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RAPPORT DE SITUATION DE L’EPIDEMIE DU CHOLERA AU TCHAD

N°002 Période du 21 au 25 Juillet 2025

POINTS SAILLANTS

= 13 juillet 2025 : date du ler cas suspect ; e DPSP notifiant les cas : 1
= 24 juillet 2025 : mise en évidence du Vibrio cholerae O1 Ogawa sur e DS notifiant les cas : 1

02 prélevements a la culture ; e DS avec confirmation: 1
= 25 juillet 2025 : augmentation des cas a 49 dont 04 décés dans le (Chokoyane)

méme camp ; e SE 30, 2025 : 49 cas suspects
= Déploiement des équipes du niveau central pour un appui a la avec 04 déces (Iétalité 8,16%)

délégation affectée ;
e Activation du Systéme de Gestion de I’incident.

CARTOGRAPHIE DE LA ZONE TOUCHEE ET ZONES A RISQUES AVEC PREPOSITIONNEMENT

DES KITS CHOLERA

= TCHAD
‘ 3 Choléra : zones a risque et disponibilité des kits
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PYRAMIDE DES AGES DES CAS SUSPECTS

Répartition des cas de choléra selon les tranges d'age et sexe au

DS Chokoyane, 25 Juillet 2025
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COURBE EPIDEMIOLOGIQUE

Courbe evolutive des cas suspects de choléra a
Chokoyane en juillet 2025
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ETAT DE DESHYDRATATION

Répartition des cas de Choléra par état de
deshydratation au DS de Chokoyane, 25 Juillet 2025
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DONNEES DE LABORATOIRES

Date de réception des échantillons : 22 juillet 2025 ;
03 échantillons au TDR positif a la semaine 30 ;
06 échantillons des selles recus au laboratoire de référence (CHU-RN) ;

Confirmation par culture de 02 vibrion cholerae O1 Ogawa (03 au DS de Chokoyane).
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COORDINATION

= Tenue de réunion de crise
avec les parties prenantes ;

= Déploiement de 1’équipe
multisectorielle  dans la
province du Ouaddai ;

=  Notification d’activation ;

= Nomination d’un gestionnaire
d’incident ;

= Elaboration et publication du
SITREP 002 du choléra.

ACTIVITES DU TERRAIN/PARTENAIRES

Au niveau du centre de santé

= Notification des cas au DS ;

= Prélévement des échantillons et réalisation de TDR ;

= Mise en place de la liste linéaire des cas ;

=  Recherche d’autres cas et contacts ;

=  Aménagement d’un site de fortune pour la prise en charge des cas ;

=  Prise en charge des cas selon le protocole national ;

= Décontamination systématique (ménages, objets souillés etc.) ;

= Sensibilisation de proximité sur les cas auprés des gardes malades et leaders
communautaires par 10 ASC.

Au niveau du district

= |nvestigation des cas ;

= Notification & la DPSPP ;

= Acheminement des échantillons vers la DPSPP ;

= |dentification et aménagement du site de prise en charge des cas ;

= Mise a disposition des medicaments pour la prise en charge ;

= Intensification de la communication de risque et engagement communautaire ;
= Mise en place d’une sous-coordination au niveau du DS.

Au niveau provincial

= Mise en place d’une coordination au niveau provinciale pour la gestion de I’incident ;

= Activation de I’EIR provinciale et mission conjointe de terrain (DSP-OMS-
UNICEF) ;

= Tenue d’une premicre réunion de coordination le 22/07/2025 ;

=  Appui a ’investigation des cas ;

= Envoi et suivi des échantillons vers le niveau central ;

= Suivi de la mise a jour de la liste linéaire des cas ;

= Appui a la mise en place d’une sous coordination locale au niveau District.

DEFIS

= Accés a I’eau potable ;

= |nsuffisance de kit de prise en
charge ;

= [|nsuffisance en ressources
humaines ;

= [|nsuffisance de matériels de
prise en charge (lits, tentes,
etc) ;

= Proximité de sites des camps
avec la population ;

= Analyse des échantillons au
niveau provincial ;

= Retard d’acheminement des
échantillons au laboratoire de
référence ;

= Vaccination dans les camps
touchés.

PROCHAINES ETAPES

=  Pré-positionnement des kits de prise en charge et intrants PCI/Wash dans les zones
d’interventions ;

= Déploiement d’une équipe de laboratoire a Abéché pour 1’analyse de Hub ;

=  Analyser les sources d’eau ;

= Renforcer les capacités des acteurs dans I’offre de soins et de services dans le cadre
de la gestion de la I’épidémie du choléra ;

= Renforcer la communication sur les risques et engagement communautaire.

ACTIVITES MENEES

= Le choléra est une maladie dangereuse qui se transmet par 1’eau ou les aliments contaminés.

= Pour se protéger :

= Lavez-vous toujours les mains avec de I’eau propre et du savon, surtout avant de manger et apres étre allé aux toilettes.
= Buvez uniquement de 1’eau potable ou bouillie.

= Lavez bien les fruits et légumes avant de les manger.

= Evitez de manger les aliments vendus dans la rue s’ils ne sont pas bien couverts ou cuits.

= Gardez votre environnement propre.

= En cas de diarrhée soudaine, surtout si elle est abondante, liquide et sans fiévre, allez immédiatement au centre de

santé le plus proche.

Annexes : images
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n du niveau central

REPUBLIQUE DU TCHAD
MINISTERE DE LA SANTE. PUBLIQUE ET DE
LA PREVENTION

Le Ministére de la Santé Publique et de la Prévention
informe la population qu'une épidémie de choléra a été
notifiée dans le camp de réfugiés de Dougui, situé dans le
district sanitaire de Chokoyane, département de Ouara,
province du Ouaddai,

A ce jour, 42 cas suspects ont été enregistrés, dont
4 décts. Des prélévements ont éé  réalisés,
envoyés & N'Djamena pour analyse puis confirmés
au vibrio cholerae, germe  responsable du choléra
sur 2 échantillons,
Face & cette situation, toutes les mesures  sont
prises pour une bonne gestion afin de circonscrire
P'épidémie dans le temps et I"espace.
La population est fortement invitée & observer les
mesures de prévention suivantes :
o Eviter de toucher les COrps  suspects  sans
protection appropriée et se faire aider par le
personnel de santé ;

* Limiter les rassemblements sociaux
(mariages, funérailles, autres événements de
masse) ;

Respecter rigoureusement les régles
d’hygiéne  (lavage régulier  des  mains,
consommation d’eau potable) ;

Lavage des légumes et fruits avant leur
consommation ;
¢ Signaler immédiatement tout cas suspect @
Ia formation sanitaire la plus proche.
Le Ministére appelle 4 la vigilance de tous pour
protéger la santé collective,
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Figure 4: communiqué de presse MSPP

NDiamens, e (215 ML 202

=4 S Al A i A 15, —
G e 3 Ly 9 0y e 3y
e L S T R

AN s dakati

e L2300 42 a St ilia Liny 5
ey eie sl a4y o
.uj,;:nx._.-..:,_”d;,_:..l_ﬁ.w'_y.yi
e b ¢S e Ay el a8 50
LiLSM_u,_'uH,H IE_‘-L_@I,.,_U
,,_ht_,,xl.v,_u,:)aw_.l_-,_.*u_m
Sl Sa3H
Al e ilet e e s 2y i s 3
A0
s 00 b 48 S i) e duins o
fRaal) e il y dudia
G i eliaY Claadl g ey o) o
A palaadl sl y il y Gl
AN
B E ST P U IR TN
ol olay 4plliiily e oty
Bt TANOES PG PP T,
Y
R a g g g ilgy o
gaa S il

O e Al A 45 e gl 2
Addad daad Gl

MINISTERE DE LA SANTE PUBLIQUE

i ji, Inci iradoumadji
tora Guiradoumadji, Incident Manager/, Nguira o
II\D/Ir gi%sl?a Fitouin, Coordinateur du COUSP ; téléphone : +235 63300247, é-mail : dissias@yahoo.fr
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UNHCR

L’Agence des Nations Unies
pour les réfugiés

unicef @ pour chaque enfant

oléra au Tchad du 21 au 24 juillet 2025
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