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Introduction

De la naissance a la fin de l'adolescence, pédiatrie suisse recommande des examens de
prévention réguliers chez votre pédiatre.
A chaque age, votre pédiatre vous communiquera les visites indiquées pour votre enfant.

Ces examens pédiatriques visent les buts suivants:

« suivre la croissance et le développement de votre enfant
 détecter d'éventuels problemes pour les traiter précocement
« effectuer les vaccinations recommandées

« répondre a vos questions concernant la santé de votre enfant

En cas de maladie, votre pédiatre soignera votre enfant et, au besoin, vous orientera vers
des spécialistes ou un hopital pédiatrique.

Les pédiatres suisses s'engagent pour des soins adéquats réfléchis avec les parents et leur
enfant (voir information «choosing wisely» sur le site de pédiatrie suisse).

D’autres professionnelles vous suivent et vous soutiennent, vous et votre enfant:
la sage-femme, les infirmiéres-puéricultrices, la consultante en lactation, le service de
santé scolaire et le service dentaire scolaire.

Le carnet de santé de votre enfant est un document confidentiel destiné a:
¢ consigner les observations sur sa santé et son développement
» vous transmettre des informations succintes et validées pour la santé et les vaccinations

Vous trouvez aussi des informations de qualité dans la publication suivante:
Livre illustré pour préparer votre enfant aux examens de prévention: «Tout va bien?!
Ce que je peux découvrir au cabinet pédiatrique» disponible en librairie.

Vous trouverez des informations sur les mesures utiles
pour la santé de votre enfant, sur les vaccins, la prévention des
accidents, le bon usage des écrans sur le QR code.

Numéros de téléphone utiles

Pédiatre/Médecin traitant

Suivi et soins pour la santé et le développement de la naissance a 18 ans

Centrale téléphonique/garde pédiatrique

Spécialiste pour un probléme connu

Hopital des enfants Hépital

144 Urgences santé
145 Intoxications

147 SOS enfants
143 La main tendue
058 261 61 61 Conseils parents 24/7

Sage-femme

Controles prénatals, a la naissance, pendant la durée de l'allaitement jusqu'a 12 mois
(3 consultations pour l'allaiterment et visites a domicile jusqu'au 56™e jour de vie,
remboursées par la caisse maladie)

> hebammensuche.ch/fr

Consultante en lactation et allaitement

Accompagnement et conseil pour l'allaitement (3 consultations remboursées par
la caisse maladie)

> stillen.ch/fr

Consultations infirmiére parents-enfants

Conseils gratuits pour la santé, l'alimentation, le sommeil, le développement
et l'éducation de la naissance a 5 ans (consultations au centre, visites a domicile,
permanence téléphonique)

> sf-mvb.ch/fr



Avant la naissance et naissance

Maladies a caractére héréditaire dans la famille

Allergies

Autres (obésité, diabéte, hypertension, cancer...)

Prise de médicament ou autres consommations pendant la grossesse

Groupe sanguin et facteur Rhésus mere

Sérologies maternelles

Status streptocoque B

Echographie

Parité

Autres particularités pendant la grossesse

Naissance le a h

[] Lieu de naissance [] Domicile

Mode d'accouchement Présentation

Apgar 1 5 10 Prophylaxie vit K []1¢ dose []2¢ dose

pH artériel ombilical Vitamine D ] prescrite

Poids g Guthrie [Joui  [Non

Taille cm  Oxymétrie >95% Joui [INon

Périmétre cranien cm  Examen ouie gauche [(reussi [Ja controler
droite [Jreussi  []a controler

Examens de prévention

Echographie des hanches gauche [Jnormal [Ja controler
droite |:| normal |:| a controler

Observations, mesures particulieres

Premiére semaine de vie

Observations, mesures particulieres

Coombs direct Bilirubine

Sortie le Poids

Alimentation

Echelle couleur des selles expliquée

Timbre et signature

Echelle colorimétrique des selles

normal

anormal

Observez la couleur des selles de votre bébé. Si elle est pale et correspond aux nos 5, 6
ou 7 sur l'échelle colorimétrique ci-dessus, demandez sans tarder l'avis de votre pédiatre.
Ce controle permet de dépister rapidement des maladies du foie qui peuvent étre traitées.



Retour a la maison

Nom de la sage-femme/infirmier-iere

Consultations sage-femme/infirmiére/consultante en lactation

Date Poids Taille

Observations

Suite a la page 10

Votre bébé

1 mois

Examen pédiatrique

Antécédents familiaux

Examens de prévention

Allergies

Poids Taille pC
Observations

Couleur des selles [Jsp  []referé pour évaluation

Echographie des hanches

gauche [Jnormal [Ja recontréler

droite [ ]normal []a recontroler

|:| Vitamine K 3¢ dose

Alimentation

Propositions

Date, timbre et signature

Vous entendait et vous
sentait déja avant de naitre.

Bon a savoir

Il est attiré par votre voix,
Le lait maternel est le meilleur aliment pour  est dangereuse pour [RVETE-Nele[IoRVel d-R o[

votre bébé jusqu’a 6 mois et plus. En début
de vie, le bébé téte aussi la nuit.

Si vous utilisez un biberon, le bébé peut le
boire a température ambiante. Evitez le mi-
cro-onde en raison du risque de bralure.
En début de vie, le bébé dort entre 12 et 18
heures par jour. Couchez-le toujours sur le
dos, dans son propre lit, dans une grenouil-
lere (gigoteuse ou turbulette), sans duvet
ni oreiller. La température de la chambre
ou dort votre bébé doit étre comprise entre
18 °C et 20 °C.

Pendant les premiers mois, il est recomman-
dé de placer le lit du bébé dans la chambre
des parents. Il est essentiel que votre bébé
ne respire jamais de fumée de cigarette qui

sa santé. Ces mesures
permettent de prévenir la mort subite du
nourrisson. En cas de besoin de soutien
pour arréter de fumer: stop-tabac.ch/fr.
Aérez régulierement la chambre et n'uti-
lisez pas de bougies parfumées ou d'es-
sences d'intérieur qui contiennent souvent
des composés chimiques nocifs.

En vous lavant régulierement les mains,
vous diminuez le risque de transmettre des
maladies infectieuses a votre bébé.
Veérifiez toujours la température du bain
(37 °C).

Pour le temps du déplacement en voiture,
placez votre bébé dans une coque adaptée
des la naissance.

Bon a savoir

Votre bébé a besoin de votre attention
quand il est réveillé, limitez l'usage de vos
écrans, regardez-le, parlez-lui.

Le bébé pleure s'il a faim, s'il a sommeil, s'il
a besoin d'un calin ou d'étre changé ou si
quelque chose le dérange.

Certains bébés peuvent avoir des coliques:
changé, caliné et couché, si votre bébé
pleure encore, prenez-le contre vous, ber-
cez-le, surtout ne secouez jamais votre
bébé, cela est dangereux pour son cerveau.
Sivous vous sentez épuisés ou tristes, n'hé-

Votre bébé
« A tous ses sens en éveil
pour découvrir ce qui

l'entoure
« Sursaute s'il y a un bruit
* Peut exprimer ses besoins

sitez pas a de- en pleurant

mander de l'aide
a votre entourage, a votre médecin ou a
linfirmiere.

En cas de fievre, des 38 °C, consultez rapi-
dement le médecin ou 'hopital.

Votre pédiatre peut répondre a vos ques-
tions sur les vaccins qui protégeront votre
bébé.



Consultations sage-femme/infirmiére/consultante en lactation

Date Poids Observations Nom et signature

Autres consultations médicales ou thérapeutiques: voir page 28
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2 MOIs

Examen pédiatrique

Poids Taille

pC

Observations

Alimentation

Propositions

Date, timbre et signature

Consultations sage-femme/infirmiére/consultante en lactation

Date Poids Taille

Observations

Nom et signature

Autres consultations médicales ou thérapeutiques: voir page 28

4 mois

Examen pédiatrique

Poids Taille

Examens de prévention

pC

Observations

Alimentation

Propositions

Date, timbre et signature

Consultations sage-femme/infirmiére/consultante en lactation

Date Poids Taille

Observations

Nom et signature

Autres consultations médicales ou thérapeutiques: voir page 28

Votre enfant
« Commence a se

Bon a savoir

retourner du dos sur
Votre bébé

le ventre et inver-

Bon a savoir

Le bébé dort sur le dos, mais quand il est
réveillé, mettez-le dans des positions va-
riées, a plat ventre, contre vous, sur vos ge-
noux. Ceci favorise son développement et
la croissance harmonieuse de son crane.

12

« Vous sourit
 Vous suit des yeux

 Imite vos mimiques
« Emet des sons variés
» Souléve sa téte a plat ventre

Sivous reprenez le travail et souhaitez pour-
suivre l'allaitement, la loi suisse vous le per-
met. Votre pédiatre, la consultante en lacta-
tion ou linfirmiére peuvent vous conseiller.

Des le début du 5% mois, vous pouvez
introduire progressivement des nouveaux
aliments (voir tableau p. 14).

N'ajoutez ni sucre, ni miel, ni sel dans le
biberon ou les aliments. Votre pédiatre et
l'infirmiére puéricultrice vous transmettront
les recommandations utiles.

Votre bébé a besoin de bouger, donnez-lui

l'occasion de gigoter sur un espace proté-
g€, sur une couverture au sol par ex. Ne le

13

laissez jamais seul dans le
bain, sur la planche a lan-
ger ou un canape.

Ne le lancez pas en lair a
bout de bras pour jouer, cela risque de se-
couer sa téte dangereusement car il n'est
pas encore assez fort pour la stabiliser lors
de déplacements si rapides.

Dans le relax, la poussette et la coque de
transport, attachez correctement 'enfant.

sément
« Rit aux éclats




Examens de prévention 3
Diversification de l'alimentation du nourrisson

mois 1 2 3 L 5 6 7 8 Q 10 11 12 13 coe

Lait maternel ou o Lo |tmgterﬁel og
préparation pour nourrisson .kJ.t‘
ou préparation de suite =

Huiles et matiéres grasses

Lait maternel
ou préparation

[ ]
pour nourrisson Ll .2 : ‘
e elet Lo 1\ [ [ [ [ ‘ ‘

: Donner plus d'eau au nourrisson si nécessaire

mois 1 2 3 L 5 6 7 8 Q 10 11 12 13 coe

L4 - . .

e . Introduction . Consommation
. . : _
. ® progressive quotidienne recommandée

© Office fédéral de la sécurité alimentaire et des affaires vétérinaires, Société Suisse de Nutrition SSN, Société Suisse de Pédiatrie SSP, 2018
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6 MoOois

Examen pédiatrique

Poids Taille

pC

Observations

Alimentation

Propositions

Date, timbre et signature

Consultations sage-femme/infirmiére/consultante en lactation

9 mois

Examen pédiatrique

Poids Taille

Examens de prévention

pC

Observations

Propositions

Date, timbre et signature

Consultations sage-femme/infirmiére/consultante en lactation

Date Poids Taille

Observations

Nom et signature

Date Poids Taille

Observations

Nom et signature

Autres consultations médicales ou thérapeutiques: voir page 28

Votre enfant

Autres consultations médicales ou thérapeutiques: voir page 28

* Bouge dans toutes les
directions
« Essaie de se déplacer

Bon a savoir

Votre enfant

« Se tient assis

« Se déplace et explore ce
qui l'entoure

Votre bébé va découvrir les aliments que  bébé, assurez-vous ENEEESHINSNSNENES

vous lui proposez avec tous ses sens. Ac- qu'il s'‘ouvre facile- met a la bouche

ceptez qu'il les manipule avant de les golter.  ment s'il est sous ten- EEVeIeE [HRSREFA M|
sion (fermoir aimanté

* Se met debout et peut

Bon a savoir

Dés les premiéres dents, nettoyez-les dou-
cement au moins une fois par jour.

Si la poussée dentaire fait mal, vous pou-
vez masser la gencive ou donner un an-
neau a mordiller.

Les colliers sont déconseillés a cause du
risque d'étranglement. Si vous souhai-
tez tout de méme en mettre un a votre

16

par exemple).

Avant 2 ans, favorisez les sorties en plein air
sans exposition directe au soleil.

Avant 3 ans: évitez de mettre votre enfant
dans une piéce ou la télévision est allumée
méme s'il ne la regarde pas.

Encouragez votre enfant, partagez ses
expérimentations, et acceptez-les tant
qgu’elles ne sont pas dangereuses.
Laissez-le-la crapahuter librement en le‘la
surveillant constamment.

Sécurisez les fenétres et les escaliers.
Protégez les prises, éloignez les petits
objets, tels que piles boutons, billes etc.

17

essayer de marcher
« Fait des expériences en

jetant les objets a terre de

facon répétée

Attachez-lela dans la
chaise haute, et res-
tez pres de lui-d'elle.
Il est inutile et dangereux de lela mettre
dans un youpala qui l'expose a des acci-
dents graves et n'offre aucun bénefice
pour le développement de votre enfant.




12 mois

Examen pédiatrique

Poids Taille

pC

18 mois

Examen pédiatrique

Poids Taille

Examens de prévention

pC

Observations

Observations

Propositions

Propositions

Date, timbre et signature

Consultations sage-femme/infirmiére/consultante en lactation

Date Poids Taille

Observations

Nom et signature

Date, timbre et signature

Consultation infirmiere

Date Poids Taille

Observations

Nom et signature

Autres consultations médicales ou thérapeutiques: voir page 28

Votre enfant

o[BIt @@IIAERIEE! & )= Autres consultations médicales ou thérapeutiques: voir page 28

cher entre 9 et 18 mois
« Va dire ses premiers mots

Bon a savoir

Votre enfant mange de tout et l'eau est la
meilleure des boissons. Dés 12 mois, vous
pouvez introduire le lait de vache entier
non coupé. Il est conseillé de poursuivre la
vitamine D jusqu’a 3 ans.

Attention au risque de fausses-routes (évi-
tez par exemple les cacahuetes, les carottes
entieres crues a grignoter, les bonbons et
les chewing-gums jusqu’a 3 ans).

Apreés les repas, apprenez-lui a se laver les
dents avec votre aide.

Les écrans (TV, ordinateur, tablette, télé-
phone) ne peuvent pas remplacer ce que

18

vous partagez avec votre enfant en jouant et
en regardant des livres d'images ensemble.
Ces échanges représentent la meilleure
fagon de favoriser son développement.

La TV ne doit pas rester allumée en per-
manence a coté de votre enfant, ni pen-
dant les repas.

Votre enfant cherche a explorer son envi-
ronnement, surveillez-le-la, ne le-la laissez
jamais seul-e devant un plan d'eau, placez
les produits dangereux et les liquides brl-
lants hors de sa portée. Attention aussi au
four et a la cuisiniere.

Bon a savoir

Enjouantetenregardant des livres d'images
ensemble, vous favorisez le développement
de son langage.

Les écrans ne peuvent pas remplacer ce
que ces échanges apportent a votre enfant.

Pour se sentir en sécurité, votre enfant a
besoin de savoir ce qui est permis et ce
qui est interdit. Il-elle manifestera parfois sa
colere ou sa frustration.

19

Votre enfant
» Connait plus de

mots

* Marche sans appui

Ilelle peut mettre votre patience a bout:
réagissez calmement, aidez-lella a com-
prendre ce qu'ilelle ressent en nommant
ses émotions, rassurez-le-la et proposez-lui
une activité lui permettant de se calmer, ne
frappez jamais votre enfant.

Sivotre enfant a des problémes de sommeil,
Si vous vous interrogez sur son compor-
tement ou son développement, parlez-en
avec votre pédiatre.



24 mois

Examen pédiatrique

Poids Taille

pC

Observations

Propositions

Date, timbre et signature

Consultation infirmiére

Date Poids Taille

Observations

Nom et signature

Autres consultations médicales ou thérapeutiques: voir page 28

Bon a savoir

Votre enfant apprend beaucoup lorsque
vous lui parlez et jouez avec lui-elle.
Sivous proposez a votre enfant de regarder
une tablette, comme pour les livres, choi-
sissez des activités adaptées a son age et
restez toujours avec lui-elle pour lui expli-
quer ce qu'ilelle voit et entend.

Les écrans ne remplacent pas votre pré-
sence.

Votre enfant a besoin de bouger et il est
bénéfique de sortir en promenade, a la
place de jeux par tous les temps (en évitant
les pics de pollution). Evitez le soleil entre 11

20

Votre enfant

| « Commence a faire
et 15h, protégez votre en-

fant avec un chapeau, des
lunettes, un Tshirt et une créeme solaire pro-
tégeant contre les UVA et UVB avec un in-
dice de protection 30.

des petites phrases

Donnez-luil'occasion de jouer avec d'autres
enfants de son age.

Quand votre enfant vous semblera inté-
ressé-e, proposez-lui d'aller sur le pot pour
s'entrainer a devenir propre, ce qui se fera
petit a petit, avec patience et des petits ac-
cidents de parcours.

3 ans

Examen pédiatrique

Poids Taille

Examens de prévention

TA

Observations

Propositions

Date, timbre et signature

Consultation infirmiere

Date Poids Taille

Observations

Nom et signature

Autres consultations médicales ou thérapeutiques: voir page 28

Bon a savoir

Etre ensemble a table pour les repas et
sans écrans est un moment de partage im-
portant. Continuez a proposer a votre en-
fant de goUter a divers aliments. Adaptez
les portions a son age. L'enfant sait quand
ilelle a assez mangé. Ne le‘la forcez pas a
finir son assiette. L'eau reste la meilleure des
boissons.

Aumoment ou il-elle passera dans un lit plus
grand pour dormir, attendez 6 ans si vous
souhaitez linstaller dans un lit a étage, afin
de prévenir le risque de chute.

Jouer, dessiner, colorier, bricoler ou cuisi-
ner avec vous permet a votre enfant de dé-
velopper ses diverses compétences.

Ilelle prend confiance en qgu'ilelle grace
a vos encouragements et en exercant ses
nouvelles acquisitions en votre présence.

21

Votre enfant
« S'affirme en disant
souvent non

Fixez des regles pour l'uti- [EERISIELASREIS]IEl)
lisation des écrans: acti-
vités adaptées a son age,
supervisées et de durée
limitée. Les écrans sont
absents pendant les re-
pas pour favoriser les échanges, et avant le
coucher pour ne pas perturber l'endormis-
sement.
Ne les utilisez pas pour calmer votre enfant.

son prénom

« Invente des histoires
en jouant

« Peut étre propre le
jour

Lorsque votre enfant est en opposition, gar-
dez votre calme, et valorisez ses capacités
nouvelles. Si votre enfant se manifeste par
des bétises a répétition, cela peut étre pour
attirer votre attention. Accordez-lui des
moments privilégiés tout en maintenant
un cadre clair sur ce gu'il-elle doit respecter.



Examens de prévention

6 ans

Examen pédiatrique

4 ans

Examen pédiatrique

Poids Taille TA Poids Taille TA

Test vision [Jréussi []a contréler Test vision [Jréussi []a contréler

Test audition

Test audition [Jréussi []a contréler

[Jréussi []a contréler

Observations

Propositions

Date, timbre et signature

Santé scolaire: voir page 27

Besoins particuliers nécessitant un traitement ou un soutien pédagogique a l'école

Orientations, recommandations

Date, timbre

Autres consultations médicales, thérapeutiques ou pédagogiques: voir page 28

Votre enfant

Observations

Propositions

Date, timbre et signature

Santé scolaire: voir page 27

Besoins particuliers nécessitant un traitement ou un soutien pédagogique a l'école

Orientations, recommandations

Date, timbre

Autres consultations médicales, thérapeutiques ou pédagogiques: voir page 28

* A un langage structuré et
compréhensible

Votre enfant
* Apprend a lire

Bon a savoir

« Peut étre propre le jour
et la nuit
« Peut s’habiller seul

« S'habille tout seul
« Peut faire du vélo

Encouragez votre enfant a développer son  té pour aller avélo, en
sans les petites roues

autonomie pour s'habiller, se laver, ranger trottinette, a ski etc.

Bon a savoir

ses jouets. Laissez-le-la se laver les dents
et procédez a un brossage correct ensuite.
Parlez avec votre enfant de ce qu'il-elle voit
et fait avec les écrans et maintenez des
régles pour leur utilisation. Ne laissez pas
de téléviseur dans sa chambre.

Apprenez-lui a étre prudent sur la route. As-
surez-vous qu'il-elle ait un casque bien ajus-

22

Il est utile de lui apprendre a nager des que
possible.

Apprenez-lui aussi que l'on doit respecter
lintimité de son corps, et celle des autres.
Encouragez-le-la a vous parler si quelqu’un
ne la respecte pas.

Proposez-lui un petit-déjeuner avant de
partir a l'école.

Votre enfant peut vous aider pour des
taches simples, comme mettre et débar-
rasser la table, ranger ses vétements.

Votre enfant sera de plus en plus intéressé-e
a utiliser les écrans et a jouer aux jeux vidéo.

23

Assurez-vous que ceux-ci soient adaptés
a son age et limitez-en la durée a 1 heure.

A lavenir, il sera utile que votre enfant
connaisse votre numeéro de téléphone et
son adresse.



10 ans

Examen pédiatrique

Poids Taille

TA Tanner

Observations

Propositions

Date, timbre et signature

Santé scolaire: voir page 27

Besoins particuliers nécessitant un traitement ou un soutien pédagogique a 'école

Orientations, recommandations

Date, timbre

Autres consultations médicales, thérapeutiques ou pédagogiques: voir page 28

Bon a savoir

La puberté peut déja commencer. Il estim-
portant de lui expliquer les changements
de son corps.

Sivous sentez votre enfant préoccupé-e ou
triste, s'il-elle modifie brusquement ses ha-
bitudes, écoutez-le-la, demandez-lui com-
ment cela se passe avec ses camarades a
'école ou dans ses autres activités. Son dé-

24

Votre enfant

* Montre une humeur parfois
changeante

» Son corps commence a se

transformer
» Souvent, la puberté com-
mence entre 9 et 13 ans
 Certaines filles peuvent déja
avoir leurs premieres regles

veloppement ne lui permet pas encore un
usage en toute sécurité du smartphone et
d'internet.

En cas de probleme, contactez le corps en-
seignant ou votre pédiatre.

A partir de 11 ans, discutez avec votre pé-
diatre la suite des vaccinations.

12 ans

Examen pédiatrique

Poids Taille

Examens de prévention

TA Tanner

Observations

Propositions

Date, timbre et signature

Santé scolaire: voir page 27

Besoins particuliers nécessitant un traitement ou un soutien pédagogique a 'école

Orientations, recommandations

Date, timbre

Autres consultations médicales, thérapeutiques ou pédagogiques: voir page 28

Bon a savoir

Intéressez-vous a la vie scolaire de votre
enfant, a ses camarades et prenez du temps
pour partager de bons moments ensemble.
Le cadre que vous fixez, 'exemple que vous
donnez, les encouragements et la confiance
que vous lui accordez lui donnent un appui
pour orienter ses choix et lui permettront
de se confier a vous s'il-elle en a besoin.
Prenez déja le temps d'aborder les pro-
blemes qui peuvent se poser avec l'usage
abusif des jeux internet, d'alcool, de tabac
ou d'autres produits.

Rendez-le-la attentif-ve a ne pas se laisser
entrainer inutilement par des camarades ou
sur internet a des activités dangereuses ou

25

Votre enfant
« Développe son

N o indépendance
touchant a son intimité. Infor- S NEUERE IS

mez-le-la sur les lois et risques
liés aux réseaux sociaux. Son développe-
ment ne lui permet pas encore un usage
raisonnable et en toute sécurité des réseaux
SOCiaux.

Un sommeil d’environ 9 heures est essen-
tiel pour son développement et ses appren-
tissages. Il est recommandé d'éteindre les
écrans au moins une heure avant de se cou-
cher pour ne pas retarder 'endormissement.

Si vous percevez un souci, parlez-en avec
votre enfant ou au besoin avec votre pé-
diatre.



14 ans

Examen pédiatrique

Examens de prévention

Poids Taille

TA Tanner

Test vision [Jréussi []a contréler
Test audition [Jréussi []a controler

Observations

Propositions

Date, timbre et signature

Santé scolaire: voir page 27

Besoins particuliers nécessitant un traitement ou un soutien pédagogique a 'école

Orientations, recommandations

Date, timbre

Autres consultations médicales, thérapeutiques ou pédagogiques: voir page 28

Bon a savoir

Informez votre enfant sur limportance de

se protéger:

» Par un casque en allant a vélo, en skate,
a ski ou a vélomoteur, et en attachant sa
ceinture en voiture.

» En baissant le volume pour écouter de
la musique ou par une protection des
oreilles lors de soirées.

Rendez-le-la attentif-ve a ne pas s'exposer

a des consommations abusives d'alcool, de

tabac ou de drogues, ou encore a des acti-

vités dangereuses ou touchant a son intimi-
té qui peuvent étre proposées comme dé-
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Votre enfant
« Veut se montrer

indépendant-e
« Peut parfois prendre
des risques

fis par des camarades ou
sur internet. S'ilelle a ac-
CEeS aux réseaux sociaux,
assurez-vous avec lui-elle de la qualité de
leur contenu.

Ecoutez votre enfant: s'il-elle perd contact
avec ses copains/copines, si ses résultats
scolaires chutent, si vous avez des inquié-
tudes concernant d'éventuelles consom-
mations, parlez-en avec lui-elle, avec votre
pédiatre ou un-e autre professionnelle.
Votre enfant peut aussi consulter seule
un médecin ou l'hopital.

Autres consultations

Santé scolaire selon directives cantonales

Date/timbre

Poids
Taille
Test vision [Jreussi [ Jréussi [Jréussi [Jreussi

[ ]a controler [ ]a controler [ Ja controler [ ]a contréler
Test audition [Jreussi [Jréussi [Jreussi [ Jreussi

[ ]a controler [ ]a controler [ ]a controler [ ]a controler
Vaccins [ Jen ordre [ Jen ordre [ Jen ordre [ Jen ordre

[ ]a controler [ ]a controler [ ]a controler [ ]a controler
Besoins
particuliers

Orientations

Controle dentaire scolaire

Date

Date

Date

Date

Date Date

Date

[Ja contréter |[]a controler

[Jenordre |[Jenordre [Jen ordre

[Jen ordre

[Jacontréler |[]a controler

[Jen ordre [Jen ordre [Jen ordre

[Ja controler |[]acontroler |[]a controler

|:| a traiter |:| a traiter |:| a traiter |:| a traiter |:| a traiter |:| a traiter |:| a traiter
Timbre Timbre Timbre Timbre Timbre Timbre Timbre
27




Consultations spécialisées

Date

Spécialiste/lieu

Raison

28

Autres consultations

Maladies/accidents/opérations/hospitalisations

Allergies

Date

Lieu

Diagnostic/traitement

29

4



Autres consultations

Consultation pour enfant/jeune nouvellement
arrivé-e en Suisse

Références pour les médecins et Médication
pour les parents allophones

Service d'interprétariat par téléphone

Recommandations

de pédiatrie suisse ) .
Informations en Poids Taille BMI pPC Tanner

0842 442 442 plusieurs langues
Vision |:| normal |:| a contréler

Date Lieu Audition [Inormal []a contréler
Pays d'origine Examen physique [Inormal []a contréler/préciser
Date d'arrivée en Suisse Lésions cutanées [[Inormal [Jinfection/trauma
No. d’enregistrement Développement [Inormal []a contréler/préciser
Langue parlée/comprise Santé psychique [(sp []a controler
Besoin d'interprete |:| oui |:| non Dentition |:| normal |:| a contréler
Accompagné-e de ] pere [ fratrie: nombre/ages Besoins particuliers

[Omere  [[Jnonaccompagnée [Jautre

Laboratoire et autres examens effectués

Pays et lieux traversés (camp de réfugiés)

Lieu de séjour précédent

Lieu de séjour actuel

Infirmiére/médecin de référence Conclusions et propositions

Assistant social de référence

Grossesse, naissance [_]normal []sinon préciser PN
Vaccinations objectivables, carnet de vaccination a jour [Ja compléter
Immunité varicelle (maladie ou vacciné) |:|

Scolarité effectuée durée lieu

Antécédents familiaux et personnels/opérations/allergies

Date, timbre et signature
Exposition a la violence / a des maladies transmissibles

Consultations suivantes: voir page 28 (consultations spécialisées)

30 31



Etapes du développement

Le moment des différentes acquisitions varie beaucoup d'un enfant a l'autre.
Il est utile de les noter pour suivre le développement de votre enfant.

Développement

Comment reconnaitre un probléme
de vue?

Etapes du développement

Date/age

Remarques

Suit des yeux

Sourit

Souleve la téte a plat ventre

Saisit un objet

Met un objet en bouche

Se retourne du ventre sur le dos

du dos sur le ventre

Reste assis sans appui

Va a 4 pattes

Se tient debout avec appui

Marche seul

Langage syllabes, vocalise

premiers mots

premiéres phrases

Propre (selles)

Propre (urine) de jour

de nuit

Premieres régles/mue

32

A partir de la naissance, la vision continue
a se développer jusqu'a l'age scolaire.

Consultez votre pédiatre ou un
ophtalmologue si vous observez un des
points suivants:

Votre bébé

» Ne vous regarde pas

» Ses pupilles sont blanches

e Aprés deux mois, il ne suit pas des yeux

» Apres trois mois, il louche de fagcon
intermittente

Votre enfant

» Se frotte souvent les yeux, comme s'il
éprouvait une géne

e Tient sa téte anormalement penchée

L'audition est parfaitement développée
a la naissance. Méme si le test de dépis-
tage est normal a la naissance, il estim-
portant d'étre attentif au comportement
de l'enfant.

Consultez votre pédiatre si vous
faites a répétition une des observations
suivantes:

Durant les premiers mois:

» Le bébé ne sursaute pas s'ily a un bruit

» Le bébé n'écoute pas les bruits
agréables, la voix, la musique

Jusqu’a 6 mois:

e Il ne tourne pas sa téte vers la source
sonore

» L'enfant ne vocalise pas en différentes
tonalités

+ Ne reconnait pas les images des jeux de
son age

¢ Plisse les yeux pour voir de loin

¢ Louche subitement en permanence
(consultation urgente)

¢ Louche quand il est fatigué ou fébrile

* Regarde de tres prés pour manipuler ou
dessiner

« Eprouve une géne a la lumiere et cligne
des yeux ou ferme un ceil au soleil

¢ Larmoie constamment

* Se cogne en se déplacant ou trébuche
fréqguemment

« A des maux de téte fréquents, sans
fievre, en particulier apres 'école ou la
télévision, et autres écrans

Comment reconnaitre un probléme
d'audition?

o |l n'essaie pas de babiller quand on lui
parle

« |l ne produit pas de nouveaux sons

¢ Lavoix de sa maman ou de son papa ne
le calme pas s'il ne les voit pas

Entre 6 mois et 3 ans:
« Votre enfant ne se retourne pas quand
on l'appelle

« |l semble ne pas comprendre ce qu'on

lui dit ou demande

« Son langage est en décalage avec

ce qui est attendu pour son age (voir
rubrique sur le langage)

« Vous vous demandez s'il entend bien



L'enfant apprend progressivement a par-
ler en vous écoutant et en vous imitant au
quotidien.

Demandez l'avis de votre pédiatre si:

* Vers 2 mois, le bébé n'émet pas des
sons variés
« Vers 6 mois, il ne gazouille pas

e Vers 12 mois, il ne commence pas a dire

quelgues mots isolés

L'enfant se développe en communiquant
avec ses proches et en explorant son en-
vironnement. Un repérage précoce en cas
de «décalage» permet de lui offrir un sou-
tien important.

Demandez l'avis de votre pédiatre si vous
vous interrogez sur le comportement ou
le développement de votre enfant:

Dans le domaine relationnel

A 6 mois:

» Votre enfant fait peu de sourires

» |l vous regarde peu

¢ |l émet peu de vocalises

|l réagit peu ou au contraire fortement
aux sons

A 9 mois:

¢ |l ne communique pas par des sons ou
des sourires

« |l ne fait pas «bravo» ni «au revoir» avec
ses mains

« [l fixe intensément son attention sur un
objet

34

Développement

Comment reconnaitre un probléme
de langage?

Vers 18 mois, il n‘utilise pas 3—-10 mots
Vers 24 mois, il n'utilise pas entre 20

et 50 mots, n‘associe pas les mots, ne
nomme pas les objets, ni les personnes
Vers 3 ans, il ne construit pas de courtes
phrases, ne raconte pas d'histoires, ne
dit pas «je».

A 4 ans, son langage n'est pas com-
préhensible ou structuré en phrases de
plusieurs mots

Comment reconnaitre un probléme
de développement?

A 12 mois:

Il ne vous regarde pas lors des interactions
Il ne réagit pas quand vous l'appelez par
son nom

Il ne pointe pas du doigt pour montrer
ou demander quelque chose

¢ Il ne dit pas un seul mot
¢ |l reste «dans son monde»

A 18 mois:

Il a des gestes et des comportements
répétitifs (aligne des objets...)
Il ne s'intéresse pas aux autres enfants

Dans le domaine de ses capacités
pratiques ou émotionnelles

Plus tard, il a de la difficulté:

— a utiliser les objets, une cuillere, un
crayon

— a s’habiller, lancer ou attraper un ballon

Il a de la peine a rester dans une activité

Il est facilement distrait

Il réagit fortement aux émotions

Il peut étre impulsif

Il n"aime pas les changements

Que faire quand votre
enfant est malade?

Que faire quand votre enfant
est malade?

Fievre

Prendre la température (avec un thermo-
metre rectal chez le bébé)

Au dessus de 38,5°C: déshabiller 'enfant,
le-la découvrir, lui donner a boire
Consulter s'il-elle est tres pale, s'il-elle est
apathique, si d'autres signes inquiétants
vous alertent (douleur ne se calmant pas,
nuque raide, peine a respirer...), ou s'il a
moins de 3 mois — dans ce cas dés 38°C

Rhume et toux

Mettre du sérum physiologique dans les
narines

Lui donner a boire régulierement
Consulter si la toux est incessante, si elle
dure plus de 2 semaines, s'ilelle a mal
dans la poitrine, si sa respiration est sif-
flante et/ou rapide (plus de 60 par minute
pour un bébé et plus de 40/minute pour
un enfant de plus d'un an), si son thorax
et son ventre font des mouvements im-
portants a chaque respiration, s'il gémit
constamment, si sa couleur change (pa-
leur ou levres bleutées), s'il-elle s'épuise,
ou s'il-elle a moins de 3 mois

Diarrhée et vomissements

Jusqu’a 2 ans: donner une solution de
réhydratation par petites doses, conti-
nuer l'allaitement; pour les enfants plus
grands, s'assurer qu'ils boivent régulie-
rement

Les médicaments contre les vomis-
sements et les diarrhées ne sont pas
conseillés sans avis médical

Consulter si les diarrhées et vomisse-
ments sont continus, s'ily a du sang ou
si les vomissements sont de couleur
verte, si 'enfant ne garde rien, si la tem-
pérature dépasse 39 °C, s'il-elle a tres
mal au ventre et que son ventre est dur,
si l'enfant est apathique, s'ilelle n'urine
pas pendant 8h, si sa bouche est seche,
ou s'il-elle a moins de 6 mois
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Pleurs

L'enfant a-t-il faim, soif, sommeil, trop
chaud?

Consulter en cas de pleurs inconsolables,
si votre bébé hurle quand vous le prenez,
s'il devient pale ou tout mou, ou si vous
constatez d'autres symptoémes

Maux de ventre

L'enfant a-t-il d'autres symptomes?

Est-il constipé? Ou a-t-il peut-étre
besoin d'attention?

Consulter si les douleurs sont violentes,
durent plus de 2 heures, sont accompa-
gnées de fievre, si votre enfant est pale, si
son ventre est tendu en dehors des pleurs,
s'ilelle a mal en urinant, s'il-elle a une en-
flure au pli inguinal ou, pour un gargon, s'il
a mal a un testicule

Informations
supplémentaires

Urgence vitale: 144

«En cas de malaise, perte de
connaissance, mettre l'enfant en
position latérale de sécurité

¢ En cas de premiere convulsion

ou de convulsion qui dure plu-
sieurs minutes

* En cas de difficulté respiratoire
importante (respiration rapide
avec effort marqué, changement
de couleur — levres bleues)
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Courbes de
croissance
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croissance
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Courbes de
croissance
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Carnet de vaccination




Bon a savoir

Les vaccinations protegent votre
enfant de maniere efficace et stre
contre des maladies pouvant pro-
voquer des complications graves.
Ilest aussi important que la future
maman et l'entourage d'un bébé
soient bien vaccinés contre la co-
queluche, la rougeole et la grippe.
Il existe d'autres vaccins ainsi que
d'autres schémas de vaccination
indigués si votre enfant est expo-
sé a un risque particulier. Votre
pédiatre peut vous informer.

Vaccinations recommandées en Suisse

Les recommandations pour la vaccination
en Suisse sont mises a jour annuellement.

Des réactions bénignes aux vac-
cinations sont asssez courantes
et sans danger. Les complications
graves, elles, sont trés exception-
nelles.

N'hésitez pas a partager vos in-
terrogations a ce sujet avec votre
pédiatre.
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