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Liens dõint®r°ts

Au cours des 3 dernières années, avec les sociétés 
suivantes :

ÁRecherches cliniques : Non
ÁPfizer (2021) : CEPI Colloque Experts Praticiens Infectiologie
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Organisation de la lutte contre le paludisme
hōƧŜŎǘƛŦ Υ ƭΩŞǊŀŘƛŎŀǘƛƻƴ

AU COURS DES 15 DERNIÈRES ANNÉES, LE MONDE A 
RÉALISÉ DES PROGRÈS SANS PRÉCÉDENT DANS LA 
LUTTE CONTRE LE PALUDISME.
Depuis 2000, le taux de mortalité dû au paludisme a 
chuté de 60 % et la moitié des pays du monde sont 
exempts de paludisme. Les progrès réalisés dans la lutte 
représentent 20 % de l'ensemble des progrès accomplis 
dans la réduction de la mortalité infantile et maternelle 
évitable dans le cadre des objectifs du Millénaire pour 
le développement (OMD).

Congress in Middle East North Africa region of Clinical Microbiology and Infectious Disease ; 

Hammamet, Tunisia , Mai 22 - 24 2025 

Lôéradicatio

n
se définit comme 

la réduction 

permanente à zéro 

de lôincidence 

mondiale de 

lôinfection 
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En 2016 !
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En 2016 !

Lôéliminatio

n
se définit comme 

lôinterruption de 

la transmission 

locale d'un 

parasite du 

paludisme spécifié 

dans une zone 

géographique 
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Les acteurs
Plasmodium - Anopheles - Homo

Génome :

22.9 Mb

14 chromosomes

5 400 gènes

SARS- CoV- 2

2,9 Mb

11 gènes

Homo sapiens

3 200 Mb (35 Mb codant)

46 chromosomes

23 000 gènes

1. Moxon C.A., Grau G.E., Craig A. Malaria: Modification of the red blood cell and consequences in the human 

host. British Journal of Haematology , 2011

2. Anthony King. Building a better malaria vaccine. Nature, 2019

Micrographie électronique à transmission de 

parasites du paludisme au stade mérozoïte, qui 

ont provoqué la rupture d'un globule rouge
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Lutte globale contre le 

paludisme

Le r¹le de lôOMS

1946 : Les Centers for Disease Control and Prevention (CDC) des 

États - Unis sont établis à Atlanta, en Géorgie, principalement 

pour lutter contre le paludisme

1948 : L'Organisation mondiale de la

santé (OMS) est fondée , offrant une

plateforme mondiale pour coordonner

les initiatives de santé, y compris

le contrôle du paludisme
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Lutte globale contre le 

paludisme

Objectifs et réalisations 1900 -

2023

GMEP: Global Malaria Eradication Programme

GMCS: Global Malaria 

Control Strategy

RBMP: Roll Back Malaria Partnership

GTSM: Global Technical Strategy for Malaria 

Epoque 

contemporaine



Objectifs affichés entre 1998 et 2008 pour 

lô®ch®ance 2015

En 1998 - 1999 : premières réunions pour établir un partenariat global pour faire 
reculer le paludisme: «A Global Partnership to Roll Back Malaria (RBM)»

VEn 2000 avoir maîtrisé le paludisme et commencé à inverser la 

tendance (OMD)

VEn 2005 réduire de 75% la charge du paludisme (Plan pratique OMD)                       

(37%)

VEn 2008 réduire à zéro le nombre de décès dus au paludisme (GMAP)                     

OUI

NON

NON

United Nations Millennium Declaration. United Nations General Assembly. 2000 

Resolution WHA58.2. Malaria control. Geneva, World Health Organization, 2005 

Roll Back Malaria. The Global Malaria Action Plan for a malaria free world. Roll Back Malaria Partnership, 2008 

Lutte globale contre le 

paludisme

Début du 21e siècle (2000 - 2015) 

Intensification des interventions : bilan



Diminuer de 90 %ƭΩƛƴŎƛŘŜƴŎŜdu paludismeet le taux de mortalité à échéance 2030 par rapport

à 2015 et dôéliminer le paludisme dans 35 nouveaux pays sans quôil

ressurgisse là où il a été éliminé

93 pays endémiques en 

2016

Stratégie technique mondiale de lutte contre le paludisme 2016-2030. Genève, Organisation mondiale de la Santé, 2016 
All photos from shutterstock | Front cover from left to right: © Maodoltee, © Hector Conesa, © Nate Derrick, © Pablo Rogat

Lutte globale contre le 

paludisme

La STMLP 2016 - 2030
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Lutte globale contre le 

paludisme

Objectifs et cibles de la STMLP
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Le paludisme dans 

le monde
Situation actuelle
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Le paludisme dans 

le monde
Situation actuelle
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Comparaison des progrès réalisés au niveau mondial 

pour l'incidence des cas de paludisme selon deux 

scénarios : maintien de la trajectoire actuelle 

( vert ) et réalisation des objectifs de la SMT 

( orange )
93 

pays

83 

pays
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Distribution des cas par pays en 2023

94 % des cas en 

Afrique 

subsaharienne



Le paludisme dans le monde en 2023 pays 

endémiques

83 pays

Source WHO
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Le paludisme en 1900

Plasmodium - Anopheles

- Homo
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Elimination facteurs impliqués

ÁDrainage des marais

ÁSéparation des habitats humains et 

animaux

ÁUrbanisation, pollution

ÁLutte antivectorielle

ÁLutte antiparasitaire
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Étapes de la certification de 
l'élimination du paludisme
ÁReconnaissance officielle du statut exempt de paludisme accordée par l'OMS 

ÁNécessite d'établir que la chaîne de transmission locale a été interrompue dans 
l'ensemble du pays depuis au moins 3 années consécutives

ÁUn système de surveillance et de riposte doit être en place
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https://www.who.int/fr/teams/global - malaria - programme/elimination/countries - and - territories - certified - malaria - free - by - who

Région Pays / Territoire Année de certification

Afrique
Maurice, Lesotho, Seychelles, Algérie , 

Cabo Verde

1973, 2012, 2012, 2019 , 

2024

Méditerran

ée 

orientale

Koweït, Bahreïn, Émirats arabes unis, 

Maroc, Tunisie, Jordanie, Liban, Libye, 

Qatar, Égypte

1963, 2012, 2007, 2010, 

2012 , 

2012, 2012, 2012, 2012, 

2024

Europe

Allemagne, Autriche, Belgique, Bulgarie, 

Chypre, Croatie, Danemark, France , Grèce, 

Hongrie, Irlande, Italie, Luxembourg, 

Malte, Pays - Bas, Norvège, Pologne, 

Portugal, Roumanie, Slovaquie, Slovénie, 

Espagne, Suède, Suisse, Tchéquie, Royaume -

Uni, Albanie, Arménie, Azerbaïdjan , 

Belarus, Bosnie - Herzégovine, Géorgie , 

Kazakhstan, Kirghizistan, Macédoine du 

Nord, Moldavie, Monténégro, Russie, 

Serbie, Tadjikistan , Turkménistan, 

Ukraine, Ouzbékistan

1963ï2025

Asie - Australie, Brunei, Chine , Maldives, 1981, 1987, 2021 , 2015, 

Pays et territoires certifiés exempts de 

paludisme par l'OMS

https://www.who.int/fr/teams/global-malaria-programme/elimination/countries-and-territories-certified-malaria-free-by-who


Classification of locally acquired malaria cases by 

mode of transmission
DO partout HZE



Classification of locally acquired malaria cases by 

mode of transmission
DO partout HZE



Classification of locally acquired malaria cases by 

mode of transmission

Attention paludisme 

chronique

P. vivax

P. ovale

Reviviscence

L'introduction par des moyens 

artificiels désigne : 

l'exposition accidentelle au 

sang, la transfusion sanguine, 

la transmission mère - enfant, 

la transplantation d'organes 

ou la transmission nosocomiale

DO partout HZE



Classification of locally acquired malaria cases by 

mode of transmission

Attention paludisme 

chronique

P. vivax

P. ovale

P. malariae

P. falciparum

Reviviscence

L'introduction par des moyens 

artificiels désigne : 

l'exposition accidentelle au 

sang, la transfusion sanguine, 

la transmission mère - enfant, 

la transplantation d'organes 

ou la transmission nosocomiale

DO partout HZE

?
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ATTENTION Faux positifs ! é infect®s mais 

pas malades

Ç Dans le cadre d'un programme de dépistage prospectif 2004-2016, 

Ç 370 migrants en provenance d'Afrique subsaharienne récemment arrivés en Espagne (<1 an, 

médiane 6 mois); âge>14 ans

Ç PCR multiplex nichée conventionnelle, MO et TDR

Ç Paludisme submicroscopique chronique chez 9 % (n=33)

Ç L'espèce de Plasmodium la plus fréquemment trouvée était P. falciparum n=26 [78,8 %], puis 

P. malariae n=4 [12,1 %], P. ovale n=2 [6,1 %], et 1 mixte par P. falciparum et P. malariae [3,0 %]

ATTENTION Fièvre du migrant adulte : PCR positive, FSM négatif, GE négative ou positive et 

infection possiblement dôune autre origine que le paludisme (grippe, h®patite, fièvre typhoïde, é)



11/09/2024 Conférence LABAC / ANOFEL 25

ATTENTION Faux positifs ! é infect®s mais 

pas malades

Ç Dans le cadre d'un programme de dépistage prospectif 2004-2016, 

Ç 370 migrants en provenance d'Afrique subsaharienne récemment arrivés en Espagne (<1 an, 

médiane 6 mois); âge>14 ans

Ç PCR multiplex nichée conventionnelle, MO et TDR

Ç Paludisme submicroscopique chronique chez 9 % (n=33)

Ç L'espèce de Plasmodium la plus fréquemment trouvée était P. falciparum n=26 [78,8 %], puis 

P. malariae n=4 [12,1 %], P. ovale n=2 [6,1 %], et 1 mixte par P. falciparum et P. malariae [3,0 %]

ATTENTION Fièvre du migrant adulte : PCR positive, FSM négatif, GE négative ou positive et 

infection possiblement dôune autre origine que le paludisme (grippe, h®patite, fièvre typhoïde, é)



Ré- émergence du 

paludisme exemples
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Paludisme introduit (anophèles 

locaux)



Paludisme introduit (anophèles 

locaux)



Grèce
2009 - 2013

Congress in Middle East North Africa region of Clinical Microbiology and Infectious Disease ; 

Hammamet, Tunisia , Mai 22 - 24 2025 

Vecteur présent 

et actif



Dynamique 

évolutive

Paludisme éliminé depuis

1974
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Paludisme autochtone en Grèce 

(2009 ï2013)



Paludisme autochtone en Grèce

(2009 ï2013)
Frise chronologique

Août 2009 : Premier cas autochtone de paludisme à Plasmodium 

vivax

Aout - octobre 2009 + six cas autochtones. Alerte des autorités 

sanitaires grecques

2011 ïPic de lô®pid®mie, 42 cas autochtones, la majorité (36) 

à Evrotas

2011 : LôECDC publie une ®valuation rapide des risques

2012 : Une mission conjointe OMS - ECDC est menée en soutien des 
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Paludisme autochtone en Grèce 

(2009 ï2013)
Réponses de santé publique

ÅRenforcement de la surveillance 

épidémiologique (ACD)

ÅLutte antivectorielle (insecticides, 

contrôle des eaux stagnantes )

ÅSensibilisation du public et du 

personnel médical

ÅTraitement préventif des migrants



Vecteur présent 

et actif



Éliminatio

n du 

paludisme 

aux États -

Unis

Paludisme éliminé comme

menace de santé publique

en 1951

Certification OMS comme

zone exempte de paludisme

en 1970

Moustiques vecteurs

(Anopheles) toujours

présents
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Chronologie des cas
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Actions de santé publique

ÁSurveillance active des cas déclenchée le 17 mai

1. Revue rétrospective des données des hôpitaux 4 
semaines précédentes

2. Surveillance active poursuivie >8 semaines après le 
dernier cas identifié

3. Diagnostic de paludisme si fièvre + thrombopénie ou 
anémie

ÁSurveillance des Anopheles le 17 mai

1. Pièges à moustiques (407 Anopheles testés, tous 
sporozoïtes négatifs), mais 3 An. crucians avec 
leurs abdomens positifs en PCR à P. vivax 

2. Démoustication (incluant des épandages de larvicides 
par voie aérienne)

ÁSensibilisation du public le 26 mai

1. Conseils puis alerte dès le deuxième cas le 19 juin
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Le paludisme 

d'Odyssée est 

également appelé 

paludisme 

d'aéroport, de port 

ou de bagage
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1 P. vivax en Corse 

en 2006

Pas dôautres cas

2 P. falciparum en 

Occitanie

Locaux

Même évènement Aout 

2017

Pas dôautres cas

Pb délais déclaration

Cycle local 

( Introduced )


