Together We Can

I

Charge représentée par la typhoide en
République démocratique .
du Congo (RDC)

D'apres les données de surveillance en milieu hospitalier de la RDC, la typhoide :
» Entraine fréquemment une infection du sang ;

» Est I'infection du sang la plus courante chez les adultes ; et

» Est fréguemment identifiée chez les enfants (dont 72 % ont moins de 10 ans).!
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Au cours des 10 derniéres années, la RDC a connu de nombreuses flambées de typhoide
de grande ampleur, ce qui suggére une charge croissante de la maladie.

Le diagnostic de la typhoide est difficile a poser, car il nécessite une hémoculture, technique
exigeant une formation spécialisée ainsi que des infrastructures de laboratoire qui font parfois
défaut. Elle est souvent prise a tort pour d’autres maladies dont les symptomes sont les
mémes, si bien qu'il est difficile de déterminer la charge qu'elle représente véritablement.

D'autres études sont actuellement en cours pour permettre de mieux comprendre la charge
que représente la typhoide en République démocratique du Congo. Les résultats devraient
étre dévoilés prochainement.

La typhoide est rarement fatale, mais le rétablissement s'avere long et compliqué. La maladie fait
perdre du temps et de I'argent aux personnes infectées, moins productives, ainsi qu‘a leurs familles,
et s'accompagne de nombreuses complications a long terme.

Les souches de typhoide résistantes aux
médicaments posent un probléme croissant en RDC,
sur le plan régional, et dans le monde entier.

EARDC, ladyphoide touche
principalement desenfants de4 4
moins de ‘ N Y T 7 |ﬁ Les données mondiales montrent que la

y prévalence de la typhoide multirésistante (MDR) a
augmenté de facon spectaculaire depuis 1992.°

Une étude menée en RDC a montré que

® prés de la moitié des isolats testés étaient

t? multirésistants.® Ces échantillons avaient
été prélevés lors des flambées de la maladie

survenues entre 2002 et 2014.

Une autre étude de surveillance a démontré que
38 % des isolats testés étaient multirésistants
6 et que 25 % répondaient moins bien a la
e ciprofloxacine,’ antibiothérapie de choix
dans cette région. Les résultats combinés de
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P |'Illlal:lls KISANTU | ces études révelent que la typhoide est de
VC 'SSOUHRITE} plus en plus multirésistante en RDC.

pllo sienvenuel,

La typhoide résistante aux médicaments est
plus difficile a traiter et impose le recours a des
options de traitement plus coliteuses et moins
accessibles.




Les vaccins antityphoidiques
conjugués (VTC) en RDC Take mqulm’d

L'Organisation mondiale de la Santé (OMS) recommande en R

de privilégier I'introduction des VTC préqualifiés dans les D(
pays durement touchés par la typhoide ou ceux ot la charge
de morbidité liée a la typhoide résistante aux médicaments W/ Latyphoide constitue une menace
est élevée. Pour ce faire, il est possible de demander dés croissante en RDC, avec une

maintenant le soutien de Gavi, I’Alliance du Vaccin. AR S e e B s
resistante aux med|cament5,

Les VTCs prequalifies sont tres efficaces et srs chez les enfants . . :
ce qui complique le traitement.

a partir de I'age de six mois. Des données récentes du Malawi

montrent que le VTC est s(r et efficace a 84 % dans la prévention de La charge que fait peser la typhoide
la typhoide.* Les VTC : sur la RDC est plus lourde pour
P les enfants de moins de 15 ans.
%\ S'administrent en une seule dose ; Le changement climatique,
) l'urbanisation et le nombre croissant
ot Sont plus efficaces et leur action est de véfugiés devraient faire apparaitre
probablement plus durable que celle des de nouvelles souches dans les
autres vaccins contre la typhoide ; et

infrastructures d’approvisionnement en
Peuvent étre co-administrés avec les eau, d’assainissement et d’hygiéne et, par

AL 4,
Q‘\%\ vaccins a'ntlroug'eol’etfx et antlr'ubeole;x, conséquent, augmenter le nombre de
antiamaril et antiméningococcique A.> personnes exposées a la typhoide.

Le VTC est s, efficace et recommandé
par 'OMS pour la vaccination de
routine dans le cadre d’une approche
économique intégrée de la prévention
et du contrdle de la typhoide, en
combinaison avec des interventions de
salubrité de l'eau, d’assainissement et
d’hygiene.

/ Gavisoutient déja I'introduction du VTC.

Les résultats d’'une analyse économique montrent
gue méme en 'absence de subventions de Gavi,
une campagne de rattrapage avec le VTC pourrait
se révéler rentableen RDC
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