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I. Le dos et son utilisation.

1. Anatomie et biomécanique.

a) La colonne vertébrale.

b) Les courbures.

c) Comparaison de pressions vertébrales.

2. Le port de charges.

a) La distance.

b) Les jambes.

c) Les bras.

d) La manutention manuelle des charges.
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2. Le port de charges
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II. Les différentes postures sécuritaires

1) L’haltérophile.

2) L’escrimeur.

3) Le balancier.

4) Le chevalier servant.

L’escrimeur L’escrimeur

• Description: Jambes en fente avant, le dos 

dans l’alignement de la jambe tendue.
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Le chevalier servant III. La manutention des personnes

La manutention relève d’une démarche de soins!

Quelques règles de base:

➢Tout ce que le patient/résident peut faire lui-
même va dans le sens de la conservation de 
l’autonomie.

➢Penser à évaluer la situation (environnement 
proche du patient/résident…)

➢Evaluer ensuite le patient/résident (capacités 
restantes, état de forme du jour…)

Respecter l’intégrité physique du soignant:

➢Ne vous faites pas attraper par le cou.

➢Fléchissez vos genoux et conserver la cambrure 

lombaire pour protéger votre dos.

➢Privilégiez le corps à corps et évitez le porte à 

faux.

Respecter l’intégrité physique du patient:

➢Ne tirez pas sur le cou ou la tête.

➢N’utilisez pas de prise fermée.

➢N’exercer pas de traction sur les articulations 

des membres supérieurs.

Comment utiliser les capacités physiques du 

patient/résident?

➢Etablir une relation positive.

➢Evaluer les possibilités physiques.

➢Avoir la connaissance des incapacités liées à 
son état pathologique.

➢Stimuler par le toucher ou la parole en 
proscrivant toute action inhibitrice.

➢Utiliser une technique adaptée en fonction du 
degré d’autonomie et de compréhension du 
patient.

➢Evaluer la situation (Lit à hauteur variable, 
perfusion, sonde…).

Comment utiliser les capacités du 

patient/résident (suite)

➢Evaluer le patient/résident: appui ou non/ 

peur, cris, angoisse…

➢Se rapprocher du patient/résident le plus 

possible. 

➢Protéger son dos en travaillant avec un dos 

vertical, un dos plat, en évitant les torsions et 

en contractant les abdominaux.

➢Assurer une bonne saisie.

➢Assurer la sécurité.    

b) Le transfert autonome.

• Principe: une participation maximale des 

patients/résidents dans la réalisation de leur 

transfert.

• Buts: stimuler le patient/résident (lutte contre la 

régression) et économiser son dos!!!
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b) Le transfert autonome (suite)

• Quelques principes de base:

➢ Laisser faire: la personne fait et doit faire seule.

➢Faire faire: la personne doit être dirigée et/ou 

surveillée (aide extérieure minime)

➢Faire avec: la personne a besoin d’être dirigée 

de la voix et guidée (aide physique).

➢Faire pour: personne dépendante, verbaliser ce 

que l’on fait (aide totale).
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IV. Les aides techniques

• Définition: 

• Aide technique (pour personne handicapée) : 

tout produit, instrument, équipement ou système 

technique utilisé par une personne handicapée, 

fabriqué spécialement ou existant sur le marché, 

destiné à prévenir, compenser, soulager ou 

neutraliser la déficience, l'incapacité ou le 

handicap (norme internationale ISO 9999).

Quelques exemples d’aides 

techniques:

• Planche de transferts.

• Couverts adaptés.

• Lève-malade.

• Fauteuil roulant.

• Tous types de cannes!!!

• Le lit électrique est aussi une aide 
technique.

Présentation d’un diaporama sur 

les aides techniques existantes 

Merci pour votre écoute et pour 

votre participation!

Bonne fin de journée.
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Sources des documents présentés

ce jour

• Institut des bonnes pratiques MEDICA, 

formation des référents en manutention.

• « Vivre son dos au quotidien » publié par 

L’Association Nationale Française des 

Ergothérapeutes.
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