
1.  Contact 
Pays
Nom du programme
Nom de la personne ayant rempli le questionnaire

Fonction
E-mail
Tél
Fax

2.  Population à risque 2009
Nb de personnes vivant dans les zones de forte endémicité (incidence rapportée du paludisme? 1 cas pour 1000 habitants)

Nb de personnes vivant dans les zones de faible endémicité (incidence rapportée du paludisme <1 cas pour 1000 habitants)

Nb de personnes vivant dans les zones sans paludisme (aucune transmission locale)

Total 0

3.  Vecteurs 
Principaux vecteurs du palu 1. 3.
Dans l'ordre d'importance 2. 4.

4.  Total de cas rapportés, hospitalisations et décès 2007 2008 2009
Consultations Toutes causes confondues1 Tous les âges
Externes Moins de 5 ans

Paludisme (cas confirmés et Tous les âges
clinically diagnosed cases) 2 Moins de 5 ans

Hospitalisations Toutes causes confondues Tous les âges
Moins de 5 ans

Paludisme Tous les âges
Moins de 5 ans

Décès Toutes causes confondues Tous les âges
Moins de 5 ans

Paludisme Tous les âges
Moins de 5 ans

Veuillez saisir les réponses ci-dessous:

Prière de noter que les cellules vides seront traitées comme données manquantes. Veuillez utiliser 0 pour zéro

Veuillez compléter ce formulaire et le renvoyer au plus tard le 30 juin 2010 à :

Rapport sur le paludisme dans le monde 2010

2  Cas diagnostiqués dans la communauté exclus

Remarques

Formulaire des pays en phase de contrôle

Veuillez sélectionner
Veuillez sélectionner

1 Nouveaux malades vus en consultation pour toutes causes de maladie y compris le paludisme

Veuillez sélectionner
Veuillez sélectionner



5.  Complétude des rapports des consultations externes en 2009
Centre de Poste de

santé/ santé/
Hôpital Polyclinique clinique

Cocher les cases qui s'appliquent Public
Mission

Privé

           <50% 50-80% >80% Pas sûr
1                               -            -            -            

Si possible, veuillez préciser la complétude exacte des rapports en 2009: Mensuel Trimestriel Annuel

-              

6a. Total cas confirmés 2007 2008 2009
Microscopie(Tous les âges, détection active Examens réalisés 
                             et passive des cas, consultants externes & Nb de positifs
                             hospitalisés) P.falciparum

P.vivax

Nb de TDR réalisés
                des cas, hospitalisés et consultants externes. Nb positifs 
                exclure les cas diagnostiqués dans la communa Remarques

TDRs (Tous les âges, Détection active et passive

Types de formations sanitaires inclus 

Complétude des rapports en 2009:

dans les rapports de consultations externes en 2009:

Remarques

De toutes les formations sanitaires devant rapporter les cas vus en consultation externe chaque mois, quel pourcentage ont effectivement 
rapporté ?

Si le rapportage des cas hospitalisés et décès est probablement différent, veuillez préciser ceci dans les remarques.

Autres espèces

Nb de rapports attendus par an par formation sanitaire (a)

Nombre total de rapports réellement reçus en 2009 (c)
Taux de complétude des rapports (100*c/(a*b))   

Mixtes

Nb de rapports attendus de toutes les formations sanitaires dans l'année (a*b)
Nombre total de formations sanitaires devant rapporter chaque année (b)

Fréquence des rapports des consultations externes:

Autre (specifier)

% de rapports reçus des formations sanitaires en 2009



7.  Cas diagnostiqués dans la communauté 2007 2008 2009

8.  Détection active des cas 2007 2008 2009
Examens réalisés

Positifs
TDR Réalisés

Positifs
Année de 

9. Politiques nationales mises en œuvre dans le pays

Actuelle-
ment mise en 

œuvre?

début de 
mise en 
œuvre Remarques

MIIs

PID

Diagnostic

Traitement

MIIs/ MILDAs sont distribuées à travers le PEV de routine

Les TDRs sont utilisés au niveau de la communauté

Les monothérapies par voie orale ne sont pas en vente dans le secteur privé

Les monothérapies par voie orale ne sont pas homologuées

MIIs/ MILDAs sont distribuées en CPN

MIIs/ MILDAs sont distribuées/fournies à tous les groupes d'âge

Seuls les patients âgés de > 5 ans doivent faire un test diagnostic

MIIs/ MILDAs sont distribués gratuitement

TDR réalisés
Cas de paludisme diagnostiqués par les programmes à base communautaire2

Les études de suivi de la résistance des médicaments (CTAs) sont faites

TDR positifs

Microscopie

Les CTAs sont gratuits pour les tous les groupes d'âge dans le secteur public

Le test de diagnostic du paludisme est gratuit dans le secteur public

Les CTAs sont administratrées par les agents de santé communautaire

La PID est utilisée conjointement avec les MIIs dans au moins certaines localités

Le traitement pré-transfert est fait avec la quinine IV/dérivées d'artémisine ou artésunate suppositoire

Les CTAs sont gratuits pour les < 5 ans dans le secteur public

Les études de suivi de la résistance des vecteurs sont faites

Les patients de tous les âges doivent faire un test diagnostic

Le DDT est utilisé pour la PID

MIIs/ MILDAs sont distribuées à travers les campagnes de masse aux < 5 ans uniquement

MIIs/ MILDAs sont distribuées à travers les campagnes de masse à toutes les tranches d'âge

MIIs/ MILDAs sont vendues à des prix subventionnés

2  Inclure les cas cliniques et les cas confirmés

La PID est utilisée pour prévenir et contrôler les épidémies

La PID est recommandée par le Programme National



10. Interventions 2007 2008 2009

Nombre total de MIIs distribuées:

Nombre de MIIs distribuées par:

PID

Diagnostic & Traitement

11.  Résultat des enquêtes auprès des ménages 2007 2008 2009

Autres cannaux

Nb de kits distribués et moustiquaires retraitées

PEV de routine

Remarques (si applicable)

MIIs conventionnelles
MILDAs

Nb total de moustiquaires

% d'enfants de <5 ans ayant eu la fièvre au cours des 2 dernières semaines précédant l'enquête

% d'enfants de <5 ans avec fièvre ayant pris un antipaludique dans les 24 heures

Nombre de personnes protégées par la PID
Nombre de personnes ciblées pour la PID

Nb traitements complets de l'antipaludique de 1ère ligne distribués
Remarques (si nécessaire)

Nb total de TDRs distribués

Campagne de masse

% de ménages ayant au moins une moustiquaire imprégnée (MII ou MILDA)

% d'enfants de <5 ans ayant dormi sous MILDA la nuit précédent l'enquête

% d'enfants de <5 ans ayant dormi sous moustiquaire imprégnée la nuit précédent l'enquête

Localisation des ménages (urbain / rural /Les deux)
Nombre de ménages enquêtés

CPN

Remarques (si applicable)

Nb total de traitements de CTAs distribués

Remarques (si applicable)

Titre de l'enquête

% de femmes ayant pris 2+ doses de SP pendant la dernière grossesse au cours des 2 dernières années

Type d'unité administrative enquêté (province, district, etc)

% de ménages ayant au moins une MILDA

% d'enfants de <5 ans avec fièvre ayant pris un antipaludique

% d'enfants de <5 ans avec fièvre ayant pris un traitement CTA

% d'enfants de <5 ans avec fièvre ayant pris un traitement CTA dans les 24 heures

Remarques

Nombre d'unités administratives enquêtées

% de femmes enceintes ayant dormi sous MILDA la nuit précédent l'enquête

% de femmes enceintes ayant dormi sous moustiquaire imprégnée la nuit précédent l'enquête



12. Financement du paludisme par année (USD) 2007 2008 2009
Financement du
Gouvernement

Financement extérieur

USAID/ Autres
13. Dépenses par catégorie en 2009 (USD) Gouvernement Fond Mondial PMI Bilatéraux

Sélectionnez Sélectionnez Sélectionnez Sélectionnez

Banque Mondiale UNICEF OMS Autres

Sélectionnez Sélectionnez Sélectionnez Sélectionnez

Formation
MIIs

Total
Autres

Suivi et évaluation

Budget pour la santé
Budget paludisme

Dépenses de lutte contre le paludisme

Autres (UE, Autres agences des Nations Unies, ONGs, fondations etc)

MIIs
Insecticide & matériaux d'imprégantion

Antipaludiques

Formation

UNICEF
OMS

Resources humaines et appui technique

Fonds Mondial

Autres bilatéraux (DFID, JICA etc)

Banque Mondiale

Budget total du gouvernement

Total

Planification, administration, frais généraux

Gestion des approvisionnements

Suivi et évaluation

Autres

Resources humaines et appui technique

Infrastructure et équipement
Communication et plaidoyer

Planification, administration, frais généraux

Antipaludiques

Insecticide & matériaux d'imprégantion

Gestion des approvisionnements
Infrastructure et équipement

Diagnostic du paludisme (TDRs, microscopie)

Communication et plaidoyer

Les montants représentent le budget/décaissements/dépenses

Les montants représentent le budget/décaissements/dépenses

Diagnostic du paludisme (TDRs, microscopie)

USAID/ PMI


