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Démistifions les allergies 

Comme nous l’avons vu dans le point précédent, la fiche santé contient  l’information sur les enfants qui ont 

des allergies. 

 

Ces allergies peuvent être: 

 

• D’ordre alimentaire (arachides), 

• D’ordre médical (médicament), 

• D’ordre environnemental (latex, animaux, abeilles). 

• L’exercice (anaphylaxie causée par l’exercice) 

 

Selon la MAPAQ, ( Ministère de l’agriculture , pêcheries et alimentation du Québec) 7 à 8 % des enfants seraient affectés par 

des allergies  alimentaires. 

 

En ce qui concerne ces allergies, il faut distinguer l’intolérance  alimentaire de l’allergie alimentaire. 

 

Lors d’une réaction allergique, l’organisme réagit excessivement au facteur allergène en libérant des 

substances chimiques pour se protéger. Dans les cas sévères, cette réaction provoque des symptômes qui 

peuvent être mortels. 

 

Qui risque d’en être atteint? 

 

Toute personne qui a déjà eu une réaction allergique est exposée à un risque accru de réaction allergique 

sévère. Votre risque est également plus élevé si vous êtes atteint d’asthme ou allergique à certains aliments. 
 



Allergie-Intolérance 

Quelles sont les différences entre  une allergie 

alimentaire  et une intolérance  alimentaire? 

 

(Réaction, temps de réaction, durée, soin, gravité, aliments en cause). 

 

L’intolérance alimentaire est une incapacité à tolérer un  

médicament, un aliment ou un additif alimentaire aux doses  

tolérées normalement par la majorité. 

 

L’allergie alimentaire est une réaction du système immunitaire  

occasionnée par la consommation d’une protéine ou d’un additif  

alimentaire contenus dans un aliment. Elle entraîne une  réaction 

du système immunitaire très grave qui s’appelle choc  

anaphylactique. 



Allergie VS Intolérance 
Intolérance Allergie 

Réaction 
 

Gaz, constipation, vomissement,  

d iarrhée,  e c z é m a ,  a n é m i e ,  

irr itabil ité,  

difficulté à  dormir ,  etc.  

 

C h o c  a n a p h y l a c t i q u e  : 

P r e m i è r e  p h a s e  : d é m a n g e a i s o n   o u  enf lure  d e s  
lèvres ,  d e  la   l a n g u e ,  d e  la  f igure  o u  d e  la   

b o u c h e ,  s e r r e m e n t  d e  la  g o r g e  et  n a u s é e s ,  
p l a q u e s  r o u g e s  s u r  le  corps .  

D e u x i è m e  p h a s e  «  d é t r e s s e   resp i rato i re  »  : 
difficulté à  respirer ,   à  ava ler ,  vo ix  r a u q u e ,  

s i f f lement ,   état  d e  c h o c  et  p e r t e  d e   
c o n s c i e n c e .  

 

Temps de réaction D e  1 5  m i n u t e s  à  2  h e u r e s .  
 

I m m é d i a t e  

Durée T e m p o r a i r e .  
 

P e u t  ê t r e  à  vie.  
 

Soin  
É l iminer  l ’a l iment et  le 
ré int rodu ire   p lus  tard.  

 

Évi ter  tout  contact  a v e c  l ’a l iment.  
 

Gravité 
P e u  g r a ve  p a r  rapport  a u x  

a l lergies.  
 

Très grave mettant la vie en danger 

Aliment en cause 

L a c t o s e ,  les  co lorants  

a l imenta i res , les amines 

actives (agrumes, les 

k iwis  et  les  tomates) .  

 

N o i x * ,  a r a c h i d e s * ,  œ u f s ,  

p o i s s o n *  et  l e s  c r u s t a c é s * ,  la   p roté in e  b o v i n e  
c o n t e n u e  d a n s  le   lait d e  v a c h e ,  le  b œ u f  et  le  

v e a u .  
 



Les manisfestations allergènes 

Chaque enfant ne présente pas nécessairement tous les symptômes de  

l’allergie et ce, dans le même ordre. 

 

Il peut y avoir que quelques minutes entre l’apparition des symptômes et  

la mort si la réaction n’est pas traitée rapidement. 

 

Même après le traitement, les symptômes peuvent réapparaître jusqu’à 8  

heures après. C'est pourquoi on doit avoir en tout temps au service de  

garde deux doses d’épinéphrine Ex : Épipen. 

 

Plusieurs croient à tort que c’est seulement si l’enfant mange l’aliment  

pour lequel il est allergique qui peut avoir une réaction, ceci est une  

fausse croyance. 



Une réaction peut aussi de produire  si l’enfant : 

 Met ses mains qui ont été en contact avec l’allergène à sa bouche. 

 

 L’aliment qu’il consomme contient l’allergène Ex : arachide dans les  

ingrédients. 

 

 On a utilisé l’allergène lors de la cuisson Ex : l’huile d’arachide. 

 

Il se peut même que l’odeur de l’allergène provoque des symptômes  

respiratoires chez la personne allergique sans provoquer toutefois un  

choc anaphylactique. 

 

Et finalement la principale cause de réaction allergique est la  

contamination croisée. 

Avec ou sans contact y a un risque 



La contamination croisée. 

Qu’est ce que la contamination croisée ?  

 

Lorsque l’aliment consommé a été en contact avec l’allergène  provenant de 

différentes sources de contamination, il se produit une contamination croisée. 

Par exemple : si d’autres aliments,  de l’équipement (planche à découper, 

micro-ondes, réfrigérateur,  ustensiles de cuisine, lavettes, etc.), des surfaces 

entre en  contact avec des  aliments (tables de cafétéria, chaises, comptoirs, 

etc.) et les personnes. 

 

Il y a aussi un autre type de contamination croisée dans ce cas-ci ce sont  des 

bactéries qui sont transmisse d’un aliment à l’autre. Nous verrons  ce type de 

contamination dans la compétence 7. 

Comme il est rare qu’un enfant qui souffre d’allergie mange directement  un 

aliment contenant l’allergène, c’est par contamination croisée que les  

incidents arrivent le plus souvent. 



Quelques 
exemples de 
contamination 
croisée. 

• La personne a mangé un produit contenant de l’arachide 

et touche une  table ou une chaise que l’enfant allergique 

touchera à son tour. 

 

• Vous venez de manger de l’arachide et vous embrasser 

un enfant  allergique. 

 

• Vous avez placé des billes de colliers dans un pot de 

beurre d’arachide  vide et il restait des traces. 

 

•Un autre enfant apporte sa boite à lunch de la maison qu’il 

a utilisée pour  faire un pique-nique avec sa famille et il y 

avait apporté un sandwich au  beurre d’arachide. 

 

•Vous apportez un lunch au service de garde et vous avez 

préparé votre  repas en mangeant un toast au beurre 

d’arachide à la maison. 

 

• La lavette a été utilisée pour laver une table sur laquelle 

un enfant avait  mangé une barre tendre contenant 

seulement des traces d’arachide. 

 



Contamination croisée. 
C'est pourquoi il faut toujours être vigilant et avoir en tête les sources de  

contamination : 

 

Lors de la préparation des aliments par l’intermédiaire d’ustensiles de  cuisine ou 

de surface de travail ou d’outil de cuisson. Ex : cuillère, comptoir  de cuisine, 

planche à découper, couteaux, etc. 

 

Lors du réchauffage ou la conservation de l’aliment. Ex : Dans le  réfrigérateur, 

d’autres boîtes à lunch, dans le micro-ondes, etc. 

 

Lors de la manipulation par l’éducatrice ou à la table du dîner: Elle peut  même 

provenir des mains de l’éducatrice ou d’un autre enfant, de la table  du dîner, des 

ustensiles pour manger, des plats à faire chauffer, plateau de  service, etc. 

Lors du nettoyage : par la lavette, l’éponge, l’eau de la chaudière, le lavabo,  la 

pompe pour les mains, etc.  



 La 

PRÉVENTION 
avant  
tout 

Évidemment, il est très important de prévenir les réactions 

allergiques  au service de garde. 

 

• Vérifier les fiches santé et identifier les enfants 

allergiques.   

 

• Rencontrer les parents pour déterminer les besoins de 

l’enfant. 

 

• S’assurer d’avoir au service de garde les médicaments  

d’urgence ainsi que l’ordonnance du médecin: 

(épinéphrine) ainsi que l’autorisation signée des 

parents  pour l’administration. Il est important de les 

obtenir avant le début de  l’année scolaire. (dès la 

première journée de fréquentation de l’enfant).  

 

• Il est aussi important que le service de garde est un 

injecteur  d’épinéphrine d’urgence au cas où une 

allergie se déclarerait chez un  enfant qui n’a pas 

encore été diagnostiqué ou que nous soyons tenue de 

donner une deuxième dose à un enfant avant l’arrivée 

des services ambulanciers. 

 



Le contrôle de la médication 
Les médicaments doivent être accessibles rapidement et à  tous. Parfois, c’est 

une question de minutes. On ne doit pas mettre les auto-injecteurs 

d’épinéphrine avec les autres médicaments sous clés. Assurez-vous qu’il ne soit 

accessible qu’aux adultes, mais rapidement utilisable.  

 

• N’oubliez pas de vérifier les dates d’expiration de ces médicaments.  De plus, 

si le liquide contenu dans l’auto-injecteur a une drôle de  couleur (autre que 

jaunâtre), il faut le faire remplacer même si la date  d’expiration n’est pas 

dépassée. 

 

• Obtenir une fiche d’identification, normalement fournie par l’infirmière  de 

l’école ou votre technicienne,  avec la photo de l’enfant concerné, la liste de 

ses allergies,  les mesures à prendre en cas de réaction allergique et 

l’autorisation  des parents pour l’afficher. Ces fiches d’identification doivent 

être à la vue de tous. Celles de l’école se retrouvent normalement dans la 

salle du personnel ou au secrétariat. 

 

• Finalement, selon le poids de l’enfant, il y a l’Épipen ou Allerject Junior  (-15 

kg) et l’Épipen ou Allerject adulte 



L’importance de la 
communication 

• S’assurer d’informer les remplaçants des 

allergies des enfants du  groupe dont il aura la 

charge, l’emplacement des médicaments et la  

procédure à suivre. 

 

• S’assurer que le personnel du service de garde 

soit formé en début  d’année sur l’utilisation de 

l’auto-injecteur d’épinéphrine, les  symptômes 

d’une réaction allergique grave, les notions de 

base sur la  contamination par les allergènes et 

les procédures à suivre en  présence d’une 

réaction anaphylactique. (cette formation est 

donnée  lors de la formation secourisme). C’est 

pourquoi il est important de renouveler ses 

connaissances car de nouveaux produits 

apparaissent sur le marché. 

 

• Le personnel doit avoir une  carte de premiers 

soins à jour afin d’être en  mesure d’administrer 

l’épinéphrine en plus d‘être en mesure de  faire 

une réanimation cardio-respiratoire. 

 



Les aliments  à proscrire 

Éviter d’avoir au service de garde des aliments allergènes, même les  aliments indiquant pouvant 

contenir des traces d’arachide sont à  bannir. 

 

De toute façon, dans les écoles, les noix, les arachides et leurs dérivés  sont déjà proscrits. Comme 

vous le verrez à la compétence 7, il est  impératif d’en tenir compte dans la préparation d’activités 

culinaires  ou des collations. 

 

Faire attention à la contamination croisée. Vous trouverez dans votre  carnet d’informations : les 

allergies alimentaires», la liste des  différentes appellations des aliments allergènes qui pourront vous  

aider à choisir des aliments ne contenant pas d’allergènes lors de vos  achats. 

 

Éviter les aliments provenant des parents puisque nous ne savons  pas dans quelles conditions ceux-

ci ont été préparés. 

 

Informer les autres enfants du groupe. Les enfants collaborent  volontiers. Comme les enfants d’âge 

scolaire apportent leur boite à  lunch, il est difficile de contrôler les aliments qui entrent au service  de 

garde. L’éducatrice doit rester vigilante à la période du dîner et de  la collation. Comme vous le verrez 

à la compétence 7, dans  l’organisation de la période du dîner on doit faire attention à certains  

éléments comme éviter que les enfants échangent de la nourriture. 

 
 

 

 

 



S’organiser  pour une question de sécurité 

L’éducatrice doit s’assurer de la désinfection des tables, des 

ustensiles, des surfaces  de travail, micro-ondes, des plateaux de 

repas, etc. après chaque  repas (nous verrons comment faire la 

désinfection plus bas). De plus, elle doit; 

 

• Organiser la période du dîner et des collations de façon sécuritaire  

pour les enfants allergiques. Ex : Table à part, micro-ondes attitrés,  etc. 

 

• Pensez d’amener la médication des enfants en tout temps avec vous  

lors de sorties que ce soit au parc environnant ou en ville même s’il  

n’y a pas de collation ou nourriture de prévus. 

 

• Ajouter à votre liste de vérification de la cour d’école, la vérification de  

nid d’abeille même si vous n’avez pas d’enfant allergique à celles-ci. 

 

• L’enfant allergique doit éviter de manger de la nourriture qui ne  

provient pas de chez lui. 



Mesures d’urgence. 

Malgré toutes les mesures préventives, il se peut qu’on se 

retrouve avec  un enfant qui fait un choc anaphylactique. 

 

Quoi faire? 

 

Chaque centre de service scolaire  a un protocole à suivre en 

cas de choc  anaphylactique. Voir -Procédure lors de choc anaphylactique. 

 

Il est important de suivre le protocole. 

 

De plus, même si un enfant n’est pas identifié comme étant 

allergique et  que vous détectez des signes de choc 

anaphylactique, vous pouvez quand  même lui injecter de 

l’épinéphrine. 

 

 

En conclusion, la prévention est le meilleur traitement dans 

les cas  d’allergies, l’éducatrice doit rester vigilante en tout 

temps en  s’informant dans un premier temps, en appliquant 

les mesures  préventives de façon rigoureuse et en étant 

prête à intervenir en cas 
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Outils  et ressources 
Pour consultation 
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Particularités de chaque allergène 








