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Translated from English version into Chinese by Yan Lu and Jia-Xu Chen

Les besoins urgents renforcant la capacité des laboratoires de Maladies Tropicales Négligées
(MTNs) dans la Région du Pacifique Occidental de L’OMS: résultats de 1'évaluation externe de
la qualité sur le diagnostic des MTNs en 2012 — 2015

Yan Lu, Glenda Gonzales, Shao-Hong Chen, Hao Li, Yu-Chun Cai, Yan-Hong Chu, Lin Ai, Mu-Xin
Chen, Hai-Ning Chen, Jia-Xu Chen

Résumé

Contexte: Les Maladies Tropicales Négligées (MTNs) constituent un groupe hétérogeéne de maladies
principalement chroniques, débilitantes et souvent stigmatisantes qui affectent largement les
populations a faible revenu et politiquement marginalisées, tout en causant un important fardeau de
santé publique, sociale et économique dans les pays endémiques. Les MTNs sont causées par des
infections dues a toute une gamme d'agents pathogenes, notamment des bactéries, des parasites, des
protozoaires et des virus. Le diagnostic précis des MTNs est d’importance capitale afin de réduire la
morbidité, prévenir la mortalité¢ et de suivre les programmes de contréle. L'Evaluation Externe de la

Qualité (EEQ), une composante de 1’assurance qualité des laboratoires, vise a évaluer le rendement des



laboratoires participants dans 1’étude de détection d’infections parasitaires. Le but du présent document
est de faire rapport sur les résultats et présenter les recommandations sur le renforcement des capacités
a partir des résultats de I’EEQ des laboratoires participants dans les pays sélectionnés de la Région du
Pacifique Occidental de L’OMS de 2012 a 2015.

Méthodes: Les laboratoires de référence de MTNs ou de santé publique au niveau national dans six
pays ont participé¢ aux EEQs organisées par I'Institut National des Maladies Parasitaires (NIPD), Centre
Chinois de Controle et de Prévention des Maladies basé a Shanghai, Chine. Deux représentants de
chaque laboratoire participant ont été invités a NIPD afinde mener des études détection d’infections
parasitaires tropicales négligées en utilisant les mémes échantillons préparés pour des tests sérologiques
(IHA et ELISA) et des tests morphologiques des ceufs d'helminthes (frottis et Kato-Katz). Tous les
résultats ont été examinés et analysés a 1'aide da la version 19.0 du logiciel SPSS de statistiques.
Résults: Le pourcentage de participants qui avaient un résultat d’EEQ > 60 en 2012 - 2015 pour le test
de frottis direct était de 80% (2012), 71,43% (2013), 100% (2014) et 75% (2015), tandis que le test
Kato-Katz était de 80% (2012), 57,14% (2013), 100% (2014) et de 37,5% (2015), respectivement. Le
taux de détection d'ceufs d'helminthes varie selon les espéces, ou Ascaris lumbricoides étant le plus
¢élevé, estimé a 94.07% en moyenne. Tous les laboratoires ont donné de trés bonnes performances
comme le témoigne le score élevé des tests ELISA durant les quatre ans, sauf le laboratoire A dans les
premiére et derniére EEQs. Des résultas positifs ou négatifs obtenus a partir des échantillons de sérum,
il en résulte que les taux de coincidence totale pour le test ELISA entre 2012 et 2015 étaient de 90%,
99,29%, 94.29% et 98.75%, respectivement. Alors que les taux coincidence totale du test IHA étaient
respectivement 100%, 95%, 90% et 97,5%. Toutefois, la détection de faibles concentrations d'anticorps
sériques demeure problématique pour le test IHA lorsque les titres des échantillons ont été pris en
considération.

Conclusion: Cette étude démontre que le programme EEQ a été bénéfique pour les laboratoires
participants. Le programme EEQ présente certaines lacunes qui auraient été nécessaires afin de
surmonter et améliorer le rendement de diagnostic des helminthiases dans les laboratoires. Toutefois,
davantage optimisation de l'exactitude et de 1'uniformité du diagnostic des MTNs demeurent un grand
deéfi.

Translated from English version into French by Kokouvi Kassegne

CpouHO Hy:KHaeTcsl B YKpeIlJIeHUH 3a0bIThbIX Tponu4veckux GoJiesHeid (NTDs) naGoparopHoro
NMOTEeHIHAaJa B 3anaaHoil yacTu Tuxoro okeana BO3a: pe3yabTarsl BHEIIHeH OLICHKH KadecTBa

1aaNTDs quarnoctuxu B 2012-2015 rogax

Yan Lu, Glenda Gonzales, Shao-Hong Chen, Hao Li, Yu-Chun Cai, Yan-Hong Chu, Lin Ai, Mu-Xin
Chen, Hai-Ning Chen, Jia-Xu Chen

Pedepar
BBenenune: Urnopupyemsie Tpomudeckue Oone3Hu (NTDs) B OCHOBHOM MpEACTaBISIOT COOOM
TeTePOTCHHYIO TPYIIT XPOHNUECKUX, H3HYPHUTEIBHBIX W YaCTO CTUTMaTH3UPYIOMINX 3a00JI€BaHUH, ITO

B 3HAYMTEIbHOW CTETICHU BIWACT HA HU3KUHN J0X0a U MOJIUTHUYCCKU MAapTHHAIIU3UPOBAHHBIC TI'PYIIIIbI



HACeJICHHS, TaKOW pe3ylbTaT BO3HHWKAET OONBIIYIO HAarpy3Ky Ha 3[paBOOXPAHCHHE, COLHAIBHOE M
skoHOMHUKH B NTDs sanemuussix ctpaHax. NTDs BrI3BaHBI HHOEKIUSAMH Ps MATOTCHOB, BKIIOYAs
OaxTepuu, mapasuThl, mpocTeiimme U BUpychl. Tounsii quarao3 NTDs nMmeer BakHOE 3HAUCHHUE IS
CHIDKEHUs 3a00JIeBAEMOCTH, MPEIOTBPALCHUSI CMEPTHOCTH M KOHTPOJIS YNPABISIOUIMX MPOTPAMM.
Buemnsist onenka kadectBa (EQA), 3TO KOMIIOHEHT oOecriedeHHsT KayecTBa J1a0OpaTOPHBIX
WCCIIE/IOBaHNI, HANpaBJICHHBIH Ha OLEHKY 3(QQEKTUBHOCTH ydyacTusi JTa0OpaTOpuil B BBISBICHHU
napasurapHbIX HHpekuuil. Llens nanHON paboOTHI 3aKiII0YaeTcs B TOM, YTOOBI paccKas3blBaTh BBIBOJE U
BBIJIBUHYTh PEKOMEHJJAIIUU O BO3MOXKHOCTH ITOCTPOUTCTBA U3 pe3ynbraToB EQA yuactByromux NTDs
JabopaTopuil B OTAEIBHBIX CTpaHax B 3amaaHo-TuxookeanckoM perrnone BO3 ¢ 2012 no 2015 roa.
Metoapl: Ccputka uiam adopaTopuil 00IIECTBEHHOTO 37paBOOXPAaHEHHUS HA HAIMOHAJIFHOM YpPOBHE
BiusroT Ha NTDs B 6 cTpanax, kotopsie ydactBoBanu B EQAs 1 Oputi opranm3oBansl HaroHamsHBIM
WuctuTyTOM mapasutapHbix 3a0oneBanuii (NIPD) kuraiickoro LleHTpa 0 KOHTPOIIO U MPOPUIAKTHKE
3aboneBarnit (CDC), Oasmpyromerocs B Illanxae, Kwuraii. J[Ba mnpencraBuTens U3 KaXIOU
nmabopaTopun-ygacTHUIE mpuriaciid B NIPD s BeisiBICHHS mapa3suTapHbIX HH(eKkuuii Oone3Hei ¢
MOMOIIBI0 TOHM K€ MOATOTOBJICHHBIX 00pa3meB misi cepoiormdecknx TecTtoB (IHA m ELISA) u
Mopdosornyeckoro ananuza sina helminth (Direct smear and Kato-Katz). Bce pesynbrarsi
OIICHUBAJIMCH ¥ aHATTU3UPOBAIUCH C MOMOIIBIO0 CTaTUCTHYECKUX mporpamm SPSS 19.0.

PesyabTaThl: [IpoleHT y4acTHHKOB, Y KOTOPBIX pe3yibTaT EQA >60 B teuenue 2012-2015 roga ans
TUCTIBITAHUA TpsiMOro maszka Obutm 80% (2012), 71.43% (2013), 100% (2014) u 75% (2015), B TO
Bpems kak 11 Kato-Katz ucnsiranus 6t 80% (2012), 57.14% (2013), 100% (2014) u 37,5% (2015),
COOTBETCTBEHHO. BoisiBieHe yacToThl sinil helminth otnuyaercs oTaApyrux pasHbIX BHIOB, Ackapujaa
lumbricoides umeer camyro BbICOKyr0 Hactaty, 310 94.07% B cpennem. Bce maGoparopuu oueHb
xopomo paspaboranu ¢ aHanu3amu ELISA, kak moka3aHHO BBICOKMMHM OajulaMH BO BCEX UETHIPEX JIET,
3a WCKIIIOYeHHeM Jiaboparopun B rnepBoM W mocienHeM EQA. JIns MO3UTHBHBIX WIN HETaTUBHBIX
CYXJICHUI 00pa3I0B CBIBOPOTKH KPOBH, 00IIIasi CTOUMOCTh coBmaneHus EQA B mepuox mexmy 2012 u
2015 romamu Obum 90%, 99.29%, 94.29% wu 98.75%, cooTBeTCTBeHHO. B TO Bpems Kak OOIIHiA
kodpPumument cosmagenus IHA cocrtasmmm coorBerctBeHHO 100%, 95%, 90% u 97,5%. Omnako,
0oOHapy>KMBHE HHU3KHE YPOBHM CHIBOPOTOYHBIX aHTHUTEN OCTAaroTCsA mpobiemarudsbM st IHA, korna
TUTPBI 00Pa31OB OBLIH MPUHATHIBO BHUMAaHUE.

3akjoyeHue: OTH UCCIENOBaHUWS JEMOHCTPUPYIOT, 4To cxema EQA Obuia BBITOAHA IS
ydacTByromux Jnadoparopuii. [Iporpamma EQA BBISBISET OmNpeleNeHHbIe HEIOCTaTKH, KOTOPHIM
HEOOXOIMMO TIPEOJONIeTh M IOBBICHTH IPOM3BOAWUTENBHOCTH Jaboparopuii B  helminthiasis
muarHoctuke. OJHAKO, AajbHEHINAas ONTUMH3AIMS TOYHOCTH M €IWHOOOpasWs B JHAarHOCTHKE

Goste3Hel ocTaeTcst 6OJIBIION POOIEMOH.
Translated from English version into Russian by Hao-Qi Zhang
Necesidad urgente de fomentar la capacidad de laboratorio para las enfermedades tropicales

desatendidas (ETDs) en la Region del Pacifico Occidental de la OMS: resultados de la evaluacion
externa de la calidad del diagndstico de las ETDs en 2012-2015



Yan Lu, Glenda Gonzales, Shao-Hong Chen, Hao Li, Yu-Chun Cai, Yan-Hong Chu, Lin Ai, Mu-Xin
Chen, Hai-Ning Chen, Jia-Xu Chen

Abstracto

Trasfondo: Las enfermedades tropicales desatendidas (ETDs) constituyen un grupo heterogéneo de
enfermedades principalmente cronicas, debilitantes y, a menudo, estigmatizantes, que afectan en gran
medida a las poblaciones de bajo ingreso y politicamente marginadas, causando una gran carga de
salud publica, social y econdmica en los paises endémicos de las ETDs. Las ETDs son causadas por
infecciones por una variedad de patdgenos, incluyendo bacterias, parasitos, protozoos y virus. El
diagnostico preciso de las ETDs es importante para reducir la morbilidad, prevenir la mortalidad y para
supervisar los programas de control. Una evaluacion externa de calidad (EEC), un componente de la
garantia de la calidad de un laboratorio, tiene como objetivo evaluar el desempefio de los laboratorios
participantes en la deteccion de infecciones parasitarias. El objetivo de este trabajo es informar de los
hallazgos y presentar las recomendaciones sobre la creacion de capacidad a partir de los resultados de
la EEC de los laboratorios participantes de ETDs en paises seleccionados de la Region del Pacifico
Occidental de la OMS de 2012 a 2015.

Métodos: Los laboratorios de referencia o de salud publica que trabajan con enfermedades tropicales
desatendidas a nivel nacional en 6 paises participaron en las EEC organizadas por el Instituto Nacional
de Enfermedades Parasitarias (NIPD, por sus siglas en inglés) del Centro de China para el Control y la
Prevencion de Enfermedades (CDC, por sus siglas en inglés). Dos representantes de cada laboratorio
participante fueron invitados al NIPD para detectar las infecciones parasitarias de ETDs utilizando las
mismas muestras preparadas para las pruebas serologicas (IHA y ELISA) y las pruebas morfologicas
de huevos de helmintos (baciloscopia directa y Kato-Katz). Todos los resultados fueron puntuados y
analizados mediante el uso del software SPSS statistics 19.0.

Resultados: El porcentaje de participantes que obtuvieron una puntuacién de EEC > 60 durante el
periodo 2012-2015 para la prueba de frotis directo fue de 80% (2012), 71,43% (2013), 100% (2014) y
75% (2015), mientras que para Kato-Katz 80% (2012), 57,14% (2013), 100% (2014) y 37,5% (2015),
respectivamente. La tasa de deteccion de huevos de helmintos varid en diferentes especies, siendo
Ascaris lumbricoides el mas alto con 94,07% en promedio. Todos los laboratorios hicieron muy bien
las pruebas ELISA, como lo demuestran las puntuaciones altas en los cuatro afios, excepto el
laboratorio A en la primera y ultima EEC. Para los juicios positivos o negativos de las muestras de
suero, las tasas de coincidencia total de ELISA entre 2012 y 2015 fueron de 90%, 99.29%, 94.29% y
98.75%, respectivamente. Mientras que las tasas de coincidencia total de IHA fueron respectivamente
100%, 95%, 90% y 97,5%. Sin embargo, la deteccion de niveles bajos de anticuerpos séricos siguiod
siendo problematica para IHA cuando se tomaron en consideracion los titulos de las muestras.
Conclusion: Este estudio demuestra que el esquema EEC ha sido beneficioso para los laboratorios
participantes. El programa EEC identifico ciertas deficiencias que eran necesarias superar para mejorar
el desempefio de los laboratorios en el diagnostico de helmintiasis. Sin embargo, una mayor
optimizacion de la exactitud y la uniformidad en el diagnostico de las ETDs sigue siendo un gran

desafio.
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