HosmaT, HS N°1 du 6 janvier 2000, infirmerie, école, enseignement

Ministére de I'éducation nationale

PROTOCOLE NATIONAL SUR L'ORGANISATION DES SOINS ET DES URGENCES
DANS LES ECOLES ET LES ETABLISSEMENTS PUBLICS LOCAUX D'ENSEIGNEMENT
(EPLE)

| - PREAMBULE

CE PROTOCOLE S'APPLIQUE AUX ECOLES ET AUX EPLE, A L'EXCEPTION DE LA
CONTRACEPTION D'URGENCE QUI NE S'APPLIQUE QU'AUX EPLE.

Son objectif est de définir les modalités d'organisation des soins et des urgences dans les
établissements scolaires et particulierement l'utilisation par les infirmiéres des médicaments
dits d'usage courant, en vente libre en pharmacie, des médicaments d'urgence et de ceux
prescrits dans le cadre des projets d'accueil individualisé (PAl).

Il est important de rappeler aux éléves les points suivants :

- un médicament n'est jamais totalement inoffensif, il peut avoir des effets
secondaires imprévisibles (allergies par exemple), il peut contenir des
substances dopantes (attention dans le cas d'éleves pratiquant les sports de
compétition) ;

- 'usage abusif de médicaments est une attitude qui peut induire des
comportements nuisibles a la santé ;

- certains médicaments détournés de leur usage habituel peuvent étre a
I'origine de toxicomanies chez les jeunes ;

- une interrogation de I'éléve est indispensable avant I'administration d'un
médicament ou l'application de produits externes ;

- la posologie doit étre adaptée a l'age ;

- un projet d'accueil individualisé doit étre prévu pour la prise en charge des
enfants atteints de maladie chronique et pour lesquels il parait souhaitable que
I'école apporte son concours aux parents pour |'exécution des ordonnances
médicales prescrivant un traitement ou des soins ;

- une ordonnance médicale du médecin traitant doit &tre exigée pour un
traitement a prendre pendant le temps de présence de I'enfant a I'école ;

- I'infirmiere est habilitée a accomplir les actes et soins infirmiers relevant de sa
compétence et notamment ceux nécessitant une prescription médicale qui, sauf
urgence, doit étre écrite, nominative, qualitative et quantitative, datée et signée
(art. 4 et 5 du décret n° 93-345 du 15 mars 1993 relatif aux actes
professionnels et a I'exercice de la profession d'infirmier).

Aucun médicament relevant d'une prescription meédicale ne sera détenu dans les
infirmeries sans ordonnance médicale.

L'infirmiere est responsable des produits pharmaceutiques détenus dans l'infirmerie. Les
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produits, qui ne peuvent étre utilisés que par elle-méme ou par un médecin, doivent toujours
étre gardés dans une armoire a pharmacie réglementaire avec un compartiment a
toxiques. L'armoire doit étre équipée d'une fermeture de sécurité.

En cas d'absence de l'infirmiere :

- des consignes précises sur la conduite a tenir en cas d'urgence doivent étre
affichées dans I'établissement ;
- I'armoire a pharmacie doit étre fermée a clef.

» Dans les écoles et les EPLE, une ligne téléphonique permettant de contacter les services
d'urgence doit impérativement étre accessible en permanence.

En cas de scolarisation d'éleves atteints d'une maladie chronique ou d'un handicap,
ayant un projet d'accueil individualisé ou une convention d'intégration :

- les médicaments prescrits par le médecin traitant doivent étre mis a la
disposition de l'infirmiére, du médecin ou de I'adulte responsable en cas
d'absence de ces personnels ;

- tous les matériels nécessaires aux soins doivent étre disponibles dans
l'infirmerie ;

- les médicaments inscrits sur le protocole d'urgence doivent étre a l'infirmerie
et dans la trousse de secours de I'enfant.

Toutes les écoles et établissements doivent avoir constitué une trousse de premiers
secours qu'il convient d'emporter en cas de déplacements a l'extérieur.

Elle doit comporter au minimum :

- les consignes sur la conduite a tenir en cas d'urgence ;

- un antiseptique ;

- des compresses ;

- des pansements, bandes, écharpe, ciseaux ;

- les médicaments concernant les enfants ayant un projet d'accueil
individualisé.

* Certaines familles peuvent connaitre des difficultés pour régler certains frais. Les fonds
sociaux (collégiens et lycéens ) sont destinés a faire face a ces situations.

Il - EQUIPEMENT ET FONCTIONNEMENT DES INFIRMERIES ET CABINETS MEDICAUX

Les structures de soins et de consultation dans un établissement scolaire constituent un lieu
de vie important et indispensable ou sont accueillis les éléves et le personnel pour un motif
d'ordre physique, relationnel ou psychologique.
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CES LIEUX DOIVENT REPONDRE A DES CRITERES PRECIS AFIN DE PERMETTRE UN
FONCTIONNEMENT OPTIMAL.

Situation dans I'établissement

Il est nécessaire de disposer de locaux fonctionnels (salle d'attente, bureau, salle de soins,
salle de repos, bureau de consultation).

Ces locaux doivent étre impérativement situés au rez-de-chaussée avec des portes assez
larges pour le passage d'un brancard ou d'un fauteuil roulant, et faciliter les liaisons
permanentes avec les autres membres de la communauté scolaire.

Locaux
L'infirmerie et le cabinet médical sont :

- éclairés naturellement ;

- aérés par une fenétre ;

- isolés phoniquement ;

- recouverts, sur les murs et le sol d'un revétement clair et lessivable ;
- équipés d'un point d'eau (avec paillasse dans la salle de soins) ;

- équipés de toilettes ;

- chauffés de fagon suffisante et adaptés a une activité de soins et de
consultation ;

- dotés d'un téléphone avec une ligne directe ;

- dotés d'un équipement informatique.

Equipement et matériels professionnels

- Salle de soins et bureau de l'infirmiére

- point d'eau avec paillasse et commande non manuelle,
- armoire a pharmacie et vitrine fermant a clef,

- chariot pour les pansements et le matériel de soins,

- réfrigérateur,

- plaque électrique,

- téléphone.

Prévoir un vitrage translucide pour préserver la discrétion des soins.

- Bureau de consultation

- table d'examen,
- marchepied,
- bureau,
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- fauteuil ou chaise pivotante,

- classeur fermant a clef pour les dossiers médicaux,
- armoire,

- point d'eau,

- téléphone.

- Salle de repos

- un ou deux lits avec orelillers,
- couvertures et draps,

- un ou deux fauteuils de repos,
- table de chevet.

- Salle d'attente

- chaises.

- Matériel de consultation médicale ou de dépistage infirmier :

- toise,

- balance pése-personne,

- meétre a ruban,

- échelle de Monoyer ou Stycar Vision test, Cadet, Scolatest, Pigassou,
Shéridan,

- E de Snellen,

- test stéréoscopique de Lang,
- Ishihara,

- audi-vérificateur,

- otoscope,

- stéthoscope,

- tensiometre.

- Une armoire a pharmacie fermant a clé contenant I'ensemble des médicaments et
produits mentionnés dans ce protocole et les médicaments destinés aux éléves ayant un
traitement dans le cadre d'un projet d'accueil individualisé.

Elle doit étre installée dans un endroit facile d'accés, bien identifié et hors de portée des
éleves.

Budget de fonctionnement

Les dépenses de fonctionnement de l'infirmerie dans les établissements scolaires sont a
imputer au chapitre D - autres charges générales - compte 6066 : infirmerie et produits
pharmaceutiques.

En début d'année, l'infirmiére doit faire une proposition au chef d'établissement. Le budget
est présenté et voté au conseil d'administration.
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[l - MESURES MINIMALES

Matériels pour les soins :

- poste d'eau a commande non manuelle

- distributeur de savon liquide

- distributeur de serviettes a usage unique

- distributeur de gants jetables (obligatoire pour les soins)
- poubelle équipée d'un sac plastique

- réfrigérateur

- plaque électrique ou bouilloire électrique

- pince a échardes

- paire de ciseaux

- thermometre frontal

- couverture isothermique

- coussin réfrigérant ou compresses watergel

- lampe de poche

- testeur de glycémie

- chambre d'inhalation

- seringues et aiguilles a usage unique

- container pour pansements souillés et seringues jetables, container
pour aiguilles usageées.

Matériels de dépistage pour les infirmieres et médecins :

- tensiomeétre, stéthoscope

- audi-vérificateur

- échelle de Monoyer ou Stycar Vision test, Cadet, Scolatest, Pigassou,
Shéridan

- E de Snellen

- test stéréoscopique de Lang
- test d'Ishihara

- marteau réflexe

- otoscope

- abaisse-langue

- toise

- pése personne

- meétre a ruban.

Produits d'usage courant :

- thé, tisanes, eau de mélisse
- flacon de savon de Marseille

(5 sur 13)



HosmaT, HS N°1 du 6 janvier 2000, infirmerie, école, enseignement

- éosine disodique aqueuse non coloree (désinfection des plaies sauf
hypersensibilité a I'éosine) (Ne pas exposer au soleil la zone traitée)

- héxomédine solution a 1% (Traitement d'appoint des affections de la peau.
A utiliser pure en application ou avec pansements humides. Voie cutanée
exclusive. Contre indication si hypersensibilité a 'hexamidine. Ne pas utiliser
avec d'autres antiseptiques)

- compresses individuelles purifiées

- pansements adhésifs hypoallergiques

- pansements compressifs

- sparadrap

- bandes de gaze de 5cm, 7cm et 10cm

- filets & pansement

- écharpe de 90cm de base

- préservatifs.

Recommandations :

- Les produits doivent étre rangés dans une armoire prévue a cet effet.

- Le matériel et les produits doivent étre vérifiés, remplacés ou renouvelés
régulierement.

- Les quantités doivent étre limitées en petit conditionnement pour éviter le
stockage prolongé et la péremption.

- Avant tout soin, faire un lavage soigneux des mains et mettre des gants.

- Ne pas utiliser de coton qui risque d'adhérer a la plaie, ni de désinfectant
coloré qui masque les Iésions.

Organisation des premiers secours dans I'établissement :

En I'absence des infirmiéres et des médecins, les soins et les urgences, a l'exception de la
contraception d'urgence, sont assurés par les personnels titulaires, soit de 'attestation de
formation aux premiers secours (AFPS), soit du certificat de sauvetage secourisme du travail
(SST). Toutefois, il convient de rappeler qu'il appartient a chacun de porter secours a toute
personne en danger.

Il revient au directeur d'école ou au chef d'établissement de mettre en place une
organisation qui réponde au mieux aux besoins des éleves et des personnels de son école
ou de son établissement. Il peut s'appuyer sur l'avis technique des infirmiéres et des
médecins de |'éducation nationale.

Cette organisation, définie en début d'année, inscrite au reglement intérieur, et portée a la
connaissance des éleves et des familles prévoit notamment :

- une fiche d'urgence a l'intention des parents, non confidentielle, renseignée
chaque année (modele en annexe ) ;

- les modalités d'accueil des éléves malades ou accidentés ( par qui ? ou ? ) ;
- les conditions d'administration des soins (ne pas oublier d'informer la famille
par le biais du carnet de correspondance).
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Cette organisation doit prévoir I'application des projets d'accueil individualisé (PAI) et
I'accueil des éleves atteints d'un handicap. L'infirmerie doit comporter tous les médicaments
ou mateériels nécessaires a assurer les soins de ces enfants scolarisés dans |'école ou
I'établissement.

Un registre spécifique est tenu dans chaque école ou établissement. Il y est porté le nom de
I'eéleve ayant bénéficié de soins, la date et I'heure de l'intervention, les mesures de soins et
d'urgence prises, ainsi que les éventuelles décisions d'orientation de I'éléve (retour dans la
famille, prise en charge par les structures de soins).

Les secours d'urgence :

- Dans chaque département les secours d'urgence sont organisés sous l'autorité du Préfet et
assures par deux services qui travaillent en inter-connexion permanente :

. le service médical d'urgence SAMU (15)
. le service départemental d'incendie et de secours SDIS (18).

- Seul le SAMU est habilité a réguler a distance la prise en charge médicale d'une personne
en détresse.

- La régulation médicale (médecin régulateur du 15) a pour but d'apporter la réponse
appropriée a toutes les demandes :

. conseil téléphonique pour les soins a donner sur place (écoute médicale
24h/24h) au service de toute personne confrontée a un probléme de santé ;

. transport éventuel et type de transport ;

. intervention sur place du service médical d'urgence et de réanimation (SMUR)
en cas de situation tres grave dans I'établissement.

- En dehors des interventions du SMUR, les éléves dont I'état le nécessite sont transportés
vers une structure de soins par une ambulance.

- La prescription médicale de ce transport sera effectuée par le medecin du service
d'urgence ; elle permet a la famille d'en obtenir le remboursement par la sécurité sociale et
la mutuelle.

IV - MEDICAMENTS A USAGE STRICTEMENT INFIRMIER OU MEDICAL

Les infirmieres sont techniqguement responsables des produits pharmaceutiques et des
médicaments détenus dans l'infirmerie. Les médicaments doivent étre gardés dans une
armoire fermant a clef et également mis a la disposition des médecins de I'éducation
nationale. lls ne doivent étre utilisés qu'apres un interrogatoire rigoureux permettant
d'éliminer toute contre-indication.

USAGE EXTERNE
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pour application
locale

peau des
muqueuses et des
plaies

compresses imbibées

NOM DES M ODE
prODUITS | 'NDICATIONS | .\ oy iniistraTiON | CONTRE-INDICATIONS
DAKIN solution  |Antisepsiedela |Soit en lavages, soit en Ne pas utiliser avec d'autres

antiseptiques (interférences)
ou de savon.

ARNICAN créeme a

Traitement local

En massages |égersjusqu'a

4% d'appoint des pénétration compléete
contusions et
ecchymoses
BIAFINE, Erythemes Appliguer en couche épaisse, |Allergie connue al'un des
émulsion pour Plaie cutanée non |faire pénétrer par un léger  |composants, plaie
application cutanée |infectée massage. hémorragique
bralures |ésion cutanée
superficielles
BIOGAZE, Traitement local | Appliquer lacompresse sur | Sensibilisation connue al'un
compresses d'appoint des la surface atraiter. des constituants (graisse de
imprégnéees bralures laine ou lanoline)
superficielles de dermatoses infectées
faible étendue antécédents de convulsions
HEMOCLAR Traitement local  |En massages légersjusqu'a |Allergie aux héparines
d'appoint des pénétration complete Eviter tout contact avec les
contusions et yeux, les muqueuses, les
ecchymoses plaies et leslésions
infectées.
PARFENAC, Prurit, piqlres En application locale sur la |Hypersensibilité au
BUFAL, d'insectes zone atraiter bufexamac
CALMADERM |ésions infectieuses ou
Bufexamac surinfectées,

eczéma de contact, dermatite
atopique,brilures

ALCOOL modifié

Désinfection de la
peau

SERUM
PHY SIOLOGIQUE
en doses

Irritations
oculaires

Lavage ou bain oculaire

Corps étrangers et plaies de
I'cal

Dansle second degré : préservatifs et tests de grossesse

USAGE INTERNE

Il est nécessaire de procéder a un interrogatoire rigoureux avant une prise de medicaments

afin d'éliminer toute contre-indication.
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NOM DES MODE
PRODUITS INDICATIONS D' ADMINISTRATION CONTRE-INDICATIONS
Paracétamol (1) | Traitement Enfant en maternelle : Allergie au
symptomatique des  |forme pédiatrique sous paracétamol ,insuffisance
douleurs forme de sirop hépatocellulaire
états fébriles 6 al12 ans: 60mg/kg/j en 4
prises

12al5ans:1cpoul
sachet

Adulte: 1cp,1 géluleou 1
sachet a 500mg

HEXTRIL Traitement d'appoint |En bains de bouche Ne pas donner aux enfants
bains de bouche |d'infectionsde la de moins de 6 ans.
muqueuse et de la
cavité buccale
STREPSILS Traitement de courte |Enfant > 6 ans par voie

durée des maux de
gorge

orale

Charbon activé ou | Traitement Enfant : 1cp ou 1 gélule Administrer tout autre

végétal (2 symptomatique des |Adolescents: 1 a3 gélules/j | médicament a distance de la
diarrhées non prise de charbon active.
organiques

SMECTA Douleurs liées aux Enfant : 1 sachet Administrer tout autre

affections
oesogastroduodénal es
et coligues

Diarrhées aigués

Adolescent : 2 sachets par
jour

médicament adistance dela
prise de Smecta a cause des
problemes d'interférence.

Phloroglucinol (3

Douleurs liées aux
troubles fonctionnels
du tube digestif.
Manifestations
spasmodiques des
voies urinaires et de
I'appareil
gynécologique.

Enfant: 1cpoul
lyophilisat

Adulte: 2cpou 2
lyophilisatau moment de la
crise

Hypersensibilité au
phloroglucinol
grossesse

EUPHY TOSE

Etats anxieux |égers,
irritabilité,
nervosité,dystonies
neuro-végétatives.

Enfant: 1 cp
Adolescent : 2cp

Ne pas donner en cas de
prise d'alcool.

ARNICA doses 9
ch

Contre les coups,
bosses, chocs

1 dose

Allergieal'arnica
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A titre d'exemple non limitatif :

(1) Aferadol, Claradol, Dafalgan, Doliprane Dolko, Dolotec, Efferalgan, Fébrectol,

Gelupaneoralgan, Paralyoc

(2) Carbolevure, Carbophos, Charbon de Belloc, Formocarbine, Mandocarbine,

Splénocarbine
(3) Spasfon, Météoxane, Spasfon-Lyoc

MEDICAMENTS D'URGENCE

A ne donner que sur prescription d'un médecin :

- soit dans le cadre du protocole d'urgence du projet d'accueil individualisé ;
- soit apres appel au 15. Le médecin régulateur peut demander a titre de
mesure conservatoire en attendant l'arrivée de I'équipe médicale d'urgence :

. d'effectuer une injection ;

. et/ou d'effectuer une prise médicamenteuse ;

. de pratiquer un geste technique.

NOM DES

PRODUITS INDICATIONS
Epinephrine (1) Traitement
ampoule de d'urgence des
1mg/mli symp-témes du

choc
anaphylactique
Edéme de
Quincke
Arrét cardio-
vasculaire
BRICANYL en  |Traitement
Spray symptomatique des
0,5mg/ dose asthmes aigus
graves
BRICANYL Traitement de
0,5mg |'asthme aigu
Injectable mg/ kg

MODE

D'ADMINISTRATION
A n'utiliser qu'en cas
d'extréme urgence en sous-

cutanée et intramusculaire
uniquement.

Inhaler une bouffée.

I njection en sous-cutanée
Enfant > 2 ans: 0,005 a 0,01

Adolescent : 1 amp 0,5 mg
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CONTRE-INDICATIONS

Hypertension artérielle
diabéte

hypothyroidie

insuffisance coronarienne,
rétrécissement aortique
myocardiopathie obstructive
troubles du rythme
ventriculaire

association avec IMAO

Allergie alaterbutaline ou a
ses dérivés

Allergie alaterbutaline ou a
sesdérivés

cardiopathie

hémorragie utérine
grossesse

HTA
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GLUCAGEN Hypoglycémie
Img/ml grave chez un
diabétique
insulinotraité
Méthyl Etats allergiques
prednisolone severes
20mg (@ Choc
anaphylactique
(Edeme de
Quincke
VENTOLINE Traitement
spray symptomatique des
100 pg asthmes aigus
graves

Sous-cutanée ou
intramusculaire

1 injection intramusculaire
Enfant : 1 a 3mg/kg
Adolescent : 1 ampoule
20mg

Inhaler 1 a 2 bouffées

Alcoolisation aigué
hépatopathie sévere
insulinome

phéochromocytome

Hypersensibilité au méthyl
prednisolone

état infectieux ou mycosique
non contrdlé par un
traitement spécifique
herpes, zona, viroses

ulcere gastrique ou duodénal
évolutif

hépatites aigués a virus
Allergie au salbutamol

En cas de survenue de toux,
arréter immediatement
I'inhalation.

Dansle second degré: préservatifs et tests de gr ossesse

A titre d'exemple non limitatif :

(1) Adrénaline, Anakit, Anahelp
(2) Méthyprednisolone, Solu-Médrol

V - PROTOCOLE D'URGENCE

PROTOCOLE D'ALERTE AU SAMU EN CAS D'URGENCE

Face a une situation d'urgence, modalités d'intervention pour I'appel au SAMU ( 15 ) par tout

adulte de la communauté éducative.

1 - OBSERVER

- Le blessé ou le malade répond-il aux questions ?

- Respire-t-il sans difficulté ?
- Saigne-t-il ?
- De quoi se plaint-il ?

2 - ALERTER

- Composer le 15

- Indiquer l'adresse détaillee ( ville, rue ..)
- Préciser le type d'événement ( chute...)
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- Décrire I'état observé au médecin du SAMU
- Ne pas raccrocher le premier
- Laisser la ligne téléphonique disponible

3 - APPLIQUER LES CONSEILS DONNES

- Couvrir et rassurer
- Ne pas donner a boire
- Rappeler le 15 en cas d'évolution de I'état

PROCEDURE PARTICULIERE POUR LES INFIRMIERES :

1) Accuelllir et observer les éléves.

2) Effectuer le bilan en vue de déterminer le diagnostic infirmier (utiliser la fiche
en annexe).

3) Appeler le SAMU, dialoguer avec le médecin régulateur qui peut demander a
titre de mesure conservatoire, en attendant I'équipe médicale d'urgence, a
I'infirmiere de pratiquer soit :

- une prise médicamenteuse,
- une injection,
- un geste technique.

ANNEXE : BILAN INFIRMIER / FICHE TECHNIQUE D'URGENCE

Heure de
Nom : Age: 'appel -
Prénom : Sexe: :_Iaecuczzgr?[
Témoin : Circonstances : Lieu:
ETAT FACIES CONSTANTES|RENSEIGNEMENTS

NEUROL OGIQUE
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. Conscience . Paleur . Heure : Température
normale . Cyanose . T.A. .Ajeun
. Somnolence . Rougeur . Pouls . Dernier repas
. Coma . Sueur .FR . Vomissements
-Aqgitation . Pupilles normale . Menstruation
. Mouvements dyspnée. . Contraceptif
convulsifs . Grossesse

. Chute récente

. Prise toxique

. Démangeai sons

CHUTES-

MALAISES TRAUMATISMES DOULEURS ATCD
Durée Siege Siege Maladies
Symptémes Saignements Intensité Traitements

o Allergies
Nature Irradiation —
Hospitalisation
PERSONNES PREVENUES TRANSPORT

: SAMU

Famille ou autres
ou autre

Le Directeur général de la santé

Professeur Lucien Abenhaim

Les données figurant dans HosmaT sont présentées uniquement pour faciliter I'acces des professionnels a
'information essentielle.
Aux fins d'interprétation et d’application, seule fait foi la publication sur papier du Bulletin Officiel de
I'Education Nationale.

site - http://www.hosmat.fr -
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