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La derniére ligne droite : principales difficultés liées a I’élimination de ’onchocercose en

Afrique et recommandations pour I’accélérer
Gebremedhin Gebrezgabiher, Zeleke Mekonnen, Delenasaw Yewhalaw et Asrat Hailu

Ré&umé

Contexte : L’onchocercose ou cécité des rivieres, causée par le ver filaire Onchocerca volvulus,
est une grave maladie tropicale vectorielle négligée (MTN), préoccupante du point de vue de la
santépublique mais aussi par son poids socio&onomique. Transmise par la piqCre des mouches
noires du genre Simulium, elle se manifeste par des I&ions cutanées et oculaires. L’ Afrique
supporte 99 % de la totalité du fardeau et du risque mondiaux de 1’onchocercose.Le pré&ent
examen de la portée éudie les principales difficultés liées a 1’élimination de 1’onchocercose en
Afrique al'horizon 2020-2025 et propose des recommandations pour surmonter les difficultés et
accélérer 1’élimination de la maladie. Nous avons recherchédes articles pertinents, publiés dans
des revues acomitéde lecture, dans les bases de donnéss PubMed et Google Scholar.
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Texte principal : Les interventions réyionales rigoureuses déployées au cours des quarante
derniéres années en Afrique dans le but de lutter contre 1’onchocercose et de I'éliminer ont réussi a
réduire le fardeau de cette maladie qui n’est plus actuellement un probléme de sant€publique dans
la plupart des zones d’endémie. La transmission du parasite est interrompue, en particulier, dans
certaines régions d’hyperendémie. L approche est récemment passée de la lutte a I’élimination
totale de la maladie, d’ici a 2020 dans certains pays, et 2025 dans la plupart des pays africains ot
I’onchocercose est endémique. L’OMS a publiédes recommandations pour que la distribution
massive de mé&licaments soit stoppée et que I’interruption de la transmission et 1’élimination de
I’onchocercose humaine soient véifiées. Les pays ont donc revu leurs programmes, fixéun
objectif d’élimination de la maladie correspondant a une décision, fondée sur les preuves, d’arréter
la distribution massive de médicaments et de vérifier 1’élimination, et ont int€grécet objectif dans
leurs plans directeurs nationaux relatifs aux MTN.

L’élimination de I’onchocercose en Afrique continue néanmoins de poser des difficultés. Celles
que nous examinons dans le préent article concernent la cartographie incompléte de 1’élimination
dans toutes les zones de transmission, la co-endémicité de 1I’onchocercose et de la filariose a loa
loa, I’émergence possible d’une résistance a 1’ivermectine, I’absence de coordination des efforts
d’élimination transfrontaliers, les conflits armés et I’agitation civile, I'insuffisance de la mise en
oeuvre des programmes et les difficulté techniques et financiéres. Le présent article propose
également des recommandations pour surmonter les difficultés et accélérer I’élimination de la
maladie, &savoir : le besoin d'établir une cartographie compléte de 1’élimination de la maladie ; le
besoin, pour les programmes nationaux, de collaborer sur des activité d'dimination ; le besoin
d'adopter une approche diffé&ente de distribution des mé&licaments dans les zones de conflit ; le
besoin de contrder et d'évaluer réguliéement les programmes de distribution massive de
mé&licaments ; le besoin de déployer des stratégies thé&apeutiques diffé&entes dans les zones ot
I’élimination est prévue pour une date postérieure a 2025 ; un besoin de partenariats forts et de
financements continus.

Conclusions : Les programmes nationaux doivent contrder et éaluer réguliéement les ré&ultats
et la progression de leurs interventions, tout en planifiant 1’élimination totale de 1’onchocercose
sur leur territoire. Les facteurs qui empéchent d’atteindre 1'objectif d’interruption de la
transmission du parasite doivent &re identifiés et des actions entreprises pour y remédier. Dans la
mesure du possible, des stratégies thé&apeutiques difféentes doivent &re déloyées afin
d’accélérer I’élimination de la maladie d’ici 2025.
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Pedepar

[IpenmocbUIKU: OHXOLIEPKO3 (peUyHast CIIET0TA), BRI3BIBAEMBIN (PUIAPUHHBIMH HEMATOJAMH
Onchaocerca volvulus, sBistercst cepbe3HOi TPAHCMUCCHBHOM 3a0BITON TPOIIMYECKOM OOJIE3HBIO
(3TB) u pobiieMoii ISt CHCTEMBI 3IPaBOOXPAHEHHS U COLIMOIKOHOMUKH. Boie3Hs mepeaaercst
4yepe3 YKYChl YEPHBIX MOIIEK ceMercTBaSimulium u xapakTepu3yeTcs mopakeHHeM KOXKH U TJ1a3.
JIeBSHOCTO JEBSTH MPOIICHTOB OT OOIIETO TII00ATLHOTO pUCKa U OPEeMEHH OHXOIEPKO3a
npuxoiaTcs Ha Adpuky. B npenBaputeabHOM 0030pe H3YHarOTCs KIFOYEBBIE MPOOIIEMBI,
CBsI3aHHBIC C IMKBHIAIHMEH oHXolepko3a k 2020-2025 rr. B Adpuke U pecTaBICHbI
PEKOMEHIAINH T10 IIPEOIOICHHUIO STHX MPOOJIeM U YCKOPEHUIO JTUKBHAAINHN OoJe3HH. [samoncka
pENeBaHTHBIX IMyOJIMKANWi B HAYYHBIX PELEH3UPYEMBIX KypHaJlaX ObLT IIPOBEICH IMOUCK IO
6a3am manubIXx PubMed u Google Scholar.

OcHoBHO¥ TekceT. CTporue pernoHajgbHBIC MEPHI, PEAIIPHHIMAEMBIE JIJIs OOpHOBI 1
JIUKBHUJAIIMHA OHXOIIEPK03a B A(QpHKe B TOCCIHUE YEThIPE ACCATUICTHS, ObLITH 3(h(HEKTUBHBIMU
IUTSL YCTaHOBJICHUST KOHTPOJIS HaX OpeMeHeM O0JIe3HI; Ha JaHHBI MOMEHT OHA HE SBISICTCS
po0IeMoii 31paBOOXpaHeHNs B HanOoJee YHIEMUYHBIX paiioHax. [IpuMedaTensHo To, 9T0
nepeaada napasura mpepBaHa B HEKOTOPBIX THIICPIHIEMAYHBIX MECTHOCTSIX. C HEIaBHUX II0p B
MTOJINTHKE IMPOU3OIIIET ITepexo]] OT OOpHOBI K TIOIHOM JTMKBHUaanuy O6ose3nn k 2020 roxy B
n30paHHBIX cTpaHax u kK 2025 roay — B OOJIBITUHCTBE SHACMUYHBIX appUKaHCKUX cTpaH. BO3
OITyOJIMKOBaJIa PYKOBOJCTBA IO MPEKPAIIEHUIO MACCOBOTO BBEICHHS JICKAPCTBEHHBIX MIPEMapaToB
1 00eCIeueHHIO TIPEPhIBaHIS IepeIau U JTUKBHIAINH OHXOIepKo3a y ronei. [loaromy Biacti
CTpaH NEePECMOTPEIH CBOU IUIAHBL, ONPEACIHB Ielh — JIMKBUANPOBATH OOJIC3HL BMECTE C
OCHOBaHHOM Ha JTOKa3aTeNIbCTBAX PEHICHHUH MPEKPATUTh MAacCOBOE BBEICHHUE JIEKAPCTBEHHBIX
MpenapaToB U BEPpUPUIUPOBATEH TUKBUAAINIO OOJIE3HH, U BKIIOUIIIH €€ B CBOM HAIIOHATBHBIC
reHepanpHbie mians! mo 3Th.

Hecmotps Ha 910, TpOOIEMBL, CBSI3aHHBIC C TUKBHIALNECH OHXOIEpKo3a B A(pHKe, OCTaIOTCS.
[Ipobaemsr, paccMaTprBaeMble B JaHHON paboTe, TAKOBHI: HEAOCTATOYHOE KapTHPOBAHHE
TUKBUIAIMY BCEX 30H MEpEadn, COHAEMUYHBIX U IT0 OHXOIEPKO3Y, U 110 JI0A03Y, BEPOSITHOCTH
BO3HUKHOBEHUS YCTOMYMBOCTH K MBEPMEKTHHY, HECKOOPANHUPOBAHHOCTH TIOMBITOK JINKBUAAITUH
YpE3rPAaHUIHOTO EPEHOCA, KOH(PIIUKT U TPAKAAHCKHE OeCTOPSIKH, HEONTUMAIbHAS
peanm3anys mporpaMMbl M TeXHIUECKHE U (PHHAHCOBEIE IPOOIIeMBl. B TaHHOM TOKYMEHTE Taroke
MIPEICTaBICHBI PEKOMEH/IAINH TI0 TIPEOIOTICHUIO STHX MPOOIIEM U YCKOPEHUIO TNKBUIAIHN
6oreznu. K HIM OTHOCSTCS cenyromue: Heo0X0IUMOCTD TIOTHOTO KapTHPOBAHUS JTHKBUIAIINN
00J1e3HU, HEOOXOAMMOCTE COTJIACOBAHUS ACHCTBHH 110 TUKBUIAIINN MEX Ty HAIIMOHATEHBIMHU
porpaMMaMi, He0OXOIUMOCTh HHOTO TOAX0/a K PaCIPOCTPAHCHHUIO JICKAPCTBEHHBIX IIPEIIapaToB
B 3aTPOHYTHIX KOH(IUKTOM paiioHax, HEOOXOAUMOCTh MPOBEICHHS PyTHHHOTO MOHUTOPUHTA U
OLICHKY MTPOTPAaMM IMPEKPAIICHHS MaCCOBOTO BBEICHIS JIEKAPCTBESHHBIX MPETApaToB,
HEOOXOMMOCTh BHEIPCHHS ATbTEPHATHBHBIX CTPATETUH JICUCHHUS B 00IACTSIX, TIC TUKBUIAIIHS
Ooute3nu oxxupaetcs nocie 2025 r., 1 HE0OXOIUMOCTH KPEITKOTO TAPTHEPCTBA U MPOIOJIKCHUS
(UHAHCUPOBAHUSL.

BuiBoabI: B paMKax HAIIMOHAIBHBIX IPOTPaMM HEOOXOMMO PETYIISIPHO MPOBOIUTH MOHHUTOPHHT
U OIICHKY XOJ[a TAKMX BMEIIATEILCTB B CBETE MOJHOW JIMKBUAAINH OHXOIIEPKO3a Ha

COOTBCTCTBYIOH.Ieﬁ TECPPUTOPHUH. HCO6XOI[I/IMO BLIACIINTD (I)aKTOpI)I, NpCIATCTBYIOIINE
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JOCTM)KEHUIO HAMEUEHHOM LIeJIM MTPephIBaHUs IIepeiayuyl Iapa3uTan IpUHATh MEpbI K PEIICHUI0
9TO# TpobaeMsl. [Ipr BO3MOXKHOCTH 1 IETIECO00Pa3HOCTH IS YCKOPEHHUS IPOIecca TNKBU AN

00se3nm K 2025 T. HE0OXOIMMO BHEAPUTH aIbTECPHATUBHBIC CTPATETUH JICYCHUSI.

Translated from English version into Russian by Veronika Demeshchik, Revised by Alexander
Somin, through
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Recorrer el dtimo kilédmetro: principales desaf bs relacionados con la aceleracién de la
eliminacic de la oncocercosis en Africa y recomendaciones para ello

Gebremedhin Gebrezgabiher, Zeleke Mekonnen, Delenasaw Yewhalaw y Asrat Hailu

Resumen

Antecedentes: la oncocercocis (conocida como la ceguera de los r bs), causada por el neméodo
filiar Onchocerca volvulus, es una grave enfermedad tropical desatendida (ETD) transmitida por
vectores que constituye un problema socioecondmico y de salud piblica. Se transmite a través de
la picadura de moscas negras del género Simulium, y se manifiesta mediante lesiones cuténeas y
oculares. El noventa y nueve por ciento de la incidencia y el riesgo global total de la oncorcercosis
se encuentra en Africa. Esta revisicn del alcance examina los principales desaf s relacionados
con la eliminacién de la oncocercosis para 2020-2025 en Africa, y propone recomendaciones para
superar los desaf ©s y acelerar la eliminacié de la enfermedad. Se llevda cabo una bisqueda en
las bases de datos de PubMed y Google Acadénico para encontrar art Tulos relevantes publicados
en revistas arbitradas.

Texto principal: las rigurosas intervenciones regionales efectuadas durante las Utimas cuatro
déeadas en Africa para controlar y eliminar la oncocercosis han controlado la incidencia de la
enfermedad de manera eficaz. Actualmente no representa un problema de salud ptblica en la
mayor & de las zonas endémicas. En especial, la transmisicn del par&sito se ha interrumpido en
algunas localidades hiperendémicas. Recientemente, ha ocurrido un cambio de orientacicn en las
pol ficas que vira del control a la eliminacicn total de la enfermedad para el afd 2020 en pa Ees
seleccionados y para el afd 2025 en la mayor & de los pa Bes endémnicos africanos. La OMS ha
publicado directrices para suspender la administraciéh masiva de medicamentos (AMM) y para
verificar la interrupcién de la transmisicn y la eliminacicn de la oncocercosis humana. Por lo
tanto, los pa Ees han revisado sus planes y establecido una meta para la eliminacié de la
enfermedad coherente con una decisicn basada en pruebas de suspender la AMM vy verificar la
eliminacicn, y la han incorporado a sus  planes maestros a nivel nacional contra las ETD.

Sin embargo, algunos desaf s relacionados con la eliminacién de la oncocercosis en Africa atn
persisten. Los desaf Bs que resefamos en este art Tulo son: el mapeo incompleto de la eliminacin
en todas las zonas de transmisicn, la coendemicidad de la oncocercosis y la loaisis, la posible
aparicidn de una resistencia a la ivermectina, los esfuerzos transfronterizos no coordinados para la
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eliminacicn de la enfermedad, los conflictos y disturbios civiles, la implementacié deficiente del
programa y los desaf bs téenicos y financieros. Este art Tulo también propone recomendaciones
para superar los desaf ©s y acelerar la eliminacicn de la enfermedad. Estas son: la necesidad de un
mapeo completo de la eliminacicn de la enfermedad, la necesidad de actividades conjuntas de
eliminacicn entre programas nacionales, la necesidad de un enfoque de distribucicn de
medicamentos distinto en zonas afectadas por conflictos, la necesidad de supervisicn y evaluacicn
rutinaria de programas de AMM, la necesidad de implementar estrategias de tratamiento
alternativas (ATS, por sus siglas en ingl&) en zonas donde se anticipa la eliminacién después del
afd 2025 y la necesidad de asociaciones sdidas y financiacicn continua.

Conclusiones: los programas nacionales deben supervisar y evaluar periclicamente el desempefo
y el progreso de sus intervenciones, mientras contemplan la eliminacién total de la oncocercosis
en su territorio. Se deben identificar los factores que obstaculizan la consecucicn del objetivo
pautado de interrumpir la transmisién del par&ito y se deben tomar medidas correctivas al
respecto. Cuando sea posible y apropiado, deben implementarse ATS para acelerar la eliminacién
de la enfermedad para el afd 2025.
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