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Pandémie de Covid-19, Algériei 

Situation épidémiologique du 27 septembre 2020 

Ce bulletin a été élaboré à partir des données mises en ligne par le MSPRH, disponibles sur le site dédié : 

www.covid19.sante.gov.dz et provenant des différents établissements hospitaliers prenant en charge les 

malades COVID-19. 

Ce numéro donne un aperçu de la prise en charge des patients Covid-19 de la région Est.  Il comprend quelques 

paramètres concernant la morbidité et la mortalité, les modalités en matière de diagnostic, de traitement et 

d’hospitalisations, ainsi que quelques dates clés en matière de lutte contre cette affection.  Les données 

présentées, ici, reflètent les tendances du nombre des malades pour lesquels une confirmation biologique ou 

radiologique a été obtenue et qui ont été publiées sur le site du MSPRH. 

Dates clés 

· 1
er

 cas confirmé de COVID-19 · 25 février 2020 (Ouargla) 

· 1
er

 décès dû au COVID-19 · 12 mars 2020 (Blida) 

· 1
er 

foyer · 1
er

 mars (Blida : 1
ers 

cas) 

· Date du rapport · 28 septembre 2020 

· Date des données publiées par le MSPRH · 27 septembre 2020 
 

Chiffres clés 

 Algérie Maghreb1 Egypte1 Monde1 

· Cas cumulés 51 067 224 694 102 840 33 135 234 

· Décès cumulés 1 714 4 678 5 883 997 978 

· Nouveaux cas 153 4 857 104 250 875 

· Nouveaux décès 3 75 14 3 618 
 

  
 

Graphe 1 : Evolution des nouveaux cas et des  
nouveaux décès au 27 septembre 

Graphe 2 : Evolution des cas et décès cumulés, et 
des patients sous traitement  

 

Actualités Covid-19 

· En raison de la recrudescence des cas de COVID-19 en France, l'Académie nationale de 

médecine « considère qu'il est urgent de rendre obligatoire la vaccination contre la grippe pour 

l'ensemble du personnel soignant exerçant dans le secteur public ou libéral, dans les établissements de 

santé et dans les EHPAD, ainsi que pour les auxiliaires de vie pour personnes âgées ». En France, cette 

vaccination avait été rendue obligatoire en 2006, mais, la même année un décret avait suspendu cette 

obligation vaccinale 
2
 (cf. suite page 7). 

                                                           
1
 Données provenant de The Johns Hopkins University - site web : https://coronavirus.politologue.com 

2
 Grippe et COVID : l’Académie de médecine plaide pour la vaccination obligatoire des soignants - Medscape - 24 sept 2020. 
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Répartition spatiale : Patients PCR+ et patients hospitalisés  

   

Carte 1 : Proportion de PCR dans le diagnostic par wilaya pour les trois sous-régions de l’Est 

L’analyse de la région Est se poursuit en accentuant sur la prise en charge des malades Covid-19.  Il a été tenu 

compte des trois sous-régions de l’Est que sont l’Est-ouest, l’Est-centre et l’Est-est.  L’Est-ouest comprend les 

wilayas de Batna, Jijel, Sétif, M’Sila et de Mila, l’Est-centre est composée de Oum El Bouaghi, Skikda, 

Constantine et de Khenchela et l’Est-est est constituée de Tébessa, Annaba, Guelma, El Tarf et de Souk Ahras.   

Au 27 septembre, le nombre de cas PCR+ enregistré dans la région Est est de 15 147. 

La PCR est utilisée à hauteur de 44,9 % dans le diagnostic de l’infection Covid-19 pour la région Est.  Pour les 

sous-régions de l’Est, ce pourcentage est de 47,5 % pour l’Est-ouest, 48,0 % pour l’Est-centre et de 37,9 % pour 

l’Est-est.  A l’échelle wilaya, les pourcentages les plus élevés sont retrouvés à Skikda et à Khenchela (Est-centre)  

avec respectivement 83,3 % et 72,7 %. Elles sont suivies de Batna avec 67,8 % (Est-ouest) et de Souk Ahras avec 

62,6 % (Est-est). 

Concernant le nombre total de patients hospitalisés dans cette région le 27 septembre, il est de 860 patients, 

soit 34,5 % de l’ensemble des hospitalisés ; la sous-région Est-ouest a enregistré à elle seule 441 patients, soit 

51,3 %, suivie de l’Est-est avec 227 patients (26,4 %) et l’Est-centre avec 192 patients (22,3 %). 

La wilaya d’Annaba (Est-est) enregistre le taux d’hospitalisations le plus élevé avec 13,0 patients hospitalisés 

pour 100 000 habitants, vient en seconde position Jijel (Est-ouest ; 12,5) et Batna (Est-ouest ; 10,3).   On peut 

noter  que la wilaya de Khenchela (Est-centre) enregistre le taux le plus bas (2,3). 

   

Carte 2 : Répartition des taux d’hospitalisation par wilaya pour les trois sous-régions de l’Est 

Tableau I : Répartition des cas confirmés et des décès par région sanitaire au 27 septembre 

Région 

Cas 

confirmés 
cumulés 

Nouveaux 
cas 

Taux 
d’incidence1 

Décès 
cumulés 

Nouveaux 
décès 

Taux de 
mortalité1 

Taux de 
létalité (%) 

Centre 20 022 79 130,65 817 1 5,33 4,08 

Est 15 147 59 118,15 536 1 4,18 3,54 

Ouest 9 107 14 104,30 170 1 1,95 1,87 

Sud 6 791 1 118,64 191 0 3,34 2,81 

Total 51 067 153 119,88 1 714 3 4,02 3,36 
1 : exprimé pour 100.000 habitants 
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Méthode diagnostique : PCR et tomodensitométrie thoracique 
  

 

· Au 27 septembre, le pourcentage de patients 

Covid-19 diagnostiqués par la PCR dans la région 

Est est de 44,9 %. 

· A cette date, la part des cas PCR+ dans les trois 

sous-régions n’atteint pas les 80 %.  Ce 

pourcentage a diminué au cours du temps. Du 27 

mai au 27 juillet, il est passé de 64,5 % à 43,2 % 

pour l’Est-ouest, de 69,0 % à 42,8 % pour l’Est-

centre et de 76,2 % à 33,6 % pour l’Est-est. On 

note que la proportion la plus basse (33,6 %) et la 

plus élevée (76,2 %) sont observées au niveau de 

la  sous-région Est-est. Entre le 27 août et le 27 

septembre, on enregistre une légère 

augmentation, les proportions passent de 46,3 % à 

47,5 % - de 46,3 % à 48,0 % et de 36,8 % à 37,9 % 

respectivement pour l’Est-ouest, l’Est-centre et 

l’Est-est. 

Graphe 3 : Evolution des cas cumulés PCR+ et 

TDM+ pour les trois sous-régions 

Graphe 4 : Proportion de cas PCR+ dans le diagnostic par wilaya et par sous-région de l’Est 

· Au niveau de la région Est, l’utilisation de la PCR dans le diagnostic de la Covid-19 reste faible ; au 27 

septembre, la proportion de cas PCR+ est de 44,9 %, elle était de 44,1 % au 30 août. 

· La sous-région Est-est enregistre la proportion de cas PCR+ la plus basse avec 37,9 % tandis que l’Est-ouest 

et l’Est-centre notifient des proportions similaires avec respectivement 47,5 % et 48,0 %. 

· Au niveau de la sous-région Est-ouest, Batna et Sétif enregistrent les proportions les plus élevées avec 

respectivement 67,8 % et 55,0 %. Les autres wilayas ont des proportions inférieures à 50 %. 

· Deux wilayas de la sous-région Est-centre se distinguent par des proportions  plus importantes, Skikda 

avec un pourcentage de 83,3 % et Khenchela (72,7 %). A l’opposé, Constantine enregistre le pourcentage 

le plus faible qui est de 38,1 %.  

· Toutes les wilayas de la sous-région Est-est déclarent des proportions de cas PCR+ faibles hormis Souk 

Ahras qui rapporte un pourcentage de 62,6 %. Tébessa observe la proportion la plus faible avec 25 % de 

cas PCR+. 
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Traitement 

 

· La part des cas PCR+ traités au niveau de la région 

Est est de 85,9 % au 27 mai.  Elle augmente à 90,7 

% au 27 juin et atteint un pic de 93,0 % au 27 

juillet. Pour les deux dates suivantes, on note une 

légère baisse à 91,1 % au 27 août et à 89,5 % au 

27 septembre. 

· La sous-région Est-ouest observe les mêmes 

tendances que sa région avec un pic le 27 juillet 

de 94,4 % et une chute de cette proportion à 89,0 

% au 27 septembre. 

· Au 27 mai, la sous-région Est-centre enregistre 

une proportion moindre de cas PCR+ traités (80,5 

%). Un mois après, elle passe à 89,7 % et dépasse 

les 90 % au cours des trois mois suivants avec un 

maximum de 93,1 % au 27 août. 

· Pour la sous-région Est-est, la proportion de cas 

PCR+ traités varie entre 82,9 % au 27 mai et 90,1 

% au 27 août. Au 27 septembre, elle baisse en 

dessous de 90 % atteignant 87,4 %.  

Graphe 5 : Répartition des patients traités 

parmi les PCR+ à cinq dates 

 

· La proportion de patients TDM+ traités au niveau 

de la région Est varie entre 81,2 % au 27 juin et 

92,1 % au 27 mai. Cette proportion est de 90,5 % 

au 27 septembre. Plusieurs variations sont 

retrouvées entre les sous-régions. 

· La sous-région Est-ouest enregistre des 

proportions supérieures à 90 % au 27 mai et au 27 

septembre avec respectivement 90,2 % et 91,2 %. 

Pour les mois de juin, juillet et août, les 

proportions sont moins élevées, autour de 86 %. 

· A l’Est-centre, la proportion la plus importante est 

enregistrée au 27 mai avec 96,1 % puis on note 

une baisse importante avec des proportions 

inférieures à 80 % pour les quatre dates suivantes. 

Au 27 septembre, on enregistre une proportion de 

77,4 %. 

· Concernant l’Est-est, les proportions de patients 

TDM+ mis sous traitement sont variables. Le 27 

juin, on observe la proportion la plus basse avec 

74,1 % et au 27 août et 27 septembre, on relève 

les proportions les plus élevées avec 

respectivement 97,8 % et 98,1 %. 

Graphe 6 : Répartition des patients traités 

parmi les TDM+ à cinq dates 
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Hospitalisations 

Graphe 7 : Evolution du nombre d’hospitalisations en réanimation et hors réanimation   

· Le graphe ci-dessus reprend l’évolution des hospitalisations liées à l’infection Covid-19, dans les services 

de réanimation et hors réanimation. 

· Le nombre maximal de patients hospitalisés est observé au cours de la période comprise entre le 30 juin 

et le 08 août.  Le pic, à l’échelle régionale, est enregistré le 08 août avec 2 883 patients Covid-19 dans les 

structures de santé. A partir du 09 août, on observe une diminution de patients hospitalisés pour Covid-

19.  Au 27 septembre, ce nombre est de 860, soit 3,3 fois moins que le 08 août. 

· Le nombre maximal de patients hospitalisés est enregistré dans la sous-région Est-ouest quelque soit la 

période considérée.  Ainsi au 08 août, date du pic régional et de la sous-région (1 691 hospitalisés), cette 

part est de 58,6 %.  Au 27 septembre, elle est de 51,3 %.  Le nombre moyen de patients hospitalisés un 

jour donné, sur toute la période considérée, est de 704,7.  Entre le 30 juin et le 08 août, cette moyenne 

est de 1 038,7.  Les valeurs extrêmes ont été observées le 28 avril avec 197 patients hospitalisés et le 08 

août (1 691 hospitalisations). 

· La sous-région Est-est participe également de manière importante aux hospitalisations de la région.  Cette 

proportion s’est modifiée avec le temps.  Elle était de 15,9 % le 08 août, elle est de 26,4 % le 27 

septembre.   Le pic a été observé le 23 juillet avec 575 patients hospitalisés.  Le nombre minimal a été 

enregistré le 27 avril avec 52 patients Covid-19 dans les structures de santé.  La moyenne est de  291,2 

entre le 27 avril et le 27 septembre et de 414,9 entre le 30 juin et le 08 août. 

· Quant à la sous-région Est-centre, le pic est observé le 25  juillet avec 1 326 patients en structures de 

santé.  La moyenne est de 520,6 pour toute la période d’étude et de 912,6 durant la période épidémique.  

La part des hospitalisations émanant de cette sous-région a légèrement diminué. Elle était de 25,4 % au 

08 août.  Elle est de 22,3 % le 27 septembre. 
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· Le pourcentage moyen de patients hospitalisés en 

réanimation est de 4,9 % à l’échelle régionale avec 

un pic de 8,6 % le 25 septembre.  On note une 

tendance à l’augmentation à partir du début août, 

correspondant à une modification de la stratégie 

d’hospitalisation. 

· Ce pourcentage au niveau des sous-régions est de 

5,7 % - 4,0 % et de 4,9 % respectivement pour 

l’Est-ouest, l’Est-centre et l’Est-est.  Entre le 1
er

 et 

le 27 septembre, cette proportion est de 6,9 % - 

7,0 % et de 7,7 % dans le même ordre que 

précédemment. 

· On peut observer que ce pourcentage semble 

s’être stabilisé pour l’Est-ouest depuis la fin août. 

· Le pic est observé le 17 juillet pour l’Est-ouest 

(10,1 %), le 16 septembre pour l’Est-est (12,0 %) 

et le 25 septembre pour l’Est-centre (11,2 %). 

Graphe 8 : Evolution du pourcentage de patients  

En réanimation par sous-région de l’Est 

Tableau II : Répartition des cas PCR+ et TDM+ par sous-région de l’Est au 27 septembre 

Région 

Cas 

cumulés  

PCR+ 

Cas 

cumulés  

TDM+ 

Patients 

hospitalisés 

Patients en 

réanimation 

Patients 

traités 

PCR+ 

Patients 

traités 

TDM+ 

 Taux 

d’hospitali

sation
1
 

Est-ouest 7 845 8 654 441 33 6 983 7 891 7,17 

Est-centre 3 657 3 963 192 18 3 384 3 068 5,46 

Est-est         3 645 5 969 227 21 3 184 5 856 7,20 

Région Est 15 147 18 586 860 72       13 551 16 815 6,71 

1 : exprimé pour 100.000 habitants 

En conclusion, on peut observer une bien à l’échelle légère augmentation du diagnostic par PCR aussi 

régionale que sous régionale.   Le nombre maximal de patients hospitalisés est enregistré entre le 30 juin et le 

08 août.  Depuis, on assiste à une diminution régulière des hospitalisations pour Covid-19. 

Mesures de lutte 
 

Actions clés menées depuis le début de la pandémie 

· Un téléphone vert 3030 dédié aux informations et préoccupations des citoyens sur le coronavirus SARS-
Cov2 a été mis en place par les autorités sanitaires. 

· Le 22 mars, le ministre algérien de la santé annonce que « L'Algérie est entrée en phase 3 de l'épidémie 
du coronavirus». 

· Le port du masque devient obligatoire dans les espaces publics à partir du dimanche 23 mai sous peine 

de sanction. 

· Le 28 juin, le président a annoncé que toutes les frontières du pays seront fermées jusqu’à la fin de la 

pandémie. 

· Le 09 juillet, le chef de l’Etat a interdit la circulation à destination et en provenance de 29 wilayas du 

pays pendant une semaine, à partir du 10 juillet. Les wilayas concernées sont les suivantes : Boumerdes, 

Oum El Bouaghi, Batna, Relizane, Biskra, Mascara, M’Sila, Chlef, Sidi Bel Abbes, Médéa, Blida, Bordj Bou 

Arreridj, Tipaza, Ouargla, Bechar, Alger, Constantine, El Oued, Bouira, Souk Ahras, Tissemsilt, Djelfa, 

Sétif, Annaba, Bejaia, Adrar, Laghouat, Khenchela et Oran. 

Dernières actions 

· Le 31 août, le Gouvernement a annoncé la levée du confinement partiel pour dix-neuf wilayas (Souk 

Ahras, Tissemsilt, Djelfa, Mascara, Oum El Bouaghi, Batna, Biskra, Khenchela, Chlef, Sidi Bel Abbès, Bordj 

Bou Arreridj, Ouargla, Sétif, Adrar, Laghouat, El Oued, M’Sila, Béchar et Constantine) et la reconduction 

de cette mesure (confinement à domicile de 23h00 au lendemain 06h00) pour 30 jours supplémentaires 

0,0

4,0

8,0

12,0

16,0

2
9

.0
4

0
8

.0
5

1
7

.0
5

2
6

.0
5

0
4

.0
6

1
3

.0
6

2
2

.0
6

0
1

.0
7

1
0

.0
7

1
9

.0
7

2
8

.0
7

0
6

.0
8

1
5

.0
8

2
4

.0
8

0
2

.0
9

1
1

.0
9

2
0

.0
9

  P
at

ie
n

ts
 e

n
 r

é
an

im
at

io
n

 (
%

) 

Est-ouest Est-centre Est-est



 Institut National de Santé Publique Bulletin N° 127 

 

Bulletin épidémiologique N° 127 du 27 septembre  2020, Algérie Page 7/10 

pour dix wilayas : Boumerdes, Bouira, Relizane, Médéa, Blida, Alger, Oran, Béjaïa, Tipaza et Annaba.   Le 

gouvernement a également décidé de reconfiner huit wilayas pour une durée de trente jours : Tébessa, 

Jijel, El Tarf, Tizi Ouzou, Aïn Defla, Tindouf, Tlemcen et Illizi. 

· Le 20 septembre, le Président de la République a précisé qu’un soutien financier de l’Etat au entreprises 

économiques impactées par la pandémie de Covid-19 est prévu dont les modalités seront précisées dans 

la loi de finances de 2021. 

· Le 23 septembre, le musée public national des Beaux-arts d'Alger, un des plus importants musées du 

continent africain, a récemment rouvert ses portes aux visiteurs après près de six mois de fermeture, 

dans le cadre de la lutte contre la propagation de la pandémie de coronavirus. 

· Le 25 septembre, les services de la wilaya d'Alger ont rappelé que l'organisation de rassemblements 

publics dans la conjoncture actuelle était soumise à des mesures et des procédures préventives relevant 

d'un protocole sanitaire spécial garantissant la protection des participants de tout risque de 

contamination à la Covid-19. 

Actualités Covid-19 

 Pour l’Académie nationale de médecine : « La pandémie de Covid-19 impose aujourd'hui de reconsidérer 

cette décision ».  L'Académie nationale de médecine justifie sa recommandation par les raisons 

suivantes : 

· l'évolution actuelle des indicateurs épidémiologiques fait redouter la persistance d'une circulation du 

SARS-CoV-2 sur un mode épidémique jusqu'au printemps prochain ; 

· nul ne peut prédire l'ampleur ni la gravité de la grippe saisonnière 2020-2021 ; 

· le risque d'une saturation des services hospitaliers par l'addition de cas de grippe sévère aux cas de 

Covid-19, aggravé par l'incapacité des soignants malades, ne peut être encouru ; 

· le risque d'infection grippale est plus élevé chez les soignants que dans la population générale en 

raison de leur exposition professionnelle. Ils sont souvent impliqués comme probable source de 

contamination dans les épidémies de grippe nosocomiale. 

 L’Académie de médecine rappelle qu’en France, la couverture vaccinale du personnel soignant contre la 

grippe demeure insuffisante. Lors de la saison 2018-2019, elle était estimée à 35 % dans les 

établissements de santé (67 %, pour les médecins, 48 % pour les sages-femmes, 36 % pour les infirmiers 

et 21 % pour les aides-soignants) et à 32 % dans les EHPAD (75 % pour les médecins, 43 % pour les 

infirmiers, 27 % pour les aides-soignants et 34 % pour les autres paramédicaux). 

 « protège les personnes vulnérables, réduit la La vaccination des professionnels de santé contre la grippe 

transmission nosocomiale de la grippe et diminue la mortalité des patients. C'est une responsabilité 

éthique de protéger les patients dont ils ont la charge », a conclu l’Académie. 
 

Dans le monde 

Distribution des cas de COVID-19 dans les pays les plus touchés au 27 septembre 2020
3
 

                                                           
3
Données provenant de The Johns Hopkins University - site web : https://coronavirus.politologue.com 

27 septembre Cas confirmés Décès Guérisons 

 Monde 33 135 234 997 978 22 943 395 

     

Etats Unis 7 115 008 204 756 2 766 280 

Inde 6 074 702 95 542 5 016 520 

Brésil 4 732 309 141 741 4 172 711 

Russie 1 146 273 20 239 939 921 

Colombie 813 056 25 488 711 472 

Pérou 800 142 32 142 657 836 

Mexique 730 317 76 430 616 696 

Espagne 716 481 31 232 150 376 

Argentine 711 325 15 749 565 935 

Afrique du Sud 670 766 16 398 603 721 

https://coronavirus.politologue.com/
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Principales dates 

 Le 17 novembre 2019, les 1
ers

 cas de Covid-19 apparaissent dans la ville de Wuhan, en Chine centrale, 

puis se propagent dans le monde entier.  

 Le 9 janvier 2020, un nouveau coronavirus est identifié et son génome est séquencé.  Un test de 

dépistage est mis au point. 

 Le 12 mars 2020, l'OMS déclare que l'épidémie de Covid-19 est devenue une pandémie. 

 Le 24 juin 2020, le directeur général de l’OMS a déclaré que parmi les mesures de santé publique qui 

pourront enrayer la Covid-19 sont celles qui ont permis d’arrêter Ebola, et sont : « Trouver, isoler, tester 

et prendre en charge chaque cas et chercher sans relâche chaque contact ». 

 Le 10 août 2020, le directeur général de l’OMS a annoncé que certains pays ont été capables de 

supprimer le virus très vite, comme la Nouvelle-Zélande, le Rwanda et de nombreux Etats insulaires des 

Caraïbes et du Pacifique.  La Nouvelle-Zélande est considérée comme un exemple mondial et ce week-

end, les 100 jours sans transmission communautaire ont été célébrés. 

 Le 19 août 2020, à l’occasion de la Journée mondiale de l’aide humanitaire, le monde rend hommage à 

tous les travailleurs humanitaires – dont beaucoup travaillent dans leurs propres communautés – qui 

déploient des efforts surhumains en un temps record pour aider les femmes, les hommes et les enfants 

dont la vie est bouleversée par les crises et la pandémie mondiale de COVID-19. 

 Le 04 septembre 2020, l'Organisation mondiale de la santé (OMS) a indiqué ne pas s'attendre à une 

vaccination généralisée contre le coronavirus (Covid-19) avant mi-2021. 

 Le  10 septembre 2020, le Directeur Général de l’OMS a annoncé que quelque 180 vaccins pour lutter 

contre la Covid-19 sont en cours de développement, dont 35 sont en phase d’essai chez l’homme. 

 Le 17 septembre 2020, le Directeur Général de l’OMS, à l’occasion de la Journée mondiale de la sécurité 

des patients, rappelle aux gouvernements qu’ils ont la responsabilité juridique et morale de garantir la 

santé, la sécurité et le bien-être des agents de santé. 

 Le 23 septembre 2020, l’OMS a appelé les États Membres à élaborer et à mettre en œuvre des plans 

d’action pour gérer l’infodémie en favorisant la diffusion rapide d’informations exactes, reposant sur des 

bases scientifiques et factuelles, à toutes les communautés, et en particulier aux groupes à haut risque, 

et en prévenant et en combattant la propagation d’informations fausses et trompeuses, tout en 

respectant la liberté d’expression. 

 Le 25 septembre 2020, le directeur général de l’OMS a annoncé que l’Accélérateur ACT vise à fournir 2 

milliards de doses de vaccin d’ici la fin de l’année prochaine ; 245 millions de traitements ; et 500 millions 

de tests de diagnostic dans les pays à revenu faible ou intermédiaire. 

France 583 040 31 727 95 426 

Chili 457 901 12 641 431 704 

Iran 446 448 25 589 374 170 

Royaume Uni 437 138 42 077 1 998 

Bangladesh 359 148 5 161 270 491 

Iraq 349 450 8 990 280 673 

Arabie Saoudite 333 193 4 683 317 005 

Pakistan 310 841 6 466 296 022 

Turquie 314 433 7 997 275 630 

Italie 309 870 35 835 224 417 

Philippines 304 226 5 344 252 510 

Allemagne 286 339 9 464 250 866 

Chine 85 372 4 634 80 549 

     

Maghreb 224 694 4 678 161 681 

Maroc 117 685 2 069 95 591 

Algérie 51 067 1 714 35 860 

Libye 32 364 520 18 128 

Tunisie 16 114 214 5 032 

Mauritanie 7 464 161 7 070 
    

https://fr.wikipedia.org/wiki/Wuhan
https://fr.wikipedia.org/wiki/Chine_centrale
https://fr.wikipedia.org/wiki/Pand%C3%A9mie_de_Covid-19_par_pays
https://www.who.int/fr/campaigns/world-patient-safety-day/2020
https://www.who.int/fr/campaigns/world-patient-safety-day/2020
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Dates 
Pays/ 

Organisation 
Fait saillant Monde Algérie 

17-nov-19 Chine (Wuhan) Apparition d'une maladie infectieuse 

émergente due au coronavirus 

  

12-janv-20 Chine Cas d'infection due au nouveau coronavirus 

diagnostiqués à Wuhan  

41 cas  

30-janv-20 OMS Déclaration de l'état d'urgence de santé 

publique de portée internationale 

8 235 cas  

25-févr-20 Algérie Premier cas confirmé de Covid-19 80 415 cas 1 cas 

28-févr-20 OMS Elévation du niveau de risque du Covid-19 à 

un niveau très élevé 

84 124 cas 1 cas 

12-mars-20 OMS Déclaration de la pandémie due au Covid-19 133 836 cas (4 615 Dc) 24 cas (1 Dc) 

04-sept-20 Inde - Plus de 4 millions de cas diagnostiqués 26 629 421 cas (874 517 Dc) 45 773 cas (1539 Dc) 

05-sept-20 Maroc - Plus de 70 000 cas diagnostiqués 26 901 794 cas (879 468 Dc) 46 071 cas (1549 Dc) 

06-sept-20 Tunisie - Plus de 5 000 cas diagnostiqués 27 139 670 cas (883 505 Dc) 46 364 cas (1556 Dc) 

07-sept-20 Maghreb - Plus de 150 000 cas diagnostiqués 27 352 722 cas (892 632 Dc) 46 653 cas (1562 Dc) 

10-sept-20 Monde - Plus de 28 millions de cas diagnostiqués 28 183 618 cas (909 675 Dc) 47 488 cas (1591 Dc) 

11-sept-20 Maroc - Plus de 80 000 cas et plus de 1 500 décès  28 503 146 cas (915 513 Dc) 47 752 cas (1599 Dc) 

12-sept-20 Maroc - Plus de 2 000 cas diagnostiqués en 24 heures 28 532 948 cas (916 197 Dc) 48 007 cas (1605 Dc) 

13-sept-20 Monde - Plus de 29 millions de cas diagnostiqués 29 035 389 cas (924 054 Dc) 48 254 cas (1612 Dc) 

14-sept-20 Inde - Plus de 80 000 décès liés au Covid-19 29 035 389 cas (924 054 Dc) 48 254 cas (1612 Dc) 

17-sept-20 Monde - Plus de 30 millions de cas diagnostiqués et 

plus de 5 000 décès déclarés en 24h 

30 104 440 cas (945 051 Dc) 49 194 cas (1654 Dc) 

18-sept-20 Maroc - Plus de 2 500 nouveaux cas en 24h 30 432 603 cas (950 684 Dc) 49 413 cas (1659 Dc) 

19-sept-20 Libye - Près de 800 nouveaux cas en 24h 30 724 905 cas (956 032 Dc) 49 623 cas (1665 Dc) 

20-sept-20 Tunisie - Plus de 10 000 cas diagnostiqués 30 985 484 cas (959 765 Dc) 49 826 cas (1672 Dc) 

21-sept-20 Algérie, 

Maghreb 

- Plus de 50 000 cas diagnostiqués en Algérie et 

plus de 200 000 cas dans tout le Maghreb 

31 272 572 cas (963 857 Dc) 50 023 cas (1679 Dc) 

24-sept-20 Monde - Plus de 32 millions de cas diagnostiqués 32 170 244 cas (981 986 Dc) 50 579 cas (1703 Dc) 

25-sept-20 Monde - Plus de 9 000 décès déclarés en 24h 32 506 648 cas (987 953 Dc) 50 754 cas (1707 Dc) 

26-sept-20 Maroc - Plus de 2 000 décès liés au Covid-19 32 795 759 cas (993 236 Dc) 50 914 cas (1711 Dc) 

27-sept-20 Monde - Plus de 33 millions de cas diagnostiqués 33 135 234 cas (997 978 Dc) 51 067 cas (1714 Dc) 
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Répartition des cas confirmés et des décès par wilaya au 27 septembre 
 

Code Wilaya 
Cas 

cumulés 

Nouveaux 

cas 

Taux 

d’incidence
1
 

Décès 

cumulés 

Nouveaux 

décès 

Taux de 

mortalité
1
 

Taux 

de létalité % 

1 Adrar 640 0 117,09 14 0 2,56 2,19 

2 Chlef 234 0 18,84 3 0 0,24 1,28 

3 Laghouat 695 0 99,02 17 0 2,42 2,45 

4 Oum El Bouaghi 723 0 91,38 35 0 4,42 4,84 

5 Batna 1 854 13 134,08 49 0 3,54 2,64 

6 Bejaia 1 821 0 177,08 56 0 5,45 3,08 

7 Biskra 1 271 0 132,07 53 0 5,51 4,17 

8 Béchar 348 0 101,23 3 0 0,87 0,86 

9 Blida 4 123 22 301,59 174 0 12,73 4,22 

10 Bouira 1 294 0 158,90 48 0 5,89 3,71 

11 Tamanrasset 202 0 83,30 11 0 4,54 5,45 

12 Tébessa 945 1 116,05 49 0 6,02 5,19 

13 Tlemcen 1 327 4 116,96 10 0 0,88 0,75 

14 Tiaret 947 0 90,33 31 0 2,96 3,27 

15 Tizi Ouzou 1 234 22 101,97 55 1 4,54 4,46 

16 Alger 5 695 20 154,00 300 0 8,11 5,27 

17 Djelfa 1 193 0 74,86 27 0 1,69 2,26 

18 Jijel 1 043 27 139,04 32 1 4,27 3,07 

19 Sétif 3 227 5 179,70 141 0 7,85 4,37 

20 Saida 72 0 17,33 0 0 0,00 0,00 

21 Skikda 689 1 63,21 18 0 1,65 2,61 

22 Sidi Bel Abbes 417 0 56,47 43 0 5,82 10,31 

23 Annaba 1 467 0 207,98 40 0 5,67 2,73 

24 Guelma 529 7 92,18 10 0 1,74 1,89 

25 Constantine 1 651 0 143,19 52 0 4,51 3,15 

26 Médéa 786 5 88,78 29 0 3,28 3,69 

27 Mostaganem 755 2 82,57 8 0 0,87 1,06 

28 M’Sila 1 305 0 100,66 46 0 3,55 3,52 

29 Mascara 331 0 34,29 13 0 1,35 3,93 

30 Ouargla 1 261 1 169,11 34 0 4,56 2,70 

31 Oran 3 939 7 212,99 43 1 2,33 1,09 

32 El Bayadh 232 0 70,12 6 0 1,81 2,59 

33 Illizi 135 0 156,57 2 0 2,32 1,48 

34 Bordj Bou Arreridj 422 0 55,95 31 0 4,11 7,35 

35 Boumerdes 1 043 0 98,85 36 0 3,41 3,45 

36 El Tarf 277 1 55,14 11 0 2,19 3,97 

37 Tindouf 204 0 211,33 5 0 5,18 2,45 

38 Tissemsilt 430 1 123,62 10 0 2,87 2,33 

39 El Oued 1 103 0 124,46 27 0 3,05 2,45 

40 Khenchela 594 2 122,62 16 0 3,30 2,69 

41 Souk Ahras 427 2 76,90 14 0 2,52 3,28 

42 Tipaza 1 403 10 191,40 48 0 6,55 3,42 

43 Mila 416 0 44,97 23 0 2,49 5,53 

44 Ain Defla 774 0 82,04 10 0 1,06 1,29 

45 Naâma 263 0 83,84 4 0 1,28 1,52 

46 Ain Temouchent 679 0 152,03 7 0 1,57 1,03 

47 Ghardaïa 437 0 93,40 15 0 3,21 3,43 

48 Relizane 210 0 24,11 5 0 0,57 2,38 

 Total 51 067 153 119,88 1 714 3 4,02 3,36 

1 : exprimé pour 100 000 habitants 
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