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Intestinal schistosomiasis due to Schistosoma mansoni in Vene-
zuela has been known since 1906 (SOTQ). The snail intermediate host
was discovered in 1917 by ITURBE and GONZALEZ. The endemic area
is confined to the northern edge of the country; it comprises part of the
Federal District, and extends into the States of Aragua, Carabobo,
Miranda and Guaérico, covering an area of approximately 15,000 km?,
i.e. 1.6% of the national territory, in which one-third of the population
of Venezuela is concentrated. In 1956 the overall prevalence rate was
estimated to be 14.2%.

In Suriname, schistosomiasis is endemic in the coastal areas
where 100,000 people within an area of 1,200 km? are exposed to the
risk of 8. mansoni infection. In 1956, the estimated mean prevalence
rate was 12.7%.

CEGET-CNRS / OMS-WHO - 1987

Atlas de la répartition mondiale des schistosomiases
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SURINAME

La présence de la schistosomiase intestinale & Schistosoma
mansoni est connue au Venezuela depuis 1906, date a laquelle SOTO
I'identifia pour la premigre fois. En 1917, ITURBE et GONZALEZ déter-
minaient I'hdte intermédiaire. L'aire endémique de cette parasitose se
limite & la bordure septentrionale du pays ; elle comprend une partie du
District Fédéral, puis s'étend dans les Etats d’Aragua, Carabobo,
Miranda, Guérico, couvrant une superficie de 15 000 krm? environ, soit
1,6 % du territoire national, ot se concentre le tiers de la population
vénézuelienne.

Au Suriname, I'endémie se porte sur les populations proches du
littoral ; 100 000 personnes, qui se répartissent sur une aire de
1 200 km?, sont exposées 3 I'infestation par S. mansoni. En 1956, le
taux moyen d'infestation était estimé 3 12,7 % au Suriname et a
14,2 % au Venezuela.
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I. — POPULATION DISTRIBUTION OF S. MANSONI INFECTION

A — In Venezuela :

Between 1943 and 1982, 787,606 people had been examined
of whom 38,220 were infected {20). Between 1943-1945, the preva-
lence in Caracas and its surrounding areas was estimated to be 31.6%.
The prevalence rates were as high as 43% at Hacienda La Vega and
70% at Hacienda Coche near Caracas, 78% at Guarenas in the State
of Miranda, and even 100% near Las Tejerias in the State of Aragua
(20).

In 1960, S. mansoni was reported around Lake Valencia, in the
upper reaches of Rio Guarico and the Rio Tuy, in the valley of the Rio
Caucagua, in periurban areas of Caracas, the capital, and finally along
the coast from Mamo to Naiguata, in localities within 50 kilometres
either side of Carabelleda. In 1970, the endemic area extended to Gua-
cara in Carabobo, and San Antonio, Charallave and Santa Lucfa in
Miranda. At the same time, however, the overall prevalence was
decreasing under the impact of appropriate control measures: from
14.2% in 1943-1960, it decreased to 8.7% in 1961-1963, 6.7% in
1964-1966, 4.3% in 1967-1969, and 2.3% in 1970-1971.

In 1978, no prevalence rates higher than 11% were reported in
any municipality. The highest prevalence of 10.9% was reported in
Belén in the State of Carabobo. In the State of Aragua, one-third of the
population surveyed presented no schistosomiasis infection and the
highest local rate was only 3.8% (La Victoria). In the State of Miranda,
the prevalence was below 3% in all localities. The overall prevalence
was less than 0.9% and in 1982, the overall prevalence was reported
to be 0.2%. In some localities low prevalence were reported: 5% in the
Parish of Santa Rosalia, Federal District; 1.5% in Guatire, Miranda; and
9% San Joaguin at Turmero, Aragua.

Recent surveys have reported the absence of schistosomiasis in
areas traditionally considered to be endemic, such as Miranda and Ara-
gua States. No transmission is now reported in the Caracas metropoli-
tan area. At Las Tejerias, in the upper valley of the Rio Tuy, the preva-
lence has even fallen from 100% to 0% in 40 years. At San Mateo, fur-
ther upstream, the rate regressed from about 50% to 0.8% in the
same period.

B — In Suriname :

In a survey conducted in 1956-1957 in 19 localities on the coas-
tal plain prevalence rates ranged between 1.5% and 30.5%, with a
mean prevalence rate of 12.7% (1). A series of epidemiological sur-
veys between 1956 and 1972 accurately defined the extent of the
endemic area and the size of the population at risk. The transmission
sites are found on the lower reaches of the Commewijne, Suriname
and Saramacca rivers and near the mouth of the Coppename river. Be-
tween 1960 and 1970 the prevalences ranged between 34% along the
Coppename Road in the district of Coronie and 0.3% on the right bank
of the Commewijne river. In the coast region of the Saramacca district,
the prevalence was 23.1% and 12.6% in the district of Suriname.
Elsewhere prevalence rates were low: 0.8% in the district of Maro-
wijne, 0.5% in the district of Coronie (outside of the Coppename
Focus), and 0.4% in the district of Para. S. mansoni infection was not
reported in Nickerie and Brokopondo districts.

Schistosomiasis control has been effective and regression in
prevalence was noted from 1960-1970, and was even more pronoun-
ced from 1970-1980. The draining of the Saramacca polder led to the
elimination of the snail intermediate host and prevalence of schistoso-
miasis was reduced from 6.7% in 1957, to less than 0.5% after 1964
{6). Nevertheless, high prevalence rates persist in some localities. In
1970, the prevalence of seropositivity by immunofluoresence was
53% in a sample of children and adolescents under 20 years of age in
the district of Saramacca, which was then regarded as the most highly
endemic area in Suriname. At the same time, by parasitological exami-
nations (Kato) 31% were infected with S. mansoni. In the following
year prevalence rates were 41% and 16% respectively in a sample of
children using the same techniques.

Between 1980 and 1983, no cases were reported in the farther
districts of Nickerie {on the frontier with Guyana) and Marowijne (on
the frontier with French Guiana). The prevalence rates were 1% at
Coppename Punt, 0.5% at Totness (district of Coronie), 2. 5% to 4.5%
in the localities in the Saramacca district which were investigated and
0.8% to 2.1% in localities in the Commewijne district. The Suriname
district reported these prevalence rates: 14.3% at Middenpad Kwatta,
16% at Wegnaar Zee, and 33% at Santo Polder, near Leidingen.
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I. — REPARTITION DES POPULATIONS INFESTEES PAR S. MANSONI

A — Au Venezuela :

Entre 1943 et 1982, 787 606 personnes ont été examinées ; la
présence d'une infestation occasionné¢e par S. mansoni a été mise en
évidence chez 38 220 d’entre elles {20). Dans les années 1943-1945,
des examens pratiqués auprés des habitants de la ville et des environs
de Caracas ont permis d'établir 3 31,6 % le taux d’infestation dans la
capitale et sa région. On atteint méme 43 % a Hacienda La Vega et
70 % a Hacienda Coche. A la méme époque, on mentionnait 78 % a
Guarenas dans |’Etat de Miranda, et méme 100 % prés de Las Tejerias
dans I'Etat d’Aragua (20).

En 1960, la présence de S. mansoni était repérée autour du lac
de Valencia, dans les parties amont du Rio Guarico et du Rio Tuy, dans
la vallée du Rio Caucagua, dans la zone périurbaine de Caracas, la capi-
tale, enfin au bord de mer, de Mamo & Naiguata, localités situées a une
cinquantaine de kilomeétres de part et d’autre de Caraballeda. En 1970,
I'aire de diffusion de la schistosomiase intestinale a gagné Guacara
dans le Carabobo, San Antonio, Charallave et Santa Lucia en Miranda.
Mais dans le méme temps le taux moyen d’infestation régresse consi-
dérablement sous |'effet de mesures sanitaires adéquates : de 14,2 %
pour la période 1943-1960, il passe & 8,7 en 1961-1963 ; 6,7 en
1964-1966 ; 4,3 en 1967-1969 ; 2,3 en 1970-1971.

En 1978, aucun taux d'infestation ne dépasse 11 % & I'échelle
des municipes. C’est la population de Belén dans I'Etat de Carabobo
qui avec un taux de 10,9 % présente la plus forte infestation. Dans
I’Etat d’Aragua, le tiers des populations enquétées ne compte aucun
bilharzien et la prévalence locale maximale n“est que de 3,8 % (La Vic-
toria). Dans I’Etat de Miranda, aucun taux n'atteint 3 %. Pour !’ensem-
ble de |"aire endémique, le taux global positif n’est plus que de 0,9 %.
En 1982, ce taux global tombe & 0,2 %. A I'échelie locale, on peut
retenir le taux de 5 % pour la Parroquia Santa Rosalia (District Fédé-
ral) : 1,5 pour Guatire (Miranda) ; 9 pour le lieu-dit San Joaquin & Tur-
mero (Aragua).

Les plus récentes études mentionnent |'absence de schistoso-
miase intestinale dans la zone traditionnéllement considérée comme
étant endémique, particulierement dans les Etats de Miranda et d'Ara-
gua. On ne constate plus de foyer de transmission dans |'aire métropo-
litaine de Caracas. A Las Tejerias, dans la haute vallée du Rio Tuy on
est méme passé en quarante ans de 100 % d’infestation & 0. A San
Mateo, plus en amont, le taux a régressé dans le méme temps d’'envi-
ron 50 4 0,8 %.

B — Au Suriname :

Une étude menée en 1956-1957, aupres de la population de dix-
neuf localités de la plaine littorale, propose des taux locaux d’infesta-
tion variant entre 1,5 et 30,5 %, ce qui détermine un taux moyen de
12,7 % (1). Entre 1956 et 1972, des séries d’enquétes épidémiologi-
ques furent réalisées ; elles permirent de localiser avec précision l'aire
d’endémie et I'importance des populations infestées. Les foyers de
transmission se situent sur le cours inférieur des rivieres Commewijne,
Suriname, Saramacca et prés de I'embouchure de la Coppename. Les
taux enregistrés dans les années 1960-1970 s’échelonnent entre
34 % en bordure de Coppename road dans le district de Coronie et 0,3
sur la rive droite de la Commewijne. Dans la partie littorale du district
de Saramacca, la prévalence estde 23,1 % ; elle était de 12,6 % dans
le district de Suriname : ailleurs l'infestation n’atteint que faiblement
ou pas du tout la population 0,8 % dans le district de Marowijne, 0,5
dans celui de Coronie avant |'apparition du foyer de Coppename et 0,4
pour le district de Para ; les habitants des districts de Nickerie et de
Brokopondo sont alors totalement indemnes. Les populations trés
infestées se dispersent a I'intérieur d’une aire & faible endémicité.

Compte tenu de mesures entreprises pour le contrdle de I'endé-
mie, on constate souvent une régression des taux d’infestation au
cours des années 1960-1970 st plus encore dans la décennie
1970-1980. Ainsi le drainage du polder de Saramacca a-t-il permis I'éli-
mination des mollusques - hates intermédiaires et la diminution rapide
de la schistosomiase intestinale qui atteignait 6,7 % de la population
locale en 1957 et qui dés 1964, n’en touche plus que 0,5 % (6). Ii
n‘empéche que ponctuellement, on note encore de fortes prévalences.
En 1970 les tests d'immunofluorescence révélent 53 % de bilharziens
dans un échantillon de 337 enfants et adolescents de moins de 20 ans
du district de Saramacca alors réputé le plus infesté du Suriname, la
technique parasitologique de Kato permet de constater dans le méme
temps que 31 % éliminent des ceufs de schistosomes, |’année sui-
vante on obtient respectivement 41 % et 16 % selon le type d'examen
pratiqué (immunologique ou parasitaire) pour un échantillon de 1 005
enfants.

Entre 1980 et 1983, on ne signale aucun cas local dans les dis-
tricts extrémes de Nickerie (3 la frontigre de la Guyana) et de Maro-
wijne {a la frontiére de la Guyane francaise), 1 % seulement d'infesta-
tion a Coppename Punt, 0,5 % a Totness (district de Coronie), de 25a
4,5 % dans les localités prospectées qui se situent dans le district de
Saramacca, de 0,8 4 2,1 % dans celles du district de Commewijne ;
seul le district de Suriname présente localement des taux préoccu-
pants : 14,3 % a Middenpad Kwatta, 16 4 Wegnaar Zee et méme 33a
Santo Polder prés de Leidingen.
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Il. — PHYSICAL GEOGRAPHY OF SCHISTOSOMIASIS

A — In Venezuela :

Venezuela (912,050 km?) has four large natural divisions. Forty-
five per cent of national tetritory is south of the Orinoco in the Guyana
shield consisting of intrusive and metamorphic rocks and sedimentary
outliers with a moderate altitude. The hardness of the substrata causes
a very irregular run-off of surface waters: rapids and waterfalls where
the rock is exposed alternate with quiet waters where there is abun-
dant sandy acidic soils. Conditions for the development of the snail
intermediate hosts are not very favourable in this region. The Andes
are massive, jagged, mountains consisting of folded sedimentary rock
pushed up to an altitude of more than 5,000 m. They form two ranges,
on a north-south axis (Cordillera de Perija) and a north-east/south-west
axis {Cordillera de Merida), and frame the Lake Maracaibo depression.
Beyond the Barquisimeto threshold stretches the Caribbean range
(Cordillera de la Costa) on the coast. The central portion of this moun-
tain range divides to enclose a vast depression which forms Lake
Valencia and the Rio Tuy. Between the Cordillera de Merida and the
Guyana shield an interior plain, mostly less than 200 m in altitude, has
been formed in a vast hollow by sediment from erosion of the Andes or
marine deposits. This monotonous plain, the Llanos, covers one-third
of the national territory. Throughout this plain the slight gradient cau-
ses the rivers such as the Orinoco and its main left-bank tributary, the
Apure river, to meander widely. During floods the courses of these
rivers change, creating marshes in the dry season and thereby increa-
sing the number of potential transmission sites.

The Orinoco, whose length (2,149 km) and whose catchment
basin (947,000 km?) make it one of the largest rivers in South Ame-
rica, flows tumultuously in its upper course over the Guyana shield,
slows as it crosses the Llanos, before gathering volume and flow at
Ciudad Bolivar, in the Angostura pass, and finally spreading into a delta
covering more than 30,000 km?. At Ciudad Bolivar, the river flows at
8,000 m?/s in its low-water season (December to March), but reaches
36,000 m?/s in August, at the height of the rainy season (May to Octo-
ber, sometimes April to November). No habitats of snail intermediate
hosts have been reported in the Orinoco basin.

As a result of its size, latitude, and variations in altitude, Vene-
zuela does not have a uniform climate. The size and position of the
mountain ranges give rise to local and regional contrasts, particularly in
rainfall patterns. The regions exposed to the dominant north-east trade
winds receive the most rainfall, while the leeward slopes may simulta-
neously experience drought. In the Guyana shield the mean annual
rainfall is 3,000 mm at its edge and up to 5,000 mm in its centre. The
Orinoco delta, the eastern edge of the Merida and Perija ranges, the
upper valleys of the Apure river and the Arauca river receive at least
2,000 mm of rainfall annually, while in the Caribbean range and the
northern part of the Llanos annual rainfall may be less than 1,500 mm,
and less than 500 mm around Maracaibo and Barquisimeto. Local cli-
matic variations are pronounced in the Caribbean range and on the Lla-
nos. The coasts to the north of Caracas, Barcelona and Cumana are
very dry, while the lower valley of the Rio Tuy is very wet and the Lake
Valencia region lies between these extremes with 1,200 mm rainfall
annually.

On the national scale, the temperature varies widely according
to the altitude. Below 800 m temperatures are usually uniform
throughout the year. In January and July, the Llanos has a temperature
of more than 25°C.

In the savanna of the northern Llanos Biomphalaria glabrata, the
snail intermediate host in Venezuela, finds optimal habitats. The relat-
ively low temperatures at high altitude preclude its establishment in
the mountain areas. This snail is mainly present in the rivers which flow
into Lake Valencia, and in the basins of the Rio Tuy and the Rio Gua-
rico. It is found further north in the rivers which flow into the Carib-
bean. Outside the traditional areas of endemic schistosomiasis, B. gla-
brata has been discovered at Caripe del Guacharao and at Teresén in
Monagas State (in 1952}, at Chabasquén and Biscucuy in the Portu-
guesa State (in 1976), at Anzoategui, in the Lara State (in 1977), at
Tinaquillo in Cojedes State (in 1978), and more recently at Humucaro
Bajo in Lara State (in 1981). It has also been reported in Falcon State.
The strain of B. glabrata discovered in Monagas may be resistant to
S. mansoni infection (14). Over the same period, B. glabrata had been
accidentally introduced in San Juan de Lagunillas and Chorros de Milla
in Merida State (19).
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. — ENVIRONNEMENT PHYSIQUE DE LA SCHISTOSOMIASE

A — Au Venezuela :

Le Venezuela (912 050 km?) compte quatre grandes unités
naturelles. Au sud de I'Orénoque se développe le bouclier guyanais
(45 % du territoire national), ensemble constitué de roches intrusives
et métamorphiques et de lambeaux de couverture sédimentaire, d'alti-
tude modérée. La dureté du substrat détermine un écoulement des
eaux de surface trés irrégulier : les rapides et les chutes ol la roche est
a nu alternent avec les biefs ol se déposent abondamment des sables
acides ; les conditions de développement des mollusques-hdtes inter-
médiaires sont peu favorables. Les Andes sont des édifices monta-
gneux massifs et hachés, de grand gabarit, composés de sédiments
vigoureusement plissés puis portés a plus de 5 000 m d'altitude ; elles
se présentent en deux alignements de direction nord-sud (Cordillera de
Perija) et nord-est - sud-ouest (Cordillera de Merida) ; elles encadrent la
dépression du lac de Maracaibo. Au-delad du seuil de Barquisimeto,
s’étire la Cordillera de la Costa en bordure de la mer Caraibe ; dans sa
partie centrale cette cordillere se dédouble, encadrant une vaste
dépression ou trouvent place le lac de Valencia et le Rio Tuy. Entre la
Cordillera de Merida et le bouclier guyanais, s'étend une immense
plaine intérieure, généralement inférieure 8 200 m d’altitude qui s’est
¢laborée dans une vaste fosse & partir des sédiments provenant de
I’érosion des Andes ou de dépdts marins. Cette plaine monotone qui
couvre le tiers du territoire vénézuélien a pour nom Llanos. Compte
tenu de pentes faibles, les cours d’eau, en particulier I'Orénoque et son
principal affluent de rive gauche, I"Apure, y décrivent de nombreuses
sinuosités. Les changements de lits lors des crues sont fréquents, ce
qui muitiplie les bras morts marécageux en saison s&che et de fait les
sites potentiels de transmission de la schistosomiase.

L'Orénoque qui est par salongueur {2 140 km) et par son bassin
d"alimentation {947 000 km?) I'un des plus grands fleuves d’Amérique
du Sud, a un cours tumultueux dans sa partie amont qui s’inscrit sur le
bouclier guyanais, puis il s"assagit lorsqu’il traverse les Llanos avant de
reprendre force et vitesse au droit de Ciudad Bolivar, dans le défilé
d"Angostura, pour enfin divaguer entre de multiples bras, au coeur d’un
delta de plus de 30 000 km2. A Ciudad Bolivar, le fleuve roule
8 000 m3/s en période d’étiage (décembre & mars), mais atteint
36 000 m3/s en aoQt, au ceeur de la saison des pluies (mai a octobre,
parfois avril a novembre). Dans son ensembile il ne semble pas accueillir
d’hdte intermédiaire.

Par suite de son étendue, de sa position en latitude et de I'impor-
tance des dénivellations, le Venezuela ne connait pas un climat uni-
forme sur {"ensemble de son territoire. L'importance et la disposition
des écrans montagneux provoquent des contrastes locaux et régio-
naux, en particulier en matiére de pluviométrie. Les régions exposées
aux vents dominants du secteur nord-est (alizés) sont les plus arro-
sées, alors que dans le méme temps les versants « sous le vent » peu-
vent connaitre I'aridité. A I"échelle du pays, le bouclier guyanais
apparait comme un véritable chateau d'eau qui regoit de 3 000 mm (&
la périphérie) 8 5 000 mm (au centre) de précipitations en moyenne par
an. Le delta de {’Orénoque, le rebord oriental des Cordilleras de Merida
et de Perija, les hautes vallées de |I'Apure et de |'Arauca bénéficient
pour leur part d’au moins 2 000 mm de pluies, tandis que la Cordillera
de la Costa et la partie septentrionale des Lianos doivent compter sur
moins de 1 500 mm d’eau, voire moins de 500 mm autour de Mara-
caibo et de Barquisimeto. Les nuances locales sont particulierement
marquées dans la Cordillera de la Costa et sur les Llanos : les rivages au
nord de Caracas, Barcelona, Cumana sont trés secs, alors que la basse
vallée du Rio Tuy est trés arrosée, la région du lac de Valencia bénéfi-
ciant d‘une position intermédiaire (1 200 mm en moyenne).

Au plan des températures, il faut encore noter de grands
contrastes dus aux différences importantes d’altitude, lorsqu’on se
place a |’échelle nationale. Mais on constate qu’en dessous de la cote
des 800 m, il existe tout au long de I'année une grande uniformité des

températures : que ce soit en janvier ou en juillet, les Llanos bénéficient
de plus de 25°C.

Aussi est-ce dans la savane des Llanos septentrionaux que
Biomphalaria glabrata, I'h6te intermédiaire de S. mansoni au Vene-
zuela, trouve les conditions optimales de son développement. La fai-
blesse relative des températures & haute altitude ’exclut, de fait, de
I'univers des cordilleres. Ce mallusque est surtout présent dans les
cours d'eau qui se jettent dans le lac de Valencia ainsi que dans les bas-
sins du Rio Tuy et du Rio Guarico. On le retrouve plus au nord dans les
cours d’eau qui descendent vers la mer Caraibe. Hors de |’aire tradition-
nelle de I'endémie bilharzienne, Biomphalaria glabrata a été découvert
a Caripe del Guacharac et & Teresén dans I’ Etat de Monagas (en 1952},
a Chabasquén et Biscucuy, dans I’Etat de Portugesa (en 1976}, a
Anzoategui dans I'Etat de Lara {en 1977), a Tinaquillo dans I'Etat de
Cojedes (en 1978), plus récemment encore & Humucaro Bajo dans
I’Etat de Lara (en 1981). On le dit aussi présent dans I'Etat de Falcon.
La souche mise en évidence en Monagas semble résistante & toute
contamination (14). Dans le méme temps on découvrait quelques spé-
cimens de B. Glabrata dans certains points d'eau de San Juan de Lagu-
nillas et de Chorros de Milla, dans I'Etat de Merida, ol ils ont été intro-
duits accidentellement (19).
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Biomphalaria straminea, B. peregrina, and B. havanensis,
though present, do not so far appear to have played an active part in
S. mansoni transmission in Venezuela.

B — in Suriname :

This country is separated from Venezuela by Guyana. Its entire
territory is situated on the Guyana shield, but only the southern half is
mountainous. The northern part of the country is a plain, correspond-
ing to the platforms of old eroded rock, and the river and sea alluvial
clay deposits with superimposed shell sand bars in places, running
more or less parallel to the Atlantic coast. These shell sand bars, which
have a thickness of 1.1 to 6.7 m constitute an ideal habitat for B. gla-
brata {9). The water of these areas has high calcium levels, which is a
vital mineral for snail shell formation, abundant plankton, and high
conductivity. On the other hand, the clays and sands resulting from
river erosion are highly acid and inhospitable to planorbid snails. Trans-
mission is therefore confined to a coastal strip, slightly back from the
shoreline.

The temperature and water are ideal for B. glabrata : the rainfall
is high and there is abundant surface water, while the mean annual
temperature is in the order of 256°C, with little variation. This snail host
proliferates during the rainy season. B. glabrata thrives in shady sta-
gnant waters, with rotting leaves and other vegetable debris.

. — HUMAN ECOLOGY AND SCHISTOSOMIASIS

A — In Venezuela :

The population of Venezuela was estimated to be 15 million in
1980:; five million persons live in the traditional endemic areas. Some
sectors of this area have extreme population densities. The Federal
District including Caracas has a density of 964 inhabitants/km?. Other
population densities include 128 inhabitants/km? in Carabobo,
95.5 inhabitants/km? in Miranda, 80 inhabitants/km? in Aragua. All the
other states, with the exception of Nueva Esparta (Margarita Island)
have less than 50 inhabitants/km?, while in the Orinoco basin there are
less than 5 inhabitants/km?. Besides including the high population den-
sity areas, the endemic area encompasses the most highly urbanized
parts of the country. However the population at true risk of S. mansoni
infection, who are engaged in agriculture or who reside in rural areas, is
therefore estimated to be 250,000 (18). The potential for the trans-
mission remained high in 1978, 47% of the dwellings in Venezuela had
neither water nor latrines.

Irrigation has been developed in sugar cane plantations, and in
market gardens of the endemic area. The increasing number of small
dams and canals has produced new potential and actual transmission
sites. B. glabrata has already been reported in the reservoirs of Suata,
Taguaiguay and Guataparo. There have been few migrant settlements
at the 54 reservoirs and 19 dams which are under construction. In the
large irrigation areas, modern water management methods have
decreased labour requirements and thus reduced human water con-
tact. Considerable internal migration may play a role in the spread of
intestinal schistosomiasis.

B — In Suriname :

The population of Suriname is about 500,000, or an overall
population density of 3.5 inhabitants/km?. Most of the population re-
sides on the sand bars of the coastal plain. These dry lands are ideal for
the cultivation of groundnuts, vegetables and fruits. The shell sand is
also used for road surfacing, particularly on clay soils. After being
crushed by the vehicle traffic, the shell debris is washed into the dit-
ches running alongside the roads, modifying the chemical composition
of the water running or stagnating in them. Planorbid snails may be
found locally in waters which were originally very acid, such as in the
ditches.

The swamps in the coastal area have now been developed for
rice cultivation. In practice, the small fields are generally roughly
cleared of their natural vegetation without drainage ditches. At the
height of the rainy season, the fields are cultivated. The density of
Biomphalaria and the risk of transmission are highest during this
period. The proximity of the rice fields to human habitation increases
the risk of transmission. National law stipulates that each house on the
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Biomphalaria straminea, B. peregrina, et B. havanensis, autres
hdtes potentiels, ne semblent pas a ce jour avoir de rdle actif dans la
transmission de S. mansoni au Venezuela.

B — Au Sutiname :

Ce pays est séparé du Venezuela par la Guyana. Il s’inscrit en
totalité sur le bouclier guyanais, mais seule la moitié méridionale est
montagneuse. La partie septentrionale du pays est une plaine, corres-
pondant 3 des plates-formes de roches anciennes aplanies et a des
zones alluviales composées d’argiles fluvio-marines sur lesquelles se
surimposent par endroits des cordons de sables coquilliers, plus ou
moins paralléles 2 la cdte atlantique. Ces cordons qui ont une épaisseur
de 1,1 a 6,7 m constituent le cadre de vie privilégié de Biomphalaria
glabrata qui est, comme au Venezuela, |"hdte intermédiaire de S. man-
soni (9). En effet les eaux qui s’y écoulent ont un taux élevé en cal-
cium, substance minérale vitale pour I’élaboration de la coquille du mol-
lusque ; elles sont aussi trés nutritives de par la présence de plancton
et ont un fort pouvoir de conductibilité. Les argiles et les sables, pro-
duits de I'érosion fluviatile, comportent au contraire des eaux trés aci-
des qui n’'accueillent aucun planorbe. La zone de transmission poten-
tielle de la schistosomiase intestinale se limite donc a une bande litto-
rale, discontinue et légérement en deca de la ligne de rivage.

B. glabrata ne connait par contre aucune contrainte pour ce qui
est de ses nécessités thermiques ou hydriques : les précipitations sont
élevées et I'écoulement des eaux en surface abondant ; les températu-
res dont la moyenne annuelle est de ’ordre de 25°C sont peu contras-
tées. La prolifération de ce mollusque est particulierement forte en sai-
son des pluies. B. glabrata privilégie les sites d'eaux stagnantes ombra-
gées ol pourrissent les feuilles et divers débris végétaux et ou le bétail
laisse ses déjections lorsqu’il vient s’y abreuver.

ll. — ECOLOGIE HUMAINE ET SCHISTOSOMIASE

A — Au Venezuela :

La population du Venezuela est estimée & 15 millions d'habi-
tants en 1980 ; 5 millions vivent dans |'aire traditionnelle de transmis-
sion de la schistosomiase intestinale. Certains secteurs de cette aire
comportent des densités extrémes ; par suite de la présence de |I’agglo-
mération métropolitaine de Caracas, le district fédéral compte 964
hab/km? ; on note aussi 128 hab/km? en Carabobo, 95,5 hab/km? en
Miranda, 80 hab/km? en Aragua ; tous les autres Etats, sauf Nueva
Esparta (ile de Margarita) comptent moins de 50 hab/km?, voire moins
de b hab/km? dans le bassin de I'Orénoque. Parallélement aux fortes
densités, on note que l'aire endémique compte les pius forts taux
d’urbanisation du pays. On estime donc a 250 000 (18), le nombre de
personnes qui courent réellement le risque d’'étre atteintes par S. man-
soni, du fait d’une occupation agricole ou de par leur résidence en
milieu rural. Mais en réalité les possibilités de transmission de la mala-
die sont plus élevées, car 47 % des logements n’ont ni eau ni latrines
en 1978.

Le développement de {'irrigation pour les besoins des plantations
de canne a sucre, du maraichage et de |’élevage est important dans la
zone endémique et dans ses abords immédiats. La multiplication des
barrages et des canaux de tous gabarits est a I'origine de |’apparition
de nouveaux sites propices a la prolifération de B. glabrata. Ce mollus-
que a déja envahi les eaux des retenues de Suata, Taguaiguay et Gua-
taparo. Fort heureusement, jusqu’a présent, aucun des 19 barrages en
construction ni des 54 retenues n’a vu de population migrante s’instal-
ler sur ses rives. Quant aux grands périmétres d’irrigation, leur gestion
moderne limite les nécessités en main-d' ceuvre donc les possibilités de
contact hommes-eau. La population du Venezuela étant sujette a de
nombreuses migrations internes, 'homme peut &tre un élément essen-
tiel de la propagation de la schistosomiase intestinale, d'autant plus
que |’aire endémique est la principale zone d’attraction des migrants.

B — Au Suriname :

La population du Suriname est de |'ordre de 500 000 habitants,
ce gui donne une densité générale de 3,5 habitants/km?. En fait
I'essentiel de cette population se concentre sur les cordons sableux de
la plaine littorale : terrains secs, ils sont aussi appréciés pour la culture
de I'arachide, des légumes et des fruits. On utilise aussi largement le
sable coquillier pour le revétement des pistes, en particulier lorsque le
terrain est argileux. Aprés avoir été pulvérisés par les passages des
véhicules, les débris de coquilles sont entrainés dans les fossés bor-
dant les routes ; I'eau qui s’y écoule ou qui y stagne voit sa nature chi-
mique modifiée. Ainsi s’explique qu’on puisse trouver localement des
planorbes dans des eaux originellement trés acides.

Les dépressions marécageuses de la zone littorale sont a présent
aménagées pour la riziculture. En fait les parcelles sont en général gros-
sierement dégagées de leur végétation naturelle, alimentées par I'eau
de pluie et non équipées de fossés de drainage. Au cceur de la saison
des pluies, des mauvaises herbes sont coupées, le sol rapidement
remué. C’est I'époque ou Biomphalaria est le plus présent et donc le
cycle de la transmission s'opére sans difficulté si par hasard il est



Atlas of the global distribution of schistosomiasis

39 - VENEZUELA - SURINAME

coast must be equipped with elementary sanitation. In the polder
areas, the ditches and canals are often used as fish reservoirs. Many of
these in the Saramacca, Para and Suriname districts are considered
“peri-domiciliary’’ foci of transmission.

The Afro-American populations descended from former runa-
way slaves, insofar as they live in the savanna in the interior of the
country, have traditionally been less exposed to schistosomiasis than
the Asian immigrants. The rice farmers of Indonesian or Hindustani ori-
gin who live along the coast are the most exposed. The Indonesians
have tended to settle in the shell sand areas and are more exposed than
the Hindustanis who live mainly on the clay lands. The prevalence is
higher among men than women, both among the Indonesians and the
Hindustanis, since they are in more frequent contact with the peri-
domiciliary transmission foci (9).
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infesté. La proximité des rizieres par rapport aux habitations fait
qu’elles sont largement utilisées comme lieux d’aisance, bien que la loi
oblige chaque maison du littoral a étre équipée d’une installation sani-
taire élémentaire. Dés lors la probabilité d'une infestation généralisée
pendant la période de la préparation des rizieres est importante. Dans
les zones de polder, les fossés et les canaux servent souvent de réser-
voir 3 poisson et pour cela sont trés fréquentés : bon nombre d’entre
eux situés dans les districts de Saramacca, Para et Suriname sont con-
sidérés comme foyers « péri-domiciliaires ».

Traditionnellement les populations afro-américaines, descen-
dant d’anciens esclaves en fuite, sont moins exposées a I'infestation
bilharzienne que les immigrés asiatiques, dans la mesure ol elles vivent
dans les savanes de l'intérieur du pays. Les riziculteurs d’origine indo-
nésienne ou hindoustane qui vivent sur le littoral sont les plus exposés.
Les Indonésiens qui privilégient les terrains de sables coquilliers le sont
plus que les Hindoustanais qui vivent surtout sur les sols argileux.
D’une fagon générale les hommes sont plus atteints que les femmes
tant chez les Indonésiens que les Hindoustanais, car ils sont plus en
contact avec les foyers péri-domiciliaires de transmission (9).
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EPIDEMIOLOGICAL DATA DONNEES EPIDEMIOLOGIQUES

LOCALISATION S. mansoni POP. S. LOCALISATION S. mansoni POP. S.
P. M. P. M.
VENEZUELA - VENEZUELA
DISTRICTO FEDERAL La Candelaria 0 Kato 20
Parroquia Caraballeda 4,0 Kato 20 La Curfa 30 Kato 20
Parroquia Sta Rosaia 30 Kato 20 Municipio S. Francisco de Asis 0 Kato 20
ESTADO MIRANDA Municipio S. Sebastidn 0 Kato 20
Municipio Cila 04 Kato 20 Municipio Ocumare de la Costa 0 Kato 20
PiAango 0 Kato 20
L Municipio Las Tejertas 0 Kato 20
Municipio Ocumare del Tuy 0 Kato 20 .
L. Municipio Choroni 0 Kato 20
Muricipio Tacata . L
Altagracia de la Montafia 0 Kato 20 Municipio San Casimiro
L . El Cogollal 0 Kato 20
Municipio Guatire 1,6 Kato 20 Boca del Negro 35 Kato 20
El Loro 0 Kato 20
ESTADO ARAGUA Municipio Valle Morin 0 Kato 20
Municipios Crespo, Peez, E) Caruto o Kato 20
Irqgorry {Maracay) 08 Kato 20 Las Ollas 0 Kato 20
Et Limdn 0,7 Kato 20
Munricipio Cagua 0,6 Kato 20 ESTADO CARABQOBO
Municipio Palo Negro 18 Kato 20 Municipio Belén
Belén 04 Kato 20
Municipio Turmero 0,7 Kato 20 Manuare 10,0 Kato 20
San Joaquin 9,0 Kato 20 e
La Morita 1,8 Kato 20 Municipio Giiigiie ne. Kato 20
Rosario de Paya 0 Kato 20 Municipio Diego Ibarra
Chuao 4,3 Kato 20 Mariara 04 Kato 20
Municipio San Mateo 08 Kato 20 La Cabrera 0,7 Kato 20
Agua Caliente 0 Kato 20
Municipio Villa de Cura 0,8 Kato 20 L
Las Guasduas 1.0 Kato 20 Municipio Guacara 1,3 Kato 20
Mum'cipio Santa Cruz 0 Kato 20 Munict’pt’o San Joaquin 29 Kato 20
Municipio Magdaleno 0 Kato 20 Municipt'o Valencia ne. Kato 20
Sabana Grande 0 Kato 20
L. L ESTADO GUARICO
1 2
gﬂi;ﬂp fo La Victoria 0'; i::g 28 Municipio San Juan de los Morros n.e. Kato 20
SURINAME - SURINAME
MAROWIINE DISTRICT 7. Lelydorp 1,1 (1969) 9
Albina 0 Kato (1972) 9
Albina 09 Kato Sc.6-10) (1983) * S ARAMACCA DISTRICT
9. Anniestraat to Garnizoenspad 14,3 (1956) 9
COMMEWIJNE DISTRICT Groningen 45 SFEC Sc.{6-16) (/980) *
1. Right Bank Calcutta 3,0 SFEC Sc.(6-16) (1980) *
Commewijne River 0,3 (1963) 9 Smithfield-Tambaredjo 25 SFEC Sc.(6-16) (1980) *
Joh M h K P.L.{>1 98 *
ohanna Margretha 08 Kato (>1) (1980) 10. Uitolugt to Uitkjk 10,0 (1957) 9
2. Left Bank
Commewijne River 27 (1963) 9 CORONIE DISTRICT
3. East | West Highway 1 1. Coppename Road 34,0 (1965) 9
Commewijne 4,2 (1963) 9 Coppenarme Punt 1,0 MIFC P.L{>1)(1983) *
Tamanredjo 2,1 SFEC P.L.{>1)(1979) * Totness 05 MIFC P.LI>1)(1983) *
4. Voorburg to Maagdenbur, 1,7 1963 9
¢ g & f 4 NICKERIE DISTRICT
12. W j
SURINAME DISTRICT ageningen 0.5 (1972) °
5. Saramacca Canal to Lelydorp 04 (1965) 9 | 3. Nickerie Polder 0 (1963} 9
Santo Polder Leidingen 335 Kato P.L.(>1)(1981) * New Nickerie 0 MIFC P.L.(>18)(1983  *
8. Leonsberg to Cultuurtuin 1,6 (1961) 9
Middanpad Kwatta 14,3 Kato P.L.{>1)(1983 * BROKOPONDO DISTRICT 0 (1961) 9
Wegnaar Zee 160 Kato  P.L.(>1)/(]983) *
PARA DISTRICT
6. Tout-lui-Faut Canal
to Para Canal 0,5 (1966} 9 * Communication personneiledu Prof. Dr.B.F.J. OOSTBURG - Février 1984.
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