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AIDE-MEMOIRE CLINIQUE
Mesurer la douleur selon PQRSTU

Il'y a deux types de douleur : aigué et chronique.
La douleur est considérée comme le 5¢ signe vital. C'est une notion subjective exprimée par I'usager
Il est important de reconnaitre et de prendre en considération la douleur exprimée par I'usager.

2 fagons de mesurer le PQRSTU selon le profil de votre usager :

e Méthode classique : usager apte a collaborer et/ou identifier sa douleur.

e Méthode de I'enquéteur : usager ayant un déficit cognitif et/ou inapte a identifier sa douleur. Dans ce contexte, trouver les

réponses aux questions selon différentes sources (ex : observation, proche aidant, soignant, dossier).
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e Qu’est-ce qui a provoqué votre douleur?
e Qu’est-ce qui a aggrave/augmente votre
douleur?

e Qu’est-ce qui diminue/soulage votre douleur?

e Décrivez-moi votre douleur.

e Selon la douleur :
-Ressentez-vous une sensation de bralure?
D’élancement? Coups de poignard? Etc.

e Quelle est I'intensité de votre douleur sur une
échelle de 0 a 10?

e Est-ce que cette douleur vous géne dans vos
activités, telles que votre mobilisation (se lever,
marcher)?

e Dans quelle région/endroit se manifeste votre
douleur?

e Est-ce que votre douleur s’étend a d’autres
endroits? Si oui, ou?

e Avez-vous observé d’autres manifestations en
plus de votre douleur (ex : étourdissement,
hypertension, transpiration abondante, etc.)?

e Depuis quand votre douleur est-elle présente?

e Est-ce que votre douleur est permanente ou par
épisodes?
Si par épisodes : questionner sur la fréquence, la
durée des épisodes et a quel moment cela
apparait.

e De quel probleme croyez-vous qu’il s’agit?

e Quelle est la cause selon vous?

e Avez-vous déja ressenti cette douleur dans le
passé?

e Qu’est-ce qui semble avoir provoqué la douleur
chez la personne?

e Qu’est-ce qui semble augmenter la douleur? (ex:
mobilisation)

e Est-ce que certaines interventions/mesures
semblent soulager la douleur ?

e Est-ce que vous avez tenté des éléments qui
semblent soulager la douleur ? (ex:
repositionnement)

e Comment la douleur semble se manifester?

e Est-ce que cette douleur semble géner |'usager
dans ses activités, telles que la mobilisation (se
lever, marcher)?

o Utiliser une échelle d’évaluation de la douleur
adaptée (ex : PACSLAC-F(CLI-60287), FLACC (CLI-
6001, etc.)

e Est-ce que la personne manifeste un inconfort
(crie, facies crispé, raideur, etc.)?

e Dans quelle région/endroit la douleur semble se
manifester?

e Est-ce la douleur semble s’étendre a d’autres
endroits? Si oui, ou? Possible que ce soit non
applicable, selon I'usager.

e Semble-t-il y avoir d’autres signes associés, en
plus de la douleur (ex : transpiration abondante,
hypertension, etc.)?

e Depuis quand la douleur semble-t-elle présente?

o Est-ce que la douleur semble toujours présente
ou elle semble survenir par épisodes?
Si par épisodes : surveiller la douleur semble
apparaitre a quel moment (ex : mobilisation)?

e Est-ce qu’une douleur semblable est déja connue
chez I'usager?
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