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Avertissement

Les appellations employees dans cette publication et la présentation des données qui y
figurent n'impliquent de la part de I'OMS aucune prise de position quant au statut juridique
des pays, territoires, villes ou zones ou de leurs autorités, ni quant au trace de leurs
frontieres ou limites. Les lignes en pointillés sur les cartes représentent des frontieres
approximatives pour lesquelles il n'y a peut-étre pas encore d'accord complet.

La mention de sociétes spécifiques ou de produits de certains fabricants n'implique pas
gu'ils sont approuves ou recommandes par I'OMS de préference a d'autres de nature
similaire qui ne sont pas mentionnés. Sauf erreurs et omissions, les noms de produits
propriétaires se distinguent par des lettres majuscules initiales.

Toutes les précautions raisonnables ont eté prises par I'OMS pour verifier les informations
contenues dans cette publication. Toutefois, le matériel publié est distribué sans garantie
d'aucune sorte, expresse ou implicite. La responsabilité de I'interprétation et de I'utilisation
du matériel incombe au lecteur. En aucun cas, I'OMS ne peut étre tenue responsable des
dommages résultant de son utilisation.
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Introduction

« Ce cours d'apprentissage a pour objectif de fournir l'information de
base necessaire au déploiement en toute securité lors d'une
intervention en cas de flambée d'Ebola (EVD).

« Tous les employes, quelle que soit leur expérience, sont invités a
lire et a réfléchir sur le matériel de cours et les autres sources
d'information fournies Ici.

« Selon votre role et votre affectation dans la réponse, il se peut que
vous deviez suivre d'autres cours d'auto-apprentissage ou des
formations en face a face.
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Introduction

e Suivre d'autres cours d'auto-apprentissage ou des formations en
face a face.

* Les informations contenues dans le présent document sont
fournies de bonne foi sur la base des dernieres directives
techniques et opérationnelles disponibles au moment de la
publication. Des formations et des seances d'information
actualisées seront mises a disposition au fur et a mesure que de
nouvelles informations seront disponibles.

« Pour de plus amples renseignements sur la formation et
l'apprentissage liés a la réponse et a I'état de préparation a
Ebola, veuillez communiquer avec : outbreak.training@who.int

ION . .
‘4) Organisation HEALTH

“‘"‘ mondiale de la Santé EMERGENCIES

programme

72N


mailto:outbreak.training@who.int

Objectifs d’apprentissage

A la fin de ce cours d'apprentissage, vous serez en mesure de :

1. Décrire les signes, les symptomes et la transmission de la
maladie d'Ebola et énumérer les mesures de prévention et de

controble.

2. Utiliser les précautions appropriees de prevention et de
controle des infections pour vous protéger contre le virus Ebola
et rester en bonne santé pendant votre mission.

3. Protéger votre santé avant, pendant et apres le déploiement.

4. Decrire la procédure a suivre en cas de maladie (liee ou non au
virus Ebola) et/ou d'exposition accidentelle au virus Ebola, et
énumeérer les principes de I'évacuation médicale et des soins
de suivi

5. Reconnaitre et gérer le stress
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La Maladie d’Ebola (EVD)

 Le virus se transmet a 'lhomme a partir des animaux
sauvages et se propage ensuite dans les
populations par transmission interhumaine.

 La maladie d'Ebola est une maladie grave, souvent
mortelle chez I'nomme.

— Le taux de létalité moyen est d’environ 50%.

— Les soins de soutien précoces axés sur la
réhydratation et le traitement symptomatique
améliorent les taux de survie.

« Cing especes ont eté identifiees chez Ebolavirus.
Parmi elles, Zaire, Bundibugyo, et Soudan ont eté
associées a dimportantes flambées Afrique.
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Distribution géographique d'Ebola
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L] Location of reported Ebola Reston outbreaks in anmals
* Location of reported Ebola outbreaks of

e
[~

Isolated cases
Home range of Pteropodidae family of fruit bats
Country with serological evidence

] Country reported Ebola imported case In human
Country reported Ebola Virus Disease outbreaks

Country reported Ebola Reston outbreaks in im ported monkeys from Philippines

Country reported Ebola Reston outbreaks in monkeys or domestic pigs

Not appicable

Carte disponible : hitp:/www.who.int/csr/disease/ebola/global_ebolaoutbreakrisk_20150316.png?ua=1

La maladie d’Ebola a été
identifiee pour la premiere fois
en 1976, lors de 2 flambées
simultanées au Soudan du
Sud et en République
déemocratique du Congo.
Depuis 1976, 25 flambeées
d’Ebola ont eu lieu,
principalement en Afrique
Centrale.

La flambée d’Ebola en Afrique
de 'Ouest en 2014-2016 a été
la plus large et |la plus
complexe.
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Transmission du virus Ebola

1. Réservoir du virus:
chauves-souris frugivores

2. Epizooties chez les animaux

* Les chauves-souris infectées entrent en
contact direct ou indirect avec d’autres
animaux et transmettent le virus.

* De larges épizooties peuvent alors se
développer chez les primates ou autres
mammiferes (antilopes de forét).

“*e... Levirus se maintient dans les
"cha,qves-souris frugivores.

3. Infection primaire chez I’lhomme

Les patients sont infectés par:

* La manipulation d’animaux infectés,
malades ou morts, trouvés dans la forét
(plus fréquent);

* Ou par contact direct avec des chauves-
souris infectées (rare).

La persistance du virus Ebola dans
les liquides biologiques des
survivants représente un risque de
transmission par voie sexuelle.

5. Persistance du virus

10% du
Personnel de
Santé

4. Infection humaine secondaire

La transmission secondaire interhumaine
peut survenir par contact direct avec le sang,
les sécrétions, les organes ou autres fluides
corporels de personnes infectées.

Le risque est plus élevé lors de la prise en
charge d’un patient ou lors de la
manipulation de corps de patients décédés.
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Caractéristiques cliniques de la maladie d’Ebola

La période d’'incubation varie de 2 a 21 jours.

Seules les personnes ayant des symptomes
sont contagieuses.
Les premiers symptdmes sont une fatigue
fébrile a début brutal, des douleurs
musculaires, des céphalées et un mal de
gorge.

— Peut ressembler a d'autres maladies

fébriles, par exemple le paludisme.

lIs sont suivis de vomissements, de diarrhée,
d’'une éruption cutaneée, de symptdmes
d’'insuffisance rénale et hépatique et, dans
certains cas, d'hemorragies internes et
externes
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POINTS CLES A SAVOIR
SUR EBOLA

SYMPTOMES

0 Fievre, faiblesse, douleurs
musculaires, mal de téte, mal de
gorge, suivi par des vomissements,
diarrhées et saignements

38°C

100.4°F

®
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Maladie d’'Ebola : Evolution des symptomes

Hémorragie, hoquet
somnolence, délire,

oma

Mal de gorge

Douleur abdominale et
thoraciques

Fievre Eruption cutanée

ents

o 1 2 3 4 5 6 7 8 9 jours
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Comment se transmet la maladie d’'Ebola ? (1)

« Le virus se propage d'une personne a l'autre par

l'intermédiaire de

— Contact direct (par la peau cassée ou les
muqgueuses) avec le sang, les sécrétions, les
organes ou autres fluides corporels des personn
iInfectées. Parmi les liquides corporels infectés, |
plus infectieux sont le sang, les feces et les
vomissements.

— Contact avec des surfaces et des matériaux (p.
literie, vétements) contaminés par ces liquides.

« Latransmission peut se produire par des blessures
piqtre d'aiguille lors de la prise en charge d'un patie
malade ou d'un échantillon clinique.
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Comment se transmet la maladie d’'Ebola ? (2)

_a maladie d’Ebola ne se
propage pas par contact
occasionnel (voir la diapositive
orécedente).

_e risque d'infection par le virus
Ebola est minime si vous n'avez
pas éte en contact etroit avec les
fluides corporels d'une personne
malade ou decédée de la
maladie d’Ebola.
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Comment se transmet la maladie d’'Ebola ? (3)

Les gens ne sont pas

contagieux jusqu'a ce gqu'ils

développent des symptomes.

 Le virus se multiplie dans
'organisme avant que les
symptomes ne se
développent.

* Les personnes deviennent
contagieuses lorsque les
© WHO /ABhatiasev symptomes apparaissent.
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Diagnostique de la maladie d’Ebola

* Les symptomes sont peu spécifiqgues rendant le
diagnostic clinigue souvent difficile.

« Le diagnostic différentiel comprend les autres
flevres hémorragiques virales, la fievre jaune, le
paludisme, la fievre typhoide, la shigellose, et
d’autres maladies virales et bactériennes.

|

* L’historique de la maladie est essentiel et on doit
chercher:

— Contact avec un animal malade ou mort

— Contact avec un patient suspect, probable ou
confirmé Ebola
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Diagnostic en laboratoire de la maladie d’Ebola

Tests pour Ebola :
—RT-PCR pour le diagnostic définitif dans les maladies
aigués
—IgG et IgM ELISA pour le diagnostic retrospectif chez les

patients en convalescence
—Tests de détection rapide de I'antigene : tests de dépistage

des maladies aigués (confirmation requise)

La liste des diagnostics approuvés par 'OMS pour I'évaluation des
utilisations d'urgence et la procédure d'inscription (EUAL) est

disponible ici : http://www.who.int/medicines/ebola-
treatment/emp_ebola_diagnostics/en/

La manipulation et le traitement des echantillons nécessite des laboratoires

— convenablement equipés dans des conditions maximales de confinement
biologique et le personnel chargeé de la collecte des échantillons devrait étre

forme.



http://www.who.int/medicines/ebola-treatment/emp_ebola_diagnostics/en/
http://www.who.int/medicines/ebola-treatment/emp_ebola_diagnostics/en/
http://www.who.int/medicines/ebola-treatment/emp_ebola_diagnostics/en/
http://www.who.int/medicines/ebola-treatment/emp_ebola_diagnostics/en/

Traitement de la maladie d’Ebola

« Soins intensifs précoces et agressifs:
survelller I'equilibre des liguides et
des électrolytes, la fonction rénale, la
pression arterielle; oxygéenation, et
rehydratation prudente.

* Traitements médicamenteux
symptomatiques : analgésiques,
antiemetiques pour les
vomissements, anxiolytigues pour
I'agitation, + /- antibiotiques et/ou
antipaludiques.

« Soutien et services psycho-social.
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Eléments essentiels pour le controle de la maladie

d’ Ebola

Prise en charge clinique des

Investigation des cas patients

Leadership

national

Mesures de prevention dans les communautes et en milieu médical
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Stratégie génerale de lutte contre les flambees

d’ Ebola

Conduire des évaluations des pratiques

sociales et culturelles

Communication formelle et informelle

Engager les personnes
influentes

Prendre en compte les
inquiétudes des
communautes

Sécurité, police
Hébergement, nourriture

Equipes mobiles de
mobilisation sociales et
épidémiologiques
Financement, salaires
Veéhicules de transport

Interventions
comportemental
es et sociales

‘ Coordination ‘

Logistique

Soutien
psycho-
social

Controle des
vecteurs et des
réservoirs dans

la nature

Prise en charge
clinique

Aspects
éthiques

Enquéte
épidémiologique,
surveillance
et laboratoire

« Triage

« Soins dispenses avec du
matériel de protection

» Lutte contre linfection

« QOrganisation des
funérailles

« Essais cliniques
» Comité d’éthique

Vaccin Ebola accés compassionnel
Equipe de mise en ceuvre

Dépistage actif des cas
Suivi des contacts
Collecte d’échantillons
Tests en laboratoire
Analyse de base de
données

Recherche de la source
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Sensibilisation et engagement des communauteés

Engager les communautes pour
promouvoir les comportements
et pratigues désirees, y compris
lors de la prise en charge des
patients ou des personnes
décédées.

Fournir des informations sur la
maladie et des consells de santé
exacts et opportuns.
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Réduction du risque de transmission entre les animaux

sauvages et 'homme

« Reduction du risque de transmission
entre les animaux sauvages et
I’'nomme par contact avec des chauves-
souris frugivores ou des singes/primates
Infectés et par la consommation de leur
viande crue. i

— Il faut manipuler les animaux avec des
gants et porter d’autres vétements de s

orotection adaptés.
— Les produits issus de ces animaux

(sang et viande) doivent étre cuits
soigneusement avant d’'étre

CONSOMMES.
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Réduction du risque de transmission interhumaine

* Réduction du risque de transmission

Interhumaine provenant de contacts directs ou

rapprochés avec des sujets présentant des

symptdémes d’Ebola, en particulier avec leurs

liquides biologiques.

— |l faut porter des gants et un équipement de

protection individuelle adapté lorsque I'on s’occupe
des malades a domicile.

— |l faut également se laver systématiquement les
mains apres avoir rendu visite a des patients a
I’hdpital ou apres s’étre occupé de malades a
domicile.

— |l faut organiser des funérailles sécurisees et dans
la dignité des personnes décédées d’Ebola.
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Réduction du risque potentiel de transmission sexuelle

Réduction du risque potentiel de transmission sexuelle, 'OMS recommande aux hommes
ayant survécu a Ebola d’avoir des pratiques sexuelles a moindre risque et de respecter les regles

d’hygiene personnelle pendant 12 mois apres I'lapparition des symptomes ou jusqu’a ce que leur
sperme soit testé Négatif par deux fois pour Ebola.

vec | 2an nseil (en R . - . :
avec les seances de conseil (en commencant Controles médicaux rapides pour les signes

Hommes : coordonner les tests de sperme OCDO v ' Les drapeaux rouges représentent des
a | tie de 'unité de soins d’Ebol 00 ‘A
dlasortie de funite de soins ola) )\ vitaux et les signes de sévérité de |la maladie

Evaluation en
Ambulatoire

Dépistage
@ @ @ Répéter tous les mois jusqu’a 2 fois NEGATIF
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Controle des infections en milieu médical

 Toujours prendre les mesures de base contre les infections associées aux
soins lors de la prise en charge d'un patient, quel que soit le diagnostic
présume. http://www.who.int/csr/resources/publications/EPR_AM2_FR3rA.pdf?ua=1

* Les agents de sante s'occupant de cas presumes ou confirmes d'Ebola doivent
prendre des mesures suppléementaires de lutte anti-infectieuse pour éviter tout
contact avec le sang ou les liquides biologiques du patient et avec les surfaces
ou les matériaux contaminés comme les vétements et le linge de lit. Lors des
contacts proches (moins d’'un metre) avec les malades, ils doivent porter une
protection du visage, une blouse propre, non stérile, a manches longues et des
gants. http://www.who.int/csr/resources/publications/ebola/filovirus_infection_control/en/?ua=1

« Le personnel de laboratoire est également exposé au risque. Les echantillons
prélevés pour rechercher l'infection par le virus d’'Ebola doivent étre manipulés
par un personnel qualifié et analysés dans des laboratoires utilisant des
conditions de confinement les plus rigoureuses possibles.
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Principaux enjeux dans la lutte contre la maladie d’Ebola

- Difficile de diagnostiquer un patient
sur la seule presentation clinique.

 Arréter toutes les chaines de
transmission.

 Engager a temps et de facon
appropriee les communautés.
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Maladie d’'Ebola : Recherche et Developpement

Test de Diagnostic Rapide (3)

Test de détection d’Acide Nucléique (6)
Approuves par US-FDA et 'OMS pour utilisation en situation d’'Urgence

Essais therapeutiques, Médicaments et produits
sanguins

EbOIa ZMapp Essai clinique randomisé, I'effet estimé semble étre bénéfique
R&D Favipiravir diminue le taux de |étalité chez les patients ayant un charge
virale modeérée (200 patients)
Remdesevir Gilead, phase I, utilisé au cours de 3 traitements
compassionnels
% Essais vaccinaux mis en ceuvre en Guinée, Libéria
f et en SierraLeone
“" = Accés compassionnel proposé au cours de la flambée Ebola de Likati,
E RDC 2017.
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Informations de I'OMS sur la maladie d’Ebola

Maladie a virus Ebola

H13C English Francais Pycckum Espafnol (28  wucnmemmoe

communautés a haut risque en
République démocratique du
Congo

n S 30 mai 2018 - Au cours de la semaine passée.
WWW W O I n e O r plus de 420 personnes recensées autour des 4
[ ] [ ] [ ] cas de maladie a virus Ebola confimés a
= Mbandaka ont été vaccinées. Le vaccin a aussi
€été administré aux agents de santé de la région
La vaccination a démarré dans d'autres zones de
la province de IEquateur ou des cas ont été
confirmés. Le 28 mai, la vaccination en anneau a
commencé a Bikoro, a 150 kilométres de la
capitale provinciale. Cette semaine, les

- u
vaccinateurs de la Guinée et de la RDC
. I l O rI I l a IO I I e C n I q u ‘ B devraient commencer la vaccination en anneau

dans la zone de santé dlboko, qui est la plus
reculée des trois zones ayant notifié des cas
confirmés.

® A | d em é Mo | e S R
* Bulletin d'information sur les

_ e "
Rapports de situation sur la ﬁ q’ Principaux repéres sur la ++ Maladie a virus Ebola:

[] []
7 4 7 5 P flamblée Ebola en RDC maladie a virus Ebola )" questions-réponses
| £ Informations générales A Toutes les questions que vous
symtoémes, diagnostic 4 vous posez sur la maladie a
& . i = § transmission, traitement et o Virus bola
vaccins

s techniques

« (Cartes T —

Questions-réponses La maladie a virus Ebola est bien réelle et mortelle & Introduction a la maladie dEbola - contréle des
Mais vous pouvez vous protéger, protéger votre B risques infectieux

Usage compassionnel d'un vaccin expérimental dans  ¢amille et votre communauté. pdf, 2.24Mb

le cadre de la flambée de maladie & virus Ebola en

[
Republique démocratique du Congo Ebola: recommandations aux personnes et aux ions par catég
. 18 mai 2018 familles
i 3 g Ebola: stratégie et coordination
Bulletins épidémiologiques Ebola: principaux messages pour la mobilisation =
[]
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http://www.who.int/ebola/fr/
http://www.who.int/ebola/fr/

Personne ressource

* Dr Pierre Formenty
Gestion des risques infectieux

Programme pour |la gestion des sij#¥
d’'urgence sanitaire |

OMS Geneve
formentyp@who.Int
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Ce que vous devez savoir sur la prévention et
le controle des Iinfections
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Prevention et controle de l'infection (IPC)

Espaiiol
S]] Js 13

Les mesures de prévention et de controle
des infections visent a assurer la
protection de ceux qui pourraient étre

vulnérables a l'infection, tant dans la
communauté en général que pendant
gu'ils recoivent des soins en raison de
problemes de santé, dans divers milieux.
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Différents milieux

« Milleux de soins de santé

— Les soins de santé peut étre
effectué a la maison, dans les
centres de communaute, les
hopitaux, etc.

— Source primaire = la personne
malade

* Milieux autres que les
etablissements de soins de
santé

— Milieux comminautaires

— Source primaire = la personne
malade

WHO /C.Black
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Strategies de controle de l'infection

 Controle/réduction/élimination de la
source

 Controles administratifs

« Contrbles environnementaux et
techniques

* Equipement de protection
individuelle (PPE)
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Quel est votre risque ?

o q MATRICE D'EVALUATION DES RISQUES
ISque = aanger X
. _ J Severité/ Catastrophique|critique| marginale | négligeable
probabilite PROBABILITE
Quelle est votre Frequent Sérieux Moyen
probabilité d'étre en Probable Sérieux Moyen
contact direct avec Occasionnel Sérieux| Moyen Bas
les flui rporel
C?Sng dgl’SS(():rc])npeO €IS Incertain Sérieux Moyen Moyen Bas
u
P r z44.. » |[Improbable Moyen Moyen Moyen Bas
malade ou décédée a
cause d’Ebola 2 |Eimne R
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Eléments du résume des pratigues courantes

A-t-on enseigné au patient
I'hygiéne des mains et
I'hygiéne respiratoire, etc?

soins connaissent-ils les

Les visiteurs gui prodiguent des

pratiques de base et sont-ils
capables de les appliquer?

Education des

Le changement de I'&tat du
patient justifie-t-il une autre
évaluation (toux chronique ou
nouvelle toux, diarrhee, eruptions
cutanees ou figvre)?

Les fournitures appropriées se
trouventelles dans la chambre
(p. ex. papiers-mouchoirs,
poubelle, DMBA)?

Le patient pratique-t-il
correctement 'hygiéne des mains
et I'hygiéne respiratoire?

patients

familles

Hébergement,
plaoement et
déplaoement des

Légende

DMBA = désinfectant pour les
mains a base d'alcool

EPI| =équipement de protection
individuelle

Le jaune indigue qu'une évaluation
du risque devrait &tre réalisée
avant chaque interaction

Le mauve indique qu'une
évaluation du risgue devrait tre
réalisée au moins & chague quart
de travail et au besoin,

Faut-il limiter les activités du
patient compte tenu de son
diagnostic? Connait-il ces
limites et est-il capable de s'y
conformer?

Le changement de I'état du
patient justifie-t-l un
changement de chambre?

Le patient du lit voisin est-il
un compagnon de chambre
adéquat?

patients

Gestion des
visiteurs

L'équipement
nécessaire pour
prodiguer des soins au
patient est-il propre et
prét a étre utilisé?

Eaquipement
des soins au
patient

Aire des soins
au patient

Hygiéne des
mains

Technique
aseptique

Le patient dont les visites
sont limitées regoit-il des
visiteurs qui pourraient lui
transmettre un agent
infectieux ou les visiteurs,
le cas échéant, portent-ils
IEPI adéquat?

#Manipulation
sécuritaire des
objets tranchants oul

Une poubelle et un panier a
linge se trouvent-ils aux endroits
ol l'on en a besoin?

La poubelle et le panier a linge
ont-ils besoin d'étre vidés?

L'environnement est-il propre?

Auraije besoin d'objets pointus
ou tranchants lorsque je
prodiguerai des soins?
Dans l'affirmative, un contenant
pour objets pointus ou

& tPOi"éUSI ett préven- tranchants estdl prét a étre
S o) (e L e el utilisé au point de service?
6“\.@9 < sion q% %athogenes
& hgm;tgsg‘g;‘e Le contenant pour objets pointus
. 2 (CrEiSPOTIL
Evaluation o
source du risque [
- diqgirg?gc':g; Quel genre de contact ou
aq-,on individuelle d'interaction aurai-je avec

le patient ou
I'environnement et quel
est 'EPI dont j'aurai
besoin?

Est-ce que j'ai besoin d'utiliser la
technigue aseptique?

Estce que j'ai les compétences
nécessaires?

Estce que jai toutes les
fournitures nécessaires?

Y atdl un distributeur de DMBA &
I'endroit ol j'en ai besoin?

Contient-il suffisamment de DMBA
pour mes besoins?

Auraije besoin de me laver les
mains plutét que d'utiiser un
DMBA?

Si un lavage des mains est
nécessaire, puis{e repérer le lavabo
désigné pour le lavage des mains le

plus proche?
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Precautions standards : eléments principaux

* Hygiene des mains

« Equipement de protection individuelle approprié (PPE) basé sur
I'eévaluation des risques au point de service.

« Hygiene respiratoire

» Prévention des blessures causees par les aiguilles et autres
Instruments tranchants

 Elimination sOre des déchets

* Nettoyage et désinfection de I'environnement

« Manipulation sire du linge contaminé

« Nettoyage et désinfection de l'equipement de soins aux patients

,s Organisation HEALTH
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Precautions standards

* Pour limiter/prévenir le contact avec toutes les sécréetions ou
fluides biologiques, les lesions cutanees, les muqueuses et
e sang ou les fluides corporels.

— Contact direct ou indirect
— Traitement des individus
— Gestion de l'environnement

* Fondations principales
— Environnement propre et sur
— Hygiene des mains
— Utilisation du PPE sur la base de I'évaluation des risques

\ L] L]
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Utilisation de I'equipement de protection individuel (PPE)
sur la base d'une évaluation des risques

Hygiene des Gants Blouse Masque

SCENARIO : o
mains meédical

Lunettes

Toujours avant et apres contact avec le
patient et apres environnement
contamineé

Si contact direct avec du sang et
liquides corporels, sécrétions,
excrétions, membranes muqueuses,
peau non intacte

Si’l y a unrisque d’éclaboussures sur
le corps du personnel sanitaire

Si’l y aunrisque d’éclaboussures sur
le corps et visage

NS S TN
N
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“Les 5 Moments pendant lesquels je me lave les mains”

Les 5 indications a
L' HYGIENE DES MAINS

HEALTH
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Comment se laver les mains

La friction hydro-alcoolique Le lavage des mains- Comment ?
com me nt ? LAVER LES MAINS AU SAVON ET A L'EAU LORSQU'ELLES SONT VISIBLEMENT SOUILLEES

SINON, UTILISER LA FRICTION HYDRO-ALCOOLIQUE POUR L'HYGIENE DES MAINS !

UTILISER LA FRICTION HYDRO-ALCOOLIQUE POUR L'HYGIENE DES MAINS ! @ Durée de la procédure : 40-60 secondes
LAVER LES MAINS AU SAVON ET A L'EAU LORSQU’ELLES SONT VISIBLEMENT SOUILLEES

@D Durée de la procédure : 20-30 secondes.

(a N N (2 A

)

\ AN AN J

Mouiller les mains Appliquer suffisamment de savon ~ Paume contre paume
abondamment pour recouvrir toutes les surfaces par mouvement de

des mains et frictionner : rotation,
(s \ N (2 X N (s N
Remplir la paume d'une main avec le produit Paume Cﬂﬂ’fﬁﬂaug? par \ ; ; ?E
hydro-alcoolique, recouvrir toutes les surfaces Mmoivement de fotation, I
des mains et frictionner :
3 4 5 AN AN SN J
0 B o X le dos de la main gauche avec s espaces interdigitaux  les dos des doigts en les tenant
ek un mouvement d'avanten  paume contre paume, doigts  dans la paume des mains
; ! F amiére exercé par lapaume  entrelacés, en exercantun  opposees avec un mouvement
\ 4 f droite, et vice et versa, mouvement d'avant en arriére, d'aller-retour latéral,
L]

en arriére exerce par la doigts entrelacés, en mains 0pposEes avec un
paume droite, et vice exercant un mouvement mouvement d'aller-retour 22
et versa, d"avant en arriere, latéral, le pouce de la main gauche  la pulpe des doigts de la main Rincer les mains
par rotation dans la paume droite par rotation contre la al'sau,
7 refermée de la main droite,  paume de la main gauche, et

/%Z ‘ etvice ot versa, vice ef versa.
) , ’ 10 11
~ / Ny
~ e

le dos de la main gauche les espaces interdigitaux les dos des doigts en les
OMS /U.Zhao avec un mouvement d'avant paume contre paue, tenant dans la paume des G

le pouce de la main gauche la pulpe des doigts de la Une fois séches,

par rotation dans la paume main droite par rotation les mains sont sécher soigneusement les fermer le robineta faide  Les mains sont prétes

refermée de la main droite,  contre la paume de la main prétes pour le soin. mains avec une servietts 4 da la servietts. e soin. pour
et vice et versa, gauche, et vice et versa. usage unique,

\ . .
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Gants : Comment les enlever (Avant de mettre des gants :

Hygiene des mains et pas de bijoux)
Il. COMMENT RETIRER LES GANTS

4 o I "::*-;.1
; .7 44 b s
L RH—_F__.__J_FP#_ .EH
G /W -
e -
1. Pincer un gant au niveau du 2. Tenir le gant retiré dans la main gantée 3. Jeter les gants usagés.
poignet afin de le retirer sans et glisser les doigts de la main degantée
toucher la peau de I'avant-bras, entre le gant et le poignet de l'autre
en le retournant sur la main, de main. Retourner le gant depuis l'intérieur
facon a ce que la surface interne sur la main de facon a ce que la surface
se retrouve a l'extérieur. interne se retrouve a I'extérieur, tout en

enveloppant le gant déja retirg.

4. Pratiquer I'nygiéne des mains par friction hydro-alcoolique ou lavage au savon et a I'eau.




Comment se protéger en milieu communautaire

« Gardez vos mains propres. Effectuer I'hygiene des
mains

—Avant, pendant et apres la cuisine

—Avant de manger

—Apres avoir utilisé les toilettes

—Apres le contact avec une personne malade

» Avant et apres s’étre occupé d’'une personne qui est malade
« Apres vous étre mouché, avoir tousse ou avoir éternué

—Apres avoir touché un animal, nourri un animal ou des
déchets d’animaux

—Apres avoir touché des déchets
—Apres avoir touché des surfaces frequemment touchées

Si vous doutez : Evitez de toucher votre visage avant de vous laver les mains.

OMS /S.Oka
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Equipement de protection individuel (PPE)

Selon les activités que vous
entreprendrez sur le terrain, le
PPE approprié devrait étre utilisé.

* |Is different entre les soins
cliniques, les soins mortuaires,
la gestion de 'environnement et \
du linge, etc.

- Comprend les combinaisons de
blouses, tabliers, gants, bottes,
masqgues et lunettes de

p rote CtiO n. OMS /A Bhatiasevi
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Pendule de flambée

 Faible conformité o n
 Faible perception du risqqs”
« Mangue de connaissapces

*

Confiance
dans
I'application

des mesures
IPC
appropriées

OMS /A.Esiebo

Mesures excessives
Perception d'un risque éleve
La peur, lI'anxiété

Mangue de connaissances
Manque de ressources
Insuffisance de l'infrastructure

OMS /W.Romeril

” B \\' . .
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Comment se protéger en milieu communautaire

Si la tache que vous étes cense accomplir implique une possibilité
d% clontact physigue avec une personne qui peut étre infectée par
Ebola :

— Ne le faites pas sivous n'avez pas recu une formation adequate en
matiere d’'IPC, y compris l'utilisation du PPE et d'autres préecautions
IPC.

— Consulter votre coordinateur et/ou un professionnel IPC

Si le mandat de votre mission comprend le travail avec les malades
d’Ebola, la visite des etablissements de soins de santég, le travail
avec les equipes d'inhumation ou tout autre travail impliquant une
exposition aux maladies d’Ebola, vous avez besoin d'une
formation spécialisée

HEALTH
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Consells IPC et PPE

@it Prévention et controle de I'infection Personal
pour les soins aux cas suspects ou protective
confirmés .
de Fievre Hémorragique a Filovirus equment for
dans usein a
interim Infection Prevention and Control wea | |1€S Etablissements de santé, avec un filovirus
Hoaith Care Settings, with Focus onebola | aCCeNt disease

particulier sur le virus Ebola (Guide
provisoire)

outbreak (EN)

Septembre 2014 Novembre 2016

http://mww.who.int/csr/resour
http://apps.who.int/iris/bitstream/handle/1 , ces/publications/ebola/perso

0665/132784/WHO_HIS_SDS_2014.4_fr (@) o et nak-protective-cauipmenticn/
e.pdf?sequence=1
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http://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/132784/WHO_HIS_SDS_2014.4_fre.pdf?sequence=1
http://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/132784/WHO_HIS_SDS_2014.4_fre.pdf?sequence=1
http://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/132784/WHO_HIS_SDS_2014.4_fre.pdf?sequence=1
http://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/132784/WHO_HIS_SDS_2014.4_fre.pdf?sequence=1
http://www.who.int/csr/resources/publications/ebola/personal-protective-equipment/en/
http://www.who.int/csr/resources/publications/ebola/personal-protective-equipment/en/
http://www.who.int/csr/resources/publications/ebola/personal-protective-equipment/en/
http://www.who.int/csr/resources/publications/ebola/personal-protective-equipment/en/
http://www.who.int/csr/resources/publications/ebola/personal-protective-equipment/en/
http://www.who.int/csr/resources/publications/ebola/personal-protective-equipment/en/
http://www.who.int/csr/resources/publications/ebola/personal-protective-equipment/en/

Personne ressource

* Dr Janet Diaz
Gestion des risques infectieux
Programme d'urgence sanitaire
OMS Geneve
diazj@who.Int

o\ . .
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Voyez votre santé comme VOTRE_priorité :
avant, pendant et apres le deploiement.

o Module 3
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Autorisation médicale de 'OMS

« Aptitude au travail et au voyage - L'autorisation médicale pour le

voyage sera fournie sur la base de :

— a
La date du dernier examen médical ’s\
L'état de santé ou l'état de santé de l'individu %

L'eétat des conges de maladie ou les problemes de santé actuels
les vaccinations et la prophylaxie antipaludique, et

une consultation obligatoire avant le debriefing avec les infirmieres des
Services de santé et de bien-étre du personnel (SHW).

« Abordez tous les problemes de santé que vous pourriez avoir avec
votre meédecin privé AVANT le déploiement, p. ex. prescription de
lunettes, medicaments habituels, examen chez le dentiste, le
gynecologue, etc.

— e —
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Vaccins obligatoires/fortement recommandes

« La fievre jaune : obligatoire _ International
« Diphtérie tétanos poliomyelite (pertussis) @
 Vaccins contre 'hépatite Aet B ————
« Vaccin contre la typhoide e ——
« Vaccin contre la rougeole (sinon e
Immunise)

« Meéningite ACWY (obligatoire en cas i
d'épidémie en cours)

 Rage (recommande), choléra (sur la base

http://www.who.int/ith/fr/

d'une evaluation des risques) Symptémes similaires avec Ebola
q & Organisation EME
{37 mondiale de la Santé EMERGEIp\r!;gaImEmSe



http://www.who.int/ith/en/
http://www.who.int/ith/en/

Vaccination contre Ebola

« Selon la zone de
deploiement et le type
de travail a effectuer
sur le terrain, un vaccin
experimental rVSVSV-
ZEBOV peut étre
Propose.

— Ce vaccin ne fonctionne
que pour Zalre

ebolavirus.
WHO /S.Oka
q [ s Organisation HEALTH
&)Y mondiale de la Santé EMERG EmgalmEmSe

— e —



Malaria ABCD

« [Faites Attention aux risques

« Evitez les Pigures de moustique < la meilleure
protection

*  Chimioprophylaxie
< les médicaments antipaludiques sont obligatoires car

les symptomes du paludisme sont similaires a ceux de la
maladie d'EVD

— Malarone = Atovaquone + Proguanil
— Doxycycline
— Lariam = Mefloguine
* Allez immediatement demander un Diagnostique et un
traitement si vous avez de la fievre

- Traitement d'urgence en attente (artemeter + lumefantrin) <
SEULEMENT en tant que mesure d'urgence de premiers
soins

4
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Trousse medicale de voyage

OMS /P.Christen
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Anticiper - S'informer - S'adapter

Conditions de vie a la
campagne

Portez des vetements
appropries au travall
gue vous avez a faire

(bonnes chaussures
confortables.....)

Climat (chaud et
humide)

OMS /A.Esiebo
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&

8 Application : Ma sante en cas d'urgence

* Suivi de sante personnel et communication entre vous et
I'OMS SHW

— Vous pouvez trouver les coordonnées des points focaux santé
du personnel.

— Vous entrez votre état de santé physique et mentale
guotidiennement ; SHW le survelllera.

— Vous pouvez enregistrer votre temperature quotidienne
pendant 21 jours apres votre retour de mission ; SHW la
surveillera.

- A " p : : : )r
* SIVvous étes Interessé par l'application, contactez L
SHWS@who.int Nintex Mobile

//a¢ AN Organisation HEALTH
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Pendant votre mission : Restez en bonne santé (2)

- Lavez-vous + séchez-vous les
mains avec une serviette propre.

* Mesures d'’hygiene pour la
preparation des aliments

 Couvrir la nourriture et l'eau
* Bien cuit

 Boire de I'eau filtree

« Hygiene de la maison avec

& — : desinfection reguliere des
| (e EEEE toilettes
7 N e -

%@) e e (BT . o

L::“we:m: — http://www.who.int/foodsafety/publications/consumer/en/5keys_fr.pdf?ua=1
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Pendant votre mission : Restez en bonne santé (2)

* Une hydratation suffisante est
importante pour prévenir la
deshydratation.

« Resistance adequate :

— Le systeme immunitaire s'affaiblit
lorsque vous étes fatigue.

— Plus vous restez longtemps sur le
terrain, moins l'attention portée aux
précautions de securité diminue.

 Securite routiere : Toujours porter la o
ceinture de sécurité WHO /TR /A Craggs

« Evitez l'alcool et les stimulants.

£ AN FPT HEALTH
¢ Organisation
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Pendant votre mission : Restez en bonne sante (3)

« Parce gu'Ebola et d'autres fievres hemorragiques virales ont des symptéomes non
spécifiques et peuvent étre mal diagnostiques comme toute maladie courante, ET
en raison du stress psychologique de la personne malade et des personnes qui
I'enltoctlj_rent, des mesures doivent étre prises pour prevenir toutes sortes de
maladies.

— Eviter tout contact physique : Pas de baiser, de poignée de main ou de
contact sexuel.

— Porter un équipement de protection individuelle ﬁPPE) approprié en fonction
de I'évaluation des risques, en commencant par I'hygiene des mains.

* Votre meilleure protection : Votre concentration.
— Ecoutez votre corps.

— Connaitre ses limites.
Prenez soin de votre propre santé. La maladie aura un impact sur

vous, toute I'equipe et votre famille.

-’|= \ " . HEALTH
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Apres la mission

« Debriefing post-mission avec

\\ :

I'infirmiere/psychologue.

Survelllez votre etat de sante au
moins 21 jours apres votre retour

du pays.

Si des symptOmes suspects
apparaissent, n'allez pas au
travalil, a I'hOpital, restez ou vous
étes et appelez le service
d'urgence.

Zg#), Organisation
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Resume

- /\ Parce qu'il n'y a pas de “zone sans risque" dans une
épidémie d'Ebola, il est essentiel d'avoir une tres bonne
connaissance et compréhension de la facon dont le virus
Ebola est transmis et non transmis avant et pendant la
mission (rumeurs, craintes irrationnelles...).

« L’application stricte des précautions standards liées aux
activités realisées (activites de sensibilisation, centre
medical Ebola, établissement de soins de santée publique,
gestion des déchets....) est efficace et vous protégera.

HEALTH
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Apparition de symptomes au cours de votre mission sans

exposition signalée

« SIVOUS nhe vous sentez pas bien :

— Ne paniquez pas. Vous pouvez avoir la diarrhee, des
nausees, de la fievre, des maux de téte.. pourde
nombreuses raisons (stress par exemple)

— Arrétez en toute sécurité ce que vous faites.

— Se laver les mains régulierement avec de l'eau et du savon
ou de |'alcoal.

— Signalez vos symptomes a votre coordinateur de terrain sur
le telephone portable sans deélal. Une evaluation medicale
sera effectuée et les décisions appropriées seront prises.

HEALTH
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Personne ressource

 Services de santeé et de bien-étre du personnel

OMS Geneve
shwemergency@who.int
+41 22791 1115

77\ icati HEALTH
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Gestion de I'exposition au virus par les fluides
corporels, y compris le sang

o Module 4
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En cas d'exposition percutanée et muco-cutanée : Etape 1

e« Arrétez mmediatement et en toute sécurité toute tache en
cours.

* Quitter la zone de soins aux patients.

* Enlever le PPE en toute sécurité A L'exposition pendant
le retrait du PPE peut étre tout aussi dangereuse pour la
transmission nosocomiale de la fievre hemorragique.

 Laver immediatement les surfaces cutanées touchées ou le
site de lésion percutanée avec du savon et de l'eau.

* Irriguer les muqueuses avec de grandes quantites d'eau ou
une solution pour les yeux.

« 2R Organisation HEALTH
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En cas d'exposition percutanée et muco-cutanée : Etape 2

« Signaler immediatement l'incident au coordonnateur local. Il s'agit
d'une tache sensible et doit étre effectuee des que vous quittez
'unité de soins aux patients (idéalement dans I'heure qui suit).

* Le coordinateur local contactera immediatement le responsable
cliniue et SHW au siege a Geneve.

* Un rapport d'incident d'exposition sera rempli pour faciliter une
evaluation individualisee des risques et la decision la plus
appropriée sera prise pour la sécurité de la personne exposée et
des autres membres de I'équipe.

« Le rapport d'incident exposé sera envoyé confidentiellement a
SHW.

/f 5‘4) Organisation HEALTH
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Apparition soudaine de symptomes sans exposition déclarée

Si vous ne vous sentez pas bien :

« Ne paniquez pas. Arrétez en toute sécurité ce gue vous
faites.

« Se laver les mains régulierement avec de I'eau et du savon
ou de l'alcool.

- Evitez tout contact avec d'autres personnes, y compris les
collegues.

* |solez vous dans votre chambre d'h6tel ou a la maison.

« Appelez le coordinateur sur le téléphone portable sans
delai pour signaler la situation et vos symptomes.

HEALTH
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Principes de I'évacuation sanitaire

OMS /PAHO /V.Ariscain

Tout retard dans [|'établissement des rapports
compromettra le processus d'évacuation.

Les décisions d'évacuation immediate a l'extérieur du
pays seront fondées sur le degré d'exposition et la
probabilité d'infection.

La personne exposee sera evacuée a l'aide de moyens
de transport adéquats de la zone de déploiement vers
un lieu/installation approprié désigné par 'OMS.

Les directives concernant les fenétres temporelles et
les moyens de transport relevent de la responsabilite
du directeur de SHW a Geneve.

Organisation
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Débriefing et suivi des soins

Vous étes asymptomatique. Vous étes prié de vous presenter a
SHW le premier jour de votre retour au travail. Un debriefing
psychologique post-mission sera propose et programme.

Pendant la période d'incubation (21 jours) :

Rester a pres d'un établissement de santé de bonne qualité en cas de
symptomes.

Surveiller votre tempeérature deux fois par jour pendant 21 jours apres
I'exposition.

Connaitre les symptomes de l'infection
Signaler immeédiatement I'apparition des symptdmes au medecin de SHW.,
L'aiguillage vers l'expert en maladies infectieuses approprié sera organise.

s\\ Organisation HEALTH
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CONCLUSION — Votre vigilance est requise

« C'est notre role de vous donner des conselils
appropriés pour minimiser les risques pour la
sante.

« C'est votre responsibilite de suivre
rigoureusement les mesures préventives pour
rester en bonne sante et connaitre ses limites.

* Rester en bonne sante est vital pour vous, votre
equipe, votre famille et le succes de votre
mission.
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Personne ressource

* Dr Janet Diaz
Gestion des risques infectieux
Programme d'urgence sanitaire
OMS Geneve
diazj@who.Int
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Gestion du stress dans le déploiement
d'urgence dans le contexte d'Ebola
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Differents types de stress

Stress au Stress
guotidien cumulatif

Stress Traumatisme
traumatique vicariant
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Le stress particulier de l'affectation a une mission

e Stress individuel

« Séparation (d'un étre
cher/environnement
familier)

» Déploiement - nouvel
environnement, inconnu,
plus de risques, pression
pour performer dans de
nouvelles équipes, etc..
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Stress traumatique/stress aigu

* Qu'est-ce qu'un incident critique (IC) ?

* L'IC est défini comme un evenement hors du champ de
I'expérience normale - un événement qui est soudain
et inattendu, qui vous fait perdre le controle, implique
la perception d'une menace a la vie et peut inclure des
élements de perte physique ou émotionnelle.

* La plupart des gens s'en remettent. Une intervention

precoce est susceptible de réduire la reaction de stress
de I'lIC.
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Réactions a un incident critique ou a un stress aigu

Réactions immediates
* Physiques

« Comportementales
* Emotionnelles

« Cognitives

-
OMS /F.Guerrero
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Signes du stress (1)

1. Sighes physiques 2. Sighes emotionnels
« Transpiration excessive « Se sentir depasse

* Problemes d'estomac * Colere

« Nausees, maux de téete * Cynisme

« Fatigue * Anxiéete

* Douleurs dorsales * Tristesse

 Troubles du sommeill
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Signes du stress (2)

3. Signes cognitifs 4. Signes comportementaux
 Pensée confuse  |solement
 Difficulté a prendre des « Changement des habitudes
décisions alimentaires et de
consommation d'alcool

« Concentration réduite

* Dysfonctionnementde la
memoire

 Pleurer
« Eclatement de colére
« Hyperactivité
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Mécanismes d'adaptation au stress traumatique
« Parler
» Ecrire
* Conselller/soutenir

OMS /R. Holden
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Bonnes pratiques

* Une bonne gestion du stress
commence par la préparation et
e briefing pré-déploiement. '

 Pendant le déploiement : Soins
personnels

* Apres le déploiement, |
préparation au retour au travail
et a la famille

e Sipossible, compte rendu de fin
de mission.

OMS /A.Suarez Weise
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Traumatisme vicariant

OMS /C.Black

Simple : Les effets negatifs
de se soucier des autres et
de s'occuper d'autres
personnes qui ont été
blessées.

Technique : La transformation
négative de l'aidant qui
resulte d'un engagement
empathique avec les
survivants d'un traumatisme
et d'un engagement ou d'un
sens de la responsabilité
d'aider.
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Cconsclience de sol

 La conscience de sol
émotionnelle : Lire ses propres
émotions et reconnaitre leur
Impact, en utilisant son intuition
pour guider les décisions.

* Auto-évaluation précise :
Connaitre ses forces et ses

faiblesses
« Confiance en soi : Une bonne —
perception de sa propre valeur Eoqd Ho

et de ses capacites.

OMS /S.Saporito
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Personne ressource

 Services de santeé et de bien-étre du personnel

OMS Geneve
shwemergency@who.int
+41 22791 1115
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Contact dePROTECT

» Dr Gaya Gamhewage
Gestion des risques infectieux

Programme d'urgence sanitaire
OMS Geneve

outbreak.training@who.int

Crédits : OMS /W.Romeril; OMS /A.Esiebo; OMS /A.Bhatiasevi; OMS /A.Esiebo;
OMS /M.Heine;: OMS/A.Loke
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