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AVIS

Relatif a I'adaptation des mesures concernant les différentes doctrines a appliquer
dans les milieux scolaire et universitaire, et pour I'accueil collectif des mineurs
selon I'évolution de la circulation du virus SARS-CoV-2 dans le cadre de la
préparation a la rentrée de septembre 2020

7 juillet 2020

Par la saisine du 29 juin 2020, la Direction générale de la santé (DGS) a sollicité le Haut Conseil
de la santé publique (HCSP) au sujet de I'adaptation successive des mesures de distanciation
sociale, notamment pour la rentrée scolaire de septembre 2020, a la suite d’'une demande du
Ministére de I'Education nationale et de la Jeunesse (MEN) (Annexe 1).

Plus précisément, dans le contexte de la pandémie de Covid-19, il est demandé au HCSP de
répondre aux interrogations portant sur I'opportunité (i) d'alléger les mesures de distance physique
par classe ou groupe d’éléves, recommandées précédemment pour les phases 2 et 3 du
déconfinement dans les différents milieux scolaires et pour le transport scolaire, (ii) de revoir et
d’appliquer dans les écoles maternelles les mémes recommandations relatives au port de masque
que celles préconisées dans les établissements accueillant de jeunes enfants, et (iii) de définir les
alertes et les conditions de maitrise des éventuels clusters apparaissant dans ces milieux scolaires.

Le 29 juin 2020, le HCSP a également été saisi par le Ministére de I'Enseignement supérieur, de
la Recherche et de I'lnnovation (MESRI) pour proposer des recommandations de prévention
sanitaire en matiére de distanciation physique, de gestion des flux pour préparer la rentrée dans
les universités tenant compte de la situation épidémiologique actuelle (Annexe 2).

Le 30 juin 2020, le HCSP recevait une 3¢ saisine de la DGS relative a l'actualisation des
recommandations (avis des 27 mai 2020 et 17 juin 2020) pour les déclinaisons opérationnelles
des protocoles élaborés par le MEN de I'accueil collectif des mineurs (avec ou sans hébergement)
(Annexe 3).

Afin de répondre a ces 3 saisines en lien avec la pandémie de Covid-19 en cours, le HCSP a réactivé
le groupe de travail « Grippe, coronavirus, infections respiratoires émergentes » composé d’experts
membres ou non du HCSP. Un sous-groupe dédié a cette saisine a été constitué (Annexe 4) qui
compte tenu des délais n’a pu réaliser qu’une audition (Annexe 5). Le HCSP propose de rappeler
et de synthétiser les différentes doctrines déja publiées pour les phases 1 (Doctrine 1) puis 2 et 3
(Doctrine 2) du déconfinement et de proposer de nouvelles recommandations (Doctrine 3) pour
répondre a ces trois saisines. Ces différentes doctrines pourront étre activées en fonction de la
situation épidémiologique de circulation du virus SARS-CoV-2 en France dans les différents lieux
recevant du public, notamment les milieux scolaires, d’enseignement universitaire et d'accueil
collectif des mineurs.

Eléments de contexte

Le 31 décembre 2019, I’Organisation mondiale de la santé (OMS) a été informée par les autorités
chinoises d’un épisode de cas groupés de pneumonies dont tous les cas initialement confirmés
avaient un lien avec un marché d’animaux vivants dans la ville de Wuhan (région du Hubei), en
Chine.
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Le 9 janvier 2020, un nouveau virus émergent a été signalé par I'OMS comme étant responsable
de ces cas groupés de pneumopathies en Chine. Il s’agit d’un coronavirus, temporairement désigné
par les auteurs chinois virus 2019-nCoV (novel coronavirus 2019), puis officiellement désigné par
I'International Committee on Taxonomy of Viruses (ICTV) SARS-CoV-2 du fait de sa proximité
génétique avec le virus SARS-CoV responsable de I'épidémie de 2002-2003. Le 11 février 2020,
I’OMS a désigné la pathologie induite par cet agent 19 (Coronavirus disease).

Le 30 janvier 2020, au regard de I'ampleur de I’épidémie, 'OMS a déclaré que cette épidémie
constituait une Urgence de Santé Publique de Portée Internationale (USPPI).

Le 28 février 2020, la France est passée au stade 2 (foyers isolés) de I'épidémie d’infections a
SARS-CoV-2, puis le 14 mars au stade 3 (circulation active du virus dans le pays).

Depuis le 17 mars 2020, le confinement de la population générale a été instauré, avec une
limitation des déplacements autorisés. Le 11 mai, une levée progressive et contrdlée du
confinement a été mise en ceuvre. Aprés une seconde phase de déconfinement le 2 juin, la phase
3 du déconfinement a été engagée le 22 juin 2020.

Dans le cadre de I’évolution du niveau de circulation du virus et de la reprise progressive de
I'activité en France, notamment en phase 3 du déconfinement, cet avis est complémentaire de
I'avis relatif a 'adaptation des gestes barriéres et de distanciation sociale dans la population
générale du 24 avril 2020 (Doctrine 1) [1], de I'avis sur I'adaptation des mesures de distanciation
sociale en milieu d’hébergement collectif du 27 mai 2020 [2] et des avis relatifs aux milieux
scolaires de 10, 14 et 17 juin 2020 (Doctrine 2) [3-5]. Il tient compte de la progression des
connaissances sur les risques de transmission du virus SARS-CoV-2 et de I'évolution des mesures
barrieres dans la population générale. Depuis quelques semaines, la situation épidémiologique en
France a évolué favorablement et présente une relative stabilité [6]. Les données disponibles
permettent de lever progressivement une partie des mesures collectives de prévention mais la
vigilance reste de mise car le virus continue de circuler en France. En effet, depuis la levée du
confinement, il est constaté une hausse du nombre de foyers (clusters) de contamination en
France et le nombre de reproduction effectif (R effectif) est passé a 0,9 (2 juillet 2020) alors qu'il
étaita 0,6/0,7 en début de déconfinement. Trois régions métropolitaines dépassent la valeur de 1.
Toutefois, les foyers restent pour l'instant maitrisés avec une trés faible diffusion dans la
population notamment du fait des moyens actuels mis en ceuvre pour le repérage des contacts
permettant de limiter la diffusion du virus a partir des foyers infectieux [6].

Au niveau international la pandémie est encore loin d’étre maitrisée et trés active dans certains
pays (Amérique latine, Inde, Etats-Unis, ...), et dans d’autres un risque de reprise (Chine) ou de
seconde vague est décrit (Iran, Corée du sud, Japon, ...) [7,8] et certains pays ont été amenés a
reconfiner certaines zones.

Le déconfinement induit une reprise des contacts dans la population avec une circulation du virus
encore présente. Ces contacts s’accroissent progressivement avec la reprise des transports en
commun et la réouverture des activités et des établissements recevant du public notamment des
lieux de loisirs, etc. La distance physique, les gestes barriéres, I’hygiéne des mains et des surfaces
et le port de masque grand public (ou a usage médical pour les personnes a risque de forme grave
[9]), demeurent, pour le HCSP, des mesures indispensables a respecter pour le contrble de la
circulation du virus dans la population générale.

Le HCSP a pris en compte les éléments suivants :

Les modalités principales de transmission du SARS-CoV-2 sont les suivantes :

e Transmission directe par émission de gouttelettes orophrayngées lors d’effort de toux ou
d’éternuement par le malade infecté, symptomatique ou non, vers une personne saine
située a une courte distance avec risque de contamination par la muqueuse respiratoire
principalement ;

e Transmission indirecte par contacts avec la bouche, le nez, ou les muqueuses des yeux.
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La transmission des maladies infectieuses par voie aérienne implique principalement la toux et les
éternuements qui conduisent a I’émission de gouttelettes, certaines visibles a I'ceil nu, d'autres
non. Par ailleurs, la parole normale produit également de grandes quantités de particules, invisibles
a I'ceil nu car de I'ordre de quelques microns et capables de transporter une variété d'agents
infectieux transmissibles sous forme d’aérosol [10].

La présence de virus (coronavirus, virus de la grippe et rhinovirus) a été détectée par Leung et al.
(2020) dans les particules collectées a la fois pour des diamétres supérieurs et inférieurs a 5 um.
Ces auteurs ont montré que le port d’'un masque chirurgical diminue la détection de virus dans les
échantillons collectés [11].

En absence de masque, les gouttelettes les plus grosses vont suivre des trajectoires balistiques
courtes et se déposer sur les surfaces a proximité immédiate de I’émetteur tandis que celles de
plus faible diamétre sont transportées par I'air ambiant ce qui provoque |'évaporation rapide de
'eau et laisse en suspension un résidu sec formé des éléments non volatils (mucus, autres
protéines, sels minéraux...) présents dans la gouttelette initiale. La taille des résidus secs mis en
suspension est donc trés dépendante de la composition initiale du mucus ou de la salive et il a été
mesuré un diameétre aérodynamique géométrique moyen compris entre 0,7 um et 1,25 ym pour
les résidus formés en respirant ou en parlant [12].

La possibilité d’'une transmission a distance (plusieurs métres) par aérosols a fait I'objet de
beaucoup de débats [13-15]. Bien qu’elle soit possible en termes d’aérobiologie, elle n’a fait I'objet
d’aucune démonstration épidémiologique pour le SARS-CoV-2, sauf pour des circonstances
particulieres comme un rassemblement de chant choral dans I'état de Washington [15] et un
restaurant a Wuhan [16]. La transmission par les surfaces est également une voie probable de
contamination, car le virus peut persister et rester infectant plusieurs heures [16-18].

Les données pédiatriques figurant dans les avis du HCSP du 20 avril 2020 [19], du 30 avril 2020
[20] et du 10 juin 2020 [21], sont rassurantes concernant I'impact de la pandémie de Covid-19
chez les enfants et le role de ces derniers dans la transmission de la maladie :

¢ Une moindre susceptibilité des enfants a la Covid-19

- Dans les études de dépistage de cas secondaires de Covid-19 (par RT-PCR sur
prélévement naso-pharyngé) chez des contacts de cas index, les résultats chez les
enfants et jeunes adultes contacts (4gés de moins de 15 ans, 18 ans ou 20 ans selon
les études) sont moins souvent positifs que chez les adultes contacts [22-27].

- En population générale, le pourcentage de positivité des RT-PCR SARS-CoV-2 sur
prélevement naso-pharyngé ou de la sérologie SARS-CoV-2 chez les enfants est
moindre que celui des adultes [28-31] ou identique [32-35]. En France métropolitaine,
sur 52 588 prélévements naso-pharyngés réalisés (12,3 % chez des enfants), le taux
de positivité était 3,5 fois moins élevé chez les enfants que chez les adultes (5,9 %
(IC95 % : 5,3-6,5) vs 20,3 % (IC95 % : 19,9-20,6) [36].

¢ Une moindre fréquence de formes graves des enfants

- La Covid-19 touche essentiellement les adultes, et les formes les plus graves, ainsi
que les déces, surviennent quasi-exclusivement chez des sujets agés et/ou présentant
des comorbidités. Les enfants sont relativement épargnés et les données disponibles
en pédiatrie sont plutét rassurantes [37-47].

- Néanmoins, les enfants les plus jeunes (< 1 an) et ceux présentant des comorbidités
identifiées comme des facteurs de risque de forme grave sont souvent hospitalisés,
notamment en unité de soins intensifs [39-48].

- Une forme grave spécifique a I'enfant est connue sous les noms de «syndrome
d’inflammation multisystémique lié au SARS-CoV-2 associé ou non a une défaillance
cardiovasculaire » ou « Paediatric inflammatory multisystem syndrome » (PIMS) ou
« Multisystem Inflammatory Syndrome in Children » (MIS-C) ; elle associe a des degrés
divers, fiévre, signes de syndrome de Kawasaki atypique, atteinte cardiaque
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(myocardite), sérites et signes biologiques inflammatoires. Le nombre de cas décrits a
I’échelle mondiale est trés limité [49-53].

- Au 17 mai 2020, la France identifiait 108 cas de PIMS, dont 79 confirmés, 16
probables et 13 possibles (un déceés) [54].

e Les enfants moins transmetteurs que les adultes

- Contrairement a la grippe ou a l'infection par le virus respiratoire syncytial (VRS), les
enfants sont moins souvent en cause dans la transmission de I'infection [55].

- La majeure partie des enfants infectés par le virus SARS-CoV-2 I'ont été dans le cadre
d’une transmission familiale, a partir d’adultes. Dans un cluster en Savoie (11
contaminations sur 15 a partir d’'un cas index pauci-symptomatique) [56], un enfant
de 9 ans contaminé a fréquenté 3 écoles alors qu'il était symptomatique. Aucun des
112 contacts de cet enfant n’a présenté de signe en lien avec la Covid-19 ou n’a été
testé positif pour le virus SARS-CoV-2.

- Des données comparables ont été décrites dans des écoles en Australie [57].
L’analyse du cluster de Crépy- en- Valois (Oise) ou plusieurs cas ont été identifiés chez
des enseignants d’un collége, a montré que dans le collége ol les cas étaient survenus
[58], la séroprévalence était de 2,7 % chez les personnes testées agées de moins de
15 ans, mais de 40 % chez les 15-17 ans. Ceci est en faveur d’une transmission chez
les plus de 15 ans.

- En paralléle [59], dans 6 écoles primaires de la méme ville au méme moment, le taux
de séroprévalence était de 10,4 %, mais la séroprévalence dans I'entourage était
significativement supérieure lorsque les enfants étaient positifs : parents (61 % vs
6,9 %,) fratrie (44,4 % vs 9,1 %). Ceci était en faveur d’une transmission au sein de la
famille plus qu’au sein de I'école primaire.

- Pourtant, la charge virale moyenne évaluée par RT-PCR semble comparable chez les
enfants et les adultes [60]. Il est possible que le nombre d’enfants avec une charge
virale élevée soit moindre que chez les adultes [61], ou que d’autres facteurs jouent
dans la transmission de personne a personne.

Les grands principes de la doctrine générale du HCSP [1]

La doctrine sanitaire du HCSP en matiére de lutte contre la pandémie de Covid-19 a la suite du
déconfinement repose sur la déclinaison de mesures non pharmaceutiques dans I'attente de la
disponibilité d’un vaccin efficace ou de traitements spécifiques. Ces régles d’hygiéne et de
prévention de la transmission du SARS-CoV-2 sont évolutives et adaptatives au fur et a mesure que
la situation épidémiologique est mieux étudiée et comprise. Elles ont pour objectif de protéger les
professionnels et de limiter au maximum la transmission interindividuelle dans la population pour
protéger les personnes les plus vulnérables et éviter la saturation des hdpitaux en particulier des
services de réanimation. Elles doivent étre enseignées ou rappelées a la population et aux
professionnels dans la durée et adaptées en fonction du niveau de circulation du virus.

Cette doctrine sanitaire repose sur I'application rigoureuse de trois mesures principales :

1. La distance physique : elle doit permettre a tout individu d’étre a une distance d’au moins
1 metre de tout autre individu (espace de 4 m2), sauf situation particuliere pour laquelle
cette distance peut étre supérieure (pratique du sport, personne en situation de handicap
en fauteuil roulant, etc.).

2. L’hygiéne des mains (HDM) et les gestes barriéres doivent étre scrupuleusement respectés
soit par un lavage des mains a I'eau et au savon (dont I'accés doit étre facilité avec mise a
disposition de serviettes a usage unique), soit par une friction hydro-alcoolique (FHA).

3. A ces mesures de base, est associé le port de masque grand public (ou @ usage médical
pour les personnes a risque de forme grave [9]) pour la population, respectant les
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préconisations de fabrication de I’Afnor. Des régles précises doivent étre appliquées pour

une efficacité maximale :

a. Les masques doivent étre portés systématiquement par tous dés lors que les régles
de distanciation physique ne peuvent étre garanties. Le double port du masque (par
les 2 personnes possiblement en contact) garantit en effet une protection du porteur
et de son environnement en limitant fortement les émissions des gouttelettes
oropharyngées.

b. Le port du masque ne dispense pas du respect d’'une distanciation physique la plus
grande possible et dans tous les cas de I'HDM.

Cette doctrine sanitaire doit étre appliquée au quotidien dans la vie des citoyens méme en dehors
de toute infection apparente et déclinée dans les différentes situations de la vie quotidienne.

Pour matitriser complétement la transmission et la persistance environnementale du virus, cette
doctrine globale est complétée par des mesures environnementales relatives au nettoyage et a la
désinfection des surfaces fréquemment touchées par les mains dans les milieux publics extérieurs
et intérieurs et a la maitrise de I'aération et des systémes de ventilation/climatisation.

Ces mesures déployées sur I’'ensemble du territoire, sans distinction régionale, impactent la vie
quotidienne des citoyens et doivent induire de nouveaux comportements dans leurs habitudes
individuelles et collectives sociales, familiales et professionnelles. Ces mesures doivent étre
appliquées par tous, y compris ceux qui ont été atteints par la Covid-19, le caractére immunisant
d’une infection n’étant pas avéré, surtout a moyen et long termes. Pour obtenir une adhésion dans
la durée et un succées des mesures préconisées, une information précise, comprise, réguliere et
accessible doit étre définie et mise en place, et aussi longtemps que le virus circule. Ces
recommandations s’adressent a I'Etat pour guider la politique sanitaire, au citoyen mais également
a I'ensemble des responsables et partenaires socio-€conomiques publics et privés pour étre les
relais de la mise en ceuvre des préconisations. Elles pourront étre adaptées et évolutives en
fonction de la situation épidémiologique et des retours d’expérience.

Quatre scénarios ont été définis par le Conseil scientifique Covid-19 [62] :
e Scénario 1: Maitrise de I'épidémie avec quelques clusters sous contrbles maitrisés.
Situation actuelle,
e Scénario 2 : Cluster(s) critique(s) obligeant a des mesures locales,
e Scénario 3 : Reprise a bas bruit de I’épidémie,
e Scénario 4 : Reprise nationale de I'épidémie avec coefficient de reproduction effectif >1,5.

Compte tenu de I'évolution globalement positive de la situation sanitaire a la date du 7 juillet 2020,
un ajustement des mesures de ses doctrines 1 et 2 est donc aujourd’hui proposé par le HCSP
(Doctrine 3).

Cet ajustement dans cette 3e doctrine du HCSP s’articule :

¢ D’une part, autour de régles sanitaires plus souples que celles en vigueur jusqu’a présent,
notamment la possibilité d’organiser ou non, en fonction des contraintes d'accueil
spécifiques a chaque établissement, la distanciation physique individuelle ou par
classe/groupes d’enfants/éléves/étudiants la plus grande possible. Cette nouvelle
adaptation d’'une des mesures majeures ou essentielles des doctrines 1 (avril 2020) et 2
(juin 2020) du HCSP est assujettie au strict respect des autres mesures barriéres
notamment le port du masque systématique pour les encadrants/enseignants réunis entre
eux (ex. en salle des professeurs, etc.) et pour les éléves du collége/lycée et les étudiants
en université dans les espaces clos et lors de regroupements. Les mesures de politiques
générales précisées dans les tableaux de synthése 1 a 4 dans cet avis sont aussi
importantes a organiser et a faire appliquer par tous.

e D’autre part, autour du maintien d’une vigilance justifi€e par la circulation toujours
présente du virus qui rend possible la reprise de I'épidémie, par le non-respect de toutes
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ces mesures barriéres en espaces clos, notamment lors d’une forte densité de présence
humaine.
Comme pour les autres avis du HCSP, ces recommandations tiennent compte de la situation
connue et des consignes sanitaires applicables a la date de la rédaction du présent avis et sont
sans présumer de nouveaux ajustements que I'évolution de la situation sanitaire pourrait rendre
nécessaires.
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Tableau 1. Synthése des principales adaptations des mesures des doctrines du HCSP pour les établissements
recevant du public et les établissements scolaires et universitaires, en fonction des différents scénarios

Doctrine 1 Doctrine 2 Doctrine 3
Phases du déconfinement [1,2] [3-5]
Avril 2020 Juin 2020 Septembre 2020
Gestes barriéres systématiques Oui Oui Oui
Hygiéne des mains fréquente Oui Oui Oui
supposant une mise a disposition
adéquate des matériels et
produits nécessaires
Distance physique d’au moins Oui Oui Oui
1 métre (espace de 4 m2) Individuelle Par classe ou groupe Si possible en garantissant une
Par table/bureau, capacité d’accueil nominale a
notamment en latéral

Port de masque grand publicP Oui Oui Oui
Gestion du flux de Oui Oui Non
circulation/brassage d’enfants ou Si port systématique du masque
éléves ou étudiants et évitement des regroupements

et croisements trop importants
Politique générale/Référent Covid- Oui Oui Oui
19/Plan stratégique de
prévention/Organisation
d’événements
Information/communication/éduc Oui Oui Oui
ation (Appropriation collective des
régles sanitaires)
Vigilance sanitaire/détection de Oui Oui Oui
cas Anticiper pour étre en capacité

d’assurer une continuité
pédagogique en cas de reprise
de I'épidémie a I'automne
Nettoyage/désinfection de Oui Nettoyage des sols et Nettoyage de routine une fois /
I’environnement Plusieurs fois par grandes surfaces une fois / jour
jour jour
Désinfection des seules
petites surfaces
fréquemment touchées, au
moins une fois / jour
Maitrise des systémes de Oui Oui Oui
ventilation Aération 10 a 15 min Aération 10 a 15 min au Aération 10 a 15 min au moins
toutes les 3 heures moins deux fois/jour deux fois/jour
Transport scolaire Pas de reprise Reprise avec régulation de Reprise sans régulation de la
la distance physique par distance physique mais avec
groupe avec HDM et port du HDM et port du masque a partir
masque a partir du collége du collége

a L a distance physique n’est plus obligatoire si impossible ou contraignante a mettre en place mais est soumise au respect des
autres mesures de prévention, notamment le port systématique du masque dés que possible (11 ans) lors de regroupement de
personnes et dans les espaces clos (ex. classes, amphithéatres, ateliers, travaux pratiques et dirigés, etc.). La capacité nominale
correspond a I'accueil de la totalité des éléves/étudiants en période habituelle.

b[ e HCSP recommande le port d’un masque a usage médical pour les personnels ou les éléves/étudiants a risque de forme
grave de Covid-19 [9]. Le port de masque devra suivre les régles d’utilisation standardisées [1].
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Tableau 2. Synthése des principales mesures de la doctrine du HCSP en fonction du cycle scolaire

Type de mesures

EAJE (établissements

Ecole primaire

de prévention accueillant des Maternelle Elémentaire Collége/lycée
jeunes enfants)
[20,21]
Gestes barrieres Oui Oui Oui Oui

systématiques

Hygiéne des mains
Personnels
Eléves

Eau + savon/Friction HA
Eau + savon

Eau + savon/Friction HA
Eau + savon

Eau + savon/Friction HA
Eau + savon

Eau + savon/Friction HA
Eau + savon/Friction HA

Distance physique
Doctrine 1
Doctrine 2
Doctrine 32

Oui, individuelle
Oui, par section/groupe
Capacité nominale de la

salle de classe en
mettant en place une
organisation permettant
la plus grande distance
possible entre éléves

Oui, individuelle
Oui, par classe/groupe
Capacité nominale de la

salle de classe en
mettant en place une
organisation permettant
la plus grande distance
possible entre éléves

Oui, individuelle
Oui, par classe/groupe
Capacité nominale de la
salle de classe en
mettant en place une
organisation permettant
la plus grande distance
possible entre éléves

Oui, individuelle
Oui, par classe/groupe
Capacité nominale de la

salle de classe en
mettant en place une
organisation permettant
la plus grande distance
possible entre éléves

Masque grand

publicP

Pour les

professionnelsc

Doctrine 1 Oui Oui Oui Oui
Doctrine 2 Non Oui Oui Oui
Doctrine 3 Non Non Ouic Oui
Pour les enfants ou

élévesd

Doctrine 1 Non Non Non Oui
Doctrine 2 Non Non Non Oui
Doctrine 3 Non Non Non Oui

Friction HA : friction hydro-alcoolique

a La distance physique n’est plus obligatoire si impossible ou contraignante a mettre en place et ne permet pas une capacité
d’accueil nominale. Elle est soumise au respect des autres mesures de prévention, notamment le port systématique du masque
dés que possible (collége) lors de regroupement de personnes et dans les espaces clos (ex. classes, amphithéatres, ateliers, etc.).
La capacité nominale correspond a I'accueil de la totalité des éléves/étudiants en période habituelle.

b[ e HCSP recommande le port d’un masque a usage médical pour les personnes ou les éléves a risque de forme grave de Covid-
19 [9]. Le port de masque devra suivre les régles d’utilisation standardisées [1].

¢ Le port du masque par les encadrants ou enseignants a partir de I'’école élémentaire dépend de la nature et de la durée des
contacts avec les enfants et les éléves et si la distance de 1 métre ne peut étre respectée ou garantie. Par ex., si le cours est
dispensé a distance des enfants ou éléves, I'enseignant peut ne pas porter de masque. Dans certaines conditions la visiére peut
remplacer le port d’un masque, a titre expérimental. Le port du masque est par contre obligatoire dans les zones collectives de
regroupement avec d’autres adultes quel que soit le cycle scolaire/universitaire.

d A partir du collége, les éléves doivent porter un masque si la distance de 1 métre ne peut étre respectée ou garantie en lieu clos
ou en extérieur, notamment lors de regroupement. Lors des efforts, comme en cours d’EPS (Education physique et sportive), le
masque est déconseillé, la distanciation physique préconisée doit alors étre appliquée [63].
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Tableau 3. Synthése des principales adaptations des mesures de la doctrine du HCSP pour la rentrée universitaire
de septembre 2020.

Cette adaptation est conditionnée par le respect des mesures sanitaires applicables a la rentrée 2020 en cas de
maintien de la situation sanitaire du 07 juillet 2020. Un panel des préconisations dans les universités étrangeres est

disponible en annexe 6.

Mesure de la doctrine du HCSP

Doctrine 3 du HCSP - Rentrée universitaire

une mise a disposition adéquate des
matériels et produits nécessaires

Septembre 2020
Gestes barrieres systématiques Oui
Hygiéne des mains fréquente supposant Oui

Distance physique

Oui, si possible en fonction des organisations et des situations, permettant une
capacité d’accueil nominale

Port de masque grand publicP

Port du masque systématique par tous lorsque les régles de distanciation
physique définies ci-dessus ne peuvent étre garanties. Il incombera ainsi aux
étudiants de se doter des masques qui leur seraient nécessaires et
|’établissement sera tenu de fournir des masques a ses personnels.

Le port de masque devra suivre les régles d'utilisation standardisées [1].

Politique générale/Référent Covid-19/Plan
stratégique de prévention/Organisation
d’évenement

Ces régles s’appliquent dans les établissements, les campus, les bibliothéques

universitaires, les résidences ainsi que dans les restaurants universitaires

o Les réglements intérieurs pourront sanctionner le non-respect de ces régles.

e Pour faciliter le respect de ces régles, une plus grande amplitude horaire
d’utilisation des locaux pourra étre utilement recherchée en lien avec les
autres acteurs concernés (organismes de transport, collectivités, ...).

e Pré-inscriptions a des horaires fixes (ex. restaurants ou bibliothéques
universitaires.

e Organisation des activités présentielles hors enseignement.

e Vigilance sur les étudiants a risque de décrochage et organisation de
roulement sur les cours en présentiel si tous les étudiants ne peuvent étre
accueillis.

e Veiller a une ouverture élargie des bibliothéques universitaires.

Gestion du flux de circulation/brassage des
étudiants

Oui, dans toute la mesure du possible. Eviter les regroupements et
croisements trop importants d’étudiants (dans les amphithéétres, les
établissements veilleront a ce que leurs jauges soient adaptées a cette fin).
Possibilité d’élargir les plages horaires et les jours d’ouverture pour accueillir
davantage d’étudiants.

Information/communication Oui
Appropriation collective des régles sanitaires.
Vigilance sanitaire/détection de cas Oui

Demander aux étudiants présentant des symptdomes évoquant la Covid-19 de
rester a leur domicile.
Possibilité de proposer des campagnes de dépistage systématique selon les
orientations nationales notamment pour les étudiants ayant visité une zone a
risques depuis moins de 14 jours.

étudiants, restaurants universitaires,
espaces collectifs étudiants/personnels

Nettoyage/désinfection de I'environnement Oui
Entretien de routine.

Maitrise des systémes de ventilation Oui

Accés aux bibliothéques, lieux de vie des Oui

Dans des conditions permettant le respect des consignes sanitaires.

a La distance physique n’est plus obligatoire si impossible ou contraignante a mettre en place mais est soumise au respect des
autres mesures de prévention, notamment le port systématique du masque lors de regroupement de personnes et dans les
espaces clos (ex. classes, amphithéatres, ateliers, salles de TD (travaux dirigés), de TP (travaux pratiques), etc.). La capacité
nominale correspond a I'accueil de la totalité des éléves/étudiants en période habituelle.

bl e HCSP recommande le port d’'un masque a usage médical pour les personnels ou les étudiants a risque de forme grave de
Covid-19 [9]. Le port de masque devra suivre les régles d’utilisation standardisées [1].
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Tableau 4. Synthése des principales mesures de la doctrine du HCSP pour 'accueil collectif des mineurs (avec
ou sans hébergement)

De maniére générale et & condition qu’aucune reprise épidémique ne survienne durant /'été 2020, les consignes
sanitaires applicables dans les locaux des colonies de vacances et des divers centres aérés reposeront sur :

Doctrine 3
Mesure de la doctrine du HCSP Eté 2020
Gestes barriéres systématiques Oui
Hygiéne des mains fréquente supposant une Oui
mise a disposition adéquate des matériels et
produits nécessaires
Distance physique Oui, si possible en fonction des organisations et des situations, permettant

une capacité d’accueil nominale

Port de masque grand publict Le port du masque systématique par tous lorsque les régles de distanciation
physique définies ci-dessus ne peuvent étre garanties. Il incombera ainsi aux
parents des enfants a partir du niveau collége de les doter des masques qui
leur seraient nécessaires et I'établissement sera tenu de fournir des masques
aux personnels encadrants.

Politique générale/Référent Covid-19/Plan Ces régles générales s’appliquent dans I'ensemble des colonies de vacances
stratégique de prévention/Organisation et les divers centres aérés, chargés de garantir leur préparation et observance

d’événement par les enfants/adolescents et les personnels.

Gestion du flux de circulation/brassage des Oui, dans toute la mesure du possible, éviter les regroupements et
enfants/adolescents croisements trop importants d’enfants/adolescents dans les espaces clos.
Information/communication Oui

Appropriation collective des régles sanitaires.
Vigilance sanitaire/détection de cas Oui

Etre en capacité d’identifier un cas suspect de Covid-19.

Nettoyage/désinfection de I'environnement Oui
Entretien de routine.
Maitrise des systémes de ventilation Oui
Accés aux lieux de vie, cantine, espaces Oui
collectifs Dans des conditions permettant le respect des consignes sanitaires.

a | a distance physique n’est pas obligatoire si impossible ou contraignante a mettre en place mais est soumise au respect des
autres mesures de prévention, notamment le port systématique du masque dés que possible (collége) lors de regroupement des
enfants et adolescents dans les espaces clos (ex. lieux communs, ateliers, dortoirs avant de se coucher, etc.). La capacité
nominale correspond a I'accueil de la totalité des éléves/étudiants en période habituelle.

b| e HCSP recommande le port d’un masque a usage médical pour les personnes ou les étudiants a risque de forme grave de
Covid-19 [9]. Le port de masque devra suivre les régles d’utilisation standardisées [1].
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Dans le cadre de la préparation de la rentrée de septembre 2020, pour les établissements
accueillant de jeunes enfants et les milieux scolaire et universitaire, et si aucune évolution
défavorable de la circulation du SARS-CoV-2 ne survient (Doctrine 3) :

Le HCSP recommande de :

De maniére générale (Tableau 1)

Adapter les mesures de prévention des différentes doctrines 1, 2 et 3 proposées par le
HCSP en fonction du niveau de risque de circulation du SARS-CoV-2.
Adopter la doctrine 3 pour la rentrée scolaire et universitaire de septembre 2020 en cas
de scénario 1 tel que proposé par le Conseil scientifique Covid-19 (cf. tableaux 1, 2 et 3).
Adopter les préconisations du HCSP relatives a la reprise d’activité sportives [63].
Adapter et mettre en place la distance physique entre les enfants, éléves ou étudiants en
fonction des possibilités des lieux fréquentés, en assurant une capacité d’accueil nominale
(cf. tableaux 1, 2 et 3).
Poursuivre le respect des gestes barriéres et I’hygiéne des mains.
Rendre obligatoire le port de masque grand public, en suivant scrupuleusement les régles
d’utilisation :
- Par les éleves/étudiants dans les lieux clos et lors de rassemblements ou
regroupements (a partir du collége).
- Par les encadrants/enseignants dans les espaces communs de I'établissement
notamment les salles des professeurs.

Faire porter un masque a usage médical pour les personnels ou les éléves/étudiants a
risque de forme grave de Covid-19 [9]. Le port de masque devra suivre les régles
d’utilisation standardisées [1].
Respecter les régles sanitaires relatives a la :

- Stratégie générale de prévention de chaque établissement,

- Communication/information des enfants/éléves/étudiants et des personnels,

- Ventilation et au nettoyage des locaux,

- Fréquentation des cantines/restaurants universitaires et autres lieux collectifs (ex.

bibliothéques, espaces de vie, etc.),

- Vigilance/détection de cas suspects de Covid-19.
Anticiper les organisations pour étre en capacité d’accueillir les enfants, éléves et étudiants
et d’assurer une continuité pédagogique en cas de reprise de I’épidémie ou d’apparition
de clusters en milieux scolaires ou universitaires a I'autonome 2020.
Définir avec les autorités sanitaires et administratives compétentes, les critéres de
fermeture partielle ou totale d'un établissement scolaire ou universitaire en cas
d’apparition d’un ou de plusieurs cas de Covid-19 confirmés, et les conditions de réalisation
de tests virologiques de dépistage.

Pour la distanciation physique et port de masque en milieu scolaire (Tableau 2)

Conserver la notion de distance physique en fonction des organisations, sans amputer la
capacité nominale d’accueil des éléves.

Rendre obligatoire le port de masque grand public ou a usage médical pour les encadrants
et les enseighants dans les espaces clos (hotamment dans les espaces communs des
encadrants/enseignants). Le port du masque par les encadrants ou enseignants a partir
de I'école élémentaire en classe dépend de la nature et de la durée des contacts avec les
éléves et si la distance de 1 métre ne peut étre respectée ou garantie. Par exemple, si le
cours est dispensé a distance des éléves, I’enseignant peut ne pas porter de masque. Dans
certaines conditions la visiére peut remplacer le port d’'un masque, a titre expérimental. Le
port de masque est en revanche fortement recommandé dans les zones collectives de
regroupement avec d’autres adultes quel que soit le cycle scolaire. La compatibilité des
masques et autres visiéres devra étre vérifiée en fonction des conditions d'utilisations.
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Appliguer la préconisation du port du masque, destinée aux personnels des établissements
accueillant de jeunes enfants a ceux des maternelles: le port du masque par les
personnels trouve sa justification lors des moments de rencontre entre adultes (personnels
et parents) ou lorsque la distance d’au moins 1 métre entre adultes ne peut étre respectée
ou garantie en permanence. Il n’est pas recommandé en présence des enfants.

Rendre obligatoire le port de masque grand public (ou a usage médical) pour les éléves en
classe a partir du collége et dans les lieux clos au sein des établissements.

Alléger les préconisations de séparation et de gestion systématique des flux entre les
classes ou groupe d’éléves a I’école élémentaire et au collége, a condition de promouvoir
autant que possible I’hygiéne des mains et le port du masque dans les lieux clos ou lors de
rassemblements/regroupements.

Ne plus tenir compte de la préconisation de séparation des éléves par groupe ou classe
pour les transports scolaires, tout en imposant le port de masque dans le moyen de
transport dés le collége.

S’assurer que les collégiens et lycéens (CAP: certificat d'aptitude professionnelle, bac
professionnel, BTS : brevet de technicien supérieur) en stage ou en alternance et leur
encadrement dans I'entreprise adoptent les mesures barriéres au sein de I'établissement
et dans I'entreprise ou la structure qui les accueille. Cette derniére doit tout mettre en
ceuvre pour permettre I'application des mesures barriéres par le collégien ou le lycéen et
les personnels concernés dans I'entreprise ou la structure.

Pour I’'Université (Tableau 3)

Faire porter aux étudiants et aux personnels (encadrants/enseignants) systématiquement
un masque grand public (ou un masque a usage médical pour les personnes a risque de
forme grave [9]) dés lors que les régles de distanciation physique définies ne peuvent étre
respectées ou garanties. Il incombera ainsi aux étudiants de se doter des masques qui leur
seraient nécessaires et |'établissement sera tenu de fournir des masques a ses personnels.
Le port de masque devra suivre les régles d’utilisation standardisées [1].

Organiser un dépistage systématique des étudiants provenant depuis moins de 14 jours
d’'une zone a forte circulation du virus ou du moins, inciter fortement les étudiants
concernés a le faire.

Favoriser l'accés a l'ensemble des lieux collectifs notamment aux bibliothéques
universitaires dans le respect des gestes barriéres en particulier le port systématique d’un
masque et la réalisation fréquente d’une HDM.

S’assurer que les étudiants en alternance adoptent les mesures barriéres au sein de
I’établissement universitaire et dans I'entreprise ou la structure qui les accueillent. Cette
derniére doit tout mettre en ceuvre pour permettre I'application des mesures barriéres par
les étudiants et les encadrants.

Dans le cadre de la reprise de I'accueil et I'encadrement d’enfants et d’adolescents mineurs dans
des lieux d’hébergements collectifs (Tableau 4) :

Le HCSP recommande de :

Favoriser la reprise de I'accueil et I'encadrement d’enfants et adolescents mineurs en
respectant les régles générales collectives et individuelles (ci-dessus) de la doctrine 3.

Maintenir, si possible, la distance d’au moins 1 métre entre les groupes d’enfants ou
d’adolescents sans contraindre la capacité d’accueil nominale.

Favoriser systématiquement le port d’'un masque grand public (ou a usage médical) aux
enfants dés le niveau collége et aux professionnels encadrants, particulierement lorsque
les régles de distanciation physique ne peuvent étre respectées ou garanties, notamment
dans les locaux intérieurs.

Le HCSP rappelle que les recommandations figurant dans cet avis ont été élaborées dans I'état actuel
des connaissances et des ressources disponibles pour cette troisieme phase du déconfinement. Elles
seront susceptibles de modifications en fonction de I'évolution des connaissances scientifiques.
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Annexe 1. Saisine en date du 29 juin 2020

De : SALOMON, Jérome (DGS)

Envoyé : lundi 29 juin 2020 17:13

A : CHAUVIN, Franck (DGS/MSR/SGHCSP)

Objet : Saisine officielle a la demande du ministére de I'Education nationale

Importance : Haute
Monsieur le Président, Cher Franck,
Je saisis le HCSP de la demande issue du ministére de I'Education nationale ci-dessous :

Par une note du mardi quin 2020, le ministére de I’éducation nationale sollicitait une saisine du
Haut Conseil de la sante publique dans la perspective de la troisiéme phase du déconfinement.

Cet avis a illustré la nécessité de permettre aux éléves de reprendre le chemin de I'école,
notamment pour des raisons liées aux effets négatifs de I'absence de scolarisation en présentiel.
Il s’appuie également sur différentes études scientifiques suggérant que les enfants seraient de
trés faibles agents contaminateurs. L’étude menée par I'Institut Pasteur dans les écoles primaires
de Crépy-en-Valois, et publiée postérieurement a I'avis, vient, de nouveau, accréditer cette
hypothése.

L’évolution de la doctrine sanitaire autorisée par cet avis a permis le retour d’une grande partie
des éléves en école primaire et au collége pour cette troisieme phase du déconfinement. Il est
désormais nécessaire de préparer la prochaine rentrée scolaire. Celle-ci sera notamment marquée
par la nécessité de renforcer le suivi et 'accompagnement de I'ensemble des éléves, et en
particulier de ceux qui ont été les plus en difficulté au cours de I'année scolaire. Ainsi, et dans le
contexte actuel d’amélioration continue de la situation sanitaire, un nouvel avis du Haut Conseil de
la santé publique est nécessaire pour définir les mesures sanitaires a prévoir. La doctrine sanitaire
actuellement applicable souléve en effet plusieurs difficultés qui s’opposent a une rentrée scolaire
la plus proche possible de la normale.

En premier lieu, la régle imposant la limitation du brassage entre classes ou groupes de classes
constitue une contrainte trés forte pour tous les niveaux d’enseignement. L’organisation qu’elle
induit (accueil, récréation, restauration, etc.) entraine des contraintes locales qui peuvent parfois
limiter I'accueil de la totalité des éléves. Cette situation est problématique notamment dans le
fonctionnement de la vie scolaire des écoles et des établissements. Elle est en outre incompatible
avec le fonctionnement de la scolarité du secondaire. En effet, I'organisation des enseignements
(options, spécialités...) impliqgue nécessairement de réunir des éléves appartenant a des classes
différentes et options ne permet pas d’assurer une stabilité des groupes. Il semble donc nécessaire
de faire évoluer cette prescription a la rentrée prochaine pour permettre un retour de I'ensemble
des éléves. En contrepartie de cet assouplissement, un renforcement du port du masque pourrait
étre prescrit, notamment au lycée.

En deuxiéme lieu, il convient de réexaminer les régles applicables au transport scolaire. Un tiers
des éléves dépend du transport scolaire pour accéder & I'école ou a I'établissement. Les
dispositions actuelles du décret n° 2020-663 du 31 mai 2020 prohibent le brassage entre groupes
d’éléves appartenant a une méme classe ou un méme foyer. Or, si ces régles peuvent s’appliquer
aux sorties scolaires encadrées par personnels éducatifs, elles sont impraticables pour le
ramassage scolaire dont le fonctionnement est totalement assimilable aux transports en commun :
les éléves montent ou descendent a différents moments du trajet sans qu’il soit possible pour le
conducteur de savoir a quelles classes ils appartiennent (les éléves ne sont pas encadrés par des
personnels d’éducation durant le temps de transport). Or le brassage est permis pour les éléves
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qui se déplacent en transport en commun. Au regard de ces éléments, il est proposé d’appliquer
au transport scolaire les mémes régles que celles applicables pour les transports en commun.

En troisiéme lieu, s'agissant des écoles maternelles, il est proposé d’aligner la doctrine du port du
masque par les personnels sur celle applicable aux professionnels des établissements d’accueil
du jeune enfant (EAJE), c’est-a-dire de permettre aux personnels de ne pas porter le masque en
présence des enfants (les enfants fréquentant souvent et I’école et une structure de garde hors
temps scolaire).

En dernier lieu, il convient de définir les régles applicables en cas d’apparition de clusters. Compte
tenu de la situation particuliere des enfants au regard de I'épidémie et de I'impact social et
économique de la fermeture des établissements scolaires, il convient de statuer sur la nécessité
de fermer ou non les écoles, voire les colléges en de telles circonstances. Il pourrait étre envisagé
de maintenir les écoles (et le cas échéant les colléges) ouvertes en revenant a I'application stricte
des régles sanitaires applicables depuis le 22 juin (non brassage entre classes notamment).

Mes services se tiennent a ton entiére disposition pour tout échange sur ces questions. Les trois
premiers points sont les plus urgents et les plus attendus du MEN

Professeur Jérome SALOMON
Directeur général de la Sante. PARIS 07 SP, FRANCE
www.solidarites-sante.gouv.fr

E

MINISTERE Direction générale
DES SOLIDARITES de la santé
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Egalité
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Annexe 2. Saisine Orientations pour les opérateurs du MESRI relatives a la préparation de la
rentrée universitaire 2020 (a la date du 28 juin 2020)

De : SALOMON, Jérome (DGS)

Envoyé : lundi 29 juin 2020 17:19

A : CHAUVIN, Franck (DGS/MSR/SGHCSP)
Objet : Saisine MESRI

Importance : Haute

Monsieur le Président, Cher Franck,
Je me permets de t'adresser, pour avis officiel du HCSP, une demande d’évolution de doctrine de
la part du MESRI pour la rentrée universitaire
Tu trouveras en piéces jointes :

¢ - la demande officielle,

e - lacirculaire proposée

e - ainsi que des éléments de parangonnage international

D’avance un grand merci !

Professeur Jérome SALOMON
Directeur général de la Sante. PARIS 07 SP, FRANCE
www.solidarites-sante.gouv.fr

EBX
MINISTERE Direction générale
DES SOLIDARITES de la santé

ET DE LA SANTE

Liberté
Egalité
Fratermitd

Par la circulaire du 11 juin dernier, je vous faisais part de recommandations sanitaires qui devaient
vous permettre d’organiser la prochaine rentrée. Ces recommandations faisaient alors I'hypothése
du maintien des consignes sanitaires applicables a cette date et étaient naturellement
susceptibles d’ajustements en fonction de I’évolution de la situation sanitaire.

Compte tenu de [I'évolution positive de la situation sanitaire, un ajustement de ces
recommandations est donc aujourd’hui nécessaire. Cet ajustement s’articule :

e D’une part, autour de consignes sanitaires plus souples que celles en vigueur jusqu’ici,

e Et, d'autre part, autour du maintien d’une vigilance justifiée par la circulation toujours
présente du virus qui rend possible la reprise de I'épidémie, par la présence de publics
adultes réunis dans des espaces clos et, enfin, par le nombre d’étudiants que vos
établissements accueillent et qui ne peuvent étre comparés a ceux présents dans les
écoles, colléges et lycées.

Comme toujours, ces recommandations tiennent compte de la situation connue et des consignes
sanitaires applicables la date de sa rédaction et sont sans préjudice de nouveaux ajustements que
I’évolution de la situation sanitaire pourrait rendre nécessaire.

Respecter les mesures sanitaires applicables a la rentrée 2020 en cas de maintien de la situation
sanitaire actuelle (sous réserve d’évolution)

De maniére générale et a condition qu’aucune regain épidémique ne survienne d’ici la rentrée
universitaire, les consignes sanitaires applicables dans les locaux reposeront sur :

Dans toute la mesure possible, le maintien d’une distanciation physique de 1 métre entre individus
coOte a cote, ou d’'un siége entre individus assis dans des espaces clos, particulierement dans les
espaces physiques d’apprentissage (cette distanciation n’étant pas applicable lorsque les individus
sont les uns derriére les autres) et les bibliotheques,
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¢ Le port du masque systématique par tous dés lors que les régles de distanciation physique
définies ci-dessus ne peuvent étre garanties. Il incombera ainsi aux usagers de se doter
des masques qui leur seraient nécessaires et I’établissement sera tenu de fournir des
masques a ses agents,

e La ventilation mécanique ou manuelle des espaces,

e La gestion des flux de circulation pour éviter dans toute la mesure possible, les
regroupements et croisements trop importants d’individus ; s’agissant des amphithéatres,
les établissements veilleront a ce que leurs jauges soient adaptées a cette fin

e |’application systématique des gestes barriéres,

e Dans toute la mesure possible, la limitation du brassage des usagers

¢ Le nettoyage et la désinfection réguliére des locaux et matériels et la mise a disposition de
gel hydro-alcoolique,

e La communication, I'information et la formation auprés des agents et des usagers.

Ces régles s’appliquent dans les établissements, les campus, les résidences ainsi que dans les
restaurants universitaires, sans préjudice pour ces derniers des consignes sanitaires particuliéres
applicables a la restauration collective. Les réglements intérieurs pourront sanctionner le non-
respect de ces régles. Pour faciliter le respect de ces régles, une plus grande amplitude horaire
d’utilisation des locaux pourra étre utilement recherchée en lien avec les autres acteurs concernés
(organismes de transport, collectivités...).

Les établissements peuvent se référer utilement au protocole national de déconfinement pour les
entreprises publié par le ministére du travail le 24 juin 2020.

Anticiper pour étre en capacité d’assurer une continuité pédagogique en cas de reprise de
I’épidémie a 'automne

Le risque ne peut étre absolument écarté d’une reprise de I’épidémie au mois de septembre ou
dans les mois qui suivent. Cette reprise pourra avoir des conséquences sur les exigences relatives
a la distanciation physique, voire emporter des mesures de reconfinement localisées. Il est donc
recommandé a chaque établissement de mettre en place les conditions qui permettraient d’y faire
face et d’assurer une continuité pédagogique qui recourra aux outils numériques. La mesure de ce
recours sera ainsi dictée par, d’'une part, les exigences sanitaires qui seront alors applicables et,
d’autre part, par 'autonomie pédagogique des établissements.

A ce dernier titre, il est recommandé aux établissements de poursuivre l'instruction de plusieurs
plans qui permettront de faire face a différents degrés d’urgence sanitaire. Ce faisant, les
établissements permettront aux étudiants nationaux, mais aussi internationaux, de poursuivre
leurs études dans des conditions les moins dégradées possibles. A cet effet, la plateforme de Fun-
Ressources vient d’étre ouverte et propose déja un certain nombre de ressources pédagogiques
utiles. Par ailleurs, un appel a projets "Hybridation des formations de I'enseignement supérieur" a
été lancé afin de soutenir financierement le développement de cursus hybrides diplémants
complets, a partir de ressources pédagogiques mutualisées et modulaires. Son cahier des charges
est disponible sur le site de I’Agence nationale de la recherche (ANR)1.

Une attention et une organisation spécifiques pourront étre nécessaires au bénéfice des étudiants
et des enseignants relevant de la catégorie des personnes vulnérables afin qu’ils puissent suivre
et dispenser les cours en limitant les risques pour leur santé.

Organiser les activités présentielles hors enseignement

De maniére générale, 'ensemble des activités présentielles devra étre organisé de sorte a garantir
le respect des consignes sanitaires déja exposées et a réduire les risques pour la santé et la
sécurité des personnels, des usagers et des stagiaires. Le cas particulier des personnes en
situation de handicap devra faire I'objet d’une attention particuliére concernant la mise en ceuvre
des consignes sanitaires.

1 Agence nationale de la recherche. Appel a projets "Hybridation des formations de I'enseignement
supérieur : https://anr.fr/fr/investissements-davenir/appels-a-projets-en-cours/appel-a-projets-sur-lhybridation-des-
formations-denseignement-superieur,
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L’étalement des horaires et la rotation d’agents alternant entre travail présentiel et travail a
distance constituent des solutions possibles afin de favoriser le respect de ces consignes. La
dématérialisation des procédures peut également étre amplifiée.

Rencontres scientifiques

Les organisateurs de colloques et séminaires devront indiquer aux chefs d’établissements et aux
participants comment les consignes en vigueur au moment de I'événement seront prises en
compte et préciser quels moyens seront mis en place pour vérifier qu’elles seront respectées.

Les établissements sont invités a rétablir un rythme normal d’organisation des soutenances de
thése compte tenu notamment de la campagne de qualification.

Services aux étudiants ou aux agents

Les bibliothéques universitaires pourront étre a nouveau ouvertes aux usagers, dans des
conditions permettant le respect des consignes sanitaires. Une fiche spécifique sera
prochainement diffusée sur ce sujet. La fourniture a distance de la documentation électronique et
le prét devront rester privilégiés.

Les locaux dédiés a la vie étudiante pourront étre a nouveau ouverts aux usagers, dans des
conditions permettant le respect des consignes sanitaires. Les associations étudiantes sont
responsables de la mise en ceuvre des consignes sanitaires au sein des locaux qui leur sont
attribués. Ces conditions de mise en ceuvre sont définies conventionnellement entre elles et
I’établissement hébergeur.

Les restaurants universitaires seront a nouveau accessibles, dans des conditions permettant le
respect des régles sanitaires. Les CROUS (Centre régional des ceuvres universitaires et scolaires)
se rapprocheront des établissements pour anticiper et organiser au mieux la fréquentation des
restaurants en fonction de I'organisation des activités d’enseignement.

L’accés aux autres espaces collectifs au service des usagers ou des agents (espaces de coworking,
salles de sport, SCUIO : Service Commun Universitaire d'Information et d'Orientation, ...) devra
respecter les consignes sanitaires. L'accés aux espaces sportifs pourra étre accordé de fagon
prioritaire a certains publics, par exemple dans le cadre des enseignements.

Inscriptions administratives
Il est recommandé de mettre en ceuvre des inscriptions et paiements de droits d’inscription
dématérialisés.

Instances de gouvernance et de dialogue social
Les établissements sont invités a rétablir le fonctionnement normal des instances, le cas échéant
en maintenant la possibilité d’y participer a distance.

Accompagnement des étudiants

Compte tenu du contexte sanitaire et dans la continuité des actions d’accompagnement des
étudiants mises en ceuvre pendant le confinement, les établissements, en lien avec les autres
acteurs concernés, peuvent par exemple mettre en place ou poursuivre les actions suivantes :

e Poursuivre le recours a la téléconsultation, afin de maintenir un accés aisé aux soins pour
les étudiants,

e Reconduire les dispositifs préventifs (ligne d’écoute, séances de relaxation, de
sophrologie, ...) et curatifs (consultations en service de santé, partenariat avec un
établissement spécialisé ou suivi au long cours par un BAPU : Bureau d'aide psychologique
universitaire),

e Avoir une vigilance accrue en matiere de prévention des addictions et des risques liés aux
événements festifs. En effet, le confinement peut avoir accentué certaines pratiques
addictives tandis que I'arrivée sur les campus, aprés une longue période de distanciation
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physique, pourrait conduire a certaines pratiques a risque. Les soirées ou week-ends
d’intégration pourront présenter des risques au regard de la pandémie et des risques
associés a ce type d’événements. lls sont fortement déconseillés. Les recommandations
des ministéres de [I'Intérieur et des Solidarités et de la santé concernant les
rassemblements festifs a I’hneure de la Covid-19 devront étre prises en compte,

e Recourir au dispositif d’étudiants relais santé.

En matiére d’accompagnement social, les établissements pourront par exemple :

e Promouvoir les aides sociales existantes,

e Reconduire si besoin les dispositifs sociaux mis en place durant le confinement (e-cartes,
distribution de paniers repas, acceés a des réseaux solidaires, prét ou don de matériels
informatiques, etc.),

e Soutenir I'emploi étudiant tel que prévu par l'article L811-2 et les articles D811-1 et
suivants du code de I’éducation.

Par ailleurs, I'intégration des étudiants devra étre adaptée dans des conditions assurant le strict
respect des consignes sanitaires. Les étudiants seront sensibilisés aux gestes barriéres
applicables a cette occasion.

Dialogue au sein de I'établissement

Sur la base des présentes orientations et dans le respect du principe d'autonomie des
établissements, les modalités d’organisation de la rentrée feront I'objet d’un dialogue avec les
représentants des personnels et des étudiants dans chaque établissement. Ces modalités sont
élaborées avec l'avis du médecin de prévention et de l'ingénieur santé et sécurité au travail.
L'inspecteur ou l'inspectrice en santé et sécurité au travail peut étre consulté en tant que de besoin.
Le document en résultant est annexé au document unique d'évaluation des risques professionnels.
Il est porté par tout moyen a la connaissance des agents et des usagers.

Il est demandé aux établissements (EPSCP : établissement public a caractére scientifique, culturel
et professionnel, EPA: établissement public a caractére administratif) d'informer
systématiquement leur CHSCT (Comité d'hygiéne, de sécurité et des conditions de travail) dans leur
formation élargie aux représentants des usagers avant d’arréter leurs modalités d’organisation de
la rentrée, et de consulter leur comité technique si ces modalités comportent des modifications de
l'organisation et du fonctionnement des services. Le dirigeant de I'établissement veillera a informer
le Conseil d'administration dans les meilleurs délais et par tous moyens a sa disposition. En
paralléle et pour assurer une bonne appropriation collective, les établissements et organismes
veilleront a ce que les chefs de service, responsables d'unités pédagogiques et de formation,
directeurs d'unité de recherche, doyens, directeurs de département, délégués régionaux des
organismes, directeurs d'unité de gestion des CROUS proposent a leurs équipes un temps
d'échange afin de les informer sur les principales orientations, leur déclinaison au sein du collectifs
de travail en fonction des activités et de leur traduction sur le plan de la situation et des conditions
de travail de chaque agent. Le Conseil de laboratoire ou le Conseil de I'UFR (Unité de formation et
de recherche) concerné pourra utilement étre réuni a cette fin, préférentiellement a distance. Les
établissements veilleront également a informer leurs étudiants et prestataires des dispositions
prises et de leur calendrier.

Les modalités d’organisation de la rentrée des établissements d'enseignement supérieur seront
transmises aux services déconcentrés de I'Etat (recteur délégué pour I'enseignement supérieur, la
recherche et I'innovation et, en son absence, recteur de région académique).
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Annexe 3. Saisine du 30 juin 2020 relative a I'adaptation des mesures de distanciation physique
pour I'accueil collectif des mineurs

De : SALOMON, Jérome (DGS)
Ignvoyé : mardi 30 juin 2020 12:04
A : HCSP-SECR-GENERAL; CHAUVIN, Franck (DGS/MSR/SGHCSP);

Objet : Saisine - accueil collectif de mineurs
Monsieur le Président, Cher Franck,

Depuis le 12 mai 2020, les accueils collectifs de mineurs (ACM) sans hébergement ont pu
recommencer a fonctionner sous conditions et dans le respect d’un protocole sanitaire strict. Les
accueils avec hébergement ont également repris leurs activités depuis le 22 juin, dans le respect
des régles sanitaires.

Vous avez émis des recommandations applicables aux accueils collectifs de mineurs avec ou sans
hébergement dans votre avis du 27 mai 2020 « relatif aux mesures barriéres et de distanciation
physique dans les lieux d’hébergement collectif en prévision de leur réouverture dans le contexte
de la pandémie Covid-19 (hors restauration et équipements annexes) » ainsi que du 17 juin « relatif
a I'adaptation des mesures barriéres et de distanciation sociale a mettre en ceuvre en milieu
scolaire en phase 3 du déconfinement ». Ces recommandations ont fait I'objet de déclinaisons
opérationnelles dans des protocoles élaborés par le Ministére de I'Education Nationale et de la
Jeunesse.

Dans un contexte épidémique qui semble s’améliorer et compte-tenu des derniéres connaissances
scientifiques acquises, notamment concernant le réle des enfants dans la transmission du virus,
nous nous interrogeons sur I'opportunité de mettre a jour ces avis. Les recommandations doivent
permettre de définir les régles qui garantissent un haut niveau de sécurité sanitaire tout en
préservant la possibilité d’organiser des activités collectives de qualité.

Mes services se tiennent a votre disposition pour vous apporter tous les compléments que vous
jugerez utiles.

Compte tenu de l'urgence de la situation, je souhaite recevoir vos préconisations pour le lundi 06
juillet.

Bien amicalement,
Professeur Jérome SALOMON

Directeur général de la Sante. Directeur de crise PARIS 07 SP, FRANCE
www.solidarites-sante.gouv.fr

E

MINISTERE Direction générale
DES SOLIDARITES de la santé

ET DE LA SANTE

Liberté
Egalizé
Fraterwitd
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Annexe 4. Composition du groupe de travail ayant élaboré ces recommandations

Membres qualifiés de la Commission spécialisée « Maladies infectieuses et maladies émergentes »
Christian CHIDIAC, président CS-MIME, président du groupe de travail permanent Covid-19
Jean-Francois GEHANNO
Philippe MINODIER

Membres qualifiés de la Commission spécialisée « Systéme de santé et sécurité des patients » :
Serge AHO-GLELE
Didier LEPELLETIER, vice-président CS3SP, co-président du groupe de travail permanent
Covid-19, pilote du groupe de travail en réponse a cette saisine

Membres qualifiés de la Commission spécialisée « Risques liés a I’environnement »
Jean-Marc BRIGNON
Philippe HARTEMANN
Yves LEVI
Francelyne MARANO
Jean-Louis ROUBATY
Fabien SQUINAZI, co-pilote du groupe de travail

Membres qualifiés de la Commission spécialisée « Maladies chroniques »
Agathe BILLETTE DE VILLEMEUR

Autres experts
Eric GAFFET, UMR 7198, CNRS - Université de Lorraine
Nicolas ETERRADOSSI, Anses
Brigitte MOLTRECHT, Direction générale de l'enseignement scolaire
Gilles SALVAT, Anses

Secrétariat général du HCSP
Ann PARIENTE-KHAYAT
Soizic URBAN-BOUDJELAB
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Annexe 5 - Audition

A été auditionné Fernando Rodrigues-Lima, professeur de biochimie et d'enzymologie a I'Université
de Paris et responsable d'enseignements en licence, master et ED a I'UFR des sciences le 6 juillet
2020.
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Annexe 6. Expériences internationales

» Canada
Ontario : Le Gouvernement de I'Ontario a dévoilé son plan de réouverture des établissements
postsecondaires qui vise une reprise progressive de I'enseignement en présentiel sur les campus
dés le mois de juillet 2020. Il précise que les établissements d’enseignement peuvent rouvrir leurs
portes sur une base volontaire et qu’ils seront responsables d’établir leurs propres plans de
réouverture en se conformant aux conseils de santé publique et a toute directive ministérielle.

Ecole HEC Montréal
L’établissement prévoit une formule hybride. Tous les cours sont congus pour pouvoir étre suivis a
distance. Certains cours seront délivrés « en formule comodale », ¢’est-a-dire a la fois a distance et
en présentiel. Les étudiants de ces cours comodaux auront, dans les limites de la capacité
d’accueil, la possibilité d’assister physiquement a certaines séances de cours.
Des mesures seront mises en place sur le campus afin de respecter la distanciation physique et
minimiser les contacts, notamment :

- Lareconfiguration de couloirs et d’escaliers en sens unique ;

- La limite de deux personnes par ascenseur ;

- L’ajustement de certains postes de travail dans les directions qui offrent un service direct

avec le public.

D'autres établissements, comme les universités d’Ottawa et de Montréal, I'Université McGill,
I'Université de Colombie-Britannique ou encore de I'Université de Victoria ont déja averti que la
plupart des enseignements seraient délivrés en ligne jusqu’a I'été 2021.

Université de Laval

La Direction de la santé publique indique qu’une distance de 1,5 métre entre les personnes durant
les cours est permise tout en respectant un nombre maximum par salle de cours. Accueil d’'un
maximum de 50 personnes par salle de classe. Préparation d’une offre de cours a distance, en
présence et hybrides. Dans la mesure du possible une présence en classe est envisagée pour les
primo arrivants. La priorité demeure d’accueillir celles et ceux qui auront des cours pratiques ou
des laboratoires essentiels a leur formation.

> Etats-Unis d'’Amérique

Chaque université est libre de prendre les mesures qu'elle juge adaptées, dans la limite des
consignes sanitaires dictées par les Etats et les maires des villes. Aucune université ne semble
envisager de repousser la date de la rentrée 2020/2021.

Université du Kentucky : controles de température a I'entrée de chaque batiment, sentiers a sens
unigue pour traverser le campus, port du masque rendu obligatoire dans les salles de cours, un
dortoir de quarantaine pour les étudiants testés positifs au coronavirus est prévu. L'université
espére pouvoir a nouveau accueillir au moins une partie de ses étudiants sur son campus de
Lexington a I'automne prochain.

Certaines universités comme I'Université de Stanford, en Californie, I’'Université Rice a Houston, au
Texas, I'Université de Notre-Dame, dans I'Indiana ou I'Université de Caroline du Sud, envisagent
d’accueillir des étudiants sur leur campus deés la fin aolt 2020 : limiter leurs déplacements en
annulant les vacances d’automne, cloturer le semestre avant la féte Thanksgiving (quatriéme jeudi
de novembre) et se tenir prétes pour la poursuite des cours en ligne a partir de cette date.

D’autres universités comme I'Université d’Etat de Californie qui a renoncé a accueillir un demi-
million d’étudiants sur ses 23 campus, a déja averti que la plupart des enseignements seraient
délivrés en ligne jusqu'a I'été 2021. Pour les cours en présentiel, les emplois du temps
traditionnels seront bouleversés, avec des horaires étendus en soirée et des cours dispensés
durant les week-ends pour éviter que trop d’étudiants ne se trouvent simultanément sur le campus.
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Diici a lautomne, I'UC San Diego (UC San Diego: Fall 2020 Plan
https://returntolearn.ucsd.edu/return-to-campus/fall-2020-plan/index.html) continuera a
fonctionner dans un contexte de grande incertitude. Dans le cadre de la préparation du trimestre
de l'automne 2020, elle prévoit d'accueillir a nouveau les étudiants, le corps enseignant et le
personnel grace a un retour progressif du campus a partir de cet été. Le plan est congu pour étre
flexible et offre a l'université la possibilité de réagir rapidement en cas de changement des
directives de santé publique de I'Etat et des comtés. Plusieurs groupes de travail composés de
professeurs, d'étudiants et de personnel ont été créés pour procéder a une évaluation, une
planification et des préparatifs approfondis. Les décisions du groupe de travail ont été guidées par
les preuves, la science et I'expertise des professeurs et des chercheurs de I’école de santé publique
et de I'Université de San Diego, en conjonction avec les directives actuelles de santé publique de
I'Etat et du comté. Comme certaines universités européennes, des campagnhes de dépistage des
étudiants seront proposées a grande échelle. Sur un millier de Colleges américains recensés par
le site chronicle.coml, 63 % ont prévu de délivrer les enseignements en présentiel uniquement a
la prochaine rentrée.

Centers for Diseases Control and Prevention (CDC, Atlanta)

Comme certains établissements d'enseignement supérieur (EES) s'ouvrent aux Etats-Unis, les
Centers for Disease Control and Prevention (CDC) proposent les considérations suivantes sur la
maniére dont les EES peuvent contribuer a protéger les étudiants et les employés (par exemple, le
corps enseignant, le personnel et les administrateurs) et a ralentir la propagation de la maladie a
SARS-CoV-2 (Covid-19) (CDC: Considerations for Institutions of Higher Education :
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/community/colleges-
universities/considerations.html). Les EES varient considérablement en termes d'emplacement
géographique, de taille et de structure. En tant que tels, les responsables des EES peuvent
déterminer, en collaboration avec les responsables de la santé des Etats et des collectivités
locales, si et comment mettre en ceuvre ces considérations tout en s'adaptant aux besoins et
circonstances uniques de I'EE et de la collectivité locale. La mise en ceuvre doit étre guidée par ce
qui est faisable, pratique, acceptable et adapté aux besoins de chaque communauté. Les
établissements de santé gérés par I'EES peuvent se référer au guide des CDC pour les
établissements de santé américains et peuvent trouver utile de se référer aux dix fagons dont les
systémes de santé peuvent fonctionner efficacement pendant la pandémie Covid-19. Ces
considérations ont pour but de compléter, et non de remplacer, les lois, régles et réglementations
en matiére de santé et de sécurité des Etats, des collectivités locales, des territoires ou des tribus
auxquelles les IHE (Integrating the Healthcare Enterprise) doivent se conformer.

Principes directeurs a garder a l'esprit : Plus une personne interagit avec d'autres, et plus cette
interaction est longue, plus le risque de propagation de Covid-19 est élevé. Le risque de
propagation de Covid-19 augmente dans les EES non résidentiel et résidentiel (c'est-a-dire les
logements sur le campus).

» Belgique (Université de Liége)
Université de Liege : Covid-19 Derniére communication officielle au 6 juillet 2020 :
https://www.news.uliege.be/cms/c_11669705/fr/covid-19-derniere-communication-officielle
Pour I'année académique 2020-2021, I’'Université de Liege se prépare a un retour général au
présentiel. L'objectif est de revoir les étudiants et les personnels sur les campus et de retrouver
une interaction directe tout aussi fréquente que par le passé. Il ne s’agit donc pas d’un présentiel
limité a certains étudiants certains jours, mais largement ouvert. Une alternative est envisagée a
la distanciation physique stricte imposée actuellement qui contraint a n’utiliser les auditoires qu’a
10 a 20 % de leur capacité. Comme certaines universités américaines, des campagnes de
dépistage des étudiants seront proposées a grande échelle.

> Allemagne
Les universités, autonomes en Allemagne, auront la possibilité d’organiser leur semestre d’été de
facon flexible. Les cours du semestre d’hiver commenceront plus tardivement, a savoir le 1er
novembre 2020. L'Office allemand d'échanges universitaires (Deutscher Akademischer
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Austauschdienst ; DAAD) a également préconisé la volonté de développer une offre de cours en
ligne, notamment a destination des étudiants internationaux.

» Espagne
Lors de la derniére conférence sectorielle du 11 juin 2020, le Ministére de I'Education et les
Communautés autonomes se sont mises d’accord pour adopter des “Lignes directrices communes
pour la préparation de I'année académique 2020-2021". L'enseignement en présentiel y est inscrit
comme principe général pour I'année scolaire 2020-2021.
En termes de taux d’occupation, seuls 30 % a 50 % des étudiants pourraient dans un premier
temps, étre présents physiquement en cours, car un écart de 2 métres devrait étre respecté entre
chaque étudiant dans les salles. Si les conditions sanitaires venaient a se dégrader a nouveau ou
si la sécurité des étudiants n’était pas totalement assurée, des aménagements seront mis en
place. La rentrée universitaire se ferait alors largement en ligne, avec des enseignements assurés
par des professeurs a travers le campus numérique des Universités ou via la plateforme
développée par I'Université nationale d’enseignement a distance et le Ministére des Universités.
Des recommandations sanitaires spécifiques pour I'examen d’accés a l'université2 ont été
énoncées par le ministére :

e Augmentation du nombre de sites d’examens pour réduire le nombre de personnes par site
tout en assurant une couverture territoriale afin de limiter les déplacements longs et la
possibilité d’utiliser des espaces extérieures et de réhabiliter certains espaces ;

Mise a disposition de matériel de protection ;

Dérogation pour les étudiants isolés, en quarantaine ;

Mise a disposition de gel hydroalcoolique ;

Régles hygiene de base (lavage des mains, distanciation de 2 métres, usage de masques
ou de mouchoir a usage unique, ne pas toucher les yeux et les mains, éviter tout contact)
Les entrées et les sorties doivent étre ordonnées par ligne ;

e Restrictions a I’entrée et sortie de la salle de classe a 'essentiel et a tour de role ;

e Désinfection et nettoyage des salles aprés chaque test.

> Estonie
Les autorités éducatives estoniennes ont annoncé la possibilité d’accueillir prochainement en
présentiel la plupart des étudiants, avec un principe de modulation progressive des espaces.

> ltalie

Selon le décret du 3 mai 2020, a partir du 15 juin et ce jusqu’au 31 juillet, les structures
universitaires sont accessibles du lundi au vendredi de 7h30 a 20 h au cas ou la présence est
nécessaire. Les mesures sanitaires sont détaillées dans un document technique établi par I'INAIL
(Istituto nazionale per I'assicurazione contro gli infortuni sul lavoro)3. La méthode employée se
base sur deux indicateurs : 1) I'exposition au virus notée de 0 a 4 (O étant la probabilité basse et
4 la probabilité haute - basse = travailleur agricole / 4 = opérateur dans le secteur sanitaire). 2)
la proximité, notée également de O a 4 (O étant un travail effectué seul sur la quasi-totalité du
temps de travail, 4 un travail effectué a une proximité trés proche avec d’autres personnes la
majeure partie du temps.

1 The Chronicle of higher education. Here’s a List of Colleges’ Plans for Reopening in the Fallhttps:
//www.chronicle.com/article/Here-s-a-List-of-Colleges-/248626

2 Evaluacion del Bachillerato para el Acceso a la Universidad (EBAU)

3 |stituto Nazionale per I'assicurazione contro gli infortuni sul lavoro:
https://www.inail.it/cs/internet/comunicazione/pubblicazioni/catalogo-generale/pubbl-rimodulazione-contenimento-
covid19-sicurezza-lavoro.html
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Les indicateurs sont ainsi agrégés et peuvent étre représentés sous forme de matrice :

Esposizione
o

1 2 3 4
Prossimith

» Aggregazione
Matrice di rischio: verde = basso; giallo = medio-basso; arancio = medio-alto; rosso = alto

Ainsi, les différents métiers, exercices sont catégorisés selon un risque bas (en vert), moyenne-
basse (jaune clair), moyenne-haute (orange foncée) et haute (rouge). Les risques liés aux activités
scientifiques et techniques ont été évalués comme bas, a I’exception des microbiologistes inclus
dans la catégorie moyenne-haute. Les activités d’enseignement ont été classées parmi les risques
élevés.
Les mesures sanitaires spécifiques incluent :

e Dans les espaces communs, d’avoir une ventilation continue de l'air
D’étre présent dans les murs pendant un temps restreint
La mise en place d’horaires échelonnés, avec une porte d’entrée et de sortie dédiées
Le port du masque
De se laver les mains régulierement

Les mesures de modularités de I'activité seront les premiéres a étre réévaluées (rotation d’équipe,
restriction des horaires, ...). En ce qui concerne les examens, organisés si possible dans de grandes
salles ou a I'extérieur, chaque candidat doit se munir d’'un masque personnel qu'il peut retirer lors
de l'entretien a condition de maintenir une distance de 2 métres au moins de toute autre personne.
Pour septembre, il est prévu un systéme mixte d’enseignement en présentiel et a distance. Chaque
université devra établir un plan détaillé avec une offre modulaire qui permettra de garder une partie
des étudiants a la maison et une autre en classe.

> Pays-Bas
Le pays est entré le 15 juin 2020 dans une nouvelle phase, baptisée « confinement intelligent ».
Les cours présentiels a petite échelle sont a nouveau possibles. Les universités ont formulé des
régles communes pour 'accueil du public, formalisées dans un protocole d’accord. Une distance
de 1,5 meétre entre chaque personne reste la régle, les exceptions n’étant permises que dans
certains cas ou cela est impossible, comme dans I’équivalent des CHU.

> Royaume-Uni

Le Royaume-Uni a publié le 15 juin 2020 un guide de mesures appliqué au secteur de I'’éducation
et également dans le secteur.4 La distanciation sociale sera assouplie a partir du 4 juillet (abandon
de la distance de sécurité de 2 métres). Selon une enquéte récente, 97 % des universités
interrogées sont préparées a offrir des cours en présence sous des formats divers a la rentrée.

La plupart des universités ont également décidé de mettre en place des « bulles », autrement dit
de loger ensemble les étudiantes et les étudiants inscrits aux mémes cours afin de minimiser les
contacts, ce qui induit de nombreuses contraintes logistiques.

> Australie

Le deuxieme semestre reprend début juillet en Australie. Les universités sont encouragées a
reprendre les enseignements en présentiel lorsque cela est possible et de se focaliser sur les

4 Gov UK : Guidance for further education and skills providers
https://www.gov.uk/government/publications/coronavirus-covid-19-maintaining-further-education-
provision/maintaining-education-and-skills-training-provision-further-education-providers
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formations qui ne peuvent se faire a distance. Le plan de reprise comporte 3 phases correspondant
au niveau de regroupement d’étudiants autorisé, soit successivement 10, 20 et 100 étudiants. La
mise en ceuvre de ce plan varie d’un état fédéral a un autre. L'objectif est d’atteindre la phase 3
sur tout le territoire australien en juillet 20205.

Autonomes, les universités australiennes ont développé diverses stratégies de sortie de crise. Par
exemple, I'Université de Macquarie entrera dans la phase 2 a partir du 22 juin 2020. Les cours ne
pouvant se faire a distance se dérouleront en présentiel, tous les autres cours (sans exception) se
feront en lignes. Des espaces d’études en nombre limité sur le campus ont été mis a disposition
sur le campus a partir du 27 mai 2020 et uniquement réservés aux étudiants qui ne sont pas
équipés pour suivre les cours a distance. Les recommandations sanitaires sont semblables a celles
pratiquées en France : se laver les mains, éternuer dans son coude, éviter les contacts avec des
personnes présentant des symptdmes grippaux, rester a la maison en cas de maladie. Le port du
masque n’est pas recommandé, car il n’est pas considéré comme une protection fiable contre le
virus.

» Singapour

Le ministére de I'Education singapourien a publié une série de directives? concernant la situation
des établissements d’enseignement supérieur aprés la suspension du confinement (au 1e juin
2020). Bien que les universités autonomes de Singapour soient en congés, les instituts
technologiques et les établissements de formation pratiquent un enseignement hybride : cours a
distance et présence sur site pour les travaux pratiques et les enseignements en laboratoire. Les
mesures sanitaires adoptées pour le personnel et les étudiants sont : vérification quotidienne de
la température et autres symptdomes de la Covid-19, contrble des entrées et sorties des campus
avec l'application « SafeEntry », décalage du début et de la fin des cours afin de réguler les flux
d’étudiants en mouvement, port permanent du masque. Les personnes ne se sentant pas bien,
présentant des symptdmes de grippe ou vivant avec des personnes placées en quarantaine, sont
priées de ne pas se rendre sur le campus. Les surfaces exposées au contact sont réguliérement
nettoyées et les locaux sont désinfectés quotidiennement. Les étudiants sont invités a respecter
une distance suffisante entre eux dans les salles de classes et a la cantine.

Le 7 juillet 2020

Haut Conseil de la santé publique
14 avenue Duquesnhe
75350 Paris 07 SP

www.hcsp.fr

5 The World University rankings : Australia flags limited opening of campuses, borders :
https://www.timeshighereducation.com/news/australia-flags-limited-opening-campuses-borders#

6 Macquarie University Sydney Australia Information for students—COVID-19
https://www.mg.edu.au/about/coronavirus-fags/information-for-students

7 Ministry of Education Singapore: Arrangements for Schools and Institutes of Higher Learning at the End of
Circuit Breaker 19 May 2020 : https://www.moe.gov.sg/news/press-releases/arrangements-for-schools-
and-institutes-of-higher-learning-at-the-end-of-circuit-breaker
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