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Eradication de la poliomyélite



GLOBAL

Points saillants de la surveillance des poliovirus

* Nombre de cas de PFA notifiés de la semaine S1 a S26_2026: 43
 Taux de PFA non polio annualisé de S1 a S26_2026:
* Pourcentage de cas de PFA avec selles adéquates de S1 a S26_2026: 93%
 Taux d’Entérovirus non polio (NPENT) de S1a S26_2026: 15%
* Nombre de cas de PFA notifiés en 2025: 161
 Taux de PFA non Polio annualisé en 2025: 5,9
* Performances de la surveillance des PFA les 12 derniers mois
o 46 % des districts sanitaires ont atteint un taux de PFA non-Polio >=3
o 60 % des districts ont un taux d’adéquation des selles >= 80%
o 38 % des districts ont atteint les 2 principaux indicateurs sus cités
* 16 districts sanitaires silencieux : Loudima,Mouyondzi, Nkayi,Kintélé,0wando, Enyellé-Bétou,Impfondo,
Kimongo,Mayoko, Abala, Djambala-Lékana, Ngo-Mpouya, Ngoyo,Goma tsé-tsé, Kindamba et Mindouli
6 cas de PFA en attente de classification de plus 90 jours: 4 en 2025 et 2 en 2026
»_Taux de détection d’entérovirus Surveillance environnementale (SE) de S1 a $26_2026 : 68,4%
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Situation des PDVP

Répartition annuelle des cas de PDVP par localité selon le statut

GLOBAL
INITIATIVE

Années Nombre de cas Localisation parDS Statut
01 = Mvouti-Kakamoeka - cVDPIV2
=80 01 = Poto-Poto = cVDPV2 (Environnement)
o1 - Bacongo - cVDPI2
2021 01 = Mossendjo « ¢cVDPV2
2022 01 = Dolisie * cVDPV1
53 o1 = Loandijili » cVDPV2 (Environnement)
o1 « Poto-Poto « cVDPV2 (Environnement)

Début paralysie des cas de cVDPV par année, département, district et statut de I’épidémie

N° Département District sanitaire Date du dernier cas Type de virus Statut de I'épidémie
1 Kouilou Mvouti-Kakamoeka| 08/09/2020 cVVDPV2 Cloturee
2 Brazzaville Poto-Poto Décembre 2020(S51) CVDPV2 Cloturee
3 Brazzaville Bacongo 21/01/2021 cVVDPV2 Cloturee
4 Niari Mossendjo 31/01/2021 cVVDPV2 Clotureée
5 Niari Dolisie 15/10/2022 cVvDPV1 Cloturee
6 Pointe-Noire Loandijili 11/04/2023 CVDPV2 Cloturee
7 Brazzaville Poto-Poto 07/12/2023 cVVDPV2 Cloturee




Performance de la surveillance des PFA POLIG e

Indicateurs de performance clés de 2025 a S26_2026 au niveau national
Indicateurs Cible 2025

Taux de PFA non polio annualisé >=3 5.9

% Cas de PFA avec 2 échantillons de selles prélevés recus en bon état au laboratoire >=80%

% Cas de PFA avec 2 echantillons de selles prélevés >=24 heures d'intervalle Et recus en bon état au laboratoire Et >=80%

<=14 jours suivant le début de la paralysie

% Cas inadéquats de PFA avec 3 échantillons de selles prélevés >=80%

% Cas inadéquats de PFA avec un examen de suivi réalisé entre 60-90 jours suivant le début de la paralysie >=80%

% Cas de PFA notifiés <=7 jours aprés la date de début de la paralysie >=80%

% Cas de PFA investigués <=48 heures apres notification >=80%

% Cas de PFA avec 2 échantillons de selles prélevés <=24 heures d'intervalle Et <=11 jours suivant le début de |a >=80%

paralysie

% Cas de PFA avec deux échantillons de selles arrivés au laboratoire <=7 jours aprés le 2°™ prélévement >=80%

% Cas de PFA avec deux échantillons de selles arrivés au laboratoire <=18 jours aprés le débutdela paralysie >=80%

% Cas de PFA avec résultats de laboratoire définitifs des PVS,/PVDV <=46 jours aprés début de la paralysie >=80% ) )
@ * Semaine $26 de I'année 2026 nreane s it socicmarn EVERYj,
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Performance de la surveillance des PFA

Evolution Indicateurs clés de performance par département de 2024 a S26_2026

POLIQEtimon

Taux de PFA non polio
01 69 1 100% |
5 54
72 41 20 100%
249 58 185 100%
57 BEEN 74 100%
376 188
205 638 [N 100%
19 TSI 100%
108 74
83 83 100%

78 97 N 100%

Selles_Adé

100% [ 100%

181 100% [iE

78 94% )

lmmswm
2025 2026
P 100%
100%

100% 100%
100% 100%
50%  100%
88% WS
100% 1N
100% N
100%
01%  100%

100% [

riv conan

141
152 174
33 WY

Département Cas PFA Cas PFA <15 ans '.(:aslPFANP <i5ans Sellesadéquates lio ' §
2024 2025 2026 2024 2025 2026 2024 2025 2026 2024 2025 2026 2024 | 2025 2026 2024

Bouenza 16 11 3 16 11 3 16 11 3 16 9 2 3,8
Brazzaville 48 52 | 11 | & o1 | 11 | 4 51 | 11 | 45 46 | 11

Congo-Oubangui 2 0 1 2 0 1 2 0 1 2 0 1

Cuvette 7 4 1 [ 4 1 7 4 1 [ 4 1

Cuvette-ouest 14 3 5 13 3 5 13 3 ) 14 3 5

Djoué-Léfini 3 2 2 3 2 2 3 2 2 3 1 2

Kouilou 16 8 4 16 8 4 16 8 4 16 I 3

[ ékoumou 9 3 0 9 3 0 9 3 0 9 3 0

Likouala 8 4 0 li 3 0 7 3 0 8 4 0

Niari 17 6 6 16 6 6 16 6 6 16 5 5

Nkéni-Alima 7 11 1 6 11 1 6 11 1 [ 10 1

Plateaux 4 5 0 4 b 0 4 ) 0 4 5 0

Pointe-Noire 44 30 3 44 29 3 44 29 3 44 28 2

Pool 16 18 3 16 18 3 16 18 3 16 17 2

Sangha 4 4 3 3 4 3 3 4 3 3 3 3

Congo 215 | 161 | 43 | 209 | 158 | 43 | 209 | 158 | 43 | 210 | 145 | 38

L7859

Tx PFANP >=4
3 >= Tx PFANP<4
2 >— Tx PFANP<3
1>— Tx PFANP<2

TXx PFANP<1
Pas de PFA

09 100% 93% 67%
55 100% 94% 67%

63 7% 15% 100%

U720 og% 90% 93%

Selles adéquates

[90%;:100%]
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o oaonl  LAST o
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Pas de PFA



Performance de la surveillance des PFA POLIOE
Evolution hebdomadaire du Taux de PFA non Polio en 2024, 2025 et a S26_2026 au Congo
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Performance de la surveillance des PFA

Indicateurs de détection précoce des cas de PFA par département les 12 derniers mois *

POLI QA8 Eamon

PULIU INITIATIVE

Département % Cas de PFA
notifiés <=7 jours
apres la date de
début de la
paralysie
Bouenza
Brazzaville

Congo-Oubangui

Cuvette

Cuvette-ouest

Djoué-Léfini

Kouilou

Lékoumou

Likouala

Niari

Nkéni-Alima

Plateaux

Pointe-Noire

Pool

Sangha

Congo

riv conao

*Du 29 juin 2025 au 28 juin 2026

% Cas de PFA
investigués <=48
heures apres
notification

% Cas de PFA avec
2 échantillons de
selles prélevés
<=24 heures
d’intervalle Et
<=11 jours suivant
le début de la
paralysie

% Cas de PFA avec
deux échantillons
de selles arrivés au
laboratoire <=7
jours aprés le 2°™®

préléevement

% Cas de PFA avec
deux échantillons
de selles arrivés au
laboratoire <=18
jours apres le début
dela paralysie

DO LO0OPG]
[SO3L DO
ORI EOEL]
O

Fas da PFRA

% Cas de PFA avec
résultats de
laboratoire définitifs
des PVS/PVDV
<=46 jours apres
début de la paralysie
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o E=RNITIATIVE
errormance dae ia survetiance aes POLIC
Indicateurs de qualité de la surveillance des PFA par departement les 12 derniers mois *
Département |Pop. de moins|Cas de PFA| Casde | Casde |Tauxde PFA| % Cas de PFA | % Cas de PFA avec 2 %Cas  |%Casinadéquats| Confirmés | Compatibles | Classification | Non PFA Taux
del5ans | attendus | PFA PFA | non polio avec2  |échantillons de selles| inadéquats de | de PFA avec un s TRV | Towal | <15 finale en d'entérovirus
notifiés | notifiés | annualisé |échantillons de|prélevés >=24 heures| PFAavec3 | examen de suivi ans instance + 90 non polio {10%)
<15ans selles prélevés| d'intervalle Etrecus | échantillons de | réalisé entre 60- jours
recusenbon | enbonétatau |selles préleves |90 jours suivant le
état au laboratoire Et <=14 début de la
laboratoire |jours suivant le début paralysie
de la paralysie

Bouenza 158 995 8 3 3 0 0 0 0 0 0

Brazzaville 939711 21 21 21 0 0 0 0 0 0

Congo-Oubanguil 53 116 1 1 1 0 0 0 0 0 0

Cuvette 96 608 3 2 2 0 0 0 0 0 0

Cuvette-ouest 52 144 2 9 5 0 0 0 0 0 0

Djoué-Léfini 52333 2 2 2 0 0 0 0 0 0

Kouilou 42 545 2 6 6 0 0 0 0 1 0

Lékoumou 43942 3 2 2 0 0 0 0 0 0

Likouala 144000 4 0 0 0 0 0 0 0 0

Niari 147 812 5 8 8 100% 0 0 0 0 0 0

Nkéni-Alima (2486 3 3 3 67% 0 0 0 0 0 0

Plateaux 51363 2 0 0 0 0 0 0 1 0

Pointe-Noire 620778 16 15 15 0 0 0 0 1 0

Pool 105475 5 5 5 0 0 0 0 2 0

Sangha 91635 3 4 < 0 0 0 0 1 0

Congo 2672944 86 [ [ 0 0 0 0 6 0

= S TxeraNP<a Gies inaicatenc: % NPENT
*Du 29 juin 2025 au 28 juin 2026 e SRR S10% (EVERY,,
S50 Dakae Pas de PFA 5= CHILD




Performance de la surveillance des PFA

Répartition des districts sanitaires a faible performance les 12 derniers mois *

(BLOBAL _
““INITIATIVE

Districts sanitaires avec un Taux PFA non polio <3 (N=28)

Districts sanitaires avec %Selles adéquates <80% (N=21)

Districts sanitaires n'ayant pas atteint les 2 indicateurs (N=32)

Département

District sanitaire

Taux de PFA
non polio
annualisé

Bouenza

Loudima

Madingou

2,2

Mouyondzi

MKkayi

Brazzaville

Bacongo

Djiri

Kintélé

Madibou

Makélékélé

Ouenzé

[Talangai

Congo-Oubangui

Mossaka-Loukoléla

Cuvette

Owando

| ékoumaou

Sibiti

L ikouala

Enyellé-Bétou

Impfondo

[Miari

Dolisie

Kimongo

Mayoko

Mkéni-Alima

Abala

Plateaux

Djambala-Lekana

Ngo

Pointe-MNoire

Loandjili

2.8

ayo

i6-Tié

Pool

Goma Tsé-Tsé

Kindamba

Mindouli

riv oconao

Département District sanitaire % Cas de
de PFA
avec Selles
adéquates
| oudima
Bouenza Mouyondzi
'Nkayi
Brazzaville Kintélé
Cuvette Owando
Kouilou Madingo-Kayes
Likouala Enyellé-Bétou
Impfondo
- Kimongo
Niari Mayoko
- Abala
Nkéni-Alima Gamboma
Plateaux Djambala-Lékana
Ngo
bointe-Noire  E22ndjili 75%
Ngoyo
Goma Tsé-Tsé
Pool Kindamba
Kinkala
Mindouli
Sangha Sembé

*Du 29 juin 2025 au 28 juin 2026

Département

Taux de PFA | % Cas de de
non polio PFA avec
annualisé Selles

adéquates

District sanitaire

Bouanza

Loudima
Madingou
PMouvondzi
M kayi

Brazzaville

Eacongo
D jiri
Hintélé
Madibou
Makélékéle
Ouenzdé
Talangal

Congo-Oubangui

Mossaka-Loukoléla

Cuvelte

Dwando

Kouilou Madingo-Kayes
LéHKoumaou Sibiti
Likouala Envellé-Bétou
impfondo
Dolisie
MNiar Himongo
Mayoko
A bala
MNEkéni-Alima T 6.5 GT%
Plateaux Djambala-Lékana
MEo

Pointe-Noire

Loandjili
Mgoyo
Tié-Tié

Fool

Sangha

Goma Tsé-Tsé
Hindamba

Hinkala
rMindouli
Bembé
EVERY;
LAST &
¢*CHILD
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Performance de la surveillance des PFA POLICE e
Indicateurs de détection précoce des cas de PFA par départementde S1 a $26_2026
Département % Cas de PFA notifiés % Cas de PFA % CasdePFAavec? | % CasdePFAavec | % CasdePFA avec % Cas de PFA avec
<=7 jours aprés la investigués <=48 | échantillons de selles | deux échantillons de | deux échantillons de |résultats de laboratoire
date de début de la heures aprés prélevés <=24 heures| selles arrivés au selles arrivés au définitifs des
paralysie notification d'intervalle Et<=11 |laboratoire <=é£ejnurs laboratoire <=18 | PVS/PVDV <=46 jours
jours suivant le début aprés le 2 jours aprés le début de| aprés début de la
de la paralysie prélévement la paralysi paralysie

Bouenza
Brazzaville
Congo-Oubangui
Cuvette
Cuvette-ouest
Djoué-Lefini
Kouilou
Lékoumou
Likouala
Niari
Nkéni-Alima
Plateaux
Pointe-Noire
Pool
Sangha
Congo _ 86%

@D sowisow T Pas de PVS/ PVDV confirmé —

A Seotea #-CHiLD




Performance de la surveillance des PFA
Indicateurs de détection précoce des cas de PFA par district sanitaire de S1 a S26_2026

POLIC

L?ABJC/‘HLN‘
~ INITIATIVE

Département

District sanitaire

% Cas de PFA notifiés <=7
jours aprés la date de début
de la paralysie

% Cas de PFA investigués
<=48 heures aprés
notification

% Cas de PFA avec 2
échantillons de selles.
prélevés <=24 heures

d'intervalle Et<=11 jours
suivant le début de la
paralysie

% Cas de PFA avec deux
échantillons de selles arrivés
au laboratoire <=7 jours
aprés le 2 prélévement

% Cas de PFA avec deux
échantillons de selles arrivés
au laboratoire <=18 jours
aprés le début de la paralysie

Bouenza

Loudima

Loutete

Madingou

[Mouyondzi

IMkayi

Brazzaville

Bacongo

Djiri

lle-Mbamou

Kintele

[Madibou

Makelekele

Mfilou

Moungali

Duenze

IPoto-poto

Talangai

ICongo-Oubangui

[Mossaka-Loukolela

Cuvette

iOwando

Mlima

Cuvette-ouest

Etoumbi

[Ewo

IDjoué-Léfini

Igne-Ngabe

|[Kouilou

Hinda-Loango

Madingo-Kayes

[Mvouti-Kakamoeka

ILékoumou

Sibiti

Fanaga

Likouala

Enyelle-Betou

Impfondo

@

90%;:100% ]

80%%:90% [

T0%:;80% [

=70%

Pas de PEFA

EVERY
LAST Ve
¢ CHILD




Performance de la surveillance des PFA

Indicateurs de détection précoce des cas de PFA par district sanitaire de S1 a S26_2026

POLIOG e

Département

District sanitaire

[Niari

Dolisie

Kibangou

Kimongo

% Cas de PFA notifiés <=7
jours aprés la date de début
de la paralysie

% Cas de PFA investigués
<=48 heures aprés
notification

% Cas de PFA avec 2
échantillons de selles
prélevés <=24 heures
d'intervalle Et<=11 jours
suivant le début de la
naralysie

% Cas de PFA avec deux

Echantillons de selles arrivé
au laboratoire <=7 jours
aprés le 2°™ prélévement

% Cas de PFA avec deux

dﬁchantllluns de selles amivés

au laboratoire <=18 jours
aprés le début de la

paralysie

Mayoko

h‘luss&ndju

[Nkéni-Alima

Abala

Gamboma

Plateaux

Djambala-Lekana

Ngo

Pointe-Noire

Loandjili

Lumumba

Mongo-Mpoukou

Hvuu»hlhru u

MNgoyo

Tchiamba-Nzassi

Tie-Tie

Pool

Boko

Goma Tse-Tse

Kindamba

Kinkala

Mindouli

Duesso

Sembe

90%;:100% ]

80%%:90% [

T0%:;80% [

=70%

Pas de PEFA

Pas de PVS/ PVDV confirmé

EVERYz
LAST
¢ CHILD



Performance de la surveillance des PFA

Promptitude d’acheminement des échantillons au laboratoire de S1 a S26_2026, N=41

POLICE s Exmon

2

11

1

1

5

2>

F

5

1

3

3

3
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100%

0%

B
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Tx PFANP >=4

Tx PFANP<1
Pas de PFA

[ ]
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Performance de la surveillance des PFA POLICKE

Indicateurs de qualité de la surveillance des PFA par departementde S1a S26_2026

Département | Pop.de [CasdePFA Casde | Casde | TauxdePFA | % Casde PFA % Cas de PFAavec| % Cas % Cas Confirmés Compatibles |Classification| Non PFA Taux

moins de 15| attendus | PFA PFA non polio avec2 2 échantillons de |inadéquats de| inadéquats de finale en d'entérovirus
ans notifiés | notifiés | annualisé | échantillons | selles prélevés | PFAavec3 | PFAavecun FVS | PVDV | Total \<15ans instance + 90 non polio
<15ans de selles >=24 heures | échantillons [examen de suivi jours (10%)
prélevés recus| d'intervalle Et | deselles | réalisé entre
en bon état au| recus en bon état| prélevés | 60-90 jours
laboratoire | au laboratoire Et suivant le début
<=14 jours suivant de la paralysie
le début de la
paralysie

Bouenza 158 995 8 3 3 0 0 0 0 0 0
Brazzaville 939711 27 11 11 0 0 0 0 0 0
Congo-Oubangui| 53 116 1 1 1 0 0 0 0 0 0
Cuvette 96 608 3 1 1 0 0 0 0 0 0
Cuvette-ouest 52 144 2 5 5 0 0 0 0 0 0
Djoué-Léfini 52333 2 2 2 0 0 0 0 0 0
Kouilou 42 545 2 4 4 0 0 0 0 1 0
Lékoumou 43942 3 0 0 0 0 0 0 0 0
Likouala 144 000 4 0 0 0 0 0 0 0 0
Niari 147 812 5 6 6 100% 100% 0 0 0 0 0 0
INKéni-Alima 72486 3 1 1 100% 100% 0 0 0 0 0 0
Plateaux 51363 2 0 0 =N elh 0 0 0 0 0 0
Pointe-Noire 620778 16 3 3 67% BT% 0 0 0 0 0 0
Pool 105 475 5 3 3 100% 67% 0 0 0 0 1 0
Sangha 91635 3 3 3 100% 100% 0 0 0 0 0 0
Congo 2672944 | 86 43 43 | 822 95% 93% 0 0 0 0 2 0

3 >= Tx PFANP<4
2 >=Tx PFANP<3
1>= Tx PFANP<2

% NPENT
<10%

210%

B 1O, |

SO R0% |

FOR B0 [




s |GLOBAL
Performance de la surveillance des PFA POLIGE R
IINITIATIVE
[ L] ’ u L] L [ L] ~
Indicateurs de qualité de la surveillance des PFA par district sanitaire de S1a S26_2026
epartement District sanitaire Pop.de |CasdePFA| Casde |Casde| Tauxde |% Casde PFA|% Casde PFA avec % Cas % Cas Confirmes Compatibles | Classification | Non PFA Taux
moins de 15| attendus FFA PFA | PFAnon avec 2 2 échantillons de | inadéquats de | inadéquatsde | pys [ pyDv | Total | <15 finale en d'entérovirus
ans notifiés (notifiés| polio échantillons | selles prélevés PFA avec 3 FFA avec un ans |instance + 90 non polio
=15 ansg annualisé | de selles =>=24 heures echantillons de| examen de suivi jours (10%)
prélevés regus(d'intervalle Et recus(selles prélevés|réalisé entre 60-
en bon état au| en bon état au 90 jours suivant
laboratoire (laboratoire Et <=14 le début de la
Jours sulvant le paralysle
début de la
paralysie
Loudima 16 860 1 1 0 o 0 0 o 0 0
Loutete 22 790 1 2 2 o 0 0 0 0 0 Uy
Bouanza Madingou 44 BB5 2 1 1 0 0 0 1] 0 0 100'%
Mouyondzi 30887 2 0 0 o 0 0 o 0 0
Mkayi 43 5894 2 0 0 4] 0 0 [} ] 0
Bacongo 67 761 2 0 0 0 0 0 0 0 0
Djiri 8B 459 2 0 0 o 0 0 [ 0 0
lle-Mbamou 5848 0 1 1 4] 0 0 0 L] 0
Kintele 11482 1 0 [4] 0 0 0 0 0 4]
Madibou 87 170 2 1 1 4] 0 0 0 0 0
Brazzaville Makealakale 120 376 3 1 1 4] 0 4] 0 0 4]
Mfilou 98 017 3 2 2 0 0 0 0 0 0
Moungali 114 486 3 3 3 0 0 0 0 0 0
Ouenze 125019 4 0 0 0 0 0 0 0 0
Poto-poto 63 937 2 1 1 o 4] 0 o 0 0
Talangai 157 156 5 2 2 0 0 0 0 0 0
Congo-Oubangui Mossaka-Loukolela 53 116 1 1 1 4] 0 [1] 0 0 [4]
Luvette Owando 61 196 2 0 [ o [3] [4] [i] 0 [
Alima 35412 1 1 1 0 0 0 0 0 0
Etoumbi 24 826 1 3 3 0 0 0 0 0 0
[Cuvetto-ouest Ewo 27318 1 2 2 o | o | o | o 0 0
Djoue-Lefini gne-Ngabe 52333 2 2 2 0 0 0 Li] 0 0
Hinda-Loango 18 633 i 2 2 0 0 0 0 0 0
[Kouilou Madingo-Kayos 9278 0 2 2 0" 100%, 0 0 0 o 1 o
Mvouti-Kakamoeka | 14 634 1 0 0 o] ] 0 0 ] 0
{Sibiti 34 116 2 0 0 o o o o 0 0
|Lékoumou Zanaga 9826 1 0 0 0o | o 0 | o 0 0
. Enyelle-Betou 70 869 2 0 0 o 0 0 0 0 0
ikouala impfondo 73131 2 0 0 o | o | o | o 0 0

@

Tx PFANP >=4

3 >=Tx PFANP<4
2 >=Tx PFANP<3
1>=Tx PFANP<2
Tx PFANP<1

Pas de PFA

% NPENT

Autras Indlcateurs

SO 10 |

B0 B0 |




Tx PFANP >=4

3 >=Tx PFANP<4
2 >=Tx PFANP<3
1>= Tx PFANP<2
Tx PFANP<1
Pas de PFA

]
Performance de la surveillance des PFA POLICKRE
LIU INITIATIVE
Indicateurs de qualité de la surveillance des PFA par district sanitaire de S1 a $26_2026
Département District sanitaire Pop. de moins | CasdePFA | Casde PRA | Casde | Tawede PRA |% CasdePFAavec| % CasdePFAavec? | % (Casinadéquats |% Casinadéquats de|  Confirmés Compatibles  Classification finaley Non PFA | Taux d'entérovirus
de 15ans attendus notifiés PFA nonpolio | 2 échantillons de | échantillonsdesedes | dePFAavecd | PFA avec un examen S | POV | Total |<i5ams eninstance + 90 non polio (10%)
notifiés | annualisd | selles prélevés | prélevis »>=24 beures | échantillons de | de suivi réalisé enfre jours
<15ans recus ea bon état | d'intervalle Etrecusen | selles peélevés | 60-90 jours suivant
au laboratoire  (bon état au laboratoire Et le début de la
<=14 jours suivant e paralysie
début de la paralysie
Dolisie 10467 2 2 2 0 0 0 0 0 0
Kibangou 31680 1 2 2 0 0 0 0 0 0
Hian Kimonga 17544 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Mayoko 7159 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Hnssmdjn 20962 1 2 2 0 0 0 0 0 0
_ Abala 26395 1 0 0 0 0 0 0 0 0
fikenl-Alima Gamboma 46092 2 1 1 0 0 0 0 0 0
Djambala-Lekana 26381 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Plateaun figo 24983 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Loandiil 144 796 3 1 1 0 0 0 0 0 0
Lumumba B0 561 2 2 2 0 0 0 0 0 0
Mongo-Mpoukou 100 589 3 0 0 0 0 0 0 0 0
Painte-Noire Mvou-Myou 64 545 2 0 0 1] 0 0 0 0 0
hgojo 85228 2 0 0 1] 0 0 0 0 0
Tehiamba-Nzassi 12383 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Tie-Tie 128 676 3 0 0 0 0 0 0 0 0
Boko 19490 1 1 1 103 100% 100% 0o [ o[ o T o 0 T o |
Goma Tse-Tse 17091 1 0 0 0 0 0 0 0 0
ool Kindamba 11132 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Kinkala 23331 1 2 2 1] 0 0 0 1 0
Mindoul 34431 1 0 0 1] 0 0 0 0 0
Duessn 66 119 2 3 3 0 0 0 0 0 0
panghs Semne 25516 1 0 0 0 | 01 0 | 0 0 0
CONGD 2672944 86 4 4 0 0 0 0 2 0

% NPENT
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Performance de la surveillance des PFA e
Classification des cas de PFA de S1aS26_2026

43 cas de PFA notifiés

38 cas classés 5 cas en instance classification

2 0 3
0 0 38 0 en attente des en attente des en attente de

0

PVS PVDV Compatibles| Ecartés Non PFA résultats de labo résultats de classification du
cellulaire labo ITD CNEP
2 1

Suivis au En attente
60°me jour | du suivi au
60°me jour

T R
Q@ ) EVERY
> LAST
rIv coman




i DN |MGLeBAL
FULinmanive
errormance ae ia surveiliance aes POLIOGa
Cas de PFA en attente de classification par le CNEP de 2025 a S26_2026
Da’t:eduler Datﬁe\du 2¢me ‘ Nombre de‘luurs Dated'examen | Date de
, | prelevement | prelevement Resultatsdela, entrele 2eme iy A _—
B paag N Date de début deTotal Polio Etat des " O e desuividu | realisationde | Classification
Numero epidémiologique | District sanitaire| Departement | Age ) des des culture  |prelevementetle Raisons d'inadequation .
laparalysie | doses |, . - selles : . 60éme jour | |'examen de finale
echantillons dejechantillons de cellulaire | debutdela , T
. prévue |suividu 60eme]
selles selles paralysie
Echantillons amivés au labo
CNG-POO-IGN-25-062  |gne-Ngabe  [Pool 3 23-mars-25 0 28-mars-25 | 29-mars-25 Mauvalse Négative dans de mauvaises 23-mai-25 09-févr-26 En attente
Echantillons amivés au labo
CHNG-BOU-NKA-25-099  INkayi Bouenza 4 30-avr-25 3 05-mai-26 | 06-mai-25 Mauvaise Negative dans de mauvaises 20-juin-25 | 04-nov-25 | Enaftente
ONGPLAGAM-25-157  Gamboma  Plateaus | 2900025 044éc25 | 05-0éc25 [Bon Négative 52:‘::5';‘;";?;'*“5 W ogdicos | 30aw26 | Enattente
CNG-SAN-SBS-25-159  Sembé Sangha b 24-46c-25 26-06¢-25 | 27-déc-25 Echantillon non reu aulabo|  27-févr-26 01-mai-26 En attente
CNG-PNR-MON-25-160  Mongo-MpoukoulPointe-Noire 2 25-dec-25 3 28-déc-25 | 29-dec-25 Echantillon non regu au labo|  23-févr-26 16-avr-26 En attente
CNG-POO-BOK-25-161  Boko Pool 14 26-d6c-25 29-déc-25 | 30-déc25 {Echantillon non requ aulabo|  24-févr-26 28-avr-26 En attente
CNGPOO-KIN-26:006  Kinksla  Poo 8§ | a6 | 9 | 11626 | 1246w26 Bon Négative s‘;:*;gg"ﬂ‘;ﬂf“m”‘ 15mars26 | 2826 | Enattents
Echantillons amivés au fabo
CNG-KOU-MDK-26-012  Madingo-Kayes Kouilou 6 10-mars-26 3 15-mars-26 | 16-mars-26 Mauvaise Negative dans de mauvaises 09-mai-26 | 09-mai-26 | Enattente
EVERYz,
LAST &~
rrv cONGO :» CHILD




Performance de la surveillance des PFA POLIGE S
Statut vaccinal des cas de PFA agés de 6 a 59 mois de S1a S26_2026, N=19
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Performance de la surveillance environnementale PO

Résultats de laboratoire de la surveillance environnementale par site de S1 a S26_2026

République du Congo Sémaine épidémiologique 526 2026
Brazzaville 112034 5/6(7(8(9(1011/12/13 14 151617/ 18/19(2021/22/23 24 25 26/27|28|29/30 31132|33(34|35(36/37/ 38/ 39 40 41(42|43 |44 45|46/ 47 4814950 51 52
Pointe Hollandaise Poto Poto
Deriere Elbo Suite
KELEKELE
Pointe-Noire 112134 5/6(7(8(9(1011/12/13 14,1516 17 18/19(2021/22/23 24 25/26/21|28|29/30 31132|33(34|35(36/37/ 38|39 40 41|42 |43 44 45| 46|47 48/49/50 51 52
Pont Marché Mayaka
Pont Marché Composite
1 Notscheduled 6| |Sabin 11 [ wpv1 + cvppv2 16 JlliNev + npeNT 21 [nopv2 265|Sabin +nOPV2 31| [cVDPV3 + Sabin
2 DPending 1 |i[ NPENT + Sabin 12D8ent for sequencing 17§NEV + Sabin ZZLWnOPVZ + NPENT 27.VDPV1 32  cVDPV3 +nOPV2
3 .Negative 8 .cVDPV2 13 .Scheduled but not collected 18.cVDPV1 23.n0PV2 +NEV 28 .VDPV2 33.cVDPV3 + NPENT + NEV
4 nev 9 w1 14 [sabin 2 19] JcvoPv1+sabin 24 [BlcvDPv2 + noPv2 29[ T]voPu3 34 cVDPV1+cVDPV3
5 [ |NPENT 10 wev3 15 8 Sabin + NPENT + NEV 20[W]cvopva + NPENT  25[[sabin2 + noPv2 30 |cvoPy3 35  cVDPV3 +cVDPV2
36[Jvopv3 + cvopv2
P Sources des données: Laboratoire INRB Kinshasa (RDC)
¥ EVERY.

rrv conao {**CHILD



Performance de la surveillance environnementale POLIOESE:

Evolution annuelle du Taux de détection des entérovirus de 2020 a $26_2026

Nombre d'échantillons prélevés avec résultats mmNombre d'échantillons EV(+) —Taux de détection des EV
400 373 100,0%
350 90,0%
80,0% ==
300 E
g 20 60,0% &
Lx] =
o ay
& 200 50,0% =
© S
% - 40,0% E
S 30,0% o
100 %
11,5% 5 - 11,3% 17,9% 20,0% =
20 ;
27 10,0%
12 15 19 13 ;
0 2 - - =1 R— 0.0%
2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026

Annee

,gf_-:»\': Sources des données: Laboratoire INRB Kinshasa (RDC)




Performance de la surveillance environnementale POLIGT
Indicateurs de qualité de la surveillance environnementale de S1 a S26_2026
Nombre Nombre Nombre Nombre des Nombre Nombre %Echantillons |  Tauxde | Proportion des
Echantillons SE | EchantillonsSE | EchantillonsSE | échantillonsSE | EchantillonsSE | EchantillonsSE | prélevés | détectiondes | échantillons SE
Sit attendus tecus aulabo | avec résultats [aho | amivant aulabo en EV (+) en bon état entérovirus | amvant au labo
bon état en bon état
Derriére ELBO suite 6 ] 5 5 4 ] 80% 100%
Keélekelé 6 5 5 5 4 5 80% 100%
Pointe Hollandaise 6 ] 5 5 5 4] 100% 100%
Brazzaville 18 15 15 15 13 15 87% 100%
Pont Marché Mayaka 6 3 2 3 0 3 0% 100%
Pont Marché Composite 6 3 2 3 0 3 0% 100%
Pointe-Noire 12 6 4 6 0 6 0% 100%
Total 30 21 19 21 13 21 100%
Sources des données: Laboratoire INRB Kinshasa (RDC) .Ego%é 100% . ESEE 007
Pourcentage des sites ayant atteint au moins la cible de 50% du Taux de détection des entérovirus: 60%
' N

rEv CONGO CH'lD



Performance de la surveillance environnementale

Détection précoce en surveillance environnementale de S1a S26_2026

O] [,

ERADICATION
W EESINITIATIVE

Proportion des
échantillons SE
arrivés au labo
dans les 3 jours

Nombre
d'echantillons
arrivés au
laboratoire dans
les 7 jours

Nombre Nombre
Echantillons SE d'echantillons
regus au labo arrivés au
Site laboratoire dans
les 3 jours
Derriére ELBO suite 5 3
Kélékélé 5 2
Pointe Hollandaise 5} 3
Brazzaville 15 8
Pont Marché Mayaka 3 2
Pont Marché Composite 2
Pointe-Noire 6 4
Total 21 12

Sources des données: Laboratoire INRB Kinshasa (RDC)

/_F"“::S’

riv oconao

17

Proportion des
échantillons SE
arrivés au labo
dans les 7 jours

90%;100% ]

80%;:;90% [

70%;80% [

<70%

Proportion des
échantillons SE
confirmeés
PVS/PVDV au
laboratoire dans
les 46 jours suivant
la collecte

NA

NA

NA

NA

NA

NA

NA

NA




A world
free from
measles
and rubella

Elimination de la rougeole



Points saillants de la surveillance de la rougeole %

400 cas suspects de rougeole notifiés dont 391 avec résultats de laboratoire de S1a S26_2026
» 254 cas confirmés de rougeole IgM(+)
* 01 cas confirmé de rubéole dans le district sanitaire de Mvouti-Kakamoéka

* Flambées épidémiques de rougeole rapportées dans 20 districts sanitaires : Madibou, Makélékélé,
Mfilou, Moungali, Djiri, Ouenzé, Poto-Poto, Talangai, Owando, Ignié-Ngabé-Mayama, Mvouti-
Kakamoéka, Dolisie,Gamboma,Lumumba,Loandjili,Ngoyo,Hinda-Loango, Kindamba,Goma-tsétsé et
Ouesso-Mokéko-Pikounda

» 83% des DS ont notifié au moins un cas de rougeole avec prélevement (cible = 80%)

* Taux d’Affection Fébrile Eruptive Non Rougeoleuse (TAFENR) pour 100 000 habitants est de 2,2 pour
une cible de 2

* 48% de DS ont atteint la cible du TAFENR pour 100 000 habitants

() ® MEASLES 77
Q@ ® &RUBELLA
rnco-{q #PARTNERSHIP d H-J




Performance de la surveillance de la rougeole

® MEASLES | /v

® &RUBELLA | measies
Indicateurs de performance par département de S1 a S26_2026
Département Population totale |Cassuspects| Casinvestigués | Casinvestigués |Casavec resultats| Positifs [gM(+) [Confirmés par Lien| Incidence | Taux AFNR | Positifs | Districts |% Districts
sans prélevement | avec échantillons Rougeole épidémiologique | rougeole |  non IgM(+) | ayant | ayant
échantillons rougeoleuse; Rubéole | notifié au | notifié au
moins 1 | moins 1

Nore | % | Nbre | % | Nbre | % | Nbre | % | Nbre | % cas cas
Bouenza 387508 i 0% 71 100% 7] 100% 2| 29% 0% 5,2 4
Brazzaville 2290302 193 0% 193 | 100% | 189 | 98% 146 | 11% 0% 63,7 11
Congo-Oubangui 129 457 - 0% - - - 0% - -
Cuvefte 235457 4 0% 24 | 100% 24 | 100% 20 | 83% - | 0% 84,9 1
Cuvette-ouest 127 087 5 0% 5| 100% 5| 100% 20% -| 0% 19 1
Djoué-Léfini 127 549 0% 100% 100% 3] 15% 0% 23,5 1
Kouilou 103693 31 0% 31| 100% 30| 97% 14| 4% 0% 135,0 3
Lékoumou 107 097 0% 100% 100% 3| 50% 0% 28,0 1
Likouala 350962 1 0% 1] 100% 1| 100% 1| 100% 0% 28 1
Niari 360253 24 0% 241 100% 23 | 96% 13 | 57% 0% 36,1 5
Nkéni-Alima 176 667 5 0% 5| 100% 5 | 100% 41 80% - | 0% 22,6 1
Plateaux 125 185 2 0% 2| 100% 2 | 100% 2| 100% -| 0% 16,0 1
Pointe-Noire 1512986 58 0% 58 | 100% 06 | 97% 22| 3% 0% 145 1
Paol 257069 31 0% 31 | 100% 30| 97% 19| 63% - 0% 139 5
Sangha 223336 9 0% 9 | 100% 9| 100% 4| 44% -1 0% 179 1
Congo 6514 608 400 0% 400 | 100% | 391 | 98% | 254 | 65% 0% 39,0 43

IR ® MEASLES A

riv conao

Taux d'affection febrile éruptive non rougeoleux >=2
Taux d'affection fébiile éruptive non rougeoleux <2

% DS sanitaires ayant notifié au moins 1 cas >=80%
% DS sanitaires ayant notifié au moins 1 cas <80%

. &RUBELLA measies

¢PARTNERSHIP

and rubella



Performance de la surveillance de la rougeole

Indicateurs de performance par district sanitaire de S1 a S26_2026

® MEASLES | /v
® XRUBELLA | mezses

®PARTNERSHIP | and rubella

Département District Population totale |Cas suspects | Cas investigues sans Confinmés par Lien | Incidence | Taux AFNR | Positifs
prélivement ey ;f::f;:::m Cas aves resultats Pﬂi:‘;’;ﬁ:lﬂ épidémiologique | rougeole
gchantillons

Mhre Mbre % MNbre o Nbre T Nbre %
Mhayi 106 248 1 0% 1 100% 1 100% . 0% . 0% .
Moauyondz Ih278 3 0% 3 100% 3 100% 1 3% - 0% 13,3
Bouenza Loudima 41 091 - . - - - 0%
Madingou 109 347 2 - 0% 2 100% 2 100% - 1% B 0% -
Louteta 55 544 1 - 0% 1 100% 1 100% 1 100% - 0% 18.0
Madilon 212454 i | 0% 21 100% 21 100% 17 81% - 0% B0.0
Makéléhdld 293385 22 0% 22 100% 22 100% 210 91% - 0% 68.2
Mifilou 238891 15 - ] 15 100% 15 100% 12 BD% - 0% an.2
Moungali 279031 27 - % 27 100% 25 83% 15 B0% - 0% 53.8
Djiri 215595 10 - 0% 10 100% 10 100% a 0% - 0% 41,7
Brazzaville Duenze 304 702 28 - 0% 28 100% 27 96% 20 4% - 0% 65.6
Pato-Poto 155 829 36 - 0% 36 100% 35 87% 27 I - 0% 1133
Bacongo 165 151 2 2 % 2 1004 2 100% 1 50% 2 0%
Talangal 383026 26 - 0% 28 100% 26 100% 23 BRY% - 0% 64,0
lle Mbamou 14 254 3 - 0% 3 100% 3 100% 1 33% - 0% 70.2
Hintéld 27 084 3 0% 3 100% 3 100% 1 33% - 0% 35,7
Congo-Oubangui  |Mossaka Lookolela 129 457 . - . - 0% .
i (wando 145 149 24 0% 24 100% 24 100% 20 83% - 0% 134.1
Alima &6 308 - - - - . 0% .
Cuveite: onest Ewa 66 531 5 - 0% 5 100% 5 100% 1 20% - 0% 15.0
Etoumbi &0 506 - - - - - 0% -
Djoué-Lefini Ignié Ngabe Mayama 127 549 4 - 0% 4 1060% 4 100% 3 5% - 0% 235
Madingo Kayes-Zambi 22612 2 - 0% 2 100% 2 100% - (% - 0%
Kouilow Mvouti-Kakamoeka 35 667 21 - 0% 21 100% 20 95% 10 50% - 0% 280.4
Hinda-Loango 45414 8 0% 8 100% 8 100% 4 50% 0% 88,1
) Sibiti B3 148 & 0% ) 100% 7] 100% 3 50% - 0% 36.1
Lekoumou Zanaga 23949 : - - - | 0% -
Likouata Impfﬂqdu 178238 2 = A _ T A 0%
Enyallé-Bélou 112 724 1 0% 1 100% 1 100% 1 100% - 0%

riv cosuno

Taux d'affection fébrile éruptive non rougeoleux >=2
Taux d'affection fébrile éruptive non rougeoleux <2

MEASLES |
. &RUBELLA measles

¢PARTNERSHIP | and rubella




Performance de la surveillance de la rougeole

riv cosuno

Taux d'affection fébrile éruptive non rougeoleux >=2
Taux d'affection fébrile éruptive non rougeoleux <2

® MEASLES

® MEASLES | /v
. o s \ © PRTRRED i
Indicateurs de performance par district sanitaire de S1 a S26_2026
Département District Population totale |Cas suspects| Cas investigudés sans | Cas investigués avec | Cas avec résultats Positifs 1gM[+) Confirmés par Lien | Incidence | Taux AFNR | Positifs
prélévement échantillons Rougeole Epidémiologique | rougeole nan 1gM(+)
échantilions rougeoleus| Rubéole
Nre | % | Nbe | % | more | % | mere | % Noe | % #
Dolisie 171 744 15 0% 15 100% 15 100% 11 73% 0% 64,0
Kibangou 71211 2 0% 2 100% 2 100% . 0% 0%: -
Niari Mossendjo 51090 3 0% 3 100% 3 100%: 1 33% 0% 19,6
Mayoko 17 448 2 0% 2 100% 2 100% 1 50% 0% 51.3
Kimonga Londela Kayes 42 760 2 0% 2 | 100% 1 50% . 0% 0% - -
Nikéni-All Abala 64 330 - - - - 0% - -
ot Gamboma 112337 5 0% 5 | 100% 5 | 100% 4 | 80% 0% 356
Plateaix Djambala-Lekana 64 296 - - : - 0% -
Ngo 60 889 2 0% 2 100% 2 100% 2 100% 0% 32.8
Lumumba 196 346 10 0% 10 100% 10 100% 1 40% - 0% 204
Mvoumvou 157 312 3 - 0% 3 100% 2 67% - 0% - 0% - -
Tie-Tie 313 615 G 0% ] 100% 6 100% 2 33% - 0% 6,4 -
Pointe-Noire Loandijill 352 902 10 0% 10 100% 9 90% 3 33% 0% B5
Monga Poukou 245160 i 0% 7 100% i 100% 1 14% 0% 4.1
Ngoyo 217471 20 0% 20 100% 20 100% 12 60% - 0% 55,2 -
Tehiamba Nzassi 30180 2 - 0% 2 100% 2 100% - 0% - 0% - -
Kinkala 56 863 4 0% 4 100% 4 100% 0% 0%
Boko 47 503 1 0% 1 100% 1 100% . 0% 0% .
Pool Goma Tsdtsé 41 655 20 0% 20 100% 19 95% 14 4% 0% 3361
Mindouli 83917 3 0% 3 100% 3 100% 2 6% - 0% 238 -
Kindamba 27131 3 - 0% 3 100% 3 100% 3 100% - 0% 110,6 -
Sangha Duesso Mokeko Pikounda 161 148 9 . 0% 9 100% 9 100% 1 44% - 0% 248 3.1 -
Sembe Souanké G2 188 . - . - . 0% .
| Congo 6514 608 400 0% 400 100% 391 8% 254 65% 0% 39 2.2

Aworld
free from
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Situation épidémiologique de la rougeole
Evolution hebdomadaire de la rougeole de 2025 a S26_2026

® MEASLES | /v
® XRUBELLA | meases

ePARTNERSHIP

and rubella
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Elimination de la fiévre jaune



Points saillants la surveillance de la fiévre jaune

* 119 cas suspects de fieévre jaune notifiés de la semaine S1 a S26_2026:

o 68 cas avec résultats de laboratoire ( 67Négatifs et 1 positif) selon le Laboratoire National de
Santé Publique

o 67 cas écartés

o 22 en attente de classification
 Taux d’Ictere Fébrile non-Fiévre Jaune : 1,4 pour 100 000 habitants (Cible 22 Cas/100 000)

* 65% des districts sanitaires ont notifié au moins un cas suspect de fiévre jaune avec prélévement
sanguin

riv ocosun




Performance de la surveillance de la fiévre jaune

Indicateurs de performance par départementde S1 a $26_2026

I AMMATE
VELLEW $Ew ke
ERIDEAICS

Département Cas suspects
Bouenza 13
Brazzaville 19
Congo-Oubangui .
Cuvette 1
Cuvette-ouest 8
Djoué-Léfini :
Kouilou 9
Lekoumou 8
Likouala 2
Niari 5
Nkeni-Alima :
Plateaux 1
Pointe-Noire 29
Pool 19
Sangha 5
Congo 119

riv oconao

% DS ayant
notifié au
moins 1 cas

Resultats du LNSP Classification finale Tauxd'IF non
Cas avec résultats de Labo En attente F)
Négatif Positif Enattente [ [c SN EVIL (111 Probable dont
Nbre % Total
PRNT+
10 1% 10 3 3
13 68% 12 6 T
- 0% - 1 - 1
5 63% 5 3 H 3
6 67% 6 3 6
6 15% 6 2 6
2 100% 2 2
5 100% 5 5
1 100% 1 - 1 -
3 10% 3 26 3 26
14 14% 14 5 14 5
3 60% 3 3 2
68 51% 67 51 61 52

‘% DS sanitaires ayant notifie au moins 1 cas >=80%
% DS sanitaires ayant notifié au moins 1 cas <80%

Taux d'ictére fébrile non Fievre jaune >=2
Taux d'ictere febrile non Fievre jaune <2




Performance de la surveillance de la fiévre jaune

Indicateurs de performance par district sanitaire de S1 a S26_2026

YELLDW $EVER

-

FiiMIMATE

FEIREAICS

Résultats du LNSP

Classification finale

, L o Cas avec résultats de Laho En attente Taux d'IF non
Déparlomert Bistrict samttzir G2 suspects Négatif Paositif En attente Probabie dont Fl
Nbre % & Total
PRNT+
Mkayl 1 0% 1 1
Mouyondzi 1 - 0% - 1 - 1
Bousnza Loudima 4 4 100% 4 - - 3 4 > - -
Madingou 7 B Be% & - - 1 6 - - 1
Loutété . . . . . .
Madibou 2 2 100% 2 - - - 2 - . -
Makélékélé 1 - 0% - . 1 - 1
Mifilowu 4 3 75% 3 - - 1 3 - - 1
Moungali = - - : - - -
Djini ; B . . . . .
Brazzaville Duenzé 3 1 33% 1 3 - 2 1 = 2 2 1
Poto-Poto 3 2 67% 1 1 1 1 2 2
Bamngu 1 1 100% 1 - - - 1 - - - i
Talangai 2 1 50% 1 - 1 1 - - 1 i
lle Mbamaou 1 1 100% 1 - - - 1 - - B T
Kintele 2 2 100% 2 B 2 - - T
Congo-Oubangui Mossaka Loukolela . - . : = X 2
Owando | - 0% - - - 1 - - - i 1
Cuvetts =
Alima - - - - - .
Ewo 1 1 100% 1 - - - 1 - - -
Cuvette-ouest Etoumbi 7 a 57% a 3 4 3
Djoué-Léfini lgnié Ngabé Mayama - - - - - - - - - -
Madingo-Kayes 1 - 0% . 5 = i < = < i
Kouilou Myvout| Kakamoeka 3 2 67% 2 1 2 1
Hinda-Myvoutl 5 4 A0% 4 - - 1 4 1
] Sibiti B 5 B3% 5 - i 5 1
LS Zanags 2 1| 50% 1 : : 1 1 - : 1
Impfondo 2 2 100% 2 . 2 .
Liagaa Enyellé-Bétou - -

@

Taux d'ictere febrile non Fievre jaune >=2
Taux d'ictére fébrile non Fievre jaune <2

EiIMIMATE
VELLDW $EVER
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Performance de la surveillance de la fiévre jaune 1.

Indicateurs de performance par district sanitaire de S1 a $26_2026

Résultats du LNSP Classification finale
Cas avec résultats de
En attente Taux d'IF non
Département District sanitaire Cas suspects Labo Négatit Positif ™ | En attente Probable — )
Nbire % Total PRNT+

Dolisie 2 2 100% 2 - - - 2 - - < -

Kibangou 1 1| 100% 1 - - - 1 - - - -
Niari Mossendjo b 2| 100% P! . . - 2

Mayoko . . . . . s : .

Kimengo Londela Kayes Z - - = - = = = : -

Abala = = = = : = = = = =
Nkénl-Alima Gamboma e = - : = : : : = :
Plateaus ﬁjnmhala—Lahana 1 1] 100% 1 : ' - 1

5" = = . =

Lumumba 5 1 20% 1 . - 4 1 i

Myvoumvou 1 - 15 = g = 1 = = 1

Tié-Tia 4 0% : . ; 4 : 4
Pointe-Noire Loandjill 8 2| 25% 2 G 2 6

Mongo-Poukou 5] 0% . B . ]
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Performance de la vaccination de routine

Couvertures vaccinales* en % par département au 1" trimestre 2026

ﬁ)épartement VPOO | VPO1 | VPO2 | VPO3 VPI1 VPI2 RR1 RR2 VAA
Bouenza 72 86 78 76 76 69 11 [EE 71
Brazzaville 94 94 39 60 [

k:ungu-ﬁubangui

57

}Cuvette

75

59

35
65

16

18
51

38
74

17

Cuvette-ouest 83 78 71 78
Djoué-Léfini 100 90 68 45 68
Kouilou 86 [T 92 91 91 40 27 63
Lekoumou 76 | 85 77 77 67 76 64 71
Likouala 76 66 65 70 46 47 33 47
Niari 71 82 77 80 79 70 75 60 74
INKkéni-Alima 78 " 77 79 73 74 55 74
Plateaux 72 80 76 74 74 51 65 55 66
Pointe-Noire 41 70 76 76 78 76 73
Pool 71 78 76 74 73 73 64 73
Sangha 77 92 86 48 121 74 121
Congo 74 35 79 76 78 50 78

@

CV=100%

90% >= CV==100%

80% >= CV=90%

50% >= CV<=80%
- CV=50%

*Couvertures vaccinales des antigénes contre la poliomyélite, la rougeole et la la fievre jaune




Activités en cours/Prochaines Etapes

Activités en cours

Prochaines étapes

* Processus d’appropriation par la partie nationale de la
surveillance des MEV

» Mise a jour des bases de données de la surveillance des
maladies au cas par cas

 Evaluation de la qualité des données de vaccination de routine
(DQS) dans les districts du département de Brazzaville

Elaboration des cartes shapefile selon le nouveau découpage
du pays en départements et en districts sanitaires

Elaboration du rapport annuel 2025 de certification de la
poliomyélite

Organisation d’une réunion en ligne avec les acteurs de la
surveillance des départements

Elaboration et validation du plan d’appropriation de la
surveillance des MEV par la partie nationale

Evaluation de la qualité des données de vaccination de routine

(DQS) dans les districts des autres départements autres
queBrazzaville

Validation des données de vaccination de routine au niveau des
départements avec les acteurs des districts et départements
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