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Democratic Republic of the Congo

With 15,456 suspected cases incl.441 deaths (CFR of 2.85%) reported as per
W27, the cholera epidemiological situation in DR Congo is greatly serious and
worrisome. An impressive outbreak has started in North Kivu province,
affecting mainly Goma, Karisimbi, Nyirango and Binza. Based on this specific
situation, the regional cholera platform has looked for additional information
and found out that, 1,464 cumulated cases incl. 12 deaths were reported in a 4-
week time (between W24 and W28) in the sole North Kivu Province. Data show
that a high proportion of deaths are children deaths (3 out of 5, and 1 pregnant
woman). The overall cost for the response plan from the provincial government
is estimated at US$ 532,345, with a funding gap of US$ 490,623 (92%).

République Démocratique du Congo :

Avec 15 456 cas suspects rapportés dont 441 déces (Taux de |étalité de 2,85%)
en fin de semaine 27, la situation épidémiologique en République Démocra-
tique du Congo est tres préoccupante. Une épidémie notable a démarré forte-
ment dans la province du Nord Kivu, principalement affectant Goma, Karisimbi,
Nyiragongo et Binza. Au vu de la situation, des informations plus récentes ont
été recherchées : au total, 1464 cas cumulés dont 12 décés sont rapportés en 4
semaines (de S24 a S28) dans la province du Nord Kivu. L’étude des données a
permis de mettre en évidence qu’une forte proportion de décés sont des déces
d’enfants notamment dans la zone de santé de Goma (3/5 décés, et 1 femme
enceinte). Le colt global du plan de réponse du Gouvernement provincial est
estimé a 532 345 USD avec un gap global de 490 623 USD, soit 92%.

RDC - Courbe épidémiclogique des cas de choléra rapportés en 2017 et du nombre de cas
médian hebdomadaire (de 2009 & 2018)
DRC = Epidemiologic curve of reported cholera cases in 2017 and the median of cases (from
2009 to 2016}
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Nigeria: In the reporting week ending on July 2™, 186 suspected cholera cases including 10 deaths were reported overall Nige-
ria: 110 incl. 10 deaths (CFR=9.1%) from Zamfara state (neighbouring the country of Niger), 61 from Kwara state, 10 from Jigawa
state and 5 from Kaduna state. The Regional cholera platform joins the Nigeria Center for Disease Control call for multi-sectoral
collaboration between states and relevant Ministries, Agencies, and Departments (MDAs) and partner agencies in ensuring that

a holistic approach is taken during preparation and
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response to outbreaks of epidemic prone diseases
and public health events of concern. Out of the 28
LGA affected so far, 19 had been identified and recog- e
nized from the previous epidemiological studies as

cholera hotspots. We thus insist on calling partners
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to support local, state and federal authorities in im-

plementing effective and efficient controlling
measures to prevent any further expansion. We also
call on those sharing the same epidemiological basins,

i.e. neighbouring states (Northern east states such as " — Torsben

Borno and Yobe) and countries (Benin, Niger, Came- . i . ...:_

roon) to increase their vigilance and should any sus- — & . - ” JR -
pected cases be reported, initiate immediate action N Ve [ g/
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Finally, to be noted that the cholera outbreak in Kwa- lapelia o e CAMEROON

ra state continued in the Epi-week ending 9th of July . _
Nigeria Cumulative cases week 1—26 of 2017

with a total of 1,617 suspected cases reported, an
increase of 3.6% from the last Epi-week. 13 laboratory samples were confirmed and 17 deaths recorded, giving a case fatality
rate of 1.1%. More information on the epidemiological situation in Kwara state is available online on the NCDC website.

Nigeria : En fin de semaine épidémiologique 26 (2 juillet), 186 nouveaux cas de choléra, dont 10 décés, ont été rapportés au
Nigeria: 110 dont 10 déces (Taux de létalité de 9,1%) en provenance de I'état Zamfara (frontalier du Niger, pays voisin), 61 de
I’état Kwara, 10 de I'état Jigawa et 5 de I'état Kaduna. La plateforme régionale choléra se joint au Centre de Contréle des Mala-
dies Nigerian (NCDC) dans son appel pour renforcer la collaboration multisectorielle entre les états, et leurs ministéres, agences,
départements concernés, d’avec leurs partenaires afin de s’assurer qu’une approche holistique est mise en place pour la prépa-
ration et la réponse aux épidémies et aux évenements préoccupants en matiere de santé publique. Sur les 28 LGA affectés, 19
avaient déja été identifiés comme zone a haut risque pour le choléra. Nous insistons donc auprés des partenaires et agences
opérationnels de soutenir les autorités locales, étatiques et fédérales dans la mise en place de mesures de contréle efficaces et
efficientes afin de limiter toute propagation supplémentaire. Nous appelons aussi les autorités des territoires du(es) méme(s)
bassin(s) épidémiologique(s), par exemple, les états du Nord Est Nigeria (Borno et Yobe) et les pays frontaliers (Benin, Niger et
Cameroun) d’accroitre leur vigilance et d’initier des actionsimmédiates des la suspicion de cas de choléra.

Enfin, a noter que I'épidémie de choléradans I'état de Kwara continue toujours en fin de semaine 27, avec un total de 1617 cas
suspects rapportés, soit une augmentation de 3,6% depuis la semaine précédente. 13 échantillons en laboratoire ont été confir-
més et 17 déces enregistrés, ce qui monte a 1,1%en taux de létalité. Plus amples informations sont disponibles sur le site inter-
net du NCDC.



