Chirurgie de la scoliose de I'enfant
polyhandicapé

Prise en charge de la douleur
Expérience de I'Hopital des Enfants de Toulouse
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Qui ? Des patients tres différents :

Encéphalopathies

Myopathies

Quadriplégie spastique
Maladies osseuses : Loebstein...
Neurofibromatoses

Maladies neurologiques diverses :
Sd de West, d’Angelmann...




Technique chirurgicale :
arthrodese postérieure
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Combien ?

24 en 2017 et 23 en 2018 période de janvier a septembre
* Encephalopathies 12

* Arthrogrypose 1

* Syndrome de Prader Willi 2

* Myopathies 8

 Anomalies chromosomique 2

* Quadriplégie spastique 5

* Maladies osseuses : Loebstein...3

* Neurofibromatoses 4

* Maladies neurologiques diverses :9 S .
~Syndrome de West, d’Angelmann, amyotrophie spinale, Rett, paralysie
cérébrale, syndrome poly malformatif...






Traitement multimodal des douleurs

* Rachianesthésie a la morphine en début d’intervention
* PCA morphine ou ORAMORPH® a JO,
relais SKENAN®+ACTISKENAN®.

MORPHINIQUES UTILISES

B PCA morphine  m PCA oxynorm Oramorph

51% .

Paracetamol L.V. 15mg x 4/jour 2

Ketoproféne (3 jours) 1mg/kg x 3/jour sauf contre-indication ou saignement
important per-opératoire

Ketamine (1mg/kg/j IVSE, pendant 3 jours)

Acupan ( 1 ampoule soit 20 mg pour 10 kg de poids en IVSE sur 24h) pour 2
patients

Nalbuphine (1,2 mg/kg/jour) pour 1 patient



Traitement des douleurs neuropathiques

Si traitement initié avant la chirurgie ou si mauvaise réponse aux
antalgiques standards:

Gabapentinoides (NEURONTIN®, LYRICA®) pour 2 patients
Amytriptiline pour 2 patients

Clonazepam pour 2 patients

Baclofene



Prévention et traitement des effets
secondaires dus aux morphiniques

* Constipation : FORLAX 4g x 2 sachets/jour ou MOVICOL® 1
sachet/jour

e Rétention aiglie d’urines : sondage vésical jusqu’au 3eme jour
* Prurit : protocole naloxone 0,01 mg/kg/jour, protocole nalbuphine
bolus de 0,01mg/kg puis 0,3mg/kg/jour

* Nausées Vomissements :
* Ondansetron 50 a 100 pg/kg (max 4 mg)
* Dropéridol 50 a 75 pg/kg (max 1,25 mg)
* Dexaméthasone 150 pg/kg (5 mg)




Autres traitements

Traitements de I'anxiété

* Hydroxyzine (ATARAX © )25 a
100 mg /jour pour 5 patients

* Clorazépate dipotassique
(TRANXENE ® ) pour 1 patient

Traitement douleurs mixtes

e Patch de VERSATIS ©® emplatre
pour 1 patient




Evaluer la douleur : pas toujours facile

* Echelle verbale simple

* Echelle visuelle analogique
 Héetéroévaluation : FLACC modifiée ou San Salvadour

deux regles : s'adapter a chaque cas et écouter les parents
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Echelle Douleur Enfant San Salvadour

Rempliepar: ......cccovevvnnnm pour évaluer 1a douleur da 'enfant polyhandicapé
AVEC e vnrn Score de 0@ 40, senil de traitement 6
INFORMATIONS DE BASE EI]:-:::

ITEM 1 : L enfant crie$-1l d= hpm\h:hhm'll:"&mn,d:nsmaﬂlu circomstamices T
HmMﬂPm’&mpmmqudlum’

l'l'E.PJZ Emshﬂdﬁma:hmumhabﬂudhshmqu mletmad!mkmpuh"
&mlsqudh[smnimhnqﬂg,mﬂahmgaglhhxnmtmnn\t]?

TTEM 6 - 5'inbéresse$1 3 U'errvizommemnent 7 5i ou, le faitil sportandment ou doit-l Stre sollicité ?

ITEM 7 ; Ses raideurs sant-elles g= dames 12 wie quodidi 7
i o, dames quelles circonstances (dormer des sxemples)

comtact o Enrtdl le solliciler 7

mlﬂ:m: est 53 position de confort habihuelle T
Est-ce qu'il tolére hien la posture assize T
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4 : Modification = Erlﬂsd!v:liaﬁmd:lm:dhpérhd:,lﬂ\ir de I'nfensite medmm des
signe= . Larsqu'um ITEM &3t depoursn de signification pour le patient éadie, il ext cob® au rivean zemo.

TTEM 1 : Pleurs etfon cris (bruits de plears avec on sams acces de larmes)
0 : Se manifaste comme d'habimde

1 : Semble se manifester plus que d'habitude

1 : Pleurs et'ou cris lors des manipulations ou des gestes potentiellement

dioul oureu

3 : Plewrs et/oun cTis spontanés et tout 4 fait inhabitnels

4 : Méme signe que 1, 2 ou 3 accompagné de manifestations neurovezetatives
(tachycardie, bradycardie, susurs. rash ootané ou scces de pélear)

ITEM ! : Réaction de défense coordonnée ou non i I'examen d'une zone
présumée donlourense (1 efflenrement, la palpation ou la mobilisation
déclenchent une réaction moirice, coordonnée on non, gue Fon penat
interpréter comme une réaction de défense)

0 : Réaction habimelle

1 : Semble réagir de fapon inhabifelle

1 : Mowvement de retrait indizcutable et inhabimsl

3 : Méme signe que 1 et 2 avec grimace et/on gemissement

4 : Méme signe gue | ou 2 avec agimtion_cxis et plewrs

ITEM 3 : Mimigue donlourense (expression dm visage tradwizant 1a
doulenr, un rire paradoxal pent correspondre 3 un rictus douloureny)

0 : Se manifaste comme d'habimde

1 : Faciés inquiet inhabimel

1 : Mimique doulourense lors des manipulations ou gestes potentiellement
douloureus

3 : Mimique douloureuss spontanée

4 : Méme signe que 1, 2, ou 3 accompagné de manifestations neurcvegstatives
(tachycardie, bradycardie, susurs. rash ootané ou scces de pélear)

ITEM 4 : Protection des zomes doulourenses (protéme de sa main la zone
présumée donlourewse pour éviter tout contact)

0 : Réaction habimelle

1 : Semble redouter le contact d'une zons particalisre

1 : Protége une région précise de son corps

3 : Méme signe que 1 ou 2 avec primace et'ou gemrissement

4 : Méme signe que 1, 2 ou 3 avec agitation, cis et plewrs.

Cat TTEM est non pertinent lorsqu’il n'exists sucum contréle motenr des

ITEM 5 - Gemissements on plenrs silenciens (gemit an moment des
tions on spontané t de facon infermittente on permanente)

:Semxmjunecumd"ha.bmxie

: Semble phis peipnard que d'habitde

: Geint de fagon inhabitelle

: Gémissements avec mimique douloureuse

: Gémissements entrecoupés de cris et de pleurs
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Version francaise de I'échelle d'évaluation comportementale

de la douleur FLACC et FLACC modifiée pour les enfants handicapés

(items modifiés écrits en italique et entre crochets)
Elsborée pour évaluer {a doulesr Postopératoire chez 'enfant de 2 mols 3 7 ans et chez Menfant

handicape
de 1a nalssance 3 18 ans - Validée aussi poor vabuer [a dosfeur induite par Jes soins chez Fenfant de 5 3 16 ans.

Aghr crats b doudver Face - Legs - Activity — Cry — Consolability (Visage — lambes — Actwité — Cris — Consolabilit)
VISAGE 0 | Pas daxpression particubése ou sourre
1 | Grimace ou froncement occasionnel des sourcls, revalt, désintéress? [semble ote ou ngques
2 | Froncements fréquents 3 permanents des sourds, machobes samées, tremblement du menton
[veage 3ffige | expression o'effrol ou de panigusy
JAMBES 0 | Position habituefie ou détendue
1| Gané, agie, tendu [tremustions occasonnalies]
2 | Coups de pleds ou jambes reqoquevilées [augmentation marude o8 b asiot®. TémuGions ou Ursauts pamanents/
ACTIVITE | 0| Allongé calmement, en pasition habituelie, bouge Gdlament
1 | Setortfle, se babince d'avant en amitse, et endu fmoyennement 2008 fx - bouge 53 18 Favary an amive, agiesalf),
respiation superfosle. saccadde, SouUpe e et
2 | Arc-boué, figd, ou sursaute [apitstion Eve se cogne s e, frembiment (non nigol); et 53 mpration, hakde
ou ingpire hruGement | repiraiion saaske mportantsy/
CRIS 0 | Pas de ats (évedié ou endormi)
1 | Gémissements cu pleurs, plinte occasionnelie fexpiosion verbiale ou grognement occasionne]
2 | Pleurs ou aots constants, harfements ou sanglots, plaimes fréquentss [auplosion verbisle ripatée ou grognemen! constant
CONSOLABILITE | 0 | Content, détendu
1 | Rassusé occasionneflement par L toucher, IMétreinie ou b parole. Disrayable
2 | Difficie 2 consoler ou 3 réconforier fepousse ke soIgRant, S TPPCSE 3UX SOINS ou Jux gestss de confort
SCORE TOTAL

O Chaaun des 5 items - () Visage, (L) fombes, (A) Actrviré, {C) Gz, (C) Consolabiint?, et coté de 0 3 2, o= qui donne on scoee total estre D et 10:
0 = détandu et confortabie, -3 - leger incondort, -6 =~ doulewr modérte, 7-10 - docleur sevése ou inconfort mayeur.
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Chez I'adulte

Les douleurs radiculaires présentes avant
I'intervention persistent fréeguemment apres

Verma R. Spine 2018



ERAS : un concept a la mode

* Enhanced Recovery After Surgery : Lever précoce, réalimentation
précoce, stimulation +++ (« bums off bed »),HAD

 DMS des scolioses idiopathiques : 8 jours

* Durée d’hospitalisation des scolioses « neurologiques » : de 10 jours a
...(complications respiratoires, infections...)



Spécificités :

« Communication : peut passer par le toucher pour les enfants n’ayant
pas d’oralité

* Rapport a la maladie et a la douleur : seuil de tolérance a la douleur
different

* Corset : anticiper les premieres mises en place par une prévention
efficace de la douleur












