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E valuation comparative du diagnostic, du signalement et de la recherche de cas de paludisme en Chine entre 2005 et 2014 :
transition du contréle vers I’élimination dans le programme national de lutte contre le paludisme

Jun-Ling Sun, Sheng Zhou, Qi-Bin Geng, Qian Zhang, Zi-Ke Zhang, Can-Jun Zheng, Wen-Biao Hu, Archie C.A. Clements,
Sheng-Jie Lai and Zhong-Jie Li

Résumé

Contexte: L élimination du paludisme requiert des données de surveillance de trés bonne qualité pour permettre une détection
des cas et une réponse rapides. L évaluation des performances d’un systeme national de surveillance du paludisme peut identifier
les défauts dont la rectification apportera une amélioration au programme de surveillance pour I’élimination du paludisme.
Méthodes : Des données de cas ont été extraites pour la période de 2005 & 2014 du Systéme d’informations pour le signalement
des maladies infectieuses a déclaration obligatoire chinois et du Systéme d’informations pour la surveillance du paludisme
renforcée. La prévalence des cas, la précision et la pertinence dans le temps des diagnostics, du signalement et de I’investigation
ont été évaluées et comparées entre le stade de contréle du paludisme (2005-2010) et le stade d’élimination (2011-2014) en Chine
continentale.

Résultats: 210 730 cas de paludisme ont été signalés en R.P. de Chine entre 2005 et 2014. L’incidence moyenne annuelle a
diminué considérablement, de 2,5 pour 100 000 pendant la phase de contrdle a 0,2 pour 100 000 au stade d’élimination, mais la
proportion de cas migrants a augmenté de 9,8 % a 41,0 %. Depuis le lancement du programme national d’élimination du
paludisme en 2010, la proportion globale de cas diagnostiqués par des tests de laboratoire a significativement augmenté,
atteignant un maximum de 99,0 % en 2014. Cependant, cette proportion est significativement plus faible dans les provinces ou le
paludisme n’est pas endémique (79,0 %) que dans les provinces d’endémie (91,4 %) sur la période de 2011 a 2014. L’intervalle
médian entre le début de la maladie et le diagnostic était de 3 jours pendant la phase d’élimination, soit un jour de moins que
pendant la phase de controle. Depuis 2011, plus de 99 % des cas ont été signalés moins d’un jour apres avoir été diagnostiqués, la
proportion la plus basse de cas signalés un jour aprés le diagnostic se rencontrant au Tibet (37,5 %). La source prédominante de
signalement des cas n’est plus les hdpitaux locaux comme pendant la phase de controle (67,9 % des cas) mais les centres
hospitaliers des grandes villes et les établissements de santé publics pendant la phase d’élimination (69,4 % des cas). La
proportion des investigations menées dans les trois jours suivant le signalement a augmenté de 74,6 % en 2010 & 98,5 % en 2014.
Conclusions: Le systéme chinois de surveillance du paludisme basé sur les cas individuels a bien fonctionné pendant la phase
d’élimination du paludisme. Les cas de paludisme ont ainsi pu diagnostiqués, signalés et analysés en temps utile au niveau local.
Toutefois, les migrations entre provinces et de 1’étranger constituent un nouveau défi pour la surveillance en vue de 1’élimination
du paludisme, tout comme les cas qui surviennent dans les zones historiquement exempts d’endémie et les régions difficiles
d’acces.
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CpaBHUTeJbHAs OLIEHKA UATHO3a NMPH yueTe U HCCJIEA0BAHMM cIy4daeB 3a0ojieBanusi maasipueii B Kurae B 2005-2014:
Tepexo/ oT KOHTPOJIS K JNKBHIANNH B PAMKaxX HAIIMOHAJIBHOI MporpaMMsl 60ps0bI ¢ Masipueii

Joxyn-Jlun Cym, llenr xy, Uu-bun I'en, Usn Jxanr, [[3u-Ke [xanr, Lan-/3yn Dxenr, Ben-bso Xy, Apuu C.A. Knemenre,
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Pe3iome

O0ocHoBanue: JIMkBUAamuss Malsipud TpeOyeT MaHHBIX HAONIOJCHUS BBICOKOTO KadecTBa Mg oOecredeHHs OBICTPOTo
0OHapyXEeHHUS U pearupoBaHus Ha OTHeNbHBIC ciaydan. OLeHKa BHITIOTHEHHS HAIIMOHAIBHOW CHCTEMBI SIIUAHAA30PA 38 MAIIpHEi
MOXET BBIIBUTH HEJOCTATKH, YBEIOMJIEHHE O KOTOPBIX YIYUIIUT IporpaMmMy OOpsObI ¢ MaIspHen.

Metoani: Jlanubie 3a nepuox 2005-2014 Obuth u3BiedeHbl u3 KwuTaickoil HAIMOHATBHON CHCTEMBI PErHCTpalUH
MH(DEKINOHHBIX 3a00eBaHNi HHPOPMAIIMOHHOH cicTeMbl 1 CHCTEMBI YCHICHHOTO KOHTPOJISI MAJSIpHH. BO3HUKHOBEHHUE Cllydacs,
TOYHOCTh M CBOEBPEMEHHOCTh IMarHO30B, OTYETHOCTH M PACCICA0BaHMs, OLCHHUBAINCH U CPABHUBAJINCH MEXKY CTaauei 60pbObI
¢ maspueit (2005-2010 rozsl) u crapueii mukeuganun (2011-2014) B matepukoBoii uactu Kuras.

PesyasTarei: B oOmieit cnoxkHoctn B Kmrae B 2005-2014 rr.  bBeumo 3apeructpupoBano 210 730 ciydaeB MaispHd.
CpenHeronoasi 3a0071eBaeMOCTh pe3ko cHu3mnachk ¢ 2,5 ma 100 000 gemoBek Ha tamne koHTpois mo 0,2 Ha 100 000 Ha cragmu
JUKBUIAIAN, HO JOJIS 3aBO3HBIX ciIydaeB yBenmumiack ¢ 9,8% mo 41,0%. C nauana HannoHasHOW MPOTpPaMMEI JIMKBU AU
mMaispud B 2010 romy obmias nonsi abopaTopHO MOATBEP)KICHHBIX CIIy4aeB MOCIIENOBATEIbHO YBEIUYUBAIACh, C CAMBIM
BbICOKUM TokazareneM 99,0% B 2014 r. Tem He MeHee, 9Ta A0s OblIa 3HAYUTENBHO HIDKE B HEOHASMUYHBIX TPOBUHIUSAX (79,0%),
4YeM 4TO B SHIAEMHYHBIX MpoBUHIMAX (91,4%) B Teuenue 2011-2014 rr. Cpenuuii nHTEpBaji OT Hayana OOJNE3HH IO MOCTAHOBKU
JIMarHo3a COCTaBWIIA 3 JHS Ha CTaIHM JIMKBUAAIMH, IPH 3TOM OIWH JICHb paHblie, ueM Ha sTarme koutposs. C 2011 roxa Gosee



geM 99% ciydaeB OBIIO 3aperHCTPHPOBAHO B Te€UeHHE | JHSA IOCIe MOCTAaHOBKM JHAarHo3a, B TO BpeMs Kak JIOJs CIIydaes,
KOTOpBIe OBUTH 3apEerHCTPUPOBAHEI B TEUEHHE OHOTO JHS IIOCIIe YCTAaHOBIICHNS IUarHo3a Oblia camoil Hu3koi B Tubete (37,5%).
Coo0rmmennst 0 60JIE3HN CABHHYINCH M3 TOPOACKUX OOJBHHIl Ha CTaauu KOHTPoisA (67,9% ciydaeB), B TOPOACKHE OOJNBHULEI U
yUpEKAEHUST OOIECTBEHHOTO 3/PaBOOXPAaHEHHs Ha CTaauu nukBupauuu (69,4% cmydaes). Jlons paccrnenoBaHus B TedeHHe 3
nHel yimyqmminacsk ¢ 74,6% B 2010 roxy mo 98,5% B 2014 roxy.

3aximoyenne: Cucrema HaOMIONEHMS 32 MHAMBUAYaJbHBIMH Majsipuu B KuTae xopomro paGoraer Ha CTaaud JIMKBUAAILMU
MaJIpUM. OTO TapaHTUPOBATO, MAJSAPHA MOXKET OBbITh JMAarHOCTHPOBaHA, MHGOpMAalUs O HEW IepenaHa U CBOCBPEMEHHO
HCCclIeloBaHa Ha MECTHOM ypoBHe. TeM He MeHee, BHyTPEHHHE MUTPAHTHI U 3apyOeHbIe TPYIIEI HACEIEHHUS, a TakXKe CIIydad B
HCTOPHYECKH MAJSIPHHHBIX HEAHAEMHIHBIX palloHaX U TPYAHOAOCTYITHBIX OOJIACTSIX SIBIISIFOTCSI HOBBIMH BEI30BAMH B IIPOBEACHHN
JIMKBHAAIIAN MaJISIPHH.
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Evaluacion comparativa del diagnéstico, la notificacion y la investigacion de casos de malaria en China, 2005-2014:
transicion del control a la eliminacién en el marco del programa nacional contra la malaria.

Jun-Ling Sun, Sheng Zhou, Qi-Bin Geng, Qian Zhang, Zi-Ke Zhang, Can-Jun Zheng, Wen-Biao Hu, Archie C.A. Clements,
Sheng-Jie Lai and Zhong-Jie Li

Resumen

Introduccion: Para eliminar la malaria se necesitan datos de vigilancia de alta calidad que permitan detectar y responder
rdpidamente a los casos individuales. La evaluacion del desempefio de un sistema nacional de supervision de malaria permitiria
identificar deficiencias, que al ser abordadas, podrian mejorar el programa de vigilancia para la eliminacién de la malaria.
Métodos: Se obtuvo informacion de casos correspondiente al periodo 2005-2014 del Sistema Nacional Chino de Informacion de
Enfermedades Infecciosas de Notificacion Obligatoria y del Sistema de Informacidn de Vigilancia Intensiva Contra la Malaria. Se
evaluo la incidencia de casos, la precision y velocidad de diagnéstico. También se evaluaron informes e investigaciones, y se
efectuaron comparaciones entre la fase de control de la enfermedad (2005-2010) y la fase de eliminacion (2011-2014) en China
continental.

Resultados: Se reportd un total de 210 730 casos de malaria en China continental entre 2005 y 2014. La incidencia anual
promedio se redujo drasticamente, de 2,5 cada 100 000 personas en la fase de control a 0,2 cada 100 000 en la fase de eliminacion.
Sin embargo, la proporcidn de casos migratorios aumentd de un 9,8 % a un 41,0 %. Desde que se lanzé el Programa Nacional de
Eliminacion de Malaria en el 2010, mejor6 considerablemente el porcentaje general de casos diagnosticados por pruebas de
laboratorio, el cual alcanz6 un pico méximo de 99,0% en el 2014. Sin embargo, esta proporcion resulté ser mucho menor en las
provincias donde la enfermedad no era endémica (79,0%) que en las provincias donde silo era (91,4%) en el periodo 2011-2014.
El intervalo medio entre el inicio de la enfermedad y el diagndstico fue de tres dias en la fase de eliminacion, un dia antes que en
el intervalo de la fase de control. Desde 2011, el 99% de los casos fueron reportados dentro de un di luego de ser diagnosticados,
mientras que la proporcidn de casos reportados dentro de un dia luego de ser diagnosticados resulto ser la més baja en el Tibet
(37,5%). La fuente principal de notificacién de casos pasd de ser hospitales municipales en la fase de control (67,9%) a ser
hospitales a nivel ciudad e institutos de salud publica en la fase de eliminacion (69,4% de los casos). La proporcion de
investigacion dentro de los tres dias luego de la notificacion de caso mejoro, pasando de un 74,6% en 2010 a un 98,5% en 2014. .
Conclusiones: El sistema de vigilancia basado en casos individuales en China funcion6 bien durante la fase de eliminacion de
malaria. Esto permitié diagnosticar los casos de malaria, notificarlos e investigarlos a tiempo a nivel local. Sin embargo, tanto los
inmigrantes internos y las poblaciones extranjeras, como los casos en las areas en las que histéricamente la malaria no era
endémica y en las zonas dificiles de alcanzar representan nuevos desafios en lo que respecta a la vigilancia para eliminar la
enfermedad.
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