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Expanded Programme on Immunization (EPI)
Lot Quality Assurance survey to assess immunization coverage

Burkina Faso. h
inaolboraiowinWHO,aon

duded a fed suvey © evaleie immunizaion coverage
for ciden 1223 months of age in e dy of Boo
Diouasso. Thesuveywescattiedoutusingthemethodof
Lat Qually Assurance (LQA) rather then the 30-duster
suveymethodwhichhastradiionalybeenusedbyimmu-
rizaionpogammes LQAhesisaigrsntheindLstid
watl whee i s used 0 assess wheher bis of nealy
manuiadired iems should or should natbe acoepied for
shpment. For each I, this deiaminetion 5 mecke by
samping a carian number of iems. f the number of
ceBdelaTsecsasamenhesdd tentebts
e

hanmmunzaionpogammealtoonsssafaihe
denehiroeneecres gt baesir
exampe inaneghbouhood seved by one health centre.
Thenumber dflois o sample nan LOA sunvey ypicaly
dependsonthenumberaffediieswhichpovideimmuni
zaions Themmunzaiongaiusdlasampedidhidienin
eachioishenassessed Therumberaichideniosanpe
depends on the oA nunber of os in e suney, te
resuEsasEe adontesedtesanmdgeans
whichwoudbeDeraied

loealy, theassessmentismadkebysimperandomsam:
g SRS Wheretssnateede asampingstheme
which comes as dose as posshe © SRS s used The

nesitpnsaloixabonerandanypanecdrecoaiae
theshdd hestpioswehibhaveahighpabellly of
deednghosebswihcoveragebdovthebnertresh
ad Acocodng o the EBmindogy of LQA, these s
woud be‘fesded’; npradice ts mears rethey can
be tageed for eda targ and Supaveny advies
hesiposasowehbhave ahgh paelly o ‘ec:

Januaty 1994, neliondl and provincel

Programme élargi de vaccination (PEV)
Evaluation de la couverture vaccinale par la méthode dite de Lot Quality
Assurance (échantillonnage par lots pour Iassurance de la qualité)

Burkina Faso. En V1994 Esauniésreioneesapont
cales de saré pubiquie, en colaboraion avec IOMIS, artmené

ure &Ltk sLr e eran pour el er oovetue veadneke oes
eniarisde12a23moscarsMiedeBoboDiouesso.Léudea
uksbméhockedede LaQuely Assuane
laméhode des 30 ggppes plus couramment utisée per ks po-
gammes de vaodnation. La méthode LQA a ses oignes dans le

(LQA) pltdtaue

des sorart dune flaioue dovert ou non ére acoepEs pour
Maison Pour dheqLe o, aete déaan et pise gpés eamen
dunédrenoncecesarites Shpgpoiondaides e
taxdieseunaensaieesige

Dans un programme de vacdnation, un ot comprend ious les
enfrs LeEDES de b veodain dans Ln ieu queoLe,
pereempedasunquatierdessaviparuncernire e sanié Le
nombre de lots a échantllonner dépend nomalement du nombre
e cartres de veodnaion. Dars degLe b, on coriGe ket
vaoddl dun édhantion denfenis. Le nomiore denfarntisindus
dars léchantion dépend du nombre de lots dars féude, des
ressoues dsponides etdelamage dareurdédnaniomege
e

Le dox des 9 se it ok péenoe par édenbomece
dédhanionege sergppodrantauiantque posshieceléchant
aks insaul bes e unsaud éeé e convatie veod ek Les
anéeus vaelat aar ure e pdebié de déoelr ks
bsayature cneate ndisue ausaulbes Sdnbem:
roboge uisée par Bméhode LQA, essbis saort «wesess; en
paioLe spounartéreddéspourunienfocamentdesadie
s de formaion ou de supaviEon. Les empuBieus sounaient
ass aar ue foe pacelié deecoepies des s ayart une
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ad nthsmenneshegihuniswhichareperformingwel
winathetefoosdumesessayaddiorelsupenisay
eliots Thededsnasiowhehero aoogt'or'iged’
a lat depends on whether the number of unvaconaied
ddenexosadsacaisnaiicalnumber Thsrumbers
dhisned fom ebeswhchele o acoourtte bt sze
and the previously defired Upper and loner coverage
theshds Bach bt in e geoggphicd aea bag sk
ded sthssady o ciit sed sed ntesare
mamerResuisiomaltheldscanasobeagyegeiedio
povke an esiree o veade coveae T te atie
geoggpcelarea

For the suvey, Boo Diouesso, wih an esimaied
popusionaf150 Q00 persorns, wesdvidedinb 11 zones
besedon 1985 censusdataand maps provided by thelocal
auhoiess Abwescehedasaorssigdatedt
drenaged 12-23monthshinginazone. Fomsanpesize
G, e nvesiopios dadded b suvey 11 d
denineachict Thelbwercoveragetreshadwesdeined
at40%oandthe uppercoveragethreshodat85%6. Previous
asessmenisdfooverageandiheanentsiasofinmune
zamadviesntedyhgpedddretesches s
Fomspec ceeminedihet
teaicdrumberouseD eed aacoet eacht
would be 4 unimmunized chidren, wih a probsblly of
010 o “anceping’ a bt wih coverage bebw the biner
theshdd and a pdoebly of 02 o ‘iegedig’ a

seleced at random. Investigaios then proceedied from
each housshdd bhe nexdtnearest areblocaie dhden
aged 12-23 months. The immunizaiion cards of the chi
denwere eamned o veiy he doses and caies ofvec-
aes tey hed receved Liewise, the immunizaion
s o ter mohaes wee revened O ascaen te
numbers and dates of each dose of tetanus toxad (TT)
ey hed recsved 0 assess the pogess baig meck -
wadsdmraiondnecreidiean s,

Thedstan Tdkel aepesednamamewichis
unsd for reparts of coverage suveys. The sancad
predoesbdyyiuesconamgdidenwhovwere
found © be immunized wheress here the teble shons
rumbersofchidlenfoundiobe unimmunized.
netral refledion of the LQA method which examines
lds fo dEdeas, whithhere byarelgy,aredsined
& inecreeddiden. froeten4dbenBiedo
ieEeapairanioen tentebivwesigeded for
thet anigen). Fdowing the e of reasoning preseried
above bshwhchcoveragewesesstien40%owerevay
kely o be igeced and biswih coveage gesier ten
onerevaykeybbe
nnumddﬂmtmbesamifﬂzrms4 89ad
10nereatigeoed;

OfTT,zones 3,6and 10were iegeded”.

Resuisiomal 11zones(121 chidenand 121mothers)
were aggeeied b povce esimeies of coverage for e
ge & (Tak2)Sherdazneshedhesare
popuiation, the coverage for each zone wes weghied.
These ayaide resuls shoned coverage of dhiden 12-

23 months of age was 93% for BCG and 77% for DPT3
(3 doses o dohhai, pailsss ad Eans \eode),
mesdkes, and yelow fever veodnes. TT aoverage wes as
ss3din3ways Thepgpaionddidenintissudy
whowerepoededagainstieprnusattith oecausether
mohaiswee poeced atheime dfher dehary) wes
8¥awhereasthepropationafimaherscurentyproec:
edwes B Thisdiesene sde bte d et some
dcHvay — o shat an riend D poet te arat

pregrancy, butprovdngpraiedionforasubsecuentane.

The propartion of women who had received 3 or more
dosesof TTwas 77%.

ounaiues paeueauseléhé Decsemarie esoanies
cesriéquivecdrertbennesaontpesinuiementddés pour

une supenvison suppémeniaie. La déasion dwaocepienss au de
«geer LN ot déperdia du &t que ke nombre derfaris non
\aounés sgra U non SUpEELr & un carain niveau aiioe. Ce
nombre sera doienu & partr de tebleaux i iendrort compie de:
la tedssasqedsakblesdadédpds
CheqLee It dars | région soumise & 1éudke, per eenpe ure
vlle auundeidssaéalédehmémemanie Lesiésuas
detous s lois pewvert ausd ensuiie ére s en commun pour
fourr une esimaion cke b cowvertue veodreke paur ouie B

egm
Pourcetieenguiéie, Bobo Diouiasso, avecunepopuisionest
méeals0 O00ebiarsaéédvsieen]lzonessanbrease
matde1986esAndesaesturesparkesalioiebeaks
Unbtaéédéincommecompenantiouskesenianségésde 12
aamaﬁnhbzm&pammm
me“qm:scrt(hajedemtfhﬂerﬁis
Vot
bsajelaeaai’/a Csskatpuéeddbabe e
EssdaasirsaBiruescehaunateveaieega
lade dinometions suriéataduel duprogamme de veoare:
o Des bleaux spédelament congLs ot pans ce ber e
noheadioecsavagEEsUensiayd e e
Jerfarisnonveconésavecunepobehiiede010daccepierun
HaertureconauerBieueausaLibes eurepdele
éaede(x%«qammmumm:mmmeamj

Darschaoundes 11 bs, unpartde dépata e sedomé
ke mérece e s pode A redede denbris &gis e 124
23 s Lescaesdeveadrdi deserris atée anidées
pongierescosesetesdaesdesveadsiegs Deméme s
caeste\eca desmaesatée anttéesponéiere
nombreetieschtesdesdosesdanaiodnetéanoue(AT)auides
aserteges ahddeler e pogésacoonpivesidmne:
fondutBanosdunowesgé,

Lesdoméesdu  Tableaul sortpéseniéesdunemeneeinhe:
hivge paurdesiésas dag Bessrhconaiueveo ek
La paine couare est ce pésier ks dhifes aconoamart ks
afrs eaanes aas i e st ks dhifes cooarart s
gt non vaccinés  quisontindouis Cetiefagonde procéoker
déooue de b méthode LQA qui cotrdle des lois 2l redherde
d atbsdétax, i par arebge e des
M\earess Darskscasauplsde4erfarisriontpeseguun
abnareEtedshseoUrea e Sank
rasomamant pesere adessLs, ks bs ayart une conertue
réeueadoarteuunefrepdeliedéergsss ok
(ueksbsayariunecoaies paieureadsYeateLuneioe

probetiiBdéreanoeies Enceguiconcamelesenarnisoonpe
Ementveorés ondsve qe ks zres4, 8 9et 10 atée

«EEEes en e Ui aonoare b aige dke 3 doses dAT, ks
zones 36410 e,

LesesUastenUesEsznes@in 2l errisa121mares)
ont & mis en commun pour foumir des estimaions quarta
conatevecdeeporiensambiedebvie(

&8 néeessaie de pondéer ks dhiies de conatiuie de dreqe
Zoreleséaaspouroiebemrietpouksabrsce
12a23mass, unecowverturede 93%opourle BCG etde 77%pour
EDTC3EdosesdevaconaniciphiéioLe, anisano eetani-
coquelchely), ke veaon aniougedeux et ke veaon aonte B
Bvejpre Lacowetue perlAT aéé éelée e 3mareres
diérenies. La propoton derfnts indus dars oete Lk L

&gt podEs arie e Eanos a b nessae (e e Bur
mere éat proiggée au moment de leur naissance) éat de 8074,
fends que la proparion de meres progées éat de B Cete
diéeneseq e parkftqeatnesmassatieuue

dose dAT dansles 2 semanes avant facoouchement—unine-
urepoedonpoururegosseseqLisuvedaparbsie Lla
proporion defermmes ayant requaumons 3dosesdAT éatde
77%.
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Table 1 Unimmunized children and mothers lacking indicators of  Tableau 1 Enfants non vaccinés et méres n‘ayant pas fourni d'indicateur de
protection against neonatal tetanus, numbers by zone protection contre le tétanos néonatal, nombre par zone incluse dans
surveyed, Bobo Dioulasso, Burkina Faso, January 1994 I'étude, Bobo Dioulasso, Burkina Faso, janvier 1994

. . 7 7 a
Indicators evaluated — Indicateurs évalués Zone

For infant immunization coverage —
Pour la couverture vaccinale des nourrissons
Children who had not received doses of: —

Enfants n'ayant pas recu de doses de:  BCG 0 0 0 1 0 1 1 1 1 3 1
DPT1 - DTCL o o o o o0 2 1 1 0 4 1
DPT2 — DTC2 o 1 o0 o0 O 2 1 1 0 5 2
DPT3 — DTC3 4 1 3 3 2 4 1 2 1 5 3
Measles — Rougeole 1 2 2 4 0 3 1 3 5 5 4
Yellow fever — Fiévre jaune 2 2 2 5 0 2 2 2 3 5 4
Children not completely immunized according to study criteria® —
Enfants non complétement vaccinés selon les critéres de I'enquéteP 4 2 3 5 2 4 2 5 6 5 4
For prevention of neonatal tetanus —
Pour la prévention du tétanos néonatal Mothers protected at birth of childc —

Meres protégées a la naissance de I'enfantt 4 2 3 2 2 3 1 3 1 2 1

Mothers not currently protectedd —
Méres non protégées actuellementt o o 2 o0 2 1 1 1 o0 2 0

Mothers without 3 prior doses of TT¢ —
Meres n'ayant pas recu les 3 premigres dosesd'ATe. 22 5 1 2 5 2 2 2 6 1

a|n each zone of the city, immunization status of 11 randomly selected children aged 12-23 months and of their mothers was examined. — Dans chaque zone de la ville, on a examiné I'état
vaccinal de 11 enfants de 12 & 23 mois et de leur mére, choisis de maniére aléatoire.

b For purposes of this study, children were considered to be completely immunized if they (i) had received DPT1 at least 6 weeks after birth; (ii) had also received DPT2 and DPT3 with at least
27 days between successive doses; and (iii) had received measles and yellow fever vaccines after the age of 37 weeks. (Since polio vaccine is essentially always given along with DPT, there
were no additional separate criteria for oral polio vaccine.) — Pour les besoins de I'étude, les enfants ont été considérés comme complétement vaccinés s'ils avaient i) requ le DTC1 au moins
6 semaines aprés la naissance; ii) aussi regu le DTC2 et le DTC3 avec au moins 27 jours entre les doses; et iii) regu les vaccins antirougeoleux et antiamaril apres I'age de 37 semaines. (Comme
le vaccin antipoliomyélitique est presque toujours administré avec le DTC, d"autres critéres séparés n'ont pas été établis pour le vaccin antipoliomyélitique oral.)

¢ Mothers were considered to have been protected at the birth of their child if they had received either: (i) 2 doses of TT within the past 3 years with the 2nd dose given at least 2 weeks prior
to delivery; or (ii) at least 3 doses of TT with the last dose given no more than 5 years prior to delivery. If the mother is protected at the time of delivery, the newborn is protected against
neonatal tetanus. — Les meres étaient considérées comme protégées a la naissance de leur enfant si elles avaient regu soit i) 2 doses d'AT dans les 3 années précédentes, la deuxieme dose
étant administrée 2 semaines au moins avant |"accouchement; soit if) au moins 3 doses d'AT, la demiére dose étant administrée au plus tard 5 ans avant I"accouchement. Sila mere est protégée
au moment de |"accouchement, le nouveau-né est protégé contre le tétanos néonatal.

d Mothers were considered to be currently protected if their TT vaccine history indicated that if they were to bear a child on the day of the survey, that child would be bom protected against
neonatal tetanus. — Les méres étaient considérées comme actuellement protégées si leurs antécédents vaccinaux concernant I'AT indiquaient que si elles étaient enceintes le jour de I"enquéte,
leur enfant naltrait protégé contre le tétanos néonatal.

& Measuring coverage with 3 doses of TT is an intermediate target on the way to the longer-term programme objective of providing 5 doses of TT to all women of childbearing age. — La mesure
de la couverture par 3 doses d'AT est une cible intermédiaire vers I"objectif a plus long terme du programme, qui est de fournir 5 doses d'AT & toutes les meres en age de procréer.

Table 2 Infant vaccine coverage by antigen, and coverage of mothers  Tableau 2 Couverture vaccinale des nourrissons par antigene, et couverture des
for prevention of neonatal tetanus, Bobo Dioulasso, Burkina meres pour la prévention du tétanos néonatal, Bobo Dioulasso,
Faso, January 1994 Burkina Faso, janvier 1994

Coverage — Couverture

(95% confidence
Indicators evaluated — Indicateurs évalués Percentage interval)
Pourcentage (intervalle de confiance
4.95%)
For infant immunization coverage —
Pour la couverture vaccinale des nourrissons  BCG 923 (88.897.2)
DPT1 - DTC1 9% (90.2:97.8)
DPT2 — DTC2 92 (87.6-96.4)
DPT3 — DTC3 77 (69.6-84.4)
Measles — Rougeole 77 (69.9-84.1)
Yellow fever — Fiévre jaune 77 (69.6-84.4)
Completely vaccinated™ — Entiérement vaccinés* 66 (57.7-74.3)
For prevention of neonatal tetanus —
Pour la prévention du tétanos néonatal Mothers protected at birth of child™ — Méres protégées a la naissance de leur enfant* 80 (72.8-87.2)
Mothers currently protected™ — Méres actuellement protégées* 93 (88.8-97.2)
Mothers with 3 prior doses of TT* — Méres ayant recu les 3 premigres doses d'AT* 77 (69.8-84.2)

* See corresponding footnotes from Table 1. — Voir les notes correspondantes au bas du Tableau 1.
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Overd, the LOA svey method required kessimein
te &1 addead gl SHA peEn =N
0 sk 52) ten atediond BPL 0dser auney.
Honever, the preparatry phese for this LQA suvey
recuied moe fime hen a 0 duser suney, npattbe-

asedtecaetavwestenbdiantebespostte
samping frames. The main advantage ofthe LQAmethod
westetirened nacdimiboeadyan

maries of coverage, aformal method 1o “acoe or ‘ie-
Bd’ inohviola zones. For eamye, 2nes 4,8, 10 ad
especely 20ne 9 aout be rgeted for sLpenisary e
(Basedon Arepatiomte Minsty ofHeath)
Editorial Nate: Athoughmorethan4
overage Ueys have been caried aut uag te tedk
TH0d srmetad teigtsaedtelstob
desabeteusedl QATrauchasuney.

Tradkional BPI 30-duster sunveysrequieaminimum
pcph'njdfi) GDpamaﬂdorﬁpu@abTm

mehodiodenyselruiswhaesucessatles

kel 1 have oooured. LQA sunveys can be conduced
wang Sk samping fames. A parfioer advaniege of
the LOAmehod s et t can dertfy sl uniswhere
mprovemenss in vaodne devery need o be mede. Ths

000immunization

vl elsmelaeas(
indvioLel providers) which coud inprove ther senvioes

genetas penEmnandauppat isapedinpo-
tencenubenareassuchas Boboo Diouiesso.

Todaie, onyalewsuveyshavebeenpubishedwhich
desaioe the use of the LQA 1 evaluaie immunization
coverage and aher gperdiondl agpeds of pubc heath
progammes. Thsrepatpovdesanexceerteampedt
is appication under field concliions. The WHO Global
Programme for Vacdnes and Immunization is presently
developngguideinesforusingthe LQAmMethodinimmu-

T

Globalement, oette enguéte LQA a néoessité moins de temps
arkErnaadatue maaue pédn s e e
rgopatabisledelédhenion)quiuneengugePEViedion
rdaob&)gam qu'dart bphasepqwa]eoboaa

pwdchaamJe bmeb,le gbobsm:bgs pcﬂia
Lavaniage pindpaldelaméhoce LQAestquideapufourt,
aurebés ighedeboonauepouiasaTedca ke,

uneméhoderigoureusepametanickecoepesaude«esiasdes
esidvilekes Pareente EBszes4,8 10e suouth

zone 9 atpuéreddsspourunesupeneEonplselicacepor
ks atr & e ks adiés de veadrein des nourssos

chrsbusgatseak
(Dpes UnrgppatduMinseredea Sanie)
Note de la Rédaction: Ermeqﬁpism4 O000enuéesark

oweatue veodeke aat & mendes ssn b méhode des
30 gapeserapatesiundespamiasadiaielisain
delméhoceLQAacetiein
Laméhocketedionnele duPEV, ravalarnt sur30gappes,
sefiedue nomaement sur une  popuaion dau moins
30 000 persomes, etne foumi auoune méhode rigoureuse per-
metart dokeriier des uriés pls peiies al des sues au des
édhecsontpuse produre. LesenquétesL QApeLnventéremenées
mllsa'tcsgtsdaiahmgensmt-smaa“r

tarie pour les programmes de vaodnation ol
beseaddpéedatieaaliceses ppuatabséeiurs

pour teriler des Ui (e ex des quaias, dess aaes ce
saneaumémedesagerisdesanié) quipounaertaméioereus
sanioes sk iemvaErt cavarege e SupenEDn et o souien
nesigkesaueBaboDoubsso,

Jusouia présent peu demuéies déaivart fulisaion e b
méhodel QApouriévalaiondelacouvertrevacanaleoupour
dauires aspeds opérationnels desprogrammes de sanig pubioLe
fondenskescondiorsrenaoniées sureerran Leprogamme
mondaldesvaodnsetvecanaiondelOMSprépareaduglement
un gude conoemart fulisation de i méhode LQA paur les
programmes de vacanation.

Veterinary public health
Human rabies in the Americas

I 1983 a regord nidive wes unched o enreie
lebesintepindeldesdlainAmata Seeten

the number of human cases n the Region has dropped.
Trefstiageswaedl4desh0auriesd.og
thecapias)wihaioidhumenpopubionof156mion

(56% o the Regoris toid uben populstion) and an
esimeied canne popubionof16miion Stiaiegeshave
fooused on mass vaoaration campaigs for dogs in ey
demic aress (@ming at over 8% coverage), improved
medcalaenionforpasors eosad therbes vits

fon canpeys have been suooesdl, as have éios ©
coacnaion, dhiely betneen the hedh and agiouiuie
sedos s comedion, he Iner-American Mesting,

atthe Minsierial Level, on Animel Health (RIMSA) hes
been the pingodl foum for susaning the pakoy dea

9 o énrete rabies Counties can be grouped b
mgmm@dmmm

0 Counties n whith rebes elher hes never been
recaced o hes been eniely eimineied (most of
te aouniies ad rioies of he Bgshgpeskdg
Carboean, Beize, and UnugLiay).

Santé publique vétérinaire
La rage humaine dans les Amériques

Urenidiverégoreeaéebnéeen1983enweddrineh

rege dbrs s pindoeks vies dAménLe Eire Dl b
nombre de cas humains enregisirés dans la Région a chué. Ot
debod é8 visdes 414 viss dars 20 pays (ot ks cpieks)
représeniant une popuision oake de 156 milors dhebiaris
CS@A)dehp(nMubei“edebRegm)etuemHm

rne(mraudeueoawu;eamarea&ﬁ/o)sﬂarne
foraion du sk méckal des pasomes eqposiss auvits de
rage, et sur b suvelance épcéimidogoLe. Les campegnes qui

Batgqpda b paxicpation de e communeLié ot &8 cou
oméescesunss cemémeqekselosveartansaueune
oopdam erte ks pays & une coadreion nesedoiek,
pgeaTetate ks sseus e b saré et e bgoue
A &t égad, b Bunn neaméicaie ar b saé animeke
(RMSA), convoguée au nveau minsigid, a é8 b pindoeke
rsaeaaTh dbcson pdin e dénrer iege Les
pays pewnat ée dess en 3 caggaies en fodon ¢k b
suemenmeieceiege
® |espaysthrskssshieerapeséésyeée cuade
oebmant éninée (B et dks pays e Eridies des
Carabesangophones, eBeizeetlUugLiay).
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¢ Consstethaebeenadkbaridodminae
rbes in housshad pass (el cals and dogy)
bt repat rsbes in wid anmels (Careds, Grie,
Costa Rica, Cuba, French Guiana, Grenada, Guyana,
Panama, Suriname, Trindad and Tobago, and the
Unied Saiesof America).
e Couneshwhichdogs aoninue bbethe manvec
o o huven s (Agare, Bovie, Bied
Cdombia, Dominican Republic, Ecuador, Bl Salver
Paraguay, Peru,and Venezueh).
The average annual number of reported human rables
casesinaeasad from 258 nthe period 1970197910293
intheperiod 1980:1989( Takl) .

® lespaysqiat pu maise au dmner b iege dez ks
anmaux domestiques (chiers et dhais prindpalement) mass
U gkt des cas ok rege dez ks anmaux saneges
(Canada, Chii, Costa Rica, Cuba, BiaisUnis dAMéricLe,
Grenade, Guyana, Guyane francaise, Panama, Suiname et
Tine-etTabego).

® |lespaysdaskesuasks diens dameuert e pindod vec-
eurdelragehumeine (Argenine, Bolie, Brés, Coomioe,
HSalvador, BEquateur, Guatermala, Hail, Honduras, Mexiope,
Verezueh).
Le nombre moyen de cas de rage humaine natiés par an et

passt de 258 pendart la période 19701979 a 293 pendart b

période 1980-1989( Tabeaul) .

Table 1 Reported cases of human rabies in the Americas, by country

Tableau 1 Nombre de cas de rage humaine notifiés dans la Région des
Amériques, par pays

Annual average — Moyenne annuelle Number of cases — Nombre de cas
Country — Pays

1970-1979 1980-1989 1990 1991 1992 1993 1994
Andean Area — Région andine 52 93 95 75 92 88 60
Bolivia — Bolivie 3 12 8 11 25 16 6
Colombia — Colombie 12 18 12 5 8 5 2
Ecuador — Equateur 18 23 12 20 36 31 11
Peru — Pérou 12 34 62 37 22 34 41
Venezuela 7 6 1 2 1 2 0
Southern Cone — Cone sud 11 7 2 5 3 3 2
Argentina — Argentine 8 1 0 0 0 0 1
Chile — Chili 1 0 0 0 0 0 0
Paraguay 2 6 2 5 3 3 1
Uruguay 0 0 0 0 0 0 0
Brazil — Brésil 100 84 73 70 60 50 22
Central America — Amérique centrale 23 37 9 8 30 37 30
Belize 1 1 0 0 0 0 0
Costa Rica 1 0 0 0 0 0 0
El Salvador 10 17 3 7 19 15 13
Guatemala 4 9 3 1 6 20 13
Honduras 4 7 2 0 2 0 1
Nicaragua 2 3 1 0 3 2 1
Panama 1 0 0 0 0 0 2
Mexico — Mexique 62 65 69 48 35 29 24
Latin Caribbean — Caraibes 7 7 3 6 4 6 5
Cuba 2 0 1 1 0 1 0
Dominican Republic — République dominicaine 3 4 1 2 1 1 2
Haiti — Haiti 2 3 1 3 3 4 3
North America — Amérigue du Nord 3 — 1 3 1 2 —
Canada 1 — — — — — —
United States of America — Etats-Unis d*Amérique 2 — 1 3 1 2 6
Total 258 293 252 215 225 215 143

Between 1990 and 1994, 3 courtries (Brad, Mexioo,
and Per) acoounied for 65% of the told number of
humenrabiescasesiepariedinteAmeicas Beize Chie,
Costa Ricaand Uruguay have notrecorded arny human or
caecassdeakeg 1990
1989 ad 1992, anly 4 mer dies repored cases o
human rabes, most of which cooured n towns wih
popukations under 50 000 inhebienis 192, honeve,
2 dies (imaand Guayaou) reporied cases ofboh hu
2 yeasesEie),.

Spedic Moty fom rebes hes dogped fom
13 cases permiion popuiaion in 19800 03 cases per
minn19%

The inddence of canre rabies in Lain America
fom an aeage o 20 518 casesrepu’edperyeerbe
ween1980and 1982ianaveraged8
period1991-1993. Honever, between1987and 1990, case
numbers rose n the Andean subregion and in Mexico,
which together acoounted for 8% of Lain Americals

Enire 1990 et 1994, 3 pays (Bed, MexLe e Péou) ot
enegse 66%6 du nombre 1o de cas de rage humaine sgrakés
darskesAméinues LeBelze eChieCosaRcaetiUngLay
nontisgnakéaucuncasderagehumanecucannedepuis 1990au
mors.

Larage ubane asersbiement égesst Ernre 1989 et 1992,
4 gandes Vies selement ant syreké des cas de fage humeine,
Qi sortsuvenus pour b plpart dans des vies dune popue
tn rBae a 50 00hetans EN192jousis Mesima
et Guayaol) ot Sgek des cas de rage humaire & de lege
care guesureasence deces pahart 102 ans respedie-
ment

Lamoiénpuebeabrageadminug pessartde 13cas
parmiondhebianisen 1980403 casparmionen1993

Linodence dke b rage canine en AmérioLe Biine est pesste
d'une moyenne de 20 518casnaiEsparanernie1980et19%2a
une moyenne de 8 00 cas naiiés par an ente 1991 e 1993
Touteios, enre 1987 €t1990, enombrede casaaugmenigdans
bBsoustEgonandreetauMedLe, clise sontpodlis8%%6des
Cas (e rage canne enegstiés en AmédiiLe e, La moyenne
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cae rebes cases The amud avsrage for e paid
waes 17 665 cases Snce 1990, Mexioo hes winessed a
seadydedreincasenumbears,adihe 19938 igueswere
83%%lonerthanthoseior1980.

h19B ovatelditeiriaydlLainAmaianes
affeciedbydograbieswihahumanpopuiaionaf303 nt
iIninhebiarisand 365miondogs

in the period 19901993, dogs were responste for
841%afthehumencases betsior 7 2%edfhecases cals
for 40%, and aher animaks (monkeys, wolves, 00yoEs)
Lo CNCT

I Caneda.and the Unied States, 714% of the cases
rqudnanﬁbn19918m1992nd/edv\m
Wesivaad Uooondeecagaals) in
addanks( Mg
mgtk)  nthe Unied Siaies. Mongooses connue o be
resavars of rabies n Qubg, the Domincan Repuidk,
Grenada, and Puero Rico.

Rabies tanamisson by vampre bais s an impariant
pubic heath and economic concemn in Latin America,
French Guiana, Guyana, Suriname, and Trinidad and
Tabego. Ofthe 3 knoan spedes, the pindodl vedor of
1ais n te Avatss B Desmodus rondus, whih B
found fiom Mexioo 1o notheasiem Argentina. Aless n
which vampie beis are presert have an esimaied hur

I - 5 51900k
Medqueaenegsiéunebesseégugredunombedecasetes
chiiespour 1998 éaentni&ieLrs e 839%0aceuxde 1980.

En 198 b rage care a sAi dars s e b maé du
Teriore Hnoaméican, igpésenat 3B miors dredars
ap5moscedas

Pendantiapériode 1990-1993,84,1%des cashumans onté
mpuEsadesdiens, 72%0adesdravessouis 4%adeschaset
4 oadauesanmaux (Snges, loups, coyoes).

AuCarechetax BatsUrs, 714% des cas noiés ez ks
animaux en 1991 et 1992 concemaient des animauX SaLvages,
pincoeklement des renards ( Mpsstia e t Uooon dneecagent
tas)auCarech etdesiaorshveus( Poymttr)
fettes(Medsmgtis) ax BasUnis Les mangoustes resert
desésavais ce rage 8 O, 2l Geredk, & Pob Rmoeten
Répubique dominicaine.

Laia‘smﬁelalegemrmmpesurdmpdb
me économicue et de sané publigue importart en Ama’qJe
kine, au Guyang, en Guyare fangase, au Suame et a b
Tirnié et Tabago. Sures 3espioes aomues epingoalvedaur
e hiae das s Améies et
retonveduMexoueaunadestdelAgenine. Lesrégonsdans
lespuekes s vampies sotprésenis artune popuition humeine

men popuision of 20 milon and a catie popusion of esiméea0mionsdhebianisetoomperts0 miorsceées
50 minhtebd5yeas gedEdeinhesben cebéa Aucousdesbdemesamées ue denionpaour
gven D cases of humen rabies tramamiied by vampie e a &8 aoodée aux cas de rege humaire tanes par ks
bets, foning e coourence of aubresks of 1ebies in \ampies ab e e b suvenie e mbées ce lege ez des
humans moving inb natural ecosysems. Since 1989, persomes qui 2 sort insakées dars des éoosySames nalues.
73 humandeashavebeenatiibuediorabiestanami Depuis1989,73 déosshumansantééatiuésabregetanai
edbyvampebas epades\arpes

Accodngpesimetes, Lain AmericanindLety loses Sen ks esimeions, indLsiie Hioaméicaine ped s
more than US $40 millon per year fom vampie bet de US $40 miors par an du i ce b rege tarsmie per ks
taramied iekes n s o cale moely, bssss o \arpessinareebmosied béd bpaedebet
mkandmeat, anddevalisionafhdes causedbybies. ceverdeethddaaisaiondespeauxacausedesmasues.
Based ot Bpckemioogcal Bukein, VL 16, No. 1, QCapes By BN, VA 16N mars199%650marnt
March 1995; Pan American Health Organization.) saonpereméicanede Sang)
Influenza Grippe
Chie @ Sepember 19965). ' Huea adily hes ce Chi 8 sepiembre 19%) b Ledvié gigee a diné a
aesssdnSarippaeteitweskd Uy butcss Sariegp depus b pemise sEmare ce Ui, mes des cas art
oontinuedipbe detiededamong the general popuiaionin aninuéaéreddedéspamibpopubingénéekbceceievie

tisdyandnte notenand scubanegons dfte
county. Boh niberza A and nluerza B have been
degnosed and inflienza A cases futher typed have been
influenza A(H3N2).

1SeeN0. 32,1996, 235,

Lagioe
AehgipeBatiouesdauxéé degoa Bssetbes cas de
gireAeoedldéséaentdusauvus AHINR).

VOGN °R196p26

Infected areas as at 14 September 1995

Zones infectées au 14 septembre 1995

etdesmouk

Desmodus rounaus, ae kn

Foraieausednaompingtsk, seeNo 13196, p.%6 LesaieresgppiguespouraconpisiondeceteesortpubiésdensieN 01319%6p%
X-Newly reported areas X-Noweleszonessgrelées
R ediaSPE FeraasoalSPE i Ari R emigio Municipio
Plggue J lPeste e P NeretoDt America » Amerique SoBreANUIGR
Africa » Afrique Ambatoasana Centre FeeaselSPE Bokva-Bokie
Madagascar TsfoanomendidyS, Pref it Distict LaPaz Department Peru « Pérou
An AnsiareneProvince Broersoal et Franz Tamayo Province i
AT datmoS Pé AdaS P MerendianaS. et Sud Yungas Province ChoaPovince
Antanananvo-Avaradiano S. Préf DoanyDistrict: Tlalaan.m ovnce Valle Grande Province LiamaDistict
AmbanaTpy'S. P FerararisoaProace Prahosolinke MiacosaDstict
AprodeSPE Ambaiinandrahana S. Préf. VoramangaS. Bad ¢ Béd Tocmoche District
AnarenaivoS Pé Ambondromisotra District Mozambique BahaSae SanMiguelProvince
Areriis/SPE Bevonotany Distict MuiararaDistict Candeal Municipio SanGregpio Ditict
AWP'SFF‘SI ScarherenanaDistict Tanzania, United Rep. of Ce"'a”‘"““,\f}” SanMiguelDisict
AedeiShd Ambohimahesoa S. Prét Tanzanie, Rép.-Unie de CFg;’g'e@" “”"h’/lp'o SanPaboProvie
AmbodelDstit ManandoyDitt TangaRegon | Sa‘Mu t2raMunicoo SenlousDistr it
AmbohisimanovaDistict e LushoioDistict Ireoeactﬂa inicpo LaLierted Department
AIM yasaonety Distit Ambatomarina Distict TangaDistict MLndpo (Aearnspecied Zonenon
anandona Distict Ambohimahazo District Vunicpo
Ambovombe Centre Uganda e Ouganda JussaraMunicpo
TeaokDetit on WesemRegon RefroandaMuncipo LBWWEQLEDEPGIWW
VinannkarenaDistict Andral Dt L Nebhi Distict Riach&o do Jacuipe Municipo (Areanatspedied—Zonenon
AhOamoS. Préf Anjoma NAnkona District Zie o Zéi Senhor do Borfim Municipio )
BebSPe Anjoma Navona District - car SerrhaMuricpo PlraDepartment
i fvato Distict Ankaz oambo District o ! TeoflandiaMunicpio AyabecaProice
FarendianaS.Pé. hepDEitt “‘Sb, e E@g Administative Zone PackaSee CanelesDitict
Pt horyDitict Araba Municipio Lagr HSE?E'F*
MangkandianaS. Préf Talata\ohimenaDistict Zimbabwe Barade S.RosaMunicpo Montero District
MairneioSPé TsaesaoraDeiit Matabeleland Cubati Municipio PaimasDetict
Angvory Distict FardieraS Pét Lupane Distict OlvedosMunicipio SerkeaDiit
AncselrpDetit FadanenaDitit NeayiDistict Queimadas Municipio SuyoDstit
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Huancabamba Province
C.cebForieraDstit
e

Canchage .
Huancabamba District
. :

LasLomas District

Asia e Asie

Viet Nam

Gia-Lai-Cong TumProvince
Lam Dong Province

Cholera ¢ Choléra
Africa « Afrique

Angola

Burkina Faso

Burundi
Bubanzal

Province

Bubanza Arrondissement

Cibitoke Arondissement

. Province

Bujumbura Arrondissement
BuuiPoince

Makamba Arrondissement

Rumonge Arrondissement

Gitega Amondissement
Cameroon ¢ Cameroun
ProvincedeExtémeNod

Diamare Département
Logone-et-Chari Département
Mayo-Danai Département
Mayo-Sava Département
Mayo-Tsanaga Département

Moungo Département
Wouri Département
ProvinceduNord
Benoué Département
oecelOuest

Haut Nkam Département

Mifi D¢
PovinceduSud

Océan Département
ProvinceduSud-Ouest

Manyu Département

Mémé Département
Cape Verde ¢ Cap-Vert
Bavaldand-lkedeBaa
Fogolsand—lede Fogo
Meiolsiand—lede Maio
Santegoldand—lede Sanego
Chad e« Tchad
BaaPéedue

VolaRegon
WesemRegion
Guinea * Guinée
Conakry Province
Seoioh P

Guinea-Bissau
Guinée-Bissau
(Areanotspediied—Zonenon
écée)

Kenya
(Areanotspedied—Zonenon
précsse)

o o Libéi
Bong County
Montserrado County

Malawi

Mauritania ¢ Mauritanie
Nougkchott District
1° Régn
Hodh el Chargui
2°Régn
Hodh el Gharbi
3eR&
Assaba et Guidimakha
4eRegn
Gorgol
5¢Régmn
Brakna
6°Régm
Trarza

Mozambique

Rwanda

CyanguguPréedure
GanPéete

Sao Tome and Principe
Séao Tomé-et-Principe
Lemba District
S&o Tomé
Sierra Leone
NohemProvince

Swaziland

(Areanctspediled—Zonenon
oty

Tanzania, United Rep. of

Tanzanie, Rép.-Unie de
AushaRegi

Uganda e« Ouganda
i

Lusaka

America » Amérique
Amgentna  * Argentine
JyPoice
MendozaProvince
SdaPoice
TucumanProvince

Belize

CayoDiitt
TobrbDutt

Costa Rica
LimonProvince
SanJosfPovie
Ecuador ~  Equateur

French Guiana
Guyane francaise

Guatemala

Guyana

Regonl (BainaWan)

Region|l (Pomeroon/Supenaam)
Honduras

Camayagua State

Mexico ¢ Mexique
Campeche Siate

Nicaragua

Boaco Department
CarazoDepartment
ChinandegaDepartment
ChontalesDepartment
EseiDepaiment
Granada Department
JnoegaDepartment
LéonDepartment
Meadiiz Department
Managua Department
Masaya Department
Matagelpa Department
Nueva Segovia Department
Rio San Juan Department
Rivas Department
Panama
CaonProvince
Comarcade SanBias
DaienProvince

Panama Province

Peru e« Pérou

Suriname

Venezuela

Cambodia ¢ Cambodge
KampotProvince

Kompong Cham Province
China e« Chine
(Areanctspedied—

Zone non précsée)

nda e« Inde

AnchraPradesh Sete
Hyderabad Distict
Visakhapatnam District

Assam Siaie

D Teioy

Gl Seie

Haryana State

Kamataka (Viysore) Sate

Distict

Indonesia  « Indonésie
EastNusaTenggaraProvince
Sumba Barat Regency
LampungProvince
Lampung Barat Regency
NathSuanesiPovince

Bolaang Mongondow Regency

Baghdad Govemorate
Dohuk Govemnorate
Dyala Govemorate
Karbala Govemorate
Mesan Govemorate
Nineveh Govemorate
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Salah E-Din Govemorate
Suleimaniyah Govemorate
Tamim Governorate

Tikar Govemorate

Wasit Govemorate

Lao People’s Democratic
Republic

République démocratique
populaire ko

BoleoProvince
Kahammouane Province

Myanmar
‘YangonDivison
Yangon

Nepal « Népal
BeiediDiiit
JrepaDiiit
Khatmandu District
Phiippines )
NationelCapialRegon

Zamboanga City
Zamboanga Norte Province
Regon1l

Viet Nam
BrhTiThénProvince
PhaKhénh Province

Europe

Russian Federation
Fédération de Russie

Ukraine
Cherson

NookevRegon
OdesskayaRegion
F«kpkt)re(honse
Simferopol
Simferopol Obiast
Yellow fever ¢ Fievre jaune

Africa « Afrique
Angola
Bengo Province
Luanda Province
Cameroon e« Cameroun
ProvincedeExtémeNod
Mayo Sava Département
Mayo Tsanaga Département

Gabon

Provincet

Makouko

Gambia ¢ Gambie
Ghana )
JpeDitit

Guinea e« Guinée

OndoSiaie
OypSae
PeesuSee

Sudan e Soudan
Terioy Souhaf12°N.
Tenoiesiéausd
dul’N.

Zaie e Zdie
TerioyNothof10°S.
Tenioresiéaunod
[e TN

America ¢ Amérique

Macapéa Municipio
Amazonas State
Careiro Municipo
Maranhad Stete
Barra do Corda Municipio
Mirador Municipio
PaaSae
AguaAzul do Norte
Municipio
Alenquer Municipio
Séo FelxdoXingu
Municipio
Tucuméa Municipio
Colombia - Colombie
AnoriMunicipio
TarazaMunicipio
Yondo Municipio
Arauca Municipio
Saravena Municipio
Chita Municipio
Puerta Boyaca Municipio

Beéndelos Andacuiés AonaRobesDistict
Municipio Aucayacu District
El Doncelo Municipio JC.CasebDetict
San Vicente de Caguan LeoncoPrado Distict
Municipio Monzon District
Inendenca. P.Luyando Distict
Hato Corozal Municipio RupaRupaDistict
Tamara Municipio MarafonProvince
Yopal Municipio CholonDistict
CesarDepartment Junin )
Valledupar Municipio Province
Chooo Chanchamayo District
Rio Sucio Murnicipio PeereDsit
CundinamarcaDepartment SenlLuisSevaroDistict
Maya Municipio VecDsit
MiraforesMunici CoielDHtit
SanJuendelGuaviare Mazarr%ggm
Veshers Pt
Cabuyaro Municipio RoNegroDstit
LaPrimavera Municipio RioTambo Distict
San Carlode Guaroa kol
Municipio LoretoDepartment
Vista Hermosa Municipio mm
Nortede Saniander g
Cucuta Municipio Medie de Dios Departmert
Tibu Municipio MauProince
: Madre de Dios Distiict
Cuoualniendenca s
ToledoMunicipio MenuDetit |
PuetbAssMuricpo petaiben
Santander Department TambopataDistict
Bucaramanga Municipio PasooDepatment
Crriamah PunoDepartment
El Carmen Municipio .
Department SendencHOoDstit
PueroTiuloMunicpo San Roman District
Ecuador e Equateur Vicabamba District
Morona:SantiagoProvince SanMeartin Department
Humayacu District
SucumbiosProvince LamasProvince
Tabalazos Dt
Peru e Pérou MascaCaoeresPovince
Amazonas Department CampanlaDstict
AncashDepartment SanMartihProvince
AyacuchoDepartment JuenGuerraDstict
SenJoseSanilreDitict Tocadhe Povince
Cusool LaPovoraDitict
LaConvenconProvince Nuevo Progreso Distiict
Echaraie Ditict Tocache Distict
MaranuraDistict UcayaliDepartment
Huanuco Department CalaDHitt
HuamalesProvince Padre Abad Province
Monzon District Padre  AbedDitict

DISEASES SUBJECT TO THE REGULATIONS

MALADIES SOUMISES AU REGLEMENT

Notifications received from 8 to 14 September 1995

Notifications recues du 8 au 14 septembre 1995

C—cages D-dests,.—chiandtyetresved, C—cas D—0éoes,.—doméesnonencoredisponies,
e iy by
Cholera e Choléra Plague e Peste
Africa « Afrique Europe Africa » Afrique

C D C D C D
Burundi 2AMIBIX Belarus M Madagascar 20M3VI
.......................................................... %) 13 B OO PO PP PPPPPRPP 1 0 FererarisoaPou

AmbostaSPEf . e Als ) 1

Asia  Asie

C D
Singapore — Singapour 291X
............................................................ 3 0
| | |

Telex: 415416 Fax: (41-22) 791 41 94
(Attention EPIDNATIONS for notifications of diseases subject to the Regulations)

Automatic fax reply service:

Fax (41-22) 791 46 66 for reply in English

Automatic telex reply service:

Telex 415768 Geneva followed by ZCZC ENGL for reply in English
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