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COMMENT FONCTIONNE NOTRE COLONNE VERTÉBRALE? 

 
 
 

 
 
 
 
 

AIDER  EN TOUTE  SECURITE 

La  colonne  vertébrale  est  la  principale  structure   de  support   du  squelette 

humain. Elle est composée de 24 ver tèbres mises rune  sur l'autre : 7 vertèbres 

cervicales  forman t le cou, 12 vertèbres  dorsales formant  le haut du  dos et 5 

vertèbres  lombaires  formant   l e  bas  du  dos.  Elle  présente   4   courbures 

na turelles.  Entre cha que vertèbre  se trouve un disque  interver tébra l. Celui-ci 

joue le rôle d'amortisseur et protège la colonne d'éventuel s traumatismes. 

 

 
Lorsqu'une  personne  se retrouve  dans une  situation où 

son autonomie quotidienne est limitée, c'est principale­ 

ment  l'entourage qui  prend en charge  la personne 

dépendante. Le souci de privilégier la qualité  de vie de 

celle-ci et un manque de connaissances peuvent avoir des 

conséquences  physiques, psychologiques  et  sociales 

pour l'aidant proche. 

 
Néanmoins,  la  présence  active  de  l'aidant  est  un  réel 

apport pour la personne accompagnée. Sans elle,celle-ci 

pourrait être amenée à devoir  quitter son chez-soi. Mais 

 
Notre dos est constamment sollicité pour 

se lever, se pencher, se tourner,... t..:usure 

des   disques   est   inévi ta ble   mais   est 

accélérée par divers éléments tels que : 

 
-   la répétition  de mauvais gestes comme 

le por t de charges, les torsions, les 

mouvements de grandes ampiltudes,... 

 

-   une mauvaise posture
 

JCervci ales 

 
 
 
 
 

Dorsales 

focalisé sur le soutien à apporter, on oublie parfois de 

prendre  soin de sa propre  santé. Or, c'est essentiel pour 

soi mais également  pour mieux aider l'autre. 

 

-   le  mode  de  vie  :  manque   d' exercice 

physique, excès de poids,... 

]' ····· 
J C'est pourquoi, à travers une  journée-type,   cette  bro­ 

chure présente  toute  une série de conseils destinés à la 

personne  aidante  : comment protéger  son dos lors des 

manutentions et qu'existe-t-il en matière  d'aides techni­ 

ques pour faciliter le quotidien ? 

 

-   le stress 
Sacrum 

 
]Coccyx 

 
L'aidant proche est un intervenant non professionnel 

auprès d'une personne fragilisée de son entourage 

(enfant ou adulte de tout âge) qui, en raison d'une mala­ 

die et/ou d'une déficience  physique, mentale  ou psychi­ 

que, demande  une disponibilité permanente et souvent 

aussi une assistance personnalisée pour les actes de la vie 

quotidienne. 

A long  terme, certaines pathologies  peuvent apparaître  : scia tique, lumbago, 

hernie  discal e,... Le mal de dos est donc lié aux nombreuses  contraintes qu'il 

doit subir. 
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LES R GLES  L MENTAIRES DE LA MANUTENTION : 

 

 
1er conseil: solliciterles jambes 

 
Une règle de base de la manutention est l'utilisa tion des jambes. Votre dos sera 

soulagé par ces quelques positio ns : 
 

 
Fente latérale  Fente ava nt 

 

 
 
 

A genoux  En chevalier  servant 

 
 

 
 
 

 
2e conseil: le verrouillage lombaire 

 
Le verrouillage  lombaire  permet  de diminuer  les contra intes pour la colonne et 

les  muscles.  Il consiste  à  bloquer   volontairement   la  colonne  en  position 

intermédiaire  grâce  à  la  contraction  des  muscles   abdominau x . et  fessiers 

[rentrerle ventre et contracter  les fesses). 

3e conseil: rapprocher au maximum la personne 

 
Ilest important  de rapprocher le plus possible la personne de votre corps. Les 

manutentions en seront facilitées tout en diminuant  les contraintes au niveau de 

votre dos. De plus. le soigné se sentira plus en confiance. 

 
4e conseil: utiliser un maximum d'appuis 

 
M ult iplier    les    points    d'appui     permet 

également   de  soulager  les   contra intes 

imposées à la colonne vertébrale. 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
Se conseil: élargir les bases d'appui au sol 
 

En  station  debout,  le  centre  de  gravité  du 

corps se situant entre les pieds assure 

l'équilibre. Mais  lorsque  celui -ci  se  situe  à 

côté,  l e  corps   est  amené  à  fournir   plus 

d'effo rts  pour  compenser  le  déséquilibre.  

Il est donc important d'élargir  l a base 

d'appui. 

 
A ttention : les jambes  ne doivent être ni trop 

serrées. ni trop écartées  et les pieds 

correctement  posés à plat. 
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6e conseil : éviter absoul  ment ces 4 mouvements 
 

 
 
 
 
 

POSITIONS A EVITER 
 

LA FLEXION 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
L:HYPEREXTENSION 

POSITIONS RECOMMANDEES 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Gardez le dos 

droit et pilez 

"=---------  . les jambes 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Positionnez­ 

vous à 

hauteur de 

----   -- --'l'objet 

 
 

LA ROTATION 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Positi onnez-vous 

toujours face au 

plan de travail 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Abaissez-vous face 

à l'objet que vous 

-li..oo- ---l voulez prendre 
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8H30:LE LEVER 

 
L'aidant  ne  fait  parfois  que  soutenir   la 

person n e et accompagner le geste  ; mais il 

peut  aussi   la   manipu ler  et  la  mobiliser 

ent i èreme n t.  Si   la  personne   peu t  encore 

accomplir    e l le - même    certains   gestes, 

laissez-la  faire.  Elle en  se ra  valorisée  et 

rassurée. 

En tant qu'aidant,  il  est consei l lé d'adopter 

une   attitude   positive,   créan t   a in si   une 

atmos p hère positive pour chacun. 

 
 
 
 
 

1. LES TECHNIQUES DE MANIPULATION 
 

Préparer l'environnement 
 

1 .  Dégagez l'espace et enlevez d u sol tout ce qui pourrait gêner ou entraÎner 

une chute. 
 

2.   Otez les bijoux  q u e vous portez et qu i   pou r raient blesser la personne. 

3.   Si la personne  utilise un fauteuil roulant, enlevez les accoudoirs,  repose­ 

pieds et fixez les freins. 
 

4.  Si le lit  et le fauteu il  sont à hauteur variable. adaptez la hauteur. 

5.   Prévenez et expliquez à la personne le geste que vous allez accomplir. 

 
Redresser une personne de la position couchée à liposition assise 

 

1 .  Rapprochez la personne allo n gée du bord du li t,  le plus près possible de 

votre corps. 
 

2.   Demandez-lui de placer ses  ma i ns en les croi sant l'une sur l'autre sur le 

ventre. 
 

3.   Passez  un avan t-bras d e rri ère le dos de la personne et l'autre  bras sous  les 

cuisses. 
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4.   P re n ez la posit i o n de f e nte avan t ,   ré parti ssez  cor rec t e men t votre poids su r 

vos de ux pi eds, tenez-vous a u ssi droi t q u e possi ble et pl i ez les ge n o ux [soyez 

souple sur ce ux -ci l. 
 

5.  Jambe  fléchie et « dos verro u i llé », mettez la pe rson ne en position assi se e n 

la faisant  pivoter d'un bloc. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 -2  3 

 
 

 
4  5 
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Transférer une personne assise:, la position debout 
 

1.  Aidez la personne à se rapprocher du bord du lit jusqu'à ce que ses 

pieds touchent le sol. 

2.   Lorsque la personne est assise, aidez- a à se chausser. 

3.   Demandez- lui de se pencher ve rs l·avant et de maintenir son regard vers le 

haut. Poser votre pied devant les siens afin d' empêcher tout glissement. 

4.   Soutenez-la avec une main dans le dos et l'autre sous l'aisselle. 

Accompagnez son mouvement. 

Transférer une personne assise vers son fauteuilroulant 
 

1.   Placez le fauteuil parallèlement au lit et fixez les freins. 

2.   Aidez l a personne à se chausser et à se rapprocher du bord du lit jusqu'à 

ce que ses pieds touchent l e sol. 

3.   Demandez-lui de se pencher vers l'avant et de maintenir son rega rd versle 

haut; so utenez-la en dessous des aissellles. 

4.   Lorsque  la pe rsonne est à moitié levée, faites-la pivoter d'un quart  de tour 

puis s'asseoir dans son fauteuil. 

5.  Veillez à bloquer ses pieds avec les vôtres afin que la personne ne glisse pas 

vers l'avant. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 -2  3  
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