
Les plaies de pression 
touchent plus de  

2,5M �
patients  
par an1

Plaie de pression  
et manipulation sécuritaire 
du patient  

Le sacrum et le talon  

sont les sites les plus courants pour les plaies de pression.7

Selon une étude publiée dans 
Ostomy Wound Management, 
l’estimation globale des plaies de 
pression dans les établissements 
de santé au Canada s’élevait à

26%2

Le coût du traitement des plaies de 
pression peut varier de  

44 000 $ à 
90 000 $

selon le stade de la plaie.4,5

Les plaies de pression de 
stade 3 et 4 acquises après 
l’admission à l’hôpital sont 
classées comme des 
événements qui ne 
devraient jamais arriver.

Les événements qui ne 
devraient jamais arriver  
sont des « incidents touchant 
la sécurité des patients qui 
donnent lieu à de graves 
préjudices, parfois même 
la mort, et peuvent être 
évités à l’aide de contrôles et 
vérifications appropriés. »3

Version canadienne

Traiter les facteurs de risque 
de plaies de pression6

Plaies de 
pression

Friction

Cisaillement

Pression

Humidité
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26 700$
Coût de renouvellement du  
personnel infirmier11

C’est un problème coûteux... qui pourrait s’aggraver.

Blessures des travailleurs de 
la santé

• Tâche à fréquence élevée
• Posture
• Effort
• Durée de la tâche9

1,8 tonne

Les infirmières  
peuvent soulever  
un poids cumulé  

allant jusqu’à

au cours d’un quart de  
travail de 8 heures13

Les tâches les plus courantes 
qui entraînent des blessures 
sont les suivantes :  

le soulèvement du 
patient 

le transfert du patient 

le repositionnement  
du patient14

Les estimations 
prévoient 27 500 
emplois infirmiers 
non pourvus d’ici 
202410

L’âge moyen des 
infirmières a 
augmenté15

Les niveaux 
d’obésité des  
patients devraient 
augmentere12 
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Système de repositionnement 
des patients Prevalon AirTAP™ 

Soulever et repositionner les patients au lit est une tâche à fréquence 
élevée. Le système Prevalon AirTAP utilise une technologie assistée 
par air comprimé permettant de réduire considérablement la force 
nécessaire au déplacement des patients. Pour réduire le risque 
de plaies de pression, le système Prevalon AirTAP maintient un 
microclimat optimal et permet de décharger le sacrum adéquatement.

Comment empêcher les infirmières de  
evenir des patientes? 
Les travailleurs de la santé sont susceptibles d’être blessés au travail plus que toute autre 
profession - plus que les ouvriers du bâtiment, les pompiers et les policiers.8 


