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Translated from English version into Chinese by Duoquan Wang

Application d'une stratégie communautaire et intégrée pour réduire la charge de morbidité due
au paludisme dans le sud de la Tanzanie :le protocole d'étude du projet pilote Chine-Royaume-Uni-
Tanzanie pour la lutte contre le paludisme

Duoquan Wang, Prosper Chaki, Yeromin Mlacha, Tegemeo Gavana, Mihayo Gabriel Michael, Rashid
Khatibu, Jun Feng, Zheng-Bin Zhou, Kang-Ming Lin, Shang Xia, He Yan, Deus Ishengoma, Susan
Rumisha, Sigbert Mkude, Renata Mandike, Frank Chacky, Charles Dismasi, Salim Abdulla, Honorati
Masanja, Ning Xiao, Xiao-Nong Zhou

Résumé

Contexte: Les expériences réussies accumulées au cours des six derniéres décennies ont permis
d'obtenir des résultats remarquables en matiére de controle et d'¢limination du paludisme en Chine, qui
pourraient étre partagés avec d'autres pays d'endémie palustre, dont la Tanzanie durement touchée par
ce virus. En particulier, la stratégie de surveillance et de réponse 1-3-7 de la Chine pour I'élimination
du paludisme est l'expérience la plus importante et la plus raffinée des efforts de nombreuses années et
des principales mesures d'innovation pour I'élimination du paludisme en Chine.

Méthodes: Le projet pilote Chine-Royaume-Uni-Tanzanie sur la lutte contre le paludisme a été¢ mis en
ceuvre davril 2015 a juin 2018, qui était une étude d'intervention avec deux communautés
d'intervention recevant les interventions proposées et deux communautés comparables servant de sites
témoins. L' Organisation mondiale de la santé "Tester, Traiter, Suivre" (Initiative OMS-T3) , qui
demande que chaque cas suspect regoive un test de diagnostic, que chaque cas confirmé soit traité et
que la maladie soit dépistée, a été intégré aux expériences chinoises en maticre de contrdle et
d’élimination du paludisme afin d’explorer un modéle adapté aux contextes locaux. L’application de la
stratégie chinoise de surveillance et et de réponse 1-3-7 intégrée a I’initiative OMS-T3 et aux
ressources locales visait a réduire le fardeau du paludisme en termes de réduction de la morbidité et de
la mortalité de 30% dans les communautés d’intervention par rapport a I’enquéte initiale menée au
début du projet.

Discussion: Le projet pilote Chine-Royaume-Uni-Tanzanie pour la lutte contre le paludisme a été la
premiére fois que la Chine a lancé un projet pilote pour la Iutte contre le paludisme en Afrique
continentale, testant la faisabilité des expériences chinoises dans ce pays sous la forme d'une
collaboration sino-africaine, qui devrait permettre d'étendre les stratégies utilisées dans le cadre de ce
projet a d'autres régions de la Tanzanie et d'autres pays africains, afin d'accélérer enfin les progres de la
lutte contre le paludisme et de son élimination en Afrique.
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AHHOTANMA

®on: YcneumHbd ONBIT, HAKOIUICHHBIH 3a IOCIEIHHE LIECTh JACCSTHUIICTHH, IMO3BOJHMI JOOUTHCS
3HAYUTEJBHBIX YCIEXOB B Oopn0Oe c Maisipuedl W ee JuKBUmanuu B Kwurae, KOTOpbIE MOXHO
pacnpocTpaHUTh Ha JAPYTHE CTpaHbl, SHIEMHYHBIE MO MalsIpUM, BKIo4Yas TaH3aHUIO, e Opems
MaIIpUA TOBOJILHO BBICOKOE. B wacTHocTH, KuTaiickas ctparterus "1-3-7" mo HaOIroneHWIO u
pearupoBaHUIO C IIETBI0 JIMKBHIAIMK MaSIPUM - 3TO BaKHEHIINIT YCOBEpIICHCTBOBAHHBIA OMBIT
MHOTOJIETHHX YCHIMH M KITIOUEBBIX HHHOBAIIMOHHBIX MEp IO JTUKBUAAINN Masipun B Kurae.

Metoani: I[lmmotHbiii mpoekt «Kwuraii-BemukoOpuranusa-Tanszanus» 1o Oopebe ¢ Mamspueit
pa3pabarsiBaics ¢ anpens 2015 roxa mo utons 2018 roma; 3T0 OBUIO MHTEPBEHIIMOHHOE HUCCIIEIOBAHNE,
B KOTOPOM y4YacTBOBAJIM /1Ba MHTEPBEHIMOHHBIX COOOIIECTBA, B KOTOPHIX MPOBOAWINCH NIpEJIaracMbie
BMeEIIATeNbCTBA, M JiBa COOOINECTBAa CPaBHEHHMs, BBICTYIAIONIMX B KauecTBE KOHTpoisi. VHuImaTuBa
BcemupHnoii opranuzaumu 3apaBooxpanHenus «Test, Treat, Track» (TecrupoBanue, Jleyenue,
OrcnexxuBanue) (BO3-T3), kotopass mpu3blBaeT B KaXKIOM TOJO3PUTEIHHOM Ciydae MPOBOJIUTH
JUArHOCTHYECKUH TeCcT, B Ka)KJJOM MOATBEPKICHHOM ClIydae INPOBOAUTH JICUCHHE U OTCIC)KHUBATh
KaXIplil ciiydail 3a0oiieBaHMs, OblUla J00aBJicHA K KHUTAHCKOMY OIBITY OOphOBI ¢ Maysipued u ee
JUKBUJALUH C IIeTbI0 MCCIEeNOBAHUS HaJUlexaleil Moaeny, aganTHPOBAaHHONW K MECTHBIM YCIIOBHSM.
[IpumMeneHne cTpaTterun HaOMIONCHUA U pearupoBaHus B Kurae 1-3-7, Bkyne ¢ uannuarusoit BO3-T3
U MECTHBIMH pECypcaMHM, C MENbI0 CHIDKEHHS OpEeMEHHM MalspuM C TOYKH 3PEHHSI CHIDKCHHUS
3a0oseBaeMOCTH U cMepTHOCTH Ha 30% B MHTEPBEHIIMOHHBIX COOOIECTBaX, 10 CPABHEHHIO C 0a30BBIM
HCCIIEOBaHNEM, TIPOBEICHHBIM B Hadajle MPOEKTa,

Oo6cy:xnenne: [ImioTHEIN npoekT Mo 6opbde ¢ mamsipueit «Kuraii-BemmkoOpurannsa-Tan3zaHusy cTan
Juist KnuTast mepBbIM MUJIOTHBIM POEKTOM 10 0OphOe ¢ Maysipuell B KOHTUHEHTaJIbHOH Adpuke; B HEM
MpOBEPSIETCS MPUMEHUMOCTh KUTANHCKOTO OIbiTa B (hopMe KUTaWCKO-appHKaHCKOTO COTPYIHHYECTBA,
KOTOpPOE TMPEJIoJaraeT, 4YTo0 CTPAaTerny, UCHOJb3yeMble B 3TOM IMPOEKTE, MOTYT OBbITh MOTEHIIMAIBLHO
pacmpocTpaHeHsl Ha Jpyrue paifons! TaH3aHMM U Tpoure appUKAHCKHE CTPAHBI C IIEeJIbI0 B KOHEUHOM
UTOTE YCKOPUTH Iporpecc B 60pbde ¢ Masipueil u ee TUKBUIALNH B Adpuke.
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La aplicacion de estrategia basada en la comunidad e integrada con el fin de reducir la incidencia
de la enfermedad de la malaria en el sur de Tanzania: el protocolo de estudio del Proyecto piloto
China-Reino Unido-Tanzania sobre el control de la malaria

Duoquan Wang, Prosper Chaki, Yeromin Mlacha, Tegemeo Gavana, Mihayo Gabriel Michael, Rashid
Khatibu, Jun Feng, Zheng-Bin Zhou, Kang-Ming Lin, Shang Xia, He Yan, Deus Ishengoma, Susan
Rumisha, Sigbert Mkude, Renata Mandike, Frank Chacky, Charles Dismasi, Salim Abdulla , Honorati
Masanja, Ning Xiao, Xiao-Nong Zhou

Resumen

Antecedentes: Las experiencias de éxito de las ultimas seis décadas han obtenido logros excepcionales
en el control y eliminacidon de la malaria en China. Dichas experiencias podrian compartirse con otros
paises donde la malaria es endémica, incluida Tanzania, que tiene una alta incidencia de malaria.
Especialmente, la estrategia de vigilancia y respuesta 1-3-7 de China para la eliminacién de la malaria
constituye la experiencia depurada mas importante derivada de los esfuerzos de muchos afios y las
medidas de innovacidn clave para la eliminacién de la malaria en China.

Metodologia: El proyecto piloto China-Reino Unido-Tanzania sobre el control de la malaria se
implementd desde abril de 2015 hasta junio de 2018. Era un estudio de intervencion con dos
comunidades de intervencion que recibieron las intervenciones propuestas y dos comunidades



comparables que servian como sitios de control. La iniciativa de la Organizacién Mundial de la Salud,
"Test. Treat. Track” (OMS-T3), que exige que cada caso sospechoso reciba una prueba de diagnostico,
que se asegure el tratamiento de cada caso confirmado y que se haga un seguimiento de la enfermedad,
se integré con las experiencias chinas sobre el control de la malaria y su eliminacion para estudiar un
modelo adecuado adaptado a la configuracion local. Con la aplicacion de la estrategia de vigilancia y
respuesta 1-3-7 de China de forma integrada con la iniciativa OMS-T3 y los recursos locales se
pretendia reducir la incidencia de la malaria disminuyendo la morbilidad y la mortalidad en un 30 % en
las comunidades de intervencion en comparacion con la encuesta de referencia que se realizo al inicio
del proyecto..

Discusion: El proyecto piloto China-Reino Unido-Tanzania sobre el control de la malaria fue la
primera vez que China comenz6 un proyecto piloto sobre el control de la malaria en Africa continental,
en el que se probaba la viabilidad de las experiencias chinas alli en forma de colaboracion entre China
y Africa. Se espera que las estrategias empleadas en este proyecto puedan servir para la ampliacién a
otras zonas de Tanzania y en otros paises africanos a fin de finalmente acelerar el control de la malaria
y el progreso de su eliminacion en Africa.
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