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Procédure de soin

Prélévement d'urine par cathétérisme vésical
(PED/SCEA)

Pédiatrie

Généralités
Avertissement

La responsabilité du CHUV et des auteurs ne peut étre engagée en cas d’utilisation de ce document en dehors du
cadre prévu au CHUV. L’adoption de ces techniques de soins par une autre institution reléve de la responsabilité
de sa direction. Tout soin nécessite des connaissances appropriées et ne peut donc étre exécuté que par des
professionnels qualifiés. La forme et le contenu de ce document peuvent faire 1’objet d’amélioration continue
ou d’évolution dans les versions futures. Seule la version électronique fait foi.

Cadre de référence
Précautions Standard / Hygiéne des mains

Hygiéne, prévention et contréle de 1'infection (HPCi)
REFMED

Catalogue des examens

Tableau des antiseptiques au CHUV

Tableau des désinfectants au CHUV

Directive institutionnelle : Bonnes pratiques de documentation et de tenue du dossier patient du CHUV
Directive institutionnelle : Identitovigilance et port du bracelet d'identification des patients (BIP)
Directive institutionnelle : Gestion de la douleur

Directive institutionnelle : Gestion des médicaments : Préparation, double-controle et administration des

médicaments

Contexte

Définition

Le prélevement d’urine par cathétérisme vésical (sondage vésical aller-retour) consiste a récolter un échantillon
d’urine en introduisant une sonde dans la vessie a travers 1’uretre de fagon aseptique.

Indications

« Examen bactériologique (culture urinaire)
 Récolte urinaire en situation d’urgence (état de choc)

Contre-indications

« Traumatisme ou suspicion de traumatisme de 1’urétre
« Syndrome infectieux : urétrite
« Sténose de I'uretre
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https://www.hpci.ch/fileadmin/user_upload/References/Depliant_PS-HM_HPCi.pdf
https://tribu.chuv.ch/content?UniqueId=3c4fc414-8bae-4cc2-ac39-2980ec324a75
https://refmed-consult-interne.chuv.ch/
https://catalogue.chuv.ch/analyses-examens/
https://www.chuv.ch/fileadmin/sites/pha/Tableau_antiseptiques_20260126.pdf
https://www.chuv.ch/fileadmin/sites/pha/TableauDesinfectants.pdf
http://gedchuv.intranet.chuv/vdocopenweb/asp/center.asp?UserLogin=Public&DBIndex=%7b956E536C-2488-4C15-A08E-6DB315928E83%7d&RedirectTo=LoadHttpLinkByRef.asp%3fiddoc%3d674
http://gedchuv.intranet.chuv/vdocopenweb/asp/center.asp?UserLogin=Public&DBIndex=%7b956E536C-2488-4C15-A08E-6DB315928E83%7d&RedirectTo=LoadHttpLinkByRef.asp%3fiddoc%3d475
http://gedchuv.intranet.chuv/vdocopenweb/asp/center.asp?UserLogin=Public&DBIndex=%7b956E536C-2488-4C15-A08E-6DB315928E83%7d&RedirectTo=LoadHttpLinkByRef.asp%3fiddoc%3d362
http://gedchuv.intranet.chuv/vdocopenweb/asp/center.asp?UserLogin=Public&DBIndex=%7b956E536C-2488-4C15-A08E-6DB315928E83%7d&RedirectTo=LoadHttpLinkByRef.asp%3fiddoc%3d719
http://gedchuv.intranet.chuv/vdocopenweb/asp/center.asp?UserLogin=Public&DBIndex=%7b956E536C-2488-4C15-A08E-6DB315928E83%7d&RedirectTo=LoadHttpLinkByRef.asp%3fiddoc%3d719
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Recommandations de pratique

Recommandation de prélévement

Le choix de la technique de prélévement est laissé a I’appréciation de I’équipe médico-infirmiere. Le tableau ci-
dessous est une aide a la décision.

v'= urine propre Prélévement Prélévement Prefévement Prélévement Fonction vésicale | Prélévement

V= urine staril d'urine avec durine & l'aide | d'urine par d'urine & mi-jet (geste medical) d’urine par
= urine sterle mouchoir dans | d'une poche stimulation de la | lors d'une cathétérisme

la couche vessie « Clean miction vésical afler-
Catch » retour

Nouveau-né ou

Nourrisson <12 / \/ \/ \/ \/ \/ / \/ \/

mois

Enfant 2 12 mois,

propreté diurne v v vV v

non acquise

Enfant 2 12 mois,

propreté diurne 1/ '/

acquise

Liens vers procédures :

 Prélevement d’urine a 1’aide d’une poche
 Prélevement d’urine par stimulation de la vessie « Clean Catch »
» Prélevement d’urine a mi-jet lors d’une miction

Risques
Infection nosocomiale des voies urinaires

Prévention et attitude

« Assurer les interventions d’hygiene hospitaliere (désinfection des mains, ports de gants stériles,
masque de soins, utilisation d’un désinfectant adapté...etc)

» Maintenir I’environnement de soin propre

 Conserver l’asepsie du set de sondage et des dispositifs durant tout le soin

Lésion urétérale et saighement

Prévention et attitude

« Utiliser une sonde de calibre adapté a 1’age, a la corpulence et aux prédispositions de I’enfants (voir :
choix de la sonde)
« Utiliser un gel lubrifiant stérile

Attention ! Chez le gar¢on, le cathétérisme vésical est effectué par un médecin habilité a ce geste

Allergie au latex

Prévention et attitude

« Vérifier que I’enfant ne présente pas d’allergie au latex

Inconfort et douleur liés a I'insertion de la sonde

Prévention et attitude
» Proposer des moyens antalgiques non pharmacologiques tels que distraction, hypnose, ...etc
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https://chuv:vuhc@catalogue.chuv.ch/care/procedures-de-soin/fiche?tx_catalogclientpackage_sheet%5Baction%5D=show&tx_catalogclientpackage_sheet%5Bcode%5D=care_process_361&tx_catalogclientpackage_sheet%5Bcontroller%5D=Sheet&tx_catalogclientpackage_sheet%5BextensionName%5D=CatalogClientPackage&tx_catalogclientpackage_sheet%5BpluginName%5D=Sheet&cHash=79a192c81d79a08bdf0bf0fa25faf18c
https://chuv:vuhc@catalogue.chuv.ch/care/procedures-de-soin/fiche?tx_catalogclientpackage_sheet%5Baction%5D=show&tx_catalogclientpackage_sheet%5Bcode%5D=care_process_356&tx_catalogclientpackage_sheet%5Bcontroller%5D=Sheet&tx_catalogclientpackage_sheet%5BextensionName%5D=CatalogClientPackage&tx_catalogclientpackage_sheet%5BpluginName%5D=Sheet&cHash=21d4338e8e9957cd807c8c6196ab628c
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» Envisager I'utilisation de MEOPA si les techniques de distraction ne sont pas suffisantes uniquement
sur prescription médicale

Technique de soin

Matériel

1 Solution hydro-alcoolique pour la désinfection des mains

1 Protection pour le lit

1 Boite de gants non stériles

1 Boite de masques de soins

1 Gant de toilette a usage unique

1 Chlorhexidine aqueuse 0.5% (Voir Choix des antiseptiques et désinfectants au CHUV)
1 Gel lubrifiant stérile (Type : KY®)

1 Savon doux (Type : Lactacid®)

1 Bassine / Cuvette remplit d’eau du robinet

1UriSponge™ OU bandelette urinaire OU Monovette®, selon demande d’examen
1Bons d’examens diiment remplis et étiquettes du/de la patient-e

« 1set de sondage stérile contenant :
o 1bassin réniforme
o 1godet avec 8 tampons
o 2 pinces anatomiques
o 2 compresses 10x10cm
o 1champ stérile
o 1seringue de 10 ml d’eau stérile (pas nécessaire pour ce soin)

A

« 1sonde vésicale pour sondage aller-retour adaptée a ’enfant

o

Prélévement d'urine par cathétérisme vésical (PED/SCEA)

3/7
V2-09,/02/2026 page 3/

-] canton de
dvaud


https://www.hpci.ch/prevention/affiches-prospectus-et-autres-documents/contenu/choix-dantiseptique-et-d%C3%A9sinfectant-au

Procédure de soin

WM\
&\\%V care_process_364
NN Version du 17,/07/2023

JVaud

Choix de la sonde

Le choix d’une sonde adaptée a ’age, a la corpulence et aux prédispositions de I’enfant permet de réduire les
risques de 1ésions urétérales.

o Prématurés
o <12008r a 25008r
= CH3,5-5
* 0-6 mois
o 3-9kg
= CH6
e 1-3ans
o 10-16kg
= CHS8-10
* L-8ans
o 16-26kg
= CH10
+ >8ans
o 227kg
= CH12-14

Préparation du soin

Prérequis
Le matériel nécessaire a la réalisation du soin est déposé sur une surface désinfectée avec une lingette imprégnée
d'alcool (plateau inox, chariot de soin, plan de travail, etc...).

Hygiéne des mains

A effectuer par friction hydro-alcoolique selon les 5 moments de 1'hygiene des mains

+ Rassembler le matériel sur un chariot de soins préalablement décontaminé

« Demander ’aide d’un professionnel soignant pour effectuer le soin si nécessaire

« Proposer al’enfant des moyens de distraction4 ou, sur prescription médicale, le MEQPA (voir : risques et
prévention)

« S’assurer que I’intimité du patient peut étre maintenu durant tout le soin

Déroulement du soin

Prérequis
Le matériel nécessaire a la réalisation du soin est déposé sur une surface désinfectée avec une lingette imprégnée
d'alcool (plateau inox, chariot de soin, plan de travail, etc...).

Hygiéne des mains
A effectuer par friction hydro-alcoolique selon les 5 moments de 1'hygiéne des mains
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https://www.hpci.ch/fileadmin/user_upload/References/Depliant_PS-HM_HPCi.pdf
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» Déposer la protection sur le lit/table d’examen
« Dévétir I’enfant /Demander aux parents de dévétir I’enfant et s’assurer qu’il n’a pas froid

Chez le garcon

Le cathétérisme vésical est effectué par un médecin habilité a ce geste

« Placer I’enfant en décubitus dorsal, jambes étendues

» Mettre les gants non stériles

« Retirer le prépuce délicatement et sans forcer

 Procéder au nettoyage du méat et du gland avec la lavette, ’eau et le savon

« Rincer soigneusement a I’eau et sécher avec les compresses stériles

* Retirer les gants

» Mettre un masque de soin

« Ouvrir le set de sondage de fagon aseptique sur le chariot de soin

« Utiliser la premiére pincette pour répartir le matériel sur le champ et la jeter

« Déballer de fagon aseptique la sonde vésicale et la déposer dans le bassin réniforme

« Ouvrir le tube de lubrifiant et déposer quelques gouttes sur 1’une des compresses

 Imprégner les tampons d’antiseptique

» Mettre les gants stériles

 Enduire I’extrémité de la sonde urinaire de lubrifiant

« Déposer le champ stérile autour de la partie génitale en veillant a ne pas toucher la peau de ’enfant

 Redresser le pénis d’une main perpendiculairement en le maintenant avec une compresse stérile et retirer le
prépuce délicatement sans forcer1. Garder cette position jusqu’a I’insertion de la sonde.

« Désinfecter soigneusement le méat urinaire puis le gland avec 1 tampon imbibé d’antiseptique avec ’autre
main par un mouvement circulaire1,4,5. Répéter 3x avec 3 tampons différents

« Instiller quelques gouttes de lubrifiant sur le méat urétral

« Placer le bassin réniforme contenant la sonde entre les jambes de I’enfant

« Introduire la sonde vésicale doucement sur quelques centimeétres dans ’urétre puis abaisser le pénis a 45° tout
en maintenant une traction pour effacer ’annulation de ’urétre et continuer a faire progresser la sonde jusqu’a
ce que 'urine s’écoule
Attention ! Si la sonde reste bloquée, demander a I’enfant de prendre une grande inspiration et faire progresser
la sonde en méme temps. Il ne faut jamais forcer le passage de la sonde au risque de léser ’ureétre.

o

Bladder

Bladder
catheter

~ #
« Laisser couler les premiéres gouttes dans le bassin réniforme afin de prévenir la contamination de ’échantillon

« Vider le reste de ’urine contenue dans la vessie dans le godet stérile
« Retirer délicatement la sonde et la jeter

» Nettoyer le surplus de lubrifiant

« Ramener le prépuce sur le gland si nécessaire

* Retirer les gants

 Revétir ’enfant /Demander aux parents de revétir I’enfant

Chez la fille

« Placer I’enfant en décubitus dorsale, les genoux pliés et les hanches fléchies (position de grenouille)
« Mettre des gants non stériles
» Procéder a une toilette vulvaire avec la lavette, ’eau et le savon de I’avant vers 1’arriére

1. Ecarter doucement les lévres et nettoyer délicatement dans le sillon

Prélévement d'urine par cathétérisme vésical (PED/SCEA)

age 5/7
V2-09/02/2026 page 5/

GVaid



W Procédure de soin
&\%V care_process_364
AN Version du 17,/07,/2023

2. Ecarter doucement et sans forcer les petites levres et faire de méme

« Rincer soigneusement a l’eau et bien sécher avec une compresse stérile

« Retirer les gants et se désinfecter les mains

» Mettre un masque de soin

 Ouvrir le set de sondage de fagon aseptique sur le chariot de soin

« Utiliser la premiére pincette pour répartir le matériel sur le champ et la jeter

« Déballer de facon aseptique la sonde vésicale et 1a déposer dans le bassin réniforme

« Quvrir le tube de lubrifiant et déposer quelques gouttes sur I’'une des compresses

« Imprégner les tampons d’antiseptique

» Mettre les gants stériles

 Enduire I’extrémité de la sonde urinaire de lubrifiant

« Déposer le champ stérile autour de la partie génitale en veillant a ne pas toucher la peau de I’enfant

 Procéder ala désinfection des parties génitales a ’aide de la 2e pincette, d’avant en arriére, en changeant
chaque fois de tampon imbibé d’antiseptique :

« Grande levre droite 1x, Grande léevre gauche 1x

« DPetite levre droite 2x, Petite levre gauche 2x

o Méat urétral 2x

« Ecarter les petites lévres a ’aide d’une compresse stérile afin de bien identifier le méat urétral de I’orifice du
vagin

« Placer le bassin réniforme contenant la sonde entre les jambes de 1’enfant

« Introduire la sonde vésicale doucement dans ’urétre avec un angle de 30° et la faire progresser délicatement
jusqu’a ce que I'urine s’écoule
Attention ! Sila sonde est placée accidentellement dans le vagin, la laisser en place pour marquer ’orifice du
vagin et effectuer une seconde tentative avec une nouvelle sonde

o

£
vaginal
introitus

« Laisser couler les premiéres gouttes dans le bassin réniforme afin de prévenir la contamination de I’échantillon
« Vider le reste de ’urine contenue dans la vessie dans le godet stérile

« Retirer délicatement la sonde et la jeter

» Nettoyer le surplus de lubrifiant

« Retirer les gants

 Revétir ’enfant /Demander aux parents de revétir I’enfant

Finalisation du soin

Hygiéne des mains

A effectuer par friction hydro-alcoolique selon les 5 moments de 1'hygiene des mains

« Imprégner I’UriSponge™ d’urine et/ou imprégner le stix d’urine et/ou prélever la monovette®

« Etiqueter I’UriSponge™ et/ou la monovette® au lit du patient

* Placer le stix dans I’appareil de lecture

 Acheminer le prélévement au laboratoire rapidement1 et conformément aux recommandations du catalogue
des examens
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Suivi du patient
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