Sur les traces du coronavirus
en Arabie saoudite

Pour pister 'agent infectieux qui sévit depuis avril 2012,
tous les moyens sont bons, y compris I'appel aux réseaux sociaux

Reportage
Riyad (Arabie saoudite)
Envoyé spécial

Riyad, le King Faisal Specia-
list Hospital and Research
Center (KFSHRC) est un bati-
ment imposant. Ouvert en 1975,
cet établissement aux équipe-
ments ultramodernes et aux cou-
loirsinterminables, compte unmil-
lierdelits. Au deuxieme étage, huit
d'entre eux sontdévolus a une uni-
té d’isolement qui accueille les
malades infectés par le nouveau
coronavirus qui sévit depuis
avril 2012 dans la péninsule Arabi-
que : celuidu syndromerespiratoi-
re du Moyen-Orient (MERS-CoV).
Apreés s'étre inscrit sur un regis-
tre et avoir annoncé sa visite par
interphoneal'infirmiérede garde,
onn'yentre que diment revétude
moyens de protection individuel-
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le (masque, surblouse, etc.). L'uni-
té est une piéce a pression négati-
ve: l'air intérieur ne doit pas
s'échapper. :

es mesures sont indispensa-
bles face a un ennemi redoutable
qui tue prés d'une fois sur deux et
surlequel bon nombre d'incertitu-
des pesent. D'ou vient ce virus
inconnu? Comment contami-
ne-t-ill’homme? Etc. Aujourd'hui,
le MERS-CoV continue de roder.
Dimanche 8 septembre, le ministe-
re saoudien de la santé annongait
cing nouveaux malades dont une
fillette de trois ans. Autotal, 96 des
115cas mondiaux proviennent
d’Arabie saoudite oiile virus a déja
tué 47fois.

Les autorités saoudiennes ne
lésinent pas sur les moyens. Au
KFSHRC, le professeur Sami
Al-Hajjar dirige la task force consa-
crée au virus. Ce spécialiste des
maladies infectieuses est passé
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par les hépitaux nord-ameéricains
deToronto et de Boston. « Le MERS-
CoV ne se transmet pas facilement
d'individu a individu. Il présente
un spectre large de signes cliniques
— surtout des pneumonies aigués —
et occasionne un taux de mortalité

élevé spécialement chez les person-

nes déja fragilisées par une autre
pathologie, explique-t-iL* Trois
catégories existent: la transmis-

sion au sein d’'un méme foyer, la

transmission intra-hospitaliére et
les cas sporadiques. Mais il nous
mangque toujours des chainons. »
Formeée en partie au Massachu-
setts General Hospital a Boston, sa
consceur Hanan Balkhy, directrice
pour la prévention et le controle
des infections a 'Hopital des Gar-
des nationaux a Riyad, abonde
dans le méme sens: « Nous som-
mes face a un puzzle. La distribu-
tion géographique des cas ou la
transmission s’est produite hors

Dans un hopital de Dammam, dans I’est de I’Arabie saoudite, fin mai. reuters

d'un hépital montre une disper-
sion sur l'ensemble du territoire. »
Devant autant d’incertitudes,
les autorités ont déployédesinves-
tigationstous azimuts. Deux ques-
tions dominent: quelle est la sour-
ce d'exposition des humains
contaminés en dehors d'un milieu
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hospitalierou1la transmission s’ef-
fectue vraisemblablement par
voie aérienne ou contact manuela
partir d'un malade ? Et quel est le
réservoir animal du MERS-CoV?

Ala premiere interrogation, les
méthodes classiques de 'enquéte
épidémiologiquerestent irrempla-
cables. Les médecins saoudiens
ont donc commencé par s’accor-
der avec I'Organisation mondiale
de 1a santé et les grandes institu-
tions médicales, comme les cen-
tres de controle et de prévention
des maladiesaméricains surles cri-
teres de définition des cas d’infec-
tion par le MERS-CoV. Cette pre-
miere étape leura permis de déter-
miner les précautions a prendre et
de savoir quels malades tester.

«Le laboratoire de microbiolo-
gie et de biologie moléculaire du
KFSHRC est reconnu depuis vingt-
sept ans'var le Colleae of American

Quedois-jefaire ? ». Comme ses col-
legues du call center voisin, elle
peut faire appel a des consultants
pour répondre aux questions les
plus difficiles.

Découvrir les sources d’exposi-
tionau MERS-CoV, sonorigineetle
ou les hétes intermédiaires entre
ce réservoir et '’homme est l'autre
grand défi. A ce jour, I'hypothesela
plus plausible est que, comme
beaucoup d’autres virus, le MERS-
CoV soit hébergé en permanence
par des chauves-souris.

Epaulé par une équjpe interna-
tionale de chercheurs, le profes-
seur Ziad Memish, vice-ministre
de la santé pour la médecine pré-
ventive, a identifié dans les excre-
ments d’'une chauve-souris captu-
rée pres de Bisha, oule premier cas
humain a été décelé dans le pays,
une portion de génome de corona-



Pathologists », affirme avec fierté
sa jeune directrice, le docteur
Sahar Al-Thawadi. Les équipe-
ments y sont de dernier cri et une
salle est réservée aux tests de
recherche du matériel génétique
du coronavirus. La province orien-
tale ou se trouve Al-Ahsa, qui a
connu une épidémie de cas de
MERS-CoVauseind'unhopital pri-
vé, et la ville de Djeddah, située 2
I'ouestaubord delamerRouge, dis-
posent de laboratoires régionaux
pour analyser les échantillons.
Plus de 4 000 tests sur des préléve-
ments humains ont déja été effec-
tués depuis septembre 2012.

Le recueil d'informations et la
diffusion des mesures de protec-
tion sont aussi des taches cruciales
dansl'enquéteetlagestiondel'épi-
démie.Leministéredelasantéadif-
fusé un questionnaire de huit
pages destiné a documenter au
maximum chaque cas suspect ou
confirmé. Il a aussi mis en place
une campagne d’éducation dans
les médias et s’appuie beaucoup
sur les réseaux sociaux: le taux
d’équipementen téléphones mobi-
lesatteint 188 % en Arabie saoudite.

«Nous avons 256475 followers
sur Twitter et nous diffusons trois
ou quatre messages par jour»,
explique Iman, qui s'occupe des
réseaux sociaux.Portant I'abaya
etle nigab, quine laissent voir que
ses yeux et ses mains, lajeune fem-
me pointe surl'écranles questions
desinternautes: « J'ai une bronchi-
te. Est-ce que cela peut étre le coro-
navirus?», « 'ai une fermeet il y a
des chauves-souris dans le coin.

L'attention des
chercheurs et des
médecins se porte

sur les dromadaires
ainsique sur des fruits
comme les dattes

virus identique a celle du MERS-
CoV isolé chez ce premier malade.
Mais cela n'explique pas com-
ment le virus a ensuite cheming
jusqu'a 'homme. L'attention s'est
portée sur les dromadaires ainsi
que sur des fruits comme les dat-
tes. Une étude menée par des cher-
cheurs néerlandais a retrouvé des
anticorps dirigés contre le MERS-
CoV chez des dromadaires, notam-
menta Oman. « Lapreuven‘apasle
poids qu'aurait représenté du mate-
riel génétique du virus. Les cher-
cheursn'ont pas analysé de préleve-
ments chez des dromadaires saou-
diens et Oman [pays voisin du
royaume] n'a pas signalé de cas »,
critique le docteur Abdullah Assiri,
du Centre global pour la médecine
des rassemblements de masse au
ministere saoudien de la santé. « Il
resteénormément de prélévements
de sang et d’excréments de droma-
daires a analyser », ajoute-t-il.
L'enquéte sera de toute éviden-
ce trés longue. Et ne sera certaine-
ment pas achevée avant mi-octo-
bre, date prévue pourle grand pele-
rinage a LaMecque. Des millions
de personnes sont attendues dans
le pays.@ :
PAUL BENKIMOUN

Un traitement testé sur le macaque

Une option thérapeutique est en
vue pour les malades infectés par
le MERS-CoV, une pathologie
mortelle prés d’une fois sur deux
et toujours sans traitement. Dans
une lettre publiée dimanche 8 sep-
tembre sur le site de Nature Medi-
cine, une équipe de chercheurs
d’institutions américaines, cana-
dienne et francaise présente les
résultats encourageants d’une
association de médicaments tes-
tée sur des macaques.

Ce singe est le seul modéle ani-
mal pour I'infection par le MERS-
CoV, qui provoque chez luiune
pneumonie aigué et des manifes-
tations cliniques transitoires ana-

logues aux formes modérées ou
légéres de l'infection chez I'’hom-
me. Les chercheurs ont utilisé la
combinaison d’interféron-ailpha
2b et de ribavirine, employée
pour traiter I'hépatite C chroni-
que. Les macaques traités n'ont
pas développéles difficultés res-
piratoires observées chez I'ani-
mal non traité. Déja, dans un com-
mentaire publié sur le site du Lan-
cet le 17 juin, Benoit Guéry (Hopi-
tal Huriez, Lille) et Sylvie van der
Werf (Institut Pasteur, Paris) évo-
quaient I'interféron, associé ou
non a laribavirine, comme « un
traitement potentiel promet-
teury.



