


Table 1

SMALLPOX SURVEILLANCE — 1971 — SURVEILLANCE DE LA VARIOLE

Provisional Number of Cases by Week (including suspected and imported cases) — Reports received by 28 September 1971

Tableau I. Nombre provisoire de cas par semaine (y compris cas suspects et importés) — Rapports recus jusqu’an 28 septembre 1971

Popu- 1971 1970
Iation
— Jan | Fcb | Mar. | Apnl | May | June _ TOTAL TOTAL | TOTAL
COUNTRY — PAYS 1970 ) yonv. | Fév. | Mars | Aveit | Mai | Juin July — Juillet Aug — Aofit September — Septembre same
(Ml to date period for year
hoos) | g4 | s |03 [14arf1s2n]22-26| 27 | 28 | 29 | 30 | 31 | 32 | 33 | 34 | 35 | 36 | 37 | 3a |Recwur| mbme | pow
AFRICA — AFRIQUE 16 470 2 440 3175
Congo, Dem Rep — Rép dém 247 25 12 12 6 5 1 — —_ —_— —_ —_ —_— 2 —_ —_ — —_— 63 609 716
Eﬂlmpll — Ethiopie ggg 3l:ll 1195 |3 238 |3 099 |2 167 |3 060 95 340 429 173 131 554 59 143 249 293 142 15 73_4’ z:g Z%%
outh Africa — Afrique du Sud —_— —_ — -— — —_ —_ —_ —_— — —_ —_ — —_— —_ —_—
Sudan — Soudan 161 33 41 128 140 57 102 61 a4 2 20 £ 3 T 4 —_ 7 3 5 666 806 1 069
Other countries — Autres pays —_ —_ —_ —_— -—_— — — —_ —_ —_ —_— — — — —_ —_— —_ — 531 550
SOUTH AMERICA — AMERIQUE DU SUD 19 17428 1 795m
Brani — Brésil . | 981 s 7 3 1| —| —-| =1 = =} =} =} = = = =] —| =} — 19 1718 1771
ASIA — ASIE r 17 911 19932 28 209
Afghanistan ¥ 171 100 | 155 a8 62 43 48 11 11 12 13 1 1 2 —_ —_ —_ 554 499 1044
RNepal — Nepal 13 1 5127 ) 18| 70f —} —| —f —| —| —} —| —| —{ —| — 4300 3909 4665
akistan 3907 4 665
%‘l Cl;lflzkistan — Pahistan oriemtal 7; g -—l -—_ -: -I—E -1—3 TS_ -l—‘ —; -—5 _ -; —5- — 5 ’ 3 1-0_3‘ 1 4;; I 4;3
{7¢ stan — — — -—
NWFP . . o5 139 139 1 123 30 | 425 406 59 27 95 171 52 34 46 26 52 35 1859 363 530
Punjab 321 200 258 147 349 182 456 L 35 [ ] 15 5 7 [ 3 & [ 43 1 757 948 1534
Sind . .o PR 06 36 67 & | 161 33 25 5 1 19 13 16 — — _— — 482 1058 1 059
Ind — Indonési 1 907 3694 10 081
Sulawesi . 92 149 155 403 220 130 98 30 76 14 22 29 20 2 22 13 2 I 391 1192 1721
Sumatra 204 114 135 o4 35 2 56 22 7 < 2 1 —_ 7 1 —_— -— 450 3038 3712
West Java — Java occidental 26 2 I3 24 17 12 — — —_— —_— — —_— — — —_ —_ — — 66 4 436 4620
Other Provinces — Autres provinces 68 4 — — -_— —_ — — — — —_ -— —_ — —_— — —_— —_ — 28 28
India < Inde 11 093 6 804 12 341
East — Est
Assarm . 149 335 —_— -—_ — —_ — — —_ —_— —_— — — — — -— 35 77 77
Maripur . - r1 —_ — —_ — -— —_— —_ — . —_— — —
Nagaland R 5 — —_ . —_— — —_
NEFA . 4 —_ —_— —_ —_ —_— _— — —_ —_ —_ —_ —_—
Tripura 16 -— —_ —_ -— —_ — — -_— — —_ —_ _— —_ —
Y handigonn’ 3 6 9
andigar. — —_ —_— — — —_— —_ — -_ — —_ — . —
Gu]ara'l" 267 18 79 33 27 20 — —_ —_— —_— —_— -—_ — — —_ —_— 197 829 2492
Haryana . 160 139 280 426 270 651 336 23 14 14 30 1 8 I 9 _— —_— 2262 1627 2161
Mimachal Pradesh 34 —_ —_ — —_ 1 —_ 2 1 . 3 1 1
Jamm;: and Kashmir I; g 2—7 -;; -; ; ; —_ — _— . §: 1; 2—;
Punja — - —_ —_— — —_ — —_— -—
Rajasthan 257 545 %3 917 043 786 52 9 12 11 33 — — 4 —_— 4133 2 004 4074
Central
Bihar 564 28 33 336 179§ 109 77 9 10 —_ —_ 781 252 268
Delht . 40 2 7 70 &6 89 34 1 6 2 3 2 2 2 2 2 1 311 95 97
Iéladhya Pradesh ;; .3 7? 6.} 3; 163 2: 5.27 l; 18 4 10 i7 —_ 2 2 — —_— 4;’; Jg.; 1 (}gg
rissa — _— _— — —_— — — — — —
Utrar Pradesh . 58 3 275 347 417 405 319 I35 i1 10 41 & 2 21 2 —_ — — 1987 402 1024
West Bengal . . 44 4 4 40 162 49 38 18 4 H —_— —_ 1 — — — —_— 257 140 172
South — Sud
Andhre Pradesh 43 ; S0 28 38 29 14 12 — _ —_— — — — —_ — — 191 156 353
oa - — — - — — — — — — — — — — —
Aerala 213 63 0 10 2 —_ —_ —_ — — — —_— — — — — —_ 114 5 28
Maharashtra 503 1 3 15 8 3 14 2 2 19 ] —_ 7 — 5 7 — E-24 106 106
Mvysore 294 13 37 34 7 25 28 1 4 -— 5 —_ —_— 18 — 1 8 181 50 126
Tarul Nadu 418 —_— — 5 —_ -— —_ —_ — —_ —_ —_— —_— —_ — — — 5 —_— —_
NON-ENDEMIC COUNTRIES - Importations 110 36b S4b
PAYS DE NON ENDEMICITE - Importations
Botswanas 7 — — —_— —_— 1 —_ —_ — — —_— —_— —_ 1 - — —_ —_ 2 — —
Iran . 295 9 —_— — - —_ —_ —_— —_— — —_— — —_ — — —_ — —_ 9 —_ —
Kenya . 1.1 — —_— 45 1 —_ — — —_ — — — — — — — — — — 46 — —
Malaysia — Malaisie . 116 — — — — o —_— — — —_— — —— —_ — — -— -— 1 1 —_ _—
Sultanate of Oman — Sultanat d'"Oma 7 — —_— —_— — — —_— —_— —_— —_— —_— — —_— — — 3 — —_— 3 — —
Trucial Shetkhdoms - Cheikhats s 1 de traité 2 — — 2 3 25 —_— — — —_ — — — —_ — —_— —_— — 30 — 18
Uganda — Ouganda . L. . $8 — — — 4 18 — [ — — — —_ —_ — — — —_ —_ 19 2 2
TOTAL . e e . ] [[2 425 |3 s4s |59u 6 348 [523¢ |5 528 2204 ' 1325 | 34510 ” 24 200 l 33233
;lm:ludu Argentina (24 cases) — Comprend 1'Argentine (24 cas). «» Data 5iot avaiiable — Wil
Imcludes Burepe (22 cases) and Saudi Arakia (12 cases) — Comprend ’Europs (22 cas) ot 'Arablc Saoudite (12 cas), «« Données non disponibl — Zéro
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SMALLPOX SURVEILLANCE

Through 28 September, 34 510 cases of smallpox have been
reported to the Orgamzation during 1971 (Table 1) Ths total
15 4% greater than the number of cases recorded during all of 1970.
The increase 1n cases this year 15 attributed prmcipally to the im-
provement 1n notifications from Ethiopia which began 1ts eradica-
tion programme thus year. Ethiopia has reported 15734 cases
to date (46% of the world’s total) compared to 722 cases recorded
during all of 1970

Two outbreaks which ar¢ assumed to be the result of mmporta-
tions have been reported respectively in Botswana and the Sul-
tanate of Oman The source of infection has not yet been 1dentified
1 ¢ither case. A suspected case has been reported from Malaysia
but confirmation awaits final laboratory results

Particularly encouraging 15 the absence of detected cases n
South America since April  Special area-wide search operations
bave been conducted or are in progress 11 Argentina, Brazl and
Paraguay, in arcas where cases were last reported and where sur-
vedlance 1s considered to be least satisfactory However, to date,
no cases have been detected While at least two years of active
survelllance are required after the last cases have been detected 1n
4 country before it can be assumed that transmusston has been
interrupted, cach successive week with nil incidence increases the
probability that indigenous cases will not be found.

Smallpox transnussion between villages

Interruption m the transmussion of smallpox from one village
or town to the next 15 2 principal objective of survelllance-contain-
ment activities. A better understanding of the characteristics of
such transmussion 1s provided i a study recently completed by
Thomas and his colleagues As this mvestigation 15 believed to
be generally applicable to many areas of Pakistan and India, the
results of their findings are summarized below.

The study was conducted 1n a rural district of West Pakistan
just prior to the wmutiation of the eradication programme and
before effective surveillance-containment activities had been started.
The district has a population of 12 mulhion persons living in
1717 willages. At the tume of the study, sample surveys showed
that 88% of the population were at least partially immune to
smallpox as a result of vaccination or previous imfection

During the course of a year, intenstve efforts were made by
the investigators to identfy all cases of smallpox occurrmg m
the duistrict. A total of 1040 cases were detected mn 121 out-
breaks. Smallpox 1ncidence, therefore, was almost 100 cases per
100 000 population, a rate which this year would be among the
highest observed 1 any district of India or Pakistan.

Although a total of 99 villages were afficted 1n the course of
the year, the number expeniencing smallpox at any one time vared
widely depending on the season. The low-point was reached
during the first week 1n September when only one village was
known to be mnfected. In Jate autumn, the number of infected
villages increased sharply unul 1n nud-winter a total of 43 villages
were experiencing smallpox  Even at this peak m the season,
however, less than 3% of all vilages i the entire district were
mfected at the same time

The likelihood of smallpox spreading from one locality to another
vanied closely with the number of cases which occurred 1n a given
outbreak. Data for 91 outbreaks are shown 11 Table 2.

SURVEILLANCE DE LA VARIOLE

Au 28 septembre, 34 510 cas de variole avaient été notifiés
I"Orgamsation depuis le début de 1971 (Tableau 1) soit 4% de
plus que pour P’ensemble de I'année 1970. Cet accroissement
s’exphque principalement par 'amélioration du systéme de notifica-
tion en Ethiopie, ou un programme national d’eradication a com-
mencé cette année. L’Ethiopie a notifi€ jusqu'ict 15 734 cas (46 % du
total mondial) contre 722 pour I'ensemble de 'année 1970

Deux poussées, que I'on suppose étre dues 2 des importations,
ont été signalées au Botswana et dans le Sultanat d’Oman. L’origine
de I'mfection de ces deux poussees n’a pas encore été établie
Un ¢as suspect, pour lequel on attend la confirmation du laboratorre,
a été signalé en Malasie.

Il est particulierement encourageant de noter qu’aucun cas n’a éte
depisté en Aménique du Sud depws le mois d’avrl Des operations
spéciales de recherches ont été mences ou sont en cours en Argentine,
au Bresu et au Paraguay dans les derners sectenrs touchés oil I'on
a cstimé que la survedlance laissait le plus & désirer. Bien que de
couverture totale, ces opérations sont restées negatives Il faut une
surveillance active d’au moins deux ans depuis le depistage des
derniers cas pour pouvorr considérer la transmussion comme inter-
rompue, mais avec chague semane qui s’ecoule sans que la maladie
soit depistee, la probabilité de decouverte de cas indigenes diminue

Transmussiwon de la varwole de willgge G villoge

L’interruption de la transmssion de la variole d*un village ou
d’une ville a "autre est ['un des principaux objectifs des activités de
survelllance et d’endiguement. Une ¢tude recemment achevée par
Thomas et ses collaborateurs permet de micux comprendre les
mécanismes de cette transmussion. ! Comme ses résultats semblent,
d’une maniere générale, étre valables pour de nombreux secteurs du
Pakistan et de I'Inde, on a juge utle de les résumer ci-dessous

L’étude a eté farte dans un district rural du Pakustan occidental,
immediatement avant le lancement du programme d’éradication et
alors qu'aucune véntable activite de surverllance et d’endiguement
n’avait encore été entreprise Le district compte une population de
1200000 habitants repartis entre 1 717 villages. Des enquétes par
sondage ont montré 4 I’époque que 88 %, des habitants etaient au
moms partiellement immumisés contre la variole a la suite d’une
vaccination ou d’une mfection antérieure.

Pendant toute une année, les enquéteurs se sont efforces d'iden-
tifier tous les ¢cas de vaniole se prodwsant dans le district; 1ls en ont
dépiste au total 1040, pour 121 poussées. L'incidence était par
conséquent de prés de 100 cas pour 100 000 habitants, soit un taux
qu devrait figurer cette annee parmu les plus élevés observés en
Inde ou au Pakistan, dans quelque district que ce soit

La vanole a touché au cours de ’année 99 villages, mais le
nombre de localités affectees a considerablement varié selon les
saisons, le mmmum correspond 4 la premuére semaine de sep-
tembre, pendant laquelle I'mfection n’a été observée que dans ur
seul village. Vers la fin de 'automne, le nombre des villages mfectés
a augmenté en fleche, pour atteindre un total de 43 au mulieu de
Phuaver. Néanmoins, méme en cette période de pomnte, moins de 3%
des villages du district étaient infectés en méme temps.

La probabilite de voir la variole se propager d’une locahite 2 I’autre
est en relation etroite avec 'importance numerique des poussees.
Les donnees concernant 91 poussées sont rasscmblées dans le
Tableau 2.

Table 2 Swize of Outbreaks and Probability of Further Transmussion
Tableau 2 Importance des poussées et probabilité de transmission ultérieure

No of outbreaks No of subsequent outbreaks Frequency of transmussion

NND of cases Nombre de poussees Nombre de poussees ulténicures Frequence de Ia transmussion
Nombre de cas A B B/A
| S .. 29 4 0.14
24 .., . . . 30 5 017
59 . .. . 16 7 04
10-19 . .. . .. 8 4 0.50
20+ 8 17 212

1 Thomas, D B, Mack, T M, A, A, Khan, M, M. Epidenuology of Smallpox in West Pakustan, Quitbreak Detection and Interlocality Transmussion (Pakistan

Mdical Reseurch Center, Lahore, West Pakistan)
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Only nine outbreaks could be traced to any of the 59 outbreaks
n which less than five cases occurred  Thus, mn these small out-
breaks further transmission to other viilages occurred less than
20% of the tme and 1o the other 8074 of the outbreaks, the chain
of transmussion appeared to have been nterrupted naturally In
outbreaks of 20 or more cases, however, further transmussion
occurred on an average m two additional villages

The age, sex and immumzation status were deternuned for
83 persons responsible for mtroducing smallpox mto a community
(Table 3).

Neuf poussées seulement ont pu étre attnibuées 4 une trans-
mussion ayant son ongine dans I'une des 59 poussées de moms de
cing cas Aunsi, moms de 20%; de ces poussées ont donné heu 3 une
propagation de la maladie ¢t, pour ce qu est des 80% restants la
transmussion semble s’étre mterrompue d’elle-méme En revanche,
pour chaque poussée de 20 cas ou plus, la transnuss:on a touché en
moyenne deux nouveaux villages

On a déterminé 1’dge, le sexe et ’état immunitaire de 83 personnes
ayant mtroduit 1a variole dans un village (Tableau 3)

Table 3. Age, Sex and Immunization Status of Persons Introducing Smallpox into a Village
Tableau 3 Age, sexe et €tat immunitaire de personnes ayant introduit la variole dans un village

Sex Immumnized Unimmunweed
Age Sexe Immunisés Non immunisés Totl
04 . . Male/Female — Masculin/Fémunin 0 23 23
5-14 . Male/Female — Masculin/Féminin 0 23 23
15+ Male — Masculin 4 21 25
15+ Female — Fémunin 2 10 12
Total . 6 i t ¢

All but six of the 83 persons were unimmunized Considering
that the ummmunized group constituted only 12% of the popula-
tion, the authors calculated that the nsk of ummmunized persons
transmitting smallpox from one village to another was 93 times
greater than for immunized persons.  Approximately equal numbers
of chidren 0 to 4, 5 to 14, and adult males served to transmit
infection from one village to the next

A sample of villagers throughout the district were mterviewed
regarding their frequency of travel and destination, Based on
this information, 1t was possible to estimate that smallpox was
transmitted from onc locality to another approximately once
every 13 000 trips.

Of 75 persons about whom data were avaiable, 1t was found
that 73 were residents of the communmity returming home after
being mfected elsewhere, two-thirds had been absent from home
for more than a week  Only two were visttors from other villages,
one of whom was a nomad and the other a relative seeking care
while 1l All but 20 had travelled during the incubation period
when they felt well.

Half of the outbreaks were traced back directly or mdirectly to
populous cities wheremn reside less than 20% of the population
Analysis of travel patterns and the spread of smallpox ndicated
this was not because of more frequent tnps to cities but rather
appeared to result from the longer persistance of transmussion i
cties than in rural areas.

Comment

Of particular interest 15 that mn this district of very high incidence,
an cffective containment programme was feasible even at the peak
of the season because, at no time, were more than 43 of the
1717 villages nfected. More mmportant, effective contamment
measures during the period of the year when the seasonal cidence
1s at 1its lowest, may be even more fruntful for, as noted, dunng
carly September, only one village m this district was known to
be infected, a situation undoubtedly prevaing i surrounding
districts.

The importance of tracing the source of infection from one
village to the next 1s particularly well-aflustrated As shown 1n
Table 2 the source of 21 of the 37 secondary outbreaks were n
outbreaks of 10 cases or more As shown by this study, these
larger foc are of particular concern as substantially more trans-
mussion 1§ traced back to them

Finally, the need for more populous villages and urban centres
to be kept under close survelllance and the need to emphasize
primary vaccination are once agan Hlustrated

Six seulement des 83 sujets étaient immumsés Comme le groupe
des personnes non mmunisees ne représentalit que 129 de la popu-
lation, les auteurs ont calcule que le risque de transmettre la vanole
d’un village a un autre est, chez les sujets non immunisés, 93 fois
plus grand que chez les sujets immumses. Parmu les personnes qui
ont transmis 1nfection de wvillage 2 village, le groupe d’age de
0 a 4 aos, celu de 5 a 14 ans et celur des hommes adultes etasent
a peu pres également representes.

On a nterroge un echantilon d’habitants pris dans I’ensemble
du distnct sur la frequence de leurs déplacements et sur lenrs desti-
nations. A partir des renscignements obtenus, 1l a ete possible d’esti-
mer qu’ll y & cu transmussion de la variole d’une localite i l'autre
pour un deplacement sur 13 000 seulement.

Les deplacements de 75 sujets ayant transmus la maladie d’une
localite a une autre ont pu &tre reconstitués. 73 rentraient dans jeur
village apres avour contracté I'affection ailleurs, et les deux tiers
d’entre-cux s’etaient absentes plus d’une semaine. Deux sujets seu-
lement ctaient des visiteurs venant d’autres villages, I'un d’eux était
un nomade et 1'antre, malade, venart se faire soigner aupres de
membres de sa famulle A ['exception de 20 d’entre cux, tous les
sujets avaient voyage au cours de la période d'incubation, alors
qu’ils ne ressentaient €ncore aucun symptome

Pour la moitié des poussess, la transmussion avait directement ou
indirectement son origine dans 1'une des villes trés peuplees de fa
région, qui groupent mowns de 209 de 1a population totale, L'exa-
men des deplacements des malades et de la mamere dont la maladie
s’est propagee montre que I'explication se trouve non pas dans une
plus grande frequence des voyages vers les villes, mais plutdt dans
le fait que la transmission est plus persistante dans les villes qu'en
mibeu rural,

Observations

1l est particulierement interessant de noter que, méme dans ce
district ot ’mcidence de la variole est forte, un programme d'ench-
guement efficace etait realisable méme a 12 période de fa pointe sa-
sonniere, puisqu’a aucun moment 1l n’y a eu plus de 43 villages
wifectes sur un total de 1717 villages Qui plus cst, des mesures
d’endigucment priscs a la période de I'annee oir 'mcidence sa-
sonniere est 4 son muumum peuvent &tre encore plus fructueuses,
car, awsi qu’on I’a vu plus haut, un seul village du district était
infecté au debut de septembre, ¢t 1'on peut penser que la situation
etait analogue dans les districts environnants.

L'etude fait particulierement bien ressortir 2 quel pomnt 1 est
important de retrouver la source de I’infection lorsqu’l y a trans-
mission de village a village. Comme le montre le Tablea 2, la
source de 21 des 37 poussess secondaires s¢ trouvart dans une
poussée de 10 cas ou plus Les foyers de cette importance méntent
qu’on s’en occupe specialement, car s donnent lieu a transmission
beaucoup plus souvent que les autres.

Enfin, la necessite de surveller de pres les villages et centres
urbamns fortement peuplés, amst que 'importance de la primo~
vaccination, sont une fois de plus démontrées,











