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SMALLPOX SURVEILLANCE 

Through 17 November, 942 cases of smallpox have been recorded 
this year by WHO, of which 915 have been reported from Ethiopia 
and 27 from Somalia (Table 1). The last known case occurred 
in Ethiopia on 9 August Subsequently, no cases were found 
anywhere in the world until late September when two suspect 
cases were detected in the capital of Somalia, Mogadishu. These 
wen:; confirmed by laboratory examination to be smallpox. Sub­
sequently 20 additional cases have been detected bringing the 
total in this outbreak to 22. 

SURVEILLANCE DE LA V ARIOLE 

Du te: janvier au 17 novembre 1976, !'Organisation a enregi.strC 
942 cas de variole, dont 915 ant ete signales par l'Ethiopie et 
27 par Ia Somalie (Tableau 1). En Ethiopie, le demier cas connu 
s'est produit le 9 aoi'lt. Ensuite on n'a plus observe aucun cas de 
variole dans le monde jusque vers Ia fin de septembre oil l'on a 
decouvert deux cas suspects a Mogadiscio, capitale de Ia Somalie. 
Le diagnostic de variole a ete coofinne par les examens de labo­
ratoire. Le nombre des cas impliques dans cette poussee epidemique 
s'eleve actuellement a 22, 20 autres cas ayant ere decouverts jus­
qu'ici. 

TABLE 1. PROVISIONAL NUMBER OF CASES BY WEEK (INCLUDING SUSPECTED AND IMPORTED CASES) 
REPORTS RECEIVED BY 17 NOVEMBER 1976 

TABLEAU t. NOMBRE PROVISOIRE DE CAS PAR SEMAINE Cf COMPRIS CAS SUSPECTS ET IMPORTES) 
· RAPPORTS RECUS .JUSQU'AU 17 NOVEMBRE 1976 

Popu-
lalion 

April May June Feb. Mar. 
COIDmi.Y - PAYS 19'76 Ian. Fev. Mars Avnl Mai Juin 

(Mil-
liom) 1-4 5-8 !).13 14-17 18-21 22-26 

ETHIOPIA - :trHIOPIE 
A1usl. •••••.•••• 0.9 9 - - - - -
&k I I 0 o o o I I 0 I I 0.7 - 3 - - 13 -
&gemdir ••••••••• 1.7 l3S 70 31 62 144 69 
Go] am .......... 1:1 39 39 6 l - -
HQIQI/lM ••••••••• 2.S 24 40 36 49 31 61 
1/Iubabor ••••.•••• 0.6 - - - - - -
Shoa • •••••••••• JJ - - - - - -
Wollo .......... ZJ - - - - - -
Otlwr regions - Autre3 

regwm ••••••••• 9.8 - - - - - -
SOMALIA - SOMALIE • • 3.J l 3 - - - -
TOTAL o I I 0 I 0 I 0 I I I ~20911551 731112118811301 

Ethiopia's last known outbreaks occurred during July and 
August among nomads who roam the vast Ogaden Desert which 
extends across southeastern Ethiopia and Somalia (Fig. 1). These 
nomads herd cattle, goats and camels, moving in an irregular pattern 
throughout the desert depending on the availability of water and 
forage for the animals. In the southern Bale Administrative 
Region, numerous outbreaks occurred among nomads during the 
spring and early summer. Ethiopian teams had been unable to 
undertake extensive search and vaccination in this area until early 
July. When the search was conducted, they found many nomadic 
settlements which had been infected with smaJlpox but only in a 
very few had infection persisted. These were quickly contained. 
The outbreak at Dimo (Fig. 1) was the last of these. It was 
also discovered that because of a lack of rain in the Ethiopian 
areas, many nomadic groups had migrated into Somalia. 

It is probable, although not confirmed, that infection persisted 
in one or more of the groups which had moved to Somalia. Cases 
were detected in Mogadishu in late September, the onset of the 
first known case having occurred on 30 August. Sources of the 
initial cases appear to have been nomadic villages on or near the 
Ethiopia-Somalian border but, by then no infected villages could 
be discovered despite intensive search. Although the border is 
fully 400 km from Mogadishu, there is a frequent bus service and 
many nomads move back and forth between the capital and this 
area. 

1976 1975 

July Aug. October November TOTAL TOTAL TOTAL 

Juill. Aoiit Sept. Octobre Novcmbre to date 11111110 for year 
ace period pour 

1 41 1 42 1 43 44 1 45 
jour m!mo l'IUIIICo 

27-30 30-34 3S.39 40 pUiode 

915 3480 3935 

- - - - - - - - 9 2S S4 
14 32 - - - - - - 62 6 6 
1 - - - - - - - 512 17S 17S - - - - - - - - 8S 2054 2222 
6 - - - - - - - 247 210 465 - - - - - - - - - 1 l - - - - - - - - - J21 S24 
- - - - - - - - - 488 488 

- - - - - - - - - - -
- - 5 - 8 1 4 2 2 27 14 14 

111 321 sll -I 81 11 41 ll 2
11 mjl 3 4!141 3!149 

En Ethiopie, les dernieres poussees connues se sont produites 
en juillet et aout parmi les nomades sillonnant le vaste desert 
d'Ogaden qui s'etend a travers Je sud-est de l'Ethiopie et la Somalie 
(Fig. 1). Ces nomades qui elevent des bovins, des chevres et des 
chameaux se dtiplacent d 'une maniere irreguliere, determinee par 
les possibilites de trouver de l'eau et de Ia pature pour les animaux. 
Dans Ia region administrative du sud de Bale, de nombreuses 
poussees ont 6clate parmi les nomades au printem.ps et au debut 
de l'ete. Les equipes ethiopiennes n'ont pas ete en mesure d'entre­
prendre des recherches intensives ni de vacciner les nomades dans 
cette region avant Ie debut de juillet. Les recherches effectuees 
alors leur ont permis de decouvrir que de nombreux campements 
nomades avaient ete touches par Ia variole, mais que !'infection 
n'avait persiste que dans un tres petit nombre d'entre eux. Les 
poussees y ant ete rapidement maitrisees. La poussee de Dimo 
(Fig. 1) a ete Ia derniere de celles-ci. On a egalement cons tate 
qu'en raison de !'absence de pluies dans Ia region ethiopienne, 
de nombreux groupes nomades etaient passes en Somalie. 

II est probable, bien que cela ne soit pas confirme, que !'infection 
etait presente chez un ou plusieurs des groupes qui sont passes en 
Somalie. Des cas ant ete decouverts a Mogadiscio a Ia fin de sep­
tembre, le premier cas connu s'etant produit le 30 aoiit. n semble 
que les cas initiaux ant eu pour origine des villages nomades situes 
le long de Ia frontiere entre l'Ethiopie et Ia Somalie ou a proxi­
mite, mais au moment des recherches qui ont pourtant ete intensives 
aucun village infecte n 'a pu etre decouvert. La frontiere se trouve 
a plus de 400 km de Mogadiscio, mais il y a entre Ia capitale et 
Ia frontiere un service frequent d'autocars emprunte par de nom­
breux nomades. 
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FIG. 1 

AREA OF LAST KNOWN OUTBREAKS, ETHIOPIA. SOMALIA 
ZONE DES DERNIERES POUSS~ES CONNUES, ITHIOPIE- SOMAUE 
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Infection in Mogadishu spread slowly amongst the comparatively 
well-vaccinated population. Of the 22 known cases, 18 are con­
firmed to have been residing in or were infected in an area approxim­
ately three km in diameter in the city (Fig. 2). 

Immediately after detection, the patients were placed in an iso­
lation hospital and vaccination was begun among contacts. On 
13 October and again on 24 October, 2 000 workers were mobilized 
for a city-wide house-by-house search for cases. Meanwhile, 
mobile vaccination and surveillance teams have been working 
intensively in the infected area and throughout the city. Mobile 
surveillance teams are also continuing to search systematically 
throughout desert areas from wluch patients might have introduced 
smallpox but, so far, no evidence of recent cases has been discovered. 
Scar surveys conducted by national teams assisted by WHO epi· 
demiologists uniformly show levels of vaccination immunity of 
80% or higher both among settled populat10ns and nomad groups. 

A Mogadiscio !'infection s'est propagee lentement dans Ia popu­
lation, qui est assez largement vaccinee. Sur les 22 cas coonus, 
il a ete confirme que 18 a valent reside dans uoe zone de trois km 
de d1ametre environ dans Ia ville ou y avaient ete infectes (Fig. 2). 

Des qu'ils ont ere decouverts, les malades ont ete places dans UD 

hopital de contagieux. et leurs contacts ont ere vaccines. Le l3 oc­
tobre, puis le 24 octobre, 2 000 agents ont ete mobilises pour faire 
uoe enquete de porte a porte dans toute Ia ville. En meme temps, 
des equipes mobiles de vaccination et de surveillance ont entrepris 
uoe action iotens1ve dans le secteur infecte et dans tout le reste 
de Ia ville. Des equipes mobiles de surveillance continuent a pros­
pecter systematiquement les regions desertiques d'oil les malades 
auraient pu introduire Ia variole mais, jusqu'ici, aucuo cas recent 
o'a ete mis en evidence. Les recherches de cicatrices vacciuales 
menees par des equipes natiooales secondees par des epidemiolo­
gistes de !'OMS ont toutes revele des taux d'immunire vaccinale 
de 80% ou plus tant parmi les populations sedentaires que parmi 
les groupes nomades. 
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The week of onset of known cases, as of 17 November is as I La repartition des cas connus, par sernaine, d'apparition de la 
follows: maladie, etait Ia suivante au 17 novembre: 

Aug. 29-Sept. 4 - Aout 29-Sept. 4 
Sept. 5-11 
Sept. 12-18 . . 
Sept 19-25 . . 
Sept. 26-0ct. 2 . 
Oct. 3-9 .. 
Oct. 10-16 .. . 
Oct. 17-23 .. . 
Oct. 24-30 .. . 
Oct. 31-Nov. 6 . 

Adults, pnm.arily, have been infected but reasons for the unusual 
age distribution are obscure. In part, it may reflect better vacci­
nation immunity in children than in adults. 

Age 

0-4 
5-14 
15-24 
25-34 
35 +. 
Total 

1 
1 
2 
2 
1 
5 
3 
4 
2 
1 

Ce soot surtout des adultes qui ont ete infectes, mais les raisons 
de cette inhabituelle distribution par iige soot obscures. ll se peut 
qu'elle soit due a une meilleure immunite vaccinale chez les enfants 
que chez les adultes. 

No. of cases 
Nombre de cas 

0 
4 
9 
7 
2 

22 

FIG. 2 

MOGADISCIO: 
LOCATION OF 20 SMALLPOX CASES 

SITUATION TOPOGRAPHIQUE 
DE 20 CAS DE VARIOLE 
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Smallpox and the Smallpox Programme in Somalia 
Endenuc smallpox in Somalia (population 3 000 000) appears 

to have been interrupted in 1963. However, because of the risk 
of importations from heavily infected Ethiopia, a WHO-assisted 
programme commenced in August 1969. The programme was 
designed to increase overall vaccination immunity and to streng­
then the surveillance network. Nearly 700 000 vaccinations have 
been performed yearly since that time. Independent assessment 
during the past year has revealed high vaccination immunity levels 
throughout the country. No importations of smallpox were 
detected until November 1972 but between then and February 1976, 
42 cases have been detected in Somalia due to importations from 
Ethiopia. On only one occasion did further transmission occur, four 
additional cases developing among members of a nomadic family. 
Two-thirds of the importations occurred in northern villages and 
towns bordenng the more populous Ethiopian highland. Only twice 
had smallpox been detected in Mogadishu-in Apri11973 and April 
1974. On both occasions the index case was quickly detected and 
isolated and no further cases occurred. 

Conclusion 
WHO has provided additional assistance to the programme in 

Somalia and extraordinary measures are being taken by the Govern­
ment. Meanwhile, intensive search is continuing throughout 
Ethiopia and in neighbouring Mandera District, Kenya. However, 
even after the last known case does occur, extensive search through­
out southern Somalia will be required before it can be said with 
reasonable certainty that this last known focus has been eliminated. 

La variole et /e programme antivariolique en Somalie 
En Somalie (3 000 000 habitants) Ia variole endemique semble 

avoir ete interrompue en 1963. Cependant, en raison du risque 
d'importation de cas a partir de l'Ethiopie fortement infectee, 
les autorites ont lance un programme avec !'assistance de !'OMS 
en aofit 1969 qui visait a accroitre l'immunite vaccinale generale 
et a renforcer le reseau de surveillance. Depuis lors, pres de 700 000 
vaccinations ont ete pratiquees chaque annee. Une evaluation 
independante effectuee en 1975 dans le pays a montre que les taux 
d'immunite vaccinale etaient eleves dans tout le pays. Aucune 
importation de variole n'a ere decelee jusqu'en novembre 1972, mais 
entre cette date et fevrier 1976, 42 cas ont ete decouverts en Somalie 
a 1a suite d'importations en provenance d'Ethiopie. La transmission 
de la maladie nes'est poursuivie qu'en une seule occasion, quatrecas 
supplementaires se produisant dans une famille nomade. Les deux 
tiers des importations se sont produits dans des villages et des villes 
du nord proches du haut plateau ethiopien plus peuple. Des cas de 
variole n'avaient ere deceles a Mogadiscio que deux fois -en avril 
1973 et en avri11974. Le cas initial a ete rapidement decouvert et 
isole a chacune de ces occasions et aucun autre cas ne s'est produit. 

Conclusion 
L'OMS a fourni une assistance supplementaire au programme 

de Somalie ou le Gouvernement met en reuvre des mesures excep. 
tionnelles. Parallelement, des recherches intensives se poursuivent 
dans toute l'Ethtopie ainsi que dans Ie district de Mandera, au 
Kenya. Lorsque Ie dermer cas connu de variole se sera produit, 
il faudra quand meme proceder a des recherches intensives dans 
toute 1a partie sud de Ia Somalie avant qu'on puisse dire avec une 
certitude raisonnable que ce dernier foyer counu a ete elimine. 




