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Une épidémie doit étre une lecon que I'on doit retenir pour éviter qu’elle ne se reproduise.
== il est indispensable de ne pas s’arréter a
-'approche descriptive
- mais analyser I'évenement

-comprendre les mécanismes.

L] V4

On doit focaliser sur les lecons a tirer, et réfléchir au comment renforcer nos cap t€s de lutte contre les M.

Wlidentifier des priorités:
=>» Construire des sociétés et des systemes de santé efficaces face aux MI. S~
=» Capables de s’adapter et a se transformer lorsqu’ils sont confrontés a.des-perturbations (ex: Covid19)
Wlidentifier les facteurs favorisants, les conséquences, les risques pour la société.
Ensuite: des priorités politiques sont identifiées.






- UAlgérie et épidémie (MTH-Peste.......):

- 2015 au MSPRH: comité chargé pour une riposte dénommeé GIR (Groupe d’intervention et de Riposte).

-P3 alPA. Institut Pasteur
d'Algérie

- A déja une expérience avec des plans de riposte selon les recommandations de ’'OMS:
v' Réseau Grippe.

SRAS.

Grippe aviaire.

v
v
v'  Grippe A/H1N1.
v

MERS-CoV.

réparation a la riposte contre EbolalTt

ortie de I'épidémie de Rougeole!!!!




La riposte: début
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MINISTERE DE LA SANTE, DE LA POPULATION ET DE 1A REFORME HOSPITALIERE

DIRECTION GENERALE DE LA PREVENTION Rl 25235 9 Aylaall dalell &, spamall

ET DE LA PROMOTION DE LA SANTE

Début de la riposte a la Covid 19

NOTE NV DU Ll RELATIVE A LA MISE EN PLACE DU DISPOSITIF
DE SURVEILLANCE ET D’ALERTE A L’INFECTION PAR LE NOUVEAU
CORONAVIRUS (2019-NCOV)

Objectifs:
-Information.
-Mesures de prévention.



RAPARTRIMENT

02 fév 2020: rapatriement des algériens de Wuhan : 31 passagers
- 17 ressortissants libyens, tunisiens et mauritaniens
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Algérie, Covid-19
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Réunion du Haut Conseil de Sécurité

Rl Sy

Assemblée populaire nationale
Le 19 février 2020

ZAOUI - Covid-19,
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MINISTERE DE LA SANTE DE LA POPULATION

ET DE LA REFORME HOSPITALIERE

Direction Generale de | Prévention #1 de la Promution de |a Sante

PLAN DE PREPARATION
ET DE RIPOSTE A LA MENACE

DE L'INFECTION CORONAVIRUS

COVID-19

AIRE

Comment se protéger contre

e
le coronavirus COVID-19

Qu'est-ce qu'un nouveau coronavirus?

Les comnaws forment ure vasts famile de vins qu

pewvert Ere pathogenes cher Momee

&t ther lanmal O 53t que char (e
human, pusears conaTs
peuvert ertrainer des riscons
respraires cort ks manvestations
vort s smpie rhume 2 ces maladies
pPUS graves Comme i syncrome respralors

du Moyen-Onert MERS; &t 2 syndrome resprainire aigu
sérs (SRAS) Le demier comrawnus ui 2 &4 daonet
es fesponszbie o @ malade 3 comnaens 2019

COMD-19

Symptomes
Les poncpaux sympiimes
o COMID-19 sont les sutvants:

2N
* Fiznre | N
. e
* Toux. ~
* Difficultés respratores.
2 g -
Les sympiomes peuvent elre (i

legers, smiares a un rhume
mais la maade peut parios &re

b.\

sévrs (3 ype de pneumopathis)

Mode de transmission

Lirdection OOVID-19 et ¥ansmise par

un2 parsonne porieuse du vins.

La virus se ¥ansmet d'une personne & laue par.

# Les gouticieties respratones expuissss par o nez
ou par la bouche 'orsqu'une personne tousse

ou Eeme,
AN
s 4D
LA S
- = I\

Pour se protéger et protéger les autres

# Se laver souvent ks mains & [eau et au s3von
fquids pendant au moins 20 secondes

.

# Ou utiiser une solution
fydro-alcooligue s vous
n'avez pas acces a fean
&l au savon

ZAOUI - Covid-19,

# Tousser ou élemusr cans ke oreux du coude ou
dans un mouchok an papler

89

# Jeter ies mouchors utiises
gdans une poubetie ce preference

® Se salusr
Sars 58 semer
la main & eviter

ks embrassades,

@ Euter autant que posshis A ey
$out contact proche avec ; v
£S5 personnes presentam
une fidwe etiou des signes
respirgiones.

Pour plus d'nformation
)
Aopeer b numeno vert gratut QG oy
Qu corsuter e st gy Miristre e la St
www.sante.gov.dz

Observer ces conesls et ure protecion
Pour vous & pour les autres
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Ubjectits : Eviter I'introduction de cas d'infection liee au Govid- 13

Phase de
préparation

Axes strategiques

5 PLAN DE PREPARATION
, » ET DE RIPOSTE A LA MENACE
DE L'INFECTION CORONAVIRUS

"y COVID-19

i, 1- Mise en place du dispositif de surveillance et d'alerte a l'infection par le

nouveau coronavirus (Covid-19)
* Mise en place d'une cellule de veille au niveau de la DGPPS/MSPRH

* Réunion du comité d'expert pour I'évaluation du risque

LE NIVEAU 1: ABSENCE DE CAS.
* 'objectif :

- Renforcer la préparation a la survenue
d’une épidémie au Covid-19,

- Mettre en alerte le systeme sanitaire
afin d’éviter la survenue de cas sur le
territoire national.

* Réunion des sous-commissions du comité intersectoriel du RSI pour information et prise de
décision

o Mise en alerte des structures de santé

* Elaboration de notes et circulaires & destination des professionnels de santé

* Estimation des besoins en réactifs, EPl, masques ... et commande

» Mise en place du dispositif de surveillance : définition de cas, suivi des sujets contacts
2- Activation du dispositif de veille au niveau des points d’entree

* Mise en place des caméras thermiques pour les avions en provenance de Chine

, . * Rapatriement et confinement des citoyens résidents dans les régions touchées par
* Les 3 axes clés de ce niveau: Vs
- Renforcement des points d’entrée.
- Information.

- Sensibilisation.

* Suppression des vols en provenance de Chine
3- Information et sensibilisation de la population
Elaboration d'un plan de communication
* (réation d'un dossier « coronavirus » sur le Site web du MSPRH

* (Organisation des conférences de presse

ZAOUI - Covid-19, e Journée de formation et d'information de personnel de santé et les médias



Objectifs
- Détecter précocement les cas d'infection Covid-19 pour éviter la transmission a d’'autres personnes

- Il'infection aux foyers identifiés pour retarder la propagation du virus dans la population

PLAN DE PREPARATION

ET DE RIPOSTE A LA MENACE

DE L'INFECTION CORONAVIRUS
CcovID-18

* Niveau 2: Si cas importe
Objectifs:
-Détection précoce.

-Eviter la propagation.

1-

2~

5-

6-

AXES STRATEGIQUES

Détection précoce des cas d'infection au Covid-19

Mise en place de la cellule de crise multisectorielle au niveau du MICL
Mise en place de la cellule de crise au niveau du MSPRH

Mise en alerte des structures de santé

Renforcement des mesures de surveillance épidémiologique et virologique
Investigation de tous les cas détectés pour identifier les sujets contacts

Mise en place de mesures d'isolement au sein des structures hospitalieres pour les cas et les
sujets contacts

Prise en charge des cag
* Mise en alerte
coviD-19

e |lesEHS e
et prenng

prise en en charge des cas

et d'USI sont en alerte

Exercices de

ant autour du cas

Realiser

Simulation

Formation
* Formation
* Formation pour
Information et sensibill

e Conférences de presse bihebdD
d’infection au Covid-19

Reéalisation d'affiche sur les conseils aux voyageurs, dépliants. . .
Mise en place d'un numéro vert le 3030

Renforcement de la communication envers les voyageurs
Information et sensibilisation de la population

nitaire en matiére

esures sectorielles
Mise en place d'une cellule de crise multisectorielle
Renforcement du contrdle au niveau des frontiéres
Restriction des voyages en direction des zones touchées de maniere importante par I'epidéemie
Mise en alerte de |la protection civile : transport des malades

Mizeoe) atesir dy Ministére des affaires religieuses pour la sensibilisation de la population par
le biais des mosquées

EEREEEEEE



AN DE PREPARATION

T UL NIPOSTE A LA MENALE

WELINSECTION CERINAVIUE
covip-1s

* Niveau 3:

>

-Prise en charge des cas.

-Renforcement des mesures
de prévention et maitrise de
I'infection(confinement).

Objectif

Réduire au maximum les effets de I'épidémie tant en termes d’incidence que de mortalit

AXES STRATEGIQUES
1- Prise en charge des cas

e Mise en activation des cellules de crise au niveau de la DSP des wilayas touchées
e (Qrganisation de la prise en charge des cas avec deux niveaux :

= Prise en charge des cas bénins ou modérés en milieux hospitalier (servic
d'infectiologie ou autres services dédiés, ...)

= Prise en charge des cas séveres dans des structures dotés de service ou d'unité di
réanimation.

e Renforcement du dispositif pour les grippes séveres
e Reé-évaluation des moyens matériels de protection, traitement, dispositifs medicaux. ..

e Renforcement des mesures de surveillance épidémiologique et virologique : réeadapter ¢
nécessaire les déefinitions de cas - Plus de recherche des sujets contacts

2- Confinement et limitation de circulation
e [imitation des transports en commun
Limitation de circulation d’une zone touchée vers des zones exemptes de cas
Fermeture des écoles, universités ...
Suspension ou report des manifestations regroupant un grand nombre de personnes
Confinement a la maison si situation extréme
Renforcement du contréle au niveau des frontieres
Restriction des voyages en direction des zones touchées de maniéere importante par
I'épidémie
e |mplication de tous les secteurs : transport des malades, maintien de |'ordre public et
faire respecter les mesures de confinement et de limitation de circulation
e Confinement d'une région

32Kt tehtiiér'Pinformation et la sensibilisation de la population



Riposte

* Niveau 4: retour a la normale i AR R P
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PLAN DE PREFPARATION
ET DE RIPOSTE A LA MENACE

DE U'INFECTION CORONAVIRUS
cCOvVvID-19

ZAOUI - Covid-19,




Note N°4 du 20 février 2020 /Covid-19

Note n°0Y du 7° ' relative a la mise a jour des définitions et
des modalités de surveillance, détection, notification et conduite a tenir devant
un cas suspect ou confirmé d’infection par le nouveau coronavirus Covid-19

Annexe 1: Définition d'un cas (suspect, cas contirmes) 1.2. Concernant 1a genniuun us ves

Cas suspect

Annexe 2: Fiche de notification de cas suspect ou confirmé Covid-19 ™22

des s
cliniques necessitant une hospitalisation
sans autre £ticlogie identifier pouvant expliquer la symptomatolog:e

Annexe 3: Liste d'identification des contacts étroits et personnes co- ="' ... voyase ou seioume dans e vile de Wunan en Chine dans les 14 jours
précédant la date de début des signes cliniques
exposes

yrésentant o
es cliniques d'infection respiratcire aigue basse grave don es signes

Cas confirme

= ec confi ation de laboratoire
Personne présentant des signes et symptomes cliniques avec confirmalio de |laboratcire
> ~ o)

Annexe 4: Fiche d'accompagnement au laboratoire d'un prélevement < zoiencev

Ces définitions sont susceptibles d'évoluer a tout moment en fonction des

Annexe 5: Modalités technique de prélevement et de transport R  ies
d'échantillons

Annexe 6: Fiche de suivi des contacts

Annexe 7: Conduite a tenir devant un cas suspect de coronavirus
Covid-19

Annexe 8: Algorithme de gestion de cas de Covid-19 suspect ou
confirmé



e 25 fév 2020: MSPRH, 1°" cas, (italien entré 17 fév) Hassi Messaoud

e 29 FEV: Instruction NO6
Agpendl Bgha Uiaagsmdl £ 53 0adl £y 5 paaayll

REPUBLIQUE ALGERIENNE DEMOCRATIQUE ET POPULAIRE

‘;W\ {!—S_’ 0&4“ el ‘,’\)’
MINISTERE DE LA SANTE, DE LA POPULATION ET DE LA REFORME HOSPITALIERE

DIRECTION GENERALE DE LA PREVENTION i ceame e i
ET DE LA PROMOTION DE LA SANTE Ramil 23539 3412511 Ao

NOTE N° 06 DU RFELATIVE AU RENFORCEMENT DE LA SURVEILLANC ]
DU CORONAVIRUS COVID-19 AU NIVEAU DES POINTS DENTREE ET DES
ETABLISSEMENTS DE SANTE

ctlubmemmatine

01°" mars: 2 cas, une femme de 53 ans et sa fille de 24 ans a Blid

03 mars: 16 membres de la méme famille contaminés
(féte de mariage)

e 07 mars: exposé du président ZAOUI - Covid-19,

MEN MZDITRLANEE
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https://fr.wikipedia.org/wiki/Covid-19

Mars 2020

* Numéro vert appeler le 3030, le 1021 ou le 14: Si symptomes du COVID-19.

e 10 mars: interdiction des rassemblements.

+ 12 mars:

*Fermeture: écoles, universités, centres de formation professionnelle .........
*Suspension des vols de et vers le Maroc, |'ltalie, I'Espagne et |la France.
(lieux saints de I'islam a partir du 27 fev)

17 mars: fermeture des mosquées.

ZAOUI - Covid-19,






Mars 2020

Réunion du Haut Conseil de Sécurité
23 Mars 2020

29 Rajab 1441 I

24 Mars 2020
SRt

JOURNAL OrfFiCicil. DE LA REFPUDLIQUE ALGERIENNE N™ 16 b

Décrot exdécutif n* 22070 du 29 Rajab 1441
correspondant au 24 mars 2020 fixant des mesures
complémentaires de prévention et de lutte contre la
propagation du Coronavirus (COVID-19).

Le Premicr ministre,

Vu e Constitution, notamiment ses articlon 90-4% at 143
(alinéda 2) ;

Vu l'ordonnance n"86-1586 du 8 juin 1968, modifiée et
complétée, portant gcode péanal

Vu la i n® B8-07 du 7 Joumada Ethania 1408
caorreaspondant au 26 janviaer 1988 relative & 'Mygkene, a
1o sédowritéd ot o la médecine du travall ;

Vu tla loi n* 98.06 du 3 Rabie El! Aouel 1419
correspondant au 27 jun 1098, modifiéae ot complétée
fixant los régien géndrales relatives & 'aviation civile |

Vu la ol n* 01-13 du 17 Joumada El Oula 1422
caorrespondant au 7 aocut 2001, modifide ot complétlas,
portant  orentation ot organisation des ransports
temestres |

Vu la lol n® 04-08 du 27 Joumada Ethania 1425
oorrespondant au 14 aout 2004, modifiée ot complélée,
relative aux conditions d'exercice des activités
comumearcislan |

Vu lordonnance n® 06-03 du 19 Joumada Ethania
1427 correspondant au 15 juillet 2006 portant statut
andral e la fonction publtqun -

Vu la ol n* 1110 d
in 20117 relativel

Vu la ol n* 12.07
correspondant au 2

Vu la ol n*® 1811
ou 2 juiliet 2018 rely

Gendve, e 23 mai
Vu le décret prds
El Oula 1441
portant nominaton
Vi les décrota pe
Oula 1441 commeu
nomination das mer
Vu le décret exéc
oorreaspondant au 2
prévention et de
Coronmsvirus (COVIL
Décréte =

Article 1% : Lo pré

(COVID-19)
Ces masures com
da dinpomtiia  de
circulation, o'encadr
' Approvisionnerer
dintancimtion  sins
citaoyennas dans
contre s prop
(COVID-19)

Art, 2 : Il ost instourd, doane los wilnyas et/ou les
communes déclardes par 'autornté sanitaire nationabke,
comme foyers de 'épidémie du Coronavirus (COVID-
1-.n un Gisponitl - y

aituati pu de la
comm

Art, 4 Btey on une
obligation er, durant la

résidence o I'e!
décreta

Le confinement partiel o domicile consiate an une
obligation pour les personnes o Nne pas quitter leurs
domiciles ou leurs lioux de rdaidence, durant la /ou les
ranches horwires décidden par les pouvolrs publics

Art, 5 1 Durant les pénodes de confinement, la

circulation des personnes de et vers la wilaya ou la
commune conceméaa ainsl gqu'a NMéreuwr de cas
périmétres oot interdite, sauf dans les cas Mixes par les
présents décrets

Art, 6 1 Dans le reopect doos mesuras do préavention de la

DO W_du Coronavirus (COVID-19) &di

vus par le présent

décrets exécutifs 24/03/2(
Confinement



Cowvid-19

Evolution de la crise nationale sanitaire

25 fevrier : Premier cas confirme +
12 mars : Premier déces enregistre

23 mars 2 avril 19 awvril
Confinement total a Blida Reconduction Reconduction
et partiel a Alger du confinement jusqu@au 19 awvril du confinement
jusguau 29 awvril
> l ] Depuis le S avril : Confinement )

partiel rallongé pour 9 wilayas et

a4 partiel pour les 38 restantes

-
- ™
‘ﬁ:""'.'

x P Réception de 8,5 millions de masques

=54

~43

. &-\ chirurgicauwusx type FEP2 de Chine
10 avril
P Réception de 500.000

masqgques FFP2, S millions de
bavettes, 40.000 kits de
deépistage et 100 respirateurs

A7 awvril

P 5.7 millions de bavettes,
200.000 masqgques FFP2,
85.000 kits de deéepistage

-I o
o oJ o
o~
s : =

232 mars 2 avril 5 avril

>
LN o

w ~~
oS 32

10 avril 18 avril

@ Cas confirmeés @ Déces o Guéris




Autres mesures d’urgence

A partir du 17 mars 2020

Déplacements et voyages: Transport aérien, maritime et terrestre Toutes les frontieres sont fermées/
sauf avions et navires transportant des marchandises.

Mesures de confinement: plusieurs wilayas : Confinement a domicile de 22h a 5h puis plus restrictifs.

Fermetures et interdictions : rassemblements interdits (Tous les salles des fétes, hammams, marchés).

Masque de protection obligatoire.

Mesures fiscales & financiéres.

Assouplissement des échéanciers de paiement : Pour dettes fiscales.

Suspension de lI'imposition des bénéfices non affectés.

reporter le paiement des tranches de crédits.

suspension des délais contractuels et la non application des pénalités financieres de retard.



Aide internationale

e 27 mars: la chine envoie

Une équipe médicale (13 médecins et 8 infirmiers _

Matériel (500 000 masques chirurgicaux, 50 000 masques N95,
2 000 tenues de protection).

Masques médicaux.

Respirateurs.

o (3] 6 3] 4% % 1 T 41 18 5 0 4 4

sl sl Con At gl Alalt o 3 g0y i Sl Lyt 'Aﬁ)r-'
L Ching Tt con de maténaux ant opdermques # | nene

Les équipements médicaux d’'une valeur de 450 000 dollars ont été donnés par le géant
du BTP (China State Construction)

* 31 mars, le président de la république: Aide financiere de 130 millions de dollars BM et
FMI




Movyens sanitaires pour faire face

82 826 lits dont 2 500 lits de réanimation

* 64 services de maladies infectieuses,
. , . . Mais certaines structures anciennes

e 247 services de la médecine interne,
« 79 services de pneumologie, vetustes

* 100 services de différentes spécialités Sources d'oxygenes insuffisantes

-+

e 24 services de réanimation qui disposent de 460 lits.

* 64 ambulances médicalisées et équipées d’appareils de respiration artificielle.

ZAOUI - Covid-19,
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REPUBLIQUE ALGERIENNE DEMOCRATIQUE ET POPULAIRE

PRISE EN CHARGE [srrersresssra

Prévenir la propagation

Ty v

ROMOTION DE LA SANTE

DIRECTION GENERALE D

NOTE N° DU \ RELATIVE A LA GESTION
DU CAS SUSPECT OU CONFIRME C OVID-19 ET DES SUJETS CONTACTS

18 mars 2020: Gestion du cas suspect, confirmé,
contact

Tessieurs le als Pour Information

Directeur Géneral de 'Institut Pasteur d'Algerie | Pour Information
- Monsieur le Directeur Géneral de I'Institut National de Santé | Pour information

T

mes et Messieurs les Directeurs de la Sante etde la Pour Execution,
L1 UE LA rOUnNvImvn v

¥ AE€5 DEPPS/MSPRE/2020

Conduite a tenir devant un déces d’une Gl s

Messieurs les Directeurs des Directions de la Santé et de la Population des

i nfe Ct | on | | é e du COV' d - 1 9 Wilayas d' Alger.Blida Relizane etTlemcen

onduite a tenir devant un décés d’une infection liée au Covid-19

a d'autres personnes et de contenir l'infection aux foyers identifiés afin de retarder la

8 juillet 2020: Prise en charge des sujets contacts| . e e o

/ WENISTERE DE LA SANTE, BF L\ POPELATION ET DE LA REFORME HOSPITALE

DERECTION GENERALE DE 13 PREVEYTION Tl L5 gl e Ryl
FTE L1 PRONOTION DE LA SANTE
NSTRUCTION N* 15 DU RELATIVE AUX MODALITES DE SUIVIET

e o e i . s ¢ RECAC COVID 40
\ DE PRISE EN CHARGE DES SUJETS CONTACTS DE CAS COVID




Diagnostic

* 05 mai 2020: Note N°20

DIRECTION GE

Igpeall Lgalaagmll 200000 &) pasll

REPUBLIQUE ALGERIENNE DEMOCRATIQUE ET POPULAIRE

o laagaall e!—l, Qh’..]l Al Zslye

MINISTERE DE LA SANTE, DE LA POPULATION ET DE LA REFORME HOSPITALIERE

NERALE DE LA

PREVENTION ET DE LA PROMOTION

DE SANTE

Rawdl 2333 9 4,10 1) Zalell 4,5 0all

NOTE N°Z0 DU 05 MAl 220

RELATIVE A
L’ACTUALISATION DE LA DEFINITION DE CAS COVID-19

A t I . t- d I d /7 f- e . . d DESTINATAIRES

ctualisation de la definition du cas Messieurs les Wals
Monsieur le Directeur Général de I'INSP Paur Information
Monsieur e Directeur Général de I'IlPA Pour Information
Mesdames et Messieurs les Directeurs de la Santé et de la Pour Exécution et
Population sulvi
En communication avec >t
Les Directeurs des Etablissements Hospitaliers (EH) Pour Exécution
Les Directeurs des Etablissements Hospitaliers Spécialisés (EHS) Pour Exécution
Les Directeurs des Etablissements Publics Hospitaliers (EPH) Pour Exécution
Les Directeurs des Etablissements Publics de Santé de Proximité Pour Exécution
(EPSP) Pour Exécution
Structure de santé privé Pour Exécution
Monsieur le Directeur général de I'EHU d'Oran Pour Exécution
Madame et Messieurs les Directeurs Généraux des CHU Pour Exécution

REFERENCE
- Note N*04 du 20 février relative a la mise a jour des définitions et des modalités de
surveillance, détection, notification et conduite a tenir devant un cas suspect ou
confirmé d'infection par le nouveau coronavirus Covid-19
Note N°05 du 27 février 2020 relative a la gestion du cas suspect et/ou confirmé
Covid-19 et des cas contacts

G ; ; dembiualution do o <it i“'gn ﬁ"ﬂ dﬁ'm ﬂ|ﬂ|’i”'“’ du _nouveay |

Agaeill Eola sy sadl &5 s3lall &, s gmanll
REPUBLIQUE ALGERIENNE DEMOCRATIQUE ET POPULAIRE

* 19 aout 2020: Note N°33
Mise a jour des modalités de détection, surveillance | =wesssmt s oo on s reronue sossasen
notification et prise en charge.

/

NOTENS3I DU (19§ M @A RELATIVE A LA MISE A JOUR DES MODALITES DI

SURVEILLANCE  DETECTION , NOTIFICATIONS ET CONDUITE A TENIR DEVANT UN

CAS SUSPECT, PROBABLE OU CONFIRME DUNFECTION COVID-19
x

r

ZAOUI - Covid-19,



Diagnostic au laboratoire

Institut Pasteur d'Algérie IPA : RT-PCR 130 tests/ jour (INSUFFISANT)

- Y,
DECENTRALISATION

Institut Pasteur

23 mars: IPA Annexe Oran .. d'Algérie
25 mars’ : annexe a Constantine
29 mars’ Quargla ============9 plusieurs wilayas

29 mars, IPA lance un appel aux laboratoires de biologie médicale de participer aux

opérations de dépistage.
; >130

Plusieurs laboratoires et universités === dépistage Covid 19 LABO
Secteur privé

ZAOUI - Covid-19,



https://fr.wikipedia.org/wiki/Institut_Pasteur_d'Alg%C3%A9rie
https://fr.wikipedia.org/wiki/Laboratoire_de_biologie_m%C3%A9dicale

Diagnostic

* 06 Avril 2020: TDM thoracique: comme alternative pour le

diagnostic pour combler l'insuffisance et le retard du diagnostic

biologique au début (implication des radiologues prives).

e Test rapide antigénique. “‘

e Sérologie SARSCOV-2 Mz “‘\"?’ 2

e 14 avril 2020: Test rapide recherche Anticorps.



WENTSTERE DE LA SASTE, DE L\ POPELATION ET DE LA REFORME DOPITALIERE

BURECTION GENERALE BE LA PREVENTION Rl 5355 5 341090 Laell Byppaa
£1 B LA PRIMOTIN :

NOTE N2 DU RELATIVE A LA MISE EN PLACE
DU DISPOSITIF DE PRISE EN CHARGE D'EN PATIENT COVID-19

* 23 mars 2020: Le protocole chloroquine /Azythromycine
préconisé pour les cas modéreés.
Lopinavir/ritonavir.

* 06 avril: protocole étendu aux cas bénins puis aux cas
diagnostiqués radiologiguement.

REPUSILIQUE ALGERIENNE DEMOCRATIQUE ET POPULAIRE
WNSTERE OE LA SANTE OF LA POPULATION ET DE LA REFORME ROSPITALIERE

* 22 avril: protocole chez I'enfant. e e

——
rstucton N 10 JOGSSRHY DU 22 Avril 2020 reiave &
g ia prisa en charge des cas Covid-19 chez l'enfant
nsinres
. . e R
* 04 mai: protocole femme enceinte. o
REFUSILIQUE ALGERIONNE DEMOCRATIQUE £T PO

* Aolit 2020 (labo Saidal): production d’hydroxy-chloroquine .




Protocole de traitement

* Corticoides: 16 avril 2020
Réactualisée par I'Instruction N°24 du 03 Aout 2020.
* Anticoagulants: 16 avril 2020.

Prévention et traitement des complications thrombotiques en cas d’infection par le COVID-19 hospitalisé

Oxygénothérapie nasale a haut débit

Pas d'oxygénothérapie Oxygénothérapie ou ventilation artificielle

Monitorage de I'anticoagulant

HBPM dose prophylactique standard

¢ Oxygé n Ot h é ra p i e o foncapannix Surveillance de I'activité anti-Xa:

IMC <30 kg/m?

SCsi c1cr'én'ir§ 15 et 30 mi/min; unzaﬁéé(ﬁjq'ésbb‘bllzlh SCsi - HBPM : éviter le surdosage
Clcr >20 mi/min; fondaparinux 2,5 mg/24h si Clcr >50 mi/min) (> 1,2 Uliml pour I'enoxaparine)
IMC 230 kg/m? enoxaparina 4000 UV12h SC - HNF : objectif 0,3-0,5 Ul/ml

enoxanaﬂne 6000 Ul/12h SC si poids >120 kg

sans FDR* HNF: 200 Ul/kg/24h, si Clcr < 30 mi/min

¢ AntibiOtiques IMC 230kg/m? avec FDR*

Thromboses itératives de cathéter ou de filtre d’EER
avnd i " 4 HBPM a dose curative
yndrome inflammatoire marqu ar ex. enoxaparine 100 Ul/kg/12h SC (poids réel
(par ex: fibrinogéne >8 g/L) sacs gaies 107080 o d (p K Survelliance de I'activité anti-Xa:
Hypercoagulabilité - HBPM : éviter I'e surdosage
(par ex: D-diméres >3 pg/ml) :N;:I?:;":‘f/;l‘: (> 1,2 UVml pour I'enoxaparine)
ECMO
Réévaluer la dose en cas de défaillance multiviscérale - HNF : objectif 0,5-0,7 Ul/ml
Traitement anticoagulant ou de coagulopathie de consommation.
au long cours
. . . *Facteurs De Rlsque (FDR) thromb boli 3 actif, antécédent per ! de thromb
Risque intermédiaire Risque élevé Risque trés élevé Cler : Clai de la créatinine; HBPM : héparine de bas poids moléculaire; HNF : héparine non fractionnée

NB: le risque faible n’est pas repzﬁ% | - COVid _ 19’



Critere de guérison

* Mars 2020: -—> 2 tests PCR négatifs

pliall- Algérie- Ministere de la Santé de la Population et de la Réforme Hospitaliére
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* 19 mai 2020: Evolution favorable dans les 5 jours

Destinatuires

Reéférence

IRECTION GENERALE DE LA PREVENTION
T DE L PRONOTION DE LA SANTE

INSTRUCTION N*C/DU
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REPUBLIQUE ALGERIENNE DEMOCRATIOUE ET POPULAIRE
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RELATIVE A UACTUALISATION DES

CRITERES DE GUERISON D'UN CAS COVID-19

Madame et messivurs les Walis
duscnr le Directenr Géndral de I'lnstitut Pastese &' Algérie

Les Directeurs
Prorimite
Monsbenr be Directenr Général de 'EHU §'Oran

Messleurs les Directeurs Géndraus des CHIL

'our Diffussan «
Saisi

sur Exécution

sur Exéeution
four Exécution

er i lnrmation




Evolution des cas confirmés de covid-19

en Algérie (Fév 2020 a Mai 2022)

* 10 Mai 2022:

B Algerie

Nombre total de cas

266 k

&5 Monde entier

Nombre total de cas

ST1O9O M

s =T -
+—6832 K

Deces

68/5

Deces
6,26 M

- N



Evolution des cas confirmés de covid-19

en Algérie (Fév 2020 a Mai 2022)

l- Algerie v Toute la periode ¥
24/01/22
N CAS:2215
2500 7 mars 2021
Nouvequx cas: 130 29/07/21
Moy. 7 jours: 163 N CAS:1537 10/05/22
2000 3 ' N CAS:04
24/11/20
1500 N CAS:1133
26/07/20
10( 21/03/20 N CAS:593
N CAS:49
50
0
7 juil. 27 oct. 16 févr; 8 juin 23 sept. 18 janv. 10 mai
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Evolution des déceés de covid-19

en Algérie (Fév 2020 a Mai 2022)

l- Algérie Toute la période ~

06/08/21

21 mars 2020 Déces :46

Déces: 4
Moy. 7 jours: 4
10/04/20
Déces :21 28/11/20
Déces :21 14/02/22

03/05/21 Déces :15

Déces :10

8 juil. 28 oct. 17 févr. 9 juin 29 sept. 19 janv. 11 mai



IPA: 225 nouveaux cas de variants durant le mois de juin 2021:

Le Nombre total de cas de variants détectés en Algérie est de :

Y

Institut Pasteur

100,00%
90,00% = 91,81%
80,00% D —.
PSRN 7 5,57%
70,00%

60,00% y 4

&~
&
V.3
P

50,00% Y 4

‘d'AIgérie

' 4 —— 2 a1t ;
40.00% 4 B.1.617.2 (Delta)

'y 0,4;—»"’:33';?58 %
A0 e 26,75%

F 1;"’(1:.7 ,31%

-

.
*76,56%

20,00%
10,00%
0,00%
22 23 24 25 26 27 28 29 30

Figure 3 : Evolution du pourcentage du variant delta durant les 09 derniéres semaines
(Depuis le mois de juin)




ACTIONS DE SANTE PUBLIQUE ET INTERVENTIONS DE LA RIPOSTE

Oler Juin 2021: Réouverture partielle des frontieres, avec les modalités:
- Test RT-PCR COVID négatif < 36 h avant la date de départ ;
- Fiche sanitaire diment renseignée a présenter a 'enregistrement et a remettre a l'arrivée ;

-Paiement des frais de confinement obligatoire de 5 nuitées au moment de I'achat ou de Ia
confirmation du billet.
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VACCINS anti Covid19 en Algérie

m Action

30/12/20 Acquisition de doses du vaccin russe Spoutnik V

Vacwn
-----

13/01/21 Commande d'un vaccin chinois.

3: Réception de 24.556.400 millions de doses:
- 6 millions a travers le Mécanisme COVAX

- 18,5 millions de doses a travers des accords bllateraux Py
AVR 21 364 800 de doses d'AstraZeneca et un don du programme COVAX { |

21/05/21 758 400 doses AstraZeneca du programme Covax
170 000 doses du vaccin Spoutnik V.

23/07/21 Réception de 2.400.000 doses « CoronaVac » des laboratoires chinois SINOVAC (18-50 ans).

Sept 2021 Réception 206 000 doses vaccin Spoutnik V


https://fr.wikipedia.org/wiki/Gam-COVID-Vac
https://fr.wikipedia.org/wiki/Spoutnik_V
https://fr.wikipedia.org/wiki/AstraZeneca
https://fr.wikipedia.org/wiki/Sinopharm
https://www.pasteur.dz/fr/dz/403-reception-d-un-lot-de-206-000-doses-de-vaccin-anti-covid-19-sputnik-v

Plateforme mise en place par le MSPRH pour s’inscrire a la vaccination
https://vac-covid19.sante.gov.dz:9580/rdvac/select lang form
MAIS

» Stratégie: vaccination de proximité en mobilisant :

- Toutes les structures fixes de santég,

- Divers espaces publics,

- Les officines pharmaceutiques privées

- Les mosquées. lieux de travail

- Une stratégie mobile : (populations des zones enclavées).
Une plateforme numérique et un certificat de vaccination avec

un code QR aux normes internationales
ZAOUI - Covid-19,


https://vac-covid19.sante.gov.dz:9580/rdvac/select_lang_form

- Le slogan : « avec la vaccination, la vie continue ».
-Objectif arrété dans la stratégie du gouvernement algérien: 20 millions d’individus (70 % des

>18 ans)

Total -

8M
6 M

4 M

.- Algérie -

Toute |la période

14/12/21

Au moins 1dose:+7M(16%)
Vacc compléte:+5M(12,7%)
Rappel admini:25381(0,1%)

24/04/22

Au moins 1dose:+7M(17,9%)
Vacc complete:+6M(14,8%)
Rappel adminis:514063(1,2%)

20/08/21
Au moins 1dose:3,5M(7,8%)

30/01/21
Au moins 1dose:30

O

29 mars

AU moins 1 dose

» Vaccination compléte

2 juin 6 aolt

10 oct.

® Rappel administre

14 déc.

17 fevr. 23 avr.

12 octobre 2021: vacciné 10 % de sa population générale ==» objectif mondial fixé par OMS



Problemes rencontrés malgré la riposte
et a la prise en charge




Riposte aux problemes rencontrés

Cellule nationale pour I'oxygéne (21 juillet 2021);

e Réquisition des entreprises activant dans la production et le
transport de 1'0? liquide =¥ satisfaire la demande de tous les hop

* Production de 430.000 I/j (400 Millions litres d’0* gazeux).

* La gestion de I’ 0% par les Walis.

* Importation de 6.000 concentrateurs d’02.
* La société civile se mobilise.

* QOuverture d’autres structures d’accueil. p—r—— Y
R L R

| \l pital EIKerma

e Quverture de nouveaux hépitaux (a Oran).




Aides financieres aux patients

05 décembre 2020:
- Scanners thoraciques
- et les tests biologiques

Le gouvernement a décidé l'octroi d'aides financieres aux citoyens dans les frais
engagées pour les examens de scanner et autres tests PCR et antigéniques.

ZAOUI - Covid-19,



PERSONNELS DE LA SANTE

Revendication.

Contamination.
Manque de moyens de protection.
Epuisement..

31 mars 2020: Octroie d'une prime.
Juillet 2020:

Difficultés de protection, augmentation des cas, manque de matériel médical,
la fatigue et les agressions des familles de patients ==2 se déclare épuisé.

-

Président de la Républigue : durcissement des sanctions contre les agressions =» ,
plusieurs personnes sont condamnées ou arrétées.

\
20 aolt 2021: 470 déces et plus de 30 000 cas parmi le personnel soignant

ZAOUI - Covid-19,



https://fr.wikipedia.org/wiki/Abdelmadjid_Tebboune

e Une réunion de coordination hebdomadaire

sur Ia COVID-19 se tient entre le bureau OMS-
ional OM§ (AFRO) tous

avec le

visio-conférence

praticiens
ministere.

en

ZAOUI - Covid-19,
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Item Nombre
Nombre total de cas de COVID-1§ confirmés en Algérie 206 286
Nombre de cas de COVID-19 confirmés dans les précédentes 24 heures 87
Nombre de wilayas ayant 0 nouveau cas de COVID-19 28
notifieé pendant les dermiéeres Entre 1 et 9 nouveaux cas de COVID-19 17
=& hatres 10 ou plus nuuv« aux cas de COVID-19 3
Nombre total de patients guéris du COVID-19 en Algérie 140 768
Nombre de patients guérs du COVID-19 dans les précédentes 24 heures 7
N:xluwlnaiti:ttnlitt pi nTnTIm pl;;ll WS en soIins Intensifts pour C (iV!rl) 19 13
Nombre total de décés par COVID-19 en Algérie 5872
Nombre de décés par COVID-19 dans les précéedentes 24 heures 2
Taux de |létalite 2,86%
laux de mortalité (;muu 100 000 habitants) 926
Nombre de doses de vaccins COVID 19 regues” 24 566 406
Nombre de doses de vaccins COVID-19 administrées” 10 966 219

Nombre de personnes vaccinées avec au moins 1 dose*

6 207 039




Aujourd’hui

l- Algeérie - Toute la période 24/01/22
7 mars 2021 N CASZZJ}
=220 Nouveaux cas: 130 79/97/71
Moy. 7 j : 163 .
2 000 74/1 1/70 = JOLilrS N CAS'1537 ( N CAS:04
e 26/07/20 N CAS:1133 N
10( T N CAS:593
N CAS:49 .
50
o ‘
7 juil. 27 oct. 16 fevr. 8 juin 28 sept. 18 janv. 10 mai
Nouveat - M enne 7 I

* Fermetures de quelques hopitaux dédiés au COVID19.
e La vaccination (03¢™e dose).
* Uouverture progressive des frontieres...



Deux ans de crise sanitaire

Le monde entier fait face a une crise sanitaire (Covid-19) sans précédent.
La situation épidémique est inédite par sa durée et son impact sur notre
santé



La crise sanitaire dans le monde « OMS »
* Le monde a trop peu réagi et n'a pas appris de ses erreurs.

* Sila 1¢™ année de la pandémie: un échec

e la 2¢me: profondes inégalités et échec des dirigeants

* Conclusion: |la pandémie a révélé un monde "inégal, divisé et irresponsable”.

* Le bilan global des déces pourrait étre 2-3 fois plus élevé. "Honte profonde”

e Sur >6 milliards de doses de vaccin administrées dans le monde, 1,4% dans PED.

* "Les progres scientifiques pendant le Covid-19, en particulier la vitesse de
développement des vaccins, nous donnent un motif de fierte.

* Honte profonde: Inégalité vaccins, pénuries d‘O% dans les PED, enfants privés
d'éducation, |'éclatement d'économies et de systemes de santé fragiles.

* La pandémie a révéelé que le monde s'était peu préparé a de telles catastrophes
(malgré les avertissements)



'impact de la crise sanitaire Covid 19 en

Quel impact a I’hopital ?

* Forts pics d’activité pour les équipes soignantes de nos établissements
hospitaliers (non prépareés).

* Malgré des indicateurs plutot stables, le nombre de cas graves pris en charge a
I"hopital était éleve.
* Négligence des autres pathologies au profit de la Covid-19
* Intervention chirurgicales différées (priorité aux urgences).
e Patients cancéreux pénalisés.
* Pénurie de médicament (fermetures des frontieres).

* Carence en approvisionnement chloroquine dans les officines == réseaux sociaux
* VIH/SIDA: Pb observance, perdus de vue (confinement, arrét des transports)



Conclusion

* La propagation de la pandémie a mis le systeme de santé national devant une
épreuve rude.

La réeforme sanitaire devra commencer
par une déecentralisation du secteur

donnant une vraie autonomie aux
régions sanitaires.

e vulnérabilité c Reconstruction

pour son renfolR

* Les enseignements t

une nouvelle vision ‘ politique de santé
solide, globale et durable.

ZAOQOUI - Covid-19,



* Nous devons étre sentinelle en alerte face aux évenements sanitaires mondiaux .
e De s’inscrire dans une déemarche de veille et se préparer a la riposte.

* Nous devons tirer des lecons de cette pénible tragédie.




Bilan quotidi}en
des séniors 18H




