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Définitions



Prévalence

• 153’000 en 
Suisse

• 32’900 
nouveaux 
cas/année

• 2,7% des 
hospitalisations

Symptômes 

• Troubles de la 
mémoire

• Troubles du 
langage

• Désorientation 
spatio-
temporelle

• Altération de la 
motricité

Faits et 
chiffres 
• 66% des 

personnes 
atteintes sont 
des femmes

• L’âge = principal 
facteur de 
risqueAlzheimer

32% 

Mixte
24%

Vasculaire
12%

Démence (2, 3)



Population vulnérable (4, 5)

Autonomie

Déclin 
fonctionnel

Dignité

Perte de 
rôle social

Intégrité

Limitation 
de l’accès 
aux soins



Douleur (6, 7)

Définition révisée en 2020
• Expérience sensorielle et 

émotionnelle
• Subjective

Altération des 
fonctions cognitives, 
cardio-vasculaires, 

respiratoires et 
gastro-intestinales

Affaiblissement des 
défenses 

immunitaires

Retard de 
mobilisation et de 

physiothérapie

Chronicité



DéfinitionsProblématique



Gestion de la douleur chez le patient dément 
(8, 9)

Traitement de la douleur Diagnostic de douleur
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4x moins

5x moins

+ cas (10)

Enjeu de santé 
publique majeur
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Impact sur la qualité et 
sécurité (3, 7)

Baisse de la 
satisfaction

Augmentation des 
complications

Baisse de l’efficacité 
des soins

Augmentation des 
coûts



La gestion de la douleur chez le patient dément semble inefficace

Comment améliorer notre pratique clinique pour évaluer efficacement 
la douleur chez un patient dément?



Synthèse des 
articles lus

Problématique



Postoperative Pain 
Treatment in Patients 
with Dementia:
A Retrospective
Observational Study
(11)

Sakata N.,· Okumura
Y.,· Ogawa A.
Drugs & Aging, 2022

• But:
Examiner si la durée de l’analgésie 
postopératoire associée à cinq interventions 
chirurgicales était plus courte chez les patients 
atteints de démence que chez ceux qui n’en sont 
pas atteints.

• Méthode:
366 hôpitaux japonais, 2013 -2018, devis 
quantitatif rétrospectif descriptif, 32 379 patients.

• Résultats:
Durée d’administration d’opioïde était 14% plus 
courte pour les patients atteints de démence 
après une chirurgie par laparotomie et 20% plus 
courte après une chirurgie par thoracotomie.
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Experience of 
registered nurses in 
assessing
postoperative pain in 
hip fracture patients 
with dementia (12)

Krupic, F et al.
Medicinski Glasnik, 
2018

• But:
Explorer les expériences des infirmières dans 
l’évaluation de la douleur après une chirurgie de 
la hanches chez les patients déments.

• Méthode:
Suède, 2016 - 2017, devis qualitatif, 
questionnaires de 23 items, 51 participants.

• Résultats:
- Difficultés de communication
- Manque de formation du personnel soignant
- Absence de transmission entre les lieux de 

vie et l’hôpital. 
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RecommandationsSynthèse des 
articles lus



Recommandations

ÉCHELLES ACCOMPAGNEMENT FORMATION



ÉCHELLES
(13, 14, 15, 16, 17, 18)

2000 2013

20232016

• Auto-évaluation
• Hétéro-évaluation
• Aucun outil recommandé

• Outils validés  
• PAINAD + DOLOPLUS  (Nv  de données probantes: III)

• ALGOPLUS
(G1+)

• Absence de recommandation   (Grade B)
• ALGOPLUS est la plus fiable pour les patients déments



Algoplus
(19)



• Accompagnement pré et post-
opératoire

2023

2019

ACCOMPAGNEMENT 
(20, 21)



jhjhj

2013
2019

• Formation continue
(Nv de données probantes IV)

• Formation sur l’évaluation et les 
traitements de la douleur

FORMATION (14, 21)



Notre démarche clinique



Directives de l’hôpital du Valais (22)

• Guide Pratique pour la Gestion de la 
Douleur chez le Patient Adulte 
Hospitalisé 

• Recommandations à l’intention du 
personnel soignant et médico-
thérapeutique



Questionnaire à l’équipe 
d’anesthésie

• But: Dans quelle mesure, les 
directives de l’hôpital sont 
connues et utilisées par notre 
service

• Méthode: Questionnaire en ligne



Résultats

Au faciès ou changement de 
comportement

Faciès, gémissement, 
agitation

Clinique (grimace, cris, tension musculaire) 
et Parclinique (paramètres vitaux)

DifficilementSelon l’attitude et le visuel , visage crispé ou 
état d’agitation

Bonne question

Signes non verbaux comme expression du 
visage, respiration, bruits







Selon vous, la présence d’un proche 
aidant serait-elle bénéfique pour 
l’évaluation de la douleur?

Faites-vous descendre le proche aidant 
en salle de réveil?



RecommandationsPropositions 
d’amélioration



Propositions d’amélioration

OUTILS ACCOMPAGNEMENT FORMATION INFORMATION



Information

• Transmission à l’équipe des 
recommandations de bonnes 
pratiques cliniques pour 
l’évaluation de la douleur

• Présentation de notre travail 
à nos collègues

• Poster affiché en salle de 
réveil

• Promotion de l’outil 
informatique disponible en 
salle de réveil





Amélioration de l’outil 
informatique disponible

• Ajout de l’échelle Algoplus 

Harmonisation des 
pratiques



• SDR inadaptée
• Document de référence de type 

«c’est moi» de la société 
Alzheimer n’est pas adapté aux 
soins post-opératoires (23)

• Document Handicap’proche 
peut être adapté à la personne 
démente (24)



Formation du personnel

• E-learning disponible 

• Film explicatif de l’échelle 
ALGOPLUS

• Simulation au sein de l’hôpital
• Création de vignettes sur une 

prise en charge de patients 
déments



Rôle et 
responsabilités

Propositions 
d’amélioration



Rôle et responsabilités (25, 26)

• Individualisation des prises en charge
• Evaluation de la douleur = Rôle propre
• Eviter les croyances, se baser sur les 

Evidence-Based Nursing
• Population vulnérable

Auto-
détermination

Justice

Bienfaisance

Non-
malfaisance



Rôle et 
responsabilités

Projet 
d’implantation



Projet d’implantation 

q Présentation à 
l’équipe

q Rencontre avec la 
clinicienne

q Création d’une 
affiche

q Echelle Algoplus
q Pérennisation



Dans le futur (28, 29, 30)

• Echelles multidimensionnelles en 
cours de validation

• Etude en cours et intelligence 
artificielle 



ConclusionProjet 
d’implantation



Conclusion

• Un défi pour les soignants
• Un enjeu crucial
• Un outil essentiel

L’amélioration de nos pratiques est un engagement collectif: 
chaque action compte pour améliorer nos prises en soins
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