SANTE-TRAVAIL

MANUTENTION EN MILIEUX DE SOINS : DES CAPSULES
VIDEO POUR LA PREVENTION

Valérie BUTELET Introduction / Objectifs :

Formatrice PRAP — AIST 21— Dijon Projet réalisé dans le cadre d’'un mémoire de Dipléme Univer-
Dr Michéle GRAPPIN sitaire Infirmier Santé Travail

Medecin du travail - AIST 21 - Dijon Dans la population suivie par I'équipe concernée, environ 1/3
Pierre-Antoine MARTIN des inaptitudes prononcées chague année par le médecin
Ergonome - AIST 21 - Dijon concernent des salariés du secteur de soins.

Stéphanie RONDI ' En France, les |ésions liées aux manutentions manuelles dans
’_"’Ef)’gfo”n’ére de Santé au travail - AIST 21 ce secteur d’activité représentent prés des 2/3 des accidents

du travail.

Force est de constater que malgré les nombreuses formations
dispensées dans les milieux de soins, les connaissances ac-
quises ne perdurent pas toujours dans le temps.

Proposition du médecin du travail de créer un module de sensibilisation pour pérenniser les connais-
sances acquises sur la manutention de personnes.

L'infirmiéere a imaginé la réalisation de capsules vidéo opposant les gestes a éviter et ceux a préconi-
ser dans les pratiques courantes. La capsule vidéo est un outil facile d'acces, ludique, pédagogique,
consultable a tout moment, court (moins de 3 min), utilisable lors des transmissions.

Méthodologie :

p Création d’'un groupe de travail : infirmier, médecin, formatrice en « Prévention des Risques liés a
I'’Activité Physique » et ergonome.

> Revue de la littérature : pas de vidéos trés courtes opposant les gestes a éviter et ceux a préconiser.

b Choix des sujets : manutentions les plus couramment réalisées par les soignants, en privilégiant le
matériel couramment disponible dans les établissements, quel que soit leur lieu d'exercice.

) Rédaction du scénario, des messages a transmettre, des textes, des prises de vues.

»Validation des postures avec une formatrice habilitée et essais pour les prises de vue.

»Tournage au sein d'un établissement hospitalier de personnes agées sur 1journée.

» Montage des vidéos, voix off, musique, animations, sous-titrages.

» Diffusion des capsules : YouTube, réseaux sociaux, newsletter adhérents, écrans de salles d'attente.

Résultats obtenus :

Réalisation de 3 capsules (entre 120 et 2'10) : « Transfert d’un patient du lit au fauteuil roulant »,
« Rehaussement d’un patient dans son fauteuil roulant » et « Rehaussement d’un patient dans
son lit ».

Chaque capsule vidéo présente les manutentions a éviter puis les gestes a privilégier, en utilisant le
moins d'aides techniques possibles.

En 2 mois: 39 000 vues sur YouTube pour une capsule vidéo, 10 000 et 6 500 pour les 2 autres.

Discussion des résultats / Conclusion :

Ce sont les 3 premieres capsules d'un module de e-learning. D’autres capsules sont en projet comme
« Accompagner, sans se blesser, un patient qui chute ».

Les capsules n'ayant été diffusées qu’en avril 2024 sur Youtube, I'évaluation par les soignants des éta-
blissements de soin suivis n'a pas encore eu lieu mais est prévue dans les prochains mois.

Projet destiné aux établissements de soins de Coéte d'Or qui a largement dépassé, compte tenu du
nombre de vues, notre territoire et nos objectifs.

Pour contacter l'auteur : s.rondi@aist21l.com
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