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Algérie

. Superficie de 2 381 741 km?

* 6 385 km de frontieres, avec:
Tunisie au nord-est, Libye a l'est
Niger au sud-est

Mali, Mauritanie au sud-ouest
Maroc au nord-ouest.
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;. * 44 millions d’habitants
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Introduction

* Le plus grand pays d’Afrique, du monde arabe et bassin méditerranéen
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https://fr.wikipedia.org/wiki/Covid-19
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Algérie et préparation a I'épidémie

xgpeall ighUpagmll Zypiball dyspanall
REPUBLIQUE ALGERIENNE DEMOCRATIQUE ET POPULAIRE
L.a.;;.“ll QL\ ¢ \,IL..JK ¢ Aaall a,b,
MINISTERE DE LA SANTE, DE LA POPUIATION ET DE 1A REFORME HOSPITALIERE

DIRECTION GENERALE DE LA PREVENTION Bl 45255 9 By gll dalelldysymall

Début de la riposte a la Covid 19

NOTE N0Zpu 2 3 JIN B2 RELATIVEALA MISE EN PLACE DU DISPOSITIF
DE SURVEILLANCE ET D'ALERTE A L'INFECTION PAR LE NOUVEAU
CORONAVIRUS (2019-NCOV)

| Dp_&(ina(jre_s ’ e Monsieur le Di Objectifs: | Pour information

| Monsieur le Di _Information ‘ Pour information ‘
| o Mesdames et N ulation de
| wilayas. en « == IVl@SUrESs de preventlon diffoxien ot guivi
' o les Direciours urs prannascus s ’
« les Directenrs des E lubh-wmt nts Pllbll(‘h Hu~p|l1her~
l ’ « les Directeurs des Etablissements Publics de Santé de Proximite

’ Pour exécution, }

| - .
Pour exéecution

Pour exécution

e Monsieur le Directenr Général de 'EHU 4°Oran
Pour exécution

¢ Madame et Messieurs les Directeurs Généraux des CHU

ciite A la déclaration par la Républigue Populaire de Chine de cas de pneumonie



RAPARTRIMENT

e 2 fev 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
Assemblée populaire nationale

Le 19 février 2020 MOUFFOK N - Covid-19 Expérience de I'Algérie-Hammamet E
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Début de la Riposte contre |la Covid-19 Algérie

dumid) dbligal & pladl 4402l
REPUBLIQUE ALGERIENNE DEMOCRATIQUE ET POPULAIRE
Olddaul) 2ol §uwly douall 3yl39
MINISTERE DE LA SANTE, DE LA POPULATION
ET DE LA REFORME HOSPITALIERE

Direction Générale de la Prévention et de la Promotion de la Santé

PLAN DE PREPARATION
ET DE RIPOSTE A LA MENACE

DE L'INFECTION CORONAVIRUS
COVID-19

République Algérienne Démacratique et Populaire
Ministére de la Santé, de la Population et de la Réforme Hospitaliére
Direction Générale de la Prévention et de la Promotion de fa Santé

Comment se protéger contre
le coronavirus COVID-19

Qu'est-ce qu'un nouveau coronavirus?

Les coronavirus forment une vaste famille de virus qui

peuvent étre pathogenes chez homme

et chez 'animal. On sait que, chez 'étre
humain, plusieurs coronavirus
peuvent entrainer des infections
respiratoires dont les manifestations
vont du simple rhume a des maladies
plus graves comme le syndrome respiratoire
du Moyen-Orient (MERS) et le syndrome respiratoire aigu
sévére (SRAS). Le demier coronavirus qui a été découvert
est responsable de la maladie a coronavirus 2019
(COVID-19).

Symptomes

Les principaux symptomes

du COVID-19 sont les suivants:
- )
o Fiévre. l g
G
o Toux. ~
o Difficultés respiratoires.
Les symptomes peuvent étre @
w4

légers, similaires & un rhume,
mais la maladie peut parfois étre
sévére (a type de pneumopathie).

M

Mode de transmission

Linfection COVID-19 est transmise par
une personne porteuse du virus.
Le virus se transmet d'une personne & l'autre par:

® Les gouttelettes respiratoires expulsées par le nez
ou par la bouche lorsqu'une personne tousse
ou éternue,

une personne infectée.

 Qu par des objets ou des surfaces . s ’

souillées autour de la personne malade. %

Pour se protéger et protéger les autres

# Se laver souvent les mains a l'eau et au savon
liquide pendant au moins 20 secondes.

 Qu utiliser une solution
hydro-alcoolique si vous
n'avez pas acces a l'eau

t au savan.
ovid-19 Expérie

¢ Tousser ou éternuer dans le creux du coude ou

dans un mouchoir en papier.
-
. L]
i; by i ii
© Jeter les mouchoirs utilisés f

dans une poubelle de préférence
fermée.

 Se saluer

sans se serrer

la main et éviter
les embrassades.

o Eviter autant que possible A l»,‘:" l ,
tout contact proche avec e
les personnes présentant

une fiévre et/ou des signes ot

respiratoires.

Pour plus d'information
Appeler le numéro vert gratuit 3030
Ou consulter le site du Ministére de la Santé:

www.sante.gov.dz

Observer ces consells est une protection
pour vous et pour les autres

isation

e |'Algérie- Hammal’ﬁé“t
Tunisie 19-21 nov 2021
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Ubjectirs : Eviter I'introduction de cas d'infection liee au Lovid-1t

| Phase de Axes stratéai
R | P OSTE qumsue ) préparation s SHAEGIHES
LE 1- Mise en place du dispositif de surveillance et d'alerte a I'infection par le
o 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.
e |'objectif :

- Renforcer |a 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.

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

» 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: (épidemie
- 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
* (rganisation des conférences de presse

ce de I'Algérie-Hammamet

MOUFFOK N ( 3 ‘ , .
ov Joumée de formation et d'information de personnel de santé et les médias



Objectifs
- Detecter precocement les cas d'infection Covid-19 pour eviter la transmission a d’ autres personnes

- Ilinfection 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

Riposte

AXES STRATEGIQUES
1- Détection précoce des cas d'infection au Covid-19

= DMise en place de la cellule de crise multisectorielle au niveau du MICL

= Mise en place de la cellule de crise au niveau du MSPRH

= DMise en alerte des structures de sante

= Henforcement des mesures de surveillance épidémiologique et virologique
= |nvestigation de tous les cas détectés pour identifier les sujets contacts

= Mlise en place de mesures d'isolement au sein des structures hospitaliéres pour les cas et les
sujets contacts

* Niveau 2: Si cas importé

2- Prise en charge des ca

« Mise en alerte
CcCoviD-19.

e lLes EHS
et preng

Objectif: éViter prise en en charge des cas

e et d'USI| sont en alerte

Exercices de ‘Yaitasas
A ) Si m u Iation btant autour du cas

la propagation

= (Conférences de presse anitaire en matiére

d'infection au Covid-19
= Realisation d'affiche sur les conseils aux voyageurs, dépliants. ..
= Mise en place d'un numéro vert le 3030
= HRenforcement de la communication envers les voyageurs
= |nformation et sensibilisation de la population
6- Mesures sectorielles
= PMise en place d'une cellule de crise multisectorielle
= Renforcement du contrdle au niveau des frontieres
= HRHestriction des voyages en direction des zones touchées de maniére importante par I'épidémie
= Mise en alerte de la protection civile : transport des malades

N - QOViI@i’PS_s%E{%(R%IISPt%ecﬂf %ﬁ%@g;g?{@g@ﬁ‘gﬁes religieuses pour la sensibilisation de la population par
TemsiislQeklmesqliéds




Objectif

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

PLAN DE PREPARATION
ET DE RIPOSTE A LA MENACE

R | p O St e e AXES STRATEGIQUES

* Niveau 3:

->

Renforcement des
mesures de prévention
et maitrise de l'infection

1- Prise en charge des cas

Mise en activation des cellules de crise au niveau de la DSP des wilayas touchées
Organisation de |a 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 déedies, ...)

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

Renforcement du dispositif pour les grippes séveres
Re-évaluation des moyens matériels de protection, traitement, dispositifs médicaux. ..

Renforcement des mesures de surveillance épidemiologique et virologique : réadapter s
necessaire les définitions de cas - Plus de recherche des sujets contacts

2- Confinement et limitation de circulation

Limitation des transports en commun

Limitation de circulation d'une zone touchée vers des zones exemptes de cas
Fermeture des ecoles, universites ...

Suspension ou report des manifestations regroupant un grand nombre de personnes
Confinement a la maison si situation extréme

Renforcement du contrdle au niveau des frontieres

Restriction des voyages en direction des zones touchées de maniere importante par
I'épidéemie

Implication de tous les secteurs : transport des malades, maintien de 'ordre public et
faire respecter les mesures de confinement et de limitation de circulation
Confinement d'une région

ovid-19 Expenence de 'Algérie-Hammam

3-Accentuer ) bformation et Ia sensmlllsatmn de la population



Riposte

* Niveau 4: retour a la normale

Evaluer les actions et lecons a tirer

PLAN DE PREPARATION
ET DE RIPOSTE A LA MENACE

DE L'INFECTION CORONAVIRUS

coviD-19

MOUFFOK N - Covid-19 Expérience de I'Algérie-Hammamet
Tunisie 19-21 nov 2021



Note N°4 du 20 février 2020 /Covid-19

1.2.Concernant la définition du cas

Annexe 1: Définition d'un cas Cas suspect

Tout patient présentant . ) )
- des signes cliniques d'infection respiratoire aigue basse grave dont les signes
cliniques necessitant une hospitalisation )
- sans autre étiologie identifier pouvant expliquer la symptomatologre
ET:

1 1Fi 1 - vant \ age o SO 5 d 5 | le de Wuhan en Chine dans les 14 jours
Annexe 2: Fiche de notification de cas suspect ayant voyage ou ssjourné dans e ville de Wuhan ;

Cas confirmé

3 vec confi ation de |labor r
Personne présentant des signes et symptodmes cliniques avec confirmation de |laboratoire

ou confirmé Covid-19 Ge oo ncov

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

Annexe 3: Liste d'identification des contacts étroits et personnes co-exposés
Annexe 4: Fiche d'accompagnement au laboratoire d'un préléevement
Annexe 5: Modalités technique de prélevement et de transport 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 gestionde cas-de-Covid=19suspect ou confirmé

Tunisie 19-21 nov 2021



Partie V : PRISE EN CHARGE D'UN MALADE SUSPECT D'INFECTION COVID-13
AU NIVEAU DE LHOPITAL DEDIE

Fiche 5.5 : Conduite a tenir devant un cas suspect d'infection Covid-19

Patient avec fievre et/ou toux et/ou difficulté respiratoire

ET

otion de voyage récent ou de séjour en chine dans les 14 jours ayant précedé I'apparition
des symptomes ou contact avec cas confirme

v

Pour le cas

Faire porter un masque chirurgical au cas ET l'isoler immédiatement

v

Pour le personnel de santé

Mettre un masque de protection FFP2, des lunettes, des gants et une surblouse

¥

Evaluer la gravité du cas

Non grave

- Hospitalisation dans un service de
réféerence

ospitalisation dans un service de

éanimation
Prélévement - Prélévement

Surveillance et prise en charge - Suwrveillance et prise en charge

Résultat du prelevement

Negatif

Positif

echercher et
re les contacts [ g

Cas exclu

Cas confirme MOUFFOK N - Covid-19 Expéri

Tunisie 19-2

PARTIE Il : DISPOSITIF DE SURVEILLANCE DE L'INFECTION COVID-19

Fiche 2.7 : Algorithme de gestion des sujets contacts de cas
COVID-19 suspects ou confirmes

Personne asymptomatique en contact avec un cas Covid-19

Type d’exposition

Contact étroit (exposition
a haut risque)

Co-exposition (exposition
a faible risque)

Surveillance quotidienne des
symptdomes de Covid-19
pendant 14 jours aprés la
derniére exposition

Surveillance médicale quotidienne active

pendant 14 jours aprés la derniére exposition :
- Bviction des voyages et des contacts sociaux
- Rester joignable pour une surveillance active.

oul

NON

Pas d'autres signes pour

Hospitalisation et isolement

hmet

Suivi du contact

Prise en charge

du cas

Test
laboratoire




Algérie: Début de |'épidémie
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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

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 |a France.
(lieux saints de I'islam a partir du 27 fev)

17 mars: fermeture des mosquées

MOUFFOK N - Covid-19 Expérience de I'Algérie-Hammamet
Tunisie 19-21 nov 2021



* A partir du 18 mars: Confinement 14 j des ressortissants algériens
venus de pays ou la transmission du virus était active =
établissements d’'hébergement + Accompagnés d’équipes
médicales

* 19 mars:
- Suspension de tous les moyens de transport en commun

- Demobilisation de 50 % des employes avec maintien du salaire, des
femmes travailleuses ayant des enfants en bas age

- Suspension de certains commerces (coiffure, restaurant, cafeteria, ....... );
- Fermeture: loisirs et centres commerciaux

* 21 mars: Commission nationale de veille et de suivi de I'évolution [
de I'_eplde_mle_é_Sante , Industrie pharmaceutique , Communication, BEaEsE—=1=%
Comlte SCIentI Ique) MOUFFOK N - Covid-19 Expérience de I'Algérie-Hammamet : U
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Mars 2020

22 mars: phase 3 de I'épidémie

Réunion du Haut Conseil de Sécurité
23 Mars 2020

29 Rajab 1441
24 Mars 2020

JOURNAL OFFICIEL DE LA REPUBLIGQUE ALGERIENNE N=- 16 a2

Décret exécutif m® 2070 du 29 Rajab 1441
correspondant au 24 mars 2020 fixant des mesures
complémentaires de prévention et de lutte contre la
propagation du Coronavirnus (COWVID-19).

Le Premisr mil tre,

“Wu la Constitution, notamment ses articles 9947 et 143
(alinéa 2) ;

Wu lNordonnance Nn°66-156 du 8 juin 1966, modifiée et
complétée, portant code pénal ;

Wu la koi nT 85-07 du 7 Joumada Ethania 1408
correspondant au 26 ]anvler 1988 relatwe a 'mygiéne, a

1419
commespondant au 27 juin 19938, modifiée et complétée,
fixant les régles générales relatives & Faviation civile |

W la ki nT 01-132 du 17 Joumada El Oula 1422
commespondant au 7 aocut 2001, modifide =t complétes,
Pportamt unentabun et orgamsatlon des transports
termrestres

Wu la boi rl 04-08 du 27 Joumada Ethania 1425
cormmespondant au 14 aout 2004, modifiée et complétée,
relative aux conditions d'exercice des activités
commerciales ;

Wu lordonnance n® 08503 du 19 Dumada Eliha'-a
1427 cormespond X -
genéral de la fonct

Wu la boi n® 11-10
22 juin 2011 relatinve
Wu la ki n® 12-07

Gengwe, le 23 mai
Wu le decret presig

(COWID-19).
Ces mesures comp
de dispositifs de

circulation, d'encadr,

ol les oy g

o e, prertcten e P 1) 5

rFépidémie du Corol
sposltrf de t:onﬁnement a domicile_

obligation pour les personnes a ne pas quitter, durant la

& considérée, leurs domiciles ou leurs lieux de
résidence a Pexception des cas prévus par le présent
décrets.

Le confinement partiel a domicile consiste en une
obligation pour les personnes a ne pas guitter leurs
domiciles ou leurs lieux de résidence. durant la fou les
tranches horaires décidées par les pouvoirs publics.

Art. 5 : Durant les pérodes de confinement, la
circulation des personnes de et wvers la wilaya ou la
commune concermés ainsi qgua Fintérieur de ces
perrrﬁtras est nterdite, sauf dans les cas fixes par les

décrets exécutifs
Confinement
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Evolution de Ila crise nationale sanitaire
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A1 anwril

P Réception de SO0
Mmasgues FRFPZ2, S millions de
bawvettes, 40000 kits de
depistage et 100 respirateurs
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» = 7F millicons de bawvettes,
200,000 masques FFPZ2,
S5 000 kits de depistage
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Autres mesures d’urgence

A partir du 17 mars 2020

Déplacements et voyages: Transport aérien, maritime et terrestre Toutes les frontiéres 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)

B0 L DO & AW

Masque de protection obligatoire

Mesures fiscales & financieres

s edar A

=

iR i e i :

£ Assouplissement des échéanciers de paiement : Pour dettes fiscales.

& E-: Suspension de I'imposition des bénéfices non affectés

@

- fr reporter le paiement des tranches de crédits.

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

7

/. E



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 meédicaux
Respirateurs

Les equipements 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

MOUFFOK N - Covid-19 Expérience de I'Algérie-Hammamet
Tunisie 19-21 nov 2021



Movyens sanitaires pour faire face

82 826 lits dont 2 500 lits de réanimation
* 64 services de maladies infectieuses,
e 247 services de la médecine interne, Mais certaines structures anciennes

e 79 services de pneumologie, vétustes
Sources d’oxygenes insuffisantes

* 100 services de difféerentes spécialités

-+

e 24 services de réanimation qui disposent de 460 lits
* 64 ambulances médicalisées et équipées d’appareils de respiration artificielle

MOUFFOK N - Covid-19 Expérience de I'Algérie-Hammamet
Tunisie 19-21 nov 2021



PRISE EN CHARGE

18 mars 2020: Gestion du cas suspect, confirmé,

contact TP

Agpeall agllipagll igiall dgssanall
REPUBLIQUE ALGERIENNE DEMOCRATIQUE ET POPULAIRE

wst Détecter précocement =
Prévenir la propagation

DIRECTION GENERALE DE LA PREVENTION ET DE LA PROMOTION DE LA SANTE

NOTE N° DU 78 met W7  RELATIVE A LA GESTION
DU CAS SUSPECT OU CONFIRME C OVID-19 ET DES SUJETS CONTACTS

Madame et Me = ar Information
Monsieur le Directeur Géneral de I'Institut Pasteur d'Algérie | Pour Information
2 T R R e~ S 2 g B 2 2

N A5 DGppS/MSPRI/2020

Destinataires :

. N . P ) H
CO n d u Ite d te nir d €va nt un d eces d unein Messieurs les Directeurs des Directions de la Santé et de la Population des

liee au covid-19

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 contemr linfection aux toyers identies ahn de retarder la
propagation du virus.

8 juillet 2020: Prise en charge des sujets contacts

C

Rypeall iy hayslL ol dypgaasl
REPUBLIQUE ALGERIENNE DENOCRATIQLE ET POPULAIRE

i—\ PYCIPLL PR PR 200 | I 29 | B 1 '
MINISTERE DE LA SANTE, DE LA POPULATION ET DE LA REFORME HOSPITALT
DIRECTION GENERALE DE LA PREVENTION o gy il sl
ET DE LA PROOTION DE LA SANTE s Lyl uleldy,
INSTRUCTION N°A% DU RELATIVE AUX MODALITES DE SUIVI ET

DE PRISE EN CHARGE DES SUJETS CONTACTS DE CAS COVID-19
—

MOUFFOK N - Covid-19 Expérience de I'Algérie-Hammamet
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Diagnostic N

REPUBLIQUE ALGERIENNE DEMOCRATIQUE ET POPULAIRE

o laagaall &Ll, \,lL.ll AamllZslye
MINISTERE DE LA SANTE, DE LA POPULATION ET DE LA REFORME HOSPITALIERE

DIRECTION GENERALE DE LA

PREVENTION ET DE LA PROMOTION Lamll 2353 9 4,105l Zalell 4 30mall
DE SANTE

5 mai 2020: Actualisation de la définition du cas

NOTE N°Z20pu 05 Ml 220 RELATIVE A
L’ACTUALISATION DE LA DEFINITION DE CAS COVID-19

DESTINATAIRES

Messieurs les Walis
Monsieur le Directeur Général de I'INSP

Byseall Ayl Lipagsll 2 s3laall £gs panall

REPUBLIQUE ALGERIENNE DEMOCRATIQUE ET POPULAIRE
, . . aliangaadl g¥als gliunlly 2aallisly
° 1 9 a O ut 20 20 : d ete Ct I O n et S u rve I I I a n Ce MINISTERE DE LA SANTE, Dilj :?jg;tloij;:f LA REFORME HOSPITALIERE

ﬂection Générale de la Prévention et de la Promotion de la Santé

L] L] L] L] -
n Ot I fl Cat I O n et rl S e e n C h a r e NOTE N°3= DU 19 ar 2020 RELATIVE A LA MISE A JOUR DES MODALITES DE
SURVEILLANCE , DETECTION , NOTIFICATIONS ET CONDUITE A TENIR DEVANT UN

CAS SUSPECT,PROBABLE OU CONFIRME D’ INFECTION COVID-19

Pour information

Paur information
— |

Note N*04 du 20 février re itions 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

Compte tenu de l'évolution de la situation épidémiologique du nouveau
coronavirus Covid-19, cette note vient actualiser la définition de cas et rappelle
a la réalisation systématique des enquétes autour de tout cas confirmé et
probable COVID-19 et du suivi des sujets contacts identifiés.

MOUFFOK N - Covid-19 Expérience de I'Algérie-Hammamet
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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.

Plusieurs laboratoires et universités === dépi: >130 LABO
Secteur privé

MOUFFOK N - Covid-19 Expérience de I'Algérie-Hammamet
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https://fr.wikipedia.org/wiki/Institut_Pasteur_d'Alg%C3%A9rie
https://fr.wikipedia.org/wiki/Laboratoire_de_biologie_m%C3%A9dicale

Diagnhostic

* 6 Avril 2020: TDM thoracique: comme alternative pour le
diagnostic pour combler I'insuffisance et le retard du diagnostic
biologique au début (implication des radiologues privés)

* Test rapide antigénique

* Sérologie

* 14 avril 2020: Test rapide recherche Anticorps

MOUFFOK N - Covid-19 Expérience de I'Algérie-Hammamet
Tunisie 19-21 nov 2021
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Protocole de traitement spécifique

MINISTERE DE LA L‘N:TI. DEIA ;’ﬂPi'l\ﬁ(DN ET DE LA REFORME HOSPITALIERE

DIRECTION GENERALE DE L\ PREVENTION Lonll 3 9 30 Ralell 1ol
ET DE LA PROMOTIO)

NOTE N°/AZ DU &8 s RELATIVE A LA MISE EN PLACE
DL DISPOSITIF DE PRISE EN CHARGE D'UN PAT IENT COVID-19

1es

* 23 mars 2020: Le protocole chloroquine /Azythromycine
préconisé pour les cas séveres R —————————
Lopinavir/ritonavir

DIRECTION GENERALE DES SEI}\’ICI:,%
DE SANTE ET DE LA REFORME

NOTE ADDITIVE N° 06 /| DGSSRH DU 06 Avril 2020 RELAT
AU TRAITEMENT SPECIFIQUE DES CAS DE COVID-19

ssieurs les walis i
- Monsieur ie 1' l
- Monsieur le Directeur Géneral T
- Monsieur le Directeur Général de la PCH 55
- M 1a Directri du CNPM iNﬁi
- et leurs les D) rs de fa Santé et de la b
Population }Pour

6 avril: protocole étendu aux cas bénins puis aux cas diagnostiqué [
radiologiquement.

REPUBLIQUE ALGERIENNE DEMOCRATIQUE ET POPULAIRE
MINISTERE DE LA SANTE DE LA POPULATION ET DE LA REFORME HOSPITALIERE

DIRECTION GENERALE DES SERVICES T G by
DE SANTE ET DE LA REFORME 10SPITALIERE ey

* 22 avril: protocole chez I'enfant it W10 (OG5SR 00 Z2A 200 vk

a prise en charge des cas Covld-19 choz |'onfant

1e 1 %m ; --‘w-wﬁ»-ur-f’
* 4 mai: protocole femme enceinte o

REPUBLIQUE ALGERIENNE DEMOCRATIQUE ET POPULAIRE
MINISTERE DE LA SANTE DE LA POPULATIONET DE LA REFORME HOSPITALIERE

DIRECTION GENERALE DES SERVICES

Ll el Falad) 4 el
DE SANTE ET DE

* Aolt 2020, labo Saidal: production d’hydroxy-chloroguine .

Tunisie 19-21 nov 2021

Note N°12/DGSSRH DU 04 Mai2020 relative i la

) g ’)risc en charge
de Ia femme enceinte présentant un Covid-19

essieurs



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

ou ventilation artificielle Monitorage de I'anticoagulant

Pas d'oxygénothérapie Oxygénothérapie

HBPM dose prophylactique standard

¢ Oxygé n Ot h é ra p i e ou fondaparinux, Surveillance de P'activité anti-Xa:

IMC <30 kg/m?
(par ex : enoxaparine 4000 Ul/24h SC; enoxaparine 2000 Ul/24h

SC si Clor entre 15 et 30 ml/min; tinzaparine 3500 Ul/24h SC si - HBPM : éviter le surdosage
Cler >20 mi/min; fondaparinux 2,5 mg/24h si Cler >50 ml/min) (> 1,2 Uk¥mi pour I'enaxaparine)
2 et seeas - HNF : objectif 0,3-0,5 Ul/ml
IMC 230 kg/m enoxanarine 6000 Ul/12h SC si poids >120 kg jectif 0,30,

HNF: 200 Ul/kg/24h, si Clcr < 30 ml/min

* Antibiotiques WG skt avas PO

Thromboses itératives de cathéter ou de filtre d’'EER
&md nft atol o HBPM a dose curative

yndrome Iinflammatoire marqu ar ex. en arine 100 Ul/kg/12h SC (poids réel), . - .
{par ex: fibrinogéne >8 g/L) L“s ﬁgmo Ui Zh‘_”' (P ) Surveillance de I'activité anti-Xa:
Hypercoagulabilité - HBPM : éviter le surdosage
(par ex: D-diméres >3 pg/ml) :N‘;::f;;lwrﬁf: {> 1.2 Ulimi pour '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 Risque (FDR) thromboemboliques : cancer actlf, antécédent personnel de thrombose...

Risque intermédiaire _ Risque élevé Rlsqu:a trés élevé Cler ; Clairance de la créatinine; HBPM : héparine de bas poids moléculaire; HNF : héparine non fractionnée
MOUEEQKN ~Covid-19 Experience de I'Algérie-Hammamet
“le'risque faible n'est pas représen
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Critere de guérison

* Mars 2020: -—> 2 tests PCR négatifs

@ Al Algérie- Ministére de la Santé de la Population et de la Réforme Hospitaliére . —
ADY  Evoition de ls stustion - COVID-19- ausglt i \

ypall B Ll Ky 3Tyl &y ppanll
REPUBLIGUE ALGERIENNE DEMOCRATIOUE ET POPULAIRE

5:55all il

DIRECTION GENERALE DE LA PREVENTION » P
1T BE LA PRONOTION DE LA SANTE Sty iyl Ml
INSTRUCTION N*©JDU RELATIVE A L'ACTUALISATION DES

r
CRITERES DE GUERISON D'UN CAS COVID-19

Madame ot messieurs les Walis

Mise a jour : 5/5/2020 p
o - ALGERIA sicar le Directenr Général de I'lnstitut Pastear d” Algéric
LIBYA
' -
WESTERN v SANARA DESERT ’ =~ et Messieurs fes Directeurs de ls Santé et de la Pour Diffusion et
SAHARA > y CONSTANTING 3% n des Wilayas Suivi
Les Directeurs des Etablissements Publics Hospitaliers Pour Exécution

MAURITANIA s e Les Directeurs des Etablissements Hovpitalicrs Spécialiséy
~en L Directeurs des Ftablissements Pablics de santé de

Proximité

Monsdeur le Directeur Général de I'EHU &"Oran Pour Exécution
Messicurs les Directeurs Généraus des CHL Pour Exécution

ALCER 24%
Référence : Note du & ma

" 40 JLA% Féminin 43.4%

N 37% Mascetn 38.4%

clae il 152w I5Waes 209w JéDaea

Pt [ ¢ B F3ASCHE A Al e Cae par 3nche o ege
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Evolution des cas confirmés de covid-19 et des décés en Algérie
(Fév 2020 a Nov 2021)

3¢éme yague
2000 E Nouveaux cas de COVID-19 éme ~ 300
—Nouveaux décés par COVID-19 2 vague
1800 - 270
ere
1600 Eu— 1¢¢ vague =
1¢" déces f—

12 mars [EReeY juin-juillet 19 oct21
1Juin 21: ouve

B0 L DO & AW

-2
E
-~
S
g "~ Ouverture || =10 Oct-nov _ " Levée du
= 3 cult, £ ot 30 aériennes ? -
2 = - - nov a2 i
oy S 6juinas 22 juin nv 3  yo|s domst :
’E—& | .é *Cas impor. commerces 3 janv; transport 19 Nov
1 A 5 S interwilaya 163 CAS
i
¢ ik 6DC
r e

4

S

E o
i ettt RSIND

& SEumseacbae == = =r~=r“=-='§»»3§3w§§;§§§s§§ss§a\

F e B S b T T e e e P e e e T
o NO-—‘NO-ONO“ Ot NOeAND N D NM.-‘!NM “Q—‘ v-.N

2 MOUEFOK N - Covid-19 ExpérierReie A2 Notification

/- Le nombre le plus élevé de cas m@uﬁ%ﬁaa/ﬂml (26 juillet — 01 aotlit 2021) avec 10 409 cas



Laboratoire et surveillance des variants

[nstitut Pasteur
d'Algérie

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

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

Variant Alpha (498 cas) Variant Eta (230 cas) Variant Delta (24 cas)

100,00%
91,81%
é 90,00% 13%
¢ 80,00%
3 5,57%
5 70,00%
g 60,00%
3 50,00%
5 —B.1.
; 40,00% SE7A% :
r 30,00%
A
3 20,00%
z 3 _
: 10,00% e
z 0,00%
T 22 23 24 25 26 27 28 29 30
=

o~

(Depuis le mois de juin)
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ACTIONS DE SANTE PUBLIQUE ET INTERVENTIONS DE LA RIPOSTE

ler Juin 2021: Réouverture partielle des frontieres, avec les modalités:

- Test RT-PCR COVID négatif < 36 havant la date de départ ;

- Fiche sanitaire diment renseignée a présenter a 'enregistrement et a remettre a
I'arrivée ;

-Paiement des frais de confinement obligatoire de 5 nuitées au moment de I'lachat ou
de la confirmation du billet.
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Vaccination anti Covid-19 en Algérie
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EVACCINS anti Covid19 en Algérie

m Action

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

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

> Réception de 24.556. 400 millions de doses:
- 6 millions a travers le Mécanisme COVAX
;- 18 5 m|II|ons de doses a travetj_s d'es accords bllateraux s

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

2UZT:



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

accination Covid 19 en Algérie

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

» Stratégie: vaccination de proximité en mobilisant :

- Toutes les structures fixes de santé,

B0 | ROTPARA ¥ AV

- Divers espaces publics,
- Les officines pharmaceutiques privées
- Les mosquées. lieux de travail
- Une stratégie mobile : (populations des zones enclavéed
Une plateforme numérique et un certificat de vaccinatio

un code QR auxrnormes:-internationales

Tunisie 19-21 nov 2021


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

el

Résultats a la campagne de vaccination

- Le slogan : « avec la vaccination, la vie continue ». ey —— & -

-Objectif arrété dans la stratégie du gouvernement algérien:
20 millions d’individus (70 % des >18 ans)

Au 10 octobre 2021: > 10,7 millions de doses administrées =6 254 204 ( au moins |
une dose (31,3 % de I'objectif) dont 4 539 059 entierement vaccinées (22,7 % ‘
population cible et 10,2 % population totale).

12 octobre 2021: vacciné 10 % de sa population générale ==2 objectif mondial fixé par OMS

faire face aux réticences de fa.population ét'a‘la désinformation!!!!!1!!!



e Problémes rencontrés malgré la riposte
5 et : 3 Ia prise en charge




Riposte aux problemes rencontrés

Cellule nationale pour l'oxygene (21 juillet 2021);

Réquisition des entreprises activant dans |la production et le
transport de I'0% liquide =»satisfaire la demande de tous les hop

L'Algérie produit 430.000 I/j (400 Millions litres d’0% gazeux)

La gestion de I’ 0% par les Walis

Installation des générateurs d’ 02 dans les S

70 B

Importation de 6.000 concentrateurs d’02 Al

La société civile se mobilise
Ouverture d’autres structures d’accueil l 3

Ouverture de nouveaux hopitaux (a Oran)
MOUFFOK N - Covid-14
Tunis



Aides financieres aux patients

5 décembre 2020
- Scanners thoraciques
- et les tests biologiques

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

MOUFFOK N - Covid-19 Expérience de I'Algérie-Hammamet
Tunisie 19-21 nov 2021



PERSONNELS DE LA SANTE

Revendication
Contamination

Manqgue de moyens de protection
Epuisement

31 mars 2020: Octroie d'une prime.

Juillet 2020: Difficultés de protection, augmentation des cas, manque de mateériel médical, a
la fatigue et aux agressions des familles de patients ==» se déclare épuisé.

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

20 aolt 2021: 470 déces.etplus.de30.000.cas parmi le personnel soignant

Tunisie 19-21 nov 2021


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

Suivi de I'épidémie

 Une réunion de coordination hebdomadaire
sur la COVID-19 se tient entre le bureau OMS-
Algérie et le bureau régional OMS (AFRO) tous
les LUNDIS=>»

* Chaque jour: bulletin=2 nombre de nouveaux

Y 7 N Iltem Nombre
Cd S/n bre Ccas reta blis N bre de deCES/n bre de Nombre total de cas de COVID-19 confirmés en Algérie 205 286
, 4 Nombre de cas de COVID-19 confirmes dans les precédentes 24 heures a7
re a et C u m u | Nombre de wilayas ayant 0 nouveau cas de COVID-19 28
notifié pendant les derniéres Entre 1 et 9 nouveaux cas de COVID-19 17
, 24 heures 10 ou plus nouveaux cas de COVID-19 3
L] L] L]
[ ) N t t | I Nombre total de patients guéris du COVID-19 en Algérie 140 758
O e S m I n IS e rl e e S Nombre de patients guéris du COVID-19 dans les précédentes 24 heures 71
Nombre total de patients hospitalisés en soins intensifs pour COVID-19 13
V4 [} V4 . .
° R d d t t Nombre total de décés par COVID-19 en Algérie 5872
e u n I O n S p e rl O I q u e S e S eX p e r S e Nombre de déceés par COVID-19 dans les précédentes 24 heures 2
° ° ° ° f 4 I Taux de létalité 2.,86%
pratICIenS en VISIO_COn erence avec e Taux de mortalité (pour 100 000 habitants) 9,26
. . \ MOUFFOK N - Covid-19 Expérience de |'AlgérieNdmivendsdeses de vaccins COVID-19 regues* 24 556 400
m I n Iste re Tunisie 19-21 nov 2021 Nombre de doses de vaccins COVID-19 administrées™ 10 965 219
Nombre de personnes vaccinées avec au moins 1 dose® 6 297 039




Aujourd’hui

* Mercredi 19 oct 2021 : levée du confinement

* Vendredi 5nov 2021: Pass sanitaire

* Projet: Hopitaux dédiés a la Covid-19

e Renforcer la vaccination

* Si rebond (4°™¢ vague): renforcement des mesures de sécurité
(CONFINEMENT)

e Au 19 Novembre 2021:
Cas confirmés: 208695
Déces: 6014 cas '

MOUFFOK N - Covid-19 Expérience de I'Algérie-Hammamet
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Questions

Une épidémie doit étre une legcon que I'on doit retenir pour éviter qu’elle ne

se reproduise.

== il est indispensable de ne pas s’arréter a

b

b
o -
ol —_—

«®
-'approche descriptive e

. 7~ l
- mais analyser I'évenement ' \

- comprendre les mécanismes.
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Deux ans de crise sanitaire

* Le monde entier fait face a une crise sanitaire sans précédent.

e Depuis 2 ans, la situation épidémique est inédite par sa durée et son impact sur notre santé.

Algérie :

Quels impacts???? y




'impact de la crise sanitaire Covid 19 en Algérie

Quel impact a I’hopital ?

* Forts pics d’activité pour les équipes soignantes de nos établissements hospitaliers.

* Malgré des indicateurs plutot stables, le nombre de cas graves pris en charge a I’"hopital était
élevé.

* Négligence des autres pathologies au profit de la Covid-19

* Intervention chirurgicales différées (priorité aux urgences)

e Patients cancéreux pénalisés

e Pénurie de médicament (fermetures des frontieres)

* Carence en approvisionnement chloroquine dans les officines ==2 réseaux sociaux

VIH/SIDA: Pb observance, perdus de vue (confinement, arrét des transports)




'impact de la crise sanitaire Covid 19 en Algérie

Quels risques avec les variants ?

 La vigilance est forte face a la circulation de nouveaux variants (plus contagieux???).
 En Algérie: c’est surtout le variant britannique, également Nigérien, maintenant Delta
* Enjeu collectif : notre réactivité pour tester, alerter et protéger.

Quelles évolutions en Algérie ?
- La lutte contre le virus: impose a tous depuis deux ans une grande vigilance.

- Chacun connait les gestes barrieres: réflexes quotidiens pour se protéger et limiter les
contaminations.

Quel espoir ?
* Ne rien relacher des efforts.
e La vaccination = un atout essentiel.
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Conclusion

* La propagation de la pandémie de Covid-19 en Algérie a mis le systeme de santé
national devant une épreuve rude.

 Cette crise sanitaire a clairement dévoilé la vulnérabilité de notre systeme et nous
rappelle donc le caractere important et urgent de sa reconstruction pour son
renforcement.

* Les enseignements tirés de cette expérience difficile nous serviront certainement a
avoir une nouvelle vision pour élaborer une politique de santé solide, globale et
durable.

* Pénurie en certains médicaments (maladies chroniques).

.

La réforme sanitaire devra commencer par une décentralisation du secteur donnant
une vraie autonomie aux régions sanitaires.



LAvenir!!ll]

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

* Nous devons tirer des lecons de cette pénible tragédie

MOUFFOK N - Covid-19 Expérience de |'Algérie-Hammamet Tunisie 19-21 nov 2021
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Echo au lit du patient

Unité Covid-19
CHU Oran
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IMPORTANT RENDEZ VOUS

® SOCIETE
ALGERIENNE
D'INFECTIOLOGIE

iasall yalpolll igpdljndl il

3eme congreés national de la SAI
28,29,30 janvier 2022
Hotel Phoenix — Oran
Deadline: 01 décembre 2021
Thémes:

B0 L DO & AW

OH A

gf; 4" - Covid-19

rg - Infections d’inoculation

: E - Antibiotiques et IAS

“j \ Contact: sai.dz

£( wouroViouffok.najet31@gmail.com



