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Le virus West Nile (WN), virus du Nil occidental, est un Flavivirus (Flaviviridae) isolé en 
1937 en Ouganda. 

Transmis par des moustiques du genre  Culex. Il entraîne une fièvre brutale, mais aussi, 
plus rarement, des infections neuro-invasives (méningites, méningo-encéphalites et 
encéphalites).  

Structure du virus West Nile   

Agent pathogène  

http://www.expasy.ch/viralzone/all_by_species/24.html 

Type: virus  
Groupe: groupe IV 
Famille: Flaviviridae 
Genre: Flavivirus 
Espèce: West-Nile-Virus 
 

Classification  

 La capside est enveloppée de protéine virale 
 Génome: ARN monocaténaire de polarité 

positive 
 Infecte les homme, les oiseux , les moustiques, 

les chevaux et autre mammifères 

Caractéristiques  
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Henda  Triki, 2013 
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Réservoir  
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Physiopathologie 
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Aspect Clinique  
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Prévention  
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Diagnostic   
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Diagnostic biologique 
 Séroconversion des anticorps IgG (ou augmentation sensible des titres en anticorps) 

dans deux série d’échantillons prélevés à une semaine d’intervalle par immuno-
enzymologie (ELISA); 

      IGM par immuno-enzymologie (ELISA) ; 
 Essais de neutralisation; 
 Détection virale par RT-PCR (transcription inverse – amplification génique); 
 Isolement du virus en culture. 
 On peut détecter les IgM dans pratiquement tous les échantillons de liquide 

céphalorachidien (LCR) et de sérum reçus de patients infectés par le VNO au moment 
de leur présentation clinique. 

      Les IgM sériques peuvent persister pendant plus d’un an. 
 

 

https://www.who.int/fr/news-room/fact-sheets/detail/west-nile-virus 



Traitement   
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Pour les patients atteints d’une forme neuro-invasive de l’infection à 
virus du Nil occidental, le traitement est symptomatique et nécessite 
souvent l’hospitalisation, des perfusions intraveineuses, une assistance 
respiratoire et la prévention des infections secondaires. Il n’existe pas de 
vaccin pour l’homme. 

https://www.who.int/fr/news-room/fact-sheets/detail/west-nile-virus 


