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VULNERABILITE A LA DOULEUR

Facteur chirurgical Facteur patient+
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ü Analgésie prolongée
ü Epargne opioïde
ü Réduction des effets indésirables
ü Amélioration du sommeil
ü Satisfaction des patients

o Mobilisation de cathéter ?
o Bloc moteur ?
o Chutes ?
o Réhabilitation ?
o Parésie phrénique ?
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o Bonus Track: Ils sont toxiques !







5x t1/2 = 9h

t1/2 = 1.8h
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CONCLUSION
• Cathéter périnerveux = toujours le gold standard

• Identifier les patients à risque de douleur mal contrôlée

Ø Femme; âge jeune; surpoids

Ø Profil anxieux; attentes élevées

Ø Comportement inadapté à la douleur

Ø Atteinte fonctionnelle préopératoire importante 

Ø Qualité de vie dégradée


