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Académie :

Département : 

3 – CONDUITE A TENIR EN CAS D’URGENCE – Partie médecin 

Nom/Prénom :  
 

Date de naissance : 
 

Numéros d’urgence spécifiques éventuels autres que le 15 ou le 112 : 

Fiche établie pour la période suivante :  

Dès les premiers signes, faire chercher la trousse d’urgence de l’enfant ainsi qu’un téléphone 
portable. 

Evaluer la situation et pratiquer : 

Signes d’appel visibles Mesures à prendre Traitement 

Hypoglycémie : 
 signes possibles : 

Pâleur, Sueurs, Tremblements, 
Fatigue soudaine, Difficultés pour 
parler, Somnolence, Agitation, 
Agressivité inhabituelle, Vertiges, 
Vision floue ou double, 
Fourmillements…

• Faire s’asseoir l’enfant
• Contrôler la glycémie capillaire (le dextro)

Glycémie capillaire : 
- si < 60 mg/dL = 
hypoglycémie 

… sucres en morceau/dosette 
OU … ampoules de GLUCOSE 
30% 
(1 sucre ou 1 ampoule G30% 
pour 20kg)   
contrôler la glycémie 5 
minutes plus tard.  
Si toujours <60mg/dL, resucrer 
à nouveau 
Dès que glycémie > 60mg/dL : 
donner une collation (biscuits, 
pain, madeleine…) 

Glycémie capillaire : 
- si  >60mg/dL : pas
d’hypoglycémie

Pas de resucrage 
Contrôler 15 minutes plus tard 
si les signes persistent. 

Dans tous les cas : 
- Appel des parents
- Si la réalisation de glycémies capillaires n’est pas possible,
considérer le malaise comme étant une hypoglycémie et resucrer
toutes les 5 minutes, 3 fois de suite, tant que retour à la pleine
conscience non obtenue, puis proposer une collation (biscuit,
pain …)

Dès les premiers signes de gravité ou si les signes précédents persistent : appeler le 15 ou le 112 
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Signes d’appel visibles Mesures à prendre Traitement 
- Perte de connaissance
- Troubles importants de la
conscience
- Crise convulsive

- Appel du SAMU
- Ne rien donner dans la
bouche
- Contrôle de la glycémie
(dextro)

- Si glycémie capillaire < 60
mg/dl :
 Injecter en sous-cutané ou
intramusculaire 1  mg = 1ml de
Glucagen (1 ampoule)
 ou 1 pulvérisation nasale de
Baqsimi

- donner le protocole
d’urgence au SAMU pour le
perfuser en sucre

Dans tous les cas, ne pas oublier de tenir la famille informée. 

Contenu de la trousse d’urgence : 

- lecteur glycémique avec bandelettes, lancettes et autopiqueur.

- sucre rapide (pour normaliser la glycémie) : ampoule de G30% ou sucres en morceaux ou jus de
fruit ou Glucopulse

- sucre lent (pour maintenir la glycémie une fois sa normalisation) : biscuits, bouts de pain,
madeleine…

- Glucagen : 1 ampoule

Un courrier avec des informations médicales confidentielles sous pli cacheté à l’attention des 
services de secours peut être joint à cette fiche de conduite à tenir : Courrier joint :   OUI 

Cachet du médecin : Date :  Signature du médecin : 

Centre de référence maladies héréditaires du 
métabolisme hépatique 
Hôpital  
Tél :  
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