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A:  DESTINATAIRES 
 

Endiguer chaque ver ! Remonter à chaque source ! Sensibilis er davantage à la récompen s e !  
 

AU DÉBUT IL Y AVAIT LES CDC 
 
Alors que le programme d'éradication de la dracunculose approche de sa fin, il est bon de rappeler 
ses débuts. C'est en octobre 1980 aux CDC que fut conçue la campagne mondiale d'éradication de la 
dracunculose par le Dr Donald Hopkins, le Dr Robert Kaiser, le Dr Myron Schultz et d'autres, y 
compris le Dr Ernesto Ruiz Tiben, avec l'accord enthousiaste et le ferme soutien du Directeur des 
CDC, le Dr William Foege. Façonnée au départ comme un sous-objectif de la Décennie 
internationale de l'approvisionnement en eau potable et de l'assainissement (DIEPA; 1981-1990), les 
CDC ont persuadé le Dr Peter Bourne du Programme des Nations-Unies pour le Développement 





 

les ministères africains de la santé ont adopté une résolution exhortant à l'éradication de la 
dracunculose en 1995. Le Centre Carter a financé une Conférence internationale des donateurs pour 
l'éradication de la dracunculose, coparrainée par le PNUD et l'UNICEF, à Lagos en 1989. 
L'Assemblée mondiale de la Santé a adopté la première résolution internationale appelée Eradication 
de la dracunculose en 1991. Le Centre Carter a commencé à apporter une assistance aux PED en 
Ouganda en 1991 et au Mali et au Niger en 1992. Le Dr Ernesto Ruiz-Tiben a quitté les CDC pour 
rejoindre le Centre Carter en 1992. L'OMS a mis en place son unité de l'éradication de la 
dracunculose en août 1994. Le Président Carter a négocié le "Cessez-le-feu" pour démarrer le PED 
du Soudan, avec une assistance directe du Centre Carter aux deux côtés de la guerre civile, en mars 
1995. L'OMS a mis en place la Commission internationale pour la certification de l'éradication de la 
dracunculose en mai 1995. 
 

LE POINT DE L'ÉRADICATION ET LES CAS NOTIFIÉS DE DRACUNCULOSE DE 
JANVIER À AVRIL 2014  

 
Les quatre pays d'endémie restants ont notifié, à titre provisoire, 9 cas de dracunculose (tous 
confinés) pendant les quatre premier mois de 2014 (Tableau 1) : le Soudan du Sud a notifié 5 cas et 
le Tchad 4 cas; l'Ethiopie et le Mali ont notifié zéro cas. Ces 9 cas de dracunculose représentent une 
réduction de 77% par rapport aux 39 cas notifiés pendant la même période en 2013 (Figure 1, 
Tableau 1). Le statut de l'éradication dans les 21 pays affectés est indiqué sur la Figure 6 et la course 
internationale pour mettre fin à la dracunculose et présentée sur la Figure 7. 
 
 





Tableau 2



 

SOUDAN DU SU D : RÉDUCTION DE 81% DANS LE NOMBRE DE CAS EN JANVIER-
AVRIL  

 
Le Soudan du Sud a notifié un total provisoire de 5 cas en janvier-avril 2014, comparé aux 31 cas 
signalés pendant la même période de 2013, soit une réduction de 84% dans le nombre de cas jusqu'à 
présent cette année. On a pu remonter aux sources de deux des cinq cas dans  des villages 
d'endémicité connus l'année dernière et tous les six cas ont été endigués (Tableau 2: liste linéaire 
mise à jour). April est le mois pic des cas pour le Soudan du Sud en 2013 (Figures 2 et 3). Aucun cas 
n'a été notifié à l'ouest du Nil pendant six mois consécutifs (Figure 3). Le directeur du programme 
d'éradication de la dracunculose du Soudan du Sud (SSGWEP), M. Samuel Makoy Yibi, fait savoir 
que 26 puits forés sont prévus pour 2014:  le Club Rotary de Juba a déjà foré 8 des 11 puits à Mogos 
South et Kauto West  



 

Nous remercions Mme Lauren Brown (qui avait commencé son travail en août 2010), Mme Jami 
Peterson (qui avait commencé le sien en juillet 2011) ainsi que Mme Isha Nyrola (qui avait 
commencé en mars 2011) 2011), et dont toutes ont terminé leurs missions auprès du SSGWEP en 
april en tant que conseillères technique du Centre Carter. Pendant leurs années de services, les trois 
conseillères ont occupé le rang de coordinatrices régionales des activités du SSGWEP dans les zones 
d'endémie de l'état de l'Eastern Equatoria. Nous leur devons toute notre reconnaissance pour leur 
leadership, contributions et dévouement au SSGWEP. Leur courage et ténacité alors qu'elles 
travaillaient dans des endroits extrêmement difficiles sont exemplaires. Nous leur souhaitons toute la 
réussite possible dans leurs nouvelles tâches. 

 
TCHAD: SURVEILLANCE  ACTIVE EN COURS DANS 64  DES  81 VILLAGES 

PRIORITAIRES 
 
Le Programme d'éradication de la dracunculose du Tchad (PED) a dépisté des vers de guinée 
émergents chez les humains et/ou les chiens en 2010-2014 dans 81 villages au total jusqu'à présent, 
dont tous sont considérés être à haut risque de transmission de l'infection aux humains et 
contamination de l'eau par les humains et/ou les chiens. D'après les données probantes 
épidémiologiques, la plupart voire la totalité des infections récentes au Tchad sont probablement 
transmises aux humains par la consommation de poisson insuffisamment cuit et aux chiens qui 
mangent des entrailles crues des poissons qui sont jetées après la collecte massive et préparation de 
poissons, essentiellement le long du Fleuve Chari. On sait à présent que la transmission se fait toute 
l'année (Figure 4 et 5). Le Centre Carter aide à présent le coordinateur national du PED du Tchad, le 
Dr Mahamat Ali Tahir, à 



 



 

LE COORDINATEUR NATIONAL DU MALI SE REND À KIDAL 
Le  coordinateur national du PED du Mali, le Dr Gabriel Guindo, s'est rendu à Kidal pour une visite 
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L'ÉTHIOPIE À PRÉSENT DIX MOIS SANS CAS CONNUS 
Le cas le plus récent de dracunculose de l'Ethiopie a été signalé en juin 2013 (Tableau 1).Tous, à 



Tableau 5

ITANG	
  WOREDA: 6 VAS; 958 POPULATION;190 HOUSEHOLDS (HHS); 3 BOREHOLE WELLS
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d'aider les pays lors de l'étape de pré-certification et aussi des aider à fournit une surveillance 
adéquate dans les régions exemptes de la dracunculose. 
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