
Exemple de gestion de cas COVID 
Si besoin, proposition de mesure conjointe entre la Direction académique et la Direction de l'éducation (fermeture classe, école, etc.). Décision                    
Maire et Dasen. 

Si symptômes COVID-19 chez l’enfant 
➔ fièvre +38° 
➔ toux fébrile, ​respiration rapide, gêne respiratoire 
➔ tachycardie, marbrures 
➔ selles liquides, vomissements, douleurs abdominales 

 
 

Si symptômes COVID-19 chez l’adulte 

⇓⇓⇓ ⇓⇓⇓ 

⇒ Isolement, masque pédiatrique et respect des gestes barrières ⇒Isolement, respect des gestes barrières, retour à domicile pour 
prise de RDV avec le médecin traitant et test PCR 

⇓⇓⇓ ⇓⇓⇓ 

Enseignants et personnel 
périscolaire (si asso) 

Pour le personnel Ville 

⇒ Appel des parents / tuteurs légaux pour prise de RDV chez le             
médecin traitant afin de réaliser un test PCR 

⇓⇓⇓ 

Entre l’évocation des symptômes et la réalisation du test PCR 
Prise de contact du médecin scolaire avec la famille ou la personne, pour avoir des informations suite à la réalisation du test PCR afin                        
d’informer le directeur d’école, le DAPS, le responsable de territoire éducatif que la procédure est en cours 

⇓⇓⇓ 
Si test PCR positif : médecin 
scolaire 
contacte la cellule de veille et 
d’alerte de l’ARS 
- Réalise l’enquête cas contacts via 
questionnaire 
- Retourne les résultats de l’enquête 

Si test PCR positif : Médecine 
Préventive Professionnelle 
contacte la cellule de veille et 
d’alerte de l’ARS 
- Réalise l’enquête cas 
contacts via questionnaire 
- Retourne les résultats de 

⇒Si test PCR positif : médecin scolaire contacte la cellule de veille et             
d’alerte de l’ARS 
- Réalise l’enquête cas contacts via questionnaire 
- Retourne les résultats de l’enquête cas contact à l’ARS qui           



décidera des personnes à tester cas contacts à l’ARS qui décidera 
des personnes à tester 

l’enquête cas contacts à l’ARS qui 
décidera des personnes à tester 

 Information des personnels et des parents des enfants ayant pu rentrer en            
contact avec l’adulte malade selon le plan de communication défini par           
l’établissement. 
Nettoyage minutieux et désinfection des locaux occupés et objets         
potentiellement touchés par l’adulte dans les 48h qui précédent son          
isolement. 
Les personnels psychologues de l’éducation nationale et de santé scolaire          
apportent leur appui. 

 


