Développement et exploitation d’'un
Centre de traitement contre le choléra (CTC)
Guide de poche

Lieu

Les Centres de traitement du choléra doivent étre :
1. Dans des lieux faciles d’acces par les patients
2. Situés loin de toutes sources d’eau et des établissements opérationnels (p. ex. écoles, marchés,
pharmacies)
3. Mises a I’écart des autres services médicaux, s’ils sont situés au sein d’un centre de santé existant

4. Faciles a nettoyer

Zone neutre ;

Personnel uniguement
- Stocks, fournitures, Porte

Zone d’hospitalisation cuisine et douches du

+ Patients avec déshydratation personnel et toilettes
grave et vomissements
* Traitement: IV et ORS Zone d’observation

+ Patients avec

déshydratation légére
+ Traitement : ORS
Sortie
==  Morque Zone de

récupération
+ Patients n'ayant
plus de signes de

Admission

;Oﬁ déshydratation Triage
Déchets « Continuer 'ORS
Sortie Porte Porte ll

Triage

En cas d’absence de déshydratation
Référer le patient auprés d’un dispensaire normal

S’il y a une certaine déshydratation = « Cas modéré »
1. Admettre le patient
2. Hospitaliser le patient dans la Zone d’observation
3. Traiter le patient avec une solution de réhydratation orale (SRO)
4. Transférer a la Zone d’hospitalisation si I'état du patient s’aggrave, autoriser le patient a quitter
I’'h6pital lorsque le patient s’est remis de sa déshydratation



En cas de déshydratation grave et/ou de vomissements incontrélables = « Cas grave »

1.

2.
3.
4

Admettre le patient

Hospitaliser le patient dans la Zone d’hospitalisation

Traiter immédiatement le patient avec une PERFUSION INTRAVEINEUSE ET UNE SRO

Transférer a la Zone de convalescence lorsque la déshydratation est terminée ou les selles liquides ont
considérablement diminué avec plus de vomissements

Continuer avec la SRO dans la Zone de convalescence jusqu’a la disparition des symptomes

Controle de l'infection

1.

w

N o u ok

Veiller a la propreté des zones réservées aux patients, du linge et des latrines
Interdire la nourriture et I'eau dans les zones réservées aux patients
Maintenir et entretenir des stations de lavage pour mains qui soient pratiques et les approvisionner en
savon
Fournir un vaporisateur ou bain de pieds pour la désinfection a I'entrée de chaque Zone du CTC
Fournir de I'équipement de protection individuel
Utiliser des perfusions intraveineuses intégralement neuves pour chaque patient hospitalisé
Maintenir des stocks de solution désinfectante au chlore :

a. a0,05% (eau de Javel diluée au 1/100e) : lavage des mains, douches, lavage de la vaisselle,

lessive

b. a0,5% (eau de Javel diluée au 1/10e) : sols, lits, bains de pieds et vaporisateurs, latrines

c. a2 % (eaude Javel diluée au 1/1,5e) : vomissure, feces, cadavres
Les cadavres doivent étre :

a. lavés avecdel'eau de Javela2 %

b. mettre du coton imbibe d’une solution chlorée a 2% dans la bouche et dans I'anus

c. l'inhumation du corps dans les moindres délais est encouragée

Fournitures

Maintenir assez de fournitures pourle fonctionnement du CTC pendant 7 jours et suffisamment d’eau pourle
fonctionnement du CTC pendant 3 jours.

Se débarrasser des stocks de SRO et les renouvelés toutes les 6 heures afin de prévenir toute contamination.

Sécurité

Assurer la slreté et la sécurité des installations, du personnel, des patients et des fournitures du CTC.



