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SUMMARY 

B s tudy  of  t w o  malaria con t ro l  s t r a t e g i c s ,  chemotherapy of f e b r i l e  a t t a c k s  

and weekly chemoprophylaxis, i n  twelve v i l l a g e s  i n  Upper-voltat i n  a Savana 

a rea  and a rice-growing área,  from I980 to 1962, M u d o m e t r i c ,  immunologic, 

demographic assessment and a s tudy  of f e a s a b i l i t y  - Resul ts  of  the 3 r d  yea r  

of survey an final est imate-  

. . .  . , . .  . 

We compared two: s t r a t e g i c s .  OC maJ.aria,.goirtji-bl by chlQroquine* systemztic  

chembtherapy. of f e b r l l e :  a t tacks ' :  :(FI$) and d . a s s . ~ c a L  weekly c h e h o p r o p h y l d s  

(CP). This study w a s .  conducted- dur,ing-.3' years, from...I98O t o  l982, i n  twelve 
v i l l a g e s  - 16 O00 i n h a b i t a n t s  .L I n  Upper-Volta, dis$ri .buted i n t o  two areaSI  

a savanna a r e a  and an i r r i g a t e d  riceœgrowing area; The'comparison w a s  done by 

paludomctric, entomological I immunological, demographic es t imates  and by a 
study of the f c a s a b i l i t y  of t hese  two s t r a t e g i e s .  

I 

. .  

- The entomological s t u d i e s  (CLRITEVALE e t  

showed t h a t  malaria transmission is about 2,7 t imes l e s s  importa& i n  the 

r ide -g rodng  area than i n  the savanha 

It does not  seem worth using entomolohogicd !hformatiom t o  es t imate  

the e f f i c i e n c y  of  sdch c h l o r o q u i n i z a t b n  a c t i o n s  i n  the future .  

KERW e t  al.) 

6 The paludometric surveys showed t h a t  malaria v a r i e s  according t o  the  

season ; i t s  prevalence inc reases  during rainy season and decreases  during 
dry season. Its prevalence is always l e s s  important i n  the rice-growing 
area t  which cor robora tes  the entomological r e s u l t s ,  According t o  the  ld1H.0. 

c l a s s i c a l  terminology, i t  i s  a meso-or hyperendemic malaria according t o  
seasons and a reas ,  The weekly chemoprophylaxis conducted from I981 t o  1982 
invokved a s i g n i f i c a n t  f a l l  of prevalence i n  the two a reas  whereas F.A.C. 
had l i t t l e  e f f e c t  on it. 

. 

- The immunological study, conducted i n  1982, shows , tha t  chemoprophylaxis, 

when c o r r e c t l y  perfomed, involves  a very s i g n i f i c a n t  decreasezof f l u o r e s c e n t  ' 

malarial an t ibod ie s  r a t e s ,  whereas F M  produces l i t t l e  e f  fe-ct o n  t h i s  

immunologic response- 

- Demographic surveys (J. VAUGELADE) showed no d i f f e rence  of m o r t a l i t y  

{age group I - 2 yea r s  o ld )  between the two con t ro l  s t r a t e g i e s  : FAG and CP, 



- Finaly,  the  systematic  chemotherapy of  febrile a t t a c k s  proved i t s e l f  t o  

be the,  easaest s t r a t e g y  p r a c t i c a b l e  on field ( i u ' t h e  framework o f  PrSmary 
Health Care), It is w e l l  accepted by populations, its cos t  p r i ce  is reduce$ 

and we note that  absorp t ion  of chloroquine is 3 times l e s s  important than 
i n  chemoprophylaxis 

FEBRILE ATTACKS as a '  c o n t r o l  s t r a t e g y  of malaria in 'che investigated 

area ; this strategy can be eas i@ integrated i n  the framework of 
Primary Health Care* 

. -  _ .  .. . 

. .  % .  
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. .  
Nous avons comparé deux s t ra tégfes  de cockr8le des' paludismes pm 

e i  l a  chloroquine, . .  l a  chimiokhérapie' systématique des accès fébr i les  ( C A F )  

l e  chimiÒ.prophylaxie -hebdomadaire classique (CP) .."Cette étude -s'est.'-'effectuée 

dur'ant t r o i s  années, de 1980 B 1982, au-niveau-de 12 villages - 16 000 habi- 

tants de Haute-Voltá, &p'a&is' en deux zones, l a  savane arbustive e t  une zone 

de r iz icul t t t re  irri@Qed L a  comphäison s ' e s t  f a i t e  par des évaluations, .. . pa- 

ludométriques, en-iomolagiqued, immuriologîqucis, démographiques et' par  d e  

étude de la ' '&isabili t6 de C e s  'deux stratégies.  (Chloroguihisation effectuée 

dans l e  cadre 'des  soins de Sm-kS" pPimaiP,es) . 

I . . ., 

. ,  , . .  ~ 

' 

-. , 

. .  
~ - 1  A .  

. .  . .:... . . .  - -oMgld&queq (CmmAltE. e t  al ,  H&vy et  al) ont Ir¡Onh?é 

que l a  transmission du paludisme est em&bns 2,7 f o i s  phs fa ib le  en zone 
r iz ico le .par  r appor t  & l a  zone de Savane, Les informations-eì'iZbñiologiques ne 

paraissent pás devoir Qtre retenues ?i l 'avenir pour une évaluation de l 'ef-  

f icacit Q des opêr at ions de chloroquinisat ion. 

. 

. 

- Les enquetes paludométriques ont m i s  en évidence un paludisme 5 re- 

crudescence saisonnière avec augment at i o n '  de l a  prévalence paludique (Indices 

Plasmodiques) ou saison des pluies  e t  dimim!ibn cn saison sèche. L a  Prévalence 
paludique est toujours p l u s  faible en zone r iz icole ,  ce qui confère l e s  données 

de l'entoinologie. Suivant l a  termhologie classique de l- 'ONS il s'agit d'un 

paludisme méso 5 hyperendémique s e l o n , l e s  saisons e t  l e e  zoneso L a  CP (1981 - 
1982) a fai t  chuter t r è s  significativement l a  prévalence palustre d s s  l e s  

deux zones tandisque l a  C D  n1a  eu qu'une f a ib l e  impact sur ce t t e  prévalence. 

- Les  études démographiques (J. V A U O Z )  n'ont pas m i s  en évidence 
.. ~ ... - .. . . . . 

de différence de m o r t a l i t &  (tranches alâge 1 - 2 ans) entre les  deux stra- 
I.. t ég i e s  de l u t t e  CAF et 'Cy. I .  

Enfin l a  chimiothérapie systematique des accès fébr i les  (CAF) s ' es t  

averBe l a  s t ra tég ie  l z  plus facilement réal isable  sur l e  t e r r a in  (cadre des 
soins  de santé primaire). E l le  est bien acceptBe pa r .  l e s  populations, son 

cofit de revient est p l u s  fa ible  e t  l a  ,consommation de chloroquine e s t  envimon . . 

- . - .  - 3 fois inférieure B ce l l e  obtenue par l a  CP. , 

L'ensemble de ces travaux nous amène à proposer commedxatégie de 

contr8le des palüdi'smes sévissant dans l a  r igion étudiée, l a .  CHI&€IOTH%RAF'IE 

SYSTEXATIQUX DE TOUS CES ACCflS FBRILES ; c e t t e  stratégie s'itx-bègre facilement 
dans l e  cadre des soins de santé primaire. . . _ _ I  , . 



réparfis en deux zones f uno zone de savane arbustive e t  une zone de riBiculture 
irriguêe. 

Les deux types de chlomqpiniswtion on ét6 t 

La chbioprophylw3.e p a r  prise  hebdomadaire u n m e  de dhloroquine 
(lOmg/Kg poids oorporel) che5 les enfants de O Q 14 ans. (CLP.> 

La ohirnio-theapie ~ysk&a.tique de kus  l e s  accès felrriles, (CAF) p e l  
que soi% 3.*Sîge, par p i s e  unique du meme wthala;rique, suivant la meme posola&e. 

L a  présentation du Projet a fait l’objet d’un document teohnique a p i  

préeise les modalités de Z*urpérimentation (REX J.L.~ HERYY J~P., NEXEMY M& (I)& 

.. Une étudo sur Za t1FKCSA131LITlP1 rée l l s ,  SUT le terrain des deux types 

de s t r a t ég ie  de mntr8l.e des paludismes. 

. .. 

~ 

Left résultats des d a  pemíëres annee d’études année tenoin 1980, lère année de 



tres au dessus du nsveau d&la  mer. 
. f  ' , 

.- *li I . .  . L1,h&i%at e s t  de . t h e  .f;raditio&&l "Bobo". La po.&ation compwke' 

diverses ethnies, - p a m i  leSquelles, Bobo et Nossi  sont majoritaires:. 

2.9.- &a zone de rizriculbure b r i s é e  : V&LLEE DU KOU ,),?,,:y - - - - - - - - - - .  

L a  Vallée du kol3 e s t .  s?huée à 25 kilomètres au Nord4uesZ de'.Bobo=Dbulassoi 

,,.- 

, .  , .  . 
. ,  . 

- - - - . . - - L - - u -  

. Liaménagemen-b r i z i co ie  s ' es t  effectué de 1969 B 1975. SiK&illages f'ureni'crdes, 
aux d e n t o p s  du vi l lage t radi t ionnel  de BlJU. Le peuNement humain s'est faA+ 
par un programme ,d9i"i@ation Mossi, & . p a x t h  du plateau Hord de 'la Hat-e-Vol%a. 

' En.1980, 1050 hectares rogmupmt dC:s pascelles de O,5 8 . 3  hectares é%aien$ cul- 
' f ivés ,  e t ,  l a  popuXation reg roupa i t  o n r i r o n  950 fani l les ,  mit  près de 17000 hab. 

L a  disposit ion des habitations dea nouveaux villages e t  de type 

des concessions,. B maisons en banco redangula i res ,  séparées les m e s  .des autres 
pm des rues  perpendicul&res en t re  elles. L a  structure est donc ic i  awée. 

AcrtuelL6men.t l a  zone.rizicole sletend sur 10 Km2 de superfioie, 

avec 
' 

ya,..,. I ~ ,,. l i =  i-=,+L .. .. 1 
. .  

. .  

Le EDU, ou Bmoulé, est un affluent sur la r ive  droite de , L a  Volta Nobe, 
l ' u n  des t r o i s  f leuves l e s  plus importants de la Haute&olta, C'est B p a r t b  de l u i  

qu*est consti tué Le r i seau  hydrogT"Phique-m&urel de l a  zone r i z i co le  i 

mr ./e . 
i 
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2. I =2.- &f+gemen~ - - -  hydroagicole - - - . - . - - - r  

Deux d t u r e s  r iz ico les  Gont r éa l i s ées  chaque annee? l'une de Janvier 

5 f a i ,  1 'autre de Juin à Novembre en saison' des'.pWLes. D i r~$ga~ ioh-des  p a "  * 

est assuGe p a r  un canal principal, des c- . s e c a n m e s  e t  %&%#es, 'tous 
h65omQs et B c i e l  ouver%. La disb?ibu+ion à chaque pärcelle s e  fait  par des 

. 

rí.goles non hétonnéas. 
' .ir .,..*. a:,." ..-. ,% . ,..._, L_xrriB -.- ., . .%. . --- ,. . 

Ainsi, dans l a  Vallée du K6U,, 19ar&agement hydroagríkole a crée deS. 
con&t%ns d''hyrlromorphike p&iculi;Erres, ,Alors qu',en: Savane, en saison sèche, 

les points d'eau se  tapissent peu & peu, en ValLée du KOU7 lesmares, l e s  caulalur, 

lesr igoles ,  l e s  parcelles inondées .maj,ntfennex& t o u t e  l'année m e  présence 

hydrique. 

2.1.2.- Les villages de l'étude paludologique. - - - - - - - - - - - - - - - - - - -  
Sept villws, encadrés par  une coopérative agricole, se s i tuent  dans 

eekte mnc de 10 kmz de superficie ; il s'agit de BAI4A et de six autres villagos 

indent i f i6s  par un  nm&o d'ordre 1, 27 3, 4, 5, 6;  i ls  sont compris entre  l e s  
4p26' e t  4O221 de longitudc Ouest, l es  11022' de la t i tude  Nord. Les dllages 

B.JU, 29 3 e t  4 sont s i t ués  dans la zone r i z i co le  m&e, l e  village 1 dans la 
sono, m a i s  B sa l imite ,  les &bages 5 e t  6 à ltextérieur, juste  à la l imit6 

de l a  zone (Amesce I) 
: , - E s t  b a t i o n  de l a  popu.la*n dc chaque .village en 7982 : 

. .  

KOU,NO 1 2,550 , KOU N O  5 . ,990 , , . .  

KOU No 2 1160 ICOW No 6 , 1450 
KOU No 3 2270 ,BA,Ia ("'7) 1360 

TOT.& FJVJLfQIOoN : 10630. 
"P d 

KOU No 4 850 

- Les v i l l a g e s  1 à 6 sont pcuplés essontidemon.t; par 3'etSulie- Eos& ( M p a * k n )  

a l o r s  que Le~-RBobo'~ sont majori,taires dan6 l e  v i l k i g e  t rad i t ionnel  de BBIA. 

c Les  villagos Nol e t  BAPU posG4ent u n  dispensaire tonu par un infirmier,  Les 
populations de.toute l a  zone se rendent dans l'un des deux dispovlsaires pour 

les consultations e t  soins. I1 exis te  au niveau de chaque v i l lage  des e n c a d "  

.a$ricOlea., Cetke -zone est exrtrèmem.bien-structur6c- e% cunb616e du p o i n t  de 



Id sont re&&&es, formées de couche de banco ou de briques sèches de banco. 

Les villages peuvent $ t re  entourés de pe t i t e s  concessions p lus  ou moins éloi-  
@Ges les unes des autresl  ou de concossiom isoléesi rassemblées en grappes, 

les t1n6buleusesf1 ; ceci est l a  conséquence de 1'i"igra-b-ion Blossi. 

Les champs, parfois très Gloi&& du village, sont p5ncipalenent destinés à 

la cul tmb vivr!ib?e ; m i l ,  sorgho, mars, machides et, parfois, rkz dans l e s  

bas-fonds. C e r t a i n s  villages sont proches d k n e  rivière bordée de for&.t-galerie 
(Desso -. Toukoro - Soumousso). En. saison des pluies, l e s  mares se multiplient 

. .  . . .  . .  e t  des margcagks se formen+* 

Il fa*;- insiste$ -sur ltexistence,, p a k  . I  ces c inq . .  villages, de, l"rnpements .de 

Culturel', p e t i t s  groupements, famïL5a.q' de hut-tes. sommabes situéos en.bordure ' ' 

des plantations, et qui, durant l a  &son des p W a s ,  évitent a.uk a&cul%& 
fe  re tour  quotidien au yíUage. 

:. I 

- Sifuation g6ographiqUe et  estirnation de l a  population des ~53.lages 
' 

BaaRE NQ 8 - 4 O 7 '  Long. W 11°5* Lat ,  N - 1660 habitants 
t I  DESSO NQ 9 4"17' Long. W 1P21t IJ N - I190 

KOR0 ~ 9 1 0  - 4 ~ 2 '  Long. W I ? b  8, N - 1?7C 

WUKORO NO11 - 4 O 1 5 *  Long. kJ t1°25* N - goo - 'I 

SOUMOUSEX3 No12 - 40 3' Long. Id 1 I o  I* N - 850 

Il  

II  

7 bcun  des cinq villages de l a  zone de savane ne possède de--d.igpewee, 
. .  
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A chaqu0 vill.a.ge camwqond un fichier par tranche d%ge amuo1 (3-9 ans), f i ch ie r  

oomplé-té régulihement au moment de chaque passagec Avant 1'enguBe su,r le ter- 

raia,- un sondage est erSleck6 par t i r a g e  au sort sur chacune des tranches d'%gel,,_ 

ceoi pow 

fia.&ion de sondage uniforme ari cin@ème (an enfant sur cinq e s t  t i r 6  au s o r t  ( ld. 

i 

~ q u & e .  Il s'agit d k n  sondage s t r a 5 i f i é  & u n  d e s é ,  avec we- 

3*2+Encp@be - I - - . - - - - - -  SUP l e  te rndn-  

Tous l e s  enfants après passage d e q a t  . l e  SecrétarYiai, sont examinés 
par  lo medecin f l e s  enfanta qui entrent dans l 'échantil lomage ob.tanzl p a  l e  

t i r a g e  au sort, regoivent leur f iche  d'enqu&o sur l a p e l l e  e s t  noté immédiatemerrt; 

la présence ou l'absence d%ne ra$e palpable (score de O B 5). Che5 ces enfants, 
on r6alise une pi.c$re à l a  pulpe d i g i t a l e  permettant La mnf0ct;ion de f r o t t i s  

sanguins pour l té tude  au labora tobe  des indices paz?asitolo&ques, e t  un prélb- 
vement sanguin par microcapillaire hepariné pour 1'6tude - .  s&oimmmologique. 

En outre  un technicien démographe e s t  plus spécidement chargé de l*enre&s?rement 
des naissances e t  décès, 

L'indice s p i b i q u e  (I.S.) : c'est dans la population examinée, l e  p o w  

centage de .sujets présentant uno rate palpable 5, l'examen clinique. 

Nombre de rates hypertrophiées x I O 0  - I.S. = 
Nombre de sujets examinés 

L a  r a t e  .hypertrophi& moyenne (R.H.11,). : chaque splémomégalie est affectée d'un 

coefficient selon l'importance de l'hypertrophie; &%,hode:, de HACKEPT-1944 - 
, . .  : 

. .  8 .  
. ,  

. ,  
, i  

, I  NORBES I ORS 1964). ' . A  . 

'.' O : rate non palpable, m&e en inspiration forcée. 

1 : r a t e  palpable, en inspirat ion profonde 

2 : r a t e  palpable, en respirakion normale, sur l a  ligne mamehnn&e 
gauche, ne dépassant pas une ligne horizontale p a s s a t  à égale dis- 
tance entre  l e  rebord costal  e t  l'ombilic. 

3 : r a t e  descendant au dessous de ce t te  l igne,  sans dépasser l a  ligne 

*r izontde  passant par l'ombilic. L. 

4 : Pate dépassant ce t t e  dernière ligne, mais ne franchissant pas l'ho- 

riaonZale passant à distance egale entre  ombilic e t  symphyse pubienne. 

5 t r a t e  descendant en dessous de cet te  ligne. 

L a  R.H.H. est calculé en additionnant na t o t a l i t é  des coefficien-hs af- 

fectés aux spl6nomégalies ( I  B 5), et, en divisant c e t t e  somme par l e  nombre de 

spl6nomégaJies. 

Somme des coeff ic ients  d'hypertrophie 

Nambre de. r a t e s  hypmtrophiées 

R . H A  



Noabre de porkews-de pia" dms Xe sang x 100 

Nombre de su je t s  (étdements sanguins) examinés 

IsPm 5 .  

L a  densi té  p z a i t a i r e  .. a l e  pcrmek d'apprécier stls l e  f r o t t i s  sanguin l'imgor- 
tance de k a  parasitémie. On a uti'lis6, p o w  l V é v d u a t i o n  de l a  charge p a r a s i t a h  
des scores de 1 & 4, cdc+Bs sur des frottis mince (O,O25ml de sang environ - 
grossissement microampique x 100). On a aussi évahe indirectement l a  niveau 

de l a  parasit6mie en nombre dlhgmaties parasitges p a  microlitre de sangg ou en 
pourcen-tage de globules rouges parasi tés  selon l es  modal i tés  suivantc S: 

- - - - e œ - - - - -  

- 1 champ objectif TOO - acul&s - Zone de lecture  : hématies ContiguGS - " G r a t i o n  globulaire : moyenne chez l'enfant 4,OOO.OOO hématies/mm3 ' 

7 = 200 hématies en moyenne 

- Le seuil de détoction de la 'parasi témie . .  a été dans ce t te  ,6tude d',environ 100 

. paras i tes  par microlifre de's* '; l e s  indices plasmodiques données dans cet2l.e 
, .  

étude correspondent donc au-pourcentage dc su je t s  portant des parasi tes  une. 

. .  . .. . . .  . . ~ .  " 

densi té  supérieure ou égale 

s i p i f i c a t i o n  dos Scores 

SCBRES 

100 par microl i t re  de. sang, 

. .  
- - - - - - - - - - - -  

I - I B 9 hématozoaires après I 5  minutes -' 100 à '2000 hématies parasitées 
de lecture . -  (200 chanps environ) par micro1i;tre .de sang - >  - 

2 - I à 9 hématozoaires tous les 10 champs 2000 à 19000 I 1  tl 

3 - 1 $. 9 h&atozoaires par champs 11 I l  œ20000 à 40000 

4 A Plus de 2 hématozoaires par  champs plus de 40000 '' I l  

Cette bvahatdon de l a  d e m i t é  p@asitd..re, diff&onte de celle pr@coniséo pas 

l'-OMS, r e s t e  valable pour l a  comparaison des r é su l t a t s  entre eux, 
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4.i.- En No-mbre 1979, .-m recensement, famille par famille de tous l e s  enfantb 

. I de O à 9 WB a été r éa l i s é  dm cham? des 1.2 villagss (14). . ,  , - 
* . .  

' . , .  4*2.--L*ann6e 'i980,. année fémoin sans cu-safion, a permis d'étudjRIi, au 
c a w s  de ~ u a t T e  .eDqu@bos, luze par tr imestro,  l e s  indices . .  paludométriques dans 
les d i f f 6 r m t s  UiLlag&. ._..,. -. , ... 

L'hiude de l a  .prév'a$ence .du paludisme. ( k a c e  plasmot%-que, tranohe 

d)'*â 2 - 9 ans) a mohtrb une d i f f aence  d'endémicité dans 1e.s deux zones géo- . '  

' paphiques. Salon l a  terminalngjk ,tradit ionnel.le, en zone de .  savane arbustive, l e  

pahZtirjm0 est de type hy-gerendémiqzte ; par co'ntre globalement, on note un pdu-  

d i m e  de .type m6saendérnique en zone r i i i c o l e  (7 .6 ) .  La Prévalence paludique é t a i t  

significativemen+ plus fa ib le  en zone r i z i c o l e  (2,3). 

. ,I _,.-I- .- 

i 

Tea*. -r4e3+---OCtobre 1980 , r6p"t i t ion des &lagos au. seQ. des- deux zones. (v i l lagas  
' q u i  seroii t  '.sous chimioprophylasrie hebdomadaire, sous chimiothérapie dds  accès.  

feWileBi vi1,lages. tbnioins, en 1981 et 1982 annees de chloroquinisation) 

' 
. " . . . _ _ . I I -  . .  - .  I ,  . .  

. '  Pour des ra j sons  d*homo&néit.é géopaphique e t  sociale, l i  évaluation 

comparée des deux types. de chloroqujnisation ne peut se f&ire qu18 l ' in té r iew ' .  

d'une même zone (r iz icul ture  ou savane). 

3 .. 

. .  . .  

. 

11 avai l -dé jà  . .  é t é  L cI6ci.de au cours de lY6laboration du projet i n i t i d .  

(IL$), que les Villages de 'ËAl& et SWOlJSSp i epi. i ,  ne bénéficiaient pas dFencadrement 
a&fcole, seraient les  -lages témoins, et que les +illages 1 e t  3, l e s  plus 

peuplés de l a  zone r iz icole ,  seraient d'office r a n g s .  dans une classe/chlo.roqui- 
nisat ion différenZ,e ; l a  rép&i.tion des =%,res villages, au sein de chaque zone, 

s'est fa i te  par t i r age  au sort  en Octobre 1980. 

. de 

Résultats da l a  réparkit ion .. . des Vi-es 

VALLEZ DU. KOU ' : sous chimioprophylaJcie-hebdomadaire G,P. : .?- 4 - 6 
(Ri&culture) sous chimiothérapie des accès fébr i les  CAF .: 2 - 3 - 5 

... témoin ' , II : BAMA (7) 
, , = - , .  . - . .  . . -  . 

ZONX NATOURKOU : SOUS chimioprophylasie CP : DESSO (9)  - KORO (IO) 
' 

sous chimiothérapie CAF 3 BARI# (8) rc TOuKxlRO (11) 

,c-fi%,--- .. ---  . . T é n l O i r l  ,, T : "QUS.~Y.~12) 
. .  . -  

4.4.c~. Année 1981 "- C'est l a  prémière année de chloroquin&ation i 1'8valua.t;ion. par- ._ '__. 

ludométrique -au nivoau des d i f f a e n t  s villages, témoins, sous ..chimioprophylaJcie e%- --..i 

SOUB chimiothérapie, a é t é  réa l i sée  au cours do 4 passages, 1 - p a  t r imestre  ( j a -  

,vier - avril - ju,il.let - octobre) L'6tud.e de l a  prévalence paludique ( L P ,  tranohe 

d'&e 2+ ans) a confirmé en j981 lac l i f fé rence  d'endémicité, obswvée en 1980. La  

prévalence est significa%.ivement plus fa ib le  en zone r iz icole .  Globalemnt, p a  

rapport 'à l'année témoin," on note une baisse,. des indices gardasitzires liGe à l a  

ohloroquinisation entrepise en 198 1 

l a  plus f a i b l e  dans l e s  a h g e s  s o u s  c U o p h r @ t y l d e  hebdomadake, quelque s o i t  

la zone écologique (4). 

. , .  , 

La prévalence pahdique e s t  significativemen?; 

. : 
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XVALUN'IONS : clinico L. parasitolog%qucs 
immun0 logique 
démographique (mor'balité) 
entomo logique 
fai s abil it 6 .  4. 

. , j  

ZGNE RIZICOLE ZONE DE S A V m  

!ransmi s sion ano phQlienne - T A L  - 

?révalence paludique ~ J P S  
(indices plasmoaques). 

i 

I 1981 - 1982 : 2 années de chloroquinisation * 
S A V m  

t 
Anticorps ant ipa lus t res  

I 

IF1 taux Bloyens 
u f - jomér2r i rpes  i r 205 

' [ . . I .  y .  
&piv,dente . 

Mort dit Q 
I ' ~ q u i v d e n t e  

Faisabílit Q- 'ftfff + ' If-+ 

. . .  

* r é su l t a t s  : moyennes des 8 passages des deux années.de chloroquinisation, 

Annexe.11 : RESULTAT'S GLOBAUX 1980 -1981 - 1982. 



Au oows de l a  dernière année d'éeudei d a d è m e  année de chloroquinisation, 
nous avons offec?mé quatre enqustes pdudomBtriques, une p a  tr imestret  on 

danvier, AWil, Ju~Lll& e+ bctobre, selon l e s  modalités décr i tes  dans l e  : 
. ,  .. . 

. . .  chapit& précédent 'I , , , . ..! ..\,-.:' 
" i , . - .  :" 

NOUS awns réalis6 une " rve i l l ance  -logique. t ransversde,  ~u3:  les 

mgmes bchan-tillons de l a  population dfenfmts ,  , .  " .des . .diff&ents Villages, par la 
recherche des anticorps ant ipalustres '  .fr6action d'immunofluoregcence indi~ 
roc te  : G. BOWZEJ, O. ERANDI~~URT - b.. - i ~ m ~  . .  - P ~ ~ s )  

L* étudo démographique évaluan? l a  mortalité 'd i f fé reh t ie l le  selon l e s  deux 

s t ra t&ies  a é$Q poursu5vi.e en 1982 (YI J, VAUGELADE - ORN!OM - OUAGnrxluGdU L. 

Haut e-Vo 1 ta) 

Enfin, nou6 avons contihuh l'étude .de la .%'~säbi l i tG" 'dok deux types.:de &rai 

t&gies, chimiopropliylde e t  chtrhioth6raFie des accès f'&riles, coilsidé'rtylt ' . 

qu'cri? st ratégie  de l u t t e  contre l e  'pkudhme ne. peut ."tre @?oposée que dans 
l a  mebure oÙ e l l e  est rQdisable, & i& $err&,, B l 'éohelle du pays, 

. 
. , .. _._ ._ . . 

. , .  

, .  

..., . ,,, , . , . 

.,, :.,m.' * 

Nous avons étudié, en 1982,.1a sens ib i l i tQ des souches l o c d e s  de Plasmodium 

falciparum & l a  chloroquine, par des t e s t s  i n  vivo, Cette enquete a é t é  réa- 

lis& dane un v i l lage  de savane,. proche de B o b o - D i ~ ~ l a s ~ ~ ,  m a i s  ne faisant 
. .  

pas..p&ie des villages du projet, . . .  . . .  
F . .  . .  

L'étude s'tatistique appliquBe aux résu l ta t s '  . .. fournis .. dans ce document es t  

donnée en a n n e x e z  p.69 k. 7?.- . . 

L'ensemble des résultats ed résumés au niveau: de :l"nexe 11 P.'Tl.' ri 

, .  

5.1 .- D(p"EES CLIMDIPOLOGIQUES 

En annexes III e t  I V  sont indiqués l e s  r6sclltats des var ia t ion climatologiqucs 

mensuelles 2 Bobo-Dioulasso brant les t r o i s  années d'étude, 7989, 1981, 1982. 

L a  pluviombtrio t o t a l e  annuelle a é t é  en 1982 de 947,3mm d'eau, légèrement 
infér ieure  b ce l l e  de 1981, m a i s  supérieure 2 c e l l e  obtenue en 1980. On a 

observé en '1982, l e s  p ics  m a x i m a  de pluviom6trie en Juin-Juilleb-Aob.t., l e s  

températures l e s  plus élevées en F&vriw4Iars=-Avrflvril, une b i d i t 6  re la t ive  

mekna B 90 $ de Juin 2 Otobre. Les observations sont B peu près comparables - 

. 

. 

' .  durant los t r o i s  années,. 

I .  



I .  

-33- 
. . ,  

. .  ' 5A2- P O ~ ~ N . D E  L ' E C ~ T S L U J N N A ~  EZ . TAUX . .  DE ??lES"PATIUN 
t" , . 
. .  

. 5+1.,- Les trancheis d ' s e  . .  

0 - 1 an : Te -&anche : enfants d.as  leur' première année de v ie .  . ' .  

i. , (o.à 11 mois)* 
2 4 ans : 2°130t. 40t tranches : (52 B 47 mois) 

5 * 9 ans 0 5*, 6"* gal tranches (2, paxt i r  de 48 mois jusqu'à 

8 ans et 11 mois). 

LeB rQstil.eats globaux pour ce qui concerne l a  popula%ion de I'échan'biS.. 

lonnage so& q - é s  pour les %ranches O - 9 et  2 - 9 'ans, 1 

... 

zone da sasraneg 61.5 $ deS.enfants proviennent de l a  zone r iz ico le  @'i 
regroupe deux v i l l a g e s  de plus que l a  zone savale ; cecf es t  tout à fait 

comparable à l a  popukb.ion g&&d.et puisque 64,8 $ de l a  popula.t;ion des 

12 villages provi& de l a  zone rizicole. 
' - &e t a u x  .de présent-atiok a é té  pour l'ensemble de l*échantiPlonnage, .en 1982 

dane la zone de s a m e  52,%)1 mais , l a  différence n'est ,pas s ignif icat ive 

(TED X2). C'est dans l a  tranche O -1 an gue l 'on  observe l e  meilleur 

taux de présentation (72&)* e t  dansla tranche 5 0 9 &IS l e  -plus ficible . 

.La présenta45oa e& faible en Juillet e t  Octobre, en' s.aison d e s  pluies 

respactivement ,'de 51,6 pour l a  .~~~e.riz~o-~e~.tp-46r3-~ pour  l a  région . 
, de savane ; I el1.e est vasiable suivant les village,s ; c'es%. 2 B@A, dans 
les villages no 4 e t  6$ B KURO, TOUKORO que l'on note l e s  taux l e s  .plus 

élevés. L a  préser ta t ion a é té  f a i b l e ' à  SOIJMOUSSO durant toute  lv'&tude. 

Au t o ta l ,  8391 enfants de O à 9 ans on* é-té examin& dmkt l e s  t r o i s  

années d'étude. Le taux de. présentation a QtQ en moyenne de 57* 1 $(58,6$ ' 

zone r i z i co le  .-. 54% 5 ~ n e  de savane) Le meilleur taux avait  é t6  obtenu 
lors de l a  l h e  année ,(64,5$) ; il avait sensiblement diminue en 1381 

(53,8 5) e t  ..a 1'égGrenent mgmenté en 1982 (55 ,5) ,  

. L  dc x13 '7 ) il était plus élevé dans l a  .zone'rizicole (55*5$) que 

f- , 

, 

(50,8$) .' 

.. I - .. 11 c 
- 
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5;s ?e 2 e- JW& 1982 

La moyehne des indice% % o w  passages W X ! ~ O ~ , ,  potzr 1.a -he 24- 
. _. 

. est de I . .  
. .  

1213 POW? 1,rIS , 

26,2 $ pour U Il? (seuil de détedion de l a  paraaitémie, 100 h&ties 
. .  - .. , ' parasitées 1 ramS smgJ, . .  

5?9'$ pour ltZG (Egr. 2). 

- I1 existe vne.v&.ation saisonnière des L P r f  qui sont- €&bies en J a -  ' 

. .  
Vier e t  . A v r i l ,  sajson sèche (respectivement- ... - /--. 21,7 ., _, . $ e t  74,9 $) e% plus  

' QleyBs en J u i l l e t  (41 5) ' e t  Octobre (29,j $)r saison des pluies (Fi&). .: 

.. .Au cours de ce t t e  2Bme année de chloroquinisation9 1'indice.plasmodiqus 

varie selon i e s  v i l l ages  indépe"ien% de. la. période O'hdiBep m o n t r d  
absi  quqà -c8-t6 des variations saisonnières classiquesl il existe des, 
variations entre  l e s  villages eux+n%me (fig. 5,6)+ La  compwajson-des 

villages entre euxr g lobdewnto  et ,  passage pax passage, mpntre que 

1'IP e& significativement plus bas dans l e s  'villages sous CP (chimb- 

prophy1d.e 7 villages no It 4r 6) que dans ceux sous CAF (chimiothé- 
rapfe des accès f éb r i l e s  no 20 30 5) e t  que ddns lo vi l lage  témoin 

BAKA NO7 (fig. 9, ,9 bis ,  11, 

l ' h d , i c e  splénique'. L'indice plasmddique e&- plus faible '  'daks"1es yiL* 

. : .i . 1,ages sous CAF que dans 'ld't&no& de BB&A'.'(Test de 'wakh - a n n s e  TV), 

. 

6 .  

. . .  . . .  

. .  On %ire . _ :  l e s  . mbes con~ lus~ons  pour 
' .  . .  , .  .~ . . ,  > . \ .  _ . _  . . .  _ .  . .  

. .  

. .  . .  

. . o  
.. : 

. I  

. . . .  . 
. . - . . . . j .  . 

. .  
' , I . _ I  . 

__I---. 

. .  
11111- --..--- ' 

1 . :' 
: -  f ,1982 . 

: 1.P. Villages C.P. < 1.P. v5iIages C P .  <Id?. .%,émin ? 
- -  ' - .  

. .  . 

fl existe une baisse signif icat ive de l*I.P. dansles vi l lages  sous GCPe 

e t  SOUS C&F, durant l e s  deux années de chloroquinfsation. L a  baisse est  

t rks  significativement plus importante dans .. -- l o s  villages SOUS CIPer 

LPLP. a baisaé aussi dans le village témoin en 1982, mais ce t te  b d s s e  

est significativement m o b s  importante cpe ceUe obtenue dans les ~5.1- 
lages chloroquhisés  (fige 9 ,  9 bis, 11, A3)m 

.. . . 
. - . _. . . 



%3..1.&- Ekmlubion de l a  densité pasasf-taire a cows de l'êtude (D.P.) 

- Lr&ude s ta t i s t ique  a ét6 fsite en comparant l es  densités paras%t&es 
mayennes, DFX, tous passages confondus (&&x- IV). 

D u r d i  In première .aqnée d'études avq t .  chloroquMsation,.  -,n.- - .  -' . .  l ea  DFX ne 

d i f fé ra ien t  significatibem'int suivant les vill ,?geg. (CP, 'CAF, témoin).'.. . ". 

Lars de' la  premikre annee de chloroquhisztion les VilLages sous CiP+, 
e t  eous CAF avxient une DPM infér ieur  à celle .i!a village t'épin ; la' 
baisse éfai% signifi.cativement plus  irnportELn.t;e dans l e s  villages SOUS CP 
que dans ceux sous CU. Par contre I en 1982, 'on n'a' pas mis en évidence 

de différence en%re les  trois groupes (fig. 4, table% IV). 

. ' .  

d" 

.. . 

. . .  
-. 

Les enquetes pdudométriques menées d u m "  t r o i s  années montrent un 
pjludisme relativement st able en zone rizioole,  avec une recrudescence 

S a b à O m I i h ?  ; les indices sont l e s  plus hauts en saison"de6 pluies,  l e s  
plus fa ib les  en saison siohe ; 'fa p r é d e n c e  palustre parasi ta i re ,  

avec un seu i l  de détec%ion microscopique de la parasitémie 2 100 héma- ' 

ties parasitees par .mic?x$.ìtre," à t ou jou r s  étg inférieure &,.% <$ (2-gans). 

Selon la %er&nologie classique, $1 s'agit- d'un paludisme méso-endbmique 

(76). La ch imio~ropG1d.e  -hebdomadaire (C.P.) a fait cbu;t;er,.$~r,ès net- 

. .  

. .  

tement l a  prévdcnce palustre. La chimiothérapie des ac&s fébriles 
(CAF) n'a eu p". fa ible  &pacta On note une chute des 1.G. dans l e s  

villages sous Ca?. ; ceci n'est pas observé dans les  zones sous CAF. 

p ,alus t r e 
I. P. ! 

- 1  
1 Z O N E  R I Z I C O L E  i" ! 

b .l. a a 
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i Tou% cdmme pour la zone r iz ico le ,  on observe une vmfation saisonnigre 

des indices i l e s  I+P.. e t  L.S. lesplus fa ib les  sont trouvés eri Janwier 

(43& '$) et Ami$ (38,6, $), les plus élev& en saison des pluies, JuLU& 
(5312 $),* .Octobre (50,2 8) (fige 2* 3). 

Au cours' de. l'année 1982;. l a  campmaison des .différents 'Villa&p ., (CPi 

I .  : '  CAF, t&oin),  globale&nt,+ et ,  passage.pa2 passage$: montre que. lL ,IoPr e s t  

. . 

. 

. - .~ _ .  

..I_. - . . . . . . . .  - 

. ' s i g n i f 5 c a t ~ v " t  plus bas dads les  irillages SOUE; CP que-dans. les  ' ' 

lages wuS. C U I  e t  lé villtige t6moin. On ne met pas en.&ldence de dif- 

férence en t rwles  ví l lages .sous CAF (~0uKoHo e t  BARRE) , c'est l e  vil- 

lage de BARRE qui présente, comme les.armées prdc6dentos, 1'IP l e  plus 

élevé+ 

* .  
b ' .  

Far conkre on obsemro que l e s  v i l lages  sous CP (KOR0 e t  DESSO) d i f f k e n t  

entre eux significativement, KOR0 présen%&. des InPo toy)"s ze t ienent  

infér ieurs  B ceux de DESSS(fig, 10, 18 bis, 12, 14). Ceci es t  du au fa i t  
que l a  chloroquinisation a é t é  m d -  r é d i G e  dans. l e  vi l lage de EESS. 

. 5&1+2.- Evolution de 1'12'. durant l e s  troPs années d'éttude 

.M'comp&ant, passage par  passage, l e s  LP.. des vil lages sous CP, on 

observe qu ' i l  sont .significativement i t r è s  inférieurs ceux obtenus en 

1980i, stirtout si on consiaère simplemnt le village de KZRQ, où l a  CP a 

..éfé correctement réal isée (test ,des  signes r e l a t i f s  aux Qchantillons ap- 

par$&s) O. Par contre, p a r  l e  mgme. %est, on ne met pas en Qvidence de dif- 

f&enoe en t r e  VilTages BOUS CU? et Yi1lage.s témoin (figo 16, li3 bis, l a a  

I .  - 

/ .  

1 4 ) ~  . ' _ -  ~ --l*,-. i 

5-.4.103*,- Evohtion de-I*I.P+ 21tl cours des . t ro i s '  annees d'étudo 

En 1980, aW& chloroquinisafion, on ne mattait  pas en évideme de &if- 
férence si@f&ative entre l e s  IG.des 'göupes de-vill,ages- R&G CP, ClP. 
e t  témoin ( ' t e s t  des signes e t  t e s t  de Walsh). Dam'le p o u p e  CF,' l a  

tes t  de Walsh, montre une différence s ignif icat ive entra 1980 e'$ 15s 
deux années de chloroquinisation. D a n s  l e  cas du groupe CL", 191G ea4! 

sign%fic&ivmen-t plus faible en 198.1 qu'cn 1980(figa 2$ 3 a  6$ 8 ) a  

V O . / . r # Q  
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Oa pe mettait  pas en év3,dahce en'1980 ef 1981 de différence entrb les 
D.P.M. des =f&m%s uillagda, Lors do Za 2Qme année de ahloroqujnisation 
en 1982, la  DPN des vi l lzges  sous CP a 6% significat5ve"nt inf&ewS 
a ce l l e  du village témoin, mais ne diffc5-sai.t pas de ce l l e  des d l l b g e s  

sou@ CAF (fig. 4) tableau Z@ 

5.bI.w &&mtion c2Mco-parasitologi;ique en zone -&e savane : conclusion 

L'étude de l*évolution des indices paludom6tsiques au cours des f ro l s  
années d'étude met en evidence un paludisme b recrudescence s a h o d è r e ,  

avec augmenta%ion G0s indioes en sdson des p l u h s  e4i chute en salson 
I sèohel L a  chbiopmphylaxie hebdomadairel Ck, a fait baisser signifi- 

cativanent l'Id'. et l * I . G c ,  l a  chimiothérapie des accBs fébriles CAF, 
n'a pa6 eu d'impad s igni f ica t i f  s u r  l es  diff&ents indices. 

- - - - f - l - 7 1 . - 1 , 7  i 4 J Frévdence 
i I.C. 

CaBeF. 1- IaP. 

... 
paludi*e i 

, CI- 

Z O N E  D E  S A V A N E  i 

La moyenne des indices au cours de 4 passages de l'année 1982, pour les.. . 
deux px)nesJ est de 18,4 $ pour lrIoS., 34 $ p o w  l'I.P.l 41 $ p o w  1 ' 1 . G ~  

(W 2 - 9  ans). 

Ces moyennes différent ai.l'on considi?re les deux sones ; elles sont. b ? è S  

significativiment plus élevés pour l a  zune. de savane que paur la zone ri- 
,;;.-:..:,&&le ~ (fig. 2). .On retrouve o o t t e  Uff6rence entre l e s  deux faciès au 

. ., cows de chacun des 4 passagest Janvier, Avril, Jui l le t . ,  Octobre, Les in- 
dices. sont toujours plus 61evés en zone dd ejavane aussi bien dane l e  vil- 

L 
I .. 

. .  . ~ - . lago témoin quo a s  les villagos chlorocfuinisésr . .  

Dahs 'lea 'deux faciès,  l b  ob la .bhimiÖp.rophylaxie hebdomadaire a été correc- 
temen% réalisde, on a obtenu une chute impor.t;ante de l a  prévalence parasi- 
t a i r e  mais la .b&sse des indices a été moins imporbnte en zone de savanet 

La stllatégie de chimiothérapie systématique des ao&s palustres n'a eu 
aucun impact sur l a  prdvalence en zone de savane ;*on observe par contre 
une 1B&e baisse des indices en zone r i z i co le  ave0 la  CAF. 

,A 



La Woroquinisa%ion, &out l a  chimioprophylde hebdomadaire, EL ét6 en &&?d- 
moitrs bien réalis& pw les populations dans l a  zone de savane.. Sa 19faisabili.t;é1t 

a é%é m e î U "  en zone r i z i co le  (fig. 7). 

#ir 

férence d'ondWci2;é en 1982; come en 1980 e t  1381, entre  

l e s  deux Qoosy&.i;Bmes différents ,  l a  zone rirr;licole e t  l a  
50ne de savane 

failS.9 en zone ridicole.  

la prevalence palustre es% tou jours  plus ? .  . .  

. . .  . -  . . . . .  : . . . . . .  I L " ; .', . . . .  ."; . 
. . : .  . .  ' ,  1 . , ..> 

i . .  
,I 

8 I i :I , 

5 5 2 e  Densité parasi ta i re  moyenne Dl31 (tableau JV, fig.- 4) 

Score 4 (100 à 2 O00 hématies pamsi tées  pm microli tres sang) 5 4 8  $ 

Score 3 (20 000 à ~3.0 OOQ 
Score 4 (plus de 43 OCO 

. 

Score 2 (2 000 à 19 ODO . Il 11 )J I  "j 
1 9,l  $ 
1 5 9 1  $ 

I t  1) 

11 II 

?4,2 5 des enfants ont une pa r s i t émie '  supérieure A 2i? 090, l1,3 '$ pour l a  
zone r f 5 i C O 1 6 ,  16~2 $ pour '  l a  zone ae savane. Il es+ difficile de comparer 
les DPM entre ellos suj;Van.t les. zones., ,CS .'la chloroquhisation ne s * e d  

pas f a i t e "  de mani&e homogène tídans. Tes.différents .  villagas. 

En 1963, année témoin* on n'a pas observé de différence s ignif icat ive en-tre 

les DPM des deux zonesI Les powcerdages d'enfants apgmtenant au &if faen*?  

g~oupes de parasitémie (Score l , . à  4) n'ont pas varié sigdficativement 

durant i & . h i s  années d!&ude. . 

P o w  LBS vi,¡lnges BOUS C A F  e i  témcinq l a  DF?E peut '&ie 'consid&& 3aiipplro 

stabi& ah cour?.@ des t r o i s  ,années d'éfm.de. Par .contre, dani3 l e  cas des vil- 

lagee SOUS Cl?, on a, assis$é B w i e '  chuté d&ihcgJ$Ge de _la; DPM lors de . . .  

l a  1&$e ahnée de CbloroquinFsatior~. Si bh 4982 on a not6 &e aiigmerrtation 

des Il€%, variable selon l e s  dl lágeSd  &Iledci  Sofit r&&Qes %dutefois 
infeiewes à ce l le  de 1980. 

. C .  

. .  
. . _. 

. . . . .  

. .  

~ . . .  ~. ~~ ~ ~ ~. .~ 
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I . -  ~ - . ~  - ~- ~ ~ . ~ . ~ _ ~ _  
. .  - Au t o t a l  durant l e s  tiois'années d'études, 8 391 $?Pot.lis sangub3 ont 

. é té  examines, Les I.,LE* e t  les prémiences I relatives d .  ~ .*,- ont é t é  équiva- 

len tes  d&mt tou te  l*enqu?!te. 
, . ,  , '  , .  

. .  

. .. , .. ... I .. r .  
f5.*BQsul.tats pa r  tranche ' 

-. 
b h .  . .. .i. . ~ .. ~ ~ : >  ._,d 

* - .  .- Si kt.on:.&udie; .tous. viL1&s eonfondus, , ,  l a  . ~ ~ v a l e n e e . - p ~ ~ ~ ~ q u e . . , d a n e -  ... - - .--I--- 
. . .  

chacune des deux zones, on constate que, . le groupe U 7 .1  an présente en 

1982 l a  prdvalence i a  plus faibler M a i s  en fait,  il n'y a pas de dif- 

férences . , . . .  .s ignificatives.entre , : .  l e s  t r o i s  groupes d'&ge, 9-Ir 2-4, 5-43 
(fi& -1.5q ,<1,6- 17s 1 8 9 . 19 t 20) (tableau III . , . .  I . B 5). Les réml ta t s  sont 
comparables B ceux obtenus en 1981. 

. I  . _ I  

, 

T+.&- . ~ ~ T 3 , # ì ? Z O X ~ ~ ~ L o ~ ~  DES DEUX' TYPES:DE.:SEUL!EGIES - 1902 _ .  

Une é-kude immunologicìue a été m e b e  SUT l*ensemble.de J.v+ch&illomage 
de la popuiation de 0 4  ans ,dans les .d~i f fé ren ts  villages 'des deux' Z O n e 6 ~ .  

au' cours des quatre passages de l'appée, 1982 -(Janvier, A v r i l ,  Juil l ,et ,  

Octobre)r Les pr6lkements de sang :étaí.ent .effë&tués B l'aide de tubes. 

microcapillaires héparinésr L a  recherche d'anticorps anbipalustres a 6 s  
effectué par la tochnique d91inmunofluoresceace indirecte  SW "bi&ne 

Plasmodium falcipaum. I1 a é t é  calcul6 pour chaque groupe d'enfants le 
taux moyen d'anticorps, T.G&a 

- Tableaux Vt fig. 21 

- Les taux d'IF1 a= a i f fé ren ts  passages, dans l e s  2 biotopes bien dif- 

férenciés du proje%'(zones r i z i co le  e t  zone' dë savme) .. . sont donnés en 

tenant 'compte du ty-pe de chloroquixliBation 

(Cap,) . _ .  e t  chimiothérapie .des accès fébriles (CAF), 

' 

- .- . . . - .,.- .-. - ... .. . .d.. .I. L ..--..-.".m.- I 

. 

chimioprophylaxie hebdomadaire 
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' 5..&1,7.- Résultats .Village pa2 VU.age. . .  

En zone z4zioo;le., 12 réponse imune a &@'en g&&d..ana;rchique, et ,  
ceci re&3Ae l*hEférogénéSté de la t r d s s i o n  dans l es  diff6rent.s 
'lages, On note une chute sensible des taux d'anticorps antipa;lustres en - * * 

- - - - - - . . L W  

, 

periode de %rammission maximale, d u r d  l a  saison des pluies dans Zes 

villages BOUS ohimbprophylaxie hebdomaddre. L'asceneion du taux des 
anticorps i ~ u  @me paseage s'accompagne drune chute des indices plasmodiques. ' 

En mne,de savan3 l a  dynamique de l a  réponsa irmiune est identique dans 
les villages, et, comme en zone rizicole+ on observe une chute du taux 

~ d'anticorps en période de transmission maximale, chute cependant moins 

- - - * - - c . -  

importante en %one sous CAE' qu'en zon0 sous GP. 

5&j&.- Effet d'une chlaroquinisation bien conduite sup l e  T.G.I. des anticorps 
antipalustres t 

Pour ékudier et comparer l e  retentissement d'une chloroquinba-tion bien 

oonduite, il faut étudier leB villages oh elle a &té bien &aliaée : il 
s*agit pour la chimioprophylaxie hebdomWe, CP, du v i l l x e  no4 en 
zone rizicole eii de KOR0 en zone de savane ; i ls  ont é'cé comparé au Yil- 
lage ndgde la zone rizicole e t  5 TOUKClRO en zone de saPanes vil lages sous 

chimiothérapie des accès fébriles CAF. 

L'étude compmative dans ces quatre v3uu&es mo&@' t 

- ape l e s  t a m  moyens d'anticorps sont plus f o r t s  en savane qu'en r i z i b  
(chI..oroquini,sation mieu conduite en zone rizicole) 

- quo l a  CP fa i t  effondrer les tausr &*anticorps pendarrft l a  période de'trans- 
mission " l e ,  

c J.. 



Cet effondrement &n6rC&l. des taux d * & b r p s  fluosescents sous CP retelrt2t 
probabhrnent ausd SUT Zes anliicorps protecteurs, 

Les sujets so& dmc hn"oed6primés en pleine p a i o d e  de tram&saion. 
Cet effet, peut @tre néf&e. 

On ooul~+* que pendant l a  période de hrpazlsMa * &o% 38 et (1è passag9 Pes 

indices pbfàmdiques en s a m e  e& en &ière Bont plus bas pour les ViL. 
lages mus CP que pour ceux 8 0 ~ 6  QF 

i 

5 e& 1 r3anCLUSIm 

CZotte étude j.m"lo&que menge en 1982 montre qu'we chidoprophyla.de 

hebdomabire bien conduite fa i t  bz5BseF l.es taurc df anticorps fluorescant 

de man&c iirès sensibles ; on n'observe pas ce ph&nomène avec l a  stratQ&c 
.de ch$m&othérapie aes aoc& f é w e s ,  On peut donc 8e demander si ;la & T .  

mioprophyl,de gui fa i t  i .  bien baisser les indices plasmc&pes e i  le8 4- 
d'anticorps f1uoresl;en-t.' ne faik ' pas b+sscr aussi les  .anticorps protedeurs,  
iramunodéprimant *gz l es  su je t s  en pl&u'p&iode de transmission, 

. ' L (  -...'h-**. , . , ., ~ ._ . , 1 .  I ... I .  , .  . 

k 
. 

- .  

.. - L'A4imalarique''uti;lisé durant l e s  deux année. 1981 e t  1982 a ét6  l a  chlore- 
. quine. I1 était  donc nécessaire d'étudier la sens ib i l i t é  des, m.uohes locales  

de P. f d c í p a r "  à ce produit. _ .  , .  - Nous amns effectti0 ce t te  étude en M d  198& NASS, ,  Village de 6aI" 

. ?  proche de Bobo-Dioulassot mais sifué en dehors des zones du projet. 

- 99 tests i n  vivo ont. été. réalisés 'dans l a  popdiation scolaire de 7 ' 5  1.4- msl 
. .  

repar t i s  comme.suit $ 

67 épreuves .I OMS L standard' de 7 jourscchlomquine : 25Mg/Kg p en 3 joursa 
32 6preuvßs 0 uz~iai-be uniGe- " -chloroquine- : PO M d K g  P en I jour. 

. .  . - Les r.és.&a.i;s avaient pevmis de:conolure . .  5 l'abgience de résis tance clinique 

de niveau RI1 e t  R I L I $  meme B la dose de 10 Ig/Kg ps posologie u t i i i ske  d a s  

notre étude , (6) 

- E U  a J fait l 'objet  de p1usieui-a docments-%echpiques - HaTTlc et al - 
. .  . .  

. .  

r 

i . 

i../... 



- L Dans l es  contextes Qpidémhlogiques et 'm&o&conomiq~es G O n s i d é r &  .) - . 

lea informattoris entomologiques ne pectcaissent . ,  pas 'devoir etre retenues 
. & 'I'avenh? potu: une 6valuation de 1,'efficacité des ,opérations de ohloro- 
' quirlisation , ,.. 

. .  

. ,~ ._ 

. .  

: I 
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(i) popuWi199 c6rr igée  ten& campte des migrations, -~ des nouveaux inscrits 



* . .  -. . I  . . .  - .  . . . . ,  . -. .. . . . . .. . . .  I.: 

f 

- Si Ifon cornpee las viJJ,ages t&o&s '(7980 - 1981 - 1982) w &s villages, 
ori constate w e  mo&a.lité p lus  élevée des villages. témoins fahid significatif 
b 5 5 pour La m e  r%z;icolo, & 10 $ pour l a  zone de s a v a e ~ ,  Il faut cependant 
" q u e r  que les effec'tifs du PilLages témoin de chaque zone sont plus faibles 

que ceux de l'enserable dos axb?es v5XLagea Le vLL&age de BAMA? village ténoin 
dfe 3a zone rigioolel. é t a i t  le szal village azistan$ avant l a  création du p63i- 

&&re de riziculture ; ~ Q S  autres vi3lages ont été  crée2 par un peuplenen-f 
d'-a& BIOSSI. - On peut alors comparer. l a  mo&aUfé, en 1980 ann& %émok sans chloroqui.rd.s&i.on 
des Vi lLages  des deux m s ,  Yillageg,témoins exclu, B la mor ta l i t 6  en 798.1 e t  

3982 de ces m%les vïIJages sous chloroquinisation. 
Cnnbbserve pas de différence significative au nivecm de la mortalité afire 

année témoin o t  année de chloroquinisation, quelque s o i t  l a  zone géographiwe, 

- EnfincIl&bserve, pas de différence de mortalité en 1981 - 1982 entre . V i l l a g e , s  
. .  

SOUS CP e t  villages sous CU, quelque s o i f  'la zone géographique# . ' 

. .  . .  

. .  , c .  ' 509.3;- CONCLUSXONS . .  

. ,  : L a  'ch9mioprophylaxi.e hebdomadaire. par  l a  ohlorqquine, ' mhe dans l e s   ril- 
. .  . v- 

.lages où 0 U e  ai%é correctement Gédisée, n'a pas entmainé dans I ca  zones ~ h i c ~ Z e s  
une baisse suff isante de ¡.a mort&té chez' les enfairts. de 1 - . .  2 ans pour 8ix-e ~ i s e  
en &$dence ;, il ni.y a pas de différence de morYl;alit4 entre les '  deux s.tra%&gie 6e 

contrCS3.e utilisées , chinioprophylaxie hebdomádaire e t  chkiothéraiie des acchs 

fébriles. Les taux de mortali;.té observé dans l e s  .t;ra.nches d'&e 1 0% 2 ans EO& 

. ccjmparables' 8 ceux observés dans les .  m&es tranches en Haute-Volta (mnée 1976 
: taux de mortalité 1 an : ~ G C I  2 ans P 56~1'b,~ 

. .. 

' . 
I '. 

Globdeknt durant oes %rois  "nées  d*Qtudëj l a  cause .identif%ée l a '  PILUS h p o : i a ? x k ~  

de mortaJit.6 dan6 ces tranches d'm a Q$é l a  rougeole. ' 

I2 existe 

les populations :adoptent naturellement la &ratQgîe de -CAI?. C',est de q u i  sxpXiqx; 
probablement , 1 *absence de différence .de m o r t a l i t 6  entre année $&min et ann& d.e 

chSoroquinisation. Cela montra aussi que l'impact du paludisme 6uT l a  mo*.ali-c6, 

dans ceete r é d o n  proche de Bobo-Dioulasso est- probablement faibleo Il faudm,?.% 

une Qtude démographique sur un échantilionnage plug important, que oelui de !2? ~5.3.- 

lagos Qtu&s ic i ,  'poG'mettre 6ventuellemen-t en é&dende m e  diff&once ?.e inc~.d5.3Qu 

& m+jati% circulation "naturelle", non organisée de &hr"oq=inc e% 

.- 

. ... 
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26 - 
'j.qQ.0 EVALUJLTTMN 3E LA FAISABILITE '3E$ 3IZTJX TYPES DE STRATEGIE 

Pour qu'une s'tratégie de contr6le d'un PaLudisme s o i t  adoptée e t  adoptable, 

il faut oePte, m b  dérnantré son ef f icac i té  expérimentalement9 m a i s  il e s t  

aussi nécess&re qu'elle puisse se réa l i se r  sur l e  terrain 5 l 'échelle du 

pays. Nous avons donc étudier l a  "FaiaabiLitélr de ces deux systèmes de con- 
tr61e des paludismest fonction des données socio-économiqhed locales e t  de 

leur  acceptabili té par l e s  populations fouchées. 

T,  %(l.- Modalités de dis t r ibut ion de l a  chloroquine, 

- Nous noua somes placés volontairement pour ce t t e  étude dans l e s  conditions 
les plus proches o Ù  ces s t r a t ég ie s  seraient r éa l i s ées  ?i 1'Bchelle de l a  

Hte-Volta ; il é t a i t  b n c  nécessaire, connaissant l a  f a ib l e  in f ras t ruc twe 
sanit&re du pays, que l a  dis t r ibut ion de l a  chloroquine s o i t  effectuée 

par l e s  populations e l l e s d m e s ,  dans l e  cadre-ire soins de' santé "mu- 

nautaire, 

Deux personnes adultes ont é t é  désignés dans chaque v i l lage  comme. respon- 

sable de l a  chloroquinisa.t;.ion , (A,S;V, = .agent de santé villageois),.:apr6s. . , 

accord des h a b i t a t s  eux-mêmes. Nous n'avions posé que quelques conditions 

pour l a  désignation de ces AaS.V* .:. que 1" des .deux sache l i r e -  e t  Qcr i re  

en français pour l'enregistrement des GonnQes ; qu' i ls  soient .recrutés . . . .  

au sein m b e  du village;, .eB..-qu'ils y.hzbitent qn permanence. Ces PmSmVa ne 

furent pas retrribués. -Lew formation s ( -es t . : fa i te .  SW l e  t e r r a i n  mgme, .dans 

les villages;.au cour6 de brèves séanoes i ini%ialement, des réunions orit 
é t é  organisées avec l a  p&ticipation des v i l lageois  .pour sensibilisation. 

' 

. .  ...... . . . . . . .  . . .  . .  . . . . . . . . . .  " _ . . "  .......-........ "-- 

- La chloroquine ( N I V A Q U ~ ~ O C H E :  - comprimé 130 Mg de su l fa te  de chloroquine) 
é t a i t  distribuée gratuitement B l a  posologie de .IO Err&$. en une prise 

unique ; l a  dis t r ibut ion se  faisait une f b i s  par semaine, toujours l e  m ê m e  

jour,  chez l e s  enfants de O B 14 ans dans l a  s t ra tég ie  de chimioprophylaxie 
. C e P a  ) q  Pour l e s  vi l lages  oh é t a i t  réa l i sée  l a  chimiothérapie des accès 

fébr i les  (C.A.F.), l a  d is t r ibu t ion  se faisait chez 19A.S.V. qui donnait 

une do se adéquate de chloroquine devant L a  constat at ion purement clinique 
de fiBvre (corps chaud). Pour simplifier l 'opération, l a  dose de chlore- 
quine é t a i e t  donnée selon' l '%e comme suit : - -  

moins de 1 .m 0,5 comp. (50 Hg de chloroquine base) 

) 1 &4 ans-  - ~ 7 ~ . (m Eg ~. ~ 

) 
10 à 14 ans - 3 (300 Ng I I  3 

) 15 ans et plus - 6 II (600 Mg f t  

I I  

^ --- . . . .  . . .  . ,  - . .  . . . . . .  ........ 
II 5 B 9 ans - 2 - (20a M g '  



. .  

~i 

-Nous apportions la chloroquine l*A.S.V, une f o i s  par mois, e t ,  2 ce t te  

occasion étaient organis6es des séances do sensibi l isat ion e t  d1 éducztion 

s a n i t a b e  des A.S,V9 avec, parfois, l a  présence des 'resj?or&ables Villageois, . 

I &'enregistrement des d is t r ibu t ions  de chloroquine se  faisait sur des c w  

hiers kenus pax l e s  A,S.V. 

51 1012.- Méthode d'évaluation des deux stratégies.  

5.IOc2.1 Evaluation de l a  chimioprophylaxie hebdomadaire C.P. 

E l l e  s'es% f G t e  B p a s t i r  des études des indices plasmodiques (I-P.1 e t  

des enqu&tes séroi"unologiquesB Eh effe3 l e  degré de l a  chute des 1.P. 

e t  des taw d'anticorps fluorescents anti-palustres e s t  fonction d& l a  

pr ise  r é e l l e  e t  eff isace de l'antimalxrique. Une évaluation. subjec the  

a é t é  réa l i sée  par  l ' in terrogatoire  de l a  population pant  B l a  dis%&- 

bution de chloroquine pas l e s  A.SV., & l a  pr ise  r é e l l e  du produit par, 
l 'enfant, B l 'acceptabi l i té  de ce t te  s t ra tégie-  %fin on a eomparé l a  

consommation r é e l l e  de chloroquine ! & sa consommation théorique, cdcu26e 

par l e  dénombrement de l a  population cible  (enfants 0-14 ans). 

<. . 

5.t 0.2.2.- Evaluation de Is chimiothérapie des accès fébr i les  CIIF. 

El le  s ' es t  fa i te  sur la mGme mode, mais nous ne savions pas in i t ia -  
lement quel en s e r a i t  le retentissement théorique s u r  l e s  1.P. e t  l e s  
taux d* anticorps ant i p d u s t r e s ,  

5*tQ&- Résultats des Qvduations. 

5.?0*3+1,- Cansomation de chloroquine : C.?.. 

3Elle a é t é  calculée en fontion de l*évdua t ion  démographique précise 
de l a  population cible  - enfant 0-44 ms e t  de l a  dose pr~c~--.'.'~lOr~~/kgp 

hebdomadaire. Nous l 'avons shs i  évalué B 360 grammes par mois pour 

1000 habitants (3600 comprimés B 100 Ng), (550 enfants de 0-14 ans pour 

1000 habitants). C'est 

on a obtenu en pratique, ce t t e  consommatioqdans l e s  v i l lages  sous C.Po, 

. .  

l a  dose qui a, é t é  mensuellement distribuée, e t  

5*10*3,2+- Consommation de chloroquine CAF. 

E2le a é tb  en moyenne dans l e s  vi l lages  sous CAF de 70 grammqpxx 
1OOO habitant% par mois (700 comprimés) Chaque individu, tous *ages, 

compris, a é-té en moyenne demandeur de chloroquine deux h i s  dans 1".m5eo 
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I 

-. 

c ChimiothérapG des accès fébriles.  CD' 

- L a  CAF n * a  eu que peu ou pas de retentissement sur l e  niveau des 1.P. 
et  des taux d*anticorps antipalustres. C e  système a e té  bien compris e t  

bien accepté pas l e s  populations, puisqu'on réponds b un sympthe bfen 
ident i f iable ,  l a  fievre, par une thérapeutique bien connue, l a  chloro- 
quine. La  enoorejl 'efficacité de l a  s t r a t êg ie  dépends de 1'A.S.V. e t  des 

responsables v i U Z e o i q d a  a é té  plus facilement e t  régulièrement ré* 
l isée en zone rizicole. On n'a pas mis en évidence de différence de 

mortali té chez l e s  enfants de 1 - 2 ans entre  l e s  deux Cypks de S%!?at@gies, 

CP bien réalisée eL CAFl ce qui l a i s se  supposer un impact égal des deux 
systèmes SUT l a  mortalité, donc une e f f i cac i t é  de la CAF. 

FAISABILITE - CONCLUSION 

L a  Consommation de chloroquine a é t é  5 f o i s  plus  importante dans l a  stra- 
t é g i e  de C.P. que dans ce l le  de C.R.F.. 

H a i s ,  habituellement, seuls l e s  enfanis de O 2 5 ans e t  l e s  femmes ence&tes 
sont concernées par ia CP, alors que, dans notre Qtude, tous les enfants de 

O 14 ans étaient  sous C,Pi. - En se  fondant SUT lo dénombrement de l a  

population de O à 5 ans 0% des femmes enceintes, nous awns e s t h é  que dans 

ce cas l a  consomma.t;ion &imx-d% &te i 3 f o i s  plus importante avec l a  C.P., 

2 - U e,xiste une circulakion naturelle, non organisée par les antor i t& de 

chloroquine 5 l a  populatioq spontanément, ut i l i se  l e s  m é d i c a "  en cas . 
de fïevre. 

\ 

. -  La chimiothérapie des accès f éb r i l e s  e s t  une &ratQgie plus facilement ré* 

lisable que c e l l e  de CP ; e l l e  e s t  bien acceptée pm l e s  populations e t  son 
cofit de revient  est  plus faible.  



- 30 - 
!. ' 

C O N C L U  S I O N  

Nous avons comparé deux s t r a t ég ie s  de contr5le des paludismes PES 

e t  l a  chloro'quine, l a  chimiothérapie systématique des accès f é b r i l e s  (CAF) 

l a  chimioprophylaxie hebdomadaire (CP), durant - t ro i s  années, de 7980 i5 1982, 

au niveau de 12 v i l l ages  de Haute-Volta r é p a r t i s  en une zone do savane e t  une 

zone r i z i co le ,  L a  chloroquinisation a été effecfuée dans l e  cadre des soins 

de sant é primaireo 

- Les études entomologiques ont'.- montré que. ' la  transmission ano- 
phéliènne é t a i t  2,7 plus f a i b l e  en zone r i z i co le ,  e t ,  que les  études en- 

tomologiques ne permettent pas une évaluation précise de l ' e f f i c a c i t é  des 

opérati,ons.. .de chloroquinisation. _ .  

- Dans l es  v i l l age  wus .chimioprophylaxie (CP), on na te  une chute 

. de l a  prévalence ' . . I  . paludique ( ind ices  plasmodiques) e t  une baisse t r è s  si- 
I :. , 

gni f ica t ive  des  taux d 'mt i co rps  tluorescents ant ipalustres .  L a  CAF rifa eu 

qulun faible impact sur l a  prévalence e t  sur l a  réponse immwologique étudiBe,, 

- Les Qtude démographiques n'ont pas m i s  en évidence de différence 

aignlf iont ive de mortal i té  en t r e  1 s deux s t r a t ég ie s  CAF e t  CP, 

- L a  CAF s'est averée l a  s t r a t ég ie  la plus facilement réa l i sab le  

sur '  l e  t e r r a in ,  e l l e  es t  mieux acceptée p a .  l e s  populations, son coat de 

rev ien t  est plus  fa ib le ,  la consomation de chloroquine est 3 f o i s  infér ieure  
à celle obtenuepar l a  CP. 

.- c-- 

En conclusion, l'ensemble de ces travaux menés durant t r o i s  ans 

nous amène B proposer comme Ara tég ie  de contrBle des paludismes sévissant 

dans l e s  zones étudiées e t  pour l a  Haute-Volta, l a  CHINIOTI3ERAPIE SYSTENA- 

TIQUE DE TOUS LES ACCES FEIRILES. E l l e  permet de l u t t e r  contre l a  m o r t d i t 6  

l i é e  au paludisme en r éa l i s an t  une vér i iab le  prophylaxie de l l a c c è s  pernicieux; 

e l l e  est bien acceptGe par les  populations; c ' es t  l a  stratégie qui  e s t  

"naturellement1' u t i l i s é e  dans l a  mesure oh l a  population dispose de chloro- 

quine.. Son coflt de revient  est p lus  faible.  L a  consommation de chloroquine 

y est t r o i s  f o i s  plus  f a i b l e  que c e l l e  obtenue par la CP ; a i n s i  l a  préssion 

sé lec t ive  médicamenteuse moins importante  minimise l e s  r i sques  de sélection 

des souches de Plasmodium falciparum rés i s t an te s  5 l a  cliloroquinea Enfin 

nous avons montré que c e t t e  s t r a t é g i e  est bien int8grable  dans le cadre des 

so ins  de santé primairea 
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ANNEXZ I V  

DON?%ES CLIMATOLOGIBUES y__ .~ : HOY-NMES MENSUELLES 227REGISTHEES EN 4 982 

.L STATION ASCENA - BOBO-DIOULASSO 

PLUVIONETRIE Tï3i4PERXTURkS ( degreHUMIDITE PXLATIVE I 
calsius) = (%> ! WQI S ? ! 

1 1 er passage 
! ! non transmis ! 32,71 I 37/66 ! 29,8 I 1097 ! ! 

! ! f I ! résultats JAW VIER 
! 



f
., 

I
.
.
 .

T
C

.
 .. ,.".."+

 
:

"
w

v
"

<
,

,
 

L 
M
 



62.4 "d.  

Qn dic B 



61 

e 

mssage 
J A M V i E R  

. .  

o 



b,5 :. 

I 



,
.

 
Q

 
. 

o
&

'
 

t 

gP 
a
 

*y
 

Cla 
A

 
h

 

wl 

6
 

1
 

2
 

c 

Y
 

* b 
P B

 r 
m 

d 2 
*
 

Q
 

4 

%- :I 
o a 

c
 



b
 

%
, 
a 

Q
 

'CL c e 
*a 
c
1
 

d
 

m
 

n
 

% 
*$ 
3
 

'.c
 

. P
 



h
 

I. 
. 

I
 

.\’. 

.
.

 
,

-
 

i
 
i
 

1 

d
 

(5 
a 

%
 

6. 
a
 b 

c
 (r 

o
 3 s Q i 

b
 

.
.

/
 

, 
I

.
 



Q
9 

b
 

h. 
a 

L
 
3
 

c
 

h
 

<
 

4
 



.e
 

c: fr 

c 

Y
 

kJ U 

.
I

 

d z 



.
I

 

... 
'I
!
 

. ' 
,%

 

.* 



s 6
 

c 5
 

:.= 

I' 

. . 
. . 

. - . . 
. 
.. a 

.
.

 

s
 

'
4
 
r
 

'W
 

8 
a

.
 . 

F
h
 

5
 

r3 v1 

m
 



P 
1 





i
-
 

R
 4i7 

*
 

.. 
. 

-, 
, 

e
 

c 



s 
Cft 
h

 
5
 

3
 

* 

I 

!- 
I
,
.
.
 

I 



b
 

c 9
 

&
 

7
.

L
 

4
 



,. 

, 



J-. , .... , .  ,' 
, + 

d , s  9 0nr 

, 



Y
 

itr
 

Y
 

u 

9
 

..
 

' 
i;

, 
, 

. '' 



f 

k
 

-e 

.I .: 

4
 

8
 



w
 



.
.

 

4
 

c 

b
 

c 

. i
.
 

3 a *c 4
 

CLr 
eb k
 



k
 

% 
k
 



1
-
 

.
.

 
. .' 



II 

. . . .. 
.... 

. -. 
I
 

.,.-. 
.._

_
 

_
. 



._
 

.. 
. 

! 
I 

. 
.

Y
.

 

- .
 . .
 

. .
 . 

. 

".
 p

. 
01
 

'
I
-
J
 

o 
ra

 

in
 

. 
..

 

.
.

 



- 60 - 
- 

i t  I l  I 
TT,! 

2 - Ç ANS If V I L L A G E S  KOU = Z.3NE DE I X Z I C U L T U l B  

60 1 34 

'I-' ----I--- 

T A B L E A U '  11-3 = I N D I C Z S  PALUDOMXTRLQUXS C L I N I Q U E S  XT P A R A S I T O L O G I Q U Z S  - tranches .d  $ge 2-9 a n s  
c - u I L p - _ ~ _ _ L - L - - _ ~ - - ~ * - L A  __L._^ _1..--- -._U_ . L L Y I L . Y I C L I . L ~  

1982 (26 ann6e.de chloroquinisation)' - ?Passage Juillet - sa i son  des p lu ie s .  

C,P. = v i l l a g e  sous chimiopro2hylaxie 
.(%?a, = v i l l a g e  sous chimiothdrqie des Z C C ~ S  fébr i les , . .  

IC. =ICOR0 
T = TOUICOURO 
s = SOUI~iOUSSO 
D = DESSO 
B = B í 2 U  

1 TOTAL 1 
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7 TT/ --c----c-.-rrT--c 

I 1 9 8 2  1 'lo PkSSAGZ JANVIER d/2v PASSAGE AVRIL .- !I 5" PASSAGE JUI-LLET I 

TEWOINS 

1 S A l S O N  SECHE -[fi . .  FIN SAISON SECHE f 
I '  I .I_ 

KOU = zone de riziculture- irriguie - 

NAT = zone cte savane arbustive. 

fébr i les .  
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t I KOU* ! 9 3 4  ! 28,3 ! 6,5 I 3g8 ! 

! l e r  PASSAGE ! MAT * i 33,3'  I 11,6 ! 4,8 I 

pableau I V  = Densit'é p a r a s i t a i r e .  moyefine - Pokrcentage d i  e n f a n t s  

ayant  l e s  d i f f é r e n t s  scopei  4 passage p a r  paskage J dans l e s  deux 

zones - (0-9ans) - 1982 

(*  KOU = zone r i z i c o l e ,  MATUURKOU = zone de savane)  

Score 'I (I00 5 2000 Hématies pa&té@S p a r  m i c r o l i t r e  sang) 

, Score 2 (2000 B 1 9000) - Score 3 (20 000 5 40 000) - Score 4 ( 40000) 
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I ! I '  ! ! 1 
! ! TEHOIN ! ! I 1. ? 1 2 

! BAMA (N07)!27,4 !21,1!217,221,3! 7,5!248,4 66 n13,2!2235!46;7!26,7!2078 I 

! ' I  I : I . P . ,! 1 1 I I !  1 ! 

? 1 I 1 e o. 1 t ! ! , !  1 ! 

I 

Tableau V : Evolution d.es anticorps antipalustres i. Taux géométrique 

mogen (T.G,L) - 198;i - passage p&r-passage I village par 
village (tranche d'âge 2 - 9 ans) 

i. CaP.  = chimioprophylaxie hebdomadaire (Kou M o  4 KOBO) 

- CAF = chimiothérapie des accès  f h b r i l e s  (TOUKORO - KOU 1.E 

- Zone rizicole 'BAMA, no 4, n"5 - 
- Zone savane SOUMOUSSO,' %ORO, TOUKORO. 
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"  ans c e t t e  malyse nous avons u t i l i c é  l e s  t e s t s  'clas.siques du Khi-deux, 

ainsi que l'analyse de vmiance après transforrhation des $ourcentages : transfor- 

mation angulaire pour l e s  indices plasmodiquesi f ras formgt ion  . .  probif pour les 
indices gam&tocy%&res. Cependant, devant l a  faiblesse et l a  d i s p a i t é  de cer ta ins  

e f f ec t i f s j  nous avons éprouvé l a  necessité d'employer parfois des méthodes non- 

,. . .. 

paramètriques, certes moins puissantes, m a i s  qui o d  l'avantage de se  l i b é r e r  des 

condit5ons r e s t r i c t i v e s  imposées pour l e s  t e s t s  pmam8tkipes. Dans c e t t e  op%iquet 

deux tests ont é t é  employés : 

1. Le t e s t  des signes r e l a t i f s  B des échwt i l l ons  appariés dans lequel 

ne sont p r i s  en compte que les signes dos différences, 

2. Le t e s t  de Walsh, plus puissant, qui prend en compte, l e  signe des 

' différences e t  leur valeur re la t ive,  

Les probabi l i tés  mentionnées dans cetke analyse, e t ,  ralatives & ces 

deux t e s t s  sont  l e s  profiabilité un i la tdrdes .  L'analyse s ta t i s t ique  porte princi- 

palement sur l e  poupe 2 c- 3 ans. 

I D- Taux moyens de fk Qquentation du groupe 2 - 9 ans 
L a  va l id i t  é st at ist ique des r é s u l t a t s  e s t  intimement condit i o m &  par 

l e s  taux .de fréquentation B l'enquête. 

Tableau.'I - Taux moyens de fréquentation du groupe 2 - 9 ans, tous passages con- ========= 

Mat ourkou 

p 59,5 60 72,13 4696 31 
. Koro CP- Desso-CF' - Toukouro&U'-- Barre-(!@-- Sounousso-Témoin 

. . ./. 0 .  
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. ' � les vi%lages.de l a  région de Matourkou ont des taux de présentation très 

variables  ; l t éca r t  maximu é-tant de 41 5 pour Toukoro-SOumouss~. L a  faiblesse des 

'effectifs et des taux de présentation du vil lage témoin de Soumousso rendent pro- 

blêmatique toute interprétat ion rigoureus'e dës ré su l t a t s  r e l a t i f s  à ce village. 

! .  
; .  , 

. ... .. ... , , .  

2.- Kou : région r iz ico le  ' 1 .  

I 
CP = vil lages  sous .chimidprophyl&e hebdomadab'e - CAF = vi l lages  SOUS 

chimiothérapie des acoès fébriles.  .. .. _ _  ..._ 

2.1.- Au cours de Ifannée 1982 l ' ind ice  plasmodique varie selon l e s  villatyes 
indépendment de l a  période, ce qui é t a i t  déjà l a  cas en 1981 (POW 6 e t  18 

DDLFF 

On observe également une var ia t ion  saisonnièret mais beaucoup plus masquée 

qu'en:-I981 (pour 3 c t  18 DDL,F = 32,9 : p (  0,001) 

7783 i P < 0,001) 

2.2.- L a  comparaison des v i l l a s s  entre  eux montre que l ' indice plasmodique est  

significativement plus bas dans l e s  vi l lages  SOUS CP que dans ceux SOUS (%!&'et 

que dans l e  v i l lage  témoSn, 
-8 Comparaison I.P. : GP ~r Témoin : X2 = 48,O - p <  10 

I I  I' : CP - cm : x2 = 58,8 - p(  ,oL8 
Par contre l e  t e &  global de x' ne montre pas de différenco s ignif icat ive 

entre  témoin e t  villages sous @i?. Cependant, si l 'on compare période p a  

période l ' indice plasmodique de c h a p e  villag&Q;S& celui  du vi l lage  témoin, 

on remarque que sur 12 comparaisons, l a  prévalence palud5$l;to e s t  huit  f o i s  

in fér ieme dans l e s  villages sous C î 3  La probabili té un i la té ra le  asdoehe 

B une t e l l e  combinaison edt f 

S i  l'on prend en compte l e s  différences extrêmes (lp Témoin, on observe : 
p = 0,194 N.SI, 

28me période ,: village 2 CAF - Témoin .: f 3,7 $ 
3ème période : vi l lage  3 CAF -Témoin : - 21 $. 
Les différences nf6tant  pas distribuées sym3riquemen.t; par rapport 2 

zéro, l e  t e s t  de Mal& a é t é  appliquér La  probabili té un i la té ra le  calculée 

par ce t e s t  est  t '  P = 0,024 : signif icat i f .  

. 2  Bien que l e  X global s o i t  non s igni f ica t i f ,  pour l e  groupe 2-9 ans, l e s  

vil¡agesc'? de l a  zone r i z i cu l tu re  &i Kou ont un indice plasmodiquo infér ieur  

au vi l lage témoin. 

En résumé : ZONE RIZICOLE : Indices Plamnodique : CP (165) .( C A F  (32n 
Témoin (36 $1 

.o./... 
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2 A 3 ~  Variation de l ' ind ice  plasmodique entre  1980 e t  1982 

Pour chaque groupe CP? CAF e t  Témoin, nous avons reporté tableau II Zvh3i,ce 

plasmodique global, tous passages confondus. 

' 

Tableau II I Indices plasmodiques selon l e s  d e s ,  tous  passages confondas 

I Bama--I 

! .'AI' Témoin ! CP 1 

I 1980 ! 3884 ! 47?6 ! 50fS ! 

L'&amen des indices nous permet de constater une baisse de 1'1-P dans 

les vil lages CP e t  CAF dès l a  premi.&re année de chloroquinisation; l a  baisse e& 

plus impor%ante dans les villages CP. On assis te ,  en 1982, 5 un tassement des 

indj.ces pour CP et CU. 

S i  l 'on fa i t  abstraction du village témoin, lVanalyse de variance e t  l e  
test de Kh- mettent en évidence une baisse s ignif icat ive de l ' indice p l a s l .  

modique -bant dans l e s  vi l lages  mus CP que dans ceux SOUE C S  Cependantt on remar- 
que pa;rrallèlenen-b uno diminution s ignif icat ive de 1tT.P. du vi l lage témoin entre  

1980 e t  1982 
nettement m o b s  importante que ce l le  obtenue dans l e s  villages sous chimioprophyl&* 

X2 = 11,06 P .( 0,001 très signif icat i f .  lais ce t t e  baisse est 

' .  Dès lors,  on doit  restreividre l'analyse à l a  coknparaisb~, pour une mhne 
année+ de liind.i,co piasmodique des di i fgrentes  zones entre  eUes-',par l e  tes t  non- 

:paramétrkque.':¿Ies signes, e t  l e  t e s t .  de"Wdshj l e  d b e m  de s i b f i c a t i o n  l e  plus 

élové étan% nô t i f i é  ad table& IIIi 

. .  

Tableau I L I  rc de 1'9~P' des , v i l l ages  CP, CAF ,et Témoin 

Tests non-pasmétriques : niveau de signification 

L a  chimioprophylaxie hebdomadaire (CP) e t  l a  chimiothérapie systématique 

des aocès f éb r i l e s  ( C U )  font baisses s igni f ica t iment  , l e s  indices plasmodiques 

doB villag.es gui en bénéficient. La baisse e s t  significativement plus importante 

dans l e s  v i l lages  sous chimioprophylaxie (CP) 

2.4.- Variation de l ' indice aamétocytaire au cours des t r o i s  années d'étudo 

A t i t r e  purement informatif nous avons not i f ié ,  tableau IV,  les  indices 

gamétocytaires moyens par vil lage e t  par passage, l e s  estimant assez repré- 

s en ta t i f s  de la tendance générale observée. 
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. .  _ _  . ,. ./ . 
. I  

. I  

u e 2 - 9 m s  TabLean I V  -.Indice g&é.Gocy%&e, zone r i$icole ,  . .  gm p . . . . .  . .  
.. b . ,  

1 Villages CP ! ViUagcs .Cm ! Bama-Tëmoin ! 
. . . . .  

-,! ' 8,975 ! 
-- - -.. ! 6;:033 

. . . . .  .... .. . . . . . .  . . .  ! '9980 ! 6,417 
. . . . .  

! 1981 ! 1,217 ! 4,062 ! 3,275 ! 

Nous rema-Gons, pour l e  vi l lago témo'h de Bana, une baisse de moitié de 

l ' ind ice  gaméhcytaire en 1981 e t  1982 i ce gui à notre a*@ rend toute  analyse 

transvor,sale impossiblea Nous restreindrons.  donc llanalyse." 8. l a  Gompcraison pow" 

une année, de chque groupe CP o u  CAF au.ki l lage t h o i n .  

Tablezu V - Indices gamétocytilires : - t e s t  des signes : niveau''de si&nification 
. -  I i  . .  

~ 

? &"=aison CP - Témoin ! Com_pa&&n C R F  - Témoin ! 

! 1980 I P = 0,134- .NS ! P = 0,194 NS ! 

! 1987 ! P = 0,003 sw- ! P = 0,613 NS ! 
. .  

I 

Eh 1980, année témoin d'observation, on ne met pas en évidence de diffé- 

rences s ignif icat ives  entres  les indices gamétocytaires des groupes CP, C.AFOu 

Témoin. Lors de l a  1Bre année de chloroquinisation) 1) indice gamétocytaire des Vil- 

lages CP e s t  inférieur significativement & celui du témoin, pour l a  même année. 

En '1982, l a  Sifférence entre  CP e t  Témoin est t r è s  significat5,ve. De  mho, pour 

l e  groupe CAF, on met en évYdence une différence s igni f ica t ive  avec l ' indice ga- 
métocy-taire 'du Témoin, 

_I" .. 

2 . 5 -  Variation de l a  densité paras i ta i re  au cours des 3 années d'étude 

Si L'on compare les densit<.". parasikaires moyennes ..tous villages e t  
tou tes  périodes confondues on obtient : 

i 0 Tableau V I  - Région r iz ico le ,  DPM moyenne par  poupe  e t  par passage i 
enfants 2 - 9  ms 

I m o i n  CP ! - CAF ii - ! 

iii - En 1980, année d'observatiòn, l a  DPM ne diff 'ere pas significativement 

solon l e s  groupeso L o r s  de l a  1Bre année de chloroquinisation, l e s  vi l lages  

sous CP ont une DPM infér ieure  au Témoin. En 1982~ l e s  3 groupe ne diffère  

pas significativement. S i  l ' o n  étudie ensemble l e s  deux années de chloro- 

s a s a t i o n ,  1981 e t  1982, par  l e  t e s t  des signesl l a  DFW des villages CP 
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es t  significa%i&ment hfér ieurc-  8. celle. dy riAlage ..témoin. fP= 0,008) 
ainc l  .qu*B ce l l e  des ~llages . .  .sous CT, (P = 0,048).1.T$~r - .  contre, . .  l a  DPM des 

vi l lages  sous CT; bien quf'ê-%&nt 1ég6rement irmf6rieure "ne diffère ,  pas si&- 
. .  

, .a.-i";. 

ficztivemont du ihmoin (P = 0,067). . I  

. .  
t .  - _. .. . , . .. .,. . . 

; . .  

i: I1 eut é té  in'téressant de cbmpzer l a  DPM, ,d'une année sur l ' au t re  

l ' in té r ieur  de chaque groupe. Ceci suppose que , les  indiceS.du vi l lage-  

témoin re&ent stables au COUTS des 3 annéesr.Un examen a t t en t i f  des 

indices.DPM du village témoin ne nous perme% pas de confkmer c e t t e  hy- 

po tase ,  des diff&cnces notables étant relevées : &.'la DPM du 3Qme 
passage e &  de 2,4 en 1980 et 1,8 en 1982. Toute analyse-transversale e s t  
donc, sinon impossible, pokm l e  moins problèm&ique quant cohclusions 

B t i r e r  des r é s u l t a t s  pi en seraient obtenus. 

' 

.. . .  .-. .*-. . I 

i 
5 .4  EiIatod'kou : Région de'  savane ,a??bustive t 

L ' -  

3,. 9.- ComzmrdÉon des &dices plasmodiques de .'&iff&en-ks v i l lages  

En 1982~ les  vil2ages sous CP diffèrent entre  eux très significativementi, 

PaS con-tre, on ne met pas en évidence de différence s ignif icat ive en t re  
Toukoro et Barre, v i l l ages  sous Cl!!. Le v i l lage  témoin de s O m o u s ~ ~ ,  occupe 
une position intermédiaire entre l e s  groupes CP e t  CAF. 

Tableau VI11 - 1982 : Matrice ,de.s,Khi-deux entre l e s  d i i fé ren ts  villlages, 

tdujies périodes confondues. 

t Koro - CP ! Desso - CP ! Témuin !Toukoro-CAF ! 
.. .-.,-' ', ! Desso 18,b st-1-t. ! ! ! ! 

!Témoin 24,?4 Si++ ! Or@ NS 1 ! ! 

!Toukoso 37,54 si++ ! 43% ! 7*mHs! ! 

!Barre-CT 61 sH3 ! ik28  W+ ! 5fi2 Si-+ ! NS ! 
=e------- ---- t x  -_---__--l_-_d _-------___-- ---------- 219 ---c- - .-.. ----_--------_---_-_--------------------------------------- 
Comme nous l e  montre l e  t e s t  de Khi-deux, l e  village de ICoro présente un indice 
plasmodique t r è s  infér ieur  à celui  des autres villages. Le  vi l lage de B a r r e  présente 
comme en 1980, l ' indice plasmodique l e  plus  élev& 

a../..* 



Tableau IX - 1980 : Matrice des khi-deux..entre, l e s  , d i f f , h n k s  . .  vil lages  

i -  K o r 0  ! D e s s o ! Témoin 1 Toukoro ! 
1 

!Desso 0,06 NS ! ! I ! 

!Témoin 0,001 NS ! 0,06 MS ! ! ! 

!Toukoro 1,53 NS ! 1,?6 NS ! -lr36 NS ! ! 

. ~ 

. .  
En 1982, si l 'on compare globalement l e s  3 groupss'dP, CD e t  témoin, 

.. . . .  . .., 

' par l e  test  de,Wal*,'..Iyin.dice rlasm&&i.&!e 'du groupe CP e s t  inférieur au i ;  , .  . . .  - . *  . . . .  , - . .., .I 

-Témoin ( P = 0,027 ) *  A l'inversefle-,gT?oupe a un'indice plasmodique 

signif icat  ivemen%. supérieur au t éLoin (P ' = O, 008 ) 

. CP < Témoin < CAF. * 

3.2.- Variation de l ' indice plasmodique entre I S & )  e t  1982 

S i  l ' o n  étudie l 'évolution des indices plasmodiques dans l e s  villages 

au COUPS des 3 année5 on constate une baisse de 1'I.P. du vil lage témoin, 

SOWI1OUSSO. 

Tableau X - Evolution des indices plasmodiques dans l e s  différents  
Groupes, tok tes  périodes confondues . 

Nous ndus contenterons de comparerl année pas année, chaque 

groupe CP ou CAP au Tdmoin) e t  cela  md@é des différences notables 

observées entre  v i l lage  2, l ' in té r ieur  d'un meme groupe. Le t e s t  de 

khi-deux, prenant en compte l a  faiblesse des e f f e c t i f s  de Sownousso, 

nous semble adéqua.t dans un premier temps pour une t e l l e  comparaison. 

Tableau X I  - Test de Khi-deux : Comparaison des indices plasmodiques 

des différents  groupes 
! 

! CP - Témoin ! CAF - Témoin ! 

! 7980 ! 0903 NB ! 0925 X3 ! 

! ?y81 ! 9118 st+ ! d5r52 St- 1 .  

-- 

====----====&dg===-------- 1982 ! S H !  -- ---- 41.19 ----------I xt- ! I 
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en 1987 e t  ..1982~ on. note une différence sigmifiqative entre  CP, . .  CAF e t  témoin. 
L'indice plmodique des vi l lages  CP es t  significakivement. infér ieur  à .celui  

du village témin. A l ' b e r s e i  l ' indice plasmodipe des v i l lages  CAF. e& 
sup6rieur ay témoin p o w  l e s  deux années de-'chlÖroqui?riisationv" 

. .  

. .  . 
~. 

I1 fant toutefois  remmGer que l e  tes t  global de Khilaeux a pow 

effet  de gommer les &iat ions saisonnières, a in s i  que les  va i a%ions  entre  

vil lages B l ' i n t é r j e m  d'un m&me groupe. &cai, ' avons-nous. u t i l i s é  dans un  
deuxième +tempst l e  t e s t  des signes e t .  procédé ..aux comparaisons, Village CP ou 

CD' vil lage Témoin, période par  période, l e s  années 81 e t  8 2  étant regroupées. 

On confirme que l ' indice plasmodique des vi l lages  CP e s t  significslr 

tivement in fér ieur  B celui  du vil lage témoin (P = 0,O I l )  R 1 'inverse e t  

malgré un Khi-deux de justesse s ign i f ica t i f  en 1982, l ' indice plasmodique 

des v i l lages  CAF ne diffère  pas significativement de celui  du témoin (R=0,119)v 

3 . 3 ~ V a i a t i o n  de l ' indice gamétocytabe au cour s  des 3 années d'étude 

On a comparé chaque groupe CT e t  CP à luicm&ne, passage pas  passage 
c o w s  des 3 années. 

Tableau XII - =ir v i l l age  e t  pm passage. 
.. 

! Té   ow no us so . i n  ! ! CP ? CAF 

évidence de différence significative entre  les  indices gamétocytsiros des 

trois poupes  CP, CAF e t  Témoin. 

Pour l e  groupe CP, l e  t e s t  de Walsh montre une différence s ignif i -  

cative en t re  1980 et 1981 (P=0,027) a i n s i  qu'entre 1980 e t  lg82'(P=0,072)t 

(pas de différence entre  81 e t  82). 
Pour l e  groupe CU,. l ' indice gamétocytaire e s t  significativement supérieur 

en 1980 par r appor t  à 1981 (P=0,043) mais ne d i f fè re  pas de l ' indice de 82. 

Les indices ,yamétocy-taires du v i l l ~ M é m o i q  de Soumousso o n t  été 
no t i f i é  au tableau X I I  pour information. lais,  v u  l e s  f a ib l e s  e f f ec t i f s  

observées tmt en 1980 (18, 27, 26 e t  $4 ) qu'en 1987 (36, 27, 20 e t  39), 
toute comparaison avec l e s  groupes G . 2 0 ~  Cl?, s'avère d i f f i d e .  

- 



3.4.- VasiakLon de l a  densité. p a r a s i t b e  au cows des 3 années d*&tude 

Pour chaque groupe CP, a s o u  Témoin, nous avons consigné, tableau X I C I ,  

l a  densité p m a s i t a b e  moyenne (DPM) pm vi l lage  e t  par przssage, 

Tabl,e+ XII1 - - 
1 CP ! CA?? ! ml0 IN ! 

!! I r 5  ! 

! 1981 ! 1 ~ 4 8 8  ! 1,688 ! I f 5 5  ! 

Lars de l'année d 'observat ion 1980, e t  de l a  18re -ée de &loro- 
, .  

qtliaisation, on ne mot pas en évidence de différence s ignif icat ive entre 

l a  D& du village témoin et  lc'groupe CP ou CAF, n i  entre  CP e t  CAF. L o r s  
tìê l a  &me -ée de 'ch~oiwquiriisai;ion l a  DPN &upe CP est  signifi.ca- 

iLvement infér ieure  & c e l l e  du Témoin (Test de9 sigxes : P = 0,076), ma5.s 
n6 Biffère pas du eoupe  CAFA 

. . . .  . .  , .  . ,  , . I !  
, ;  . . I  .. 

$*- $3;. . .  anné&, 

Nous avons d@montré précédemmen$ que p o w  198Oi &$e d'obSer'va*ibn, .@el- 

gue so i t  l a ,  rkgioa étudieet zone de r iz icul t&é du dou e t  adne de l a  savme 

arbustive de Matd&bti, e t  quelque soit l e  groupe choisi (CPj C D '  ou Témoin), 
le&.div&k' ihdioes é ta ient  sinon égaux, du moins ne p5ésentalen4 pas de di.% 

férence s i&if ica t ive  &%re e u ,  exception f a i t e  cependant de 1'1.P; du grou&e- 
CP de l a  vallée da Kou. 

. .  

. . . . .  . . .  . . .  : .  . . . . . .  . -  . .  . ._.,.. . ,.. . 
. .  

...... 
. .: 

4.1.- 
. .  

h o d  les villages sous.CP, l e s ' n 5 s Ü l t a t  de il e t  '82 étan4 étubi&-;-en- 

semble, b i  remwque une baisse.  ,ex%rhnej signif!catibe de . l ' indice- plasmodique 

p a r  rapport au village témoin (P ¿IO3) D e  ,même/ L a  bhiinioprophylaxie fai.% 

baisser signifìcativemckt l e  DTM des s u j e t s  impaludés (P =OjOO8); ainsi  crue 

l ' indice &"tocytaíre (P ' < O~OOI). 

men% " .  

. .  

Les résh l ta t s  de 81 e t  82 étant QtudiQb ensehble, poin l e s  vi l lages  

CAF, ori r e b b e  @e l a  bhimiothérhpii systématique dés 'addès fébrZlesfai4 
baisaek sigfiifiiativemeAt l ' indice p l m o d i q u e  par rap@o+t ah village témah 
( t e s t  des signes : ? = 0,OOj SH). L a  b a h s e  de lvI.k" es t  cependant n e t i  

tement plus f a ib l e  qué c$l& obtenue avec h dP. L a  densité p e a s i t a h e  

moyenne des villages sous C D  bien cplétant légèrement inférieure,  ne dif- 
fGre pas de ce l l e  du Témoin, dans le cas o ù  I t o n  analyse énsemble l e s  résul- 

tats de 81 e t  82. Eais,  comme noue l'avons signalé, 

tocyt&e des villages sous CAF es t  i n fe r i em B celw/Témoin. 

1982, l ' indice gcmé- enau 

. . .  : . I ..:. . 

: . 1  . .  
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. .  
Mazgré-des différ&ces"notables j I ' ent re  vil lages,  l a  &i" phylax ie ' 

fa i t  baissq.;  si&n$ficativement l ' indice plasmodique par rapport au Village 
-t;émoin,,D&s ie.s Willages sous CD bien que l ' indice plasmodique global' 

s o i t  s u 3 é r i m  à ce lu i  t é p o i n  ( k t .  malgré .iin. iihi-tie+c significatif), 1;s 2 

années de chlomquinisa$ion étant regr&pées', on&e  note pas de différenaes 
s ignif icat ives  avec l e  v i n a g e  témoin (P = O, 7 19). . 

. .  ' ? .  
. .  . 

- . . . .  

Pour l e  gmupe GP, l e  t e s t  de Walsh met en éridence une baisse si- 

gnificative de l ' indice gam6tocytaire entre  80 e t  87-82. Pour l e  @oupe CZP 

malgré une baisse sensible de l ' indice gamé"coc,Vt;Ezire, on ne met pas en 

évidence de difference significative entre  1980 e t  7981-82, l e s  2 années 

de chloroquinisation étant étudiées ensemble -(Test des signes :P = 0,105). 

En 1980, année d'observation, ainsl 'qu'en 1981, on ne met pas en 1 

évidence de différence significative entre  l a  DPE du vi l lage témoin et  ce l l e s  
des groupes CP ou CAF. 

En 1982, l e  groupe CP à une Dm inférieure B ce l le  obtenue dans l e  
Village témoin ; pas contre, pour l a  m?" année, l e s  indices du v i l l age  

sous C U  ne d i f fè re  pas de ceux du témoin. 

4.3;- Région Kou et  Eizatourkou de, 1,980 à q982 

En 1981, première année de chhoroquinisation, on a s d s t e  B me baisse 
de l ' ind ice  plasmodi@@ quelque s o i t  l e  groupe étudié GP, CAJ? ou Témoin ; 

l a  baisse l a  plus imbortante es t  obtenu dans l e  groupe CP, la plus f a i b l e  

dans l e  s o u p e  -témoin. En 1982, 1'I.P. r e s t e  stationnaire,où remonte Légè- 

r ement . b 

Concernat l ' indice gamétocy-taire, on relève une baisse s ign i f ica t ive  

dès l a  première année de chloroquinisation, quelGe s o i t  l a  région e% quelque 

s o i t  l e  groupe étudié. En 1982, on a s s i s t e  par contre B une stagnation des 

indices ou à une légère remontée; exception faite pour l ' indice du groupe 

CAF' de l a  zone r i z i co le  qui continue B baisser. 

Pour l e s  groupes Cm e t  Témoin, et quelque s o i t  l a  région, l a  densi té  

paras i ta i re  moyenne peut ê t r e  considéré- domme stable au cours des t r o i s  

années d'expérimentation. Pour l e s  poupes CP du Kou e t  de Xatourkouson 
ass i s te  B une chute s ignif icat ive des indices l o r s  de l a  première année de 

chimioprophyl.de. En 1982, on a s s i s t e - p a  contre à m e  augnentation, d F i m p r -  

tance variable selon les  villages, l e s  ind icés  restant toutefois  

i.te(w.Pns B c-I;,? dc? ? g 9 3  

, 

Concernant l 'évolution des d i f fé ren ts  indices, on remarque des simi- 
l i tudes  entre  groupe C D  e t  village4émoin et cela, quelque s o i t , l a  région 
'étudiée. 
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