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Contexte (1/3)

e Paludisme :

« Mali 3,1 % fardeau mondial; Augmentation 2023
« 2015: 2 369 245 cas confirmés; 34 % de consultations, 686 017 cas graves, 1.978 déeces ;
« 2024: 3 789 689 cas confirmes, soit 39 % de consultations, 2 659 896 cas graves et 1 638 deces ;

* Progres PSN 2023 et 2027

e Réduire le taux de mortalité par paludisme d’au moins 75% par rapport a 2015 ;
e Reduire I’'incidence du paludisme d’au moins 75% par rapport a 2015 ;

e Qutil :

« PEC, TPI, CPS, MILDA, PID; ASC; Stratification DS
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Contexte (2/3)

» Augmentation de I'assechement ainsi secheresses agricoles et écologiques ;
« Augmentation projetée des sécheresses a +4°C de réchauffement global,

principalement a 1’échelle saisonniere ;
» Augmentation des fortes precipitations et des inondations pluviales et
fluviale.

Annual Maximum Annual Minimum Annual Total Annual Maximum
Temperature (TXx) Temperature (TNn) Precnpltatlon Daily Precipitation (Rx1c¢
= e S " =]
‘K\ \_, 7 - ;s \;,\} \ R
i - s

1.5°C global warming

,f'(" > (. ) ‘("‘
T | -

7
. )) ‘:'l;h’
.“ - ,I (_.

2°C global warming

4°C global warming

o c%angBe("é) > e o -ch)hange(‘Y)o a°
Multi-Modeles CMIP6

Les précipitations
lices a la mousson
devraient augmenter
sur le Sahel.

ﬁ%jﬁﬁ

/

oA

M NEAF
CAF

\ SEﬂ:.tF
R
ESAF/J M(E;

‘.I'ﬂIISAF

Maonsoon Hegmn

3/4/2026 Séminaire Interne SESSTIM — Janvier 2026



Contexte (3/3)
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) il

0 -\M I
N N T B R B S N AT T R S B S S B B S S S N R A TS S W S
NG NS ATIPE PR N 5 XS NN N N D WX
PEPSICIC G N ISR G ARSI O g0 S S S YGRS IR S HC G AS
L S S S S S S, S, S S I I S L M I R M
Weeks
mmPrecipitation ~ —Malaria cases per 1,000 person-weeks

Dans le Sahara, contrairement a d’autres régions d’Afrique, les prévisions de la fréguence des
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phénomenes climatiques et le déclenchement d’épidémies restent encore mal connues.
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Objectifs (1/1)

Objectif général

Décrire 1’épidémie du paludisme liée aux inondations de 2024 a Kidal et a évaluer
I’impact de I’extension de la (CPS) ainsi que des interventions des équipes
mobiles.

Objectifs specifiques:

»Décrire I’incidence du paludisme par tranche d’age ;

»Déterminer le lien entre le paludisme, les préecipitations et effet des
Interventions mise en ceuvre

» Déterminer la population a risque du paludisme a Kidal.
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Methode (1/2) Lieu des études
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Methode (1/2) Collecte des données

Population RGPH 2019 Mali
Cas confirmés (simple et dhis2 Semaine
grave) par tranche d'age

Interventions paludisme PNLP Clinigue mobile, CPS

Pluie TRMM 0.25°
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Methode (2/2)

 Etude de cohorte historique de du 23 mai au 02 février 2025;
* Courbe de ’incidence du paludisme par tranche d'age;
* Les précipitations lag 5 semaines;

* GAM, series temporelles interrompues;

Cases = offset(log(population)) + SMC + f(Time from SMC) + Mobile Clinic + f(Time from
Mobile Clinic) + (5 weeks lagged Rainfall) + random effect(Time), model = Quasi-Poisson.

 Estimation de la population a risque (WorldPop)
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Résultats (1/6): Série temporelle des cas de paludisme
pour 1 000 personnes-semaines
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Les précipitations debut a la semaine 25 pendant 15 semaines.
L’¢épidémie a atteint un pic a la semaine 39 avec 1 014 cas, et a duré 28 semaines, avec une incidence de
1,688 cas pour 1 000 personnes-semaines.
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paludisme

Résultats (2/6): Contribution proportionnelle de
chaque groupe d’age a I’'incidence totale du

Globalement, la charge du paludisme était
plus élevée chez les groupes d’age plus
avances, suggeérant une exposition accrue
et/ou une vulnérabilité plus importante chez

les adolescents et les adultes.
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Résultats (3/6): Paludisme simple 1 000 personnes-
semaines selon le groupe d’age.
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0 a 11 mois et de 1 a 4 ans, avec respectivement 5,04 et 2,35 cas pour 1 000 personnes-semaines
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Résultats (4/6): Paludisme grave 1 000 personnes-
semaines selon le groupe d’age.
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Pic élevé de 355 cas graves a la semaine 39

15 ans et plus, présentait une proportion de cas graves de 0,593 avec 1 369 cas graves sur un total de 2 310 cas graves.
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Résultats (5/6): Carte de la population estimée a risque par district

Le niveau le plus élevé de population a

risque dans le DS de Kidal centrale.

La population a risque faible DS Tin-Essako
ainsi que dans certaines zones périphériques

de Tessalit.

Des foyers de population a risque élevée ont
¢galement DS d’Abeibara, notamment le

long de la frontiere algérienne.
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Résultats (6/6)

- CPS SIR, 0,50, IC 4 95 % [0,33 ; 0,75] (p = 0,002).

* Clinigues mobiles, SIR 0,48, I1C 95 % [0,28 ; 0,82] (p = 0,002).
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Conclusion & perspectives

Deux axes principaux de stratégies d’intervention peuvent €tre retenus :

« Renforcer la prévention et la préparation : intégration des données méteorologiques
dans les systemes d’alerte précoce, collaboration intersectorielle entre services
méteorologiques et sanitaires, ameélioration de la résilience des systemes de santé,
notamment par le déploiement d’agents de santé communautaires.

* Agir directement sur le controle des épidémies: expansion de la CPS, déploiement
d’équipes de santé mobiles et prépositionnement des intrants essentiels pour le diagnostic
et le traitement.

 Epidéemie de paludisme au nord mali et changement climatique
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