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Taux d‘inoculation entomologique et densité d'incidence
des acces palustres, enfants < 6 ans, Dielmo, 100-300 Pl/pers/an
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Incidence des acces palustres pour 100 piglres infectantes
Moyenne trimestrielle, enfants < 10 ans, Dielmo, juin 1990 - mai 1993
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Relation transmission - morbidité

A court terme, les variations de la
transmission de P. falciparum et
de I'incidence induite des acces
palustres ne sont pas
proportionnelles

Plus la transmission est intense
moins les piglres infectantes
aboutissent a un acces palustre

TRAPE J.F. & ROGIER C. Parasitol. Today, 1996, 12: 236-240.
ROGIER C et al. Parassitologia 1999;41:255-259.
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) IRD=F
Incidence des acces palustres simples a P. falciparum
en fonction de I'age et du niveau de transmission

== Dielmo, Sénégal: 100-300 Pl/pers/an
= Ndiop, Sénégal: 10-30 Pl/pers/an
6 - = Pikine, Sénégal: < 1 Pl/pers/an
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Acces palustres / an

IRD=
Incidence des acces palustres simples a P. falciparum
en fonction de I'age et du niveau de transmission

Nb d’acces (% chez

a 60 ans adultes)
= Danané, Coéte d'lvoire: > 300 Pl/pers/an 25 (10%)
= Dielmo, Sénégal: 100-300 Pl/pers/an 43 (23%)
= Ndiop, Sénégal: 10-30 Pl/pers/an 62 (41%)
= Pikine, Sénégal: <1 Pl/pers/an 25 (50%)
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Paludisme
Mor?idité

0 Taux d'inoculation entomologique

Pas de proportionalité
transmission — morbidité palustre globale

@ TRAPE J.F. & ROGIER C. Parasitol. Today, 1996, 12: 236-240.



pression de sélection

-

=

Utilisation des antipaludiques —

F. Gardella et al. Malaria Journal 2008
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Taux de chloroquinurie chez enfants (2-9 ans)
selon mobilité et isolement des populations
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F. Gardella et al. Malaria Journal 2008
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La pression de sélection est plus forte...
* Siacces aux soins plus facile
S| transmission intermediaire

e siflux de populations humaines plus
Importants

= Implantation des souches résistantes

F. Gardella et al. Malaria Journal 2008
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Densité d’incidence annuelle des acces palustres par age
et par periodes d’étude, 1990-1994 & 1995-1998,

habitants « permanents », Dielmo, 100-300 Pl/pers/an.
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L’utilisation correcte des antipaludiques est
associée a un report de I'age d’acquisition
d’'une immunité antipalustre



{ Y Prises d'antipaludiques a Dielmo (1990-1999) — Quinimax® (x 50 g)/ b= 4
= = Chloroquine (x 20 g)
3 ] == : Sulfadoxine (x 5g) +
Pyrimethamine (x0,259)
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Noranate N. et al. PLoS ONE. 2007;2:e139
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Mutation associée a la resistance de P. falciparum a la CQ

A Dielmo (1990-1999)
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Noranate N. et al. PLoS ONE. 2007;2:e139
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Transmission du paludisme a Dielmo
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L’utilisation correcte des antipaludiques est
rapidement associée a la sélection de
résistances

L’émergence de la résistance aux
antipaludiques est associée a une
augmentation de la transmission (et de la
morbidité)

et vice versa...

Noranate N. et al. PLoS ONE. 2007;2:e139



Un petit nombre de pieces...

... un grand nombre de combinaisons
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