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Covid-19 : une progression

DEUX mois aprés l'apparition de la pandémie dans notre pays, le Comité de pi-
lotage (Copil) du plan de veille et de riposte contre 'épidémie a corovirus dressait
hier, a l'occasion d'une conférence de presse, un état des lieux, tout en tracant |
des perspectives pour en limiter la propagation.

E.NDONG-ASSEKO
Libreville/Gabon

UEL est I'état des lieux

du nouveau coronavirus

au Gabon deux mois
apres I'apparition du cas zéro ?
L'exercice en valait bien la peine,
au moment ou les statistiques de
la fulgurance de cette pandémie
inquietent. Une rapide progres-
sion qui s'explique par une pro-
pagation communautaire soute-
nue, avec 5 provinces déja sous
emprise (Estuaire, Haut-Ogooué,
Moyen-Ogooué, Ogooué-Ma-
ritime et Woleu-Ntem), et qui
donne un chiffre global de 863
cas testés positifs et 9 morts.
On note aussi 137 guérisons.
La conférence de presse du Copil
(Comité de pilotage du plan de
veille et de riposte contre 1'épi-
démie a coronavirus au Gabon)
donnée a cet effet, hier, a permis
de disséquer toutes ces statis-
tiques en les répartissant de la
maniére suivante : sur un total de
5 530 prélevements effectués, 863
cas ont été déclarés positifs. On
dénombre donc dans ce total 137
personnes guéries et 9 décédées.
Alors qu'au début, seuls Libre-
ville (province de I'Estuaire) et
Bitam (Woleu-Ntem) consti-
tuaient les deux épicentres du
Covid-19 au Gabon, la cartogra-
phie a connu un élargissement
substantiel avec l'apparition
de nouveaux foyers, d'abord a
Port-Gentil (Ogooué-Maritime),
ensuite a Lambaréné (Moyen-
Ogooué qui compte maintenant
aussi Bifoun). Et, surtout, ré-
cemment a Franceville (Haut-
Ogooué) qui, avec 59 cas décla-
rés positifs, devient le deuxiéme
foyer du pays.
Faisant la génese de cette mala-
die au Gabon, le porte-parole du
Copil, Dr Guy-Patrick Obiang
Ndong, a décliné les diftférentes
opérations mises en place en
vue de freiner la transmission
de cette maladie au Gabon. Mais
aussi la prise en charge des pa-
tients, les actions de dépistage
classique, d'abord, et de masse,

ensuite (décidées au regard de
l'évolution de la maladie), I'ap-
parition de nouveaux foyers, l'ac-
centuation des campagnes de
sensibilisation de la population

mission, selon une chaine allant
de la famille, du quartier, avant
de devenir interrégionale, suite
aux déplacements qui ont pu
s'opérer d'une province a une
autre. En outre, plusieurs cas de
co-morbidités se sont révélés,
notamment avec l'inclusion de

la haute tension artérielle et du
diabete surtout, qui ont été dé-
tectés chez plusieurs patients.
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et ce d'autant qu'au nombre des
2 653 cas contacts, beaucoup
sont encore dans la nature, d'ou
une chaine de propagation po-
tentielle, le bon développement
des stratégies de lutte mises
en place permettent toutefois
une réduction appréciable de la
contamination dans notre pays.
CIVISME, CONCORDE ET
FRATERNITEe. Cependant, re-
grette le Copil, l'inobservation
des gestes barriéres s'est révélée
un redoutable facteur de trans-

poursuivis consiste en l'aug-
mentation de la capacité dia-
gnostique, grace aux centres de
dépistage existant a Libreville,
Owendo, Akanda et dans les
unités de soins de l'intérieur du
pays. En plus, la mise en ceuvre
de la prise en charge ambula-
toire (méme a domicile) devrait
constituer un moyen de proxi-
mité, en vue de la guérison du .
patient. g
Pour le Dr Guy-Patrick Obiang Q
Ndong, la perspective doit ac- =
tuellement conduire a éviter une
généralisation de la pandémie.
Et pour y arriver, le civisme (par ©
rapport a l'observation des gestes
barriéres), la concorde et la fra-
ternité sont les valeurs a partager.
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qui peut étre maitrisée

Une strategie nationale et des perspectives

e la pandémie de Covid-19 au Gabon. C'est l'exercice auquel s'est livré

Serge A. MOUSSADJI
Libreville/Gabon

U mardi 12 mai, soit
deux mois apres la dé-
claration du premier cas

testé positif au Gabon, le corona-
virus a déja obligé le Copil, au
travers du dispositif sanitaire mis
en place, a réaliser 5 530 préle-
vements, 2 653 cas contacts, 863
cas confirmés, 137 guérisons et
neuf déces.

Si les chiftres actuels (ils pour-
raient avoir changé au cours des
derniéres heures) font forcément
peur, ils sont avant tout le reflet
d'une stratégie de riposte contre
le Covid-19, s'est vanté hier le
Comité de pilotage lors de sa
conférence de presse. Selon cet
organe, la stratégie nationale de
riposte a évolué au fil des cas et
a connu quatre phases.

Phase 1 : il s'agissait de ralentir
l'importation massive du virus
au Gabon, avec la mise en place
de dispositifs sanitaires au niveau
des frontiéres, la mise en place
des organes institutionnels, la
préparation des professionnels
de santé, I'achat des équipements,
l'identification des sites de prise
en charge a Libreville et dans les
provinces, l'identification des
sites de confinement.

Phase 2 : il fallait limiter la conta-

mination locale avec la fermeture
des frontiéres et la restriction
des mouvements dans les lieux
publics. Ce qui a induit la mise
en place du dépistage des cas
suspects, la recherche active des
cas contacts et leur confinement,
la sensibilisation, la validation
des protocoles thérapeutiques
sur le Covid-19.

Phase 3 : I'objectif a cet instant
était de freiner la propagation
communautaire et massive du
virus a Libreville et dans les
provinces avec la fermeture du
Grand Libreville. Une modalité
qui allait de pair avec l'exten-
sion du réseau des laboratoires
diagnostics, le renforcement
des capacités
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Covid-19, la prise en charge en
ambulatoire des cas simples sont
les autres volets de la phase 4.
Si le Copil s'est adapté a 1'évo-
lution des cas, il a également
annoncé qu'il avait a 'esprit
quelques perspectives. Ainsi, il
mise, dans le cadre de la préven-
tion, sur la prise de conscience
collective et la mise en place
d'un cadre réglementaire sur le
non-respect des mesures bar-
rieres pour lutter contre le Co-
vid-19. Le systeme de dépistage
va connaitre une augmentation
de la capacité diagnostique na-
tionale, avec des installations de
laboratoire plus performantes.
L'objectif étant le dépistage pré-
coce des populations.

La prise en charge va étre amé-
liorée. Le décongestionnement
de I'Hopital d'instruction des
armées d'Akanda et du CHUL
devrait se faire par la prise en
charge des cas asymptomatiques
et simples dans les hopitaux et les
centres de santé. Selon le Copil,
ces structures vont désormais
pouvoir tester la population et
suivre les personnes qui seront
positives. La mise en place de
la téléconsultation et le renfor-
cement de la régulation médi-
cale pour le suivi des patients a
domicile devraient étre bientot
effectifs.

Une rigueur collective comme bouclier
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Hans NDONG MEBALE
Libreville/Gabon

OUT en dressant hier, alim-
Tmeuble Arambo, le bilan des

deux mois de gestion de la
crise sanitaire due au nouveau co-
ronavirus (Covid-19), le Comité
de pilotage du plan de veille et de
riposte contre I'épidémie a corona-
virus (Copil) et le comité scienti-
fique ont présenté, a l'opinion, leur
stratégie de lutte contre cet ennemi
invisible.
Lors de cet échange avec la presse,
le panel, composé du porte-parole
du Copil, Dr Guy-Patrick Obiang
Ndong, du directeur général du
Centre hospitalier universitaire de
Libreville (Chul), Dr Marie-Thérése
Vane Ndong Obiang, du président

du comité scientifique, Pr Marielle
Bouyou, du coordonnateur du comi-
té technique, Pr Romain Tchoua, du
virologue, Dr Armel Mintsa, et du
chef du Centre de santé communau-
taire dOwendo, a apporté des éclair-
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role du Copil a
indiqué que "le

Covid est 1a, les gens sont malades,
les gens se contaminent. Pour se
protéger, portons les masques, res-
pectons les mesures de distanciation
sociale. Je pense que c'est ce qui est
simple a faire pour le moment."

A la question de savoir si, au regard
des chiffres, le Gabon avait atteint le
pic de la pandémie, le Pr Marielle
Bouyou a dit :"Non ! nous n'avons
pas encore atteint le pic. Le pic est at-
teint lorsqu'on voit que le nombre de
nouveaux cas stagnent, puis baissent.
C'est a ce moment qu'a posteriori,
on peut dire que nous avons atteint
le pic et qu'il est passé.”

Avant d'ajouter que "tout le monde
est suspecté de porter le virus. C'est
pour cela qu'il faut mettre en place
des protocoles de prise en charge."



