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Agir EN PRÉVENTION DES RISQUES PROFESSIONNELS 

RISQUE 
BIOLOGIQUE 

MORSURES, PIQÛRES 
Vipères, chiens, frelons, guêpes, tiques, etc. 

 

 

 

Dans les collectivités, de nombreux agents sont exposés aux risques générés par les animaux, qu’ils soient errants, appartenant à 

des personnes, ou présents en milieu naturel. Dans certaines situations, les animaux (chiens, serpents, frelons, guêpes, etc.) 

peuvent même avoir un comportement de défense agressif pouvant occasionner des blessures. 

Afin de diminuer l’exposition au danger et agir en cas de morsures ou de piqûres, l’organisation et les conditions de travail doivent 

être adaptées. 

 

 

 
 

Les morsures et piqûres d'insectes représentent l'un des motifs de consultation les plus fréquents en médecine d'urgence et en 

dermatologie. Allant de la simple gêne locale aux réactions allergiques sévères, la plupart des cas restent bénins et se traitent 

efficacement. On recense également chaque année des cas de morsures et de griffures par un animal. Le chien est en cause le 

plus souvent, puis viennent le chat et ensuite les autres animaux (essentiellement des rongeurs). 

 

Différents métiers et environnements de travail extérieurs exposent les agents à des risques : 

- Biologique : maladies transmissibles à l’homme (maladie de Lyme, piroplasmose) via morsures, réactions allergiques. 
- Blessures : pincements, morsures, piqûres. 
- Psychosociaux : peur, stress lié à la présence d’animaux. 

 

Exemples de postes de travail concernés : agents techniques (espaces verts, propreté urbaine, bâtiment, eau et assainissement), 

agents de déchetterie, policiers municipaux, agents de surveillance de la voie publique, rippers, archivistes, livreurs de repas, 

aides à domicile... 

 

• DÉFINITION ET CARACTÉRISTIQUES DES MORSURES ET PIQÛRES D’INSECTES : 

Les morsures et piqûres d'insectes regroupent l'ensemble des lésions cutanées provoquées par le contact avec des arthropodes. 

Contrairement aux idées reçues, tous les insectes ne piquent pas de la même manière. Certains mordent, d'autres piquent, et 

quelques-uns font les deux. 

 

Il est important de distinguer les réactions locales des réactions systémiques. Une réaction locale se limite à la zone de contact : 

rougeur, gonflement, démangeaisons. Une réaction systémique, plus rare mais potentiellement grave, affecte tout l'organisme 

et peut nécessiter une prise en charge d'urgence. 

 

Les réactions varient énormément d'une personne à l'autre. Certains développent à peine une petite rougeur, tandis que d'autres 

présentent des gonflements impressionnants. Cette variabilité dépend du système immunitaire, des antécédents allergiques et 

même de l’âge. 

 

• GRAVITÉ DES MORSURES ET GRIFFURES D’ANIMAUX : 

La complication principale d’une griffure ou morsure d’animal est l’infection du fait de l’inoculation microbienne (bactéries 

diverses, leptospirose, tétanos, rage…).  

 

Dans les cas particuliers de la morsure de serpent ou d’araignée il existe un risque d’envenimation.  

GÉNÉRALITÉS 
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Il existe plusieurs types de réactions possibles selon la morsure ou la piqûre. 

 

PIQÛRES 
D’HYMÉNOPTERES 
(abeille, guêpe, 
frelon, bourdon) 

 

 
 

Réaction locale après une piqûre (la majorité des cas) : 
- Réaction localisée au point de piqure. 
- Rougeur. 
- Une douleur et un gonflement modéré (2 cm). 
- Possibilité de démangeaisons. 
- La réaction disparaît en quelques heures. 

Situation d’urgence : 
- Réaction toxique après plusieurs piqûres (rares) : 

o Fatigue. 
o Vomissements, diarrhée. 
o Maux de tête. 
o Vertiges, voire malaise et possibilité de perte de connaissance : urgence vitale ! 

- Réaction allergique non connue ne dépendant pas de la quantité de venin : 
o Réaction importante à l’endroit de la piqûre. 
o Le gonflement dépasse 10 cm. 
o Urticaire généralisée. 
o Difficultés respiratoires. 
o Malaise. 
o Choc anaphylactique. 

- Allergie connue : 
o Taille de la piqûre ≥ à 20 cm. 
o Difficulté pour respirer ou avaler. 
o Gonflement de la langue, des lèvres, de la gorge ou des yeux. 
o Étourdissement, malaise ou perte de connaissance. 
o Nausées, vomissements, pâleur. 
o Éruption cutanée généralisée avec des démangeaisons. 
o Fièvre, frissons. 

 

MORSURES DE 
TIQUES 

 

Risque de maladie de Lyme : infection due à une bactérie transportée par 
une tique (toutes les tiques ne sont pas porteuses de la maladie) et transmise 
à l’homme au moment de la morsure (sous certaines conditions cette maladie 
peut faire l’objet d’une demande de reconnaissance en maladie 
professionnelle). 
On retrouve les tiques dans les espaces verts, zones boisées et hautes herbes. 
Elles ne sautent pas. 

Réactions après une morsure : 
- Plaque rouge à l’endroit de la morsure (érythème migrant). 
- Après 3 à 30 jours (disparaît en quelques semaines). 
- Avec ou sans fièvre. 
- Douleurs articulaires. 
- Courbatures. 
- Impression de malaise général. 
- Atteinte du système nerveux, articulations, cardiologiques, après plusieurs semaines. 

Le traitement adapté est la prise d’antibiotiques. 
 

  

SYMPTÔMES ET GRAVITÉ 
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MORSURES 
D’ARAIGNÉES, 
D’AOUTATS, DE 
TAONS, DE 
FOURMIS et 
PIQÛRES DE 
MOUSTIQUES 

 

     
 

Réactions après une morsure / piqûre : 
- Inflammation. 
- Douleur. 
- Démangeaisons (irradiant dans tout le membre dans les cas les plus graves). 
- Peu de risque allergique. 
- Nécroses de la zone de morsure par une araignée violoniste (présente dans le Sud de la France). 
 

PIQÛRES DE 
CHENILLES 
PROCESSIONNAIRES 

 

 

 

Réactions après une piqûre : 
- Localement très irritante et urticante. 
- Sensation de brûlure et possibilité d’œdème. 
- Lésions cornéennes de la conjonctivite à la cécité. 
- Possibilité d’une inhalation pouvant entraîner une gêne respiratoire et une crise d’asthme. 
 

MORSURES DE 
SERPENTS 

 
 

On rencontre deux types de serpents : les couleuvres (tête 
ovale, pupille ronde) et les vipères (tête triangulaire, pupille en 
forme de fente). Seules les vipères ont la capacité d’injecter du 
venin lors d’une morsure à l’aide de leurs crochets (dents). 
Quand une vipère mord, il n’y a pas injection systématique de 
venin. 

 
 

Réactions après une morsure : 
- Douleur importante à l’endroit de la morsure pouvant gagner le membre. 
- Traces de morsure sous forme de 2 points. 
- Gonflement au niveau des points de la morsure et rougeur, œdème, pouvant s’étendre localement 

voire à une partie ou tout le membre. 
- Des symptômes généraux dus à la toxine peuvent également apparaître après un délai variable (30 

minutes à plusieurs heures) lorsque la quantité de venin est importante : 
o Nausées, vomissements, maux de ventre, diarrhée. 
o Malaise, chute de tension, saignements. 
o Difficultés à respirer. 
o Confusion. 

Signe de gravité :  
La gravité de la réaction au venin est variable selon plusieurs critères : quantité de venin injectée, âge 
de la victime, taille/poids/corpulence, sensibilité, allergie, localisation de la morsure. 

Allergie au venin de serpent et choc anaphylactique : 
- Œdème rapide et important. 
- Urticaire. 
- Pâleur, malaise. 
- Nausées, vomissements, diarrhée. 
- Troubles du rythme cardiaque. 
- Inconscience. 
- Difficultés respiratoires. 
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MORSURES DE 
CHIENS, DE 
RENARDS 

 

      
   

Le risque rabique : le moindre doute ou l’absence de renseignement sur l’animal mordeur impose la 
vaccination (rappelons que la rage est constamment mortelle lorsque la maladie est déclarée). 
Le risque tétanique : vérifier la validité de la vaccination. Sérothérapie et vaccination s’imposent dans le 
cas contraire. 
L’infection par une bactérie : Le problème est particulièrement fréquent, en raison des germes présents 
dans la salive de l'animal et notamment si la plaie a été nettoyée tardivement. 
La gravité peut varier selon la localisation (mains, pieds, visage, gorge, près d’une articulation, etc.), si 
arrachement, atteinte osseuse, plaie profonde, hémorragie, etc. 
 

CONTACT DE LA 
PEAU AVEC DE 
L’EAU SOUILLÉE 
PAR DE L’URINE DE 
RONGEURS 
INFECTÉS 
 
MORSURES DE 
RONGEURS 
INFECTÉS 

 

      
 

La leptospirose : maladie infectieuse grave causée par des bactéries du genre Leptospira. Les rongeurs, 
en particulier les rats, constituent le « réservoir principal » de la maladie : tout en étant 
asymptomatiques, ils excrètent la bactérie dans leurs urines, et souillent ainsi leur milieu. 
Les humains peuvent être infectés par contact avec de l’eau contaminée ou des surfaces souillées et 
exceptionnellement en étant mordu par l’animal infecté. 
Certains agents travaillant au contact de l’eau et dans les lieux où peuvent proliférer les rats et les 
ragondins, sont particulièrement exposés : 
- Travaux de curage de fossés, pose de canalisations d’eau ou d’égouts. 
- Travaux dans les égouts et stations d’épuration. 
- Travaux effectués dans des galeries, tranchées, souterrains. 
- Travaux d’entretien des cours d’eau, étangs, lacs, bassins de réserves. 
- Collecte des ordures ménagères, etc. 
 
Réactions : 
De nombreuses formes cliniques, allant du syndrome grippal à l’atteinte multiviscérale avec syndrome 
hémorragique sont décrites. L’incubation dure en moyenne de 4 à 14 jours. 

Dans la forme modérée, la maladie débute par : 
- Une fièvre élevée avec frissons. 
- Maux de tête. 
- Troubles digestifs (nausées, vomissements, douleurs abdominales). 
- Douleurs musculaires et douleurs articulaires diffuses. 

Elle peut cependant évoluer vers une atteinte rénale, hépatique, méningée ou pulmonaire. Dans certains 
cas, elle se complique d’un syndrome hémorragique. Aucun signe n’est vraiment spécifique.  

Les formes graves (ictéro-hémorragique ou maladie de Weil) associent : 
- Insuffisance rénale aiguë,  
- Atteinte neurologique (convulsions, coma),  
- Des hémorragies plus ou moins sévères.  

La convalescence est longue, mais généralement sans séquelles. Des complications oculaires (uvéite, 
kératite) tardives peuvent survenir. Néanmoins la létalité est de 5 à 20 % sans traitement. 
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En cas de morsure ou de piqûre, il est essentiel de nettoyer la plaie, surveiller les signes d’allergie ou d’infection et consulter un 

médecin si nécessaire. 

 

I. GESTES IMMÉDIATS : 

- Calmer la victime, la faire asseoir pour éviter toute chute en cas de malaise. 
- Avant de réaliser les soins, il ne faut pas oublier de se désinfecter les mains. 

En cas d’absence de point d’eau et de savon à proximité, utiliser une 
solution hydroalcoolique. 

- Nettoyer la plaie : laver à l’eau et au savon, puis rincer abondamment. 
Appliquer ensuite un antiseptique et couvrir avec un pansement stérile. 

- Éviter certaines pratiques : ne pas inciser, sucer, aspirer ou cautériser la 
plaie. 

- Immobiliser le membre : en cas de morsure de serpent ou d’animal 
venimeux, garder le membre au repos, éventuellement en écharpe, et ne 
pas courir pour limiter la diffusion du venin. 

- Retirer les objets : enlever bagues, bracelets, montres pour éviter un effet 
garrot en cas de gonflement. 

 

En cas de signes de gravité URGENCE VITALE : 

1. Appeler le 15 (SAMU), le 112 (numéro européen) ou le 114 (service 
spécifique pour les personnes sourdes ou malentendantes). 

2. Allonger la victime, surélever les jambes, la mettre en position latérale de 
sécurité si perte de connaissance. 

3. La surveiller (conscience, rythme respiratoire, rythme cardiaque, couleur de 
peur). 

 

II. PROCÉDURE À SUIVRE : 

- Si possible, prise de photos de l’animal concerné et de la blessure. 
- Faire un signalement à sa hiérarchie et, selon la situation : 

o Déclarer la morsure ou la piqûre sur un registre des accidents bénins. 
o Déclarer l’accident de service dans les 48 heures. 

 

III. SURVEILLANCE ET CONSULTATION MÉDICALE : 

Réactions allergiques : urticaire généralisé, difficultés respiratoires, malaise ou fatigue nécessitent un appel immédiat au SAMU 

(15 ou 112). 

Infections : rougeur, œdème persistant, pus ou douleur prolongée justifient une consultation médicale. 

Vaccinations : vérifier le rappel antitétanique et, si nécessaire, recevoir un traitement antibiotique. 

 

 

 
 

   Piqûres d’insectes (abeilles, guêpes, frelons, moustiques) : identifier l’insecte piqueur, s’éloigner de l’éventuel nid pour 

diminuer le nombre de piqûres sans faire de mouvements brusques, retirer le dard si présent par grattage avec l’ongle en glissant 

parallèlement à la surface de la peau*, désinfecter, appliquer éventuellement une crème apaisante ou une compresse de froid 

pour calmer la douleur. 

* Ne pas utiliser de pince à épiler, la glande du venin comprimée pourrait éclater et libérer encore plus de venin. 

 

   Morsures de tiques : retrait précoce de la tique à l’aide d’un tire-tique** (agripper la tique le plus près possible de la peau et 

tirer doucement mais fermement). Aucun produit ne doit être utilisé pour cette manipulation. 

Signaler les morsures sur l’application « Signalement TIQUE » : https://www.citique.fr/. 

** Ne pas utiliser de pince à épiler car on peut y laisser la tête et augmenter le risque d’appuyer sur le corps et de réinjecter le sang 

ingéré par la tique.  

CONDUITE GÉNÉRALE A TENIR EN CAS DE MORSURES OU DE PIQÛRES 

SPÉCIFICITÉS SELON LE TYPE DE MORSURE OU PIQÛRE 

Quand appeler le 15, le 112 ou 
le 114 ? 

Signes de gravité nécessitant un appel 

immédiat : 

- Difficultés respiratoires, sifflements 
ou sensation d'oppression 
thoracique après piqûre. 

- Œdème du visage, des lèvres, de la 
langue ou de la gorge. 

- Malaise général avec vertiges, 
nausées, vomissements ou chute de 
tension. 

- Fièvre élevée avec frissons et 
altération de l'état général après 
morsure. 

- Éruption généralisée avec urticaire 
étendu sur tout le corps. 

https://www.citique.fr/
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   Piqûre de chenilles processionnaires : 

En cas de contact avec la peau : laver la peau abondamment à l’eau et au savon, les antihistaminiques et les corticoïdes peuvent 

soulager les démangeaisons, consulter un médecin en cas de forte éruption cutanée. 

En cas de contact avec les yeux : rincer les yeux, de préférence chez un ophtalmologue après application d’une solution 

anesthésique locale. Après le rinçage, examiner minutieusement les yeux pour exclure la présence de poils urticants résiduels. 

Les poils profondément ancrés dans les tissus oculaires doivent être ôtés chirurgicalement.  

 

   Morsures d’animaux domestiques ou sauvages : nettoyer la 

plaie, surveiller les signes d’infection. En cas de saignement 

important, prévenir immédiatement les secours. 

Le propriétaire ou le détenteur du chien est tenu de soumettre 

l’animal à une surveillance « chien mordeur », afin, d’une part, 

d’évaluer son comportement et le risque qu’il pourrait représenter 

pour d’autres personnes ou animaux et, d’autre part, de vérifier 

l’absence de risque encouru par la personne mordue au regard de 

la rage. 

La victime doit impérativement penser à prendre les coordonnées 

du propriétaire, afin de pouvoir être informée des suites de la 

surveillance de l’animal.  

 

   Morsures de serpents venimeux : rester calme (ne pas courir 

car le venin se diffuserait plus vite), immobiliser le membre, alerter 

les secours et éviter tout effort physique. Ne pas faire de garrot, 

donner d’aspirine, sucer ou aspirer le venin ou utiliser de sérum 

anti-venin sans avis médical. L’utilisation d’un aspivenin est 

déconseillé. 

En cas de contact inopiné, la différenciation vipère/couleuvre sera 

difficile à établir par une personne non expérimentée. La conduite 

la plus prudente est donc de se méfier de tous les serpents. 

 

Si la personne piquée possède un TRAITEMENT ADAPTÉ : 

La personne piquée possède un traitement adapté sur le lieu de travail dans une trousse personnelle avec le traitement 

d’urgence : antihistaminiques, corticoïdes, adrénaline + ordonnance du médecin traitant. 

L’adrénaline auto-injectable est à utiliser si la victime en possède. 

 

 

 
  

Que faire en cas de confrontation à un chien errant ayant un air menaçant : 

• Restez calme. 

• Reculez doucement sans tourner le dos à l’animal. Un chien préfèrera vous attaquer par derrière. Restez toujours 
de face ou de profil. 

• Si le chien se montre insistant pour un rapprochement, laissez-lui vous renifler la main, mais ne tendez jamais la 
main vers lui. 

• Laissez votre bras et vos mains le long du corps et ne bougez pas. 

• Ne dites rien ou parlez lentement et calmement si cela vous rassure. 

• Ne le regardez pas dans les yeux : c’est une attitude de défi. 
 

La plupart des chiens errants qui s’approchent de vous ne veulent que vous renifler. Ensuite, ils s’en vont. Si vous 

souhaitez accéder éventuellement à sa médaille car vous le pensez perdu, touchez-le toujours sous la gueule ou sur 

le poitrail. 

Obligations du propriétaire ou détenteur d’un 
chien mordeur 

1. Déclaration en mairie : 
La morsure d’une personne par un chien doit être déclarée 
par son propriétaire, ou par tout professionnel ayant 
connaissance d’une telle morsure dans l’exercice de ses 
fonctions (médecin ayant ausculté la victime, vétérinaire, 
dresseur…), à la mairie de la commune de résidence du 
propriétaire de l’animal. 

2. Mise sous surveillance : 
L’animal mordeur, qu’il soit vacciné ou non contre la rage, 
est immédiatement placé sous la surveillance d’un 
vétérinaire sanitaire, pour 15 jours, aux frais de son 
propriétaire. 

3. Évaluation comportementale : 
Pendant la période de surveillance, le propriétaire du chien 
mordeur soumet l’animal à une évaluation 
comportementale, réalisée par un vétérinaire inscrit sur une 
liste départementale. Les résultats sont communiqués au 
maire de la commune de résidence du propriétaire. 
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GESTES IMMEDIATS : 

- Si présence d’une plaie : lavage au savon + désinfection + pansement protecteur (au mieux imperméable). 
- Si projection d’eau souillée dans les yeux : rinçage à l’eau du robinet (ou au sérum physiologique). 

 

SURVEILLANCE ET CONSULTATION MÉDICALE : 

Si apparition de symptômes dans les 4 à 14 jours après l’exposition (cf. page 4), consultez un médecin pour la mise en place d’un 

traitement, voire d’une orientation vers l’hôpital afin d’éviter une évolution vers des atteintes des reins, du foie, et d’autres 

organes. 

La leptospirose fait partie du tableau N°19A des maladies professionnelles. 

 

 

 
 

L’Autorité territoriale doit évaluer les risques puis intégrer les résultats dans son document unique d’évaluation des risques 

professionnels. Pour les agents travaillant directement avec les animaux, différentes solutions peuvent réduire les risques : 

 

MESURES D’ORDRE 
ORGANISATIONNEL 

 

- Établir une procédure de conduite à tenir en cas de morsures et piqûres. 
- Observer l’environnement de travail pour identifier/éviter les risques : nids, animal suspect. 
- Ne pas s’approcher d’un nid de frelons : ils attaquent en cas de menace de leur nid. 
- Repousser la date d’intervention si le risque est repéré. 
- Faire intervenir des professionnels pour la destruction de nids ou la capture d’animaux 

dangereux : apiculteurs, dératiseur… ou les pompiers le cas échéant. 
- Lutter contre les animaux errants. 
- Mettre en place des procédures d’intervention notamment pour les agents intervenant à domicile 

ou ceux réalisant des captures. 
- Éviter les situations de travailleur isolé. 
- Lutter contre la prolifération des rongeurs : nettoyer et ranger les locaux ; ne pas laisser de 

nourriture accessible aux rongeurs ; fermer les poubelles. 
 

MESURES D’ORDRE 
TECHNIQUE 

 

- Disposer de moyens de communication. 
- Éliminez les eaux stagnantes (soucoupes, gouttières). 
- Tailler la végétation dense et maintenir une propreté rigoureuse pour éviter d'attirer les nuisibles. 
- Pour les agents réalisant des transports d’animaux : grille de séparation avec le poste de conduite, 

cage de transport adaptée. 
- Utiliser des aides pour manipuler les animaux : perche, pince, muselière, laisse, longe… 
- Disposer d’une trousse de secours. 
- Utiliser un produit répulsif vendu en pharmacie pour éloigner les insectes. 

 

MESURES D’ORDRE 
HUMAIN 

 

- Apprendre à identifier les insectes de sa région. 
- Respecter les règles d’hygiène : nettoyage quotidien des locaux et des équipements accueillant 

des animaux, changement de vêtements après le travail. 
- Porter les équipements de protection individuelle lors d’interventions risquées : chaussures 

montantes et fermées ou des bottes, combinaisons recouvrant tout le corps, gants, casque avec 
visière. 

- Porter des vêtements couvrant les jambes et les bras dans les zones à risque : hautes herbes, 
zones infestées d’insectes. 

- Examiner soigneusement tout le corps et le cuir chevelu après la journée de travail pour repérer 
et retirer précocement toute tique. 

- Vaccination antitétanique à tenir à jour (rappels recommandés à l’âge de 25, 45, 65 ans). 
- La vaccination contre la leptospirose peut être recommandée dans certaines professions : à 

évaluer avec le médecin du travail. 
- Sensibiliser les propriétaires d’animaux à les tenir en laisse. 
 

 

CONDUITE A TENIR SI EXPOSITION A RISQUE - LEPTOSPIROSE 

MESURES DE PRÉVENTION 
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MESURES 
D’ORDRE HUMAIN 

 

- Éviter l’usage de parfum et eaux de toilette, crèmes solaires odorantes car cela attire les insectes. 
- Former les agents pour acquérir les compétences nécessaires à la manipulation des animaux en 

sécurité et les bons gestes face à un chien errant, ou encore pour capturer des animaux en sécurité. 
- Former les agents à la destruction de nids. 
- Former les agents à la conduite à tenir en cas de morsures et de piqûres. 
- Former les agents aux gestes de premiers secours. 
- Chenilles processionnaires : ôter tous les vêtements et les manipuler avec des gants ; laver les 

vêtements à la température la plus élevée possible et sécher au séchoir. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

RÉFÉRENCES :  
• Quatrième partie du code du travail (articles L.4121-1 et 2). 

• Décret n°85-603 modifié relatif à l’hygiène et la sécurité ainsi que la médecine professionnelle et préventive dans la fonction publique 
territoriale. 

 

 

Pour toute information complémentaire, contactez : 

Le service Prévention 

02 47 60 85 14 ou prevention@cdg37.fr 


