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Health Article 2 on a health issue 
 
CLASS OBJECTIVE: To be able to read, comprehend and answer questions 
related to Health. 
 
CONCEPT A: Un article 
 
L’épidémie de fièvre jaune gagne du terrain en Afrique centrale 
350 morts en Angola, 75 en RDC… Les campagnes de vaccination ne sont pas 
parvenues, pour l’instant, à contenir la propagation du virus. 
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L’épidémie de fièvre jaune, qui a débuté en Angola fin 2015, concerne désormais la 
République démocratique du Congo (RDC) et l’Ouganda. Les campagnes de 
vaccination ne sont pas parvenues, pour l’instant, à contenir la propagation du virus. 
Le point sur la situation. 
 
Près de 350 morts en Angola 
L’épidémie a commencé en Angola fin 2015. A la mi-juin 2016, 3 294 cas suspects 
ont été rapportés, parmi lesquels 861 ont été confirmés. Des cas suspects ont été 
notifiés dans toutes les régions du pays et des cas ont été confirmés dans 16 des 18 
provinces. Celles de Luanda et Huambo restent les plus touchées par la maladie. 
347 personnes sont mortes. Le risque de contamination des pays frontaliers est 
important, ce qui reste un objet de préoccupation pour ces pays et pour 
l’Organisation mondiale de la santé (OMS). 
 
Kinshasa touchée 
Le ministère de la santé de la RDC a rapporté des cas de fièvre jaune liés à la 
situation en Angola dès le 22 mars 2016. Le 20 juin, il a annoncé officiellement que 
le pays était entré en situation d’épidémie. Le nombre total de cas suspects est 
désormais de 1 106, parmi lesquels 68 cas confirmés et 75 morts. D’après l’OMS, la 
majorité des personnes atteintes en RDC par la maladie sont des hommes âgés de 
20 à 34 ans. Sur les 68 cas confirmés, 59 étaient des cas importés d’Angola. Déjà 3 
provinces du pays sont officiellement touchées (Kinshasa, Kongo Central et 
Kwango). En raison de la présence d’une large communauté angolaise à Kinshasa 
et de la porosité de la frontière entre l’Angola et la RDC, l’épidémie pourrait 
s’étendre à d’autres provinces. De manière générale, le virus, en Angola et en RDC, 
demeure concentré dans les villes principales, mais un risque élevé de 
contamination aux autres provinces existe dans les deux pays. 
 
Le virus voyage 








