Consignes pour les participants, étape 1 (données dès le début):

Etape 1 : Répartis au sein de vos deux équipes indépendantes de 5 à 6 participants, vous visitez le centre de santé de Baqali, village principal de l’aire de santé du même nom, dans le cadre des activités de routine de votre ONG « WASH for Health International ». Ce centre est géré par Monsieur Cissé, l’infirmier-chef de centre. Vous disposez de 3 minutes pour observer la scène dans le centre de santé sans interagir avec le personnel. Vous avez ensuite 10 minutes en équipe pour décider quelles sont les questions que vous souhaitez poser à l’infirmier chef de centre. Il est demandé à chaque équipe de choisir un représentant pour la discussion avec l’infirmier (15 mn). Les deux représentants d’équipe mènent la discussion ensemble avec l’infirmier. Les autres participants observent et prennent des notes. Ils seront invités à poser des questions complémentaires à la fin de la discussion. 

Consignes pour les participants, étape 2 (données après la scénette avec l’infirmier chef de centre) 

Etape 2 : Vous venez de donner votre accord à l’infirmier chef de centre pour appuyer la réponse. Vous disposez de matériel en stock au sein de votre ONG « WASH for Health International » (la liste vous est remise et vous pouvez visiter votre dépôt). Vous avez reçu des mains de l’infirmier chef de centre le plan du centre de santé.  Toujours par équipe de 5 à 6 participants, vous devez discuter de la mise en place d’une partie d’unité de traitement du choléra (UTC) dans le centre de santé, en définissant à la fois l’organisation générale et les règles de fonctionnement. Vous avez 20 minutes pour vous accorder sur une proposition par groupe. Chaque groupe présentera en 7 minutes sa solution à l’autre groupe. Nous discuterons ensuite en plénière les avantages et inconvénients de chaque solution pour choisir notre installation finale. Nous la mettrons physiquement en place tous ensemble. Vous disposerez alors les personnes présentes dans le centre de santé à leur place adéquate pour l’étape suivante.


Consignes pour les participants, étape 3 (données après la scénette avec l’infirmier chef de centre) 

Etape 3 : Toujours par équipe de 5 à 6 participants, vous devez former un hygiéniste et un gardien aux bonnes pratiques relatives à leur travail. Vous avez 20 minutes pour préparer les formations, 20 minutes pour donner consécutivement les formations au gardien et à l’hygiéniste. Les formations se feront pour chaque équipe en parallèle.  A l’issue des formations, nous demanderons aux personnes formées de restituer ce qu’ils ont retenu de la formation en plénière. Les restitutions se feront en commun devant les deux équipes. Une discussion avec les facilitateurs conclura l’étape 3.


Consignes pour les participants, étape 4 (données après la scénette avec l’infirmier chef de centre) 

Etape 4 :Vous souhaitez introduire un registre qui vous permette une bonne investigation des cas pour une identification des potentiels contextes de transmission du choléra. Définissez par équipe les variables qui doivent selon vous être incluses dans le registre. Définissez le format du nouveau registre que vous souhaitez mettre en place (15 mn). Consolidez votre proposition entre les deux groupes (10 mn) et allez le proposer à l’infirmier chef de centre (5mn). Vous souhaitez ensuite mener une investigation auprès des malades présents dans l’UTC. Par équipe, vous avez ensuite 15 minutes pour mener une discussion rapide avec deux malades (ils sont très fatigués et ne peuvent vous parler plus longtemps !) afin d’identifier l’origine potentielle de leur infection. Un débriefing rapide conclura cette étape 4. 



Consigne pour les participants, étape 5 (distribuées en deux sous-étapes)

Partie 1

Etape 5 : L’UTC est à présent fonctionnelle. Vous avez demandé à l’étape précédente à l’infirmier chef de centre de mettre en place un nouveau format pour le registre des admissions à l’UTC. Suite à vos discussions, l’infirmier a également proposé de produire une carte de localisation des cas pour orienter la réponse. Dans l’attente de ces documents, vous souhaitez dès à présent commencer vos activités de réponse. Vous décidez d’effectuer la visite au domicile de deux des derniers cas admis à l’UTC. Par équipe de 5, vous préparez votre matériel et partez effectuer la visite intra-domiciliaire. Définissez quels sont les points clés de la visite et préparez votre matériel (20 minutes) puis allez effectuer cette visite (30 mn). De retour de votre visite, vous travaillez sur la planification de votre réponse de type « coup de poing » sur l’aire de santé de Baqali (15 mn).

Partie 2

Etape 5 (suite) : L’infirmier chef de centre vous remet le registre au nouveau format avec les dernières admissions à l’UTC, ainsi qu’une carte avec la localisation des cas dans l’aire de santé. Par groupe de 5 sur table, vous redéfinissez vos activités de réponse de type « coup de poing » (25 mn). 

Consigne pour les participants, étape 6: 


Etape 6 : Compte tenu de la bonne gestion de l’épidémie au niveau de l’aire de santé de Baqali, le gouvernement demande à votre équipe de « WASH for Health International » d’appuyer les autorités du district dans la réponse à l’épidémie de choléra. Pour l’instant seuls deux districts sont affectés (le premier pour lequel l’équipe a mis en place sa stratégie de réponse, et un deuxième, le district de Bafrud, frontalier du Mibusi. Quelles sont les stratégies de réponse que vous proposez de mettre en place pour la réponse au niveau du district de santé du Lahoto? 


