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Interaction entre les facteurs climatiques, environnementaux et démographiques sur les épidémies de

choléra au Kenya.
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Description

Contexte : Le choléra reste un probléme de santé¢ publique majeur dans les pays en voie de développement
notamment au Kenya ou 11 769 cas et 274 déces ont été recensés en 2009 par I'Organisation Mondiale de la Santé
(OMS). Cette étude écologique met en avant l'impact de divers facteurs climatiques, environnementales et
démographiques sur la répartition géographique des cas de choléra au Kenya.

Méthodes : Les données de chaque région ont été recueillies auprés de la Division de Surveillance des Maladies et
d'Intervention du Kenya, du Département Météorologique et du Bureau National des Statistiques. Les données
incluent toute la population kenyane entre 1999 et 20009.

Résultats : Les analyses a plusieurs variables ont montrées qu'il y avait plus de risques d'épidémie de choléra dans
les régions ou une plus grande partie de la population vivait a plus de cinq kilométres d'un établissement de santé
(RR : 1,025 pour 1% d'augmentation ; 95%, IC : 1,010, 1,039), les régions a proximité d'une étendue d'eau (RR:
5,5;95%, IC : 2,472, 12,404), les régions touchées par de fortes pluies entre octobre et décembre (RR : 1,003 pour
1% d'augmentation ; 95%, IC : 1,001, 1,005) et les régions qui ont connu une diminution des précipitations entre
avril et juin (RR: 0,996 pour 1% d'augmentation ; 95%, IC : 0,992, 0,999). Aucun lien de causalité¢ n'a été
clairement établi entre 1'épidémie de choléra et la densité de population, la pauvreté, l'approvisionnement en eau
courante, les méthodes d'¢limination des déchets, les pluies entre janvier et mars et entre juillet et septembre.
Conclusion : Le proximit¢é dune étendue d'eau, l'absence d'établissement de santé de proximité et les

modifications de la pluviométrie ont une incidence importante sur l'augmentation des risques de choléra au Kenya.
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NMPUMEHUTEJIbHO K BCIIBIIIKE X0J1€PbI B Kenumn.
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OTpbIBOK

IIpennochblIKK: X0Jepa OCTACTCS BaXKHOH MPOOIEMOi 3/paBOOXpAHCHHUS B PAa3BHBAOIINXCS CTPaHaX, BKIIOYAs
Kenuro, tie B 2009 romy, cormaceo BO3, Obuio 3adukcupoBano 11 769 ciydaeB xonepbl, BKIrodas 274 ¢
CMEPTENBHBIM HCXOZOM. DTO 3KOJIOIMYECKOEe MCCICIOBAaHUE H3ydaeT BIMSHHE (DAKTOPOB OKPYXKAOLICH Cpelpl,
KuMaTa u neMorpaduu Ha pocT 3a0051eBaeMOCTH X0Jepoit Ha Teppuropun Kenun.

Mertonpl: TaHHBIC IO pailoHaM COMpPaITUCh ¢ TTOMOIIbI0 [lnBr3noHa 60pEObI ¢ 3a0oneBanusaMu B Kennu (Kenya’s
Division of Disease Surveillance and Response), Mereopomormueckoid cimyx0s1, HarponanpHOro O6rOpo
cratucTHKd. J{aHHBIE TIpencTaBisitoT Bee Hacenenue Kenwu ¢ 1999 mo 2009 rog.

Pe3yabTaThl: BapuaTHBHas 00pabOTKa JaHHBIX IOKa3alia, PUCK BCIBIIIKK XOJIEPhI MOBBIIIACTCS B paiflOHAX, IIe
OonbIasi YacTh HACEJCHUs NpOXKMBaeT Oomee WeM B 5 KM OT ydpexnaeHus 3apaBooxpanenms (RR: 1.025
yBenmuueHune Ha 1%; 95% CI: 1.010, 1.039), pacnonoxeHHbIX psaoM ¢ 6onbmmM BomoeMoM (RR: 5.5; 95% CIL:
2.472, 12.404), umeromux yBenW4eHHE OOBEMOB IOXKAEBBIX Macc ¢ ampens mo mioHb (RR: 0.996 ma 1 mm
yBenmuueHus; 95% CI: 0.992, 0.999). He npocnexxuBaeTcs 4eTKast CBsI3b MEKTY XOJIECPOH U MIIOTHOCTHIO HACCIICHYIS,
0EHOCTBIO, IOCTYITHOCTHIO BOJIONPOBOIHON BOJIBI, METOJAMH YTHJIM3AIUH OTXOA0B, 00BEMOM JIOJKIEBBIX Macc C
SIHBApSL 110 MapT ¥ C UIONIS 110 CCHTSIOPb.

BoiBoa: Ha pocT pucka Xxonepbl B KeHHH MMenu 3Ha4YMTENbHOE BIMSHHE Takue (akTopbl, Kak pacroOKCeHHE
psaoM ¢ OONBIIMMH BOJOEMaMH, OTCYTCTBHE 3/IPaBOOXPAHHUTEBHBIX YUPESKICHHH PSIIOM IIOCEICHUSIMH,

HW3MEHEHHEe 00bEMOB JOXKJCBBIX MaCC B PETUOHAX.
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Relacion entre factores climiticos, ambientales y demogréaficos con los brotes de célera en Kenia

James D. Stoltzfus, Jane Y. Carter, Muge Akpinar-Elci, Martin Matu, Victoria Kimotho, Mark J. Giganti, Daniel

Langat, Omur Cinar Elci

Resumen

Antecedentes: El colera sigue siendo un gran problema de salud publica en los paises en vias de desarrollo
incluido Kenia, donde, seglin la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), se declararon 11.769 casos y 274
fallecimientos en 2009. El presente estudio ecologico investiga el impacto de las distintas variables climaticas,
ambientales y demograficas sobre la distribucion espacial de los casos de cdlera en Kenia.

Métodos: Los datos a nivel distrito fueron recabados por la Division de Observacion y Respuesta ante las
enfermedades, el Departamento Meteoroldgico y la Oficina Nacional de Estadistica de Kenia. Se incluyé en los
datos a la poblacion total de Kenia de 1999 a 2009.

Resultados: El analisis multivariante mostré que el riesgo de brotes de colera se habia incrementado en los
distritos toda vez que una gran parte de la poblacion residiera a mas de cinco kilometros de un centro sanitario (RR:
1,025 por cada aumento del 1%; IC del 95%: 1,010-1,039), a la orilla de una extension acuatica (RR: 5,5; IC del
95%: 2,472-12,404), sufriese un aumento de las lluvias de octubre a diciembre (RR: 1,003 por cada aumento de 1
mm; IC del 95%: 1,001-1,005), o una disminucion de las lluvias de abril a junio (RR: 0,996 por cada aumento de 1
mm; IC del 95%: 0,992-0,999). No se detecté ninguna asociacion entre colera y densidad de poblacion, pobreza,
disponibilidad de agua corriente, sistema de eliminacion de residuos, lluvias de enero a marzo o lluvias de julio a
septiembre.

Conclusion: Vivir a la orilla de una gran extension de agua, la carencia de centros sanitarios cercanos y los

cambios en las lluvias estaban asociados de manera significativa con un aumento en el riesgo de célera en Kenia.

Translated from English version into Spanish by Raquel Bentué, through

TRANSLATORS

WITHOUT BORDERS



