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INTRODUCTION

Depuis 40 ans, prise de conscience de
la douleur du nouveau-né, et du bébé
premature

Les systemes neurophysiologiques
sont présents des le 2 €mMe trimestre
de gestation

Mémorisation de la douleur



Attitude de retrait, situation
« ddodanest h®si1» afTf e

Y Conséquences dramatiques,
troubles du comportement

Séparation avec la mere

Grande douleur augmente la
morbidité



16 gestes douloureux par jour
700 sur la durée du séjour

Seulement 1/3 des nouveau -nes
b®N ®f I ¢c1 ent dOoune

appropriée



OBJECTIES

A court terme
Améliorer le confort du NN

Rendre tolérables des stimuli
douloureux ou anxiogenes

Am®|l I orer | e pronos

Y Diminuer la morbidité et la mortalité



A moyen et long terme
Lutter contre la répétition des stimuli
douloureux
Y Altération de la régulation du stress

Y Troubles de la mémoire, de
| datténti on

Y Mémoire de la douleur




PREVENTION

Est-ce vraiment nécessaire?

Pl us | 0 ®t-&re esthomfonid,i e n
moins la douleur sera ressentie



IL EST IMPERATIF

DOl nstall er confort

De travalller a deux et/ou avec les
parents

De respecter les rythmes du sommell
du bébeé

Do®viter | e bruilt e
vive
De regrouper les soins



De passer la main a une collegue
Do®viter de ponct i
De mettre en place des protocoles
antalgigues

Doaffil cher dans | e
de soins douloureux



PRESENCE DES PARENTS LORS DES

SOINS
Impact psychologique
Y Di mi nution de | &6anxi ®

Y Satisfaction des parents a participer
Y R®Rcup®ration plus rap
Conditions:

- Pas trop stressés
-Ont re-u | 01 nfo sur | e

- Connaissent leur role



Ponction pour une glycemie dans
les bras de maman

Mi se en place dodounke
toujours a deux



EVALUATION

Observation
Comparaison

Evaluation

Plus on apprend a évaluer plus on
reconnait la douleur



LES ECHELLES DE DOULEUR

En néonatalogie :

- DAN : douleur aigué du NN
- PIPP : Premature infant pain profile

- EDIN : Douleur chronigue et inconfort
du NN

- Comfort B : Enfant ventilé
- Score de Louvain



PRINCIPAUX SCORES

Aspect du visage

Pleurs

Mouvements des membres, du corps
Qualité du sommell

Relation et sociabilité

Possibilité de consolation

Appétit, succion

Position antalgique



Inertie psychomotrice

YLors doune doul eur
prolongee :
-Mangue doexpr ess
- Désintérét
- Lenteur et rareté des
mouvements



Bébé paisible ou douloureux, aidez-nous a [observer

Paisible

Stressé

Grimace

RS
*,

| X

Mains et pieds détendus .~ Mains et pieds crispés

by - :
4

Bébé se calme puis s'endort grice a  Bébé est difficile a calmer

- I est inconfortable
Il est crispé, tendu
I fait des grimaces, pleure...

Votre voix, vos mains, votre odeur
‘Une position confortable,

sentez une situation de stress chez votre bébé
2 a [équipe soignante @
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