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Le sacrum et le talon
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Comment empécher les infirmieres de

Les travailleurs de la santé sont susceptibles d'étre blessés au travail plus que toute autre
profession - plus que les ouvriers du batiment, les pompiers et les policiers.’

C’est un probléme coiGteux... qui pourrait s‘aggraver.
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Prevalon

Soulever et repositionner les patients au lit est une tache a fréquence
élevée. Le systeme 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 systéme Prevalon AirTAP maintient un
microclimat optimal et permet de décharger le sacrum adéquatement.
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