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RESPONSABILITES DU PRESTATAIRE DE SOINS POUR
LE MAINTIEN DES SMN ESSENTIELS

AJUSTER LES MECANISMES DE GOUVERNANCE I;TABLIR UN SYSTEME SOR ET EFFICACE DE FLUX
ET DE COORDINATION POUR SOUTENIR A TOUS LES NIVEAUX
UNE ACTION EN TEMPS OPPORTUN

« Se tenir au courant de la définition de cas de la
COVID-19 et des directives pour les tests.

« Se tenir informé des mesures prises par les
dirigeants pour répondre a la pandémie

» Examiner les données de SMN et discuter avec
I’équipe pour résoudre les problemes potentiels

» Veiller a ce que tous les clients soient soumis a un
dépistage de la COVID-19 a l'arrivée.

« Observer les patients hospitalisés et les femmes
pendant le travail et I'accouchement pour déceler

DONNER LA PRIORITE AUX SERVICES DE SANTE les signes de la COVID-19, puis les trier et les tester
ESSENTIELS ET S'ADAPTER A L'EVOLUTION DES en fonction des directives.
CONTEXTES ET DES BESOINS « Veiller a ce que seuls des accompagnants

« Se tenir informé sur ce que le leadership a défini asymptomatiques accompagnent les patients.
comme des soins essentiels et assurez-vous que « Informer tous les clients sur la COVID-19 et sur les
vous fournissez ces soins. moyens de prévenir la transmission.

» Sivous n'étes pas en mesure de fournir les soins » Veiller a ce que les infographiques d'éducation des
essentiels, discutez avec les membres de I'équipe clients soient affichées dans |'établissement pour
et la direction de I'établissement des raisons pour les informer des signes de la COVID-19 et des
lesquelles les soins ne peuvent pas étre fournis moyens de prévenir la transmission.

(par exemple, insuffisance de médicaments,

o _ « Veiller a ce que les clientes et les accompagnantes
d'équipement, de fournitures).

portent des masques et a ce qu’il y ait une
installation de lavage des mains dans

OPTIMISER LES LIEUX ET LES PLATES-FORMES Iétablissement de santé.
DE PRESTATION « Se tenir au courant de la maniére dont les

_ , R patientes sont censées se déplacer dans
o il |nf9rme des qhange’ments dans le modele |'établissement de santé, de leur arrivée a Il'attente
de_la fo_u_rnllture de soins p_renatals gt postn_atals de soins jusqu'a leur déplacement dans
qui dgflnl\t I'ensemble des mterventl_ons qui ser\ont 'établissement de santé pour y étre
fournies a chaque contact et par qui (cadre), ou
(niveau du systéme) et comment (plateforme) afin

e p°”"°'r\°.‘|’”;e'.”er 'eshd'e?‘ts S(;” I w2 MAINTENIR LA DISPONIBILITE DES MEDICAMENTS,
moment ou Ils dolvent chercher des soins EQUIPMENTS ET DES FOURNITURES ESSENTIELS
» Se tenir informé des changements apportés au

réseau de référence pour orienter correctement » Assumer la responsabilité de I'utilisation
les clients et assurer le suivi de leurs soins rationnelle des EPI, des médicaments et
des fournitures

« Prendre soin de |'équipement en suivant

OPTIMISER RAPIDEMENT LES CAPACITES les directives

DU PERSONNEL DE SANTE
» Prendre la responsabilité d'informer la direction

de |'établissement de santé lorsque I'équipement
n'est pas fonctionnel et veiller a son
remplacement en temps opportun

» En cas de pénurie de personnel, travailler avec la
direction de I'établissement de santé pour
réaffecter le personnel

» Rassurez-vous que vous soyez a l'aise, confiant et

compétent pour fournir les soins qui vous sont responsables de I'établissement de santé lorsque
demandés. Si vous avez besoin d'aide ou de P : S qu

formation, demandez aux membres de I'équipe ou les stocks de médicaments essentiels sont

a la direction de |'établissement de vous fournir insuffisants et assurer que des quantités

une formation, un mentorat, un encadrement, et adéquates sont commandeés en temps opportun.
des aides-mémoires.

» Prendre la responsabilité d’informer les
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UTILISATION DE L’EQUIPEMENT DE PROTECTION

INDIVIDUELLE (EPI) PAR LE PERSONNEL DE SANTE LORS DE LA
PRESTATION DE SOINS MATERNELS AUX FEMMES ASYMPTOMATIQUES
DANS LES ZONES OU LA TRANSMISSION COMMUNAUTAIRE DE LA COVID-19
EST MODEREE A IMPORTANTE

PRATIQUER L'HYGIENE DES MAINS :

« Avant de toucher les clients, mettre des gants et enfiler I'EPI
» Avant les procédures propres/aseptiques

o Aprés exposition aux fluides corporels

» Aprés avoir touché les clients, enlever les gants et retirer I'EPI
« Aprés contact avec I'environnement du client

PORTER DES GANTS D'EXAMEN :

1. Quand il y aura contact avec un patient (et son environnement immédiat) justifiant les
précautions complémentaires « contact »
2. Si risque d’exposition au sang ou tout autre liquide biologique, indépendamment de

I'existence de conditions stériles et y compris le contact avec une peau et des muqueuses
non intactes

PORTER UN MASQUE MEDICAL EN PERMANENCE PENDANT LES ACTIVITES DE ROUTINE
TOUT AU LONG DU QUART DE TRAVAIL. Lors du port du masque :

1. Changer le masque médical lorsqu'il est mouillé, sale ou endommagé
2. Ne pas toucher le masque médical pour I'ajuster
3. Enlever le masque en toute sécurité, le jeter et procéder a I’hygiéne des mains

4. Changer le masque aprés avoir soigné un patient infecté justifiant les précautions
complémentaires « contact/gouttelette »

PORTER UN ECRAN FACIAL OU DES LUNETTES DE PROTECTION :
1. Pendant le deuxieme et le troisieme stade du travail

2. En cas de risque d'exposition a la pulvérisation de gouttelettes respiratoires

PORTER UN TABLIER EN PLASTIQUE :
1. Pendant le deuxiéme et le troisieme stade du travail

2. Lors de la prestation de soins pouvant impliquer une exposition au sang, aux liquides
biologiques, aux sécrétions, aux excrétions, au contact avec les muqueuses buccales
ou en donnant un médicament (notamment : prise de sang ou de frottis vaginaux,
balayage des membranes)
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DEPISTAGE

» Envisager de mettre en place un centre d'appel ou les femmes peuvent appeler pour
dépister les symptémes de la COVID-19 avant de se présenter pour des soins afin
d'étre dirigées vers |'établissement de santé approprié.

» Placer un membre du personnel prés de I'entrée (a I'extérieur si le temps et
I'aménagement de I'établissement de santé le permettent) ou dans la salle d'attente,
pour s’assurer que les clients et leurs accompagnants sont dépistés pour les
symptoémes ou I’exposition a la COVID-19 avant d'entrer dans I'établissement de santé

» Veiller a ce que des installations de lavage des mains soient disponibles dans la zone
de dépistage.

o Alarrivée :
~ Donner des masques aux femmes et aux accompagnants
— Demander aux clients et aux accompagnants de se laver les mains

—~ Demander aux clients et aux accompagnants a leur arrivée dans I'établissement de santé
si elles ont de la fievre ou des symptomes de la COVID- 19 ou si elles pensent avoir été
exposées a une personne atteinte de la COVID-19 en utilisant les directives et les définitions
de cas les plus a jour

—~ Demander si la femme ou son bébé présente des signes de danger pouvant nécessiter
des soins urgents ou si elle pense étre en travail

TRIAGE

« Envoyer les clients suspectés atteints de la COVID-19 vers une zone distincte, réservée
a la COVID-19 pour un triage ultérieur. Suivre les directives nationales pour les tests,
I"auto-isolement, le report des consultations ambulatoires et ou et quand chercher
des soins médicaux.

« Envoyer les femmes et les nouveaux-nés présentant des signes de danger et les
femmes en travail au triage pour une évaluation plus approfondie ; séparer les clients
suspectés d’infection a la COVID-19 des clients asymptomatiques.

SALLE D’ATTENTE

« |l doit y avoir une grande salle d'attente, de préférence a I'extérieur, avec une
distance sociale et une ventilation adéquate (peut nécessiter une ombre de fortune) -
limiter le nombre de clients dans une salle d'attente a l'intérieur.

« Assurer la disponibilité d'installations pour le lavage des mains dans la salle d'attente.

» Afficher et distribuer des documents de communication sur les risques de COVID-19

» Organiser la salle d'attente pour séparer les clients présentant des symptémes
de Covid-19 des clients sans symptémes. La zone réservée aux clients présentant
des symptomes doit étre a au moins 1 a 2 metres de la zone réservée aux clients sans
symptémes du COVID-19.

Séparer les clients d'au moins 1 a 2 métres dans la zone d'attente.
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DEPISTAGE DE LA COVID-19 POUR LES CLIENTS QUlI
RECHERCHENT DES SOINS MATERNELS ET NEONATALS

SYMPTOMES

e

Fievre

Congestion nasale

wd,, s

*

Maux de téte

—

r"g"*

Mal de gorge

Diarrhée

*

Nouvelle perte de
golt et d’odeur

Les symptomes
peuvent apparaitre
2 a 14 jours apres
I’exposition
au virus.




AMELIORER LE FLUX DES CLIENTS QUI RECHERCHENT
DES SOINS MATERNELS ET NEONATALS PENDANT
LA PANDEMIE DE LA COVID-19

REDUIRE LE VOLUME DE CLIENTS

« Etablir des critéres et des protocoles clairs pour des voies de référence et de contre-référence ciblées au
sein du systeme public et parmi les prestataires publics et privés.
« Envisager la mise en place d'un centre d'appel :

— Ou les femmes peuvent appeler pour identifier les symptomes de la COVID-19 et les signes de danger pour la mére et
le nouveau-né et étre dirigées vers |'établissement de santé approprié

— Pour le grand public, pour obtenir des informations sur la COVID-19 et ol / quand accéder aux services

+ Améliorer les stratégies de communication pour la communauté concernant le moment et le lieu ou il faut
se faire soigner

« Etablir des jours pour des services spécifiques

« Pour réduire les consultations ambulatoires dans I'établissement de santé, développer un modele durable
de prestation de services de CPN et de soins prénatals qui définisse quel ensemble d'interventions sera
fourni a chaque contact et par qui (cadre), ou (niveau du systeme) et comment (plateforme).

« Dans la mesure du possible, fixer des rendez-vous afin d'éviter I'encombrement dans les salles d'attente et
dans I'établissement de santé.

« Réorienter les clientes vers des établissements de santé alternatifs et/ou des prestataires de santé
communautaire.

» Déployer la télémédecine pour remplacer les consultations en personne :

« Mettre en place de nouvelles approches de la chaine d'approvisionnement et/ou de la distribution des
médicaments par d'autres canaux

« Dans la mesure du possible, donner I'équivalent de plusieurs mois de chaque ordonnance

» Mettre davantage I'accent sur les auto soins, y compris les médicaments auto-administrés et
les méthodes de PF

» Siune visite dans I’établissement de santé est nécessaire :
— Limiter I'accés au client et a son accompagnant asymptomatique

— Dans la mesure du possible, fournir tous les soins en une seule visite afin de réduire la nécessité pour le client de
revenir pour les tests ou la réception des résultats

AMELIORER LE FLUX DE CIRCULATION DES CLIENTS

« Encourager les clientes a attendre a I’extérieur ou dans la salle d’attente désignée jusqu’a leur tour
» Réorganiser les processus et I'espace physique pour créer un flux unidirectionnel de clientes

« Soutenir la réorganisation des services de CPN et de soins postnatals (CPoN), si nécessaire, afin de réduire
les temps d'attente et les contacts avec d'autres clients, et améliorer le flux de clients, I'efficacité de la
prestation de services et la satisfaction des clients et des prestataires

» Dans la mesure du possible, les clients doivent entrer par une porte et sortir par une autre porte

« Maintenir des zones séparées et des prestataires séparés pour les clients symptomatiques et
asymptomatiques

« Assurer la distanciation physique entre les clients lors de leurs déplacements dans |'établissement de santé
et dans les salles d’examen

» Assurer qu'’il y a une distance suffisante entre les salles d’examen, les lits de travail et les lits d’hopital et
d’accouchement
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MODIFICATIONS POUR LA PRESTATION EN TOUTE
SECURITE DE SOINS PRENATALS ESSENTIELS
PENDANT LA PANDEMIE DE LA COVID-19

RECOMMENDATIONS GENERALES

« Quel que soit le statut COVID-19 de la femme, continuer le contact physique, les examens cliniques,
les tests et les interventions préventives et curatives comme d'habitude lors des CPN, mais en accordant une
attention particuliére aux mesures de contréle des infections.

» Envisager de créer un centre d'appel ol les femmes peuvent appeler avant de se présenter pour des soins et
obtenir des conseils sur leurs problemes ou préoccupations et de décider si et ou se présenter pour des soins.

» Interrompre les soins prénatals de groupe ou, lorsque cela est autorisé localement, apporter des
modifications substantielles pour assurer une distanciation sociale et des séances en plein air.

» Un accompagnant asymptomatique de son choix doit étre autorisé a rester avec la femme.

« A chaque consultation, évaluer le risque de conditions connues pour étre augmentées pendant la pandémie
de la COVID-19 et offrir un soutien de premiére ligne ou référer au besoin :
—~ Consommation de tabac, d'alcool et d'autres substances ;
~ Problémes de santé mentale courants (par exemple, I'anxiété, la dépression) ; et
~ Violence basée sur le genre (VBG)
[REMARQUE : Ce dépistage doit avoir lieu sans le partenaire de la femme.]

» Offrir 2 a 3 mois de suppléments recommandés en micronutriments et des moustiquaires imprégnées
d'insecticide.

« Informer les femmes enceintes que si le risque global de la COVID-19 pour les femmes enceintes est faible, la
grossesse augmente le risque de maladie grave avec la COVID-19. Les facteurs de risque de la COVID-19
grave pendant la grossesse comprennent un age maternel plus avancé (> 35 ans), un indice de masse
corporelle élevé et un diabéte ou une hypertension préexistante.

» Conseiller aux femmes enceintes d'appeler leur prestataire de santé pour signaler d'éventuels symptémes de
la COVID-19 (notamment fiévre, toux ou difficulté a respirer) et de suivre les instructions.

» Eduquer les femmes enceintes des mesures préventives qu'elles et les personnes avec lesquelles elles vivent
peuvent prendre pour éviter l'infection par la COVID-19.

» Sur la base des directives nationales et des modifications apportées a la prestation de soins, informer
la femme sur le moment et le lieu ol elle doit chercher son prochain contact de CPN et comment obtenir
de I'aide si elle présente des signes de danger

— Les prestataires et le personnel de I'établissement de santé doivent porter un EPI approprié en fonction du statut
COVID-19 de la femme et des procédures en cours.

CPN POUR LES FEMMES DONT L'INFECTION A LA COVID-19 EST CONFIRMEE OU SUSPECTEE

« Suivre les directives nationales en matiere de dépistage, de report des consultations ambulatoires, d'auto-
isolement et ou/quand recourir aux soins médicaux pour les femmes dont le test est positif et qui sont
asymptomatiques ou ne présentent que des symptémes légers.

» Fournir des conseils pour minimiser la crainte des femmes quant a I'impact de la COVID-19 sur les femmes
enceintes et les nouveau-nés et encourager un contact permanent avec les soins de santé.

» Les femmes enceintes qui présentent des symptémes modérés ou graves doivent recevoir des soins
spécialisés dans un établissement désigné, car elles risquent de contracter une maladie de COVID-19 grave.

« Les femmes enceintes qui présentent des symptémes de la COVID-19 et qui souffrent de complications liées
a la grossesse doivent étre vues dans une zone réservée aux patientes souffrant de la COVID-19 et étre
prises en charge par les prestataires désignés.
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MODIFICATIONS DES POINTS DE SERVICES POUR LES CONTACTS DE CPN

Premier Trimestre

SOINS EN ETABLISSEMENTS
DE SANTE :

» Toutes les femmes doivent
avoir leur premiére CPN dans
I’établissement de santé

e Lors de la premiere
consultation, les prestataires
doivent évaluer les risques -
comorbidités, insuffisance
ou surcharge pondérale,
<19 ans, autres groupes
vulnérables - qui nécessitent
un suivi plus étroit dans
I'établissement de santé.

UTILISER LES PLATEFORMES NUMERIQUES/LES AGENTS
DE SANTE COMMUNAUTAIRES POUR :

» Dépister et trier les femmes pour les signes de danger,
les signes et symptdmes vaginaux, les infections des voies
urinaires, la VBG, les problemes de santé mentale et la
consommation de tabac, d'alcool et de drogues

e Promouvoir, informer et fournir des forums de discussion sur
les interventions d'auto soins (par exemple, la prise en charge
des plaintes courantes pendant la grossesse, la nutrition, les
rapports sexuels protégés, I'hygiene, le repos et I'exercice)

» Fournir des conseils sur le plan de préparation a
I’'accouchement et le plan de préparation en cas de
complications, ou le mettre a jour (adapter pour les
changements de services).

Deuxiéme Trimestre

SOINS EN ETABLISSEMENTS DE SANTE : UTILISER LES PLATEFORMES

NUMERIQUES/LES AGENTS DE SANTE
COMMUNAUTAIRES POUR :

» Les filles et les femmes présentant des facteurs de risque
identifiés lors de la premiere consultation doit se
présenter a |'établissement de santé pour les CPN a 20 et

; e Comme indiqué pour le premier
26 semaines quep P

trimestre

« Les femmes présentant des signes de danger ou des
complications/problemes identifiés doivent étre prises
en charge par I'établissement de santé

e Assurer la prise en charge de CPN
a 20 et 26 semaines pour les
femmes en bonne santé, sans

REMARQUE : lors des consultations dans les établissements comorbidité ni complications

de santé tout au long de la grossesse, les prestataires

doivent rattraper les contacts manqués (par exemple, la
vaccination anti-TT et les tests de dépistage du VIH et de la

syphilis) et les dossiers a domicile incomplets

Troisiéme Trimestre

SOINS EN ETABLISSEMENTS DE SANTE : UTILISER LES PLATEFORMES NUMERIQUES/LES

o Les filles et les femmes présentant des AGENTS DE SANTE COMMUNAUTAIRES POUR :
facteurs de risque identifiés lors de la
premiére consultation doivent se
présenter a |'établissement de santé

pour toutes les CPN

o Les femmes présentant des signes de
danger ou des complications / problemes
identifiés doivent recevoir des soins
dans I'établissement de santé

e Comme indiqué pour le premier trimestre

e Fournir des soins pour les contacts de CPN a 34 et
38 semaines pour les femmes en bonne santé sans
comorbidités ni complications

e Fournir des conseils sur la PF, I'espacement idéal
des grossesses pour la santé, la préparation a
|'accouchement et |'allaitement

o Fournir des conseils sur les avantages de I'allaitement
maternel dans le contexte de la COVID-19 (voir le
résumé de I'OMS)

» Fournir des conseils aux couples pour préparer
I'arrivée de I'enfant et les soins a lui prodiguer

o Les femmes en bonne santé, sans
comorbidités ni complications,
doivent se présenter a |'établissement
de santé pour les CPN a 30, 36 et
40 semaines
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MODIFICATIONS POUR LA PRESTATION EN TOUTE SECURITE
DE SOINS INTRAPARTUM ESSENTIELS PENDANT LA
PANDEMIE DE LA COVID-19

RECOMMENDATIONS GENERALES

» Envisager de créer un centre d'appel ou les femmes qui pensent étre en travail peuvent appeler pour
obtenir des conseils sur le moment et le lieu ou elles doivent se présenter pour recevoir des soins et les
conseils sur les auto-soins jusqu'a ce qu'elles arrivent dans I'établissement de santé.

» Maintenir des zones et des prestataires distincts pour les femmes symptomatiques et asymptomatiques.

« Encourager et faciliter la présence d'un accompagnant asymptomatique choisi par la femme pour rester
avec elle pendant le travail, I'accouchement et la période postnatale immédiate

« Evaluer le risque de conditions connues pour étre augmentées pendant la pandémie de la COVID-19 et
offrir un soutien de premiere ligne ou référer au besoin :
-~ Consommation de tabac, d'alcool et d'autres substances ;
~ Problémes de santé mentale courants (par exemple, I'anxiété, la dépression) ; et
~ Violence basée sur le genre (VBG).
[REMARQUE : Ce dépistage doit avoir lieu sans le partenaire de la femme.]

« Observer les clients/accompagnants pour les signes/symptomes de la COVID-19 et les isoler s'ils sont
présents.

» Les prestataires et le personnel de I'établissement doivent porter un EPI approprié en fonction du statut
COVID-19 de la femme, des procédures effectuées et du stade du travail.

CONSEILS AUX FEMMES ATTEINTES D'UNE INFECTION CONFIRMEE
OU SUSPECTEE DE LA COVID-19

« Conseiller aux femmes symptomatiques/ positives a la COVID-19 et a leurs familles que les avantages de
I'allaitement maternel I'emportent largement sur le trés faible risque de transmission par le lait maternel et
le faible risque d'infection chez les nouveau-nés

« Conseiller aux femmes symptomatiques/ positives a la COVID-19 et a leurs familles que les avantages du
contact peau a peau, de garder le bébé dans la chambre de la mére (le cododo) et la méthode « mere
kangourou » I'emportent largement sur le faible risque d'infection par la COVID-19 chez les nouveau-nés.

« Promouvoir des mesures préventives pour les méres/parents/accompagnants positifs a la COVID-19
lorsqu'ils s'occupent de leurs nouveau-nés, y compris le port de masques, I'hygiene respiratoire, le lavage
fréquent des mains, le lavage des seins si la mere tousse sur son sein et la désinfection des surfaces
potentiellement infectées (voir le résumé de |'OMS sur I'allaitement pendant I'épidémie de la COVID-19 ;
utiliser les Cartes conseils pour I'alimentation du nourrisson et du jeune enfant en cas de COVID-19 suspecté
ou confirmé).

« Siles masques ne sont pas disponibles, les méres/parents/accompagnants qui sont positifs a la COVID-19
doivent étre informés que les avantages de I'allaitement maternel dépassent de loin le faible risque
d'infections chez les nouveau-nés.
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https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/332719/WHO-2019-nCoV-FAQ-Breast_feeding-2020.1-eng.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.advancingnutrition.org/what-we-do/social-and-behavior-change/iycf-recommendations-covid-19

PROTEGER LES MEILLEURES PRACTIQUE

Poursuivre les meilleures pratiques, quel que soit le statut COVID-19 de la femme,
mais payer une attention particuliére aux mesures de lutte contre les infections :

Soins de maternité respectueux, communication claire par le personnel de la
maternité, stratégies de soulagement de la douleur, accompagnant de choix
asymptomatique, mobilité pendant le travail lorsque c'est possible, libre choix de la
position pendant le deuxieme stade, consommation de liquides et de nourriture

Contact physique (par exemple, massage, aider la femme a marcher, etc.),
surveillance, soins, soutien et examens cliniques de routine pendant le travail,
I'accouchement et la période postnatale immédiate

Ne pratiquer le déchlenchement artificiel du travail, I'augmentation du travail avec
I'ocytocine, I'accouchement par césarienne ou I'accouchement assisté par une
ventouse obstéctricale ou des forceps qu’avec des indications médicales ou
obstétriques claires

Gestion active de la troisieme période de I'accouchement (GATPA)
Clampage tardif du cordon ombilical (1 a 3 minutes)

Contact peau a peau, garder le bébé et sa maman dans la méme chambre (cododo)
et allaitement maternel précoce et exclusif

Soins « mere kangourou » pour les bébés prématurés et de faible poids a la naissance

Prise en charge de la dyade mere-bébé - soins a la mere et a I'enfant lorsqu'ils sont a
proximité physique étroite (de maniéere optimale, peau contre peau), étant entendu
que les soins appropriés de I'un doivent répondre aux besoins et aux intéréts de
I'autre.

— Les meres et les nouveau-nés ne doivent pas étre séparés, sauf si la mere est trop malade
pour s'occuper de son bébé ou si le bébé a besoin de soins spécialisés

- Sila mére est trop malade pour allaiter ou exprimer le lait maternel, explorer les
alternatives : lait maternel d’'une donneuse, d’une nourrice ou substituts de lait maternel
appropriés si aucune autre option n'est disponible. Apporter un soutien a la reprise de
|"allaitement, le cas échéant

- Siun nouveau-né est malade et doit étre hospitalisé, faciliter le libre accés des meres a leur
nouveau-né, avec des mesures de Pl appropriées, et les aider a fournir du lait maternel a
leur bébé.

Insertion post-placentaire d'un stérilet, si la femme est éligible et si c'est la méthode
de son choix

Surveillance étroite de la femme et de son nouveau-né pendant les six premieres
heures suivant la naissance

Soins essentiels a la mére et au nouveau-né dans la période postnatale immédiate.
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MODIFICATIONS POUR LA PRESTATION EN TOUTE SECURITE
DES SOINS POSTNATALS ESSENTIELS PENDANT LA
PANDEMIE DE LA COVID-19

RECOMMENDATIONS GENERALES

« Quel que soit le statut COVID-19 de la femme :

— Continuer a s'occuper de la femme et de son nouveau-né en tant qu'une unité et pendant qu'ils sont a
proximité physique (soins de la dyade mere-bébé)

- Maintenir les contacts physiques, les examens cliniques, les tests et les interventions préventives et
curatives pour la femme et son nouveau-né comme d'habitude lors des CPoN, mais accorder une
attention particuliére aux mesures de controle des infections.

» Envisager de créer un centre d'appel ou les femmes peuvent appeler avant de se présenter pour des soins
pour obtenir des conseils sur les problémes ou les préoccupations qu'elles ou leur nouveau-né peuvent
avoir et décider si et ou se présenter pour des soins.

« Limiter la fréquentation des consultations de soins postnatals a la femme, a son ou ses nouveau(x) né(s)
et a un accompagnant asymptomatique.

« A chaque consultation, évaluer le risque de conditions connues pour étre augmentées pendant la
pandémie de la COVID-19 et offrir un soutien de premiere ligne ou une référence :

-~ Consommation de tabac, d'alcool et d'autres substances ;

— Problémes de santé mentale courants (par exemple, I'anxiété, la dépression) ; et

~ Violence basée sur le genre (VBG).

[REMARQUE : Ce dépistage doit avoir lieu sans le partenaire de la femme.]

« Offrir 2 a 3 mois de suppléments recommandés en micronutriments et de contraceptifs, et des
moustiquaires imprégnées d'insecticide. Envisager la fourniture d’'une méthode de contraception auto-
administrée ou des méthodes reversibles de longue durée.

» Fournir des conseils sur I'allaitement pendant la pandémie de la COVID -19 (voir le résumé de 'OMS).

Eduquer les femmes et leurs familles sur les mesures préventives qu'elles et les personnes avec lesquelles

elles vivent peuvent prendre pour éviter l'infection par la COVID-19. Conseiller aux femmes d’appeler leur

prestataire de santé pour signaler d'éventuels symptémes de COVID-19 (notamment fievre, toux ou
difficulté a respirer) et de suivre les instructions

« Sur la base des directives nationales et des modifications apportées a la prestation de soins, informer la
femme sur le moment et le lieu ou elle doit chercher son prochain contact de CPoN et comment obtenir
de l'aide si elle ou son nouveau-né présente des signes de danger

« Les prestataires et le personnel de I'établissement de santé doivent porter un EPIl approprié en fonction
du statut COVID-19 de la femme et des procédures en cours.

SOINS POSTNATALS POUR LES FEMMES AVEC UNE INFECTION CONFIRMEE OU SUSPECTEE DE COVID-19

« Suivre les directives nationales en matiere de dépistage, de report des consultations ambulatoires, d'auto-
isolement et de lieu/heure de recours aux soins médicaux pour les femmes dont le test est positif.

« Utiliser les cartes conseils de 'OMS/UNICEF/USAID pour les recommandations relatives a I'alimentation du
nourrisson et du jeune enfant lorsque la présence de la COVID-19 est suspectée ou confirmée pour
conseiller les femmes/parents sur I'alimentation du nourrisson

« Les femmes qui présentent des symptomes de COVID-19 et qui souffrent de complications postnatales
doivent étre vues dans une zone désignée aux patientes souffrant de COVID-19 et étre prises en charge par
des prestataires désignés.

« Fournir des conseils pour minimiser la crainte des femmes quant a I'impact de la COVID-19 sur les nouveau-

nés et encourager un contact permanent avec les prestataires de santé et les aider a prévenir la
transmission du virus.
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MODIFICATIONS DES POINTS DE SERVICES POUR LES CONSULTATIONS POSTNATALES

La consultation 24 heures suivant I'accouchement doit avoir lieu dans I'établissement de santé
avant la sortie ou aprés un accouchement a domicile :

o Observer les clients postnatals hospitalisés et leurs accompagnants pour les
signes/symptomes de la COVID-19 et les isoler le cas échéant

» Envisager une sortie précoce pour les femmes et les nouveau-nés en bonne
santé (c'est-a-dire 6 heures aprés I'accouchement par voie basse et 2 jours aprés
la césarienne)

o Evaluer les risques - comorbidités, insuffisance ou surpoids, < 19 ans, autres groupes
vulnérables - qui nécessitent un suivi plus étroit dans |'établissement de santé par un
prestataire qualifié

Consultation » Promouvoir, offrir des informations et faciliter la discussion sur les interventions d'auto soins
dans les (par exemple, la prise en charge des plaintes de routine apres I'accouchement, les soins du
24 heures suivant sein, 'allaitement, la nutrition, les rapports sexuels protégés, I'hygiéne, le repos, |'exercice et
la naissance les soins aux nourrissons).

» Accroitre la disponibilité et I'acces a la contraception réversible de longue durée et a la
stérilisation qui peuvent étre initiées avant la sortie de I'établissement aprés I'accouchement

= Travailler avec les femmes et leurs partenaires pour élaborer un plan de préparation en cas de
complications pour la femme et le nouveau-né, qui soit adapté pour tenir compte des
changements dans les services

« Mettre en ceuvre le rattrapage de I'enregistrement des naissances, des déces périnataux et
des déces maternels selon les besoins

e Améliorer la mise en ceuvre de la surveillance des décés maternels et périnatals et
la riposte (SDMPR)

Dans I'établissement de santé :

o Lesfilles et les femmes présentant des facteurs de risque identifiés lors de la premiere
consultation doivent se présenter a |'établissement de santé pour ces consultations de soins
postnatals

= Les femmes présentant des signes de danger ou des complications / problémes identifiés

Consultation / doivent recevoir des soins dans |'établissement de santé
contact

2 a3 jours et
4 a7 jours apres

la naissance Utiliser des plateformes numériques/des agents de santé communautaires pour les

femmes/nouveau-nés en bonne santé pour :

» Dépister et trier les femmes et les nouveaux-nés pour les signes de danger

o Dépister et trier les femmes pour les questions de la VBG, les problémes de santé mentale et
la consommation de tabac, d'alcool et de drogues

e Promouvoir, informer et fournir des forums de discussion sur les interventions d'auto soins

« Fournir des conseils et mettre a jour le plan de préparation en cas de complications (adapter
en fonction des changements de services)

La consultation 6 semaines suivant I’accouchement doit avoir lieu dans
Consultation I'établissement de santé :

6 semaines apres
la naissance » Rattrapage des contacts manqués de soins postnatals ou éléments essentiels (par exemple,

vaccination a la naissance pour les nouveau-nés)

» Rattrapage des dossiers d’accouchement a domicile incomplets

» Mise en oeuvre de I'enregistrement des naissances, des déces périnatals et maternels au
besoin, et amélioration de la mise en ceuvre de la SDMPR
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