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Rédaction : GT Pédiatrie Urg’Ara

, Prise en Charge de Ia Validation : Comité Scientifique Urg’Ara
@ Urg’Ara : douleur de I’enfant par Fp—
- I'TOA (version courte)

Version : V1.0 J

Prise en charge de la douleur de I'enfant quel que soit le motif, dans une structure d’urgence, par I'infirmiere organisatrice de I'accueil

MESURES IMMEDIATES A L'ACCUEIL

Ecouter, rassurer I'enfant

Installation confortable

Pour les enfants de moins de 6 mois avec une douleur sévere : donner une antalgie adaptée, les installer et en informer le
médecin.

Immobilisation du membre traumatisé

. Absence d'immobilisation = mettre en place une attelle adaptée

- Si immobilisation présente, vérifier qu’elle soit adaptée et efficace

Mesures antalgiques simples :

Application de froid dans la mesure du possible

Pour les plaies : Lidocaine 5% nébuliseur (ex : Xylocaine®) ; pas d’EMLA® sur une plaie --> (cf procédure longue).

Pour les brllures : refroidissement 15 min sous l'eau froide. Ne pas refaire si déja effectuée et chez le petit enfant, ou si
surface cutanée brulée > 10%

Gaz MEOPA (Kalinox®, Entonox®, Antasol® ...) : Si besoin et en I'absence de contre-indication. Maximum 60 min (risque de
neurotoxicité), contact verbal conservé. Cf Fiche livret du médicament.

EVALUATION DE LA DOULEUR

Evaluation de la douleur chez TOUS les enfants se présentant a I'accueil a I'aide d’une échelle adaptée

4-6 ans : hétéro-évaluation par Evendol etiou A partir de 6 ans : auto-évaluation Echelle des

0-3 ans: 1iStSr0-Svelustion per: Evendol auto-évaluation Echelle des visages. visages, EVA ou EN.
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1l expression ATONIQUE PSYCHOMOTRICE de la douleur

PRISE EN CHARGE MEDICAMENTEUSE DE LA DOULEUR

DOULEUR FAIBLE DOULEUR MODEREE DOULEUR SEVERE

Quand donner?
EVA< 4 ou EVENDOL <6/15 4 <EVA< 6 ou 6/15 <EVENDOL< 8/15 EVA> 6 ou EVENDOL> 8/15

ORAMORPH® ¢
posologie adaptée selon
- le poids/age

- I'installation en salle d'attente ou en salle de

soins
- la possibilité de surveillance rapprochée ou
PARACETAMOL e
15 mg/kg/prise per os (cf tableau posologie, fiche suivante):
Aprés évaluation PARACETAMOL i g < 6 mois : 0,1 mg/kg
de la douleur par 15mg/kg/prise per os IBUPROFENE 3 > 6 mois : 0,5 mg/kg sauf si installation en
I'IOA y Adapté au poids/age salle d'attente sans surveillance : 0,2 mg/kg
(Si 4ge > 6 mois) = Surveillance score de sédation, FR, SpO,
+
PARACETAMOL
15 mg/kg/prise per os
+
IBUPROFENE
adapté au poids/age (si age > 6 mois)
Adaptation Si Paracétamol déja Si un des deux antalgiques a déja été
délivré: Slivré: 4 ’ i
delivre: délivré: compléter avec I'antalgique Si un ou plusieurs des antalgiques
Compléter avec manquant.

a (ont) été délivré(s):
Compléter avec le ou les antalgiques
manquants

Selon Antalgie
pré-hospitaliére

IBUPROFENE adapté au | Si les deux antalgiques ont déja été

poids/age (si age > 6 donnés: compléter avec ORAMORPH®
mois) 0,2 mg/kg

ou 0,1 mg/kg pour age < 6 mois

Déja délivrée

Réévaluation ORAMORPH® 0,2 mg/kg
® ’
toutes les 30 a 60 ORAMORPH® 0,2 mg/kg ou 0,1 mg/kg pour 4ge < 6 mois

min aprés toute O.u 0,1_mg/ll<g_pour ag.e < 6“m0|s ('maX|'mum 3 prises) ensuite [Lidocaine + prilocaine] et avis
. , . Ensuite avis médical + [Lidocaine + prilocaine] (ex : EMLA® ) .
prise d’antalgique médical.

cf fiche du livret du médicament en annexe pour choix des posologies et volume a administrer selon le poids.

Référence : 202307_PEDIATRIE_Prise en charge de la douleur de I'enfant par I'lOA_VC_V1.0 1/3 @




TABLEAUX POSOLOGIE ORAMORPH*

Vigilance ORAMORPH® existe sous deux formes de concentration différente :
» Solution buvable 20 mg/ml :1 goutte = 1,25mg (16 gouttes = 1ml)
» Unidose buvable 10 mg/5 ml soit 2 mg/ml

Posologie d’'ORAMORPH® si INSTALLATION IMMEDIATE EN SALLE DE SOINS AVEC SURVEILLANCE
RAPPROCHEE PAR IDE
(score de sédation toutes les 15 min,FR,SpO, sans monitoring ), surveillance de la sédation par un
accompagnant dans la salle de soins
A la sédation est le premier signhe de surdosage

Age < 6 mois : ORAMORPH® Unidose Age = 6 mois : ORAMORPH® Unidose(ml) OU Sol buvable
(gouttes)
Administrations . . . .

1% administration = | suivantes = titration 0,1 1 admmin . Adrr.unls!:ratlons suivantes =

dose de charge mg/kg doce d a :"NStfatlon = ; titration de 0,2 mg/kg

0,1 mg/kg toutes les 20 min ose de charge : 0,5 mg/kg toutes les 20 min
(maximum 3 prises) (maximum 3 prises)
Poids (k; D Vol | D Vol |
! ot olume {mi) ose (mg) olume (ml) Poids Dose Unidose | Sol buv Dose Unidose | Sol buv
3 0,3 0,15 0,3 0,15 (kg) (mg) (ml) | (gouttes) | (mg) (ml) | (gouttes)
4 0,4 0,2 0,4 0,2

5 0,5 0,25 0,5 0,25 8 4 2 3 2 1 1

6 0,6 0,3 0,6 0,3 10 5 2,5 4 2 1 1

15 7,5 3,5 6 3 1,5 2

18 9 4,5 7 4 2 3

20 10 5 8 4 2 3

25 12,5 6 10 5 2,5 4

30 15 7,5 12 6 3 5

35 17,5 8,5 14 7 3,5 6

40 20 10 16 8 4 6

Posologie d’'ORAMORPH® si INSTALLATION EN SALLE D'ATTENTE (concerne Age = 6 mois aprés IOA)
SANS SURVEILLANCE NI MONITORING

Age 2 6 mois : ORAMORPH® Unidose ou Sol buvable
Une administration = dose de charge
0,2 mg/kg
Poids (kg) | Dose(mg) | Unidose (ml) | O °%
(gouttes)
8 1,6 0,8 1
Age < 6 mois : pas d’installation en salle d'attente 10 2 1 1
si indication d’'Oramorph® < 6 mois = salle des soins = 3 15 5
18 4 2 3
20 4 2 3
25 5 2,5 4
30 6 3 5
35 7 3,5 6
40 8 4 6

Pas d’administration suivante si pas de surveillance

Si douleur persistante : installation en salle de soins
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SURVEILLANCE DE L'ENFANT

DS

AWNE=OM
I

Bien éveillé

Eveillable par intermittence
Eveillable par stimuli verbal Score a 3 : Stop morphine : Naloxone selon FR. Avis médical.
Eveillable par stimuli tactile
Non éveillable

Respiration : FR, SpO,
Seuil d'alerte fréquence respiratoire

Seuil d’Alerte Fréquence Respiratoire
Age <lan l1a5ans >5 ans

FR < 20/min < 15/min <10/min

Conscience : score EDS

Score a 2 : Stop morphine +/- OXYGENATION

Cf fiche Naloxone du livret du médicament pour lever une
sédation ou une dépression respiratoire

8 NALOXONE - NARCAN® [U]]1 0] a E:% NALOXONE - NARCAN® [J] n

ampoule de 0,4 mg/1 ml

ampoule de 0,4 mgf1 ml

A

iques

Antagonistes des morphiniques

INDICATIONS :

= Traitement de la dépression respirstoire des intoxications sigues par les opiaces.
= Antagoniser les effets des morphinigues.
L= Aide 3u diagnostic des comas toiques FOUR LEVER UKE SEDATION RESPIRATORE

PRE

= PREPARATION : A DILUER.

Prelever une ampoule de 0.4 mg (1 mi] et completer 3 10 ml avec NaC10,9%.
Soit concentration : 0,04 mgfml.

+ POSOLOGIE pour W -|of tobloow fiche suivanta).

- POUR LEVER UNE DEPRESSION RESPIRATONRE : 0,01 mg/kg

PREPARATION et POSOLOGIE

FOUR LEVER UNE DEFRESSION

PARATION et POSOLOGIE IV

- r = - 3
Seuil d"Alerte Fréquence Respiratoire 3 o1z 03 8.3 2
Age 1 135 s a 0.04 1
o an asans » 5 ans
- s o8 5 0.05 13
FR « 20'min « 15/ mim « 10/ min -
ot rati 5 0,02 o E 0.06 13
- POUR LEVER UNE SEDATION : titration 0,004 mg/kg. *
Soit 0.1 mifkg toutes les 3 minutes. 5 ooza bE Y o.07 LE
B o.o8 s
T Q028 7
ms o o, 0 0.10 23
- . 0 = Bizr veils 12 012 3
= 5cope, conscience, soone de sédation EDS. 1 Eaeiat de s atence g o032 nE
= FR,5pD,. 2 = Eveilabie par stimuli vergal 14 0,14 3,3
= Surveiliance rapprochae pour Sviter une “remarphinisation™ 3 = Eveilable par stimuli tactile =10 0,04 1
— = 2= Non Sveiille ) = e +3
secondaire (effet rebond). Aprés 10 kg, titration 1 mIfL mi toutes ks 3 = oz .
CONTRE INDICATION - [P |uSR ohjectr de reveRl = = =
= Hy inilite connue & ks nejonons =t aux morphinigues. - om0 72
= . g e . 5 ES Q.33 £
- Mlllmrm:. HTA a fortes doses, @:hm.aluﬂ:t:. frissons, vomissements, vr'nﬂ'umz de
sevrage. =40 050 i

NALOXONE - NARCAN® n

Ampoule de 0,4 mg/1 ml

Antagonistes des morphiniques

INDICATIOMS :

=:Traitement de |a dépression respiratoire des intoxications sigues par les opiacés.
= Amtagoniser les effets des morphinigues.

=: Aide au dizsgnostic des comas toxiques

PREPARATION et POSOLOGIE

» PREPARATION :
Avec une seringue de 1ml, prélever UNE ampoule (0,4mg/1 ml) PURE.
Connecter I'embout nasal (MAD) puis pulvériser le volume & administrer

= POSOLOGIE :
Poids Stimuler + 0z thérapie
< kg Une ampoule PURE de 1 mil dans UME narine
220 kg UME ampoule pure de 1 ml dans CHAQUE narine

OU NYXOID ®sol. Nasale 1,8 mg : UNE pulwérisation dznz UNE narine

EDS
. e 0= Bien aveillé
= Scope, conscience, score de s2dation EDS. 1 = Bveillable par intermittence
« FR, 5p0. = ngﬁal stimuli verbal
_ . 5 C o P 3 = Eveillzble par stimuli tactile
== Surveillance rapprochée pour eviter une “remorphinization” e Mhle
secondaire |effet rebond).

CONTRE INDICATION :
» Hypersenzibilité connue 3 la naloxone et aux morphiniques.

» Tachycardie, HTA & fortes doses, agitstion, anxiété, frissons, vomissements, syndrome de
SEyrage.
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