REPUBLIQUE ET CANTON DE GENEVE

Département de l'instruction publique, de la formation et de la jeunesse
Office de I'enfance et de la jeunesse

=, Service de santé de I'enfance et de la jeunesse

Fiche de traitement pour bronchite obstructive et asthme'

remplie par le médecin et transmise par le parent a la structure d'accueil de la petite enfance (SAPE)

Nom de la structure d'accueil de la petite enfance & ........ccooo i

Médicaments prescrits (noms et posologies)

Traitement de base : Ventolin®...... pushes en chambre d'inhalation

[ selon avis des parents Laux......... h

Traitement en cas de crise :

1. En cas de respiration sifflante, toux persistante : Ventolin®... pushes en chambre
d'inhalation, sans amélioration renouvelable aprés 20 minutes.

2. En cas de difficulté respiratoire (respiration rapide, mouvements du thorax, coloration bleue
des lévres : Ventolin® ... pushes en chambre d'inhalation.

3. Sans amélioration aprés 20 minutes, répéter Ventolin® ... pushes et appeler le 144.

4. Dans tous les cas, aviser les parents.
Date de fin de traitement (Si NECESSAIN) & ......uuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii e

Date, nom du pédiatre et Signature ...

A réception de ce document, la SAPE contacte l'infirmier-ére du SSEJ (tél. 022 546 41 00)

qui élaborera un projet d'accueil individualisé ou une conduite a tenir en lien avec la santé
de I'enfant.

ll/elle est a disposition pour tout renseignement complémentaire.
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SSEJ ¢« Rue des Glacis-de-Rive 11 « 1207 Genéve

Tél. +41 (22) 546 41 00 « www.ge.ch
Permanence tél. : de 8h00 a 12h00 et de 13h30 a 17h00



