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UNITED'HYGIENE ET DE LUTTE
CONTRE LESINFECTIONS
NOSOCOMIALES

EXAMEN CYTOBACTERIOLOGIQUE
DES URINES
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Recueillir un échantillon d’ urines de fagon aseptique dans un pot a prélévement stérile
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Procédure de lavage des mains
Recommandations du laboratoire

Protocole N°4 relatif al’ élimination des déchets
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GENERALITES

Lamoitié du pot suffit alarédisation de I’ examen.
Respecter une technique aseptique de prélévement.

MODE OPERATOIRE
|.PREPARATION DU MATERIEL

TOILETTE URO-GENITALE

Bassin propre

Gants & usage unique non stériles pour le soignant
Un flacon de BéadineO moussante

Un gant de toilette propre

Une cuvette

Une serviette de toilette propre

Un méprotec

Un sac poubelle

MATERIEL SPECIFIQUE POUR LE PRELEVEMENT

Pot stérile

Bétadine scrubO

Gants a usage unique non stériles pour le soignant
Pochette bleue de laboratoire

2 Etiquettes patient

[I.REALISATION DU SOIN

PERSONNE AUTONOME

[=] Expllcatlon CLAIRE du prélévement au patient qui le réalise lui-méme.
Lavage smple des mains
Toilette uro-génitale & la Bétadine scrubO
Pour les femmes : deI’avant vers |’ arriére, rincer, secher
Pour les hommes : décalotter, nettoyer, rincer, sécher
Ouvrir le pot stérile (ne pas toucher I'intérieur)
Déposer le couvercle (extérieur) sur latable
Uriner le premier jet dans les toilettes
Stopper lamiction
Approcher le pot de I’ apparell uro-génital
Recueillir le deuxiéme jet
Refermer le pot
Lavage smple des mains
Appeler un membre du personnel désla fin du prélévement

PRELEVEMENT EFFECTUE PAR L’ INFIRMIERE

Nettoyage du plan de travail au SurfaniosO dilué (Une pression pour 4 litres)
Lavage smple des mains

Remplir la cuvette d' eau

Ingtaller le patient sur le bassin

Enfiler les gants non stériles

Toilette uro-génitale & la Béadine scrubO

Rincage

Enlever les gants et les jeter dansla poubelle



ProtocoleN°7 E.C.B.U. 3

Lavage Smple des mains

Enfiler gants a usage unique

Ouvrir le pot de prélevement

Faire uriner le patient

Recueillir le deuxieme jet

Fermer le pot

Réngdler le patient

Porter le bassin muni de son couvercle au lave - bassins
(Leranger quand le cycle de nettoyage - désinfection est terminé)
Enlever les gants et les jeter dansla poubelle

Lavage Smple des mains

Etiqueter |e pot et |a pochette

Noter le soin sur lafeuille de température

Faire parvenir |’ ensemble au laboratoire au plustard dansles 20 minutes qui suivent le
prélévement ou le déposer au réfrigérateur maximum 24 heures

PRELEVEMENT CHEZ UN PATIENT INCONTINENT

maximum)

CHEZ L’'HOMME

Le principe é&ant d’ éviter un geste invasif (sondage évacuateur), préférer le pénilex.
@ MATERIEL SPECIFIQUE

Pénilex

Sachet vidangesble
Porte-sachet

Alcool iodé
Compresses non stériles

& PROCEDURE

Tailette uro-génitade (se conformer a la personne autonome)

Poser |e pénilex

Adapter le sac a urine vidangeable

Lavage smple des mains

Indiquer I heure de pose (Vérifier la présence d urine toutes les 20 minutes

Décontamination du bouchon du sachet vidangeable al’ dcool iodé
Recueillir I urine dans le pot sérile

Refermer |e bouchon vidangeable et |e pot

Enlever le pénilex

Etiqueter flacon et pochette

Spécifier sur la pochette « ECBU + Pénilex »
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CHEZ LA FEMME

Se référer au protocole de sondage vésical clos
Sondage aréaliser avec une sonderigide

CHEZ LENOURRISSON OU LEJEUNEENFANT

Utiliser I'Urinocol

& MATERIEL SPECIFIQUE
Urinocol gargon ou fille
& PROCEDURE

Se conformer au protocole de I’ homme incontinent
Adapter I urinocol, le changer systématiquement au bout de 30 minutesSil n'y a
pas eu émission d' urines.

URICULT
& M ATERIEL SPECIFIQUE
Un uricult
& PROCEDURE

Tremper labanddette de I’ uricult dans le pot de prélévement
Déposer I" uricult dans laméme pochette que I’ ECBU avant I” acheminement au laboratoire

NOTER TOUT SOIN EFFECTUE SUR LA FEUILLE DE TEMPERATURE ET DANS
LE DOSSIER DE SOINS.

POUR LESPATIENTSALLERGIQUESA L’'IODE, PREFERER UN AUTRE SAVON ANTISEPTIQUE
QUE LA BETADINE.
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GRILLE D’EVALUATION : E.C.B.U. chez un patient continent

Cette grille apour objectif d’ évaluer les pratiques observées et de mesurer les écarts existants avec le référentiel. 11
permet également I’ évaluation de ce référentiel en vue d’ apporter d’ éventuelles modifications.

Les efforts de formation porteront sur les écarts observés.
Lacase « OBSERVATIONS » permet de noter immédiatement apreés le soin avec la soignante laraison delanon
observance du critére de référence. Cetravail permet de corriger le geste immeédiatement en expliquant

|"importance de tous | es gestes.

SERVICE

DATE

HEURE

SITUATION

Oul

NON

OBSERVATIONS

O

1Lesoin est réalisé par IDE

PREPARATION DU MATERIEL POUR LA TOILETTE URO-GENITALE

2 Bassin propre

3 Gants U.U. non stériles

4 Flacon de Bétadine scrub

5 Cuvette propre

6 Serviette de toilette propre

7 Méprotec

Oo[o|o|0|0|0|0

8 Sac poubelle

MATERIELS SPECIFIQU

ESAU PRELEV

EMENT

9 Pot stérile

10 Bétadine gynécol ogique

11 Gants U.U non stériles

12 Pochette bleue de laboratoire

O|0|0|0|0

13 2 étiquettes patient

PROCEDURE

O

14 Décontamination/désinfection du plan
detravail

15 Lavage simple des mains

16 Remplir lacuvette d’ eau

17 Installer le patient sur le bassin

18 Enfiler gants non stériles

O|0|0|0|O

19 Toilette uro-génitale ala Bétadine
scrub

20 Rincage al’eau

21 Jeter les gants dans |a poubelle

22 Lavage ssimple des mains

23 Enfiler gants non stériles

24 Ouvrir e pot de prélévement

25 Recueillir le 2°™ jet o urine

26 Fermer le pot

27 Réinstaller le patient

Oo|0|O0|Oo|0|Oo|o|o|o

28 Porter |e bassin muni de son
couvercle au lave bassin

29 Jeter les gants dans |a poubelle

30 Lavage simple des mains

31 Etiqueter e pot et |a pochette

32 Noter sur feuille de température

33 Faire parvenir au labo dans les 20 min.

O|0|0|0|0|O

34 Si non déposer au réfrigérateur

O: Observations,

UFHH TG 1998
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GRILLE D'EVALUATION : E.C.B.U. chez un patient incontinent
et chez lejeune enfant

Cette grille apour objectif d’ évaluer les pratiques observées et de mesurer les écarts existants avec le référentiel. I
permet également |’ évaluation de ce référentiel en vue d apporter d’ éventuelles modifications.

Les efforts de formation porteront sur les écarts observés.

Lacase « OBSERVATIONS » permet de noter immédiatement aprés e soin avec la soignante laraison delanon
observance du critére de référence. Ce travail permet de corriger le geste immédiatement en expliquant
I”importance de tous | es gestes.

SERVICE DATE HEURE

SITUATION Oul NON OBSERVATIONS

PREPARATION DU MATERIEL POUR LA TOILETTE URO-GENITALE

O |1 Matérid propre
O |2 Sacpoubdle
MATERIELS SPECIFIQUES AU PRELEVEMENT
O | 3Etui pénien/ urinocol
O | 4Pot géile
O | 5Antiseptique
PROCEDURE

O | 6 Décontamination/désinfection du

plan detraval
O | 7 Tailette uro-génitde au savon

antiseptique
O | 8 Vérifier laprésence d urine toutes

les 20 min.
O |9 Lavage smpledesmans

10 Préciser sur la pochette

E.C.B.U. rédisé sur étu pénien
O | 11 Faire parvenir au labo dansles

20 min.

O: Obsarvations,

UFHH TG 1998




