
                

Fiche de liaison destinée aux Parents et aux Encadrants

Conduite à tenir en cas de Choc à la Tête d’un Enfant

Votre enfant a subi un choc à la tête c’est à dire un traumatisme crânien sans signe de gravité apparent le

        /          /  20       à          H     

Nous avons donc suivi le protocole rédigé par le CHU de Bordeaux, le SAMU-Centre15 de la Gironde et
l’ASSUM 33 (Association des Médecins Régulateurs Libéraux du SAMU – C15) en collaboration avec la DSDEN 33.

Selon ce protocole, nous avons appelé le Centre 15 : NON :         OUI :        N° Dossier de Régulation :                  

Que devez-vous faire pendant 48h ?     

Continuez de rassurer votre enfant, soyez à son écoute.
Appliquez de la glace sur la bosse ou sur le point d’impact.

Réveillez votre enfant toutes les 3 heures la 1ère nuit
Prévenez votre entourage si vous confiez votre enfant pendant cette période.

En cas de douleur, le SAMU-C15 vous recommande de donner du paracétamol à dose adaptée au poids de l’enfant et
en l’absence de contre-indication.

       Signes d’Alerte à surveiller pendant 48h :                     Signes normaux fréquents :

- Somnolence inhabituelle / difficulté à se réveiller        - Fatigue, irritabilité
- Changement de comportement ou d’attitude        - Douleur sur le point d’impact ou la bosse
- Vomissements répétés        - Besoin d’affection / de réassurance
- Maux de tête persistants malgré le paracétamol     
- Difficultés de concentration ou à rester attentif                 
- Troubles de l’équilibre ou de la marche
- Écoulement de sang ou de liquide clair d’une oreille
- Perte d’audition d’une ou des deux oreilles
- Convulsions ou mouvements anormaux

Si vous repérez l’un de ces signes d’Alerte dans les 48h,
 Appelez le 15

Sachez que la majorité des enfants récupère bien d’un choc à la tête
et ne garde aucune séquelle !

En cas d’inquiétude concernant votre enfant, n’hésitez pas à consulter votre médecin traitant ou à
appeler le Centre 15. 


