
« Guide pour les personnes vivant avec la douleur » 

Le carnet de route



Le carnet de voyage a rtr crrr pour aider toute personne souffrant d'une 

douleur qui persiste plus longtemps que le temps attendu de gurrison des 

tissus. Toute douleur qui dure plus de trois mois est appelre "douleur 

chronique". Il peut s'agir rgalement de douleurs après une intervention 

chirurgicale ou d'autres procrdures, de douleurs pendant ou après un traitement 

anticancrreux ou des procrdures dentaires.

Le diagnostic de douleur chronique peut .tre une exprrience longue et 

frustrante, et la recherche du traitement approprir se fait souvent par essais et 

erreurs. Il est important d'apprendre ce qui fonctionne pour vous, car il n'existe 

pas de solution unique pour grrer la douleur chronique.

Ce livret vous aidera   parler de votre douleur avec votre professionnel de la 

santr afn que vous puissiez commencer   obtenir un diagnostic prrcoce et 

trouver le traitement qui vous convient.

N'oubliez pas que vous pouvez toujours vous faire accompagner d'un ami ou 

d'un membre de votre famille lors de vos rendez�vous.

Introduction



La météo améliore/aggrave

Lnactivité plqsique améliore/aggrave

Les médicaments améliorent/aggravent�

Le repos améliore/aggrave�

Le stress améliore/aggrave

Par exemple :

« La douleur ne disparaît pas »

Disposer5des5bons5types5de5mots5peut5vous5aider5

 5dl rire5votre5explrien e5de5la5douleur5 5votre5

professionnel5de5la5santl.5Rlfl cissee5 5 es5 5

questions:

Recevoir un diagnostic

Cela fait-il des semaines, des mois ou des années ?

Est-ce que cela va et vient, ou est-ce que c'est là 

tout le temps? 

E2iste-t-il une 'uctuation sur ?* leures, est-ce pirI

à un moment particulier de la journée ou non?






Pouvez-vous dire ce qui aggrave ou améliore 

la situation ?

1. Depuis combien de temps avez-vous 

des douleurs ?

Si l'vchelle ne  ous aide pas à dvcrire la 

gra itv de la situation, les images ci-dessous 

peu ent-elles  ous aider ?

Pou ez- ous indiquer l'intensitv de  otre 

douleur sur une vchelle de 0 à 10 ? "0" signife 

que  ous n'a ez aucune douleur, et "10" 

signife la pire douleur que  ous aaez  vcuee

3. Quelle est l'intensité de la douleur ?

Il peut être plus facile de marquer sur un 

schvma corporel ou un diagramme 

l'endroit où se situe la douleur - demandez 

si  ous pou ez le faire«

2. Où se situe la douleur ?

Pas de 

douleur

Douleur 

modérée

Pire douleur 

possible
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Pas de 

douleur

Quelques 

douleurs

Douleur 

intense

Douleur tris 

intense



Élancement

engourdissement

endolorissement

picotement

demangeaison

brûlure

pi�ûre

douleur �clai�

coup de poignard

La douleur n'est pas ressentie de la même manière 

par tout le monde. Pour certains, il s'agit d'une 

sensation lancinante. Pour d'autres, il s'agit d'une 

sensation de pi*)re ou d'électricité. (etez un coup 

d'œil aux mots ci-dessous et voyez si l'un d'entre eux 

vous aide à décrire votre douleur.

4. Comment est ressentie la douleur ?

Pensez aux choses que vous évitez de faire ou que vous avez 

du mal à faire à cause de la douleur, et à ce que vous 

ressentez. Votre professionnel de santé doit comprendre 

l'impact de la douleur sur tous les aspects de votre vie. Cela 

inclut votre vie privée et professionnelle, ainsi que vos 

relations avec votre famille et vos amis.}

Cela aidera à la décision des options de traitement qui vous 

permettront de reprendre votre vie comme vous l'entendez.

Par exemple, comment cela affecte�t�il �

5. Comment la douleur affecte-t-elle votre 

vie quotidienne ?

Prenez le temps de réféccir   ces cin   uestionss notez 

les réponses et utilisez ces informations pour avoir une 

conversation utile et productive avec votre professionnel 

de la santé.

Votre humeur

Concentration


Sommeil

Travail

Tvches ménagères

Loisirs

Relations/amitiés

Con�uite

Hygiène personnelle

Capacité 
 voyager/partir en vacance%



Rappelez-vous qu'il est important de dis uter de vos 

options de traitement ave  votre professionnel de la 

santt et de vos attentes quant à l'eff a itt de  es 

traitements sur vos symptômes douloureux.

1. S'engager auprès des professionnels de la santé

Pour de nombreuses personnes, la douleur ccronique peut durer toute la 

vie. La façon dont la douleur affecte votre vie au fl du temps peut ccanger, 

parfois vous vous aurez l’impression de maîtriser la situation, et d'autres 

fois, elle pourrait vous dépasser. Voici quelques suggestions pour vous 

aider à gérer la douleur.

« J'ai des douleurs chroniques, que faire ? »

Vos attentes

Diverses options de traitement peuvent vous être proposées, 

notamment la kinésithérapie, la rééducation et la 

psychologie. On peut également vous proposer des 

médicaments, des injections ou de l'acupuncture.

Ces traitements peuvent soulager la douleur, mais leur 

objectif principal est d'améliorer votre qualité de vie, en se 

concentrant sur des aspects tels que le sommeil, l'humeur, la 

capacité 	 travailler et d'autres activités de la vie quotidienne.

Vous et votre professionnel de la 

santé devriez discuter ensemble de 

ce qui vous convient le mieux.



Un groupe de soutien comprend des personnes qui ont 

vécu une expérience similaire à la vôtre, mais qui 

pourraient être en mesure de vous aider parce qu'elles 

ont déjà parcouru le chemin pour obtenir un diagnostic 

et des traitements.

Les personnes souffrant de douleurs chroniques peuvent 

parfois se sentir seules, car leurs entourages, comme 

leur famille et leurs amis, peuvent avoir du mal à 

comprendre ce qu'elles vivent. Le fait d'être entouré 

d'autres personnes souffrant de douleur chronique peut 

valider votre expérience�

2. Trouver un groupe de soutien

Mieux vous iom-rendrez la douleur ihronique, 

mieux vous -ourrez la gérer au jour le jour. 

Demandez à votre -rofessionnel de la santé de 

vous ex-liquer en langage ilair ie qui iause votre 

douleur. N'oubliez -as que vous avez le droit de 

-oser des questions si ie qu'il vous dit n'est -as ilair.

Consultez le site web Plain Talking -our obtenir des 

ressouries -ermettant de mieux iom-rendre la 

douleur ihronique �

htt-s://euro-ean-ainfederation.eu/efin-lainn

talking/ 

3. S'informer sur la douleur chronique
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P.uo en sav.io plus, i.nsultez n.toe site web 

(euo.peanpainfedeoati.nceugefinplainntalkinrg/ et suivez n.toe 

iamparne #EFICPlainTalkinr suo Faieb..k, Twitteo, LinkedIn et 

Instaroam.

Si v.us s.uhaitez que v.s i.mmentaioes suo les questi.ns ab.odées 

dans iette bo.ihuoe s.ient inilus dans la veosi.n mise à j.uo de iette 

bo.ihuoe, veuillez env.yeo un i.uooiel à: anrelacpal.maoes@efic.or
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