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Rédaction
(nom et fonction)

Visa Vérification
(nom et fonction)

Visa Approbation support
(nom et fonction)

Visa

V. LEFEBVRE – IDE – 
UHLIN

M. DUHAMEL – CS – 
UHLIN

N. DUQUESNOY - AS – 
Médecine interne

Dr P. PATOZ – Président 
du CLIN

Dr S. ALFANDARI – PH – 
UHLIN

F. REY – Directrice des 
soins

R. RUTHMANN – 
Directeur qualité gestion 
des risques

OBJET
Réaliser le change au lit d'un patient (ou d'un résidant) dépendant en respectant les précautions
standard et en limitant le risque de transmission des entérobactéries

DOMAINE D’APPLICATION (secteurs concernés)
Tous services de soins

PERSONNEL CONCERNÉ
IDE, AS

RÉFÉRENCES
Références législatives, réglementaires et normativ es
Arrêté du 31 juillet 2009 relatif au diplôme d'Etat d'infirmier, activité 2 : Soins de confort et de bien
être
Code de la Santé Publique, article R4311-4
Surveiller et prévenir les infections associées aux soins, R39, HCSP-SFHH, septembre 2010
Change au lit d'un patient dépendant dans les établissements de santé et médicosociaux, ARLIN
Nord – Pas de Calais, février 2017
Actualisation des Précautions standard, Établissements de santé, Établissements médicosociaux,
Soins de ville, R15 et R28, SF2H, Juin 2017

Références internes
Enregistrement« Hygiène des mains : lavage ou friction » (EN INF 006)
Procédure « Eliminer les déchets d'activité de soins » (PG INF 020)
Procédure « Mettre en place les précautions standard » (PG INF 010)

LISTE DES ANNEXES
NA

MOTS CLÉS
Change

DÉFINITIONS ET ABRÉVIATIONS
DAOM : Déchet Assimilable aux Ordures Ménagères
HCSP : Haut Conseil de la Santé Publique
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PRÉ-REQUIS

Les excréta (selles, urines…) peuvent être une source importante de dissémination des entérobactéries,
mais aussi d’autres bactéries à transmission oro-fécale (ex: Escherichia coli, Klebsiella pneumoniae,
Clostridium difficile, entérocoques…).
Le change est un soin réalisé plusieurs fois par jour, nécessitant une organisation rigoureuse pour éviter
la transmission croisée.
Le matériel nécessaire au change est déposé sur un plan de travail propre.

1- PREPARER LE MATÉRIEL

• Nacelle
• Chariot de linge
• Tablier plastique
• Gants
• Alèse
• Protection

• Nécessaire de toilette
• Sac déchets DAOM ?
• Serviette
• SHA
• Savon et nécessaire d’effleurage
• Détergent-désinfectant

2- EFFECTUER UNE TOILETTE GÉNITO-ANALE

• Procéder à la toilette (utiliser une bassine et du linge de toilette propre)
• Installer le patient sur le côté
• Replier l'alèse souillée au plus près du patient
• Entretenir le matelas si nécessaire
• Poser l'alèse propre
• Tourner le patient de l'autre côté
• Dégager l'alèse
• Terminer la réfection du lit
• Eliminer le linge souillé dans la nacelle en respectant le tri.


