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Résumé

Les enquétes paludométriques standard effectuées en fin de saison séche et en fin de saison des pluies permettent d’évaluer
Vimportance des fluctuations des indices mesurant les niveaux d’endémicité dans cette région de savane. L’indice plasmodique
se situe a Uintérieur d’une fourchette comprise entre 10,4 %, en saison séche dans la zone du projet rizicole soumise @ une forte
pression médicamenteuse, et 40,7 % dans la région limitrophe, en saison des pluies, lorsque Uintensité de la transmission est
la plus forte. L’indice sérologique et le titre sérologique moyen (immunofluorescence indirecte) fluctuent dans les mémes
proportions. Ces deux indices apparaissent plus fiables que ne I'est indice splénique, la technique utilisée pour la palpation
de la rate se révélant difficile a appliquer sur le terrain avec une bonne reproductibilité.

La densité anophélienne est considérable a Maga oii sont effectuées les captures. A. gambiae s.l. pique a Uintérieur et a
Pextérieur des maisons, alors que A. funestus est strictement endophage. Les deux vecteurs majeurs du paludisme dans la
région représentent 57 % des captures d’anophéles et effectuent une moyenne de 21 pigiires par homme et par nuit.

Mots-clés : Paludométrie - Variations saisonnigres - Riziculture - Nord-Cameroun.

Summary

MALARIOMETRY AND SEASONAL VARIATIONS OF MALARIA INDICES IN THE RICE FIELDS OF MAGA (NORTH CAMEROON)
AND IN THE CONTIGUOUS AREA. Standard malaria surveys are performed in the rice fields of Maga and in the contiguous area
in order to evaluate malarial endemicity in relation to the environment, in the irrigation schemes and in the tribal area located
nearby. Seasonal variations are measured, comparing the main malaria indices in the April, at the end of the dry season, and
in October at the end of the rainy season.
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The parasite rates (Plasmodium falciparum) are in an interval located between 10,4 % for the dry season within the
irrigation scheme where the consummation of antimalarial drug is high, and 40,7 % for the rainy season in the contiguous
tribal area. The antibody prevalence (Indirect Immunofluorescent Test) and the geometrical mean reciprocal titer are

fluctuating parallel to the other indices.

Serological methods appear to be more reliable than splenometry to assess endemicity, since it is sometimes difficult to
measure the spleen enlargement in a community in a standardized manner.

The density of adult anopheline mosquitoes is very high in the area of Maga. Anopheles gambiae s... is biting inside and
outside the houses of the inhabitants, while A. funestus is only found biting man inside. These two major vectors of malaria
correspond to 57 % of the anopheline mosquitoes caught in this experience, with a mean value of 21 bites per man in a night.

Key words : Malariometry - Seasonal variation - Rice fields - North-Cameroon.

1. Introduction

De par sa fréquence et depuis I’émergence de la chlo-
roquino-résistance a Plasmodium falciparum (Le Bras et
al., 1985 ; Raccurt et al., 1986 ; Brasseur et al., 1987), le
paludisme reste une des endémies les plus préoccupantes
en Afrique Centrale et au Cameroun.

Ce travail rend compte de deux études, menées en
1985 dans la région rizicole de Maga (extréme Nord-
Cameroun) et son pourtour. Les prospections ont porté a
la fois sur les populations directement touchées par le pro-
jet hydro-agricole (zone projet) et sur des populations suf-
fisamment éloignées pour qu’on puisse les considérer
comme témoins (zone hors projet). Elles sont destinées a
compléter les données paludométriques récentes obtenues
dans la région par Audibert et al. (1983) et par Couprie et
al. (1985). La premiére enquéte a été réalisée en fin de sai-
son séche et la seconde en fin de saison des pluies, permet-
tant ainsi d’évaluer les variations saisonnieres de la trans-
mission de Pendémie dans cette région de savane.

Les résultats des enquétes sont & rapprocher de ceux
de Robert et al. (1985) qui, dans les environs de Bobo
Dioulasso, constatent que la riziculture ne provoque pas
d’accroissement de la transmission. Coosemans (1985),
dans la vallée de la Ruzizi démontre, a Iinverse, que la

riziculture est & Porigine d’une forte augmentation de la’

capacité vectorielle d’Anopheles arabiensis. Les modalités
de la transmission ne sont donc pas partout les mémes en
milieu rizicole.

2. Géographie physique et humaine

L’étude a été réalisée dans la région de Maga, Sous-
Préfecture du département du Mayo-Danai, dans la pro-
vince de I’Extréme-Nord de la République du Cameroun.

Cette région située entre les 10¢ et 11¢ paralleles nord
bénéficie d’'un climat tropical de type soudano-sahélien,
caractérisé par une courte saison des pluies de juin a sep-
tembre et une longue saison séche, d’octobre & mai. La
pluviométrie annuelle varie, selon les années, entre 500 et
900 mm, avec un maximum en juillet. La température
moyenne annuelle est de 28° C.

Autrefois occupée par de vastes marécages, les Yaé-
1és, la vallée du Logone a vu ses caractéristiques hydrolo-
giques se modifier profondément depuis I'implantation de
la Société d’Expansion et de Modernisation de la Rizicul-
ture de Yagoua (SEMRY). En 1977, une digue construite
le long du Logone a permis d’aménager 5 300 hectares de
rizieres (SEMRY I). La création, en 1978, d’une digue
barrage de 30 km a entrainé la mise en eau d’un lac de
retenue de 36 000 hectares supplémentaires (SEMRY II).
L’installation de périmeétres rizicoles fonctionnant en dou-
ble culture annuelle a donc considérablement transformé
le paysage de la région (Brunet-Jailly, 1981).

L’arrondissement de Maga est essentiellement peuplé
de Mousgoum, en majorité islamisés ou animistes. rare-
ment christianisés. La mise en eau du lac et le développe-
ment de la riziculture ont eu pour conséquence un bras-
sage des populations et des migrations importantes ame-
nant la création de nouveaux villages (Simatou, Ziam
Toupouri, Wina, Sirlawe, etc.) peuplés de Sirata, de Tou-
pouri, d’arabes Choa, de Massa. D’une mani¢re générale,
Phabitat reste traditionnel, chaque famille vivant dans le
« saré », concession faite d’'un ensemble de cases en bri-
ques de « pisé » avec toit de chaume, les cases étant
reliées entre elles par des petits murs d’enceinte. L’agri-
culture (coton, mil, cultures maraicheres), la péche et
I’élevage (bovins, ovins, caprins, volailles) sont des piliers
de économie traditionnelle de cette région, ou la rizicul-
ture irriguée occupe maintenant ’essentiel des activités
des paysans.
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3. Matériels et méthodes

METHODOLOGIE EPIDEMIOLOGIQUE

Deux techniques d’échantillonnage différentes ont
été utilisées.

La premi¢re prospection (avril 1985) a été menée
selon un protocole de sondage mis au point par Audibert
et al. (1983). Un échantillon d’aires géographiques d’une
taille moyenne de 125 personnes est réalisé par tirage &
deux degrés dans chaque strate (projet et hors projet). Au
premier degré, on tire un certain nombre de zones de
dénombrement et, au second degré, on tire les aires d’en-
quéte : 31 aires ont ainsi été désignées dans la zone du
projet rizicole et 14 dans sa périphérie. Malgré une évi-
dente lourdeur, cette procédure garantit la bonne repré-
sentativité de I’échantillon.

La seconde investigation (octobre 1985) a été réali-
sée, tant dans la zone projet que périphérique, sur un
échantillon représentatif de population obtenu par son-
dage de 30 grappes, selon un protocole récemment mis au
point pour les enquétes paludométriques standard (Merlin
et al., 1986). La taille de I’échantillon se calcule en fonc-
tion de la valeur attendue de la prévalence plasmodiale,
du risque consenti et de la précision souhaitée. Lors de
cette enquéte, le groupe d’4ge cible retenu a été celui des
enfants de 0 a dix aps et la taille minimum est de 300
enfants (30 grappes de dix), dans chacune des deux zones
retenues.

CONDUITE PRATIQUE DES ENQUETES

En avril et octobre, chaque enfant concerné est sou-
mis & un examen clinique comportant la palpation de la
rate, en position debout, et 'expression de son résultat
selon la méthode de Hackett (Hackett, 1944). On réalise
ensuite un prélévement de sang capillaire 4 la pulpe du
doigt, de maniere a réaliser un frottis mince sur lame ainsi
qu’un dépdt du contenu d’un micro-tube hépariné de 75 ul
sur papier buvard Canson 235. Lors de la deuxiéme
enquéte, en octobre 1985, est rajouté un interrogatoire
domiciliaire standardisé s’adressant aux parents des
enfants examinés. Cet interrogatoire porte sur les signes
cliniques survenus dans les huit jours précedents et dont
I'association permet d’évoquer I'existence d’un acces
palustre : fievre, frissons, céphalées, sudations profuses,
nécessité de s’aliter, troubles digestifs et/ou troubles de la
conscience (Merlin et al., 1986).

Le travail sur le terrain a été effectué par des équipes
mixtes de 'O.C.E.A.C., de I'Université Aix-Marseille
(Centre Economie de la Santé), du Service médical de la
SEMRY et des Services nationaux (Section Départemen-
tale de la Médecine Préventive et de 'Hygiéne Publique).
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TECHNIQUES DE LABORATOIRE
Indices parasitaires

Les lames ont été examinées en double lecture, les
résultats étant exprimés selon la méthode de numération
des plasmodiums par rapport aux leucocytes (2 60 leucocy-
tes, on arréte le compte des parasites et on multiplie par
100 le chiffre qui a ét€ trouvé). Il s’agit 1a d’une apprécia-
tion assez grossi¢re, qui suppose un taux de leucocytes
constant a 6 000/mm?3, mais cette appréciation est suffi-
sante pour une étude épidémiologique. Le seuil de détec-
tion est estimé & 100 hématies parasitées par mm?3 de sang.

Indices immunologiques

La recherche des anticorps fait appel a la réaction
d’immuno-fluorescence indirecte, utilisant comme anti-
géne des frottis de sang humain parasité par P. falciparum.
Les €éluats de sang sec sont testés 2 trois dilutions (1/100,
1/1 000, 1/10 000) a partir d’une dilution initiale au 1/10
pratiquée en tampon PBS. Le seuil de positivité retenu est
une dilution sérique au 1/100. Le titre sérologique moyen
ou G.M.R.T. (geometrical mean reciprocal titer) est la
moyenne géométrique de 'inverse des titres sérologiques.

4. Résultats

Les aires d’enquéte sont représentées sur les cartes,
pour la premiére enquéte (fig. 1) et pour la deuxieme
enquéte (fig. 2).

ECHANTILLONS DE POPULATIONS

En avril 1985, 1 677 enfants ont été examinés : 825
appartiennent au sexe masculin (49,1 %) et 852 au sexe
féminin (50,9 %). Parmi ceux-ci, 1 334 sont Agés de deux
a neuf ans. Leur répartition dans les deux zones étudiées
est de 540 sujets de sexe masculin et 519 de sexe féminin
dans la zone du projet, et de 285 de sexe masculin et 333
de sexe féminin dans la zone hors projet. Bien que le taux
de participation de la population a cette premiére enquéte
n’ait ét€ que de 66,5 %), la structure par age et par sexe de
la population est la méme que celle de la population
recensée (fig. 3).

En octobre 1985, 698 enfants ont été vus, dont 631
agés de deux a neuf ans : 346 (soit 49,6 %) sont de sexe
masculin et 352 de sexe féminin (50,4 %). Leur répartition
dans les deux aires concernées est de 171 garcons et 179 fil-
les dans la zone du projet et de 175 garcons et 173 filles
dans la zone limitrophe du projet. La répartition par age
et par sexe est bien respectée dans I’échantillon de
population étudié.
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FiG. 1. — Liste des grappes de sondage. Avril 1985.
Zone projet. Zone hors projet.
Cluster sampling. A list of villages. April 1985.
Project area. Area outside the project.

Zone Projet : 1 BOURMI POUSS, 2 POUSS 1, 5 GODJO (SAT.
III GUIRVIDIG), 6 MANAKA (SAT. IV GUIRVIDIG), 9
LOUGOYE, 11 GUIRVIDIG, 12 PALIA, 13 POUSS 2, 14
BOURMI POUSS, 16 POUSS 3, 21 BAKASSARE, 22
LAWAYA, 23 ALVAKAI, 24 MAGA MILIAOU, 25 BLAMA-
KOTO, 27 GOROMOU, 31 DANDALANG (BAKASSARE 1),
32 ZINGA (SAT. IV GUIRVIDIG), 33 GODJO (SAT. III
GUIRVIDIG), 34 ZIAM TOUPOURI, 39 ZIAM TOUPOURI,
41 BOURMI POUSS, 42 SIRLAWE, 43 MAGA DOUGUI
GALLA, 44 MAGA DOUGUI CAHAL, 45 DANGBAI, 46
SIMATOU, 47 WINA, 48 MAGA Fl1, 499 MAGA M13 AlS, 52
GUIRVIDIG.

Zone Hors Projet : 3 BEGUE PALAM, 4 KAY KAY, 7
KALAK, 8 DJAFGA, 10 MOGOZI, 15 GUIA, 17 GABAREYE
WIDI, 18 WAIDOUA, 19 NOULTOHIN, 20 MADALAM, 26
BIRNINDEL, 28 MASKALALI, 50 GUIDOUANG, 51 BOKO.

100
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FIG. 2. — Liste des grappes de sondage. Octobre 1985.
Zone projet. Zone hors projet.
Cluster sampling. A list of villages. October 1985.
Project area. Area outside the project.

Zone Projet : 1 LOUGOYE KAMAS KAMAS, 2 LOUGOYE
KAMAS KALAK, 3 MOUHOUNA (BAKASSARE 11), 4
POUSS CENTRE, 5 POUSS CENTRE, 6 PALIA, 7LAWAYA
II, 8 ALVAKAI, 9 BAKASSARE MARIAVA I, 10 BAKAS-
SARE I GOURONG, 11 BAKASSARE I VARAYE, 12
NGOULMOUN CENTRE, 13 ZIAM TOUPOURI, 14 WINA,
15 SIMATOU, 16 MAGA NORD, 17 MAGA COMMERCIAL,
18 MAGA MILIAOU, 19 MAGA CENTRE, 20 MAGA
MADIOGO, 21 TARSIA, 22 GODJO (SAT. III GUIRVIDIG),
23 DOMO (SAT. IV GUIRVIDIG), 24 MANAKA (SAT. IV
GUIRVIDIG), 25 KAY KAY FOULBE, 26 MEWI, 27 GUIR-
VIDIG MEREOU 1, 28 GUIRVIDIG LAMORDE, 29 GORO-
MOU, 30 GAGRAYE.

Zone Hors Projet : 1' DOREISSOU BALGAM, 2’ DOREIS-
SOU KALAK I, 3 DOREISSOU KALAK II, 4 DOREISSOU
KOKO, 5 DOREISSOU DOUVOULOUM, & DJAFGA
DOBOKO, 7 DJAFGA DJINGARIA, 8 BEGUE PALAM
BAH, 9 BEGUE PALAM HOUMI, 100 BEGUE PALAM
MALIA, 11’ DIDIM, 122 DOUKOUROYE, 13 MANGA
MANGA, 14 MANGA YOUGOU, 15 MADALAM,
GOLOPKOI, 16 MOGOZI LEVEDI, 177 KALAO GANGALI,
18 DAMA DAMA, 19 DAMA KARMAKALI, 20 BARKAYA
GUISEKE, 21’ BARKAYA HOTOKOI, 22’ LOUGOYE MAS-
SOUANG, 23 LOUGOYE GABOUANG, 24 LOUGOYE
GONGOH, 25 GABAREYE SONALALI, 26’ VELE DAGAM,
27" VELE DELLA I, 28 GUIA, 29° MOUNAMA, 30" DJAL-
DNA.
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RESULTATS CONCERNANT LA CLINIQUE

Interrogatoires

Le tableau I récapitule les renseignements cliniques
concernant les symptomes évocateurs observés par les
parents dans les huit jours précédant l'interrogatoire. Il
montre que la fievre isolée apparait plus fréquemment
dans la zone hors projet (42,8 %) que dans celle controlée
par le projet (32,8 %). Il en est de méme lorsque la fievre
est associée & d’autres symptomes attribués a I’acces palus-
tre, les frissons, les sudations, les troubles digestifs et de
la conscience, qui sont plus souvent observés dans la zone
située hors projet SEMRY.

Splénométrie

Les rates hypertrophiées moyennes (RHM) selon
Hackett sont calculées pour les deux zones étudiées et aux
différentes saisons. Les valeurs obtenues, indiquées sur les
histogrammes de la figure 4, montrent que les rates des
enfants sont en moyenne plus grosses en fin de saison des
pluies qu’en fin de saison seéche (1,45 et 1,2 ; 1,55 et 1,46).
Elles sont aussi plus grosses dans la zone hors projet que

Zone Projet

dans celle contrélée par le projet SEMRY (1,46 et 1,3 ;
1,55 et 1,45).

RESULTATS PARASITOLOGIQUES

Lors de la prospection d’avril 1985, Plasmodium falci-
parum a ét€ le seul parasite mis en évidence. En octobre
1985, c’est essentiellement Plasmodium falciparum qui est
mis en évidence (98,3 % des cas). P. malariae a cependant
été retrouvé a trois reprises (1,7 % des cas) : une fois en
zone projet et deux fois en périphérie.

Les indices plasmodiques des enfants de deux a neuf
ans, qui permettent d’évaluer les niveaux d’endémicité
selon la classification de Meetselaar et Van Thiel (Meetse-
laar et Van Thiel, 1959), sont indiqués sur les histogram-
mes de la figure 4. Ils doublent, d’une saison a ’autre, pas-
sant de 10,4 4 23,2 % et de 19,1 2 40,7 %. IIs restent plus
bas dans la zone du projet que dans celle qui est située
hors du projet de la SEMRY.

Les indices gamétocytaires sont faibles lors des deux
enquétes : 1,1 % dans la zone du projet et 1,9 % dans la
région limitrophe, chez les sujets de deux & neuf ans en
octobre 1985.

Les densités parasitaires sont réparties en trois clas-
ses : moins de 1 000 parasites/mm?, de 1 000 & 10 000/mm?

Zone hors-projet
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Project area

Area outside the project

FIG. 3. — Pyramides des 4ges des échantillons de population examinés dans la zone du projet et hors de cette zone en avril et en octobre 1985.
Age-sex pyramids of study population in the project area and the area surrounding the project. April 1985 and october 1985.
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TABLEAU I

Association des signes cliniques observés
dans la semaine précédant I’enquéte (octobre 1985)
Association of the main clinical symptoms of malaria observed

within the week preceding the survey (october 1985)
(Zone étudiée = Study area — Effectif examiné = Size of the sample
— Fievre isolée = Fever only — Frissons = Shivers — Sudation =
Sweating — Troubles de la conscience et/ou Troubles digestifs =
Consciousness and/or digestive disturbances).

SYMPTOMES
Fiévre Fiévre Fiévre
+ +
Zone Effectif isolée Frissons | Frisson + Sudation
+ + Troubles de la
étudiée examiné Sudation | conscience et/ou
Troubles digestifs
% z %
+
Projet 350 32,8 T 6,4015,1 4,0 9,12 3,5
+ +
Hoxs-projet 348 a2,8 ¥ 7,2021,2 % 5,4 16,9 ¥ 5,1

et plus de 10 000/mm3. Elles sont présentées sur le
tableau II. En saison séche les faibles densités prédomi-
nent dans les deux zones et les valeurs obtenues sont plus
faibles dans la zone projet que dans le milieu coutumier
avoisinant.

RESULTATS IMMUNOLOGIQUES

Le titre sérologique au 1/100 est choisi comme seuil
de positivité de la réaction d’immunofluorescence indirec-
te. En avril, 54,6 % des sujets de deux a neuf ans sont
séropositifs dans la zone du projet et 86,8 % dans la zone
limitrophe. En octobre, 71,3 % sont positifs dans la zone
du projet et 84,9 % dans la zone hors-projet (fig. 4). Les
titres sérologiques moyens évoluent de fagon parallele.
L’évolution du taux des anticorps en fonction de I’age ainsi
que celle du G.M.R.T. sont donnés sur les graphiques de
la fig. 5. IIs montrent que les titres sérologiques croissent
en fonction de ’age et qu’ils sont plus élevés hors du projet
que dans la zone du projet.

Il existe une corrélation entre le fait de présenter une
sérologie positive et celui d’avoir des hématozoaires dans
le sang (tabl. III). En avril, comme en octobre, les effec-
tifs sont tous supérieurs a 5, ce qui permet de réaliser
le test du ¥2. Dans les deux cas, a est inférieur 2 0,1 %.
On peut donc affirmer que les deux caracteres ne sont
pas indépendants. Il y a une proportion significativement
plus élevée de sujets séropositifs parmi les porteurs
d’hématozoaires.

TABLEAU II

Densités parasitaires observées en avril et en octobre 1985 dans les zones projet et hors projet.
Parasite counts, in april and in october 1985, in the project area and in the surrounding area.

AVRIL 1985 OCTOBRE 1985
Zone Zone Zone Zone
Projet Hors-Projet TOTAL Projet Hors~Projet TOTAL
< 1000 8,497 16,067 11,327 16,567 17,98% 17,27%
1000-10000 1,917 3,017 2,327 5,107 14,837 9,987
> 10000 0,00% 0,007 0,007 1,597 7,267 4,447

TABLEAU III

Corrélation entre sérologie positive et présence d’hématozoaires dans le sang.
Correlation between the results of the immunofluorescence test and the parasitaemia.

AVRIL 1985 OCTOBRE 1985
IFI (+) IFL (-) TOTAL IFI (+) IFL (-) TOTAL
PARASIT. (+) 148 34 182 180 20 200
PARASIT. (-) 740 412 1152 313 118 431
TOTAL 888 446 1334 493 138 631
X2 = 20,61 (ddl = 1) X2 = 24,14 (dd1 = 1)
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FIG. 4.-— Evolution saisonniére des différents indices (Rate hypertrophiée moyenne, Indice plasmodique, Indice sérologique

selon I'LLF.I. et G.M.R.T.) dans les deux zones étudiées.
Seasonal variations of malaria indices in the project area and in the surrounding area.
April 1985 (end of the dry season) and october 1985 (end of the rainy season).
Parasite rate. Antibody prevalence (indirect immunofluorescence test). Geometrical mean reciprocal titer.
Average enlarged spleen (P = Project area, H-P = Area outside the project).
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ENQUETE ENTOMOLOGIQUE

Les captures de moustiques ont eu licu sur sujet
humain, dans le village de Maga, de 20 h & 8 h, deux cap-
tureurs travaillant ensemble, une nuit & ’extérieur, 'autre
a l'intérieur.

A Textérieur des maisons, plus de 700 exemplaires de
Culicidés sont capturés, par homme et par nuit, en moyen-
ne, dont 150 appartiennent au genre Anopheles, les autres
moustiques étant essentiellement des Culex. A l'intérieur,
les captures ne procurent qu’une centaine de moustiques
par homme et par nuit, dont la moitié¢ environ appartien-
nent au genre Anopheles.

Six especes du genre Anopheles sont recensées dans la
région. Ce sont, par ordre d’importance numérique : Ano-
pheles gambiae s.1., A. pharoensis, A. wellcomei, A. funes-
tus, A. ziemanni et A. squamosus. Les vecteurs majeurs du
paludisme que sont A. gambiae s.1. et funestus représen-
tent 57 % des captures d’Anopheles et une moyenne de 42
pigfires par nuit {extrémes : 25 et 63) pour deux captu-
reurs travaillant ensemble, soit 21 pigfires par homme et
par nuit.

La comparaison entre les résultats des captures a 'in-
térieur et & Pextérieur des maisons montre que A. gambiae
s.l. y est également présent, avec néanmoins une tendance
a I’exophagie, alors qu’'A. funestus apparait strictement
endophage. Les autres espéces du genre Arnopheles, moins
anthropophiles, ont une tendance a I’exophagie nettement
plus marquée.

Les moustiques apparaissent deés la tombée de la nuit
et disparaissent des captures au lever du jour. Leur activité
maxima se situe généralement entre 0 heure et 1 heure du
matin. Cependant, les variations d’une nuit a 'autre sont
importantes, aussi bien dans les quantités capturées que
dans les rythmes horaires d’activité.

Les dissections de glandes salivaires n’ont pas permis
de mettre en évidence des sporozoites de Plasmodium, en
raison sans doute du trop faible nombre de femelles dissé-
quées. Rappelons toutefois que, dans cette région, Cava-
lié et Mouchet (1961) donnaient un indice sporozoitique
de 2 % chez A. gambiae s.1. et de 1,6 % chez A. funestus,
pourcentages considérés comme faibles mais néanmoins
suffisants pour entretenir 'affection.

5. Discussion

Les résultats des enquétes paludométriques standard
effectuées en fin de saison séche et en fin de saison des
pluies dans la zone du projet rizicole de Maga et a la péri-
phérie du projet corroborent ceux qui ont €té obtenus
dans la région, tant en milieu coutumier dans la plaine de
Koza (Ripert et al., 1982 b), que dans le secteur du pre-

mier projet intéressant la riziculture & Yagoua (Couprie et
al., 1985).

Comme 4 Maroua ol 'automédication antimalarique
est aussi la régle (Josse et al., 1987), les indices paludomé-
triques sont faibles. Ils sont plus bas dans la zone du pro-
jet, sous linfluence de la prise d’antipaludéens en plus
grande quantité, que dans la zone limitrophe. Les varia-
tions saisonniéres observées & Koza et 2 Doukoula dans
lapparition des cas de paludisme fébrile confirmés par
I’examen microscopique, correspondent aux extrémes
observés pour les indices paludométriques dans la zone du
projet et hors-projet.

Les indices paludométriques classiques apparaissent
donc toujours intéressants pour évaluer les niveaux d’en-
démicité de 1'affection. Il convient toutefois de noter que
la notion de prévalence reste aléatoire en valeur absolue
car les chiffres obtenus dépendent du seuil de sensibilité
de la technique utilisée. L’évaluation de la charge parasi-
taire fondée sur la numération des parasites est une don-
née plus précise et plus reproductible. La palpation de la
rate est une technique qui devient difficilement applicable
lorsque les niveaux d’endémicité sont bas. En effet, de
tous les indices paludométriques représentés par les histo-
grammes de la figure 4, seul l'indice splénique apparait
discordant. Cette discordance est vraisemblablement liée
au fait que, méme pour un examinateur expérimenté, il est
souvent difficile d’apprécier une rate d’indice 1. Il y a,
dans ce cas, tout intérét & remplacer I'indice splénique par
'indice sérologique (I.F.I.) et le calcul de la rate hypertro-
phiée moyenne par celui du titre sérologique moyen
(G.M.R.T.) en faisant appel & une technique séroimmu-
nologique bien standardisée. La réaction d’immunofluo-
rescence indirecte présente en outre I’avantage d’intégrer,
lors de I'interprétation statistique de ces résultats, les don-
nées résultant de la consommation d’antipaludéens par la
population (Brandicourt er al., 1987). Les résultats obte-
nus par l'interrogatoire lors de la deuxiéme enquéte effec-
tuée en saison des pluies en octobre, montrent que les
acces suspectés sont plus fréquents hors projet que dans la
zone du projet. Ceci apparait lié & 'élévation du niveau de
vie, dii au développement hydroagricole, qui permet
notamment 2 la population de recevoir sans difficulté de
la chloroquine dans les dispensaires et dans les 14 « cases
santé » opérationnelles du projet de soins de santé pri-
maire de SEMRY II.

Les prospections entomologiques pratiquées de nuit a
Maga, a Pintérieur et & U'extérieur des maisons, comple-
tent les données des captures endodomiciliaires de Ripert
et al. (1982 a) et de Couprie et al. (1985), effectuées dans
le périmetre de la SEMRY. Elles confirment qu’A. gam-
biae s.1. et A. funestus sont bien les principaux vecteurs du
paludisme dans la région (Cavalié et Mouchet, 1961). Le

Cah. ORSTOM, sér. Ent. méd. et Parasitol., numéro spécial 1987 : 63-71



Paludométrie dans la région de Maga (Nord-Cameroun)

71

fait que, dans la vallée du Logone affectée 2 la riziculture,
la pullulation anophelienne n’aboutisse pas a une augmen-
tation de la prévalence du paludisme, s’explique peut-étre
aussi par une importante déviation trophique des anophe-
les sur le bétail. Des observations analogues ont été effec-

tuées dans le périmetre rizicole de la vallée du Kou (Ro-
bert er al., 1985).

Manuscrit accepté par le-Comité de Rédaction le 3 octobre 1988.
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