Campagnes de dépistage salivaire en milieu scolaire — Partage d’informations entre les
laboratoires, les services de I’éducation nationale et les ARS

Transmission de l'identité des éléves participant aux campagnes de dépistage

Le recueil du consentement d’un responsable légal est obligatoire pour les mineurs bénéficiant d’un
dépistage salivaire dans le cadre des campagnes conduites dans les écoles et établissement scolaires.
L'accord est formalisé par une autorisation parentale selon le modeéle annexé a la présente fiche, qui
doit étre utilisée sans en modifier le contenu (il est notamment essentiel que celle-ci comprenne
I'autorisation de collecte et d’enregistrement des données dans Si-DEP). Afin de permettre
I'organisation logistique des campagnes de dépistage, I'identité des éléves et des personnels est
préalablement transmise au laboratoire afin notamment de préparer les dispositifs de prélevements
nominatifs. Elle se fait par la transmission des autorisations parentales recueillies par I'école au
laboratoire. Certains laboratoires ont mis en place, en complément, des portails en ligne permettant
de collecter directement les données d’identification auprés des parents.

Plusieurs laboratoires ont indiqué ne pas étre en capacité, a court terme, de mettre en place
I’organisation nécessaire a la collecte et au traitement des autorisations parentales. Cette difficulté se
présente particulierement dans les zones ou le nombre de laboratoires susceptibles de réaliser des
tests est restreint.

Il est proposé, dans les situations ou le laboratoire est dans I'incapacité a assurer a court terme la
collecte et le traitement des autorisations parentales, que les services de I’éducation nationale
transmettent la liste des éléves dont le consentement a été recueilli en précisant les informations
suivantes :

e Nomde I'éleve

e Prénom de I'éleve

o Sexe de l'éleve

e Date de naissance de I'éléve

e C(Classe de I'éleve
Adresse
N° téléphone mobile du ou des parents
N° téléphone fixe des parents
Courriel des parents

Il est précisé que le laboratoire ne pourra étre destinataire des données des personnes pour
lesquelles un accord a la réalisation du test n’aura pas été préalablement obtenu. De méme, le
numeéro de sécurité sociale sera collecté directement par les laboratoires a partir de |'attestation de
droits/de la photocopie de carte vitale ou a défaut de la fiche d’autorisation parentale.

En résumé, trois modalités de transmission des informations des éléves sont possibles :

e la collecte des fiches papier d’autorisation parentale et leur remise au laboratoire par les
services de I'Education nationale, qui sont ensuite traitées administrativement par le
laboratoire

e la saisie, sur des portails en ligne mis a disposition par les laboratoires, des données
relatives a I’éléve par les parents. Dans ce cas, le responsable des tests dans |'établissement
invite les parents a procéder a cette saisie en amont de |'opération.

e Quand le laboratoire indique étre dans l'incapacité de procéder selon les deux modes
présentés ci-dessus, la transmission par les services de I'Education nationale d’une liste des
éleves précisant les informations mentionnées ci-dessus.




Communication des résultats

Afin de garantir la communication des résultats dans les meilleurs délais et d’assurer une mise en
ceuvre du contact-tracing aussi rapide que possible, trois canaux paralleles et simultanés de
communication des résultats sont mis en place.

a) Transmission des résultats du laboratoire vers les personnes dépistées

Le laboratoire analyse les préléevements et renseigne les résultats dans SI-DEP. Il communique
directement les résultats aux adultes et aux responsables légaux des éleves. Conformément au
protocole de contact-tracing dans I'Education nationale, les services de I'Education nationale
rappellent aux responsables légaux ou aux personnes dépistées la nécessité de transmettre les
informations nécessaires au suivi de la situation (confirmation/infirmation du cas).

b) Transmission des résultats du laboratoire vers le personnel médical de I’Education nationale

Le médecin conseiller technique départemental de I’éducation nationale (ou un autre personnel de
santé de I'éducation nationale) est le médecin prescripteur des campagnes de dépistage en milieu
scolaire. Cette désignation repose sur le fondement de I'article R. 4127-70 du code de la santé
publique qui prévoit que « tout médecin est, en principe habilité a pratiquer tous les actes de
diagnostic, de prévention et de traitement. (...) » au titre des missions de prévention des médecins
scolaires. Afin que le laboratoire puisse lui transmettre directement les résultats positifs, les services
de I'Education nationale communiquent au laboratoire le numéro RPPS ainsi que les coordonnées du
médecin prescripteur.

Il est demandé aux laboratoires de communiquer, par messagerie sécurisée de santé ou, lorsqu’elle
n’existe pas, tout autre moyen sécurisé convenu entre les deux parties, directement I'identité des
cas confirmés au médecin conseiller technique départemental.

c) Transmission des résultats via ’ARS

Enfin, I’ARS extrait de Si-DEP les résultats et communique la liste des cas confirmés au médecin
conseiller technique départemental de I’éducation nationale (ou un autre personnel de santé désigné
par I’éducation nationale) afin de vérifier qu’aucun cas positif n’a été oublié. Elle utilise pour cela les
codes-campagne adéquats qu’elle aura créés. Il est donc indispensable que les laboratoires saisissent
les codes campagne qui leur auront été transmis par les services de I'Education nationale afin de
garantir la tragabilité des dépistages.



Annexe — Formulaire de renseignements et de consentement pour la réalisation d’'un examen de
dépistage de la Covid-19 utilisant les tests sur prélevement salivaire pour une personne mineure

Pour participer au dépistage, votre enfant devra fournir :
- Ce formulaire complété ;
- Une copie de la carte Vitale ou une copie de I'attestation de droits a la sécurité sociale

Recueil du consentement des titulaires de I’autorité parentale

Je soussigné (NOM) .........ccoeieieennnn. (Prénom) ... , parent ou autre
responsable légal de I'enfant désigné ci-apres, consens a la réalisation du test salivaire sur
I'enfant désigné ci-apreés :

Informations d'identité de I’enfant mineur (en cas de consentement a la réalisation d’'un
test)

N° de sécurité sociale de I'assuré auquel est

rattaché I'enfant :

NOM : i,

Prénom : ..o

Sexe :

Date de naissance : ......... [oiiiiii. [oviiiiiii,

AdrESSE & i

ClaSSE & i

N° téléphone mobile du ou des parents / du responsable légal : ...........c.coooiiiiiiiinil,
B OU o e
N° Téléphone fixe des parents / du responsable [€gal @ ...,
Courriel des parents / du responsable légal: ............cooooiiiiiiiiiiiinnnn. (@) P

Le résultat du test de I'enfant mineur sera communiqué aux parents. En cas de résultat positif
ou de détection variant, ceux-ci sont invités a en informer sans délai le directeur de I'école ou
le chef d’établissement.

La mention du téléphone mobile et du courriel des parents est essentielle pour permettre
I'envoi des résultats du test par le systéme d’information national SI-DEP.

Dans I'hypothése ou les deux parents sont titulaires de I'autorité parentale, le formulaire peut
étre signé par un seul d’entre eux, le parent signataire garantissant que le second titulaire de
l'autorité parentale consent également & la réalisation du test de dépistage sur son enfant.

Signature

Les données concernant votre enfant collectées dans le cadre du présent examen biologique, en lien avec
I'épidémie du Covid-19, sont enregistrées dans le systeme d’'information national dénommé SI-DEP, mis en ceuvre
par la Direction générale de la santé du ministere chargé des solidarités et de la santé, conformément aux
dispositions de l'article 11 de la loi du 11 mai 2020 prorogeant I'état d’'urgence sanitaire et de son décret
d’application. Ce traitement d'intérét public a pour finalité de centraliser les résultats des examens de dépistage
Covid-19 en vue de leur réutilisation a des fins d’enquéte sanitaire, de surveillance épidémiologique et de recherche
via la plateforme des données de santé. Pour plus d’information sur ce traitement et vos droits sur les données de
votre  enfant consultez le site du ministere  des  solidaritts et de la santé
(https://solidaritessante.gouv.fr/ministere/article/donnees-personnelles-et-cookies). Pour exercer ces droits (acces,
rectification, limitation, voire opposition), nous vous invitons a contacter 'adresse postale ‘Référent en protection
des données — Direction Générale de la Santé (DGS) - Ministere des solidarités et de la santé - 14 avenue
Duquesne — 75350 PARIS 07 SP’ ou I'adresse électronique sidep-rgpd@sante.gouv.fr.

Les données de votre enfant peuvent étre conservées par le professionnel de santé pour une durée de trois mois
afin de permettre le respect des obligations réglementaires en termes de tragabilité du test. A I'issue de ce délai,
les données de votre enfant seront supprimées. Une copie pourra étre archivée pendant le délai Iégal aux fins de
constatation, d’exercice ou de défense des droits en justice. Le médecin conseiller technique départemental de
I'Education nationale sera informé des résultats du dépistage.



