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ACTUALITE SUR L’EPIDEMIE DE CORONAVIRUS
(COVID-19)

Le jeudi 30 janvier 2020, I'Organisation mondiale de la santé (OMS) a déclaré
I’Epidémie de Coronavirus 2019 nCOV devenue COVID-19 apparu en Chine
comme étant une Urgence de Santé Publique de Portée Internationale (USPPI).
Le bilan mondial s’alourdit au fil des jours avec plus de 80.000 cas confirmés et
plus de 3000 déces déja enregistrés. Au Cameroun, le mode veille est en situation
d’Alerte Maximale et, le systéme de surveillance mis en place répond aux exi-
gences de 'OMS. Le CPC est le seul laboratoire ayant toutes les capacités tech-
niques pour faire le diagnostic. Ainsi, le Cameroun est compté parmi les 24 pays
africains qui sont a mesure d'effectuer des tests de dépistage de cas suspects de
Coronavirus (COVID-19) selon le Bureau régional Afrique de ’'OMS. Trois (03)
cas suspects ont déja été notifiés au Cameroun dans les villes de Yaoundé et
Douala mais tous ont été négatifs a la recherche du 2019-nCov au CPC. L’échan-
tillon venant de la Guinée Equatoriale et recu au CPC en janvier 2020 était égale-
ment négatif. Il est important de noter qu’en plus du diagnostic, 'équipe du CPC
participe aux réunions de crise et aux astreintes organisées par le Minsanté pour
assurer la veille sanitaire de cette maladie. Et aussi, le CPC était représenté a
I’élaboration du plan de préparation en réponse au Coronavirus sous régional
organisé a Malabo (Guinée Equatoriale) par TOCEAC avec le soutien de la CE-
MAC du 18 au 19 Février 2020.

AU COEUR DE IACTUALITE

PLATEFORME DE DIAGNOSTIIC DU PIAN ET AUTRES
BACTERIES DE LA PEAU AU CPC

Le pian est une affection cutanée qui se caractérise par 'apparition de papules et
d’ulceres exsudatifs sur la peau et qui en cas de non traitement peut évoluer jus-
quaux atteintes osseuses. Il touche préférentiellement les enfants dans les pays
en développement d’Afrique et du Sud pacifique ou il est endémique. Il est causé
par le spirochéte Treponema pallidum pertenue, une bactérie trés proche a Tre-
ponema pallidum pallidum responsable de la syphilis. Des récentes études me-
nées dans ces régions endémiques du pian ont montré qu’Haemophilus ducreyi
par ailleurs agent causal du chancre mou est également associé aux ulcérations
cutanées cliniquement similaires aux 1ésions induites par 7. pallidum pertenue.
Le diagnostic de ces deux infections n’étant pas évident, une plateforme pour le
diagnostic moléculaire a été mise en place au Centre Pasteur du Cameroun (CPC)
grace aux fonds propres et au soutien de la Fondation Probitas via ’OMS.

Ainsi, le CPC a établi une plateforme fonctionnelle et validée qui permet la détec-
tion et I'identification de T. p. pertenue, de T. p. pallidum ainsi que H. ducreyi.
Le CPC est donc mieux outillé actuellement pour soutenir effacement le Minsan-
té dans la surveillance de ces maladies. Les premiers résultats des analyses effec-
tuées sur les échantillons conservés des derniéres épidémies « de plaies » au Ca-
meroun en 2017 et 2019, montrent pour la premiere fois une prédominance de H.
ducreyi au Cameroun.
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VISITEURS DU MOIS

Prof Albert Faye : Chef de Service Pédiatrie Générale Maladies Infectieuses et Médecine Interne Hopital Robert Debré, et Fa-
culté de Médecine, Université PARIS 7 Denis Diderot : du 16 au 21 février dans le cadre de sa mission de supervision annuelle

au Cameroun du projet PEDIACAM.

Dr Eric Mossel, du CDC Fort Collins (USA) dans le cadre de la formation du personnel de I’équipe de surveillance de la Fievre

jaune au CPC a la technique de séroneutralisation.

Drs Laure Segurel et Alain Froment, Chercheurs au CNRS, au Musée de ’'homme a Paris pour la présentation des résultats

de recherche menée au Cameroun sur le microbiote intestinal.
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ETAT DE LIEUX DE LA MISE EN PLACE DE LA PLATEFORME BIO-
BANQUE ET DU LOGICIEL PACS AU CPC

En 2015, le projet PIBnet (Pasteur Intitutes Biobanking Network) a été lancé par la Direction Internationale de
I'Institut Pasteur pour coordonner les initiatives concretes visant l'amélioration de la gestion des collections
d'échantillons biologiques et microbiologiques et de leurs données associées dans 08 Instituts du Réseau Interna-
tional des Instituts Pasteur (RIIP) : I'Institut Pasteur (CRBIP-Centre des Ressources Biologiques de I'Institut Pas-
teur) et dans les Instituts Pasteur de Dakar, Cote d’Ivoire, Tunis, Cambodge, Madagascar, Guyane et le Centre Pas-
teur du Cameroun. Les résultats attendus visent le développement des bonnes pratiques de gestion des collections
biologiques et la mise en place d’'un catalogue commun des ressources biologiques spécifique au réseau PIBnet pour
augmenter leur visibilité et leur valorisation scientifique.

Au CPC, un Comité de biobanque comprenant des points focaux représentants les différents services abritant les
collections a été mis en place en 2016. Le réglement intérieur spécifiant les directives applicables a la gestion de la
biobanque du CPC a été rédigé ainsi qu'une dizaine de procédures et enregistrements. Grace a un financement de
MSDAVENIR, nous avons acquis 2 deux congélateurs - 80°C ainsi qu’une centrale d’alarme d’acquisition des tem-
pératures qui devrait étre installée lorsque les locaux dédiés a la biobanque seront disponibles. Le logiciel PACS
(Pathogen Asset Control System) a été retenu et installé au CPC en décembre 2017 avec 'appui de I'agence améri-
caine DTRA. PACS permet la personnalisation des formulaires d’enregistrement en fonction de la nature trés variée
des collections, facilite I'utilisation des données en fonction des droits d’acces; génere des rapports de données asso-
ciées exportable sous format Excel; génere des inventaires en temps réel des échantillons stockés, module 1'acces
aux ressources biologiques en fonction des droits et des besoins. Plus de 24 000 échantillons sont enregistrés dans
sa base de données depuis son installation. Ce logiciel peut servir pour faciliter le suivi des échantillons des patients
conservés dans les différents laboratoires avant destruction. Chaque Service est appelé a y conserver les souches
d’intérét; L’inventaire et la conservation se poursuivent. Le comité Biobanque sera réactivé le mois prochain.

A ce jour, une procédure de transfert des échantillons ainsi que les procédures d’utilisation sont disponibles. la bio-
banque a déja distribué une vingtaine de souches bactériennes aux laboratoires des universités Camerounaises pour
mener des études d’évaluation in vitro des propriétés antimicrobiennes des plantes de la pharmacopée Camerou-
naise.

RENFORCEMENT DES CAPACITES DU CPC SUR LA TECHNIQUE DE
SERONEUTRALISATION

Du 12 au 21 février 2020, le CPC a abrité un atelier de formation sur la
technique de séroneutralisation assurée par Dr Eric Mossel, du CDC
Fort Collins (USA). Quatre personnels du laboratoire Fievre jaune et
autres arbovirus du Service de Virologie du CPC, ont pu bénéficier de |
cette formation. Cette formation était principalement pratique et axée
sur la mise en place au CPC de la technique de séroneutralisation déve-
loppée par le CDC et déja disponible dans les 2 autres laboratoires ré-
gionaux de surveillance fiévre jaune en Ouganda et au Sénégal. La mise
en place de cette technique permettra au CPC, de confirmer les cas posi-
tifs de fievre jaune et autres arbovirus identifiés par les tests sérolo-
giques de routine et contribuera davantage a renforcer notre expertise
en tant que Laboratoire Régional de surveillance de la fiévre jaune pour _
le Cameroun et les autres pays qui seront bient6t sous la responsabilité
du CPC.

Pour rappel, le CPC est dans le processus de désignation officielle
comme Laboratoire Régional OMS pour la fievre jaune.




ACTIVITES D’EXPERTISE

30 au 31 janvier a la Direction de la Promotion de la Santé (DPS): Réunion d’examen des dossiers d’homologation
des compléments alimentaires (Dr Nzouankeu)

31 janvier a la salle de conférence du MINSANTE : Réunion de mise au point sur la préparation nationale a la
réponse a un cas éventuel de coronavirus au Cameroun (Dr Achta)

03 au 09 février a Cotonou : Réunion annuelle projet du réseau des laboratoires Nationaux de TB Afrique de I’Ouest
et Centrale (Dr Donkeng)

03 février salle de réunion du CPC: Formation des cliniciens et infirmiers sur les procédures permettant un bon
déroulement du projet sur les méningites au CME FCB (Dr Crucitti)

05 au 09 février a Dakar: Formation par le CDC Afrique sur le diagnostic du nouveau coronavirus 2019 (Dr
Njouom)

07 au 10 février a Kribi : Atelier de revue nationale et d’analyse des données VIH du deuxieme semestre 2019 (M.
Mekontchou)

13 au 14 février & Bertoua: Réunion annuelle de coordination du réseau d’épidémiosurveillance des maladies
animales du Cameroun RESCAM (Dr Njouom)

13 au 15 février a Akonolinga : Réunion d’intégration de la plateforme genexpert pour le diagnostic de la tuberculose
(Dr Donkeng)

14 au 28 février a Addis Abeba: Appui a la fomation et a la mise en place de la technique de diagnostic du nouveau
coronavirus 2019 (Dr Njouom)

15 au 19 février a Malabo : Réunion des experts pays et des partenaires pour le renforcement de la prévention et
préparation a la risposte face a 'épidémie du nouveau coronavirus 2019 dans les pays membres de la CEMAC (Dr
Sadeuh)

16 au 18 février a Akonolinga: Formation des techniciens de laboratoire sur l'utilisation de genexpert pour le
diagnostic de la tuberculose (M. Kamdem)

17 février au Programme National de Lutte contre le Paludisme (PNLP) : Réunion préparatoire a la 13¢me journée de
lutte contre le paludisme (Dr Ayong)

19 au 20 février a Paris: Réunion sur la résistance aux antiobiotiques (Dr Nzouankeu)

23 au 28 février a Kampala : Atelier de formation sur le renforcement des capacités de surveillance de laboratoire et
de gestion des données dans le cadre de la stratégie éliminer les épidémies de fievre jaune dans les pays cibles (Dr
Endegue)

27 février au palais des congres : 7eme édition de la rentrée scientifique du MINRESI (Dr Ayong)

27 février a Ebolowa: Réalisation du film documentaire sur I'amélioration de l'accés au diagnostic de la tuberculose
grace a la mise en oeuvre du test TB LAMP au Cameroun (Dr Donkeng)

AGENDA

Soutenance de These de Doctorat/PhD de Mme Monamele Chavely Gwladys le mercredi 04 mars 2020 a
I'Université de Buéa sur le theme « Molecular Epidemiology of Infulenza Viruses in Cameroon, 2009-
2017 ». Travaux dirigés par le Pr Njouom Richard, Chef Service de Virologie du CPC.

Atelier OMS de Formation sur la surveillance intégrée de la résistance antimicrobienne du 09 au 13 mars
2020.

Audit du gouvernement japonais pour le suivi du Microprojet d’achat de 'équipement MagPix au CPC pré-
vu au CPC le 18/03/2020.

En prélude a la célébration de la journée internationale de lutte contre la Tuberculose le 24/03/2020, le
Service de Mycobactériologie est en tournage d’un film sur I'impact de I'implémentation de la technique du
TB-Lamp pour le diagnostic de la tuberculose au Cameroun dans les régions du Centre, Littoral, Sud, Sud-
Ouest et Extréme Nord .



