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 Déclaration officielle du Président de la République portant sur sept (07) mesures fortes visant à empêcher la 
propagation de la maladie parmi lesquelles l’interdiction de tout rassemblement  

 Arrêté du Ministre de l’intérieur portant interdiction provisoire de toute manifestation ou rassemblement au 
Sénégal  

 Vingt (20) nouveaux cas confirmés COVID-19 enregistrés au Sénégal entre le 11/03/2020 et le 15/03/2020  

 Cumul de vingt-six (26) cas confirmés de COVID-19 au Sénégal, dont sept (07) cas importés (1er cas confirmé 
en date du 02/03/2020) et dix-neuf (19) cas à transmission locale  

 100% (158/158) des contacts à haut risque ont été vus au cours des dernières 24 heures 

 37% (214/666) des contacts à moindre risque ont été vus au cours des dernières 24 heures 

 Déploiement d’une équipe d’intervention multidisciplinaire à Touba en appui à la région médicale  

 Dotation de toutes les régions en matériel et équipements de protection et de détection  

 Points de presse journaliers du Directeur de Cabinet de Monsieur le Ministre de la Santé et de l’Action Sociale 

 

 

 

	

Rapport de situation nº1 du 4 mars 2020 
 

1. Points saillants 

Riposte à l’épidémie du 
nouveau coronavirus 

COVID-19 
 



 

	

  

 

 
Cas confirmés de COVID-19 

 Cumul de 26 cas confirmés de COVID-19 au Sénégal, dont sept (07) cas importés (1er cas confirmé en date 
du 02/03/2020) et dix-neuf (19) cas à transmission locale  
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3. Situation épidémiologique 



 

	

           

      Répartition des cas confirmés de COVID-19 au Sénégal, 15 mars 2020 

 

Suivi des contacts 

 100% (158/158) des contacts à haut risque ont été vus au cours des dernières 24 heures 

 37% (214/666) des contacts à moindre risque ont été vus au cours des dernières 24 heures 

 Les contacts non vus sont encore en cours d’identification, et correspondent majoritairement aux co-passagers 
des cas importés 

 Pas de perdu de vue parmi les contacts en cours de suivi durant les 3 derniers jours 

 

 

 

 

 

 



 

	

Gestion des alertes de COVID-19 

 Situation des alertes de la journée du 15/03/2020  

15/03/2020 Total 
Nombre d'appels reçus 473 
Nombre d'appels reçus pour information 398 
Nombre d'alertes en provenance de la communauté 61 
Nombre d'alertes en provenance de malades 52 
Nombre d'alertes en provenance du Numéro Vert 0 
Nombre d'alertes en provenance du SAMU 0 
Nombre d'alertes en provenance des points d'entrée 1 
Nombre d'alertes en provenance des structures de santé 12 
Nombre d'alertes 75 
Nombre d'alertes validées 12 
Nombre d'alertes investiguées 12 
Nombre de cas suspects COVID-19 9 
Nombre de cas suspects COVID-19 prélevés 9 

 

      

 

	

 

	

	
	

 Conseil présidentiel sur le COVID-19  

 Réunion bi-hebdomadaire du Comité National de Gestion des épidémies (CNGE) 

 Réunions journalières du groupe multisectoriel de coordination opérationnelle  

 Réunions des Comités Régionaux de Gestion des Epidémies (CRGE) et des Comités Départementaux de Gestion 
des Epidémies (CDGE)  

 Réunion des Comités régionaux et locaux de développement (CRD et CLD) 

 Le gouvernement a approuvé le plan de réponse et s’est engagé à mettre les ressources nécessaires dans le cadre 
de la riposte  

 Partenaires d’appui à la coordination : OMS, OOAS, CDC, UNICEF, USAID, Croix-Rouge Sénégalaise, ALIMA… 

5. Actions de santé publique 

5.1. Coordination 
 



 

	

 

 
 

 Screening des voyageurs entrants en particulier ceux venant des pays en épidémie active (Prise de température 
et remplissage des fiches du voyageur)  

 Déploiement du Laboratoire mobile de l’IPD à Touba  

 Veille téléphonique effective au niveau national (Cellule d’alerte)  

 Investigation autour des cas suspects et autour des cas confirmés  

 Suivi des contacts  

 

 
 Prise en charge médicale  

o 12 cas confirmés sont actuellement pris en charge au niveau du service des maladies infectieuses et tropicales 
de l’hôpital Fann. Leur état clinique évolue favorablement  

o 12 cas confirmés sont actuellement pris en charge au niveau du centre de traitement (CTE) de Touba. Leur 
état clinique évolue favorablement  

o Mise aux normes du CTE de Touba  

o Mobilisation de médecins (12), infirmiers (32) et hygiénistes (40) de la Croix-Rouge pour les sites de Touba et 
Diamniadio 

o Mobilisation d’un hôpital de campagne des forces Armées Sénégalaises en appui pour Touba  
o Identification d’un nouveau CTE à Diamniadio d’une capacité de 100 lits qui sera doté en matériel et en 

ressources humaines supplémentaires  
o Identification d’un nouveau site pour CTE à l’héliport de Touba  
o Désinfection des espaces autour des cas confirmés 

 
 Prise en charge psychosociale 

o Déploiement d’une équipe de prise en charge psychosociale à Touba  
o Assistance psychologique des cas et des contacts, incluant leur famille 
 
 

5.2. Surveillance épidémiologique 
 

5.3. Prise en charge des cas 



 

	

 

 
 Dotation de 500 kits d’EPI complets et de produits de désinfection à Touba  

 Déploiement de 12 lits complets pour le CTE à Touba  

 Dotation des régions en équipements de protection individuelle et en matériel de détection  

 Dotation de 50 EPI complets destinés au nouveau CTE de Diamniadio 

 Evaluation des gaps en matériel et équipement 

 
 

 Points de presse journaliers du Directeur de Cabinet de Monsieur le Ministre de la Santé et de l’Action sociale   

 Diffusion de communiqués de presse journaliers  

 Elaboration d’un plan de communication spécifique COVID-19 pour la riposte à Touba avec l’appui de Unicef 

 Participation aux émissions de grande écoute et sensibilisation sur le COVID-19  

 Diffusion des spots à la télé et dans les radios (y compris les radios communautaires)  

 Animation d’émissions dans les radios et télévisions  

 Formation des volontaires de la Croix Rouge sur la communication des risques et engagement communautaire en 
vue de leur implication dans la mise en œuvre du plan CREC à Touba 

 Traduction des supports de communication en langues locales 

 Mise à disposition des supports de communication dans les régions et hôpitaux 

 Veille médiatique 

 

 

 

 

 

 

5.5. Communication des risques et engagement communautaire (CREC) 
 

5.4. Logistique 
 



 

	

 

 

	
 
 

 

 

 Partage des plans de contingences COVID-19 des régions  

 Mobilisation des ressources pour le financement du plan de riposte  

 

 

 Renforcement du screening des voyageurs entrants en particulier ceux venant des pays en épidémie active ; 

 Renforcement du suivi des contacts  

 Utilisation effective des tablettes et téléphones pour l’utilisation de ODK dans le suivi des contacts et le contrôle 
des passagers  

	

	
 Prise en charge médicale 

o Formation du personnel impliqué dans la prise en charge des cas  

o Suivi de l’aménagement du centre de traitement de Kaolack  

 Prise en charge psychosociale 

o Formation de 30 relais communautaires à Touba  

o Assistance psychologique à distance  

o Mise à niveau des prestataires impliqués dans l’assistance psychologique  

o Assistance psychosociale des guéris  

o Assistance psychologique du personnel soignant 

6.1. Coordination 
 

6.2. Surveillance épidémiologique 
 

6.3. Prise en charge des cas 
 

6.Perspectives 



 

	

 

 

 Renforcement du stock national en matériel et équipements avec l’appui des partenaires  

 Réhabilitation des centres de traitement au niveau des régions 

 

 Mise en œuvre des activités retenues dans le plan d’action communication de Touba  

 Enregistrement et diffusion des nouveaux spots dans les langues nationales  

 Production des supports en « Wolofal » 

 Poursuite de la distribution des supports de communication dans les régions médicales, dans les districts sanitaires, 
au port, à l’aéroport et chez les partenaires 

 Renforcement de capacités des coordonnateurs des bureaux de l’éducation et de l’information pour la santé au 
niveau des régions et districts  

              

Orientation des acteurs communautaires de Touba sur le COVID-19                     Rencontre de plaidoyer auprès des religieux à Touba 

 

 

 

 

 

6.5. Communication des risques et engagement communautaire (CREC) 
 

 
6.4. Logistique 
 



 

	

 

 

 

 
 
 
	
	
	
	
	
	
	
	

 

Pour plus d’informations, veuillez contacter : 

Pour le Ministère de la Santé et de l’Action sociale (MSAS) 

  Dr Abdoulaye Bousso (Incident manager) : abousso@cousenegal.sn 

Dr Jean Pierre Diallo (Chef Opérations) : diallojeanpierre@gmail.com                                                    

Dr Marie Khémesse Ngom Ndiaye (PFN RSI) : ndiayekhemesse@yahoo.fr 

Pour L’OMS 

Dr Mady Ba: mba@who.int 


