»w ool =
- S D O O O o LA ’ SRR IR .%_.ﬂmﬁm
i m B |m : i B -
a P ® * 16, [ C:E u,_-mwm
= O |5 O a3 ©
! ' &) * O O LEETS] AR
< & == |G = S <&y
(4] - HO it



o~ £
(w8} L]
0 - = ) P
o &
= . Q O )
- PP Al MG QY. wa en SR s Wyn Ry e, R L e R TS S
£ ’ ]
P <t C g [4p] (4}
w1 il o) L o %)
L ) ™
~ -8 an @ oea] wn Byl ek sy sn el Ay wa] ee ey ax 3y Cer s s
-~ = L ad
« n} g
e ) 0] )
LR TR TURE I L RO L T & Y ag] oy 9 tas el sqn Wy ag— W} W
Q a - s
=2 e~ <q <§ & o
A v o ] @
i l
. SO By, 0 se)c % x| se  wa] sa ey e sy oww sn] s ex] ey - e8] e
P el [aR a2}
——— - L ) R 3 »
€3 = rz mw i bl
g
O~ e Al By A ew (2 S wn ey ‘m,l ayl B . Ay e, SR %
- :
v v 0 ) e )
~ vy [A)] IS o [Na] [a] <
-~ 0% sg 9% paj: BR wg] an Ge] ex  eef - SR Ai] en By R, By ee My Y
E
jeh
W'L v [ ] <t D %) ™ (e}
ol
[
(%]
~ o e, 8r ] & nL on st e el sy eel ee e e s st ey e
- P
& d
Sugur® e
- 3% wal AR BY ax vy R My O® LI e TR TG L S S
w - a )
= i o o)) < % s}
i L ] \ [oe} - . [vie]
A < & € w0 Bel 0 v
- B 82, .30 an| ey e W) e Cedd ne ] en se] cee wel en ad] ey
"y
(& ]
Sn? -
~ P SA] SN ey an  ex] R, My e Ay sy,  wn] oae e LY wyl o ee,
< P B
< g .
= 0 3 %] o [} j12] O <!
o i < Q ® » <3 2
A - 0 Q
[ <t <t
~ 2% ey 9y sal S sy sn x]SR s wn el enC en e By A Sy A
bomnd [»1 [sT) £ w7 (2N
o . Py * . »
b Nt ot el
O~ e W -m....m.: . ow.. ay om vy se ey sy e W e e ey eRT
e ®) L B w ] o » © <
N R a . o 0 & - o
- 4 =1 - IAAPR S
ST sa 99 3] S S Bn AR IR e en, SN MR Q] R By . NG e e
2] . ; .
By
. WTL w4 o bl <t o © N ©
2
4}

]

; Abéent
Abéent
Pia5 &
58 #

»
»
g

j
(péésenée de

»
»

[
€.
3

O
i
40

>

P T.p*.

)

w CoIonné 1 ¢ somme des vidleurs de 4 biopsies cutanéés exsangueés

Web #
"

&

97

: #1236
10
12

v

Abdent

Absedt

»
-

»
gociation DIETHYLCARBAMAZINE + LEVAMISOLE

-
»
&

-Absént

162
i0

»

*hbsent *
Tetrapetalonema perstans (Tep) et hématozoaires du paludisme (H,p

$ présence de parasites sanguicolgs Wuchereria bancrofti (Wb},

-microfilaires d¥0nchocerca volvulus.

»
»

4

Bilans parasifologiques avant traitement: 4 et;6 mois aprés tpaitemey

par 1ltas

7

(23

# 80 M.p

3"205‘
#3170 M. p
34 %

= Colonne

10
13
16

1i
‘,igA




k-
: Jo ¢ Mo - ¢ M4 : 1/~ ; M4 f M6 T
 GROUPE I . . . ; -
Soume des densités microfilariennes (Dmf, ) r 1.242 3124 (1242) 275 (1242) 2117 (1242) 452 (902) . 6282 (1924)
Taux Fle Fcuduction de la somme des Dmf ; ; 90 % : 94 % 3: 90,6 9% E 19,9 % :; 1, %
oo ar bt E : T : :
Noyeune aritinétiquo des Inf (muf 4) 16 75 (A6) 407 (17,6) ¢ 743 (17,6) | 37,7 (75,2), 48,3 (86,2)
MO}"eltlr% geométrique des Dmf (Dmf G) Y : 3,6_(49,7) : 2,6_(49,7) : 5 (49,7) ? 15,3 (45,2)} 23,8 (54,6)
Taux de reduoiclon—des Imf G :,_ ) .i 92,75 % f. 94,8 % 1+ 89,9 % : 66,2 % ; 56,4 %
GROUPE II s R . _ g ;:=-* == -
Somme des densités microfilariennes (Dmf) s 1,862 20 (1862) oz 38 (1862) + 93 (1862) + 107 (1546): 459 (1563) -
Teux de réduction de la somme des Dmf : ; 98,9 % : 95 % f 95 % : 93,1 % 70,6 ‘7
Mo;te@e arithnétique des Dmf (Dmf A4) : 155,21 1,7(155,2) + 3,2 (155,2)% 7,75 (155,2): 10,7(154,6); 45,9 (156,3)
Mos %o &t ) 3 ) N s 3 .
Moyenne géométrique des' Dnf - (Dnf G) .. 120,8 . 1,5(120,8) . 2,6 (120,8)% 6,9 (120,8) - 4,7 (116,3)] 24,2 (117,2)
T e e e e t 1 BT5% 3 9NB% 1 M3% 1 96% 1 19.4%
GROUPE I + II ) P A M omsmmmssm—as ===
Somme des dens:.'tres microfilariennes (Dmf) e 3104 - 3144 (3104) = 113 (3104) -t 210 (3104) 3 559 (2448) 3 1087 (2684)
Taux de réduction de la somme des Dmf : Posad 3 %,4% ° 93,29 o4 ' 5954
oy — \ - : o s N—E 2923
oyenne aflt?ne'élqae des Dnf (Dmf A) s 110,9 E 5,1(110,9) t 4 (110?9) . 7’5(”039) : 254 (11333}‘ 47,7 (116,7)
ioyenne g?omet%':gque‘ des Dnf (mf ) o 1155 . 233 (17,5) . 2,6 (17,5) : 5,9 (77,5) ; 8,5 (72,5) * 23,9 (76,1)
=%1_1__3=c.7(_3:e réduction ?.gs Dmf‘ G — e S : 97% :t 96,6 % 2 92,4 % : 88,3 % : 68,6 %
_ ANNEXE VII. BEvolution aprés traitement par l'association DIETHYLCARBAMAZINE + LEVAIISOLE (Mo ¢ .
) immédiatement aprés traitement, M 1, M 2, M 4 et ¥ 6 ¢ 1y 2, 440t 6 mois apres. traitement) des
valeurs des densités microfilariennes (Dmf) d'Onchocerca volvulus 3 sommes, moyennes ‘
aritmétiques (Dmf 4) et géométrique (Dt G), taux de réduction ('I‘.R) des sommes et moyennes
géométriques (chiffres entre parenthéses & valeurs concernent les sujets également présents
4'J o et au bilan considéré). . 1
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| £ do s M2 & mMa& % s Jo 4 M3 & M4 % 4 ? ¢ : § Jo M2 G F 0 !
ROUPE X _ $1/160 % 1780 & 4/80. ¢ 1/i60 107 & 135 . 55 % P T 7 7 Y oo ¢ sia0  ° D %
i (N : A » " i o b 4 A ek i ke 4 4 = 4 A b
2 ;1/40 . 17160 17166 i/160 - 115 [ 156 . 102 ; . ato . . 333¢c . 3760 . . .
3 ©7/16C 4 1/3i60 4 1/1i60C & i/160 4206 4 326 s 260 & 4 v é 270 ; ; s 2520 4 38C0 s % H
4 21/80 % 1/160 ¢ A s i/40 s575 ¢ 530 ' A s ¢ T § B ¢ 300C 4 3760 % 4 4
5 $1/320 4 1/640 & A t“Absent 4122 & 140 % A s 41 © 306 % 4 s 2340 ¢+ 2900 % b “
6 $1/640 % A ¢ 1/i60 & 1/160 107 & A s 128 % 47 s A 4 4 t 3300 4% A s ' [
7 $1/160 ¢ 1/320 4 1/160 4 1/160 %187 % 268 ¥ 382 & “ & 3520 ¢ ¢ ¥ 3600 % 4080 % s H
8 $1/640 4 4/320 4 1/320 & 1/320  ¢ibB & z0 2 414 ¢ 4 T s F ¥ 4400 & 4660 4 ¢ ¢
9 41/160 ¢ 1/i60 4% A ¢Absent  41i5 4 2i0 B A 4 k3 ¢ 306 ¢ ¢ ¢ 39500 & 4300 % s H
> 10 «1/40 4 1/16G 4 41/8C % 1/80 %405 4 432 s 340 ¢ 4] ¢ 370 % N " 2940 ¢ 3600 % B ]
11 $1/080 & 1/160 % 1/3i60 4 1/330 ¢260 & 300 ¢ 52C & ol Y 254 4 B ¥ o500 ¢ 2180 ¢ P 4
12 41/40 4 1/80 s 1/80 % 1/80 $2456 ¢ 266 R 578 4 tak § 650 ¢ 4 ¢ 2840 s 3i00 % 4 ¢
B 13 $1/160 ¢ 1/890 8 A 4 1/320 4230 ¢ 320 D A 4 “l 4 104 % [ ® 2940 % 2560  * s 4
K 14 ©1/320 ¢ 1/320 s 1/320 ¢ 1/320 4352 & 328 s 536 & 50 ¢ 204 % s s 3300 4 40B8C % 4 ]
- 15 1/160 ¢ 1/160 & 1/160 s 1/180 4165 & 294 % 520 ¢ ¢ 4 GGC_ % s ¢ 5300 2§ 4540 % 4 H
16 $1/760 % 1/320 4 1/160 4shbsent . 4187 % 13 s 228 & 40 350 s s 4 2040 ¢ 3760 ¢ 4 s
[ ) . & KN ' ‘. ' . : in . :
o MeG.T. et 147 [125(183) 151 (143);160(156) 3194 3254(202) 3281(189) 3 34‘ 2 25(234);332(237)‘3268 40)3‘ 2958 35569(2937ﬁ4016(302@2 f
MOY. GEO ¢ ¢ : ; : : : : ; s R : ‘; ;
GROUTE 11 & % e % R ' ' s ¢ B ¢ 7 o % ¥ ¥
o 1 & 1/160% 1/3i60 s 1/80 ¢ 1/640 4417 % 275 « 440 & s , 294 -, 38O -, 9% [ 390 , 5180 . 3V 4
3 4 1/8C & 1/80 4 1/80 ¢ 1/320 192 4 223 s 150 & 18 v 336, % 416 % 320 % 2460 4 2800 % 2820 s &
3 ¢ 1/8C ¢ /360 4 1/80 4 1/16C ¢ 71 % 104 . 83 4 45 8 200 ¢ 300 ¢ 9760 § 3940 % 2900 ¢ B
4 ¢ 1/40 ¢ 1/160 % i/160 % A 23122 & 170 4 172 & il ¢ 80 % 8 A 4 1800 ¢ 3360 4 2500 4 $
5. % 1/330% 4/80 F A % 1/320 43290 § 264 ' A H H 4 650 - % ~% 510 Y 4220 4 4540 % A 4 $
6 & 1/320% A 4 A s A %200 4 A s A 4 4 3 A ¢ s A s 3000 s A 4 A % s
7 % 1/80 & 1/320 & 1/160 4 1/640 4230 4 340 « 340 ¢ ¥ 630 ¢ 4 200 @ 3400 & 4660 % . 4BOO % ¢
8 ¢ 1/320% 1/160 ¢ 1/160 4 1/40 2180 4 234 4 162 & R ' 4B5E s 2360 '+ 2700 4% 2730 % 4
9 4 1/80 & 1/8C $ 1/8C 4 1/320  4i87.% 340 ¢ 290 & ¥ 306 ¢ ¢ 555§ 4200 e« 3540 % 3500 4 ‘
10 &% 1/4C 4 /320 & A t A 2130 & 330 - 4 A H $ 350 % s A t 93820 ¢ 5500 % £ K H
11 & 1/16Cé 1/320 & 1/3i60 & 1/320 . 4107 & 170 s 150 4 ¥ 364 % 3 w52 4 2600 % 29C0 % 3040 % 5200 ~ ¢
i3 & 1/390% 1/160 & 1/160 14 1/8 215 4 275 4 494 4 ¢ 396 % % %50 & 3600 & 4260 4 3600 % 3080 4
13 3 1/8C & 1/330 4 1/3160 ¢ 1/640 4465 § 180 4 352 ¢ 4 294 4 K na4. % 2000 24 3300 4 2040 % 2740 4
MeGaTs ot® 123 °© 3y, °1 13y %o ' ¢ faag(i27) . ° .23 5 2 L S R S, I
§ Mo&ffeégft* 128 4 170(148) ?"21(;"3) 4 200(189) 279 %QNMJ?7) 2VZ“K169» LI 234 $303(212) $279(447) 3 2749 $3787(2729)32302(L604F - 3070 *
= ) H : : : : : ‘ : : 3 L $ o - § (2835) %
] ' i " .
ANNEXE VIIT ¢ Pilans sérologiques (I.F : taux dlanticorps immunofluor
centsy résultats des dosages des anticorps Ig A, Igh et X
avant traitement (Jo) 2, 4° et 6 mois aprés traitement
par ltassociation DIBTHVLCARBAMAZINE + LEVAMISOLE (chif
entre parenthéses : valeurs concernant les sujets égale
présents & Jo et au bilan considéré )




