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‘“ La crise du Covid-19

Lacartede

la pandémie
de Covid-19
démontre

des variations
considérables
selon les pays
et les régions.

Les stratégies locales,
lajeunesse et la
densité de population,
les comportements
individuels ou
simplement le hasard
ont pu modifier la
vitesse de la contagion.

En France,

le confinement
aempéché la
naissance de foyers
majeurs au sud de la
Loire, préservant
les habitants

de ces territoires.

Lintrigante
ocographie
de la contagion

La force de la contagion
varie d’une région a l’autre
du monde selon une série de
facteurs encore mal évalués.

Personne ne sait comment le
coronavirus a pénétré pour la
premiere fois dans le corps d’'un
homme. Le nouvel agent infec-
tieux avait déja frappé ’espéce
humaine avant le 17 novembre
2019, date a laquelle les médecins
chinois ont découvert le premier
malade officiellement recensé
dans la province du Hubei, au
centre du pays. Le temps que la
Chine reconnaisse le 15 janvier
le risque d’une transmission hu-
maine - alors qualifié de «faible»
-, il était trop tard: le virus avait
franchi les frontiéres.

Entre le 17 novembre et le 3 mai,
il a gagné les cinq continents,
n’épargnant que des micro-Etats
et — du moins officiellement -, des
régimes de dictature et champions
de la dissimulation. Mais d’un
pays a l'autre, I’histoire ne s’écrit
pas de la méme fagon.

Ici, I'épidémie fauche des mil-
liers de vies, la elle semble épar-
gner les populations, ailleurs la
courbe des nouveaux cas grimpe
lentement. Quels sont les facteurs
qui font varier autant la transmis-
sion et la mortalité ? La question
taraude les géographes de la santé,
épidémiologistes et autres chas-
seurs de microbes.

Un premier élément de réponse
se trouve en Chine, la ou tout a
commencé. Apres trois mois de
lutte, le virus semble contenu a la
métropole de Wuhan, placée en
quarantaine le 24 janvier. « Alors
que de nouveaux foyers démar-
raient partout, la Chine n'a pas été
prise de vitesse en dehors de Wu-
han», constate Renaud Piarroux,
chef de service a I’hopital de la
Pitié-Salpétriere. «Ils ont dépisté
massivement et réussi a détecter les
nouveaux malades et leurs contacts
en cherchant par ordre concen-
trique. »

Traquer le virus, isoler les cas
suspects, confinerla population,
imposer le port du masque: le
géant asiatique, a qui on a repro-
ché d’avoir maquillé les chiffres
des décés, a rédigé a vitesse accé-
l1érée le manuel de lutte contre le

coronavirus. « Tous les pays ont fi-
nalement obéi au principe visant
a réduire la transmission », note
Emmanuel Baron, directeur d’Epi-
centre, le centre d’épidémiologie
de Médecins sans frontieres (MSF).
«Ce sont les modalités qui ont varié
d’un Etat a lautre.»

Au moment ou la Chine se
confine, le virus a déja quitté le
pays en empruntant les couloirs
aériens. La peste suivait la route
des épices en bateau, le coro-
navirus celle du tourisme et du
commerce en avion de ligne. Le
13 janvier, un vacancier chinois
est diagnostiqué en Thailande,
premier cas détecté a ’étranger.
Des hommes et femmes d’affaires
porteurs du virus sont signalés
les jours suivants a Singapour, en
Corée du Sud et a Taiwan. Les pre-
miéres mesures tombent, sans at-
tendre.

Dans les aéroports, on prend la
température des voyageurs qui
débarquent de Chine. A Taiwan,
une femme d’affaires de retour de
Wuhan, diagnostiquée fiévreuse
ala descente d’avion, est aussitot
placée en quarantaine a ’hopi-
tal. « Notre pays avait été trauma-
tisé par l'épisode de Sras-CoV, un
autre coronavirus », en 2003, rap-
pelle Chi-Tai Fang, professeur de
médecine a 'université nationale
de Taipei. « L'expérience nous a
convaincus de U'importance de nous
préparer ala prochaine épidémie. »

En Corée du Sud, en Thailande,

Le monde face au coronavirus

Nombre de décés pour un million d’habitants, au 3 mai 2020
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a Singapour, on lance également
la traque au nouveau coronavirus
en suivant des méthodes éprou-
vées lors du Sras-CoV. On teste, on
trace, on isole, on soigne. Les auto-
rités ont une stratégie et des armes
face a I’'urgence. Le réseau de la-
bos et le tissu industriel assurent
la fourniture du matériel médical.
Les rares foyers sont asséchés sans
lancer de confinement drastique
a la chinoise. Quant au port du
masque, il est un outil naturel et
ancien de la prévention contre les
microbes.

«La distanciation sociale est plus
facile a faire respecter en Asie »,
constate aussi Jean-Paul Gon-
zalez, virologue a l'université de
Washington. Durant un épisode
de grippe aviaire en Thailande, le
chercheur avait noté que, a I'église,
les fidéles ne se touchaient pas au
moment du geste de paix car ils
n’ont pas I’habitude de se serrer
les mains. Autant de gestes bar-
riéres qui ont une incidence sur la
mobilité du virus. «A Uinverse, les
comportements a risque jouent sur
la transmission mais c’est un fac-
teur difficile a quantifier dans les
modeles mathématiques», précise

I’épidémiologiste Rodolphe Thie-
baut.

Pendant que I’Asie freine le vi-
rus, les dirigeants occidentaux
et leurs conseillers en santé ob-
servent passivement l’arrivée de
la maladie sur leur sol. « Le virus
empruntera les liaisons aériennes
les plus denses entre la Chine et
I’Europe», avertit a la mi-janvier
une étude de I’'Inserm. Le rap-
port cite Milan parmi les portes
d’entrée probables. C’est par la
métropole lombarde qu’arrivent
fin janvier deux touristes chinois
positifs, premiers cas recensés sur
le sol italien. « La région de Milan
est en contact étroit avec la Chine»,
rappelle le géographe de la santé,
Gérard Salem.

En Lombardie, le microbe
trouve un terreau propice a sa dif-
fusion. La population est mobile
et dense. Les villes se succedent
les unes aux autres. La riche ré-
gion est un pdle économique et
industriel bien connecté au reste
du monde. «Ce sont autant de fac-
teurs qui peuvent augmenter le
nombre de contacts entre personnes
et donc le nombre de contaminations
potentielles au coronavirus», eee
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eee explique I’équipe de géo-
graphes du site covprehension.
org, qui analyse la probabilité de
la transmission a I’aide de simula-
tions pédagogiques.

Dans le nord de I'Italie, I'agent
infectieux a profité d’un de ces
événements qui changent le cours
de I'histoire d’'une épidémie: le
match de football entre Bergame
et Valence au stade San Siro de
Milan, le 19 février. Ce soir-13,
des dizaines des milliers de fans
se serrent et se touchent dans les
couloirs et les gradins du stade ou
se mélangent devant les écrans des
bars de Bergame. « Une bombe bio-
logique», selon les médecins de la
ville qui voient affluer les malades
une semaine apres.

Les chasseurs de virus le notent:
le nouveau microbe prolifére lors
de grands rassemblements hu-
mains. «Le virus peut contami-
ner une personne peu sociable ou a
Iinverse une autre trés connectée,
ce qui peut modifier le nombre de
contacts de1a 100, observe I’épidé-
miologiste Pascal Crépey. Les Alle-
mands n'ont pas eu d’événements
multiplicateurs du type de Mul-
house. Au départ d’un foyer, c’est le

L’Occident touché au coeur

Selon les données officielles
fournies par les Etats, plus

de 3,5 millions de cas de coro-
navirus ont été officiellement
déclarés dans le monde depuis
le début de la pandémie. Le
nombre de cas ne refléte tou-
tefois qu’une fraction du

nombre réel de contamina-
tions.

avec 1547180 cas,
suivi par les Etats-Unis
(1158 040 cas). A noter que
la Russie et le Brésil ont dé-
sormais franchi la barre des
100 000 cas.

Le bilan des

déces s’éléve 2246 893 dans le
monde dont les trois-quarts en
Europe (143 584) et aux Etats-
Unis (67 680).

le Brésil (7 051), I’'Iran (6 203),
la Chine (4 603) et le Mexique
(2154) comptent le plus de vic-
times. Des statistiques a rela-
tiviser cependant par rapport
alataille importante de leur
population.

hasard qui joue.» Un facteur X qui
va donc accélérer la transmission,
ou au contraire la ralentir.

Tous les foyers épidémiques ne
connaissent pas le destin tragique
de Bergame. En Autriche, le cha-
let & biere Le Kitzloch de la station
tyrolienne Ischgl est en ce début
du mois de mars un carrefour d’out
le virus a essaimé vers la Scandi-
navie. Championne en matiére
de tracage, I’Autriche asséchera le
foyer en isolant tres vite le Tyrol.
Avec une densité de population
huit fois inférieure a celle de la

plaine lombarde, la région mon-
tagneuse du Tyrol, il est vrai, ne
présentait pas les mémes facteurs
derisque.

Vers la mi-mars, I’agent in-
fectieux gagne I’Europe anglo-
saxonne. Fort de son réseau de
laboratoires et d’industries, la
puissante Allemagne garde le
contrdle de I’épidémie en adop-
tant la méthode étalonnée en Asie.
ATinverse, le Royaume-Uni, qui a
tardé a limiter les déplacements et
a fermer ses frontiéres, est débordé
comme le seront plus tard les Etats-

Unis. «La date de l'entrée en confi-
nement est trés importante, rappelle
Romulus Breban, chercheur a I'Ins-
titut Pasteur. En trois jours, le virus
a le temps de se démultiplier.»
Dans le nord de I’Europe, la
faible densité couplée au civisme
des habitants semble freiner la
propagation. Celle-ci flambe
néanmoins dans les quartiers dé-
favorisés de Stockholm, la capitale
suédoise, ol se concentre une po-
pulation d’origine étrangere. Les
logements y sont plus exigus, l’ac-
cés aux soins difficiles, le télétra-

vail moins répandu. On y compte
davantage de caissieres et d’agents
d’entretien que dans le reste de la
population. Autant de facteurs de
risque qui seront observés chez les
Noirs américains a New York ou les
habitants de Seine-Saint-Denis
(lire page 4).

Dans la vieille Europe, chacun
se jauge a ’aune des chiffres des
déces annoncés quotidiennement.
Méme s’il est difficile de compa-
rer le nombre de victimes tant les
méthodes de calcul différent d’'un
pays a l'autre, les Allemands font
mieux que leurs voisins belges,
néerlandais et francais. «Selon cer-
taines hypothéses, tester et remon-
ter la chaine de contacts, cest-a-dire
fairede la prévention», a un impact
sur la mortalité, avance Antoine
Flahault, directeur de I'Institut de
santé globale & Geneéve. « Et plus on
teste, plus on prend en charge tot les
patients. »

Pendant qu’a ’'Ouest, on compte
les morts, le reste de I'Europe se cla-
quemure trés tot. A Athénes, les au-
torités ferment leurs frontieres sans
attendre les premiéres victimes de
peur que leurs hopitaux mal équi-
pés soient submergés. En Europe
centrale, les populations sont sou-
mises & des confinements séveres,
et les foyers sont tués dans l'ceuf.
«L’Europe centrale et orientale est
moins connectée et a eu un peu de
chance», rappelle le spécialiste des
épidémies Romulus Breban.

Alest du continent, la traque du
virus bute sur les limites du dépis-
tage, voire des soupcons de mani-
pulation de chiffres a des fins poli-
tiques. «Les cas ne reflétent pas la
situation réelle, note un responsable
de I’'Unicef en Ukraine. Ily a beau-
coup de morts par pneumonie. »

Chez le voisin russe, des méde-
cins s’interrogent sur le vrai bilan
du Covid-19. «La population est
moins vieille en Russie quen Italie,
et nous avons peu de maisons de
retraite, répond ’épidémiologiste
Viktor Maleev. Ici, ce sont les jeunes
qui tombent malades. Ils sont plus
faciles a soigner et a guérir.»

Dés qu’il s’éloigne de ’Europe
et de ’Amérique du Nord, le vi-
rus semble freiné par d’invisibles
barrieres que n’expliquent pas
les restrictions de mouvement
plus ou moins respectées. Méme
dans la jungle urbaine des métro-
poles indiennes, les 40 000 cas et
les 1395 déces rapportés au 3 mai
semblent une broutille au regard
de 1,3 milliard d’habitants. Un bilan
qui laisse songeur. « Lors des épidé-
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mies de dengue, les études montrent
que les chiffres des autorités sont 150
fois inférieurs a la réalité», nuance
le géographe Eric Daudé.

Mais les lacunes du dépistage
n’expliquent pas pourquoi le virus
avance a petits pas dans les pays du
Sud. «8’ily avait une explosion de
morts dans les quartiers de Yaoundé
(capitale du Cameroun, NDLR), on
la détecterait grdce aux agents com-
munautaires », assure Yap Boum,
représentant d’Epicentre sur le
continent. « La transmission est
moindre en zone chaude, on ne l'ex-
plique pas vraiment, si ce n'est que
les virus respiratoires se propagent
davantage en hiver», constate aussi
I’épidémiologiste Renaud Piarroux.

«Lors des épidémies
de dengue,

les etudes montrent
que les chiffres

des autorités sont
150 fois inférieurs

a la réalité. »

La carte de I’épidémie, une af-
faire de météo, vraiment? Les
scientifiques se disputent sur les
effets de la chaleur et de I’humi-
dité sur le microbe que semble at-
tester une étude américaine. «Les
UV diminuent la durée de vie du vi-
rus sur une surface. Quant a l’hu-
midité, c’est plutot le contraire pour
ce genre d'agent infectieux », pense
le virologue Jean-Paul Gonzalez.
Chez les scientifiques, beaucoup
soulignent que le soleil devrait
avoir un impact insuffisant sur la
transmission du coronavirus, deux
fois plus virulent que la grippe.

Les chasseurs de virus s’inter-
rogent aussi sur les facteurs phy-
siologiques dont I'immunité. Tout
le monde en effet ne dispose pas
de la méme immunité innée qui
prépare les cellules spécialisées a
affronter un virus inconnu. «En
Afrique subsaharienne, les habi-
tants sont davantage stimulés face
aux agressions microbiennes», note
Noél Tordo, directeur de I'Institut
Pasteur en Guinée. «Or, on sait que
la réactivité immunologique est une
aide, mais cela reste a vérifier dans
le cas du coronavirus. »

Le virus semble en tout cas
freiné par la jeunesse de la popu-
lation. Les études ont montré en
Europe la part réduite du nombre
de malades chez les moins de
25 ans. Or, plus de la moitié des
Africains ont justement moins
de 25 ans. « Parmi les hypothéses,
la structure d'dge de la population
fait que les cas de coronavirus sont
moins séveres, ce qui pourrait étre
associé a une faible transmission »,
avance I'’épidémiologiste Emma-
nuel Baron. Les travaux divergent
cependant sur la contagiosité des
enfants. « C'est un virus trés malin,
conclut le chercheur Romulus Bre-
ban. L’histoire n'est pas écrite. Tout
le monde finira par étre touché. »
Olivier Tallés

La carte de France porte la marque
de «'accident » de Mulhouse

— La transmission massive
du virus a Mulhouse,

la densité de larégion
parisienne et la politique

de confinement sont

les trois éléments clés

pour comprendre la carte

de France de I’épidémie.

C’est une carte qui obséde les
Francais depuis le 30 avril. Une
déclinaison tricolore des départe-
ments dont la mise & jour nourrit
des espoirs de se maintenir dans
le vert, les peurs de basculer en
rouge. La répartition trés hétéro-
géne de '’épidémie n’est pourtant
pas une surprise. C’est méme une
caractéristique de cette crise pour
le géographe Olivier Bouba-Olga
qui observe que «la forte concen-
tration sur certaines zones est trés
stable depuis le début ».

La politique inédite du confine-
ment décidée le 16 mars explique
en partie que, contrairement a un
épisode grippal, la contamination
et la mortalité se focalisent sur
quelques territoires. Le processus
d’installation du virus a aussi joué
un role clé. « La disparité territo-
riale est surtout le fait de l'événe-
ment majeur du rassemblement de
Mulhouse, rappelle Pascal Crépey,
épidémiologiste et biostatisticien.
La carte de France porte toujours la

«Certains facteurs
sont vraiment
déterminants:

la densité de

la population,

la proportion
d’ouvriers et les
ecarts de revenus.»

marque de cet événement. » La ren-
contre évangélique s’est tenue du
17 au 21 février, soit un mois apres
les trois premiers cas recensés sur
le territoire (dont deux touristes
chinois). Mais sur les 2000 par-
ticipants alors réunis, la moitié
au moins ont été contaminés. Le
Haut-Rhin puis le Grand Est vont
étre ainsi rapidement touchés.

Le virus se diffuse par capillarité
et aussi par saut. En repartant chez
eux, les fideles ont créé a leur insu
des foyers épidémiques, comme en
Corse ou a Montpellier. D’autres
clusters d’origines diverses sont
aussi apparus en Haute-Savoie,
en Guyane, dans le Morbihan et
surtout dans I'Oise o1, dés le 25 fé-
vrier, un enseignant et un élu suc-
combent.

Les multiples points d’appari-
tion de la maladie ne vont toute-

it oI}

Un patient atteint du coronavirus, a Uhépital Emile-Muller de Mulhouse, dans le Haut-Rhin. s. Bozon/AFP

fois pas produire les mémes effets
car la chronologie des événements
est déterminante. « Plus tot on met
en place cette stratégie de confine-
ment, plus elle est efficace et limite
la diffusion du virus », souligne
Pascal Crépey.

La carte de ’'Hexagone montre
de maniere saisissante que la fa-
cade Atlantique et un grand Sud-
Ouest ont été épargnés, mais les
chercheurs mettent en garde
contre toute surinterprétation de
la géographie. Aucune étude ne
permet de lier cette situation a des
facteurs climatiques, génétiques
ou encore 2 la salinité de l'air.

«On ne sait pas tout sur la diffu-
sion du virus, insiste Pascal Crépey,
mais rien ne permet de penser qu'on
serait plus protégé en Bretagne
quailleurs. » Le plus probable, a ce
stade des connaissances, est que
ces espaces ont été protégés par
I’absence d’importants foyers de

contagion ou par la faible densité
de contacts humains.
L'fle-de-France constitue avec
I’Alsace l'autre zone d’alerte. S’il
n’y a pas eu «d’accident » sem-
blable a celui de Mulhouse, la
transmission trées rapide du virus
est surtout liée a la caractéristique
de ce territoire : une métropole do-
tée d’aéroports internationaux, un
intense maillage de transports, des
flux de mobilité élevés et une trés
forte densité de population.
L'économiste Nadine Levratto
a publié avec deux autres cher-
cheurs une étude (1), qui montre
I'importance des caractéristiques
socio-économiques locales comme
facteur explicatif des taux de mor-
talité. « On a testé plusieurs mo-
déles, en croisant les chiffres de
l'épidémie avec d’autres données.
Certains facteurs sont vraiment
déterminants, la densité de la po-
pulation, la proportion d’ouvriers

Un premier patient en France

le 27 décembre

Un patient aurait été atteint du Covid-19 dés le 27 décembre, a af-
firmé sur BFMTYV, dimanche 3 mai, le professeur Yves Cohen, chef
du service de réanimation de I’hopital Jean-Verdier, a Bondy (Seine-
Saint-Denis). Ce praticien et son équipe ont récemment testé la pré-
sence du Sras-CoV-2 dans tous les prélévements biologiques qui
avaient été réalisés aI'’époque sur des patients alors soupconnés
d’étre porteurs de grippe ou de pneumonie. « Sur les 24 patients,
nous en avons eu un qui était positif au Covid-19 le 27 décembre,
quand il a été hospitalisé a Jean-Verdier», a affirmé le médecin, qui
aprécisé que les deux enfants de cette personne avaient également
été contaminés. Ces résultats suggerent que le virus serait entré

en France bien plus tot que ce que I'on pensait. Jusqu’a présent, les
trois premiers cas recensés en France dataient du 24 janvier.

et les écarts de revenus », explique
Nadine Levratto. La crise du coro-
navirus est a ce titre révélatrice des
inégalités territoriales en France.

L'exode de 17 % des Parisiens
notamment vers leurs résidences
secondaires a fait craindre une
dissémination de foyers infec-
tieux. Cela ne s’est pas produit,
sans doute en raison du respect
des regles de confinement de ces
exilés. Mais restent bien des é1é-
ments & comprendre, par exemple
sur les raisons pour lesquelles de
grandes métropoles ont été moins
exposées? « Ce nest pas clair», ad-
met Olivier Bouba-Olga. « De nom-
breux étudiants ont quitté leur lieu
de résidence pour rejoindre le domi-
cile familial, mais on manque d’élé-
ments pour mesurer quel role cela
a joué dans la diffusion du virus »,
observe I'ingénieure statisticienne
Delphine Grancher (2).

Elle souligne aussi I'importance
des enquétes sociales, par exemple,
sur les modes de déplacement ou
les conditions d’habitation, la fré-
quence et les formes des contacts
selon les tranches d’age. «Les finan-
cements de telles études sont tres dif-
ficiles a obtenir en temps normal »,
regrette la chercheuse. Alors que le
recours au tracage des populations
souleve d’énormes enjeux éthiques
et politiques, ’anticipation des
crises par une meilleure connais-
sance des comportements montre
plus que jamais son utilité.
Bernard Gorce

(1) A lire sur le site du laboratoire
Economix (Université de Nanterre-
CNRS): economix.fr

(2) https://covprehension.org/



