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Coiits indirects associés aux décés dus 2 la fievre d’Ebola en Afrique de ’Ouest

Joses Muthuri Kirigia, Felix Masiye, Doris Gatwiri Kirigia, Patricia Akweongo

Résumé

Contexte : Au 28 juin 2015, on dénombrait un total de 11 234 décés causés par la fievre d’Ebola dans cing pays d’Afrique de I’Ouest
(Guinée, Liberia, Mali, Nigeria et Sierra Leone). Le but de la présente étude était d’estimer les pertes de productivité futures associées
a cette mortalité dans ces pays, afin d’encourager des investissements accrus dans les systémes de santé publique nationaux.

Méthodes : Une méthode de calcul du cotit de la maladie a été employée pour évaluer les futures pertes de produit intérieur brut (PIB)
non consacré a la santé (PIB-NS) résultant de la mortalité due au virus Ebola. Ces pertes ont été chiffrées a 3 %. Des analyses séparées
ont été effectuées pour trois groupes d’age différents (<=14 ans, 15-44 ans et =>45 ans) pour les cinq pays affectés par le virus Ebola
(Guinée, Liberia, Mali, Nigeria et Sierra Leone). Nous avons également réalisé une analyse de sensibilité unidirectionnelle avec un
taux de réduction de 5 % et 10 % afin d’évaluer I’impact de ces taux sur les pertes de PIB-NS attendues.

Résultats : La valeur réduite des futures pertes e PIB-NS résultant des 11 234 décés dus au virus Ebola a été estimée a 155 663 244
Int$ (dollars internationaux). Cette perte affecterait pour 27,86 % la Guinée, 34,84 % le Liberia, 0,10 % le Mali, 0,24 % le Nigeria et
36,96 % le Sierra Leone. Environ 27,27 % de la perte est attribuée au groupe des moins de 14 ans, 66,27% aux 1544 ans et 6,46 %
aux plus de 45 ans. La perte de PIB-NS moyenne par mort due au virus Ebola a été estimée a 17 473 Int§ pour la Guinée,
11 283 Int$ pour le Liberia, 25 126 Int$ pour le Mali, 47 364 Int$ pour le Nigeria et 14 633 pour le Sierra Leone.

Conclusion : Malgré les limites évoquées, les estimations des pertes humaines et économiques rapportées dans notre article, ajoutées
aux projections de la Banque Mondiale, montrent que le virus Ebola pése lourdement sur 1’économie des pays d’Afrique de 1’Ouest
affectés. Ce poids, couplé aux problémes de droits humains et de sécurit¢ mondiale, accentue 1’urgente nécessité d’accroitre les
investissements intérieurs et extérieurs afin de permettre a la Guinée, au Liberia et au Sierra Leone (comme d’ailleurs a d’autres pays
africains vulnérables) de mettre en place des systémes de santé publique résilients, dotés des capacités nécessaires pour détecter,

évaluer, notifier, vérifier et rapporter les événements et pour répondre aux risques et urgences de santé publique.
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Pedepar

Hcropust Bompoca: Ha 28 wmions 2015 roma B maru 3amamHoadpukaHckux crpaHax (I'Bumest, JIuGepus, Mamu, Hurepus n
Coeppa-Jleone) 3aperucrpupoano 11234 cmepteii oT 6oie3Hu, BeI3BaHHOUN BupycoM D6ona (EVD). Llenpio qaHHOTO HCCeIOBaHUS
SIBJISUIACh OLCHKA OYIYIIMX MOTEPh MPOM3BOIUTENBFHOCTH B CBSI3M CO CMEPTSAMH OT OOJIC3HH, BBI3BAaHHOW BHUpycoM D0oiia, B 3THX
3amafHoa()pUKAHCKUX CTpaHaX, KOTOpas HODKHA CTHMYJIMPOBATh YBEIHYCHHE KAlUTAJOBIOKCHHH B HAI[MOHAJBHBIC CHCTEMBI
3[IpaBOOXPAaHCHHUSI.

Meroasi: st pacyera OyAaylMX MOTEPh BAJOBOTO BHYTPEHHETrO MPOAYKTA, HE CBSI3aHHBIX CO 3/I0POBHEM HACEJICHHS, BBHI3BAHHBIX
CMepTSIMH OT BUpyca D00J1a, HCIOIB30BAJICS METOJL OLIGHKH CTOMMOCTH Oone3Hu. Byylue motepy BaJloBOro BHYTPEHHETO MPOIYKTa,
HE CBSI3aHHBIC CO 37I0POBBEM HAacCENCHHs, ObLTH OlIEHEHHI B pasMepe 3%. Bbul mpoBeeH pas3/iesbHbIi aHaliu3 Ul TPEX BO3PACTHBIX
rpymn (<=14 romam, 1544 ner u =>45 ner) B maru crpanax (I'sunes, JIubepus, Mamu, Hurepust n Creppa-Jleone), mopakeHHBIX
BupycoMm D0oma. Hamu Taroke mpoBeneH omHOcTOpoHHHN aHanmm3 mpu 5% u 10% OT MUCKOHTUPOBAHHOH CTOMMOCTH JUISI OICHKH
BIIMSIHUS HA O)KHIaeMbIe TIOTEPH BAJIOBOTO BHYTPEHHETO TIPOYKTA, HE CBSI3aHHBIC CO 3JI0POBbEM HACEIICHHSL

Pe3yabTaThl: JINCKOHTHPOBAHHAS CTOMMOCTH IOTEPh BAIIOBOrO BHYTPEHHETO MPOJAYKTA, HE CBSI3aHHBIX CO 3/I0POBHEM HACEJICHHS,
Benencreue 11234 cmepreii ot Gone3Hu, Bei3BaHHON BHpycoM D6oina (EVD), 6bina ornieHeHa B pasMepe 155663244 mexmyHapOTHBIX
nomwtapoB (Int$). Oxomo 27.86% moreps monecer I'sunesi, 34.84% - JIuGepus, 0.10% - Maiu, 0.24% - Hurepus u 36.96% -
Ceeppa-Jleone. Okomno 27.27% mnoTepb OTHOCHTCS K HaceleHUIo Motoxke 14 net, 66.27% k Bo3pacTHoil Tpynme 15-44 ner u 6.46% x
HaceneHuto  crapiie 45 ner. CpeAHue NOTEpH BAJOBOrO BHYTPEHHETO IMPOAYKTa, HE CBSI3aHHBIC CO 3/I0POBBEM HACEIICHHS,
BBI3BAHHBIC CMEPTSAMH OT BHpyca D00ia, OIeHUBAIOTCS B pasMepe 17473 MexmayHapomHBIX goiutapoB s ['Bunen, 11283
MEXKIIyHAPOIHBIX J0JUTapoB s Jlubepun, 25126 MexmayHapoaHBIX HOIapoB i Manm, 47364 MeXIyHAPOIHBIX JOJUIAPOB IS
Hurepun u 14633 mexxaynapomssIx gomutapos mist Ceeppa-Jleore.

BoiBonbi: HecMoTpst Ha yKa3aHHbBIC OrpaHHUYCHHUS, OL[CHKH YEIOBEYECKUX U 3KOHOMHYECKHX MOTEPh, MIPUBOUMBIC B JAHHOM OTYETE,
B JIONOJHEHHE K TIOTEPSM, MPOTHO3MPYeMbIM BCeMHpHBIM OaHKOM, IMOKa3bIBAaIOT, YTO BUpPYC D00Ja BO3JaraeT 3HAYMTEIHHOES
9KOHOMHYECKOE OpeMsi Ha MOpaKeHHbIE UM 3alaHOa(PUKaHCKHE CTPaHbl. DTO TsDKENoe OpeMst BKYIE ¢ 03a00YEHHOCTBIO 10 MOBOIY
BOIPOCOB TpaB 4YeloBeKa M obmieil Oe3omacHOCTH emie Ooiiee yCHIIHMBaeT Oe30TiaratesbHyl0 HEOOXOANMOCTh YBEIHUYCHHS
BHYTPEHHHX M BHEIIHHX KaIlUTAJOBJIOXKEHHM, KOTOpble mo3Boimwinu Obl I'BuHee, JInGepun, Coeppa-Jleone (M ApyruM ysS3BHMBIM
apUKaHCKMM CTpaHaM) pa3BUTh YCTOMYMBBIC CHCTEMBI 3[pPaBOOXPaHEHHMs, OOJIaaoIIie OCHOBOIONATAIONIMMH BO3MOKHOCTSIMH

BBISBJICHUS, OLICHKH, [IPOBEPKU U YBEAOMIICHUS O PUCKAX U SKCTPEHHUX CUTYallUAX, CBA3aHHBIX CO 3I0POBLEM HACCJICHUA.
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Costos indirectos asociados con las muertes por la enfermedad por el virus del ébola en Africa Occidental

Joses Muthuri Kirigia, Felix Masiye, Doris Gatwiri Kirigia, Patricia Akweongo



Resumen

Antecedentes: Al 28 de junio de 2014, hubo un total de 11234 muertes por la enfermedad por el virus del ébola (EVE) en cinco paises
de Africa Occidental (Guinea, Liberia, Mali, Nigeria y Sierra Leona). El objetivo de este estudio fue de estimar las futuras pérdidas de
productividad asociadas con las muertes por EVE en estos paises del Africa Occidental, con el objeto de fomentar una mayor inversion
en los sistemas nacionales de salud.

Métodos: Se utiliz6 un método de costo-de-la-enfermedad para calcular las pérdidas futuras de producto bruto interno (PBI) no
asociado a salud en relacion con las muertes por EVE. Las futuras pérdidas de PBI no asociado a salud se descontaron a un 3%. Se
realizaron analisis por separado para tres grupos diferentes de edades (<=14 afios, 15—44 afios y =>45 afios) para los cinco paises
afectados por EVE (Guinea, Liberia, Mali, Nigeria, y Sierra Leona). También llevamos a cabo un andlisis de sensibilidad
unidireccional a tasas de descuento del 5 y el 10% para medir su impacto sobre las pérdidas previstas en el producto bruto interno no
asociado a salud.

Resultados: El valor descontado para pérdidas futuras de PBI no asociado a salud debido a las 11234 muertes asociadas con EVE se
estimo en $155.663.244 dolares internacionales. Aproximadamente 27,86% de la pérdida era atribuible a Guinea, 34,84% a Liberia,
0,10% a Mali, 0,24% a Nigeria y 36,96% a Sierra Leona. Cerca del 27,27% de la pérdida se atribuye a aquellas personas de menos de
14 afios de edad, 66,27% a aquellas personas entre 15 y 44 afios de edad y 6,46% a aquellas personas de mas de 45 afios. La pérdida
promedio de PBI no asociado a salud por muerte por EVE se estimo en $17.473 ddlares internacionales para Guinea, $11.283 dolares
internacionales para Liberia, $25.126 dolares internacionales para Mali, $47.364 dolares internacionales para Nigeria y $14.633
ddlares internacionales para Sierra Leona.

Conclusion: A pesar de las citadas limitaciones, las estimaciones de pérdidas humanas y economicas reportadas en este estudio,
ademas de aquellas que proyecta el Banco Mundial, muestran que la EVE impone una carga econdmica significativa para los paises
afectados de Africa Occidental. La pesada carga, sumada a las preocupaciones sobre derechos humanos y seguridad global, pone
énfasis en la necesidad de mayores inversiones domésticas e internacionales para permitir que Guinea, Liberia y Sierra Leona (y otros
paises vulnerables de Africa) puedan desarrollar sistemas de salud resistentes, incluyendo capacidades basicas para la deteccién,

evaluacion, notificacion, verificacion y reporte de eventos y para poder responder a los riesgos y emergencias de salud publica.
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