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HEADLINES

Des collaborateurs de la lutte contre la poliomyélite tués en
service commandé L'attaque survenue dans le sud de
l'Afghanistan rappelle les dangers encourus par les agents de
santé publique: Le 14 septembre, deux médecins travaillant pour
I'OMS et leur chauffeur ont perdu la vie dans une attaque suicide
a la voiture piégée dans la province de Kandahar, dans le sud de
I'Afghanistan. Le Dr Shamsul Haqg MH Kakar, le Dr Mamoon
Taher Taheri et leur chauffeur Azizullah Almas, de la Mission
d'assistance des Nations Unies en Afghanistan, étaient en route
pour préparer la logistique en vue d'une campagne de vaccination
prévue pour la fin septembre dans la région lorsque leur convoi a
été attaqué. Ce tragique incident, de méme que l'attaque armée
qui s'est produite en Somalie cet été et dans laquelle ont été tués
deux collaborateurs de la lutte contre la poliomyélite, rappellent
avec force les risques encourus par ceux qui travaillent pour la
santé publique dans de nombreuses parties du monde.

Au cours des 20 ans d'existence de 1’Initiative mondiale pour
I’éradication de la poliomyélite, les vaccinateurs et autres

membres du personnel ont couru le risque d'étre tués, agressés,
enlevés ou victimes de catastrophes naturelles sur tous les
continents, malgré les mesures de sécurité prises par les Nations
Unies. Ces travailleurs sont en grande majorité des volontaires;
presque tous - employés et volontaires - vivent et travaillent
dans des zones reculées ou défavorisées, pour faire en sorte que
tous les enfants aient acces a la vaccination.

Le Secrétaire général des Nations Unies a condamné la récente
attaque dans les termes les plus vifs qui soient. En hommage
aux victimes, les campagnes de vaccination qu'elles étaient en
train de préparer n'ont pas été annulées.

Le Fonds pour les héros de 1’éradication de la poliomyélite rend
hommage aux agents de santé et volontaires qui ont été
grievement blessés ou tués en raison de leur participation aux
activités d'éradication de la poliomyélite. Les familles des
travailleurs recoivent un certificat mentionnant l'engagement
héroique de la victime en faveur de I'éradication de Ia
poliomyélite ainsi qu'une somme d'argent. Ceux qui souhaitent
faire un don peuvent le faire en ligne ou s'adresser a Polio
Eradication Heroes Fund, CDC Foundation, 50 Hurt Plaza -
Suite 765, Atlanta, GA 30303, Etats-Unis d'Amérique.

PAYS ENDEMIQUES

Inde

® En 2008, 449 cas ont été signalés (38de type 1 et 411 de type 3).

e [a priorité absolue est d'enrayer la flambée de poliovirus de type
1 a ouest de I’Uttar Pradesh. Exempt de poliovirus de type 1
pendant plus de 12 mois, les principaux districts & haut risque de
I'ouest de 1'Uttar Pradesh ont connu récemment une propagation
locale de ce virus importé a 1'origine du Bihar.

® Une série de campagnes de ratissage énergiques a 1'aide du vaccin
antipoliomyélitique oral monovalent de type 1 (mOPV1)
continue dans tout I'Uttar Pradesh, avec un appui technique
intense et renforcé dans les districts les plus a risque 'ouest de
I'Uttar Pradesh.

® Au Bihar, une série de campagnes de rattrapage se poursuit afin
de renforcer d'urgence I'immunité de la population qui peut avoir
baissé a la suite des graves inondations qui ont récemment affecté
cet état. Une campagne qui devait se dérouler dans tout 1'état le
14 septembre a été reportée au 28 septembre en raison de
nouvelles inondations.

e interruption de la transmission du poliovirus de type 1 cette
année en Inde reste un objectif stratégique prioritaire de
I’Initiative mondiale pour 1’éradication de la poliomyélite. Pour
réussir, il s'agit avant tout de maintenir 1'élan politique qui a
conduit 1'Inde si pres de 1'éradication du poliovirus de type 1
Nigéria

*En 2008, 692 cas ont été signalés (638 de type 1, 53 de type 3 et
1 cas de co-infection de types 1 et 3).

ele Dr Margaret Chan, Directeur général de 1'OMS, a attiré
l'attention des dirigeants africains sur le risque que représente la
flambée actuelle en Afrique, lors de la récente réunion du
Comité régional pour I'Afrique a Yaoundé, au Cameroun.
S'adressant aux ministres africains de la santé, le Dr Chan a

déclaré : "Les pays d'Afrique sont de nouveau exposés a la
poliomyélite. La souche la plus dangereuse de cette maladie
affecte les provinces du nord du Nigéria. Et cette flambée a déja
commencé a se propager aux pays voisins."

e 'épicentre de la flambée de poliovirus de type 1 reste 1'état de
Kano, qui supporte un tiers de la charge mondiale en 2008.

e Des écarts de couverture vaccinale importants - en raison de
probléemes opérationnels - persistent durant les campagnes
contre la poliomyélite dans les états les plus a risque du nord du
Nigéria, ou jusqua 60% des enfants restent sous ou non
immunisés (trois doses ou moins, dans certains €états, comme a
Kano). Plus de 75% de tous les cas enregistrés cette année 1'ont
été dans les six Etats les plus a risque du nord (Bauchi, Jigawa,
Kaduna, Kano, Katsina et Zamfara).

¢ Afin de combler cette lacune, il est capital de traduire d'urgence
les engagements nationaux au plus haut niveau en améliorations
concretes des opérations sur le terrain. Les activités les plus
récentes mises sur pied en aofit ont continué a étre affectées par
des problemes opérationnels significatifs.

® Un calendrier d'activités de vaccination supplémentaires (AVS)
pour la fin de 'année en cours est en train d'étre élaboré.

Pakistan et Afghanistan

*En 2008, 67 cas ont été signalés au Pakistan (50 de type 1 et 17
de type 3) et 20 cas en Afghanistan (15 de type 1 et 5 de type 3).

®En Afghanistan, une journée de vaccination contre la
poliomyélite a eu lieu le 21 septembre dans le cadre de la
Journée internationale de la Paix, pour vacciner plus de 1,8
million d'enfants de moins de cinq ans. L'OMS et 'UNICEF ont
appelé publiquement toutes les factions et communautés a
permettre le passage en toute sécurité et partout des
vaccinateurs. Des déclarations publiques répondant a cet appel,
notamment de la part d'éléments anti-gouvernementaux, ont



apporté leur appui a l'éradication de la poliomyélite et aux
campagnes de vaccination.

e Cette derniere campagne de vaccination s'est déroulée comme
prévu, malgré des événements tragiques récents (voir le
titre « Faits marquants » ci-dessus).

® Au Pakistan, en réponse a la récente augmentation et a la
propagation géographique des cas de poliomyélite, une
campagne supplémentaire de grande envergure a été menée du
15 au 17 septembre dans les zones a haut risque de la Province
de la Frontiere du nord-ouest, au Baloutchistan, au Punjab et a
Islamabad, pour atteindre plus de 28 millions d'enfants de moins
de cinq ans.

e Le 10 octobre, une consultation d’urgence se tiendra a EMRO

dans le but de passer en revue la situation épidémiologique et de
discuter des nouvelles facons de 1’aborder.

® En raison de l'accroissement récent de 1'insécurité dans certaines
zones du pays et des mouvements de populations qui en
résultent, les zones exemptes de poliomyélite restent exposées
au risque de réinfection. Le Punjab, qui était exempt de
poliomyélite, connait actuellement une nouvelles flambée.

® Afin d'accroitre encore 1'immunité de la population dans tout le
pays, le nombre de Journées nationales de vaccination (JNV)
sera augmenté. Les Journées locales de vaccination (JLV)
prévue en octobre deviendront des JNV a part entiere.

®Ces JNV revétiront une importance cruciale, particulierement
dans les zones réinfectées du Punjab et a Islamabad. Dans le
Sindh, I'accent sera mis sur le comblement urgent des lacunes
opérationnelles en matiere de qualité des campagnes.

PAYS REINFECTES

Angola

*En 2008, 25 cas ont été signalés (2 de type 1 et 23 de type 3).

La récente confirmation d’un cas de type 3 dans la province
précédemment exempte de Moxico dans I’est du pays est
révélatrice d’une transmission géographiquement étendue de
ce sérotype. Les efforts doivent étre renforcés pour éviter la
réinfection des pays voisins, notamment la Zambie (qui est
exempte de poliomyélite).

ela riposte a cette flambée continue. Une campagne de
ratissage a l'aide de VPO monovalent de type 3 a eu lieu du
26 au 28 septembre dans les districts a haut risque, une
campagne de ratissage nationale avec le VPOml étant
prévue du 24 au 26 octobre. En outre, le pays organise sur le
plan national des "activités de vaccination systématique
accélérée” en novembre et en décembre. Au cours de ces
activités, une série de vaccins - notamment le VPO trivalent
- seront offerts aux communautés en utilisant une approche
fondée sur des sites de vaccination fixe.

République centrafricaine (RCA)

®En 2008, deux cas ont été signalés (tous les deux de type 1).
Deux campagnes nationales ont été mises sur pied dont la
derniere a eu lieu le 19 septembre et d'autres campagnes sont
prévues.

e e risque d'importations supplémentaires tant du Tchad (au
nord) que de la République démocratique du Congo (au sud)
reste élevé.

Tchad

*En 2008, 21 cas ont été signalés (un de type 1 et 20 de type
3).

e e risque d’une nouvelle propagation internationale tant a
l'intérieur du Tchad que vers l'extérieur est élevé. Cette
année, la flambée s'est déja étendue au Soudan voisin. La
transmission de la poliomyélite est largement répandue dans
tout le pays et méme si tous les cas enregistrés cette année
sont de type 3, on ne peut exclure que des cas de type 1
n'aient pas été détectés, compte tenu des lacunes qui existent
dans la surveillance au niveau subnational.

® Aussi bien 1'ampleur que la qualité des activités de riposte a
la flambée au Tchad sont inadéquates. Prés de 40% des
enfants n'ont pas été couverts par les plus récentes

campagnes de vaccination du mois d'ao(t dans les zones clés.

e]] faut davantage d'engagement et d'appropriation politique
au niveau le plus élevé et sur le plan local pour faire face a
cette flambée.

République démocratique du Congo
e Quatre cas ont été signalés cette année (tous de type 1).
e Des activités de riposte aux flambées a grande échelle se

poursuivent. En septembre, le VPO a été ajouté a une
campagne de vaccination contre la rougeole et d'autres

activités sont prévues.
Afrique de ’Ouest

*En Afrique de 1’Ouest, 16 cas ont été signalés cette année
(deux au Bénin, un au Burkina Faso et 13 au Niger).

e 'Afrique de 1'Ouest reste sous la menaces de cas importés
en raison de sa proximité avec les zones endémiques du
Nigéria.

e A la suite de deux campagnes synchronisées dans les zones
frontieres avec le Bénin, le Burkina Faso, le Mali et le Niger
en juin et en juillet, une troisi¢eme aura lieu en octobre. .

Corne de ’Afrique

e Sept cas ont été signalés dans la Corne de I’ Afrique cette
année (six dans la zone frontaliere sud du Soudan/ouest de
I’Ethiopie et un cas dans I’ouest du Darfour au Soudan).

* En octobre et en novembre une stratégie de riposte énergique
a la flambée se poursuivra par des campagnes synchronisées
dans la zone frontaliere sud du Soudan/ouest de 1’Ethiopie.
Les efforts porteront essentiellement sur I'amélioration des
opérations dans les zones a haut risque, notamment de
I'acces aux populations difficiles a atteindre (par exemple en
cas d'insécurité, de mouvements de population ou de
populations vivant dans des zones reculées), ainsi que sur
I'amélioration des performance de 1'équipe des vaccinateurs.
Les équipes actives en Ethiopie et dans le Sud du Soudan
collaborent a la mise au point de microplans conjoints.

® Des activités analogues vont se dérouler dans la partie nord
du Soudan, en particulier dans les provinces du Darfour.

e Tout doit étre fait pour éviter toute nouvelle propagation du
virus, notamment a la veille de la prochaine saison du Hadj.

Népal

eEn 2008, 5 cas ont été signalés (tous de type 3). Le
séquencage génétique du cas récemment confirmé de
poliomyélite révele une nouvelle introduction d’un
poliovirus indien de type 3 plutdt qu’une poursuite de la
transmission a l’intérieur du pays de virus précédemment
introduits au Népal. Le risque de 1’importation de poliovirus
a partir de I'Inde subsiste au Népal.

eLe VPO trivalent a été ajouté aux campagnes de vaccination
contre la rougeole en septembre et une campagne de
ratissage avec le VPOm3 aura lieu a la fin octobre.



