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Maladie a virus Ebola
9 Décembre 2014

Rapport de la Situation au MALI #45

Points saillants

= Pas de nouveau cas suspect notifié ce jour ;

= Un seul cas confirmé est hospitalisé au centre de traitement de Bamako ;

=  Situation cumulée a la date du 8 décembre 2014 se présente comme suit :

0 8cas (7 confirmés et 1 probable) dont 6 décés parmi lesquels 2 agents de santé (létalité 71%). Sur les
8 cas, on note une guérison ;

= Au total, 25 contacts sur 26 soit 96,1% ont été suivis ;

= Analyse des appels téléphoniques recus au centre de régulation : pour la journée du 08 décembre 2014, un
total de 5 889 appels téléphoniques dont O cas d’alerte ;

= Information et plaidoyer sur la maladie a virus Ebola a I'occasion de la journée nationale des municipalités :
plus 800 maires et conseillers communaux ont été informés sur la situation de la maladie et des mesures a
prendre contre la maladie.

Photo 1 : Information et plaidoyer sur la maladie a virus Ebola a I'occasion de la journée nationale des municipalités
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® Nombre de cas

Pays les plus touchés

Cartel : Localisation des cas confirmés (7) et probable (1) de la maladie a virus Ebola au Mali.
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Tableau | : Situation épidémiologique MVE au Mali : 9 Décembre 2014
g o
- | = 7 ® 3 ™S
) a E 25 €3
Localités e = =
© ~N wn - < o ° w
z | | eg|e|e | gl e (S |.|= |8
g S 5| S 5| 5| ) 8 = =3 E 54
2 E E|E |E E|ls |5 [5]&8|¢ L
1§15 15 |5 HERERE S E
o o o o o =

Cas o |[olololo]l olololo|lo]o]o]o
Suspects —

Déces 0o |[o|lo|o|o] o |olo[o|[o[o]o]o

Cas 0o |[o|lo|o|o] o |olo[o[o[o]o]o

Probables Déces 0o |[o|lo|o|o] o |olo[o[o[o]o]o

- Cas o [oflofolo] o olo[o[o]of[o]o
Confirmés —

Déces 0o |o|o|o|lo|] o |olololo]o]o]o

Total Cas 0o |[o|lo|o|o] o |olo[o[o[o]o]o

Déces 0o |[o|lo|o|o] o |o[o[o[o[o]o]o

Cas o |o]lo|o|lo|l o |o|o|lo|lo|lo]o]o
Suspects
e o [o]lo|oflo[ o Joflololof[o]o]o
Cas 1 |oJo|oJo| 1 Jololo|o]o]o]o
*
Probables (*) e 1t [olololJol 2 Jolololo]o]o]o
Cas 7 |1]o0]2]o| 4 |loJ]oJlolo|o]o]o
i
Confirmes (*) Déces 5 1ol 1o 3 Jo]Jolo[o[o]o]o
Cas 8 [1]lo]| 2ol s |o]lo|lo|lo|lo]o]o
Total (*)
S 6 | 1]o]|1]o| 4 [o]J]o|lo|lo|o]o]o

N ¢ déce Cas 0 oflo]o]o 0 ofoflo]o]Jo]ofo
Ouveaux cas et deces e 0o |o|lo|o]o| o |o]o|lolo]o|o]o
L , Cas 2 olol1]0 0 ofloflo]o]1]o0]|o

Cas et décés cumulés —
Déces 2 olo]1]o0 0 ofloflo]o]1]o0]|o

Admissions 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Nouvelles .

Sorties 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

De cas hospitalisés

actuellement 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
Nombre Cumue des s |1fo]1]ofl 2 ]ofo|oflo|o]o]1

Cumulé des

sorties (**) 4 1 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1

Nouveaux contacts enregistrés ce jour 0 0 ofo]o 0 olojJoflo]Jo|]oO|oO
Total cumulé des contacts identifiés depuis le 1°" cas 433 | 79 29|96 | 0o | 215 (oo | o]of|4|10]o0
Total de contacts en cours de suivi 26 0 0 |13 (o0 13 lojJofo]Jofo]oOo]oO
Nombre de contacts suivis ce jour 25 0 0 |12 |0 13 J]oJO]J]O]J]O]O] O|O
Nombre de contacts perdus de vue pendant le suivi 0 0 0|0 0 ofoflofofo 0
Total de contacts sortis du suivi des 21 jours 407 |79 (29|83 | 0] 202|0|0|]O0|JO0|4]]10]0O0
Nouveaux échantillons collectés ce jour 0 0 ofo0o]oO 0 olofo|lofloOo]| O
Echantillons en cours d’analyses 0 0 0 0|0 ofofofofo]| O
Total d’échantillons analysés 21 4 0 4 |1 6 0 2 (210
Date de I'isolement du dernier cas confirmé 24/11/2014

Date de sortie / décés du dernier cas confirmé/ probable 27/11/2014

(*) Le cas probable guinéen décédé le 27 octobre dans une clinique 8 Bamako n’a pas été comptabilisé parmi les cas.

(**) Parmi les sorties figurent 1 cas guéri, 3 cas suspects testés négatifs et classés non cas.




World Health
rganization

ACTIVITES DE RIPOSTE

Surveillance épidémiologique et suivi des contacts

Préparation de la mise en route des équipes d’appui vers les districts frontaliers avec la Guinée et les régions
de Kayes, Koulikoro, Sikasso, Ségou, Mopti, Tombouctou, Gao et Bamako ;

Validation des termes de référence des missions d’appui ;

Poursuite de I’harmonisation des bases de données Epi Info et le fichier Excel.

Présentation des procédures du laboratoire concernant la fiche d’envoi des prélevements, la fiche de
résultat, la lettre de transport pour les échantillons de la Guinée.

Prévention et contrdéle de I'infection

Poursuite de la formation de 25 agents de santé a I’hopital du Mali sur la prévention et le contréle de
I'infection;

Poursuite de la formation de 33 agents sur la prise en charge de la MVE au CNAM,;

Démarrage de la formation de 25 agents de la Croix Rouge sur les enterrements sécurisés ;

Elaboration d’un projet de création d’un centre de traitement des déchets de soins de santé a I'h6pital du
Point G pour I’'ensemble des structures dont les déchets sont transférés a ce niveau, en collaboration avec le
PNUD ;

Elaboration d’un projet de directives pour la prévention et le controle de I'infection dans les morgues ;
Participation a la réunion d’harmonisation de module de formation sur la prévention et le controle de
I'infection/prise en charge avec ALIMA, MSF, CDC ;

Recrutement par ’AMCP/ALIMA de 3 hygiénistes et d’un infirmier et mise a disposition du CSRef pour la lutte
contre la MVE.

Communication et Mobilisation sociale

Distributions de 800 affiches et 1000 aides mémoires dans le district sanitaire de Kangaba par I'UNICEF et le
SDSES.

Coordination et opérations stratégiques

Réunion d’induction journaliere et réunions des sous-groupes (surveillance épidémiologique, prise en charge
et controle de I'infection, mobilisation sociale) ;

Visite d’une délégation d’Echo (Union Européenne) et de I’AMCP/ALIMA a Kourémalé dans le cadre de la
lutte contre la MVE ;

Présentation de la fiche action et de supervision des CSCOM pour leur accréditation par rapport a la réponse
a I'épidémie a virus Ebola ;

Réunion des chefs Cluster (OCHA).

Principaux défis

Insuffisance de personnel pour les soins en centre de traitement, I’enterrement et le transfert des cas;
Lenteur dans la mise en place de centres de tri a I'entrée des formations sanitaires publiques et privées.
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= Evaluation de la capacité logistique de réponse de I’'OMS, du PAM, de I’'UNICEF.

Logistique

Besoins critiques en ressources humaines

Tableau Il : Besoins en ressources humaines

Domaines d’appui Bz:}r::;(o ng:;gale Total Gaps
Communication externe 1 1 2
Surveillance Epidémiologique 0 0 0
Gestion des données 0 0 0
Surveillance points d’entrée 1 0 1
Equipes intervention rapide 3 0 3
Prévention/ Controdle infections; Prise en charge clinique 0 0 0
Prise en charge psychosociale 2 1 3
Prévention et contrdle des infections 2 0 2
Mobilisation sociale 0 0 0
Socio-Anthropologues 1 1 2
Cartographie /SIG 0 0 0
V SHOC 1 0 1
Logistique 1 0 1
Comptabilité et Finances 1 0 1
Appui Administratif 1 0 1
Appui IT 1 0 1

Photo 2 : Site de transit de Kourémalé Mali Photo 3 : Séance de d’information et de sensibilisation au
second cycle de Kourémalé sur la MVE
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