
Le bain et le change de l’enfant

Chapitre 8

I) Le bain

1) Objectifs spécifiques

Le bain s'inscrit dans le cadre du rôle propre de l'infirmier :

· S'approprier les soins d'hygiène du nouveau-né et nourrisson.

· Etre capable de veiller à la sécurité de l'enfant au cours du soin.

· Etre capable d'assurer le bien-être de l'enfant et de communiquer avec lui au cours du soin.

· Etre capable de donner aux parents des informations utilisables en manière d'hygiène, de prévention des risques domestiques, et leur permettre de communiquer avec leur enfant.

2) Contre-indications

· Certaines maladies de peau.

· Plaies chirurgicales.

· Plâtre.

3) Modalité

· Jusqu' à 8 mois environ, l'enfant est en position allongée.

· A partir de 8 - 9 mois et en fonction du développement psychomoteur, il est en position assise. Lorsque l'enfant maîtrise bien la position, le bain devient le lieu d'expériences.

· Attention au danger de noyade => surveillance accrue.

4) Règles de sécurité

Un enfant ne doit jamais être laissé sans surveillance sur une table à langer et dans le bain ; les risques de chutes, de noyade, imposent que cette consigne soit respectée et transmise à la mère.

Conséquence : ceci implique de préparer le matériel avant le soin et que celui-ci soit, à portée de main. Le soignant doit toujours laisser une main sur l'enfant, en saisissant de l'autre, les produits nécessaires à la toilette.

5) Préparation du matériel

· La pièce où sera donné le bain est chauffée à 20° - 22°C.

· Se laver les mains.

· Désinfecter le coussin de change, la baignoire et la balance.

· Sortir tout le matériel et le mettre à proximité :

· Savon doux.

· 1 thermomètre de bain.

· Une serviette.

· 1 thermomètre rectal.

· 2 gants de toilette.

· 1 peigne ou une brosse à cheveux.

· 1 drap de bain.

· Les vêtements propres de l'enfant.

· 1 couche.

· La poubelle et le sac de linge sale (dans certains services, il existe des sets de toilette.)

6) Technique

· Se laver les mains.

· Remplir la baignoire d'eau à 37°C (on peut vérifier la température de l'eau avec le thermomètre ou en plongeant son coude dans l'eau).

· Aller chercher l'enfant.

· Le déshabiller tout en lui expliquent vos gestes, en jouant avec lui.

· Si besoin prendre sa température et le peser.

· En collectivité, mettre des gants à usage unique pour retirer la couche. S'il y a des selles retirer le plus gros des selles avec la couche puis, faire une toilette sommaire du siège avec un gant.

· Retirer les gants et se laver les mains.

· Savonner l'enfant : crane (si nouveau-né), plis du cou, aisselles, bras, mains, thorax, abdomen, dos, pieds, jambes puis plis inguinaux et organes génitaux.

· Si les mains sont savonneuses, les laver pour pouvoir prendre l'enfant en toute sécurité.

· Une main glissée sous la nuque, l'autre sous les cuisses, glisser l'enfant dans l'eau.

· Rincer avec la main en insistant au niveau des plis ; l'eau ne doit pas pénétrer dans les oreilles.

· Laisser l'enfant jouer et barboter dans l'eau quelques minutes.

· Attention au refroidissement.

· Sortir l'enfant et l'envelopper dans le drap de bain et le sécher méticuleusement au niveau du crane et des plis et du siège (on sèche en tapotant).

· Habiller le haut du corps rapidement.

· Utiliser la solution hydro-alcoolique avant de faire le soin du cordon.

· Mettre la couche et terminer l'habillage.

· Réinstaller l'enfant dans son berceau et veiller à ce qu'il soit en sécurité.

· Désinfecter et ranger le matériel..

· Se laver les mains.

· Faire les transmissions.

7) Le bain à visée thérapeutique

Le bain peut être utilisé pour les hyperthermies. Il doit être manier avec précaution.

On baigne l'enfant dans une eau inférieure de 2 °C à sa propre température.

8) Conclusion

· Le bain est donné tous les jours à n'importe quel moment de la journée.

· Tout au long du soin, il est important d'annoncer vos gestes et de parler à l'enfant,.

· Le bain est un moment privilégié pour la relation avec l'enfant. C'est une occasion de détente et de rencontre. Il peut se poursuivre par un massage.
· En aucun cas on ne doit laisser seul, s'éloigner ou laisser sans surveillance du regard l'enfant dans la baignoire ou sur le coussin de change.
II) Le change ou toilette du siège

1) Objectifs

· Etre capable de maintenir l'hygiène de la peau du nouveau-né et nourrisson.

· Etre capable de veiller à la sécurité de l'enfant au cours du soin et à son bien-être.

· Etre capable de prévenir les affections cutanées.

· Etre capable de donner aux parents des informations utilisables en manière d'hygiène, sur les risques domestiques, et leur permettre d'échanger avec leur enfant.

2) Modalité

Le change peut se faire avant, ou après chaque repas ou chaque tétée.

Le siège est lavé avec soin dès qu'il est souillé d'urine ou de selles. Il s'effectue en position allongée jusqu'à 2 ans.

3) Règles de sécurité

Un enfant ne doit jamais être laissé sans surveillance sur une table à langer ; les risques de chutes imposent que cette consigne soit respectée et transmise à la mère.

Conséquence : ceci implique de préparer le matériel avant le soin et que celui-ci soit à portée de main. Le soignant doit toujours laisser une main sur l'enfant en saisissant de l'autre les produits nécessaires au change.

4) Préparation du matériel

· Se laver les mains.

· Une table à langer ou coussin de change à installer à proximité d'un point d'eau que l'on désinfecte au préalable.

· Sortir tout le matériel nécessaire pour faire le change et le mettre à proximité :

· Gants à usage unique.

· Gants de toilette.

· Savon doux.

· Serviette de toilette.

· Couche adaptée à l'âge de l'enfant.

· Poubelle.

5) Technique

· Se laver les mains.

· Poser une protection sur la table à langer (serviette de toilette).

· Installer l'enfant.

· Déshabiller le bas du corps et les chaussons.

· En collectivité, mettre les gants à usage unique.

· S'il y a une selle, l'enlever avec le coin propre de la couche et noter l'aspect des selles.

· Jeter la couche dans la poubelle.

· Mouiller le gant et savonner le siège de l'enfant dans l'ordre suivant : abdomen, plis inguinaux, cuisse, partie externe des organes génitaux.

· Pour la fille : grandes lèvres, petites lèvres et méat.

· Pour le garçon : laver de haut en bas la verge, les testicules et les fesses.

· Rincer abondamment et vérifier l'état de la peau.
· Sécher en tapotant et insister sur les plis inguinaux.
· Remettre une couche propre et vérifier si elle est bien placée.
· Rhabiller l'enfant et le mettre en sécurité.
· Terminer le soin par la désinfection et le rangement du matériel.
· Se laver les mains et noter les transmissions.
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