
 

 

Recommandations pour les couchages de contention 
 

Généralités 
 
Les dispositifs médicaux de couchage de contention s’apparentent pour certains à un sac de couchage 
et pour d’autres à un drap housse. Il s’agit de systèmes de contention mécanique au lit dont la cible est 
le sujet atteint de troubles cognitifs ou équivalents. Ce sont des outils de prévention des 
déambulations, des risques d’épuisement dus aux déambulations et également un outil qui pourrait 
empêcher le patient d’accéder à ses perfusions et/ou ses sondes.  
 
Comme tous moyens de contention, un dispositif médical de couchage de contention devrait être un 
moyen de derniers recours lorsqu’aucun autre moyen ne convient au patient et que tous les autres 
moyens ont été épuisés. Cela ne concerne qu’un tout petit nombre de patients. 
 

 

Exemple d’un couchage de contention 
  



 

 

 
 

RECOMMANDATIONS 
Nous vous recommandons de toujours respecter les indications du dispositif médical qui 
figurent dans la notice d’utilisation et de vérifier l’intégrité et la taille du dispositif avant son 
utilisation. 
 
Assurez-vous de la concordance entre la prescription médicale avec le type de contention, l’état et le 
comportement du patient et ses capacités à se mouvoir.   
 
Observez le comportement du patient, avant l’installation éventuelle d’un dispositif médical de couchage 
de contention, sur plusieurs cycles jour-nuit auparavant (agitation du patient au moment du coucher, 
angoisses nocturnes,…). 
 
Nous vous recommandons de mettre en place les deux barrières de lit latérales entières en 
position haute sans déverrouillage possible par le patient et de vérifier leur bon fonctionnement lors 
de l’installation. Pour rappel, la mise en place des barrières de lit doit faire l’objet d’une prescription 
médicale. 
 
Vérifiez l’intégrité du dispositif médical : maintien pelvien (si le dispositif médical en comporte un), 
fermetures, sangles, etc…Tout dispositif médical non intègre ou présentant des coutures altérées doit 
être écarté. Aucune réparation ne peut être entreprise par une personne non habilitée. 

Fixez les sangles sur la partie mobile et intérieure en cas de lit à hauteur variable (cadre du lit). 
 
Choisissez le modèle en fonction de la taille/morphologie/tour de taille/poids du patient si 
plusieurs tailles sont à disposition. Portez en particulier une grande attention aux patients « hors 
gabarit » (patients très minces et de petite taille ou à l’inverse, patients très grands et de forte 
corpulence). 
 
L’utilisation de couchage de contention n’est pas recommandée : 
 en cas d’agitation modérée à forte, quelle que soit la situation. Si le patient s’agite dans le dispositif 

médical, celui-ci devrait être retiré immédiatement car il est alors dangereux. 
 chez un sujet adulte en psychiatrie. 
 comme une contention d’urgence et chez des patients agités, agressifs et des patients capables de 

s’extraire du dispositif médical ou de le détacher. 
 
SURVEILLANCE APRES INSTALLATION 
 
Le personnel formé et qualifié doit être capable d’assurer une surveillance accrue : 
 
 - au moment de la mise en place de ce type de dispositif médical afin d’analyser les réactions 
et le comportement du patient (une agitation par exemple, si le patient n’est pas à l’aise) ; 
 
 - lors des trois premières utilisations, effectuez des passages réguliers et fréquents dans la 
chambre du patient, notamment dans les premières heures après l’endormissement. 


