Dracunculiasis eradication — global
surveillance summary, 2008

The annual incidence of dracunculiasis (guinea-worm
disease) has declined steadily from 892 055 cases re-
ported in 1989 (when most endemic countries began
reporting on the basis of active case searches) to 4619
in 2008, a reduction of 99% during this period (Fig. 1).
When compared with 2007, a 52% reduction in inci-
dence occurred in 2008. Moreover, the number of vil-
lages reporting cases of dracunculiasis dropped from a
peak of 23 735 in 1991 to 1463 in 2008, an overall reduc-
tion of 94%. The monthly occurrence of cases by coun-
try and month for 2008 is presented in Table 1. The
significant decrease in the global number of cases dur-
ing 2008 was influenced largely by the 85% reduction
in annual incidence reported from Ghana (from 3358
cases in 2007 to 501 in 2008). Niger reported an 82%
decline in the annual incidence of cases, while
Nigeria reported a 48% decline. The annual incidence
of dracunculiasis cases decreased by 38% in southern
Sudan (from 5815 in 2007 to 3618 in 2008). Mali and
Ethiopia, however, recorded increases in the number of
dracunculiasis cases in 2008. There was a 33% increase
in the number of indigenous cases in Mali (from
313 cases in 2007 to 417 in 2008); Ethiopia reported zero
cases in 2007 and 37 indigenous cases in 2008 (Fig. 2).

During 2008, southern Sudan reported 3618 cases; these
accounted for 78% of the global total. Ghana, which
made significant progress in reducing its annual inci-
dence in 2008, reported 501 cases, accounting for 11%

Eradication de la dracunculose — bilan de
la surveillance mondiale, 2008

L'incidence annuelle de la dracunculose (maladie du ver de
Guinée) a régulierement baissé, passant de 892 055 cas notifiés
en 1989 (année ou la plupart des pays d’endémie ont commencé
a notifier sur la base d’une recherche de cas active) a 4619 en
2008, soit une réduction de 99% au cours de cette période (Fig.
1). Lorsqu'on la compare a I'année 2007, 2008 montre une réduc-
tion de I'incidence de 52%. En outre, le nombre de villages noti-
fiant des cas de dracunculose a baissé, passant de 23 735 en
1991 a 1463 en 2008, soit une réduction globale de 94%. Le
nombre de cas par pays et par mois en 2008 est présenté au
Tableau 1. Limportante diminution enregistrée dans le nombre
de cas survenus dans le monde en 2008 a été en grande partie
le fait de la réduction de 85% enregistrée dans l'incidence
annuelle au Ghana (qui est passé de 3358 cas en 2007 a 501 cas
en 2008). Le Niger a rapporté une diminution de 82% de I'in-
cidence annuelle des cas, tandis que le Nigéria a signalé une
diminution de 48%. L'incidence annuelle des cas de dracuncu-
lose a diminué de 38% dans le sud du Soudan (passant de
5815 cas en 2007 & 3618 en 2008). Toutefois, le Mali et I'Ethiopie
ont enregistré des augmentations du nombre de cas de
dracunculose en 2008. On observe une augmentation de 33%
du nombre de cas autochtones au Mali (qui est passé de 313 cas
en 2007 a 417 en 2008); I'Ethiopie, elle, a notifié 0 cas en 2007
et 37 cas autochtones en 2008 (Fig. 2).

Au cours de I'année 2008, le sud du Soudan a déclaré 3618 cas,
qui ont représenté 78% du total général. Le Ghana, qui est
parvenu a réduire considérablement son incidence annuelle en
2008, a notifié 501 cas, soit 11% du total général. Le Mali a
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Table 1 Distribution of reported cases of dracunculiasis, by country and month, 2008
Tableau 1 Répartition des cas de dracunculose notifiés, par mois et par pays, 2008

No. of cases reported in 2008 — Nombre de cas notifiés en 2008 % of cases  Date of last
January February March  April  May  June  July  August Sep-  October Novem- Decem- contar- indigenous
ned—%  case’— Date du
Country — Pays - - - - - - - - tember - ber — ber — .
Janvier  Février ~ Mars Avril Mai Juin  Juillet  AoGt  —Sep- Octobre Novem- Décem- Total de Fa? deplst.age du
tembre bre bre confinés dernier cas
autochtone?
Endemic countries® - Pays d’endémie®
Ethiopia — 0 0 10 23 2 3 0 2 0 1 0 0 4 78 October 2008 —
Ethiopie Octobre 2008
Ghana 73 80 48 68 74 73 30 13 5 8 14 15 501 85  December 2008 —
Décembre 2008
Mali 1 0 0 1 16 60 120 60 72 56 27 4 417 85  December 2008 —
Décembre 2008
Niger 0 1 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 3 67 October 2008 —
Octobre 2008
Nigeria — Nigéria 28 8 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 38 100  November 2008 —
Novembre 2008
Sudan — Soudan 32 34 88 258 618 759 783 536 254 160 75 21 3618 49  December 2008 —
Décembre 2008
Precertification countriesc - Pays au stade de la précertification®
Benin — Bénin 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 March 2004 —
Mars 2004
Burkina Faso® 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 100  November 2006 —
Novembre 2006
Chad —Tchad 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 ND ND 0 0 September 2000 —
Septembre 2000
Cote d'Ivoire 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 July 2006 —
Juillet 2006
Kenya 0 0 0 0 0 0 0 0 ND ND ND ND 0 0 October 1994 —
Octobre 1994
Mauritania — 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 ND 0 0 June 2004 -
Mauritanie Juin 2004
Togo 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 December 2006 —
Décembre 2006
Uganda - 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 July 2003 -
Ouganda Juillet 2003
Total 134 123 147 351 710 895 933 611 332 226 117 40 4619 57

ND, no data received. — DN, données non recues.
2 Data complete as of 31 December 2008. — Données complétes au 31 décembre 2008.
® Indigenous and imported cases. — Cas autochtones et importés.

¢ Please see text for definition of precertification countries. — Veuillez vous reporter au texte pour la définition des pays au stade de la précertification.

¢ Imported case only. — Cas importés uniquement.

of the global total. Mali reported 417 cases (9% of the
global total), and the remaining 2% of cases occurred
in Ethiopia (41 cases), Nigeria (38 cases) and Niger
(3 cases) (Fig. 3).

During 2008, only 6 cases of dracunculiasis were im-
ported from one country to another, compared with
15 importations during 2007.

During 2008, Ethiopia reported importation of 4 cases
from southern Sudan. However, only 2 of these cases
were confirmed to have originated in southern Sudan.
One case reported by Burkina Faso was imported from
Ghana; and 1 case reported by Niger was imported from
Mali.

During 2008, national eradication programmes reported
that transmission from 2633 (57%) of 4619 reported
cases was contained. Although the case-containment

notifié 417 cas (9% du total général) et les 2% restants se sont
produits en Ethiopie (41 cas), au Nigéria (38 cas) et au Niger
(3 cas) (Fig. 3).

En 2008, seuls 6 cas de dracunculose ont été importés d’un pays
a un autre, contre 15 importations en 2007.

Toujours en 2008, I'Ethiopie a signalé I'importation de 4 cas en
provenance du sud du Soudan. Cependant, I'origine sud souda-
naise n'a été confirmée que pour 2 d’entre eux. Un cas notifié
par le Burkina Faso a été importé du Ghana; et 1 cas rapporté
par le Niger était importé du Mali.

Cette méme année, les programmes nationaux d’éradication ont
signalé que la transmission de 2633 (57%) des 4619 cas notifiés
avait été endiguée. Bien que le pourcentage de confinement des
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Fig. 2 Percentage change in the number of indigenous dracunculiasis cases in 2008 compared with 2007
Fig. 2 Evolution au pourcentage du nombre de cas de dracunculose autochtones entre 2008 et 2007
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Fig. 3 Proportion of indigenous dracunculiasis cases worldwide, 2008
Fig. 3 Proportion de cas de dracunculose autochtones dans le monde en 2008
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rate in southern Sudan remained low (49%), it was 85%
in the remaining 5 endemic countries.

The number of villages reporting cases during 2008 was
1463 (Map 1), but 433 (30%) of these villages reported
only cases imported from endemic villages. Therefore,
during 2008, only 1030 villages reported indigenous
cases.

The epidemiological situation

Endemic countries

Ethiopia. The Ethiopian eradication programme
reported 41 cases (78% contained) from 11 villages in
2008. Of the 41 cases reported, 37 were indigenous to

cas soit resté faible dans le sud du Soudan (49%), il a été de
85% dans les 5 pays d’endémie restants.

Le nombre de villages notifiant des cas en 2008 a été de 1463
(Carte 1), mais 433 (30%) d’entre eux n'ont déclaré que des cas
importés de villages d’endémie. Par conséquent, en 2008, seuls
1030 villages ont notifié des cas autochtones.

La situation épidémiologique

Pays d'endémie

Ethiopie. Le programme d’éradication éthiopien a notifié 41 cas
(78% confinés) provenant de 11 villages en 2008. Sur ces 41 cas,
37 étaient autochtones et provenaient de 7 villages: Awukoy
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Map 1 Distribution of dracunculiasis cases worldwide, 2008
Carte 1 Répartition des cas de dracunculose dans le monde, 2008
J;/Western Sahara — Sahara occidental

_ Saudi Arabia —

Libyan Arab Jamahiriya — rabie saoudite

Jamahiriya arabe libyenne

Egypt - Egypte

Algeria — Algérie

Mauritania
Mauritanie

Chad —Tchad Eritreal—
= \ Erythrée®
L \ Sudan — ¥

Soudan L)
Ethiopia'=

" “Ethiopie
E . i

Cote
d'Ivoire

Central African Republic —
République centrafricaine

-l
Cameroon —

Cameroun

0

Liberia — Ghana W
Libéria  Guinea — c ial Guinea — Guing
iné uatorial Guinea — Guinée
Guinée éguatoriale e ganda — Kenya
Democratic Republic of the Ouganda

Congo — République

Sao Tome and Principe — Sao Tome et Principe .
P P démocratique du Congo

Rwanda
o Villages with dracunculiasis cases — Villages présentant Burundi ] )
des cas de dracunculose United Republic of Tanzania f
In Sudan, shaded portions indicate counties where 15 - Répu!:)lique—Unie de 4
dracunculiasis cases occurred — Au Soudan, les portions grisées Angola rr_T—} Tanzanie

indiquent les comtés ou des cas de dracunculose se sont produits
[ endemic countries, 2008 — Pays d'endémie, 2008

The boundaries and names shown and the designations used on this map do not imply the expression of any opinion whatsoever on the part of the World Health Organization concer-
ning the legal status of any country, territory, city or area or of its authorities, or concerning the delimitation of its frontiers or boundaries. Dotted lines on maps represent approximate
border lines for which there may not yet be full agreement. — Les frontiéres et les noms indiqués et les appellations employées sur cette carte n'impliquent de la part de I'Organisation
mondiale de la Santé aucune prise de position quant au statut juridique des pays, territoires, villes ou zones, ou de leurs autorités, ni quant au tracé de leurs frontiéres ou limites. Les
lignes en pointillé sur les cartes représentent des frontiéres approximatives dont le tracé peut ne pas avoir fait I'objet d'un accord définitif.

© WHO 2009. All rights reserved. — © OMS 2009. Tous droits réservés

Ethiopia and were reported from 7 villages: Awukoy (30
cases), Gambella Town (2), Akumed (1), Olane (1),
Abawari (1), Atheti (1) and Perpengom 2 (1). The Ethi-
opian programme reported that 4 cases were imported
from southern Sudan. Investigations carried out by the
southern Sudan guinea-worm eradication programme
confirmed the possibility that 2 cases had been im-
ported into Ethiopia, but an investigation in the Poch-
alla area of southern Sudan, from where the remaining
2 cases were alleged to have been imported, did not
substantiate the allegation. The Agnuak population in
the affected villages in the Gambella region travel sea-
sonally into southern Sudan, and the Murle population
from southern Sudan occasionally move into Ethiopia.
Thus, improved surveillance for cases of dracunculiasis
on both sides of the border is urgently needed, includ-
ing prompt intercountry notification and response to
all cases.

Ghana. During 2008, the national eradication pro-
gramme reported 501 cases from 131 villages, an 85%
reduction from the 3358 cases reported in 2007. There

(30 cas), Gambella Town (2), Akumed (1), Olane (1), Abawari
(1), Atheti (1) et Perpengom 2 (1). Le programme éthiopien a
signalé que 4 cas avaient été importés du sud du Soudan. Les
enquétes menées par le programme d’éradication du ver de
Guinée du sud du Soudan ont confirmé la possibilité que 2 cas
aient été importés en Ethiopie, mais une enquéte menée dans
la zone de Pochalla, d’ou les 2 cas restants étaient prétendument
importés, n'a pas permis de confirmer cette allégation. La popu-
lation Agnuak des villages touchés dans la région de Gambella
se rend a certaines saisons dans le sud du Soudan et la popu-
lation Murle du sud du Soudan se déplace occasionnellement
en Ethiopie. Ainsi, il est urgent d’améliorer la surveillance des
cas de dracunculose des deux cotés de la frontiére, notamment
de procéder a une notification interpays et a une intervention
rapides pour tous les cas.

Ghana. En 2008, le programme national de vaccination a noti-
fié 501 cas provenant de 131 villages et obtenu une réduction
de 85% par rapport aux 3358 cas notifiés en 2007. Le nombre
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was a 68% reduction in the number of villages report-
ing cases in 2008 from the 406 villages that reported
cases in 2007. In 2008, 85% of all cases were reported
to have been adequately contained. The Northern region
of Ghana reported 479 cases (96% of cases); the Brong-
Ahafo region reported 11 cases (2%); and the Ashanti,
Central, Eastern, Upper East, Upper West and \olta
regions reported the remaining 11 (2%) cases.

While none of the reported cases were imported into
Ghana, 114 cases were reported to have been imported
from 96 villages within Ghana. One case was exported
from Ghana into Burkina Faso.

The majority of cases occurred among the Dagomba
(70%) ethnic group and the Gonja (21%) ethnic group;
314 (63%) cases occurred in males; and 206 (41%) cases
occurred among residents aged 6-15 years, the majority
of whom were not attending school; 190 cases (38%)
occurred among people aged 16-35 years.

Mali. Dracunculiasis remains endemic with ongoing
transmission in 4 of Mali’s 8 regions (Gao, Kidal, Segou
and Tomboctou); transmission has been interrupted in
the remaining regions (Kayes, Koulikoro, Mopti and
Sikasso). During 2008, the Mali guinea-worm eradica-
tion programme reported 417 indigenous cases of dra-
cunculiasis from 69 localities compared with the 313 in-
digenous cases reported from 71 localities in 2007. This
is a 33% increase in the number of cases and a 3%
decrease in the number of localities. During 2006—2008,
the number of cases reported from Mali has remained
>300.

The Ansongo and Gao districts in the Gao region, the
Kidal and Tessalit districts of the Kidal region and the
Gourma Rharous district in the Tomboctou region
reported 410/417 cases during 2008. In 2008, the
Ansongo district reported 78 cases (65% contained)
compared with 135 cases (47% contained) in 2007. In
2008, the Gao district reported 35 cases (48% contained)
compared with 62 cases (42% contained) in 2007. In
2008, the Kidal district reported 65 cases (97% con-
tained) compared with 0 cases in 2007. The Tessalit dis-
trict reported 201 cases (98% contained) compared with
85 (0% contained) in 2007. The Gourma Rharous district
reported 31 cases (63% contained) compared with
16 cases (74% contained) in 2007. Cases were distributed
equally by sex (216 males and 201 females).

The 2007 outbreak of dracunculiasis in Kidal region
(where the disease had not been endemic for the past
20 years) continued to spread to other localities in the
region during 2008: cases of dracunculiasis were re-
ported from Achou, Alkite, An-Mallane, Inamzil and
Tadjimart. As reported last year,' the contamination of
sources of drinking-water in Tadjimart was traced to an
individual who in 2006 walked about 400 km from
Tinadjarof, a village in the Gao district where dracun-
culiasis was endemic. Guinea worms began to emerge
among local residents of Tadjimart during June 2007,
but the outbreak was not reported to national authori-
ties until August 2007; containment measures were

! See No. 18, 2008, pp. 159-167.

de villages notifiant des cas en 2008 a enregistré une réduction
de 68% par rapport aux 406 villages qui avaient notifié des cas
en 2007. En 2008, on a rapporté que 85% de I'ensemble des cas
avaient été correctement confinés. La région du nord du Ghana
a notifié 479 cas (96% des cas); la région de Brong-Ahafo a
notifié 11 cas (2%) et les régions d’Ashanti, du centre, de I'est,
du nord-est, du nord-ouest et de la Volta ont notifié les 11 cas
restants (2%).

Si aucun des cas notifiés n'a été importé au Ghana, 114 cas I'ont
été de 96 villages ghanéens. Un cas a été exporté du Ghana au
Burkina Faso.

La majorité des cas se sont produits dans le groupe ethnique
des Dagomba (70%) et celui des Gonja (21%); 314 (63%) cas se
sont produits chez des hommes et 206 (41%) chez des résidents
agés de 6 a 15 ans, dont la majorité n'était pas scolarisée;
190 cas (38%) se sont produits parmi les 16-35 ans.

Mali. La dracunculose reste endémique avec une transmission
persistante dans 4 des 8 régions maliennes. (Gao, Kidal, Segou
et Tombouctou); la transmission a été interrompue dans le reste
des régions (Kayes, Koulikoro, Mopti et Sikasso). En 2008, le
programme d'éradication du ver de Guinée du Mali a notifié
417 cas de dracunculose autochtones provenant de 69 localités,
contre 313 cas autochtones provenant de 71 localités en 2007.
Cela représente une augmentation de 33% du nombre de cas et
une diminution de 3% du nombre de localités. Entre 2006 et
2008, le nombre de cas notifiés au Mali est resté >300.

Les districts d’Ansongo et de Gao dans la région de Gao, les
districts de Kidal et Tessalit dans la région de Kidal et le district
de Gourma Rharous dans la région de Tombouctou ont notifié
410 des 417 cas en 2008. Le district d’Ansongo a notifié 78 cas
(65% confinés) contre 135 (47% confinés) en 2007; le district de
Gao a notifié 35 cas (48% confinés) contre 62 cas (42% confinés)
en 2007; le district de Kidal a notifié 65 cas (97% confinés)
contre 0 cas en 2007; le district de Tessalit a notifi¢ 201 cas
(98% confinés) contre 85 (0% confin€) en 2007; et le district de
Gourma Rharous a notifié 31 cas (63% confinés) contre 16 (74%
confinés) en 2007. Les cas étaient répartis également entre les
sexes (216 hommes et 201 femmes).

La flambée de dracunculose qui a sévi en 2007 dans la région de
Kidal (ou cette maladie n’avait pas été endémique au cours des
20 derniéres années) a continué de se propager aux autres loca-
lités de la région en 2008: des cas de dracunculose ont été signa-
Iés a Achou, Alkite, An-Mallane, Inamzil et Tadjimart. Comme on
I'avait indiqué I'année derniére,! la contamination des sources
d’eau de boisson de Tadjimart a pu étre attribuée a un sujet qui,
en 2006, était venu a pied de Tinadjarof, un village distant de
400 km, situé dans le district de Gao ou la dracunculose est
endémique. Les vers de Guinée ont commencé a apparaitre chez
les résidents locaux de Tadjimart durant le mois de juin 2007,
mais la flambée n'a pas été signalée aux autorités nationales
avant aoQt 2007; des mesures de confinement ont été prises par

 Voir N° 18, 2008, pp. 159-167.
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taken subsequently. Instability in the area has affected
surveillance and the implementation of containment
measures. Small unexpected outbreaks, due to new no-
madic camps established in 2008, also occurred in the
Ansongo district of the Gao region in the following vil-
lages: Amdague, Egacharsadidan Ouest, Inhalid and
Tamaye and small outbreaks. Most of the outbreaks oc-
curred in villages where there was lack of effective sur-
veillance or reporting was delayed.

Mali’s eradication programme reported that suspected
cases from the Kidal region had possibly travelled into
Algeria. This information was communicated to the
Algerian Ministry of Health, which reported to WHO
that no confirmed case of dracunculiasis had been re-
ported in Algeria. However, further assessment is under
way.

Niger. In 2008, Niger’s eradication programme reported
3 cases (2 of them were contained) from 3 localities.
The first case was imported from Mali and reported
from the Tera district. Two of the cases were indigenous
and reported from the Tillaberi district; the most recent
indigenous case emerged in October 2008. One indige-
nous case did not meet the containment criteria. The
programme investigated 154 rumours of dracunculiasis
cases during 2008.

During 2008, Niger may have interrupted transmission,
but confirmation will be possible only after no indig-
enous cases occur for >12 months after the date of the
last reported indigenous case.

Nigeria. During 2008, Nigeria reported 38 cases of dra-
cunculiasis from 5 villages. This was a 48% decrease in
the number of cases from the 73 reported in 2007. Of
these 38 cases, 37 were reported during the first
3 months of 2008; all were linked to the Ezza Nkwubor
outbreak of 2007. The last indigenous case was reported
in November 2008; the last uncontained case was
reported in November 2007. Nigeria may have inter-
rupted transmission during 2008 since all 38 cases were
reported to have been fully contained, but confirmation
will be possible only after no cases occur for >12 months
after the date of the last reported indigenous case.
Nigeria is the only endemic country to have imple-
mented a nationwide surveillance system for dracuncu-
liasis, a national rumour registry and to offer rewards
for the reporting and confirmation of cases.

Sudan. During 2008, transmission in Sudan was re-
stricted to southern Sudan. Northern Sudan has contin-
ued to be free of transmission since 2003.

The southern-Sudan guinea worm eradication pro-
gramme reported 3618 cases from 1243 villages in 2008,
a reduction of 38% from the 5815 cases reported in 2007
and a reduction of 38% in the number of villages
reporting cases from 1998 in 2007. However, 296 (24%)
of the 1243 villages reporting cases in 2008 reported
only cases imported from villages where the disease is
known to be endemic. Only half (49%) of the 3618 cases
were reported to have been contained.

A total of 15 382 villages in southern Sudan were under
active surveillance during 2008, a decrease of 31% from

la suite. L'instabilité de la région a perturbé la surveillance et la
mise en ceuvre de ces mesures. Des petites flambées qui n’étaient
pas prévues, dues a de nouveaux camps de nomades établis en
2008, se sont également produites dans le district d’Ansongo de
la région de Gao, dans les villages suivants: Amdague, Egachar-
sadidan Ouest, Inhalid et Tamaye. La plupart des flambées se sont
produites dans des villages ou il y avait un manque de surveillance
efficace ou des retards dans la notification.

Le programme d’éradication du Mali a rapporté que les cas
présumés de la région de Kidal s'étaient peut étre rendus en
Algérie. Cette information a été communiquée au Ministére de
la Santé algérien qui a rapporté a 'OMS qu’aucun cas confirmé
de dracunculose n'avait été signalé en Algérie. Toutefois, une
évaluation complémentaire est en cours.

Niger. En 2008, le programme d’éradication du Niger a notifié
3 cas (2 d’entre eux ont été confinés) dans 3 localités. Le premier
cas était importé du Mali et signalé dans le district de Téra. Les
deux autres étaient autochtones et signalés dans le district de
Tillaberi; le plus récent est apparu en octobre 2008. L'un de ces
cas autochtones n'a pas satisfait aux criteres de confinement.
Le programme a étudié 154 rumeurs faisant état de cas de
dracunculose en 2008.

Cette année-13, le Niger a peut-&tre interrompu la transmission,
mais on n'en aura la confirmation que lorsqu’aucun cas autoch-
tone ne se sera produit >12 mois apres la date de la notification
du dernier cas.

Nigéria. En 2008, le Nigéria a notifié 38 cas de dracunculose
dans 5 villages. Cela représente une diminution du nombre de
cas de 48% par rapport aux 73 notifiés en 2007. Sur ces 38 cas,
37 ont été notifiés au cours des 3 premiers mois de I'année 2008;
ils étaient tous liés a la flambée d’Ezza Nkwubor de 2007. Le
dernier cas autochtone a été notifié en novembre 2008; le
dernier cas non confiné a été notifié en novembre 2007. Le Nigé-
ria a peut-étre interrompu la transmission en 2008 puisque
I’ensemble des 38 cas ont pu étre complétement confinés, mais
on n'en aura la confirmation que lorsqu’aucun cas ne se sera
produit >12 mois apres la date de la notification du dernier cas.
Le Nigéria est le seul pays d’endémie a avoir mis en ceuvre un
systéme de surveillance de la dracunculose a I'’échelle nationale,
un registre national des rumeurs, et a avoir offert des récom-
penses pour la notification et la confirmation des cas.

Soudan. En 2008, au Soudan, la transmission a été limitée au
sud du pays. Le nord continue d’étre exempt de transmission
depuis 2003.

Le programme d’éradication du ver de Guinée du sud du Soudan
a notifié 3618 cas dans 1243 villages en 2008, soit une diminu-
tion de 38% par rapport aux 5815 cas notifiés en 2007 et une
diminution du nombre de villages notifiant les cas de 38% entre
1998 et 2007. Toutefois, 296 (24%) des 1243 villages notifiant des
cas en 2008 n'ont signalé que des cas importés de villages ou
la maladie est connue pour étre endémique. Seule la moitié
(49%) des 3618 cas ont pu étre confinés.

En 2008, 15 382 villages au total ont été soumis a une surveillance
active dans le sud du Soudan, soit une diminution de 31% par
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the 22 322 under active surveillance in 2007. During 2008,
2718 (75%) of all cases were reported from the following
counties; Tonj North (577 cases), Kapoeta East (512 cases),
Kapoeta South (430 cases), Tonj East (418 cases), Kapoeta
North (406 cases) and Awerial (375).

Countries in the precertification stage

A total of 180 countries and their territories have been
certified by WHO as having eliminated dracunculiasis
(Map 2). The next meeting of the International Com-
mission for the Certification of Dracunculiasis Eradica-
tion will be held in October 2009. A total of 8 countries
are in the precertification stage of the elimination pro-
cess; 3 of these countries — Benin, Chad and Mauritania
— have the necessary documentation ready to present
to the international commission. (When a country inter-
rupts dracunculiasis transmission and reports 0 cases
during >12 consecutive months, it is classified as being
in the precertification stage. It must maintain active
community-based surveillance for at least 3 years. After
this period, an international certification team will visit
the country to assess the adequacy of the surveillance
system, review records concerning the investigations of
rumours and actions taken in response to such reports,
visit a sample of formerly endemic communities and
write a report for WHO.)

Benin. Benin reported its last 3 indigenous dracuncu-
liasis cases in 2004. Since then, only 1 case has been
imported (from Ghana in 2005). An international certi-

rapport aux 22 322 de 2007. En 2008, 2718 (75%) cas ont été
notifiés dans les comtés suivants: Tonj North (577 cas), Kapoeta
East (512 cas), Kapoeta South (430 cas), Tonj East (418 cas),
Kapoeta North (406 cas) et Awerial (375).

Pays parvenus au stade de la précertification

Au total, 180 pays et leurs territoires ont recu la certification
OMS d’élimination de la dracunculose (Carte 2). La prochaine
réunion de la Commission internationale de Certification de
I’'Eradication de la Dracunculose se tiendra en octobre 2009.
Huit pays au total en sont au stade de la précertification du
processus d’élimination; 3 d’entre eux — le Bénin, le Tchad et
la Mauritanie — ont préparé la documentation nécessaire pour
la présenter a la Commission internationale. (Lorsqu'un pays
interrompt la transmission de la dracunculose et ne notifie plus
aucun cas pendant plus de 12 mois consécutifs, il est classé
comme relevant du stade de la précertification. Il doit mainte-
nir une surveillance a assise communautaire active pendant au
moins 3 ans. Au bout de cette période, une équipe de certifica-
tion internationale se rendra sur place pour évaluer I'efficacité
du systeme de surveillance, examiner les dossiers concernant
les suites données aux rumeurs et les mesures prises pour y
remédier, se rendre dans un échantillon d’anciennes commu-
nautés d’endémie et établir un rapport a lintention de
I'OMS.)

Bénin. Le Bénin a notifié ses 3 derniers cas de dracunculose
autochtones en 2004. Depuis lors, seul 1 cas a été importé (du
Ghana en 2005). Une équipe internationale de certification s’est
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Map 2 Status of certification of dracunculiasis eradication worldwide, 2008
Carte 2 Le point sur la certification de I’éradication de la dracunculose dans le monde, 2008
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