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Évolution de la maladie
Début des symptômes L’air L’eau Les aliments

Pas de transmission par :Animaux infectés Contact direct avec
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éruptions cutanées

diarrhées
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hémorragies
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Modes de transmission
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Éviter tout contact
avec des patients infectés
Éviter les hôpitaux
où sont soignés les patients
Se laver fréquemment
les mains (solution
hydro-alcoolique)
Surveiller sa santé
de retour d’une zone infectée

Risque d’être infecté
(selon l’OMS)

dans un avion
faible

en se rendant dans
un des pays touchés
extrêmement faible

Voyageurs

masque
lunettes

bottes

Une protection maximale
pour éviter d’être exposé
au virus

gants
(pouvant
être doublés)  

combinaison

Le personnel médical
en première ligne

Le Libéria enregistre
ces derniers jours
32 des 56 nouveaux
morts et 71
des 128 cas
supplémentaires

L’épidémie d’Ebola en Afrique de l’Ouest

Ebola a été identifié
pour la première fois
en 1976 en R.D. Congo
et au Soudan

En incluant les cas confirmés et possibles
Évolution depuis mars 2014

1 069
morts

1 975
cas

Au 11 août
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Recommandations du CDC*

Niveau 3

Niveau 2
mesures de précaution
renforcées

éviter les déplacements
non-essentiels

*Centres pour le contrôle et la prévention des maladies (CDC) d’Atlanta

Un des plus dangereux pour l’homme
Modes de contamination
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Cinq types
de virus 
sont connus,
dont trois
très dangereux

Identifié pour la première fois
en 1976 en RD Congo et au Soudan

Virus détecté, y compris chez des animaux
importés

Épidémies confirmées chez les humains
depuis 1979

On le trouve
également
chez...

Tire son nom
de la rivière Ebola
en Républiqe
démocratique
du Congo

Les plus sévères
sont mortels
pour l’homme
à 90%
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Bilan au 16 août

Cas confirmés
ou possibles

Cas
suspectés

2 240 cas2 240 cas

1 229 morts1 229 morts

Epidémie de 2014
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ÉPIDÉMIE d’Ebola, concentrée essentiellement en Guinée, au Liberia, au 
Nigeria et en Sierra Leone (Ouest de l’Afrique) se confirme jour après jour. La 
hantise de ce virus, identifié la première fois en 1976 et n’ayant à ce jour aucun 

traitement ni vaccin validé, vient d’atteindre le Maroc. Un dispositif de contrôle 
sanitaire a été mis en place depuis le 8 avril, en particulier à l’aéroport de Casablanca, 
principale plateforme aéroportuaire pour l’Afrique de l’Ouest. «A ce jour, sur les 
9.500 passagers en provenance de la zone ayant transité par le Maroc, aucun cas 
d’Ebola n’a été enregistré», tient à rassurer Abderrahman Maaroufi, chef de la 
direction de l’épidémiologie et de lutte contre les maladies au ministère de la Santé. 
Le département a d’ailleurs mis au point un plan de préparation et de vigilance 
épidémiologique. La première phase de ce plan a été mise en place au niveau des pays 

souffrant de l’épidémie. «Des équipes médicales locales contrôlent l’état de santé des 
passagers en partances pour le Maroc. Au moindre doute, la personne est interdite de 
vol», explique Maaroufi. Un second filtre est aussi prévu au niveau des pays 
d’origine. «La RAM a mobilisé un médecin sur place pour une deuxième vérification 
avant d’accéder à bord de l’appareil», ajoute le responsable. Une fois à bord, le person-
nel naviguant ayant suivi au préalable une formation restent attentif aux signes 
particuliers à la maladie perceptibles à l’œil nu et dans ce cas là est tenu d’informer 
les autorités de l’aéroport Mohammed V.
L’Economiste vous propose une cartographie retraçant l’historique de cette pandémie 
depuis son apparition, ses principaux symptomes en passant par les modes de 
transmission.
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Ebola: Les prémices d’une nouvelle crise sanitaire?
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