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Pandémie mondiale Covid-19

« mars 2020 - 'OMS qualifie I'épidémie de
Covid-19 de pandémie mondiale

75 APH RO-CoV

Appui & la Préparation des Hopitaux
dans la Réponse Opérationnelle face a la COVID-19
Burkina Faso-Cdte d'lvoire - Gabon - Mali - Sénégal

« L'AFD décide de financer le projet
APHRO-CoV du consortium REACTing pour
renforcer les systemes de santé et la veille
sanitaire du Burkina Faso, de Cote d'Ivoire, du
Gabon, du Mali et du Sénégal

* Les médecins, maillon essentiel du systeme
sanitaire, sont placés au coeur de la réponse

* Besoin de documenter leurs Connaissances,
Attitudes et Pratiques (CAP)




Mise en place d'une enquéte CAP

des contraintes fortes :
« budget limité (~33 000 £€)
» urgence a mettre en place I'enquéte

 évolution inconnue de 'épidémie

* une expérience passée :
» enquéte DOD-Cl réalisée en 2018
« partéléphone

« aupres de médecins, infirmiéres, sage-femmes

mars-avril 2020 - début des discussions

e choix du Burkina Faso (volonté des autorités
locales pour participer)

» choix d'une enquéte répétée
* souhait de maintenir un échantillonnage

» doute sur possibilité de réenquéter les mémes
personnes — enquétes transversales répétées




Mise en place d'une enquéte CAP

* identification d'un partenaire technique

* CloudlyYours qui dispose d'un plateau
d'appels au Burkina Faso

* trés réactif et ayant déja travaillé avec d’autres
équipes de recherche

» données hébergées en France et
soumises a RGPD

- contraintes budgétaires
— 3 vagues d'enquétes de 150 a 200 personnes

» rédaction du protocole de recherche
« finalisation du protocole en juin 2020
* soumission au comité d'éthique national

e autorisations obtenues en aolt 2020




Echantillonnage & Procédures

Base initiale de sondage
Annuaire Ordre des médecins BF
n = 3548 médecins / 4533 numéros

Base utilisable
n = 613 médecins

Echantillonage aléatoire simple
de 750 médecins parmi ceux

ayant au moins un contact téléphonique mobile

Refus explicites (n = 9)

T

pré-Echantillon
n = 750 médecins

Sélection de I'ensemble des contacts téléphoniques
mobiles de ces 750 médecins (i.e. possibilité de plusieurs

numéros pour un

méme médecin)

Base de pré-production
n = 953 numéros mobiles (vague 3)

| (réponse STOP au SMS de préannonce)

<

\ 4

Sélection aléatoire d'un nombre fixé de
numéros non encore utilisés

On ne garde que les médecins du pré-échantillon qui :

1. n'ont pas manifesté de refus explicite
2. ont au moins un numéro mobile valide

(790 numéros valides correspondant a 622 médecins)

Si certains médecins ont plusieurs numéros valides,
on ne garde qu'un seul numéro (choix aléatoire)

Envoi d'un SMS de préanonce a toute la
base de pré-production
(identification des numéros valides)

—>

Exclusion des numéros invalides
n=163




v

N Sélection aléatoire d'un nombre fixé de
numéros non encore utilisés

Tout numéro ajouté a la base utilisée devra étre enquété jusqu'au bout.
Il est donc nécessaire de commencer avec un nombre restreint (i.e. 200 ou 300)
puis d'alimenter la base utilisée en fonction de I'avancée de l'enquéte.

Base utilisée
n = 450 médecins en fin de vague

TOUS LES SOIRS
Identification du statut
de chaque numéro
1. Questionnaire complété < Import des données fournies <
2. Refus de participer par CloudlyYours

3. Echec (5+ tentatives infructueuses)
4. En production
5. RDV demandé

En fin de vague :

Génération de la liste des numéros a . - 203 questionnaires complétés
Produire tableau

(numéros de statut "en production") R O s - 204 injoignables
- 34 hors cibles

<

Vérifier taille 0K >

liste Envoi de la liste a CloudlyYours
Si trop faible
pour atteindre

les objectifs

enquéter du lendemain - 10 refus E
Ajouter des :
numéros a la :
base utilisée :

Rapports de production

Email quotidien
avec le résultat des tentatives d'appels
(abouti / non abouti)

Export base questionnaires
(identifier questionnaires complétés
et les refus)

A

Mise en production



Refus de participer
relativement limités

Refus SMS
Base utilisée

Refus apres 23 10 10
décrochage

Injoignables 281 339 204
Hors-Cible 26 24 34

Quest. 166 190 203
complétés

Durée 15 jours 13 jours 13 jours
enquéte




Nb de cas / jour

. Evolution de
I'épidémie de
o Covid-19 au
Burkina Faso &
o0 Dates des 3
| vagues d’enquéte
150
100
50 | |
0 ,
Mars Mai Juillet Sept Nov Janv 21 Mars
1ére ot ‘ \
| enquéte, 2¢ enquéte, 3¢ enquéte,
Début septembre 2020 Début décembre 2020 Fin février 2021

(n = 166) (n = 190) (n =203)



Des consultations
perturbées par I'épidémie

715%
(Septembre 2020) 60%
(Février 2021)
48% j

(Décembre 2020)

Patients venus pour des renseignements

Patients qui pensent avoir contractés Covid

Allongement du temps des consultations

Réceptions d'appels téléphoniques




Evolution des mesures de prévention

e mesures de routine

« adoptées par la majorité des
structures de santé des le début de
I'épidémie et qui sont restées
relativement stables sur les 3
enquétes

- mesures partielles et conjoncturelles,
davantage en lien avec les évolutions de
'épidémie, qui

» adoptées de maniere non
systématique au début de
I'épidémie,

 |égere baisse (2¢ enquéte)

* re-augmentation
avec le pic épidémique de
décembre 2020-janvier 2021

MESURES DE PREVENTION MISES EN PLACE PAR LA STRUCTURE

Quelle(s) mesures de prévention ont été mises en place et sont toujours en vigueur dans votre structure
de sante ?

Affichage d'informations en salle d’attente 96%
Mise a disposition de solutions hydro-alcooliques ou _ﬂ"o 95
d’eau avec du savon en salle d'attente 88%
— . . 73%
Interdire I'accés aux patient ne portant pas de masque o 79%
(]

Augmentation de la fréquence de désinfection de vos
locaux et/ou de votre matériel 55%

Aménagement du bureau de consultation (notamment pour 19/%
plus de distance) 51%

I Mise a disposition de masques en salle d’attente

Formation du personnel hospitalier non médical “
vis-a-vis de la Covid-19 47%
L e

—
o

N

(241}

ES

Ameénagement d'une salle de tri

n m
. . . . . 13%
I Ameénagement/réduction des horaires de consultation I 49

" sept. 2020 B oec. 2020 B Fev. 2021

Enquéte CAP-CoV-BF - septembre (n=143) , décembre (n = 156) 2020 et février 2021 (n = 168). Uniquement les meédecins ayant une pratique clinique



Disponibilité du matériel de protection

 Par rapport a septembre
2020, augmentation du
nombre de médecins
déclarant disposer au
sein de leur structure de
matériel de protection
(en quantités suffisantes
ou insuffisantes)

 Toutefois diminution de
la proportion disposant
de matériel de
protection en quantite
suffisante

DISPONIBILITE MATERIEL DE PROTECTION

Concernant le matériel de protection dont vous disposez dans votre structure principale d’exercice,
disposez-vous actuellement de...

Fév.
Déc.
Sept.

Fév.
Déc.
Sept.

Fév.
Déc.
Sept.

2021
2020
2020

2021
2020
2020

2021
2020
2020

. non

Enquéte CAP-CoV-BF - septembre (n=143) , décembre (n = 156) 2020 et février 2021 (n = 168). Uniquement les médecins ayant une pratique clinique

. 30% 62%

N 13% 81% gants

40% 49%
masques chirurgicaux
14% 49%

[ 28% 64%

19% 65% solutions hydro-alcooliques ou

eau avec du savon

8% 72%

NSP/manquant . oui, en quantité insuffisante . oui, en quantité suffisante



La vaccination ne fait pas consensus

AFFIRMATIONS SUR LE VACCIN

Organiser une campagne de vaccination contre
la Covid-19 est une nécessité de santé 31% 10% 22% 37%
publique

. e La vaccination n’est pas une réponse adaptée 5 . - ~
vaccination . .
Les vaccins actuels contre la COV|d—_19 ne 25% 17% 24% 349
v s ~ sont pas encore assez fiables
« Une moitié plutét favorable
Le risque d’effets secondaire des vaccins o .
. . A ] . % 18%
sceptique Dans l'idéal, une vaccination de masse est 46% 12% | 13% 28%
préférable a une vaccination ciblée
* Lereste indécis Les conditions de conservation actuelles des 0 " ° o
4 p " " . 27% 20% 1% 40%
vaccins ne sont pas adaptées a la situation
Il faut rendre la vaccination obllga_t0|re 349% 13% | 14% 38%
pour les groupes cibles
Les vaccins contre la C.owd-1‘ 9 doivent ejre 7% 1 8% 79%
rendus accessibles a la population

Seule la moitié des médecins se

dit préte a se faire vacciner -
contre la Covid-19 . pas du tout d'accord . plutét pas d'accord manquant . plutét d'acco

Enquéte CAP-CoV-BF - vague 3 - février 2021 (n = 467 médecins ayant une pratique clinique)



Discussion

« Réalisation d'une enquéte nationale représentative
en des temps courts et avec un budget limité

 Passation par téléphone a permis de couvrir tout le
territoire et de respecter les procédures de
distanciation en vigueur

» Pas de garantie de I'exhaustivité et de la mise a jour
de I'annuaire de l'ordre des médecins

« Pour d'autres corps de métier, I'existence d'un tel
annuaire peut étre inexistante

« Enquétes par téléphone ont un réle a jouer en
Afrique

» Réactivité / Adaptées aux crises sanitaires

» Cependant, peu d'acteurs avec plateau technique et
expertise méthodologique

* |l est nécessaire de renforcer les capacités locales




Vlerc

Retrouvez les résultats de I'enquéte sur
https://aphro-cov.com/

Crédits photos : pexels.com



https://aphro-cov.com/
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