
LES PRECAUTIONS 
« STANDARD » 

PORT  DE GANTS 
 

 
 

1 paire de gants  
= 1 soin 

 
 
 
 
 
 
 

Avant et après le port des gants : 
l’hygiène des mains est 

INDISPENSABLE. 
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Soins Peau Saine 
(Prise de tension, 

prévention escarre, 
examen 

clinique…) 

 
 

 
 
 

    

 
 

 

Prélèvement 
sanguin  

 

 
   

 

Soins Mouillant 
(Toilette…) ou 

Souillant 
(Change…)  

 

 

 

   
 

 

 

Soins avec risque 
de projections 

liquide biologique 
(prélèvement 

respiratoire…) 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

 
 

 

  

 

 

 

 
Les précautions « standard » c’est aussi: 
- suivre les recommandations de 

prévention et d'utilisation du matériel 

de sécurité pour éviter les Accidents 

d’Exposition au Sang (AES) 
- connaître la conduite à tenir en cas 

d'AES 

- respecter la maintenance des 

dispositifs médicaux, les locaux, les 
surfaces et les filières : déchets et 

linge souillé 
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Lorsqu’il y a risque de contact 

avec du sang ou des liquides 

biologiques (selles, urines, 

crachats..), des plaies, des 

muqueuses, du matériel 

souillé et systématiquement 

en cas de lésions cutanées, le 

port de gant est essentiel. 

 

Un contact avec la 

peau saine d’un patient 

ne nécessite pas de 

porter des gants. 
 

 

  

 



TENUE DE PROTECTION 

 

 
CONTEXTE 

 
Les Précautions « Standard » servent 

à éviter la transmission croisée de 

micro-organismes 
 

� De soignant à patient 

 � De patient à soignant 

 � De patient à patient 
 

 
 Elles sont à appliquer à tout patient 

quel que soit son statut infectieux. 
 

Elles consistent en la mise en place de 

mesures « barrière » :  

→ Hygiène des mains 

→ Gants 

→ Tablier plastique 

→ Masque 

→ Lunettes 

→ Gestion du risque AES 
 
Références :  

- Circulaire DGS/DH N°98/249 du 20 avril 1998  

- 100 recommandations pour la surveillance et la prévention des 

infections nosocomiales – CTIN – 1999  

- Prévention de la transmission croisée : Précautions 

complémentaire contact- Consensus formalisé d’experts – SFHH – 

Avril 2009 

 
HYGIENE DES MAINS  

 

C’est plus simple et plus efficace !  

 

Quand réaliser une hygiène des 

mains ?  
 

 
Source OMS 

 
Quelques consignes pour bien faire :  

 

- Mains et avant bras sans bijoux, ni 

alliance 

- Friction jusqu’au séchage complet 

du produit 

 

L’utilisation de savon antiseptique 

pour l’hygiène des mains n’est pas 

recommandée. 
 

 
 
 
 

 
 
 
 

 
 

Port d’une tenue de 

protection lors des soins  

mouillants ou souillants et si 

il y a un risque de projection 

de liquide biologique 
 

 

 
sans manche 

 

Exemple de soins  

mouillants ou souillants :  

- Toilette 

- Change 

- Pose sonde urinaire 

- Soins aux patients 

ayant des diarrhées 
Manches longues 
 

Jeter la tenue de protection à usage 

unique à la fin de la séquence de soins 

ou avant de passer à un autre patient. 
 
 

             MASQUE / LUNETTES 

 
 

 

 

Avec un Produit 

Hydro Alcoolique 

 
 
 
 

Port de masque  

et lunettes : 
 

Lors des actes à risques de 

projections de sang et/ou 

liquide biologique (ex : 

aspiration, endoscopie,...) 
 

 

 

 

 

1 masque = 1 patient ou 1 soin 
 


