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Un traitement de masse par l'ivermectine a été effectué de novembre 1987 & mars 1991 dans 1§’
vallée de la Vina du Nord, foycr d'onchocercose situé en zone de savane camerounaise, Up |
examen ophtalmologxque complet (mesure de I'acuité visuelle, examen des chambres antéricure ¢f.
postcncurc de T'oeil, prise de rétinographies en'cas de 1ésion du fond docil) a é1é réalisé, avantla.
premiére prise d'ivermectine, chez plus de 2000 hommes dgés de 15 a 35 ans. Au fur et & mesure
des nouveaux traitements, espacés de six mois ou d'unan, un nouvel examen a été effectué selon
Ta'méme méthodologie. Juqqua 1991, ces sujets avaient regu de un a cing traitements par
ivermectine. L'analyse des rétinographies réalisées de 1987 4 1991 chez ces SUJcls avec un recul,
pour certains d'entre eux, de plus de trois ans par rapport a la premiére prise mcdxcamcmausc.
permet d'apprécier 'évolution sous traitement des lésions onchocuquunnc: du fond d'oell

L’analyse porte sur 112 Iésions observées sur 100 yeux de 73 sujets.

Quatre types de lésions ont été observeés:

- des foyers choriorétiniens onchoccrquxcns

i,

- des altérations de I'épithélium pigmentaire;
- des dépdts rétiniens ponctués;
- des atrophies optiques.

L'analyse des rétinographics successives montre:

- une absence d'évolution des 1ésions dans 78,6% des cas;
- une amélioration dans 2,7 % des cas; .
- une augmentation des lésions dans 18,7% des cas.
L'augmentation des lésions consiste essenticllement dans les modifications morphologiques
suivantes:
- augmentation de Ia taille des mottes de pigment;
- apparition de nouvelles moties de pigment;
- et, plus rarement; augmentation de la surface d'un foyer choriordiinien.

Ces augmentations sont peu prononcées et peuvent etre interprétées dins la plupart des cas plus
comme une cicatrisation des 1ésions éludiées que comme une aggravation vraie qui, elle, n'a é¢
notée que dans un scul cas.

Malgre la continuation de la réinfestation naturelle dans ce foyer, on assisle, aprés plusicurs
années de traitement par ivermectine, a une stabilisation ou a une évolution minime des Iésions du
fond d'oeil chez les sujets observés. Une poursuite de cette étude pendant plusieurs années
permettra de confirmer def‘mt:vcmcm ces résultats trés encourageants.

* Ce programme de recherche a regu le soutien linancier du Programme spécial PNUD/Banque
Mondiale’OMS de recherches concemant les maladies tropicales
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