
1

LA DOULEUR
CHEZ LA PERSONNE

ÂGEE
Outils d’évaluation
& aide à la décision

A l’initiative de la Direction Générale de la Santé

en collaboration avec

� Améliorer la prise en charge de la douleur chez la 
personne âgée.

� Sensibiliser les soignants à l’importance de la lut te 
contre la douleur, enjeu majeur du soin aux 
personnes âgées.

� Lutter contre une fausse idée reçue des soignants :  
« ça prend trop de temps ».

Comment ?
� Mise à disposition des professionnels de santé 

d’outils d’évaluation et d’aide à la décision.
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Objectifs
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� Principes généraux de la prise en charge de la douleur chez 
la personne âgée 

� Un arbre décisionnel
� Les échelles d’auto-évaluation (réglettes)

� Échelle verbale simple (EVS)
� Échelle numérique (EN)

� Les échelles d’hétéro-évaluation (fiches)
� Échelle comportementale ECPA
� Échelle comportementale DOLOPLUS®

� Des blocs de suivi de la douleur
� Auto et hétéro-évaluation

� Un CD de fichiers imprimables

Contenu du kit
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� Repérage et évaluation de la douleur : un réflexe

� Diagnostic étiologique et des mécanismes impliqués 
(douleurs induites, intrication des étiologies)

� Traitement, médicamenteux et non médicamenteux  
(dont l’organisation humaine et matérielle du soin et 
l’approche relationnelle)

� Réévaluations répétées et adaptations thérapeutique s 
jusqu’au soulagement (fiches de suivi)
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Arbre décisionnel

étapes
indispensables de la prise en charge4
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Auto-évaluation :
Mise à disposition de réglettes adaptées

� L’auto-évaluation doit être privilégiée,
tant qu’elle est possible.

� Les échelles globales d’auto-évaluation permettent 
une estimation globale de l’intensité de la douleur.

� Chez la personne âgée, les échelles simples et 
facilement compréhensibles sont préférées :
� Échelle verbale simple (EVS)
� Échelle numérique (EN)
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� Lorsque la communication verbale devient difficile,  
lorsque les troubles cognitifs altèrent le jugement  ou la 
compréhension, l’auto-évaluation devient impossible .

� L’appréciation du comportement devient l’outil de c hoix 
pour évaluer la douleur.

� Les deux échelles d’hétéro-évaluation validées sont  :
� L’échelle comportementale d’évaluation de la douleur

chez la personne âgée non communicante (ECPA)
� L’échelle DOLOPLUS®
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Hétéro-évaluation :
Mise à disposition des échelles (fiches)
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Deux échelles d’hétéro-évaluation validées


