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Résumé

Contexte : L’Afrique de I’Ouest a connu la plus grande et la plus longue épidémie de figvre Ebola
entre 2014 et 2016. Les Centres américains pour le contrdle et la prévention des maladies (US CDC)
ont apporté leur aide principalement dans les activités d’enquéte de cas, d’identification de contact
et de surveillance. Cette étude a pour but d’estimer le codt de I’intervention des US CDC au hiveau
de trois différentes grappes d’Ebola aprés la fin de I’épidémie d’Ebola en 2015.

Texte principal : Aprés avoir interrogé des membres d’équipe ayant participé a I’intervention, nous
avons estimé les colts totaux (exprimés en dollars américains [USD], 2016) correspondant, entre
autres, aux frais de déplacement, aux frais de personnel déployé, aux frais de préparation pour le
déploiement, aux frais d’approvisionnement et de collaboration interagences. Nous avons également
estimé le codt par cas de grappe (correspondant aux co(ts totaux divisés par le nombre total de cas
de grappes) et le co(t par région touchée (correspondant aux co(ts totaux divisés par le produit du
nombre de cas multiplié par le nombre de régions touchées). Nos résultats ont montré que le colt
de I’intervention était multiplié par vingt de 105 786 USD au Libériaa 1 811 818 USD en Guinée,
ou les principaux inducteurs de codt étaient les frais de déplacement et de personnel. Le co(t par
cas de grappe était multiplié par dix de 35 262 USD au Libéria (trois cas) a 369 290 USD en Sierra
Leone et le co(t par région touchée était multiplié par trois de 35 262 USD au Libéria a 90 591 USD
en Guinée.

Conclusions : Le codt varie en fonction des caractéristiques de chaque grappe, certaines grappes
couvrant plus de régions et de cas et nécessitant plus de ressources pour les enquétes de cas,
I’identification de contact et la surveillance. Ces données sont destinées a faciliter la planification
par les responsables politiques d’interventions post-épidémiques similaires.
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I[otpednocTs B pecypcax nisi odecneyenuss LIKII CIIHA B uessix pearupoBaHusi HAa TOCT-
nuAeMuYeckne Kiactepsl 00l B 3anaaHoii Appuxe B 2016 r.

Kpucruna Kapuac, bumsa b. Anxuxapu, ®atuma Pasat u bapbapa Mapcron

AHHOTaNMA

Mpeanocbuikn: C 2014 no 2016 1. 3amagHas Adpuka HepeKuiia camyro OOJBIIYIO U JONTYIO
SMHUIAEMHUIO BHpyCHOro 3abosneBanusi J6oma. LIeHTp MO KOHTPOIIO W MPEIOTBPALICHUIO
3aboneBaemoct CIIA (IIKIT CIIIA) ydacTBOBal B OKa3aHWW TIOMOIIM B OCHOBHOM TIpH
paccieoBaHuH CITydaeB 3a00JIeBaHMs, HICHTU(PHUKAIIMN KOHTAaKTOB M MOHUTOpUHTEe. Hactosmee
nccienoBanre HanpasieHo Ha oneHky 3atpar LIKIT CIIA mpu pearnpoBaHuu Ha TPHU Pa3IUYHBIX
Kiactepa D00JIbI ociie MpeKpaeHus dSnuaeMud 900kl B 2015 T.

OcHoBHoO# Teket: [lociie cobecenoBaHus ¢ YIaCTBOBABIIUMHE B OIPOCE WICHAMH KOMAaHIBI MBI
ceTaay OLEHKY OOIIMX 3aTpar (BhIpakeHHBIX B goimiapax CIIA mo kypcy 2016 T.), B KOTOPBIX
o0mye 3aTpaThl, MOMHMO TIPOYHX, COIOCTABISIOTCS C 3aTpaTaMH Ha IIOE3[KH, pa3MeEIeHHE
MepCOHala, HOATOTOBKY pa3MeIICHUs, CHAOKECHUE U COTPYIHUYECTBO MEKAY areHTcTBamu. Kpome
TOT0, HAMH OIICHEHEI 3aTPaThl HA OJIFH CIy4ail Kiaactepa (COOTBETCTBYIOIINE CYMME OOIINX 3aTpaT,
pas3zmeneHHON Ha oOIIee YWCII0 CIydaeB KJIAcTepOB) M 3aTpaThl HA OJWH PETHOH, 3aTPOHYTHINA
KJIacTepoM (paBHBIE CyMMe OOIITHX 3aTpPaT, pa3[eJICHHON Ha IPOM3BEICHIE YUCIIa CITyYacB U YHCiIa
3aTPOHYTHIX peruoHoB). Hamm oOHapyxeHO, 4TO 3aTpaThl HAa pearMpOBaHKE Pa3IMYaIiCh B
nBaanare paz or 105 786 momn. CHIA B Jlubepuum no 1 811 818 momn. CIA B I'Bunee, rue
OCHOBHBIMHU (haKTOpaMH MOBBIIICHUS 3aTpaT OBUIM pacXoAbl Ha IMOE3IKH M MEepCOHAN. 3aTpaThl Ha
OJIMH cIy4Yaii Kiactepa BapbupoBainuch ot 35 262 nomut. CHIA B JIubepuu (tpu citydas) g0 369 290
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nomt. CIIA B Ceeppa-JleoHe, a 3aTpaThl Ha 3aTPOHYTHIH CITy4aeM PErHOH Pa3In4aIiCh TPOSKPATHO
oT 35 262 gonn. CHIA B JIubepuu 10 90 591 nomn. CLLIA B I'Bunee.

BoiBoabl: 3aTpaThl 3aBHCAT OT XapaKTEPUCTUK KAKIOTO KIacTepa; NPH 3TOM KIACTEpHI,
OXBAaTHIBAIOIINE OOJIBIIE PETHOHOB W CllyyaeB 3aboyieBaHUs, TPeOYIOT OOJbIE PEecypcoB s
paccieoBaHus ATUX CIIy4acB, WACHTH(OUKAIIMA KOHTAKTOB M MOHUTOPUHTA. DT TAaHHBIC JOJKHBI
[IOMOYS NPUHUMAIOIIMM pEIICHHUE JIUIaM INPH IUIAHUPOBAHUN TOJO0O0HBIX MOCT-3MHUACMUIECKUX
pearupoBaHuil.
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Recursos necesarios para el apoyo de los CDC de EE.UU. a la respuesta a los conglomerados
posepidémicos del ébola en Africa Occidental, 2016

Cristina Carias, Bishwa B. Adhikari, Fatima Ravat y Barbara Marston

Resumen

Antecedentes: Africa Occidental experiment6 la epidemia mas grande y duradera de la enfermedad
del virus del Ebola entre 2014 y 2016. Los Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades
de los Estados Unidos (US CDC) se unieron a la ayuda relacionada principalmente con la
investigacion de casos, la identificacion de contactos y la supervision. Este estudio tiene como
objetivo estimar el coste que tuvo para los CDC de EE.UU. responder a tres conglomerados
diferentes del ébola después del final de la epidemia de ébola en 2015.

Texto principal: después de entrevistar a los miembros del equipo que habian participado en la
respuesta, estimamos los costes totales (expresados en dolares estadounidenses [USD] de 2016),
donde los costes totales corresponden a gastos de viaje, gastos de personal desplegado, gastos de
preparacion para el despliegue, adquisiciones y gastos de colaboracion entre agencias, entre otros.
También estimamos el coste por caso por conglomerado (correspondiente al coste total dividido por
el numero total de casos por conglomerado) y el coste por region afectada por caso (igual al coste
total dividido por el producto del nimero de casos multiplicado por el nimero de regiones afectadas).
Encontramos que el coste de la respuesta variaba veinte veces entre 105 786 ddlares en Liberiay 1
811 818 ddlares en Guinea, donde los principales factores de coste eran los gastos de viaje y de
personal. El coste por caso por conglomerado varid diez veces entre 35 262 ddlares en Liberia (tres
casos) y 369 290 ddlares en Sierra Leona, y el coste por regidn afectada por caso vario tres veces
entre 35 262 dolares en Liberia y 90 591 dolares en Guinea.

Conclusiones: el coste varia segun las caracteristicas de cada conglomerado y los que abarcan mas
regiones y casos requieren mas recursos para la investigacion de casos y la identificacion y
supervision de contactos. Estos datos servirdn de ayuda a los responsables de la formulacion de
politicas para planificar respuestas posepidémicas similares.
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