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Les 3 piliers en bref

En réponse a I'épidémie d'Ebola, le PAM, guidé par le gouvernement guinéen et I’'OMS, a mis en place
une stratégie d'intervention globale basée sur 3 piliers : (1) fournir une assistance alimentaire et nu-
tritionnelle aux populations touchées, (2) renforcer la logistique auprés des partenaires humani-
taires et (3) renforcer les infrastructures médicales. En plus, prenant I'évolution de la situation de
I'épidémie Ebola en compte, le PAM va mettre en place un stock de sécurité pour étre en mesure de
répondre aux besoins qui évoluent.

Pilier 1: Assistance alimentaire et nutritionnelle

D’Avril a Ao(t 2014, le PAM Guinée a fourni une aide alimentaire d'urgence a environ 40,000 personnes directe-
ment et indirectement touchées par I'épidémie d'Ebola en Guinée. En réponse a la propagation du virus, le PAM
intensifie ses opérations a travers une intervention d'urgence régionale d’une valeur de 70 million de dollars
américains qui fournira une aide alimentaire et nutritionnelle a environ 1,3 million de personnes touchées par
I'épidémie Ebola en Guinée, en Sierra Leone et au Libéria pour une période de 6 mois.

La réponse régionale du PAM représente une importante augmentation de l'assistance déja fournie et tient
compte du contexte actuel ou la disponibilité de vivres en quantités suffisants commence a poser un défi pour
les familles et communautés touchées.

En Guinée, le PAM vise a fournir une aide alimentaire et nutritionnelle a environ 353,000 bénéficiaires
pour une période de 6 mois dans les zones les plus touchées: Kissidougou, Gueckedou, Macenta, Youmou,
N’zérékoré et Conakry. En outre, le PAM maintient un stock de contingence et a donc la possibilité de répondre a
I'évolution des besoins.

Bénéficiaires:

En étroite collaboration avec la Cellule de la Coordination Nationale de Riposte Contre I'Epidémie de la Fiévre
Hémorragique a virus Ebola, le PAM s’engage de fournir une réponse adaptée aux besoins des victimes. Les Co-
mités Préfectoraux sur le terrain et I'OMS travaillent avec le PAM a |’élaboration d’une stratégie de ciblage définie
par des critéres de vulnérabilités.

Dans son ensemble, |'assistance alimentaire et nutritionnelle du PAM ciblera les groupes suivants :

Les patients guéris et leurs familles: la maladie a virus Ebola épuise le corps de ses réserves et aprés le trai-
tement, les patients sont souvent faibles et ont besoin d'une bonne nutrition pour récupérer leurs forces. En
fournissant une ration a emporter enrichie aux patients guéris, le PAM contribue a leur rétablissement complet et
rapide. En plus, les membres de famille des patients guéris recoivent des rations alimentaire pour mieux faire
face au chocs sociales et économiques.

Les familles des patients enregistrés dans les centres de traitement et les cas contacts : les membres
des familles des personnes touchées par le virus Ebola sont stigmatisés et manquent de revenus. Par ailleurs, les
familles de patients sont également des cas contacts et donc trés susceptibles de devenir des patients eux-
mémes. En fournissant la nourriture en temps opportun a ces familles, le PAM vise a réduire leur vulnérabilité et
a garantir que ces familles mangent des aliments de qualité afin qu'ils puissent rester a la maison pendant les 21
jours en quarantaine et puissent éventuellement faire face a la maladie dans un meilleur état nutritionnel.

Les familles des personnes décédées a cause du virus Ebola : les familles qui ont perdu un ou plusieurs
membres a cause de I'Ebola ont une grande probabilité d'étre exposés aux risques de contamination et d’insécu-
rité alimentaire. En plus, par cet appui, le PAM compte inciter ces familles a déclarer leurs cas pour que des



mesures appropriées puissent étre prises par I'OMS et les partenaires (désinfection, enterrements sécurisés et le
suivi des cas contacts).

Les familles dans les communautés fortement touchées par le virus Ebola: afin de minimiser I'impact du
virus Ebola sur les marchés locaux, d’éviter les conséquences de la stigmatisation, de restreindre la circulation
des personnes et de réduire leur besoin de consommation de la viande de brousse, le PAM prévoit également des
distributions générales de vivres dans les communautés fortement touchées par le virus Ebola.

Les patients dans les centres de traitement et transit Ebola: en collaboration avec I'ONG Espoir Santé, le
PAM fournit des repas chauds aux patients dans les centre de traitement et transit Ebola a Gueckedou, Macenta
et Conakry (hopital Donka). Ces repas chauds assurent que les patients dans les centres de traitement et transit
recoivent les nutriments nécessaires pour leur corps d’étre en mesure de lutter contre le virus.

Panier alimentaire et nutritionnelle :

Le choix et I'assortiment du panier alimentaire a été basé sur les habitudes alimentaires et est congu pour ré-
pondre a leurs besoins en calories et en micronutriments complets. Les bénéficiaires recevront des rations indivi-
duelles de riz, des légumineuses, du sel et de I'huile végétale. En outre, une attention particuliére est accordée
aux besoins des patients guéris, des jeunes enfants et des femmes en age de procréer a travers l'inclusion de
Supercereal+.

Supercereal+ est une formule de complément alimentaire qui contient du mais, des feves de soja séchées dé-
cortiquées, du lait écrémé en poudre, du sucre, de I'huile végétale, et un mélange de la vitamine et de sels mi-
néraux.

Partenariats :

Le PAM travaille de maniére étroite avec les Comités Préfectoraux de la Coordination a la Riposte Ebola qui inclus
le préfet, les conseillers techniques, les partenaires présent dans la préfecture, le SEHAH, et la radio locale. Pour
I'implémentation des activités de distributions des vivres, le PAM a mise en place des partenariats avec la Croix
Rouge Guinéenne et PLAN Guinée. En outre, le PAM a pris toutes les mesures de sécurité possibles, de sorte que
les distributions ne représentent pas un risque sanitaire ni pour le staff, ni pour les partenaires et ni pour les bé-
néficiaires.

Pilier 2 : Renforcer la logistique auprés des partenaires humanitaires

Le PAM gére le service aérien humanitaire des Nations Unies (UNHAS), qui transporte le personnel huma-
nitaires et des équipements (médicaments, vivres) pour le monde entier. L'UNHAS est actuellement basé a Cona-
kry et opérationnel en Afrique de I'Ouest et a transporté plus de 250 passagers d’organisations telles que MSF,
L'OMS, I'UNICEF et le PAM dans et hors des zones touchées par Ebola depuis le 18 Aout.

Le PAM gére également les dépots de réponse humanitaire de I'ONU (UNHRD), qui stockent des fournitures
d’urgence qui peuvent étre transportées rapidement dans les 24-48 heures. L'UNHRD a récemment envoyé plus
de $220.000 d’équipement de protection comme des gants, des masques et des trousses sanitaires d’urgence
pour I'OMS, I'agence japonaise de coopération internationale (JICA) et le PAM en provenance de ses dépots au
Ghana et a Dubai.

Pilier 3 : Renforcer l'infrastructure médicale

L'OMS et le PAM collaborent ensemble pour la construction de centres de traitement Ebola et de transit supplé-
mentaires (notamment au Liberia) afin de faire face a I’éventuelle augmentation de besoin en lits.
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Carte opérationnelle de la réponse du PAM en Guinée Forestiere
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