I*I République du Sénégal

Ministére de 1a Santé et ’Action sociale

Riposte a I'épidemie du nouveau
coronavirus COVID-19, Senegal

Rapport de situation n°20 du 14 mai 2020

A Organisation
', v i’, ; i
%/ mondiale de la Santé




Riposte a I'epidéemie du
nouveau coronavirus
COVID-19

1. Points saillants

© Assouplissement de I'état d'urgence par le Président de la République avec réouverture des lieux de culte et
des marchés

© Trois-cent-trois (303) cas confirmés de COVID-19 enregistrés au Sénégal entre le 12 et le 14/05/2020 (S20)
© Quatre (4) nouveaux décés enregistrés entre le 12 et le 14/05/2020

© Démarrage de la prise en charge extrahospitaliére des cas asymptomatiques et simples dans les sites identifiés
a Sédhiou et a Bambey

2. Situation épidémiologique

Cas confirmés de COVID-19

© Cumul de 2189 cas confirmés de COVID-19 au Sénégal a la date du 14/05/2020

© Trente-cing (35) districts sanitaires ont enregistré un cas au moins, soit une proportion de 44% (35/79): Dakar-
Ouest (342), Dakar-Nord (197), Dakar-Sud (299), Dakar-Centre (247), Mbao (56), Yeumbeul (30),
Guédiawaye (78), Pikine (47), Rufisque (50), Sangalkam (69), Diamniadio (19), Keur Massar (15), Thiés (54),
Mbour (20), Popenguine (3), Tivaouane (2), Pout (50), Touba (272), Mbacké (40), Diourbel (1), Ziguinchor (15),
Oussouye (1), Diouloulou (2), Saint-Louis (6), Richard-Toll (1), Fatick (1), Diakhao (1), Kaolack (5), Nioro (4),
Tambacounda (13), Goudiry ( 63), Vélingara (64), Louga (31), Sakal (1), Sédhiou (90)

© Cumul de vingt-trois (23) décés enregistrés soit une létalité de 1%



Courbe épidémique: Situation hebdomadaire des cas postifs et des décés de covid-19
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Répartition des cas confirmés de COVID-19 par district sanitaire, 14 mai 2020, Sénégal



Gestion des alertes
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Nombre total d’alertes regues et d’alertes validées a la semaine 19

Les maxima aussi bien pour le nombre d’alertes regues que pour le nombre d’alertes validées ont été observés le
vendredi 08/05 tandis que la plus faible valeur pour chacun de ces indicateurs a été obtenue le samedi 09/05 pour
le nombre d’alertes regues et le jeudi 07/05 pour le nombre d’alertes validées (26 alertes validées sur 58 regues)

. Actions de santé publique

3.1. Coordination

© Tenue de la réunion du Comité National de Gestion des Epidémies (CNGE) le 11/05/2020
© Tenue de réunions journaliéres du groupe de coordination opérationnelle

© Tenue réguliére des réunions des Comités régionaux et départementaux de Gestion des Epidémies (CRGE et
CDGE)



3.2. Surveillance épidémiologique

© Poursuite de la formation des équipes cadres de région (ECR) et des équipes cadres de district (ECD) sur
lutilisation du DHIS2 Tracker dans la surveillance du COVID-19

© Elaboration d'un draft de stratégies pour le suivi & domicile des personnes contacts

3.3. Laboratoire

© Cumul de 28 394 échantillons testés par I'Institut Pasteur de Dakar (IPD) a la date du 14/05/2020

© Cumul de 2 595 échantillons testés par I'nstitut de Recherche en Santé, de Surveillance épidémiologique et
de Formation (IRESSEF) & la date du 14/05/2020

© Poursuite des activités des laboratoires mobiles de I'lPD déployés & Kolda et Touba

3.4. Prise en charge des cas

© Cumul de 842 patients sortis guéris

© A ladate du 14/05/2020, 1324 patients sont pris en charge dans les centres de traitement aménagés et 7 cas
graves sont en réanimation

© Prise en charge extrahospitaliére des cas asymptomatiques et simples dans les sites identifiés a Guéréo, au
Hangar des pélerins de I'aéroport Léopold Sédar Senghor, a Sédhiou et 8 Bambey

3.5. Prévention et controle des infections (PCI)

© Décontamination et désinfection des domiciles des cas et des sites de confinement

© Orientation de 26 agents d’hygiéne de la brigade de Pikine du 12 au 13 mai 2020

© Formation d’'un pool de formateurs en PCl avec la région médicale de Dakar (Dakar et Mbao) du 12 au 15 mai
© Evaluation PCI dans des structures identifiées a Dakar, Touba et Sédhiou

© Organisation d’enterrements dignes et sécurisés



3.6. Communication sur les risques et engagement communautaire (CREC)

© Appui alarévision des plans d’action de 7 régions (Dakar, Thiés, Kaolack, Diourbel, Kédougou, Tambacounda,
Ziguinchor)

Appui a la mise en ceuvre des activités de communication de proximité dans les 14 régions

Orientation des religieux musulmans sur le COVID-19 avec partage et validation de 'argumentaire en arabe
Orientation des étudiants volontaires des districts de Keur Massar et Mbao

Organisation d’'un atelier d’élaboration du plan d’action de I'engagement communautaire

Diffusion de spots télé et radio dans les langues nationales sur les mesures barriéres
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Poursuite de la mise en ceuvre des activités de communication dans toutes les régions

4.Perspectives

4.1. Surveillance épidémiologique

© Poursuite de la formation des équipes cadres de région (ECR) et des équipes cadres de district (ECD) sur
l'utilisation du DHIS2 Tracker dans la surveillance du COVID-19

© Validation des stratégies pour le suivi a domicile des personnes contacts

© Supervision au niveau des districts sanitaires

4.2. Prise en charge des cas

© Extension de la prise en charge extrahospitaliére au niveau des autres régions

© Missions de supervision dans les régions



4.3. Prévention et contréle des infections (PCI)

© Supervision formative des acteurs PCI dans les CTEpi et les sites de prise en charge extrahospitaliére

© Poursuite des visites d’évaluation au niveau des sites de confinement

© Mise a 'échelle d'un paquet PCI/WASH dans les structures sanitaires

4.4. Communication sur les risques et engagement communautaire (CREC)

© Organisation de missions de supervision des actions menées par les étudiants dans les régions

© Elaboration de supports de communication pour les écoles

© Disponibilité de sites additionnels pour la prise en charge extrahospitaliére des cas
© Disponibilité de réceptifs hoteliers additionnels pour le confinement des contacts

© Survenue de cas de contamination chez le personnel soignant

6. Partenaires

© |Institut Pasteur de Dakar (IPD)

© Institut de Recherche en Santé, de Surveillance Epidémiologique et de Formation (IRESSEF)
© Organisation Mondiale de la Santé (OMS)

© Centers for Disease Control and Prevention (CDC)

© ALIMA

© Médecins Sans Frontiéres (MSF)
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Organisation Internationale pour les Migrations (OIM)
PATH

Croix Rouge

Unicef

World Vision

Banque Mondiale

Clinton Health Access initiative (CHAI)

USAID

Pour plus d’informations, veuillez contacter :

1.

Pour le Ministére de la Santé et de I’Action sociale (MSAS)

Dr Abdoulaye Bousso (Gestionnaire d’incident) : abousso@cousenegal.sn
Dr Jean Pierre Diallo (Chef Opérations) : diallojeanpierre@gmail.com

Dr Marie Khémesse Ngom Ndiaye (PFN RSI) : ndiayekhemesse@yahoo.fr
Pour L’OMS

Dr Mady Ba: mba@who.int




