
Prise en charge des patients dans 
divers environnements de soins

LÈVE-PERSONNES AU SOL AVEC HARNAIS

Conçus pour faciliter vos transferts quotidiens

Utiliser  
l’équipement  
adéquat pour  

alléger la charge  
de travail



•  L’équipement d’assistance sécurise le levage,  
le transfert ou le repositionnement, réduisant ainsi  
le risque de blessures pour le patient (par ex. chutes, 
déchirures cutanées, luxations d’épaules) résultant 
d’incidents lors de la manipulation manuelle du patient.3

•  La mobilité des patients est une question clinique 
importante pour l’amélioration de l’autonomie  
et de la qualité de vie.4

•  L’utilisation d’une technologie contribuant  
à la manipulation sécurisée des patients et à leur 
mobilité a une influence positive sur la qualité des soins 
prodigués aux patients et résidents, leur mobilisation, 
leur rééducation et leur vie quotidienne.5

La relation entre  
les lève-personnes au  
sol passifs et la qualité 
des soins aux patients

Mobilité et résultats  
positifs pour le patient
Il existe un lien non négligeable 
sur le plan statistique entre 
l’immobilité et l’incontinence 
urinaire, les troubles cognitifs, 
les chutes, la malnutrition  
et les escarres.1

77 %  
des chutes de patients  
signalées concernent  
des patients de plus de

65 ans  
qui sont plus susceptibles  
d’être blessés2



La manipulation manuelle 
des patients est dangereuse 
pour le personnel soignant

La manipulation manuelle  
des patients est considérée 
comme un élément contributif 
majeur des blessures et des 
douleurs musculo-squelettiques 
chez le personnel infirmier  
et les thérapeutes.6,7

32 %  
des accidents du travail  

et des maladies  
professionnelles sont  

attribués à des  
troubles musculo- 

squelettiques.8

Les équipements  
de levage mécaniques 
font la différence
Une étude biomécanique en laboratoire  
et une évaluation psychophysique ont montré 
que les lève-personnes :10

- réduisent d’environ 60 % les forces  
de compression dorsale sur le personnel 
infirmier

- suppriment les deux tiers des activités  
de levage par transfert

- améliorent le sentiment de confort  
et de sécurité des résidents, par rapport  
à un levage manuel



Flexibilité sur  
un large éventail 

de transferts

Polyvalence
•  Les supports interchangeables en option permettent  

au personnel soignant de choisir parmi une vaste gamme  
de harnais, ce qui assure la flexibilité du système.

Levage stable
• L’action de levage vertical avec SVS (système vertical  

stable) maintient le patient à une distance constante  
du mât et dans une position stable lors de toute  
opération de levage ou de transfert.

Transferts de précision 
•  Le Powered Dynamic Positioning System (PDPS)  

permet de repositionner au fauteuil le patient installé  
dans le harnais, ce qui limite la manipulation manuelle.

Plusieurs possibilités de levage 
• Le mât télescopique à double action, qui peut être combiné  

à un bras de levage à rallonge, offre une large gamme  
de levage pour les opérations de levage sur un lit  
et depuis le sol.

Maxi Move® 
Conçu pour permettre à un seul soignant de gérer les tâches 
quotidiennes liées au transfert et au repositionnement  
du patient, ce qui offre un environnement de travail  
plus sûr pour le personnel soignant et une expérience  
plus digne pour les patients.



Maxi Move®

• Capacité maximale admissible  
de 227 kg, 500 lb

• Système polyvalent avec berceau 
interchangeable, compatible avec 
les harnais à clips et à boucles  
ou les cadres de civière

Maxi Twin®

• Capacité maximale admissible  
de 182 kg, 400 lb

•  Conception à double mât pour  
la stabilité et la maniabilité

Minstrel

• Capacité maximale admissible  
de 190 kg, 419 lb

• Lève-personne au sol avec  
harnais à boucles classiques

Tenor®

• Capacité maximale admissible  
de 320 kg, 704 lb

• Lève-personne pour patient obèse

Lève-personnes passifs – une solution  
pour le transfert des patients dépendants
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Manipulation des patients 
Gamme de produits Arjo

Lève-personnes  
au sol

Transfert latéral  
et repositionnement

Verticalisateurs  
et aides au levage

Harnais

Lève-personnes  
sur rail

Notre approche est simple :  
« La bonne solution au bon  
endroit, au bon moment. »

1.  Lahmann N, Tannen A, Kuntz S, et al. Int J Nursing Studies 2015, 52: 167-174.
2.  Gucer PW, et al. J Occup Environ Med 2013 ; 55(1):36-44.
3.  Handle With Care®: The American Nurses Association’s Campaign to Address 

Work-Related Musculoskeletal Disorders. http://ojin.nursingworld.org/
Main-MenuCategories/ANAMarketplace/ANAPeriodicals/OJIN/TableofCon-
tents/Volume92004/No3Sept04/HandleWithCare.html. Page consultée le 
11 mars 2020.

4.  Humrickhouse R, et al. The Ergonomics Open Journal 2016; 9:27-42.
5.  Matz M, Patient Handling and Mobility Assessments: A White Paper, Second 

Edition. The Facility Guidelines Institute. (2019).

6.  Richardson et al. Perspectives on preventing musculoskeletal injuries in nurses:  
A qualitative study. Nursing Open. 2019;6;915-929.

7.  Daragh A, et al. Safe Patient Handling Equipment in Therapy Practice: Implica-
tions for Rehabilitation. The American Journal of Occupational Therapy.  
Janvier/février 2013 Volume 67, Numéro 1. Pages 45-53.

8.  Health and Safety Executive. Human Health and Social Work Activities Statistics 
in Great Britain 2019. https://www.hse.gov.uk/statistics/industry/health.pdf. 
Consulté le 10 mars 2020.

9.  Li J, et al. Injury Prevention 2004; 10:212-216.
10.  Collins JW, et al. Inj Prev 2004; 10(4):201-211.


