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PALUDISME AU BRÉSIL

P. vivax – 84%
An. Nyssorynchus
(An. darlingi)

~118.000 cas (15%
de Pf) en 2025.
Des 808 municipalités, 
25 (3%) concentrent
80% des cas et 13 
(1,6%) concentrent
80% du paludisme à
P. falciparum

AMAZONIE

9 états

- 60% du territoire du Pays

- 13% de la population

- 99,98% des cas de 

paludisme

EXTRA AMAZONIE

17 états et le DF (Brasilia)

- 87% population

- 81% Centres de Recherche

- 91,5% PIB



DISTRIBUTION DU PALUDISME AU BRÉSIL
1960, 2000, 2024

2000 20241960

Data kindly provided by Alexander Vargas (Cema/ SVSA/MS

Source: 1959–1995: Malaria Historical Series Information System (SHM): Braz RM. Statistical information on

malaria in Brazil: a proposal for a magnetic tape registry. [Specialization thesis]. Brasília: University of

Brasília; 1999; 1996–2003: Ministry of Health – Sismal (cases reported in the Amazon region through 2002 and

in the non-Amazon region through 2003); 2003–2025*: Sivep-Malaria and Sinan/SVSA/MS. Negative, null, and

LVC results are excluded. *Preliminary data.



TOTAL DE CAS 

RÉGION 
AMAZONIÈNNE 

(9 états)

118.014
(99,98%)

RÉGION EXTRA 
AMAZONIÈNNE
(17 états + DF)

20

CAS 118.034

Transmission concentrée dans la région amazonienne, qui présente des conditions de contrôle affectées par 

des difficultés logistiques et des caractéristiques environnementales qui, en général, favorisent le maintien de 

la transmission.

Paludisme au Brésil - 2025

MALÁRIA IN  BRASIL  2020



Zones de
paludisme
autochtone
au Brésil



Zones de
paludisme
autochtone
au Brésil

En 1500, la forêt Atlantique représentait 15 % du territoire national et, à l'heure
actuelle, il n'en reste plus que 8 %. Cependant, environ 62 % de la population
brésilienne vit dans des régions sous l'influence de la forêt Atlantique..
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Hospitalizations Deaths
Source: SUS Hospital Information System (SIH-SUS) and Mortality Information System (SIM)*Preliminary data.

Hospitalisations et décès dus au paludisme

Brésil, 1991 à 2025*

Sources : Système d’Information Hospitalière SUS (SIH/SUS) et Système d’Information sur la Mortalité (SIM) du
Ministère de la Santé. Date de mise à jour : avril 2026. * Données susceptibles d'être modifiées.

Donées aimablement fournies par Al;exander Vargas  (PNCPM / DeDT / MS) ; Source : SISMAL, SIVEP-Malaria et SINAN.



Lorenz et al, Mal Journal, 2015

La quasi-totalité du territoire brésilien présente des conditions propices à la transmission du

paludisme. Environ 60 espèces d’Anophèles ont été identifiées au Brésil et des vecteurs primaires ou 

secondaires du paludisme humain ont été recensés dans tous les États.

La réceptivité est maintenue par la présence, la densité et la longévité du
vecteur anophèle. La vulnérabilité est fonction de la présence ou l'arrivée

de porteurs, humains ou non, de Plasmodium spp.

L'intensité de la

transmission paludisme

est directement associée

à la densité, la capacité et la

compétence vétorielles



▪ Anopheles (Kerteszia) cruzii – pique les êtres humains et les
primates non humains à des fréquences similaires ;

▪ seule espèce naturellement infectée par Plasmodium vivax
/ P. simium et Plasmodium malariae / P. brasilianum

Photographie de Genílton Vieira, Fiocruz.                                                                        Pina-Costa el al., 2014

An. cruzii se reproduit dans l'eau accumulée à l'aisselle des

broméliacées épiphytes et de l'ombre, telles que Vriesea sp. 



I. CAS IMPORTÉS OU INTRODUITS

Cas dans les zones réceptives (plateaux et plaines, anciennement
endémiques) ;

Plasmodium vivax présentant un «comportement» traditionnel
(en termes de parasitémie) et le tableau clinique classique ;

Anopheles du sous-genre Nyssorhynchus (An. darlingi, An.
aquasalis et le complexe Albitarsis) ;

cas provenant de cas importés et mesures de blocage permettant
d'interrompre la transmission ;

la plupart des cas de la région extra-amazonienne...

LES CAS CLASSÉS COMME AUTOCHTONES DANS LA 
RÉGION EXTRA-AMAZONIENNE PRÉSENTENT DEUX 

SITUATIONS ÉPIDÉMIOLOGIQUES DISTINCTES 
Cas importés - Cas autochtones



L’État de Rio de Janeiro
• La destination touristique la plus visitée du pays ;

• le troisième État le plus peuplé du Brésil, situé dans la
région Sud-Est et faisant partie du biome de la forêt
atlantique brésilienne ;

• paludisme endémique dans l'État au début du XXe siècle,
avec des cas signalés dans les plaines, les basses terres et
les plateaux ;

• le paludisme a été considéré comme éradiqué dans l'État en
1968 grâce aux mesures de lutte (Moraes H.F. Sucam, suas
origens, sua história. 2e éd. 1990. Brasília, 484) ;

• cas sporadiques de paludisme autochtone depuis 1993 chez
des personnes originaires des zones de la forêt atlantique.



Transmission dans les zones rurales à faible densité de population, en montagne

(altitude comprise entre 280 et 1 300 m) couvertes par la forêt atlantique

Cas de paludisme autochtone pris en charge

à la Fiocruz – 2006-2017



Zones de transmission

• 2006-2014 - transmission dans huit localités de
six municipalités différentes

• 2015-2017 - 16 nouvelles localités avec 
transmission

• 2016-2017 - transmission dans 24 localités de 
onze différentes municipalités

• 2017 - deux zones nouvelles de transmission 
(transmission dans 26 localités de 12
différentes municipalités)



FORÊT ATLANTIQUE

(endroits difficiles d'accès) 

Cas dans des

zones de forêt

préservée

Résidences

Sparces

Peu 

d'habitants

Zones 

essentiellement

rurales

2015 - Localisation probable du lieu d'infection. Santo 

Aleixo, District de Magé, RJ, Brésil

Imagem cedida por Roman SchiimerImagem cedida por Robson Vieira

2017 – Localisation probable du lieu d'infection : 

Xerém, Duque de Caxias, État de Rio de Janeiro, Brésil



Caractéristiques cliniques
• Symptomatologie classique
• Fièvre élevée (~ 40ºC)
• aucune hospitalisation n'est nécessaire
• excellente réponse clinique et parasitologique au traitement

avec chloroquine et primaquine
• pas de rechute jusqu'à présent...

Caractéristiques épidémiologiques
• Primoinfection
• Age: 7 - 82 years (médianne 44 ans); 77% d’hommes
• ~ 90% visiteurs - durée moyenne de séjour 5 jours (1-30)
• médiane entre l'exposition et l'apparition des symptômes -

22 jours
• durée moyenne entre l'apparition des premiers symptômes et

le diagnostic : 13 jours (3-36).



• Apparition de la maladie : symptômes non
spécifiques;

• symptômes les plus fréquents : maux de tête (85
%), malaise (84 %), transpiration (81 %), frissons (80
%), abattement (77 %), myalgie (72 %), anorexie (56
%) et nausées (42 %) - liste non exhaustive;

• fièvre quotidienne évoluant vers la fièvre tierce
(médiane de 10 jours);

Caractéristiques cliniques





Proportion de cas de paludisme importés / 
autochtones diagnostiqués à la Fiocruz

96%

4%

2014

IMPORTADOS

AUTÓCTONES

48%

52%

2015

IMPORTADOS

AUTÓCTONES

54%

46%

2016

IMPORTADOS

AUTÓCTONES

68%

32%

2017



Cas humains autochtones et primates
non humains dans la forêt atlantique
Hypothèse de transmission dans le contexte de ZOONOSE

Séquençage du génome

mitochondrial de P. simium

D'importance
capitale pour la
santé publiqu

Caractérisation
des formes de 
transmission

Stratégies de 
prévention et 

de lutte



Primates non humains infectés



2 SNPs
3535 (T>C) & 3869 (A>G) 

P. simium 

PNHs

Humains

P. vivax

Séquençage complet du génome

mitochondrial de P. simium

• Cas humains autochtones et de PNH dans la forêt

Atlantique ;

• Alignement de 794 sequences de P. vivax (GenBank)

Brasil & Zalis et  al. 2017



Diagnostic du

paludisme zoonotique

dans la forêt atlantique

Surveillance épidémiologique :

Élaboration de stratégies de 

contrôle et de prévention

Brevet
Numéro d'immatriculation

BR1020180061879

Méthodologie pratique, 

simple et peu coûteuse

2018

P. simium : diagnostic différentiel



 

Phylogenetic tree showing the diversity of P. simium. A) Phylogenetic tree produced from 17564 SNP positions concatenated with

data from all 41 samples. Tree produced using PhyML with the evolutionary model GTR. B) Map denoting the geographic location of

P. simium samples. C) Enlargement of the P. simium clade (as in A)

Complete P. simium genome sequencing :

Phylogenetic analysis

(6 isolates from humans and 2 from howler monkeys) 

P. simium is monophyletic within the wider

diversity of P. vivax in the Americas



Analyse des gènes codant pour des protéines impliquées
dans l'invasion des érythrocytes par le parasite

Analyse des gènes codant pour des protéines

impliquées dans l'invasion des érythrocytes. (A) 

Représentation schématique des protéines

identifiées dans le génome de P. simium par 

rapport à leurs orthologues chez P. vivax

Les délétions semblent
jouer un rôle dans

l'adaptation du parasite à 
différents hôtes (humains
et singes non humains)

DBP1 et RBP2a

Mourier, Alvarenga et al. 2019, 2021 BCM Biology

Séquençage complet du génome de P. simium



Chevauchement entre la transmission de la fièvre jaune (2016-2018) et 

celle du paludisme (2015-2017) dans l'État de Rio de Janeiro

Localités où des cas autochtones de paludisme ont été confirmés Source: SES/RJ

L'épidémie très grave de fièvre jaune qui a touché les humains et les primates non humains a 

entraîné une forte diminution de la population de singes hurleurs et a temporairement

interrompu la transmission du paludisme autochtone chez l'homme dans la forêt atlantique.
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