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Introduction 

La République de Guinée-Bissau est située sur la côte ouest du continent africain. Le pays possède des frontières au nord avec la République du Sénégal, à l'est et au sud-est avec la République de Guinée et l'océan Atlantique à l'Ouest. Du point de vue administratif, la Guinée-Bissau est divisée en 8 régions : Bafatá, Biombo, Bolama-Bijagós, Cacheu, Gabu, Oio, Quínara et Tombali. Les régions sont subdivisées en 36 secteurs et un secteur autonome (ville de Bissau), capitale politique, économique et administratif du pays. La carte sanitaire se présente avec 11 régions sanitaires, y compris le secteur autonome de Bissau. 11 régions sanitaires ont été divisées en 114 zones sanitaires (niveau le plus proche aux communautés), définis sur la base de critères géographiques, couvrant une population comprise entre 5 000 et 12 000 habitants. Plus de 40 % de la population vit encore, à une distance supérieure à 5 km, structures de prestation de soins de santé primaires, plus proche.
La Guinée-Bissau a subi plusieurs épidémies de maladies/contagieuse au cours des années, à savoir : choléra, rougeole, miningites et charbon. En 2010, il y a des cas notifiés de l'influenza aviaire dans la région de Biombo. Les régions transfrontalières et la communication aériene avec la République de Guinée Conakry, notamment, Quinara, Tombali, Gabu, Bolama-Bijagós et SAB respectivement constituent des zones d`entrée et potentiel de propagation de maladies. 
Récemment, le pays a été tenu au courant de l'existence d'une fièvre hémorragique épidémique du virus Ebola en cours depuis février dans la République voisine de Guinée-Conakry. On sait que la maladie est virale  et à l'origine de taux de létalité élevé et a été enregistrée pour la première fois en 1976 dans la République démocratique du Congo (anciennement Zaire).
Le pays n'a jamais connu l'épidémie de fièvre hémorragique à virus Ebola et en raison de la situation géographique et la mobilité des personnes, le ministère de la santé publique en collaboration avec ses partenaires traditionnels de la coopération a lancé la préparation d'un plan de prévention et de réponse à une possible propagation de l'épidémie dans le pays, une plan qui couvre la période de mai à décembre de l'année en cours (2014). 

Réponse Nationale:
Compte tenu de la situation actuelle, le MINSAP a convoqué une réunion technique avec ses partenaires pour la préparation des stratégies possibles de prévention de cette épidémie qui figureront dans le plan d'urgence. Aussi toutes les directions régionales ont été informées de l'existence de l'épidémie de fièvre hémorragique à virus Ebola en Guinée-Conakry et il été donc demandé aux responsables sanitaires d'identifier les sites possibles pour l'isolement des cas suspects de la maladie. Outre ces directives, les directions régionales ont également procédé à la mise à jour la liste des stocks de médicaments et des intrants disponibles.
Partenaires impliqués: 
Tous les partenaires au développement sanitaire en Guinée Bissau ont été sensibilisés et sont interesés à appuyer dans la prévention et de réponse à une éventuelle épidémie du virus Ebola dans le pays.
Population vulnerable ou à risque : 
Toute la population résidente et notamment des régions frontalières avec la République voisine de Guinée-Conakry sont à risque. Les scénarios pour les sources possibles de contamination les plus probables sont l’entrée du virus par des points d'entrée dans les zones frontalières, campements des pécheurs dans les régions de Quinara,Tombali, Bijagós et ville de Bissau par le biais de l'aéroport de Bissau.
Objectif général:
Prévenir et répondre à temps et efficacement à une éventuelle épidémie de fièvre hemorragique à virus Ebola dans le pays.
Objectifs spécífiques:
1 – Réactiver et opérationnaliser les épidémies, les comités de gestion à tous les niveaux en améliorant la coordination des activités. 
2 – Renforcer les capacités techniques des équipes pour répondre efficacement à la prise en charge de la maladie à Virus Ebola et réduire la mortalité et la morbidité liées à cette maladie. 

3 – Pré positionner des médicaments et équipements médicaux pour l’organisation d’une préparation et d’une réponse adéquate aux cas notifiés. 

4 – Fournir des mesures de bonne pratique d’hygiène y compris lavage des mains auprès des menages pour réduire le risque de contamination des les maladies (Ébola et autres..choléra, etc).  

5 – Créer des conditions favorables pour la collecte et le transport des échantillons. 
Résultats attendus pour l'objectif spécifique 1 
I- Les comités de gestion des épidémies réactivés et fonctionnels à tous les niveaux. 
Résultats attendus pour l`objectif spécífique 2

I – Les capacités des techniciens de santé dans la surveillance et la prise en charge clinique des cas sont renforées. 
Résultats attendus pour l'objectif spécifique 3 
I – Les sites de l'isolement des cas suspects équipés adéquatement à tous les niveaux et y compris les points d'entrée. 
Résultats attendus pour l'objectif spécifique 4 
 I -  La connaissance des populations sur l'épidémie d'Ebola est renforcée. 
5 - Résultats attendus pour l'objectif spécifique 5 
I – Les conditions pour la collecte et le transport des échantillons sont créés. 
Stratégies pour l'objectif spécifique 1 
Réactiver et opérationnaliser les comités de gestion des épidémies à tous les niveaux en améliorant la coordination des activités. 
A – Coordination des comités de gestion des épidémies pour le monitorage de l'évolution de la situation hebdomadaire d'épidémie, la communication et la concertation quotidienne  entre les différents niveaux. 
B- Mobilisation et gestion des ressources à différents niveaux. 
Stratégies pour l'objectif spécifique 2 
Renforcer la capacité des techniciens de santé à répondre efficacement à une éventuelle épidémie pour réduire la mortalité et la morbidité attribuée à cette maladie.

 A – Disposer des techniciens de santé ayant de très bonnes connaissances sur la détection précoce et la notification des cas.   

Stratégies pour objectif spécifique 3 
Fournir des mesures de prévention et des conditions de service appropriées pour la prise en charge adéquate des cas suspects. 
A – Renforcement et équipement des points d'entrée pour la détection et la prise en charge des cas suspects possibles. 
B - Fournir aux structures de santé des outils de surveillance et de gestion de cas cliniques.




Stratégias pour objectif spécifique 4 
Promouvoir l'adoption de bonnes pratiques d'hygiène, y compris le lavage des mains auprés des familles afin de réduire le risque de contamination par d’autres maladies infectieuses (Ebola, choléra, etc.) 
A – Renforcement des capacités des acteurs (personnels de santé, les professionnels des médias, chefs religieux et traditionnels, volontaires communautaires (ASC). 
B – Sensibilisation des populations à adopter les meilleures pratiques d’hygiène individuelle et collective et prévenir ainsi la maladie. 
Stratégies pour objectif spécifique 5 
Créer des conditions propices à la collecte et le transport des échantillons. 
A – Renforcement des capacités techniques pour la collecte, le conditionement et le transport des échantillons.   
Activités relatives à l'objectif spécifique 1
· Organiser des réunions du Comité de gestion à tous les niveaux 
· Organiser des supervisions à tous les niveaux 
· Soutenir les équipes régionales de la santé par le biais de missions techniques ad hoc 
· Doter l`INASA des fonds pour le transport d'échantillons de DRS à LNSP 
Activités relatives à l'objectif spécifique 2
· Former les professionnels de la santé, les agents de santé communautaire et volontaires des ONG.
· Soutenir la reproduction des supports de formation, manuels, dépliants, cartes, etc. 
· Organiser des réunions techniques transfrontalières.
Activités relatives à l'objectif spécifique 3 
· Acheter et pré-positioner les matériels médicaux et autres intrants. 
· Soutenir en moyen logistique les activités des régions et assurer la maintenance 
Activités relatives à l'objectif spécifique 4
· Produire des supports de communication (spots, affiches et dépliants) 
· Organiser l'orientation de sessions courtes au niveau des aires sanitaires à l’intention des ONG, des animateurs des radios et des chefs traditionnels et religieux. 
· Effectuer des missions de suivi et de supervision. 
Activités relatives à l'objectif spécifique 5
· Achat des matériels & équipements pour le laboratoire 
· Adapter les règles de procédure standard  
Suivi et évaluation 
Le suivi et l'évaluation des actions programmées se fera sur une base hebdomadaire pendant les réunions du Comité régional de gestion des épidémies comme instance identique de coordination au niveau régional. Les rapports de mise en œuvre de ce plan doivent reposer sur les indicateurs inclus dans ce tableau. 
	Résultats attendus 
	Indicateurs 

	Les comités de gestion des épidémies réactivées et fonctionnelles à tous les niveaux 
	% des comités de gestion des épidémies réactivées et fonctionnelles 

	Capacités des techniciens de santé dans la prise en charge clinique des cas et de la surveillance renforcée 
	% des techniciens de santé formés 

	Les sites d'isolement des cas suspects équipés adéquatement à tous les niveaux et y compris les points d'entrée 
	% des sites d'isolement des cas/suspects équipés de manière adéquate 

	La connaissance des populations au sujet de l'épidémie d'Ebola renforcée 
	Nombre des séances de sensibilisation organisées 

	Conditions pour la collecte et le transport des échantillons créées 
	% d'échantillons reçus dans des conditions acceptables au LNSP 


RÉSUMÉ DU PLAN (voir détails en Excel) 
	Sstratégies
	Activités
	Budget

	
	
	FCFA
	USD


	· Coordination des comités de gestion des épidémies pour le monitorage de l'évolution hebdomadaire de la situation d'épidémie,  et concertation entre les différents niveaux 
· Mobilisation et gestion des ressources à différents niveaux.
	· Organiser des réunions du Comité de gestion de l`épidémie à tous les niveaux 
· Monitorage et évaluation de l`épidémie
· Conduir les supervisions à tous les niveaux
· Soutenir des équipes régionales de la santé par le biais de missions techniques ad hoc
· Doter l`INASA des moyens pour le transport d'échantillons de DRS à LNSP 
	23 234 482
	48 905

	· Disposer des techniciens de santé ayant des connaissances solides sur la détection précoce et de notification des cas 
	· Former les professionnels de la santé, les agents de santé communautaire et les bénévoles, les ONG 
· Appuyer avec le matériel de bureau pour l’organisation des réunions.

· Organiser des réunions techniques transfrontalières 
	82 645 502
	172 178

	· Renforcement et l'équipement des points d'entrée pour la prise en charge des cas suspects possibles 

· Fournir aux structures de santé des outils de surveillance et de gestion de cas 
	· Acheter et pré-positioner les matériels médicaux et autres intrants 

· Soutenir en moyens  logistique et maintenance 
	98 150 431 

	204 480

	-    Renforcement de la   

     surveillance active    

     au niveau des points 
     d`entrée
	· Perdiem pour les agents de santé
· Perdiem pour les agents de garde frontière

· Carburant pour les motos 

· Crédit pour les portables
	45 824 970
	95 506

	· Renforcement des capacités des acteurs (personnels de santé, les professionnels des médias, chefs religieux et traditionnels, bénévoles de la collectivité et ASC) sur le CIP Sensibilisation des populations à adopter les meilleures pratiques d’hygiène  individuelle pour la prévention de la maladie 
	· Produire des supports de communication (spots, affiches et dépliants) 
· Organiser l'orientation de sessions courtes au niveau des aires sanitaires, pour les ONG, les animateurs de radio et les chefs traditionnels et religieux 
· Effectuer des missions de suivi et de supervision 
	82 578 000
	172 038

	· Renforcer les capacités des équipes techniques à l’utilisation des équipements et à la récolte des données. 
	· Acheter les  matériaux & équipements  pour le laboratoire 
· Adapter les règles de procédure et standard de collecte des données   
	32 107 000
	66 890

	Assistance technique
	
	18 453 120
	38 444

	TOTAL
	364 540 385
	759 459


� USD = 480 FCFA





