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Figure . Observations au microscopie électronique, (B) 

virus de la mosaïque du tabac. (C) virus de la stomatite 

vésiculaire rhabdovirus (D) rotavirus humain. 
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Figure - Effet cytopathique du virus Zika sur différents types cellulaires observés au microscope
A. Des astrocytes ont été infectés par le virus Zika et observés au microscope 24 h plus tard. NI : cellules
non infectées ; ZIKV : cellules infectées par le virus Zika. B. Des fibroblastes de peau ont été infectés avec
le virus Zika et filmés pendant une quarantaine d’heures. Une fois morte, la cellule devient rouge.
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Q : Avec plus de 4 137 500 individus infectés au 1er juin 2020, la COVID-19 s’est rapidement répandue dans le monde

après les premiers cas détectés en Chine. Le virus responsable est le SARS-CoV-2. Le test PCR reste le plus fiable

pour la détection de ce virus.

a. Quelle est la variante de la PCR utilisée pour le dépistage de ce virus ?

b. Pourquoi ce test est le plus fiable ?

c. Expliquez les différentes étapes pour la réalisation de ce test ?

d. Lors de PCR classique, quelle est la technique pour vérifier le bon déroulement de la PCR ?


