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Por ter  mieux est à la portée de toute  
 

personne bien por tante 
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BON TRAVAIL EN SECURITE ET SANS ACCIDENT 
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Lors de difficultés telles que : 
·  Transferts 
·  Positionnements 
·  Ports de charge 
·  Position à votre poste de travail 

 
L’Equipe Ergonomie du RSV sera toujours là pour vous 
conseiller et pour essayer de trouver ensemble des 
solutions. 
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LES 10 REGLES D’OR 

 

1. Rapprocher les centres de gravité 
2. Se rapprocher de la charge 
3. Utiliser les membres inférieurs pour mobiliser 

la charge 
4. Fixer la colonne vertébrale,  

verrouiller les lombaires 
5. Rechercher les points d’appui 
6. Tenir compte de la direction de poussée 

d’une charge 

7. Utiliser son corps en contrepoids 
8. Passer rapidement sous la charge 
9. Choisir des prises sûres 
10. Rythmer l’effort 
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Rehaussement au lit avec 1 soignant 
 
Position de départ du patient : 

Patient au fond du lit, jambe(s) saine(s) fléchie(s), prise en supination de la 
poignée de traction  

Position de départ du soignant : 
Soignant debout du côté faible, genou sur le lit (cuvette) 
Prise fessière et prise omoplate 

Action du patient : 
SOULEVER la tête, TRACTION du bras sain, POUSSER avec la jambe saine 

Action du soignant : 
ARCHER, BALANCELLE, DEPLACEMENT poids du corps 

 
 

Rehaussement au lit avec 2 soignants (grand portique) 
 
Position de départ du patient : 

Idem + prise en supination des bras des soignants 

Position de départ des soignants : 
Soignants debout au sommet du lit, main sur l’épaule de l’autre soignant 
(portique), prise fessière, fente latérale fléchie 

Action du patient : 
SOULEVER la tête, TRACTION des bras 

Action des soignants : 
BALANCELLE, HAUSSEMENT du portique, DEPLACEMENT poids du corps 
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PORT DE CHARGE 
 

Sol – Support moyen avec sac de linge 
 
Encadrer la charge en diagonale 

Prise du sac par le noeud 

Console de genou 

Soulever la charge par extension des jambes, bras tendus  

Déplacement avec appui de la charge sur la cuisse 

Flexion de la jambe pour amener la charge sur le support, bras tendus 

« Lancer » la charge sur le support 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Attention aux éventuelles aiguilles présentes dans le sac 
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Rehaussement au lit avec alèze à 2 personnes 
 
Position de départ du patient : 

Couché dorsal, alèze sous le patient 

Position de départ des soignants : 
Confection du cuissard avec l’alèze 
Fente latérale fléchie 
Prise de l’alèze en supination 

Action du patient : 
LEVER la tête 

Action des soignants : 
RAPPEL, FENTE LATERALE FLECHIE 
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PORT DE CHARGE 
 

Sol – Support moyen 
 
Encadrer la charge, position haltérophile 

Soulever la charge par une extension des jambes, bras tendus  

Déplacement avec un appui de la charge sur la cuisse 

Flexion de la jambe pour amener la charge sur le support, bras tendus 

Terminer le mouvement en prenant appui sur la charge 
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Translation au lit (tirée – aidée) avec 1 soignant 
 
Position de départ du patient: 

Patient couché, jambe saine fléchie 
Anticipation des jambes vers le côté où on se déplace 

Position de départ du soignant (déplacement des jambes) : 
Soignant debout du côté faible (plégique), prise fessière 
l’autre main enveloppant la hanche opposée du patient 

Action du patient : 
POUSSER sur jambe saine et bras sain 

Action du soignant : 
RAPPEL, ARCHER 

 
 
 
Position de départ du soignant (déplacement du haut du corps) : 

Soignant debout du côté faible (plégique) 
Une main au niveau lombaire et l’autre main au niveau des omoplates 

Action du patient : 
POUSSER sur bras sain 

Action du soignant : 
RAPPEL 

 
 
 
 

ATTENTION : ne jamais tirer ou pousser un bras ou une jambe parétique  
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Relever du sol avec alèze à 2 personnes 
 
� �
Position de départ du patient : 

Coucher dorsal, alèze sous le patient 

Position de départ des soignants : 
Confection du cuissard avec l’alèze 
Un genou au sol, l’autre pied à hauteur de l’épaule du patient 
Prise de l’alèze en supination 
Voûte frontale 

Action du patient : 
LEVER la tête 

Action des soignants : 
ARCHER, POUSSEE horizontale 
Archer, poussée horizontale avec la main caudale jusqu’à la position assise 

 
 
� �
Position de départ des soignants : 

Haltérophile 

Prise de l’alèze à la ceinture du patient 

Action du soignant : 
RAPPEL 

 
 

 ATTENTION : bras du patient à l’intérieur des bras des soignants 
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Roulement  au lit (tiré – aidé) 
 
Position de départ du patient : 

Patient couché dans le lit avec le duvet enroulé du côté du roulement 
Jambe opposée sur le duvet 

Position de départ du soignant : 
Soignant debout du côté du duvet 
Une main sur la hanche opposée, l’autre main sur l’omoplate opposée 

Action du patient : 
CHERCHER épaule du soignant 

Action du soignant : 
RAPPEL 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Ne jamais oublier que le patient peut souvent  
aider et participer activement. 

Lui laisser le temps d’initier l’action ! 
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Rehaussement assis avec 2 soignants 
 
Position de départ du patient : 

Patient assis au bord de son fauteuil, flexion du tronc vers l’avant 

Position de départ des soignants : 
Soignants debout de chaque côté du patient, 1 main au niveau lombaire, 
l’autre main devant le genou du patient avec une poussée horizontale 

Action du patient : 
POUSSER sur jambe et bras valides 

Action des soignants : 
ARCHER, POUSSEE horizontale sur les genoux 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Ne jamais oublier que le patient peut souvent  
aider et participer activement. 

Lui laisser le temps d’initier l’action ! 
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Couché – Assis (avec aide) 
 
Position de départ du patient : 

Patient couché, superposition des membres inférieurs jambe saine en dessous, 
anticipation au bord du lit 

Position de départ du soignant : 
Soignant debout du côté faible, 1 main sur genou opposé, l’autre main prise en 
dessous de l’épaule faible 

Action du patient : 
LEVER la tête, CHERCHER épaule du soignant 

Action du soignant : 
PIVOTER le patient, CONTRE APPUI jambes – épaules 

 
 
 

Couché – Assis 
 
Position de départ du patient : 

Idem 

Position de départ du soignant : 
Idem + 1 main sur genou opposé, l’autre main sous le dos au niveau de l’omoplate 
opposée 

Action du patient : 
LEVER la tête 

Action du soignant : 
Idem 
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Assis – Debout – Assis (aidé, prise vestimentaire) 
����
Position de départ du patient : 

Assis au bord du lit, fauteuil du côté faible du patient 

Position de départ du soignant : 
Les pieds du soignant encadrent le pied faible du patient 
Prise vestimentaire de la jambe faible 
Main sous le coude actif du patient 

Action du patient : 
SE PENCHER vers l’avant, POUSSER sur bras et jambe valides 

Action du soignant : 
TRACTION bras valide vers l’avant, RAPPEL 

POUSSEE VERTICALE sous le coude ramené sous l’épaule du patient 

RAMENER patient vers soi du côté sain sur la pointe du pied 

PIVOT 

FLEXION du tronc du patient, POUSSEE horizontale 
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Assis - Couché 
 
Position de départ du patient : 

Assis au bord du lit, pied sain sous le pied faible 

Position de départ du soignant : 
Un bras en pronation sous les jambes du patient 
l’autre dans le dos du patient au niveau de l’omoplate controlatérale 

Action du patient : 
SOULEVER jambe saine 

Action du soignant : 
PIVOT, FENTE LATERALE FLECHIE, APPUI sur le lit 
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Assis – Assis (méthode Bobath) 
 
Transfert « bas » avec un soignant (prise omoplate) 
Position de départ du patient : 

Patient assis sur le lit, pieds à plat au sol, thérapeute devant lui, transfert du côté 
le plus faible, lui montrer le fauteuil dans lequel il va s’asseoir 
Main saine dans le dos du soignant et pied faible (plégique) en rotation interne, 
pencher le patient vers l’avant 

Position de départ du soignant :  
Position haltérophile, 1 main sur l’omoplate faible (plégique) du patient, l’autre 
main au niveau de la fesse, genou faible (plégique) maintenu par les genoux du 
soignant 

Action du patient : 
PENCHER en avant, POUSSER avec la jambe forte (valide) 

Action du soignant :  
RAPPEL, PIVOT 

 
 
 
 

Transfert « bas » avec un soignant (prise latérale) 
Position de départ du patient : idem + main saine derrière le genou du soignant 

Position de départ du soignant  idem + 2 mains sur les flancs du patient 
Action du patient : idem 

Action du soignant : idem 

 
ATTENTION : ne jamais tirer ou pousser un bras ou une jambe parétique 
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Assis – Assis avec alèze à 2 personnes 
 
Position de départ du patient : 

Patient assis sur le lit avec fourre de coussin (ou alèze) sous les fesses 
Un soignant de chaque côté 
Pencher le patient en avant avec appui sur les bras des soignants 

Position de départ du soignant 1 : 
Côté opposé à la chaise, genou sur le lit, main en appui sur le lit derrière la fesse 
du patient, prise de l’alèze en supination 

Position de départ du soignant 2 :  
Appui sur le fauteuil, prise de l’alèze en supination 

Action du soignant (1): 
GLISSER, accompagner le mouvement 

Action du soignant (2) : 
TIRER  

 
 

 
 

Retour Assis – Assis avec alèze à 2 personnes 
 
Position de départ du patient : idem 

Position de départ du  soignant 1 : idem 

Position de départ du soignant 2 : idem 

Action du soignant (1): TIRER, soulever légèrement 

Action du soignant (2) : GLISSER et suivre le mouvement 
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