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DIFFUSION :     Urgences site d’Etampes 
 

 OBJET ET DEFINITIONS 
 
- Organiser et protocoliser la prise en charge de la douleur à  l’arrivée des patients dans la 

Structure d’Urgence 
- La prise en charge initiale s’entend dès l’arrivée du patient aux urgences avant toute attente 

et dès le premier contact avec le personnel des urgences 

 DOMAINE D’APPLICATION ET RESPONSABILITES 
 
- Structure d’Urgence  
- Tout personnel 

 EQUIPEMENTS, MATERIELS, FOURNITURES, IMPRIMES 
- Echelle Verbale Simplifiée 
- Echelle Visuelle Analogique 
- Algorithme Thérapeutique  

 DESCRIPTION  
 

PRISE EN CHARGE A L’ACCUEIL 
 
 
EVALUATION 
Dès l’arrivée du patient la douleur est évaluée par le personnel d’accueil, quel que soit sa 
qualification (agent administratif, secrétaire, DEAmbulancier, aide-soignant, infirmier, médecin) 
grâce à une échelle verbale simplifiée 
 
 
 
ECHELLE VERBALE SIMPLIFIEE 
 
Pas de douleur 0 
Douleur faible 1 
Douleur modérée 2 
Douleur intense  3 
Douleur très intense 4 
 
 
L’agent qui enregistre le patient indique sur le formulaire informatique de prise en charge L’EVS 
Si l’EVS est ≤ 2 la procédure de tri est appliquée, le patient remis en salle d’attente en l’absence 
d’autre motif de prise en charge urgente. Il sera pris en charge par l’équipe soignante selon les 
critères définies par la procédure de tri 
Si l’EVS est > 2 prise en charge immédiate par l’IAO ou à défaut par un IDE du service  
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PRISE EN CHARGE PAR L’IAO 
 
EVALUATION 
Evaluer la douleur en utilisant 
- Echelle Visuelle Analogique à l’aide d’une réglette présentée aux patients 

 (Note sur 100) 
- Echelle numérique 

 0 absence de douleur 
 10 étant la plus forte douleur inimaginable, insoutenable 

Noter également le comportement du patient vis-à-vis de la douleur (agité, calme, faciès,…) 
Prendre les constantes et les corréler à l’intensité de la douleur 
 
 
 
S’INFORMER DES TRAITEMENTS ANTALGIQUES EN COURS  
- Chronique 
- Pris pour soulager cette douleur 
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APPLIQUER L’ALGORITHME THERAPEURIQUE ET ORIENTER LE PATIENT POUR LA 
POURSUITE DE LA PRISE EN CHARGE : 

IAO 
EVALUATION EVA /EN 
ANTALGIQUES PRIS ? 

CONSTANTES 

EN≤ 3 ou EVS ≤ 2 
Antalgique palier1 : Paracétamol 
Glace/immobilisation 
Salle d’attente  
(réévaluation à 20mn) 

EN>3     ou    EVS>2 
Entrée directe en salle d’examen 
Prise en charge par IDE 

3<EN<6 ou EVS=3 
Prévenir le médecin 
Palier 2 : 
Efferalgan codeine 500mg à 1g 
Ou Acupan 1 ampoule sur un sucre 
Ou Contramal LP 100mg  
Sauf contreindications :épilepsie, 
grossesse,allergies… 
 

EN>ou= 6  ou  EVS=4 
VPP 
Scope 
Titration morphinique après accord médical 
Co analgésie sur prescription médicale (AINS, 
ENTONOX, Paracétamol IV…) 

Prise en charge étiologique 
Immobilisation réduction … 
Surveillance scope, FR FC Sp02, conscience 
Réévaluation pour 
 objectif EN<3 et score de RAMSAY =2 
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SCORE DE RAMSAY 
 
Description niveau 
Patient anxieux ou agité 1 
Patient coopérant, calme et orienté 2 
Patient répondant aux ordres 3 
Patient endormi avec une réponse nette à la stimulation de la glabelle ou à un 
bruit intense 

4 

Patient endormi répondant faiblement aux stimulations ci-dessus 5 
Pas de réponse 6 
 
(La glabelle est la saillie lisse située entre les deux sourcils) 

 SOURCES DOCUMENTAIRES 
Recommandations d’expert SFMU SFAR septembre 2010 
Groupe de travail APP Prise en charge de la douleur 

 

 MOTS CLEFS - CLASSEMENT 
Douleur, Antalgiques, Urgences  
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