Gestion de la riposte a la
pandémie de Covid-19 au Togo
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Situation actuelle 1 (14 septembre)

Répartition des cas confirmés et déces, 2020

Cas index e 5mars 2020
Cas confirmeés e 1595
Cas actifs e 336
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* 98/1595 (6,1%) sont des
agents du secteur de la
santé




Situation épidemiologique

Courbe épidémique de Covid-19, Togo, 2020
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Figure 4 : Courbe épidémique hebdomadaire des cas de COVID — 19 au Togo



Stratégies de confirmation et de prise en charge

Confirmation Prise en charge

Bénéficiaires des tests Sites de prise en charge

. e Centre de prise en charge dédie et équipé:
Lals SUSDECEs (.JO’, 12) CHR LC et différentes régions sanitaires
\[éce%%gr?uﬁ%arrlvee (o, 17 et J1e) / e Cas asymptomatiques: Hotels/Centre d’accueil

' au niveau de chaque prefecture
e Contacts (Jo, J7 et J16)
Techniques d'analyse Protocole de prise en charge
) ) * Hydroxy chloroquine + Azithromycine
* PCR: INH Lc?me, INH Kara et Aeroport  yguageurs et Contacts
GeneXpert‘,CHR Dapaong, CHU Kara, * Voyageurs: Mis en quarantaine dans les hotels ou

* Tests rapides: En reflexion

e Contacts: Mis en quarantaine a domicile avec
respects strict des mesures barrieres




Organisation de la riposte
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Obijectifs de riposte et mesures mises en place 1

Etat d’urgence sanitaire décrété par le chef de I’Etat: 1¢" avril 2020

Détection précoceet °
confinement des cas

Freiner la transmission °
par les cas importés

Centre d’appel gratuit (111)

Elaboration des directives et renforcement
de la capacité des prestataires

Mise en place des EIR dans tous les districts
Investigation de tous les cas confirmeés
Décentralisation du diagnostic biologique
au niveau des régions : PCR et GeneXpert

Fermeture des frontieres terrestres
Ouverture de la frontiere aérienne avec un
systeme de testing et screening a I'aéroport
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Objectifs de riposte et mesures mises en place 2

Freiner la
transmission
communautaire et
locale

Réduire I'impact
socioéconomique
sur la population

Port de masque obligatoire

Respect obligatoire des mesures de distanciation
sociale

Interdiction des rassemblements (fétes traditionnelles
et religieuses, funérailles, mariage etc.)

Bouclage des villes a forte incidence;

Ouverture partielle des lieux de cultes

Promotion de la fabrication locale des masques et
gels hydroalcooliques

Appui financier et alimentaire aux populations les
plus touchées

Subvention des colts d’électricité et d’eau
Réduction de certaines taxes



Bonnes pratiques

. ; Novissi
* Tracking des voyageurs terrestres dans les communautés et leurs suivis

* Détection précoce des clusters avec bouclage de la zone et appui systématique
en ressources humaines qualifiées (cliniciens & épidémiologistes) aux zones

* Mise en place des cellules psycho sociales pour la réinsertion des guéris

* Mise en place des comités de veille pour la sensibilisation, le suivi du respect
des mesures barrieres et la notification des voyageurs

* Implication des leaders communautaires et d’opinion dans la gestion de
I'épidémie en général et des réticences

* Accompagnement financier dans les zones bouclées (Novissi)
e Coordination et communication avec tous les acteurs impliqués
* Comité de gestion pour renforcer la transparence et |la redevabilité




Défis

’

. \ e \ !
* Gestion des voyageurs a l'ouverture des frontieres tei
* Gestion de |la prochaine reprise des classes
 Rumeur sur la maladie et particulierement sur la vaccination

* Retablissement de la confiance des populations pour l'utilisation des services
de santé pendant et apres la covid-19

e Pénurie des intrants liée a la fermeture des frontieres et la réduction

* Promotion de la production locale des médicaments essentiels et |a
régulation des produits de santé

* Augmentation de nos capacités de confirmation du SRAS-Cov2 sur toute
I’étendue du territoire

* Maintien des acquis de la gestion de la riposte et la relance économique

* Mobilisation continue des ressources pour assurer un approvisionnement
optimal en intrants nécessaires pour le dépistage et |la prise en charge des
cas ;

* Protection et Soutien psychosocial au personnel de santé en premiere ligne.
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