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Dracunculiasis eradication 
-  global surveillance 
summary, 2010
In 2004, the World Health Assembly reiter­
ated its call for dracunculiasis to be eradi­
cated, and in Resolution 57.9 urged Mem­
ber States where the disease is endemic 
and their partners to achieve eradication 
by 2009. Although this target could not be 
fully met by 2009, significant progress has 
been made: at the end of 2010 only 4 of 
20 formerly endemic countries remained 
endemic. Altogether, 94% of cases in 2010 
were reported from southern Sudan -  
where the eradication programme was the 
last to be fully scaled up after the signing 
of the Comprehensive Peace Agreement in 
2005 -  so the eradication goal is now 
within reach. Nigeria, which had the high­
est number of cases in the world in 1989, 
achieved interruption of transmission in 
2008 and remained free of the disease 
throughout 2009 and 2010. Ghana, which 
had reported the second highest number 
of cases in 1989, has remained free of new 
cases since June 2010.

During 2010, a total of 1797 new cases of dra­
cunculiasis were reported, a decrease of >99% 
from the 892 055 cases reported in 1989 (Fig­
ure 1). During 2010, Chad experienced an 
outbreak of dracunculiasis after >10 years of 
reporting zero cases. The number of cases 
reported, and the number of villages report­
ing cases, by country, are shown in Table 1. 
The monthly occurrence of cases in 2010 by 
country has been reported earlier (Figure 2).' 
The distribution of cases by age and sex is 
shown in Table 2.

In 2010, dracunculiasis cases were con­
fined to limited geographical foci in 
779 villages (Map 1); the number of vil­
lages reporting cases declined by 97% 
from the peak of 23 735 villages reporting 
in 1991. A total of 519 (67%) of these 
villages, mostly in southern Sudan, re­
ported only cases imported from other 
endemic villages; 260 (33%) villages re­
ported indigenous cases (Table 1).

See No. 10, 2011, pp. 91-92.

Eradication de la dracunculose 
-  Bilan de la surveillance 
mondiale, 2010
En 2004, l’Assemblée mondiale de la Santé a 
réitéré son appel en faveur de l’éradication de 
la dracunculose et, dans la résolution WHA57.9, 
appelé les États Membres dans lesquels cette 
maladie est endémique, ainsi que leurs parte­
naires, à l’éradiquer avant 2009. Bien que cet 
objectif n’ait pu être complètement atteint en 
2009, des progrès importants ont été accom­
plis: à la fin 2010, seuls 4 des 20 pays qui 
étaient autrefois des pays d’endémie l’étaient 
encore. Globalement, 94% des cas notifiés en 
2010 l’ont été au Sud-Soudan -  où le programme 
d’éradication a été le dernier à être appliqué 
entièrement après la signature de l’Accord de 
paix en 2005 -  de sorte que l’éradication est 
désormais plus proche que jamais. Le Nigéria, 
qui avait enregistré le nombre de cas le plus 
élevé au monde en 1989, est parvenu à inter­
rompre la transmission en 2008 et est resté 
exempt de la maladie en 2009 et 2010. Le 
Ghana, qui venait au deuxième rang pour le 
nombre de cas notifiés en 1989, est resté 
exempt de nouveaux cas depuis juin 2010.

En 2010, 1797 nouveaux cas de dracunculose 
ont été notifiés au total, soit une diminution 
de >99% par rapport aux 892 055 cas notifiés 
en 1989 (Figure 1). Cette même année, une 
flambée de dracunculose a touché le Tchad 
après >10 ans sans aucun cas notifié. On trou­
vera dans le Tableau 1 le nombre de cas noti­
fiés et le nombre de villages rapportant des 
cas, par pays. L’apparition des cas en 2010, par 
mois et par pays, a été notifiée précédemment 
(Figure 2).' On trouvera dans le Tableau 2 la 
distribution des cas selon l’âge et le sexe.

En 2010 toujours, les cas de dracunculose ont 
été confinés à des foyers géographiques limi­
tés englobant 779 villages (Carte 1); le nombre 
de villages notifiant des cas a chuté de 97% 
par rapport au pic de 23 735 villages notifiant 
des cas en 1991. Au total, 519 d’entre eux 
(67%), situés principalement au Sud-Soudan, 
n’ont notifié que des cas importés d’autres 
villages d’endémie; 260 (33%) ont notifié des 
cas autochtones (Tableau 1).

'  Voir N° 10, 2011, pp. 91-92.
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During 2010, a total of 3314 rumours of cases were re-
ported. Altogether, 1519 of these rumours came from 
areas that are now reported to be free of dracunculiasis; 
27 rumours were confirmed as dracunculiasis cases. 

At this crucial juncture, surveillance remains important 
both in endemic and dracunculiasis-free areas. Dracun-
culiasis is reported weekly or monthly using the Inte-
grated Disease Surveillance and Response strategy. De-
tails of surveillance indicators are shown in Table 3. In 
2010, a reward system was functioning in all formerly 

Figure 1  Annual number of dracunculiasis cases reported worldwide, 1989–2010
Figure 1  Nombre de cas de dracunculose notifiés chaque année dans le monde, 1989-2010
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Table 1  Number of reported cases of dracunculiasis and number of villages reporting indigenous or imported cases, by country, 2010
Tableau 1  Nombre de cas notifiés de dracunculose et nombre de villages notifiant des cas autochtones ou importés, par pays, 2010

Country – Pays

No. of villages or 
communities repor-
ting cases – Nbre de 
villages ou de com-
munautés notifiant 

des cas

Total no. of reported 
cases – Nbre  
total de cas  

notifiés

No. of communities 
reporting indigenous 

cases – Nbre de  
communautés  

notifiant des cas 
autochtones

No. of indigenous 
cases reported –  

Nbre de cas  
autochtones  

notifiés

No. of communities 
reporting only im-

ported cases – Nbre 
de communautés 

notifiant uniquement 
des cas importés

Chad – Tchad   8 10 5 6 3

Ethiopia – Éthiopie 10 21 5 11 5

Ghana 4 8 4 8 0

Mali 22 57 19 53 3

Niger 3 3 0 0 3

Sudan – Soudan 732 1698 227 831 505

Total 779 1797 260 909 519

Au cours de l’année 2010, 3314 rumeurs faisant état de cas ont 
été signalées au total. En tout, 1519 d’entre elles provenaient de 
régions dont on sait désormais qu’elles étaient exemptes de 
dracunculose; 27 rumeurs ont été confirmées comme étant des 
cas de dracunculose. 

En cette période décisive, la surveillance reste importante dans 
les zones d’endémie de la dracunculose comme dans les zones 
qui en sont exemptes. On notifie cette maladie selon un rythme 
hebdomadaire ou mensuel en appliquant la stratégie de 
surveillance intégrée des maladies et de riposte. On trouvera 
dans le Tableau 3 le détail des indicateurs de la surveillance. 
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endemic and currently endemic countries, except Kenya 
and Sudan.

Endemic countries

Ethiopia
In 2010, Ethiopia reported 21 new cases from 10 villages 
compared with 24 cases from 9 villages reported in 2009. 

Table 2  Distribution of dracunculiasis cases by age group and sex, 2010
Tableau 2  Distribution des cas de dracunculose par classe d’âge et par sexe, 2010

Country – Pays

Children (aged <15 years)a – Enfants 
(âgés <15 ans)a

Adults – Adultes Total

Male – Hommes Female – Femmes Male – Hommes Female – Femmes Male – Hommes Female – Femmes

Chad – Tchad 1 2 2 5 3 7

Ethiopia – Éthiopie 1 1 8 11 9 12

Ghana 1 0 5 2 6 2

Mali 20 11 11 15 31 26

Niger 0 0 3 0 3 0

Sudan – Soudan 379 387 390 542 769 929

Total 402 401 419 575 821 976

a	 In Sudan children were considered to be those aged <16 years. – Au Soudan, on a considéré que les enfants étaient âgés de <16 ans.

En 2010, un système de récompense fonctionnait dans tous les 
anciens pays d’endémie et dans les pays d’endémie actuels, à 
l’exception du Kenya et du Soudan.

Pays d’endémie

Éthiopie
En 2010, l’Éthiopie a notifié 21 nouveaux cas provenant de 
10  villages, contre 24 cas provenant de 9 villages en 2009. Au 
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Figure 2 M onthly incidence of dracunculiasis cases, 2010
Figure 2  Incidence mensuelle des cas de dracunculose, 2010
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Map 1  Distribution of villages reporting dracunculiasis cases, 2010*
Carte 1  Distribution des villages notifiant des cas de dracunculose, 2010*
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*  422 villages reporting cases in Mali and 77/732 villages in Sudan. In 2010, 4 could not be mapped due to lack of geographical coordinates. – 422 villages 
notifiant des cas au Mali et 77/732 villages au Soudan. En 2010, 4 d’entre eux n’ont pas pu être cartographiés en raison du manque de coordonnées géogra-
phiques.

Village with dracunculiasis case in 2010 – Village  
avec des cas de dracunculose en 2010

Not applicable – Non applicable

 

A total of 19 (90%) cases were reportedly contained; 
20 (95%) cases were reported from Gog woreda (or dis-
trict), the only endemic woreda; 1 case imported from 
Sudan was reported in Nyangatom woreda in the South-
ern Nations and Nationalies and Peoples (SNNP) region. 
The cases in Gog woreda occurred among the Agnuak 
ethnic group, which regularly moves across the Ethio-
pia–Sudan border. Nine cases reported in 4 villages in 
Gog woreda were allegedly imported from other en-
demic villages from Gog woreda.

The country has adopted a nationwide policy of offering 
a cash reward of Biir 500 (about US$ 37) for reporting 
cases. In 2010, 316 rumours were reported; 300 of these 
came from endemic woredas; 16 were reported from 
non-endemic woredas. 

Ghana 
In 2010, Ghana reported only 8 cases from 4 villages in 
3 districts; the last case was reported in May 2010 in 
Diare village in the Savelugu–Nanton district. This rep-
resents a 97% reduction in cases compared with the 
242 cases reported from 52 villages in 2009. All 8 cases 
were detected before the worm emerged, and were ef-
fectively contained in case-containment centres. The 
2010 cases were reported from the districts of Savelugu–
Nanton (6), East Gonja (1) and Karaga (1) in the North-
ern region. Based on reports from Ghana, it appears 

total, 19 cas (90%) ont été confinés selon les informations obte-
nues; 20 (95%) ont été signalés dans le district («woreda») de 
Gog, seul district d’endémie; un cas importé du Soudan a été 
notifié dans le district de Nyangatom, région des Southern 
Nations and Nationalies and Peoples (SNNP). Les cas du district 
de Gog se sont produits dans le groupe ethnique des Agnuaks, 
qui traverse régulièrement la frontière entre l’Éthiopie et le 
Sud-Soudan. Neuf cas notifiés dans 4 villages du district de Gog 
auraient été importés d’autres villages d’endémie de cette même 
woreda.

Le pays a adopté une politique à l’échelle nationale consistant 
à offrir une récompense de 500 biirs (environ US$ 37) en espè-
ces pour le signalement des cas. En 2010, 316 rumeurs ont été 
rapportées; 300 d’entre elles provenaient des districts d’endé-
mie; 16 de districts où la maladie n’est plus endémique.

Ghana
En 2010, le Ghana n’a notifié que 8 cas provenant de 4 villages 
situés dans 3 districts; le dernier cas a été notifié en mai 2010 
dans le village de Diare, district de Savelugu-Nanton. Cela repré-
sente une chute de 97% du nombre de cas par rapport aux 
242  cas signalés dans 52 villages en 2009. Ces 8 cas ont été 
dépistés avant que le ver ne sorte et ont été efficacement confi-
nés dans des centres spéciaux. Les cas survenus en 2010 ont été 
notifiés dans les districts de Savelugu-Nanton (6), East Gonja (1) 
et Karaga (1) dans la région Nord. D’après les rapports en 
provenance du Ghana, il semble que la transmission ait pu être 

l
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that transmission was likely to have been interrupted 
in 2010, but this can be confirmed only after July 
2011.

In July 2010, Ghana’s Health Service announced a na-
tional system of cash rewards for reporting cases: those 
who report cases that are confirmed are eligible for a 
reward of 100 Ghanas cedis (about US$ 46). 

In 2010, 828 villages were under active surveillance; 
648  (78%) of these submitted monthly reports.

In 2010, the programme started reporting regularly on 
rumours of dracunculiasis; this procedure included na-
tionwide investigation and documentation of rumours 
using the Integrated Disease Surveillance and Response 
strategy. 

interrompue en 2010, mais cela ne pourra être confirmé qu’après 
juillet 2011. 

En juillet 2010, le service de santé du Ghana a annoncé la mise 
en place d’un système national de récompense en espèces pour 
le signalement des cas: ceux qui signalent des cas confirmés 
par la suite peuvent prétendre à une récompense de 100 cedis 
ghanéens (environ US$ 46).

En 2010, 154 villages étaient sous surveillance active; 828 d’en-
tre eux (78%) ont soumis des notifications mensuelles.

En 2010, le programme a commencé à faire état régulièrement 
des rumeurs circulant à propos de la dracunculose; pour cela, 
il a fallu analyser et documenter les rumeurs dans tout le pays 
en appliquant la stratégie de surveillance intégrée des maladies 
et de riposte. 

Table 3  Surveillance indicators for dracunculiasis, 2010a

Tableau 3  Indicateurs de la surveillance de la dracunculose, 2010a
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districts 
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endemic 
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– Dis-
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non-en-
démie

Endemic 
districts 

– Dis-
tricts 

d’endé-
mie

Non-
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Endemic 
districts 
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Non-
endemic 
districts 

– Dis-
tricts de 
non-en-
démie

Burkina Faso 63 0 NA/SO 100 190 100 NA/SO 49 NA/SO 78 0 NA/SO 43

Chad – Tchad 61 0 NA/SO 99 0 0 NA/SO 205 NA/SO 0 10 NA/SO 20

Côte d’Ivoire 83 0 NA/SO 42 950 0 NA/SO 140 NA/SO 34 0 NA/SO 52

Ethiopia – Éthiopie 800 1 100 75 72 100 300 16 100 100 1 ND/DA 100

Ghana 170 9 0 0 828 78c 1468 114 71 82 0 ND/DA ND/DA

Kenya 149 0 NA/SO 82 ND/DA ND/DA NA/SO 1 NA/SO 100 0 NA/SO ND/DA

Mali 53 8 100  20        487 100 27 8 48 62 0 ND/DA ND/DA

Niger 42 0 NA/SO 100 11 100 NA/SO 261 NA/SO 98 3 NA/SO 66

Nigeria – Nigéria 774 0 NA/SO ND/DA 60 100 NA/SO 101 NA/SO 84 0 NA/SO 15

Sudan – Soudan 116 19 ND/DA 90d 6406 98c 0 594 NA/SO 96 13 ND/DA ND/DA

Togo 35 0 NA/SO 100 662 100 NA/SO 30 NA/SO 24 0 NA/SO ND/DA

NA, not applicable; ND, no data. – SO, sans objet; DA, données absentes.
a	 Information excerpted from the 2010 annual reports received by WHO from countries’  national guinea-worm eradication programmes. – Données tirées des rapports annuels 2010 adressés 

à l’OMS par les programmes nationaux d’éradication du ver de Guinée.
b	  Woredas in Ethiopia, local government authorities in Nigeria and counties in southern Sudan are referred to as districts in this table. – Dans ce tableau, les districts correspondent aux woredas 

d’Éthiopie, aux «local government authorities» du Nigéria et aux comtés du Sud-Soudan.
c	 These figures represent the number of villages under active surveillance.– Ces chiffres représente le nombre de villages sous surveillance active.
d	 This indicator applies to northern Sudan only; southern Sudan did not report on this indicator. – Cet indicateur n’est applicable que pour le nord du Soudan; le Sud-Soudan n’a rien signalé 

par rapport à cet indicateur.
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Mali
In 2010, Mali reported 57 cases from 22 localities in  
5 of the country’s 8 regions: Gao, Kidal, Mopti, Ségou 
and Tombouctou. New cases declined by 69% compared 
with the 186 cases reported from 52 localities in 2009. 
A total of 4 cases were imported internally; 2/22 locali-
ties reported only imported cases.

The eradication programme reported that 44 (77%) 
cases were contained. The Tenenkou district in Mopti 
region did not report any cases in 2010: it reported 4 in-
digenous cases in 2009, all of which were contained. The 
Douentza and Mopti districts in Mopti region, both of 
which reported no cases in 2009, reported a total of 
2  indigenous cases in 2010, neither of which was con-
tained.

All 13 uncontained cases were detected >24 hours after 
the worm emerged; 7 cases (54%) reportedly entered 
water sources. Eight districts reported cases in 2010: 
Gao (26) and Ansongo (11) districts in the Gao region, 
and Ghourma Rharous (10) in the Tombouctou region 
accounted for 82% of all cases reported in Mali. Cases 
were also reported from the following districts: Kidal 
(5) and Tessalit (1) in Kidal region, Tominian (2) in  
Segou region, and Douentza (1) and Mopti (1) in Mopti 
region. The majority of cases 54 (95%) occurred among 
the Touareg ethnic group. 

A nationwide cash reward of 5000 Communauté Finan-
cière Africaine (CFA) (about US$ 10) is offered for the 
voluntary reporting of cases. A total of 35 rumours were 
reported in 2010, all of which were investigated; 6 cases 
were confirmed in endemic districts, 2 in each of the 
following regions: Kidal, Mopti and Segou. 

Sudan
During 2010, transmission in Sudan was restricted to states 
in southern Sudan. States in northern Sudan have re-
mained free of transmission since 2003. Southern  
Sudan’s eradication programme reported 1698 cases 
(which represents a reduction of 38% compared with the 
2733 cases reported in 2009) from 732 villages (a reduction 
of 27% compared with the 1011 villages reporting cases in 
2009. The overall case-containment rate was 74% com-
pared with 78% in 2009). A total of 434  cases were not 
contained in 2010 because one or several of the following 
reasons: the patient entered a water source (273, 63%), the 
cases were detected >24 hours after the emergence of a 
worm (212, 49%) and/or there was late confirmation by a 
dracunculiasis-surveillance supervisor (373, 14%). 

In 2010, the number and proportion of villages that re-
ported only cases imported from other villages within 
Sudan increased to 505 (68%) from 427 (42%) in 2009. 

A total of 675 villages that reported cases in 2009 did 
not report any cases in 2010. However, 356 villages that 
reported 650 cases in 2010 did not report any cases in 
2009; 87 of these had never reported a case previously. 

During 2010, 1621 (95%) cases were reported from 
8  counties in 3/10 states: the counties of Kapoeta East 
(478 cases), Tonj North (314 cases), Tonj East (265 cases) 
and Tonj South (77 cases) in Warrab state; the counties 
of Awerial (262 cases) in Lakes state; the counties of 

Mali
En 2010, le Mali a notifié 57 cas dans 22 localités de 5 des 
8  régions du pays: Gao, Kidal, Mopti, Ségou et Tombouctou. Le 
nombre de nouveaux cas a chuté de 69% par rapport à ce qu’il 
était en 2009, à savoir 186 cas notifiés dans 52 localités. Au total, 
4 cas ont été importés en interne; 2 localités sur 22 n’ont signalé 
que des cas importés. 

Le programme d’éradication a indiqué que 44 cas (77%) avaient 
été confinés. Le district de Tenenkou dans la région de Mopti 
n’a notifié aucun cas en 2010: en 2009, il avait notifié 4 cas 
autochtones qui avaient tous été confinés. Les districts de 
Douentza et Mopti dans la région de Mopti, qui n’avaient noti-
fié aucun cas en 2009, ont notifié 2 cas autochtones en 2010, qui 
n’ont été confinés ni l’un ni l’autre. 

Les 13 cas qui n’ont pas été confinés ont été dépistés >24 heures 
après la sortie du ver; 7 (54%) d’entre eux touchaient des sujets 
qui seraient descendus dans des sources d’eau. Huit districts 
ont notifié des cas en 2010; les districts de Gao (26) et Ansongo 
(11) dans la région de Gao et de Ghourma Rharous (10) dans 
la région de Tombouctou ont compté 82% de l’ensemble des 
cas notifiés au Mali. Des cas ont également été notifiés dans les 
districts suivants: Kidal (5) et Tessalit (1) dans la région de 
Kidal, Tominian (2) dans la région de Ségou, et Douentza (1) et 
Mopti (1) dans la région de Mopti. La majorité des 54 cas (95%) 
se sont produits dans le groupe ethnique des Touaregs.

Une récompense en espèces de 5000 francs CFA (Communauté 
financière africaine) (soit environ US$ 10) est offerte dans tout le 
pays pour le signalement volontaire des cas. Trente-cinq rumeurs 
ont été signalées en 2010, qui ont toutes été analysées; 6 cas en 
provenance des districts d’endémie ont été confirmés, à savoir  
2 dans chacune des régions suivantes: Kidal, Mopti et Ségou.

Soudan
En 2010, au Soudan, la transmission a été limitée aux États du 
Sud. Les États du Nord sont restés exempts de transmission 
depuis 2003. Le programme d’éradication du Sud-Soudan a 
notifié 1698 cas (soit une diminution de 38% par rapport aux 
2733 cas notifiés en 2009) dans 732 villages (c’est-à-dire une 
diminution de 27% par rapport aux 1011 villages ayant notifié 
des cas en 2009). Au total, 434 cas n’ont pas été confinés en 2010 
à cause de l’une ou de plusieurs des raisons suivantes: le patient 
a été en contact avec une source d’eau (273, 63%), les cas ont 
été dépistés >24 heures après la sortie du ver (212, 49%), et/ou 
il y a eu une confirmation tardive par un superviseur du réseau 
de surveillance de la dracunculose (373, 14%).

Cette année-là, le nombre et la proportion des villages ayant 
uniquement notifié des cas importés d’autres villages du Soudan 
sont passés à 505 et 68%, contre 427 et 42% en 2009. 

Au total, 675 villages ayant notifié des cas en 2009 n’en ont pas 
notifié en 2010. Toutefois, 356 villages ayant notifié 650 cas en 
2010 n’avaient notifié aucun cas en 2009; 87 d’entre eux n’avaient 
jamais notifié de cas auparavant. 

Toujours en 2010, 1621 cas (95%) ont été notifiés par 8 comtés 
situés dans 3 États sur 10: les comtés de Kapoeta East (478 cas), 
Tonj North (314 cas), Tonj East (265 cas) et Tonj South (77 cas) 
dans l’État de Warrab; les comtés d’Awerial (262 cas) dans l’État 
des Lacs; les comtés de Kapoeta North (155 cas) et de Kapoeta 
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Kapoeta North (155 cases) and Kapoeta South (31 cases) 
in Eastern Equatoria state; and Terekeka county (39 
cases) in Central Equatoria state. 

The majority of cases occurred in counties where the 
Dinka are the main ethnic group (960, 57%); the Toposa 
ethnic group accounted for 666 cases (39%); and 74 cases 
(4%) occurred mainly among the Jie, Mundari and Nuer 
ethnic groups. 

On average, 5931 (98%) out 6049 villages under active 
surveillance in 2010 have submitted monthly reports. In 
the counties in southern Sudan that are now free trans-
mission, a total of 588 rumours were registered, 561 were 
investigated and 13 were confirmed as dracunculiasis 
cases. Six rumours were reported from northern Sudan 
in 2010 (Table 3).

Certification of countries meeting the criteria for 
eradication 
As of the end of December 2010, 187 countries and ter-
ritories have been certified as free of dracunculiasis. 

Countries in the precertification phase
Seven countries are currently in the precertification 
phase of the eradication process.

Burkina Faso
In 2006, Burkina Faso reported its last indigenous case. 
During 2010, the eradication programme reported and 
investigated 49 rumours; 38 were investigated within 
24  hours, and dracunculiasis was ruled out in all ins-
tances. No cases have been reported through the na-
tional health information system, the Integrated Disease 
Surveillance and Response strategy or based on data 
from national immunization days. 

A nationwide in-kind reward system exists for reporting 
(that is, the person reporting the case receives a T-shirt, 
cap, sleeping mat, bed sheet and a bucket). 

In 2010, the completeness of reporting was 100% from 
all 63 districts in the country. After the mandatory 
3-year precertification phase was completed, the in-
ternational certification team visited the country in 
October 2010 to verify the national report on the ab-
sence of transmission that had been submitted to 
WHO; the team found that 43% of a sample popula-
tion in 30/63 districts knew about the reward system. 
The team’s full report will be reviewed by the Inter-
national Commission for the Certification of Dracun-
culiasis Eradication at its next meeting in November 
2011.

Chad
In 2010, Chad reported 10 indigenous cases; this oc-
curred >10 years after transmission was reported to 
have been interrupted. Six cases were laboratory con-
firmed as Dracunculiasis medinensis, 5 of them by poly-
merase chain reaction at the WHO Collaborating Centre 
for Research, Training and Eradication of Dracunculia-
sis at the US Centers for Disease Control and Prevention 
(CDC). 

South (31 cas) dans l’État d’Eastern Equatoria; et le comté de 
Terekeka (39 cas) dans l’État de Central Equatoria.

La majorité des cas se sont produits dans des comtés où le 
principal groupe ethnique est constitué par les Dinkas (960, 
57%); le groupe des Toposas a représenté 666 cas (39%); et 
74  cas (4%) sont apparus chez les Jies, les Mundaris et les 
Nuers. 

En moyenne, 5931 (98%) sur 6049 villages sous surveillance ac-
tive en 2010 ont soumis des notifications mensuelles. Dans les 
comtés du Sud-Soudan qui sont maintenant exempts de trans-
mission, on a enregistré un total de 588 rumeurs; 561 d’entre 
elles ont été analysées et 13 ont été confirmées comme étant 
des cas de dracunculose. Six rumeurs ont été signalées dans le 
nord du Soudan en 2010 (Tableau 3).

Certification des pays satisfaisant aux critères d’éradica-
tion
À la fin décembre 2010, 187 pays et territoires ont été certifiés 
exempts de dracunculose.

Pays en phase de précertification
Sept pays sont actuellement dans la phase de précertification 
du processus d’éradication.

Burkina Faso
En 2006, le Burkina Faso a notifié son dernier cas autochtone. 
En 2010, le programme d’éradication a signalé et analysé 
49  rumeurs; 38 l’ont été dans les 24 heures et la dracunculose 
a été écartée pour toutes. Aucun cas n’a été notifié par le système 
national d’information sanitaire, par la stratégie intégrée de 
surveillance des maladies et de riposte ou basé sur les données 
des journées nationales de vaccination.   

Un système de récompense en nature existe dans tout le pays 
pour le signalement (c’est-à-dire que la personne signalant le 
cas reçoit un tee-shirt, une casquette, une natte pour dormir, 
un drap de lit et un seau).

En 2010, la notification a été complète à 100% dans les 
63 districts du pays. Une fois achevée la phase de précertifica-
tion de 3 ans obligatoire, l’équipe internationale de certification 
s’est rendue dans le pays en octobre 2010 pour vérifier la véra-
cité du rapport national relatif à l’absence de transmission qui 
avait été soumis à l’OMS; l’équipe s’est aperçue que 43% d’un 
échantillon de la population de 30 des 63 districts connaissait 
le système de récompense. Le rapport complet de l’équipe sera 
examiné par la Commission internationale pour la Certification 
de l’Eradication de la Dracunculose lors de sa prochaine réunion 
en novembre 2011. 

Tchad
En 2010, le Tchad a notifié 10 cas autochtones, et ce >10 ans 
après que la transmission a été considérée comme interrompue. 
Six cas ont été confirmés au laboratoire comme étant dus à 
Dracunculiasis medinensis, dont 5 par PCR au centre collabo-
rateur OMS de recherche et de formation pour l’éradication de 
la dracunculose, Centers for Disease Control and Prevention 
(CDC) des États-Unis, Atlanta, Géorgie.
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