Politique relative aux enfants malades et à l’exclusion

1.0 Objectifs

[image: image1.wmf]Pour le bien-être de tous, nous souhaitons par cette politique, vous faire un rappel sur les moyens établis au CPE concernant la santé des enfants. Les objectifs d’une telle politique vise à :

· Assurer le bien-être de l’enfant;

· Protéger les autres personnes fréquentant le CPE;

· Offrir un environnement sain et adéquat aux enfants et au personnel;

· Répondre aux obligations de la Loi et du Règlement du Ministère ainsi qu’aux exigences de Santé publique.

2.0 Critères d’EXCLUSION généraux

Afin de répondre à ces objectifs, il se peut, dans certains cas,  que le personnel ou la direction refuse l’accès ou demande au parent de revenir chercher son enfant :

· Présentant des symptômes particuliers (fièvre, difficulté à respirer, diarrhée, etc.);

· Nécessitant des soins particuliers ou additionnels empêchant le personnel d’accorder son attention à la santé et la sécurité des autres enfants;

· Ayant de la difficulté à suivre le déroulement de la journée et à prendre part aux activités habituelles du service de garde (pleure anormalement ou est irritable, est léthargique ou somnolent, ne peut pas aller jouer dehors etc.).
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L’enfant peut réintégrer le service de garde à trois conditions :

· Les symptômes ont disparu;

· Il se sent assez bien pour participer aux activités régulières du groupe;

· [image: image3.wmf]Il est considéré comme non contagieux (selon les recommandations  des professionnels de la santé).

Si l’état de santé de l’enfant le nécessite, le CPE peut exiger un avis médical avant le retour de l’enfant. 

 Nous sommes conscients des problèmes d’organisation et des désagréments  que ces situations peuvent occasionner pour vous, mais nous devons agir ainsi afin d’offrir un milieu sain et adéquat aux enfants et au personnel.  

3.0 RÔLe du CPE

Le plus souvent, c’est le comportement de l’enfant qui nous guide dans notre intervention. Ce n’est donc nullement un caprice de la part du CPE, si à l’occasion, nous agissons de la sorte. Notre mission est de veiller à la santé et à la sécurité des enfants de l’ensemble du CPE.
Donc, le personnel s’engage à :

· [image: image4.wmf]Apporter les soins appropriés à l’enfant à court terme selon la gravité de son état (isolement, repos, administration de médicament ou conduite à l’hôpital s’il y a lieu, etc.);

· Vous informer de toutes situations particulières concernant la santé de votre enfant;

· Vous informer des maladies ou microbes que l’on retrouve au CPE lors de contexte épidémique (c’est-à-dire plus de 2 enfants sur un même étage) en affichant des avis reçus du centre de santé et des services sociaux;

· Se référer aux infirmières du CSSS ou à Santé publique en cas de besoin. 

· S'assurer que tous les parents ont pris connaissance de la politique.

· S'assurer de la sécurité de l'enfant.

· Recommander aux parents de consulter un médecin si nécessaire.

· Exiger une prescription médicale pour l'administration d'un médicament.

· En cas de morsure ou contact sang à sang, dû au risque de transmission des maladies par le sans, orienter les parents avec leur enfant pour évaluation du risque auprès d'un professionnel de la santé.

4.0 [image: image5.wmf]Rôle des parents

La personne la mieux placée pour évaluer l’état de votre enfant demeure vous-même, alors nous comptons sur votre collaboration afin de porter une attention particulière à cette directive. Si vous avez un doute sur la santé de votre enfant et sur sa capacité à fréquenter le service de garde, il est recommandé de le garder à la maison et de nous en informer le plus rapidement possible. 

Nous demandons votre collaboration afin de :

· Remplir les informations essentielles sur la santé de votre enfant en début d’année;

· Nous informer de l’état de santé de votre enfant quotidiennement (prise de médicament, état général, sommeil, diarrhée, fièvre, douleurs, etc.);

· Venir le chercher dans les plus brefs délais si on vous le demande;

· Consulter un professionnel de la santé le plus rapidement possible lorsque nécessaire;

· Prévoir une solution de rechange pour votre enfant lorsque jugé nécessaire (il est de votre responsabilité de trouver une alternative concernant la garde de l’enfant);

· Remplir les documents appropriés lorsque exigé;

· Respecter la période d’exclusion de l’enfant lorsque demandé, surtout s’il y a épidémie.

· Prendre connaissance de la politique et s'engager à la respecter.

· Consulter les avis relatif à la santé affichée au CPE s'il y a lieu.

· Informer le CPE si l'enfant a reçu une médication à la maison.

· Fournir la médication dans le contenant original portant le libellé de la pharmacie qui confirme la prescription médicale.

5.0 Information sur les principaux symptômes
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Voici quelques exemples de symptômes ou de maladies qui nous obligent à prendre des mesures d’exclusion de l’enfant pour son bien-être et celui de ses amis. Cette liste n’est pas exhaustive mais constitue un bon départ.

5.1 Fièvre

La fièvre est un symptôme à ne pas négliger car elle peut indiquer la présence d’une infection et votre enfant est peut-être contagieux. De plus, l’enfant fiévreux peut avoir besoin d’une attention particulière qu’il est difficile d’offrir en service de garde.

Variation normale de la température

Rectale      36.6 à 38 °C 
    Orale     35.5 à 37.5 °C 
    Axillaire   34.7 à 37.3 °C 

· Si la température est de 39,5 °C et plus, l’enfant est exclu automatiquement et le parent doit venir chercher son enfant immédiatement.
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Selon le protocole établi, si votre enfant durant la journée, présente plus de 38 °C ou  moins de 39.5 °C  de température, son éducatrice :

· Applique les précautions particulières telles que habiller l’enfant confortablement, le faire boire plus souvent, etc.;

· Informe le parent;

· Administre de l’acétaminophène si l’autorisation est signée;

· Reprend sa température une heure plus tard. 

· Si la température demeure élevée malgré l’acétaminophène, c'est-à-dire 38.5°C et plus, vous devrez venir chercher votre enfant il sera exclu *.

· Si la température se maintient en bas de 38.5°C et que votre enfant demeure dans un état acceptable et qu’il est en mesure de suivre le groupe, il pourra rester au CPE.
· Il nous est interdit de donner de l’acétaminophène pour soulager la douleur s’il n’y a pas de fièvre, même avec l’autorisation du parent.

· Il est interdit au CPE de donner de l’acétaminophène pendant plus de 48 heures consécutives.

Si on ne rejoint pas le parent, on appelle les personnes à contacter en cas d'extrême urgence et s’ils ne répondent pas, on conduit l’enfant à l’hôpital (selon le protocole autorisé en début d’année). 

*L’enfant qui a été exclu la veille pourra réintégrer lorsqu’il aura fait 24 heures sans température et sans acétaminophène

5.2 GASTRO-ENTÉRITE

Si votre enfant présente des vomissements ou des selles diarrhéiques, nous vous demandons de le garder à la maison et de nous aviser de ses symptômes. L’enfant pourra réintégrer le CPE lorsqu’il n’aura pas vomi ou fait de la diarrhée dans les 48 dernières heures. L’enfant peut demeurer contagieux malgré l’absence de symptôme. Une vigilance constante est nécessaire en adoptant un lavage des mains rigoureux comme mesure de protection universelle. Il ne faut jamais oublier que les enfants sont des personnes très vulnérables à ce type de virus!

5.3 Impétigo

L’impétigo est une maladie fréquente chez le jeune enfant. Il est causé par une bactérie parfois présente sur une peau saine. Il ne cause des problèmes que lorsqu’il y a coupure, égratignure, piqûre de moustique, varicelle… l’impétigo se traite par des antibiotiques. Pour éviter que la maladie ne se propage à tout le service de garde, il faut exclure l’enfant atteint au moins 24 heures après le début du traitement antibiotique. Dès que le diagnostic est donné, il faut aviser le CPE.

5.4 Pharyngo-amygdalite streptococcique et scarlatine

L’infection à streptocoque donne les signes suivants : fièvre souvent élevée, maux de gorge, ganglions ainsi que nausées et vomissements dans les cas les plus sévères. Parfois une éruption cutanée s’ajoute à la pharyngite : on parle de scarlatine. Le traitement sera un antibiotique oral à prendre pendant dix jours, ou une injection à la pénicilline. 
Il faut exclure l’enfant atteint au moins 24 heures après le début du traitement antibiotique. Dès que le diagnostic est prononcé, il faut aviser le CPE.

5.5 Pédiculose (POUX)

[image: image8.wmf]Afin de limiter la propagation de ces petites bestioles, nous demandons votre collaboration afin de respecter certaines consignes lorsque nous solliciterons votre collaboration :

· Nous aviser le plus rapidement possible;

· Effectuer le traitement seulement si nécessaire (l’enfant pourra alors réintégrer le service);

· Dès qu’une lente vivante est détectée, l’enfant est retourné à la maison même après le shampoing traitant.
· [image: image9.wmf]Vérifier la tête de votre enfant durant toute la période recommandée ainsi que celle de toute la famille;

· Suivre les recommandations émises par Santé publique (dépliant remis en début ou durant l’année);

· Désinfecter les articles ou objets ayant été en contact avec la tête de l’enfant (taie d’oreiller, chapeau, vêtement, etc.);

· Attacher les cheveux longs;

· Éviter l’utilisation d’un revitalisant et les shampooings parfumés;

· Éviter que les vêtements se touchent dans les casiers;

· Aviser les personnes ayant été en contact avec vos enfants. 

Il est important de nous informer durant tout le processus de l’état de la situation (présence de poux et de lentes).

5.6 Conjonctivite infectieuse

[image: image10.wmf]La conjonctivite infectieuse d’origine bactérienne est une maladie qui se répand très rapidement en service de garde. Très contagieuse : la conjonctivite exige des mesures d’hygiène strictes. Lorsque les yeux de votre enfant sont collés, gonflés, coulent ou sont rouges, il se peut que nous soyons en présence d’un cas de conjonctivite. La conjonctivite doit être diagnostiquée le plus rapidement possible. Nous demandons alors votre collaboration afin de respecter les recommandations qui vous seront transmises. En effet, l’enfant doit recevoir un traitement avant de réintégrer ou selon l’avis du médecin en cas de conjonctivite purulente ou en cas d’un contexte épidémique. L’enfant pourra réintégrer le service de garde 24 heures après le début du traitement. De plus, nous devons avoir la prescription du médecin pour poursuivre le traitement antibiotique au CPE après les premières 24 heures
6.0 [image: image11.wmf]MÉDICAMENTS

Nous ne pouvons administrer aucun médicament à un enfant sauf ceux prévus aux protocoles. Afin de pouvoir administrer d’autres médicaments nous devons avoir :

· Une prescription médicale faite par un médecin seulement;

· Le contenant original avec l’étiquette sur le contenant d’origine;

· [image: image12.wmf]Toutes les informations nécessaires concernant l’administration du médicament (formulaire à compléter par le parent);

· L’autorisation parentale.

7.0 Mesures de Prévention

Nous aimerions vous rappeler que les maladies infectieuses étant courantes en milieu de garde, il est primordial d’appliquer certaines mesures de prévention (en voici quelques exemples) si nous voulons limiter leur propagation dans le milieu :

· Désinfection quotidienne des jouets;

· Renforcement des mesures d’hygiène lors d’évènements particuliers;

· Application de la présente politique;

· Respecter les exclusions des enfants malades;

· Information, mise à jour et formation sur les différentes maladies ou mesures préventives.

Ici au CPE, pendant nos activités de routines quotidiennes, nous sensibilisons les enfants à intégrer des mesures d’hygiène essentielles afin de limiter la propagation dans le milieu :

· Laver fréquemment les mains;

· [image: image13.wmf]Utiliser une bonne technique pour se moucher;

· Éternuer dans le pli du coude;

· Éviter de partager des objets personnels;

· Manipulation d’objet médical sous forme de jeu.

8.0 conclusion

Finalement, nous vous rappelons qu’il est important de nous informer de l’état de santé de votre enfant afin que nous puissions adopter les mesures qui s’imposent le plus rapidement possible. N’oubliez pas qu’un enfant malade peut avoir un impact sur plus de 50 autres personnes.

Nous avons de plus amples renseignements et informations qui sont disponibles sur demande. Il ne faut surtout pas hésiter en cas de besoin, car la communication et la collaboration contribuent à améliorer la qualité du service. 

Le contrôle des infections, c’est la responsabilité de chaque parent et non uniquement celle du service de garde. 

L'Équipe du CPE Aux Poussinots D'Alakazou de Québec inc.

Politique adopté en conseil d'administration en Décembre 2008 mis à jour décembre 2018
Le CPE a basé en partie sa politique sur un modèle mis en place au CPE« Le Coffre aux Trésors»

RÉSUMÉ DES PRINCIPAUX THÈMES

POUR AFFICHAGE
9.0 Information sur les principaux symptômes


Voici quelques exemples de symptômes ou de maladies qui nous obligent à prendre des mesures d’exclusion de l’enfant pour son bien-être et celui de ses amis. Cette liste n’est pas exhaustive mais constitue un bon départ.

9.1 Fièvre

Variation normale de la température

Rectale      36.6 à 38 °C 
    Orale     35.5 à 37.5 °C 
    Axillaire   34.7 à 37.3 °C 

· Si la température est de 39,5 °C et plus, l’enfant est exclu automatiquement et le parent doit venir chercher son enfant immédiatement.*
Selon le protocole établi, si votre enfant durant la journée, présente plus de 38 °C ou 37,3 °C et moins de 39.5 °C de température, son éducatrice :

· Applique les précautions particulières telles que habiller l’enfant confortablement, le faire boire plus souvent, etc.;

· Informe le parent;

· Administre de l’acétaminophène si l’autorisation est signée;

· Reprend sa température une heure plus tard. 

· Si la température demeure élevée malgré l’acétaminophène, c'est-à-dire 38.5°C et plus, vous devrez venir chercher votre enfant et il sera exclu *.

· Si la température se maintient en bas de 38.5°C et que votre enfant demeure dans un état acceptable et qu’il est en mesure de suivre le groupe, il pourra rester au CPE.

· Il nous est interdit de donner de l’acétaminophène pour soulager la douleur s’il n’y a pas de fièvre, même avec l’autorisation du parent.

· Il est interdit au CPE de donner de l’acétaminophène pendant plus de 48 heures consécutives.

Si on ne rejoint pas le parent, on appelle les personnes à contacter en cas d'extrême urgence et s’ils ne répondent pas, on conduit l’enfant à l’hôpital (selon le protocole autorisé en début d’année). 

*L’enfant qui a été exclu la veille pourra réintégrer seulement lorsqu’il aura fait 24 heures sans température et sans acétaminophène.
9.2 GASTRO-ENTÉRITE

Si votre enfant présente des vomissements ou des selles diarrhéiques, nous vous demandons de le garder à la maison et de nous aviser de ses symptômes. L’enfant pourra réintégrer le CPE lorsqu’il n’aura pas vomi ou fait de la diarrhée dans les 48 dernières heures. L’enfant peut demeurer contagieux malgré l’absence de symptôme. Une vigilance constante est nécessaire en adoptant un lavage des mains rigoureux comme mesure de protection universelle. Il ne faut jamais oublier que les enfants sont des personnes très vulnérables à ce type de virus!

9.3 Conjonctivite infectieuse

La conjonctivite infectieuse d’origine bactérienne est une maladie qui se répand très rapidement en service de garde. Très contagieuse : la conjonctivite exige des mesures d’hygiène strictes. Lorsque les yeux de votre enfant sont collés, gonflés, coulent ou sont rouges, il se peut que nous soyons en présence d’un cas de conjonctivite. La conjonctivite doit être diagnostiquée le plus rapidement possible. Nous demandons alors votre collaboration afin de respecter les recommandations qui vous seront transmises. En effet, l’enfant doit recevoir un traitement avant de réintégrer ou selon l’avis du médecin en cas de conjonctivite purulente ou en cas d’un contexte épidémique. L’enfant pourra réintégrer le service de garde 24 heures après le début du traitement. De plus, nous devons avoir la prescription du médecin pour poursuivre le traitement antibiotique au CPE après les premières 24 heures
10.0 Critères d’EXCLUSION généraux

Afin de répondre à ces objectifs, il se peut, dans certains cas,  que le personnel ou la direction refuse l’accès ou demande au parent de revenir chercher son enfant :

· Présentant des symptômes particuliers (fièvre, difficulté à respirer, diarrhée, etc.);

· Nécessitant des soins particuliers ou additionnels empêchant le personnel d’accorder son attention à la santé et la sécurité des autres enfants;

· Ayant de la difficulté à suivre le déroulement de la journée et à prendre part aux activités habituelles du service de garde (pleure anormalement ou est irritable, est léthargique ou somnolent, ne peut pas aller jouer dehors etc.).


L’enfant peut réintégrer le service de garde à trois conditions :

· Les symptômes ont disparu;

· Il se sent assez bien pour participer aux activités régulières du groupe;

· Il est considéré comme non contagieux (selon les recommandations  des professionnels de la santé).

Si l’état de santé de l’enfant le nécessite, le CPE peut exiger un avis médical avant le retour de l’enfant. 

Pour la politique complète, veillez vous référez au site internet du cpe dans la section pour les parents
                    


