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ACTUALITÉS  2021 
DOULEURS CHRONIQUES
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Projet thérapeutique global individualisé  - Parcours de soins de l’animal douloureux 
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Thierry Poitte  DMV    DIU Douleur   CES Traumatologie et Chirurgie Ostéo-Articulaire     île de Ré     2021

EVALUATION  DE  LA  DOULEUR
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APPROCHE DES 4 COMPOSANTES DE LA DOULEUR

Composante 
Sensoridiscriminative

Composante Comportementale 

Composante 
Emotionnelle 

Composante 
Cognitive 

Type  Qualité
Brûlure piqûre décharges

Intensité
Légère modérée sévère intense

Localisation
Somatique viscérale

Temps  Durée
Continue brève paroxystique

Désagréable
Pénible

Supportable
Anxiété

Dépression

Attention
Diversion

Anticipation
Interprétation

Décision

Fight - Flight - Freeze
Sous influence  apprentissage

environnement

☞

Vécu douloureux 
Environnement

5

Composante Comportementale 

Vocalises

Gémissements
Grondements
Hurlements

Impact  
Qualité de vie ?
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Composante Comportementale 

Impact  
Qualité de vie ?

Vocalises

Gémissements
Grondements
Hurlements
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Composante Comportementale 

Impact  
Qualité de vie ?

« à l’écoute de l’environnement » : Oreilles dressées - Pavillons orientés vers l’avant - Frémissement des vibrisses

Expressions faciales
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Composante Comportementale 

Impact  
Qualité de vie ?

Tête basse: Cervicalgie
Queue basse: Sacralgie proctalgie

Soustraction d’appui
Cyphose
Abdomen  levretté
Position du prieur

Attitudes Postures
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Composante Comportementale 

Impact  
Qualité de vie ?

Expressions motrices
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Composante Comportementale 

Impact  
Qualité de vie ?

Répercussions sociales

Anxiété
Dépression
Altérations sommeil
Absence toilettage
Dermatite de léchage
TOC
↓ Jeux
Refus de contact
Agressivité
Instrumentalisation
Troubles 
hiérarchiques
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Composante Comportementale 

Impact  
Qualité de vie ?

Attitudes PosturesVocalises
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Composante Comportementale 

Impact  
Qualité de vie ?

Vocalises Expressions motrices
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Composante Comportementale 

Impact  
Qualité de vie ?

Attitudes PosturesVocalises Expressions motrices Répercussions sociales
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Composante Comportementale 

Impact  
Qualité de vie ?

Attitudes PosturesVocalises Expressions motrices Répercussions sociales
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Approche fonctionnelle de la douleur

☞ Handicap fonctionnel 
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☞ Handicap fonctionnel  + émotionnel 

Approche fonctionnelle de la douleur
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Emotions 
du latin ”ex-movere” qui signifie mouvement vers l’extérieur
Etats affectifs intenses et fugaces
en réponse à la perception par les 5 sens d’un événement déclencheur 
3 composantes:
o Subjective = ce que l’individu ressent
o Motrice = ce que l’individu montre aux autres : mouvements, expression faciale…
o Physiologique:   ↑ Médullosurrénales: Nor-Ad + Corticosurrénales: gluco et minéralocorticoïdes
o L'expression des émotions participe au processus archaïque de la survie

Approche émotionnelle de la douleur

20
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État émotionnel fugace 
d’alarme et d’agitation  
déclenché par un danger 
spécifique et identifié, 
présent ou menaçant 

Réaction d'hostilité
dirigée contre une cause précise
↑ PA – tonus musculaire
Expressions faciales
Extériorisation sonore

FREEZE - FLIGHT - FIGHT

Approche émotionnelle de la douleur

21

FREEZE - FLIGHT - FIGHT

22
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Plus de 70 % des patients douloureux chroniques éprouvent de la colère
qui est dirigée vers eux, les autres et leurs conditions de vie
Colère ↑ ↑ douleur 

23

Etat émotionnel généralisé, déclenchée par une menace 
o non spécifique
o non identifiée
o souvent imaginaire et attendue

L’anxiété abaisse les seuils de la douleur  et participe ainsi à sa chronicisation

Douleurs chroniques et Anxiété

24



26/11/2020

13

Douleurs chroniques et états dépressifs

Etats dépressifs
Troubles émotionnels durables en relation avec un dérèglement de l’humeur et 
sources de conséquences sur les activités quotidiennes. 

Douleurs chroniques et états dépressifs partagent les mêmes neurotransmetteurs, 
des voies de communications et des structures cérébrales communes 

25

Comportement 
o de nature relationnelle
o de nature réactionnelle            stimulations nociceptives
o Causes = Douleurs  - Auto-protection - Protection ressources  - Peur

☞

Douleurs chroniques et agressivité

26
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Douleurs chroniques et dyssomnies

DC: Insomnie  x/2,5  / population

27

1°
Médecine Narrative

2°
Grilles multiparamétriques 

et web-applications

3°
Examen clinique

4°
Parcours de suivi

IOT
Télémédecine

28
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o Compétence acquise par un praticien qui sait interpréter les récits
o Enrichir et non remplacer l’anamnèse et l’examen clinique
o Répond à la demande d’écoute

1°Médecine Narrative

§ Poser des questions ouvertes
Décrivez-moi la douleur de votre chien

§ Rechercher les pathologies associées
§ Considérer l’ancienneté des lésions
§ Explorer les troubles du sommeil, 

les états d’anxiété 
et/ou de dépression

29

Eros   Teckel  M  9 ans   6,5kg   
o Hernie discale
o Chirurgies multiples HD
o Hyperalgésie / Allodynie

Médecine Narrative

30



26/11/2020

16

Client Specific Outcome Measures

Sélectionner les 3 items les plus 
emblématiques de la douleur  et préciser 
l’activité ou le comportement à suivre :

Evaluation de la douleur du chien
par le propriétaire

Nom de l’animal : 

Race : 

Poids : 

Age : 

Nom du propriétaire : 

Handicap fonctionnel

Marcher

Trottiner

Courir 

Sauter

Monter les marches ou les escaliers

Descendre les marches ou les escaliers

Se coucher

Se relever

Bouger après une période de repos

Bouger après une période d’exercice

La qualité de la douleur observée

Douleurs spontanées en dehors 
d’une activité physique 

Douleurs en décharges électriques 
particulièrement intenses et courtes 

Léchage localisé

Automutilation
(de la queue, des gri!es …à préciser)

Sur-réaction à une stimulation 
légèrement douloureuse : hyperalgésie

Réaction douloureuse inédite au toucher ou 
à un évènement non douloureux : allodynie

Réponse retardée et explosive à une 
stimulation répétitive : hyperpathie

Répercussions émotionnelles 
à l’origine de troubles comportementaux

Peur

Hypervigilance

Anxiété

États dépressifs

Irritabilité

Agressivité

Isolement

Troubles du sommeil

Vocalises nocturnes ou diurnes

Perte des interactions sociales

www.capdouleur.fr

31

Shibuya  Bulldog GB F   11 ans  25,5 kg  
o Arthrose Hanches – coudes
o Allodynie – agressivité - prostration

32
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Omeprazole 20 mg
Meloxicam 1 dose / 20kg
CBD: 10 mg BID

33
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Grilles d’évaluation multidimensionnelle

CBPI:
Grille validée

o Pain Severity Score
Intensité des douleurs maximales, minimales et 
moyennes durant les 7 derniers j et le jour j
o Pain Interference Score
Niveau d’interférences avec les activités physiques
o Douleurs neuropathiques ?
o Douleurs nociplastiques ?

Traduction F
d’après Guillaume Ragetly

37

Web applications

38
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1° Evaluation qualitative 
et quantitative

0-12: Absence de douleurs ou NS
13-24: Douleurs légères à modérées
25-35: Douleurs modérées à sévères
36-60: Douleurs intenses

DN

Le 2016-08-08 Poids:31kg / Score:33

39

2°
Suivi

40
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3° Innovation

41
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Fonction: Examen orthopédique

Inspection  à distance : 
A l’arrêt : debout, assis, couché
En mouvement : pas, trot, galop

SCORE DE BOITERIE TYPE DE BOITERIE
0 Absence de boiterie 

Démarche normale

1 Boiterie discrète
Intermittente avec appui

2 Boiterie discrète
Permanente avec appui

3 Boiterie franche
Avec appui

4 Boiterie sévère
Sans appui sur certaines foulées

5 Boiterie très sévère
Sans appui permanente

43

Palpation : 
Rapports anatomiques, chaleur, localisation et consistance des déformations
Palpation-pression : 
Localisation et intensité de la douleur, craquements et crépitations
Mobilisation : douleurs, crépitations, ankyloses, mouvements anormaux

Test de Campbell

3°Examen clinique

Inspection rapprochée :
Masses musculaires, profils articulaires, peau et phanères   /  Sarcopénie

44
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3°Examen clinique

45

Risque arthrose ↑ 27% 
40%  chiens arthrosiques = obèses

46
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Sarcopénie
Perte de masse musculaire 

liée au vieillissement 

Amyotrophie 
localisée ou généralisée

Atrophie des fibres musculaire
liée à inactivité, boiterie, 

ankylose

Evaluation masse musculaire
Reflet état protéique

47

Sarcopénie
Perte de masse musculaire 

liée au vieillissement 

Amyotrophie 
localisée ou généralisée

Atrophie des fibres musculaire
liée à inactivité, boiterie, 

ankylose

Evaluation masse musculaire
Reflet état protéique

48
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Evaluation de la douleur arthrosique

Imagerie: Radiographie

Pas de corrélation entre:
Douleur et:

o Pincement de l’interligne articulaire 
(en appui!)

o Ostéophytes Enthésophytes

o Géodes   
Homme Cheval

o Ostéocondensation sous-chondrale

o Tuméfaction Tissus mous

49

o Id radiographie
o + précoce
o Produit de contraste pour 

discrimination des tissus mous

Scanner IRM

Corrélation entre:
o Douleur 
o Epanchement articulaire 
o Oedème sous-chondral

ü liés à inflammation synoviale
ü facteurs péjoratifs

50
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Hanches
6,6% 
Persan
Norvégien
Maine Coon (73% ?)

51

Ossifications et  minéralisation des tissus mous
intra-capsulaire, extra-capsulaire ou synoviale

52
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1 1 1 1 1 1 1 1

0

1

2

3

4

C C C CSM C C C C C

Ma i 2019 Juin 2019 Jui l 2019 Aou 2019 Sept 2019 Oct 2019 Nov 2019 Dec 2019 Jan 2020 Fev 2020 Ma rs 2020 Avr 2020 Ma i 2020 Juin 2020 Jui l 2020

4° Parcours de suivi:  IOT - Télémédecine

53

PVF (Peak Vertical Force) - NMA  (Night-time Motor Activity)
QST (Quantitative Sensory Testing) - RMTS (Response to Mechanical Temporal Summation) 

54
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PVF 
Peak Vertical Force

NMA  
Night-time Motor Activity

RMTS 
Response to Mechanical Temporal Summation

QST 
Quantitative Sensory Testing

OA cats:         ↓ PVF                         ↓ Activité ↑ Sensibilisation sensorielle

0 = 6 Healthy cats
1 = 29 XR and clinical OA cats
2 = 10 Clinical OA cats

↑ Sensibilisation sensorielle

55

1° Evaluation cinétique
Plaque de force
Mesures des forces de réaction du sol à l’appui
= Analyse de capacité fonctionnelle
Altérée par douleur mais aussi par atteintes biomécaniques

Tapis de marche

56
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Handicap fonctionnel
Forces de réaction au sol
o Impulsion verticale  IV
o Pic de force verticale PVF

Douleurs mécaniques 
Douleurs inflammatoires

à un instant t (5 passages 1,7 à 2,1 m/s)
Milieu contraint
o En dehors de l’environnement familier
o Evaluateurs inconnus

Douleurs inflammatoires 
o Nocturnes
o Imprévisibles

Douleurs neuropathiques ?
Douleurs nociplastiques ?

o Hyperalgésie 
o Allodynie

57

Guillot M et al. 2013 : Characterization of osteoarthritis in cats and meloxicam efficacy usingobjective chronic pain evaluation tools

☞ Chats arthrose confirmée radiographie: ↓  PVF
L’évaluation post-exercice augmente la sensibilité

Gr. 0 = 6 Healthy cats
Gr. 1 = 29 XR and clinical OA cats
Gr. 2 = 10 Clinical OA cats

1° Evaluation cinétique
Plaque de force

58
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1° Evaluation cinétique
Analyse cinématique
Caméra vidéofluoroscopie
Marqueurs pour suivre les mouvements angulaires

16,7 % des chats arthrosiques présentent une boiterie
Clarke S. P. et Bennett D. Feline osteoarthritis : a prospective study pf 28 cases. J. Small. Anim. Pract. 2006;47 (8):439-45.

59

Analyse cinématique
Si arthrose unilatérale: atteinte visible
Si arthrose bilatérale: pas de modifications des 
angles coxo-fémoraux
Le chat compense
Le temps de pose est diminué

60
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2°Actimétrie
NMA or MA 
(Night-time) Motor Activity

4 Healthy cats 
et 10 OA cats

Guillot M et al. 2014 :
Evoked Temporal Summation in Cats to HighlightCentral Sensitization Related to OsteoarthritisAssociated Chronic Pain: A Preliminary Study

Méloxicam
↑ activité  
et > placebo   

61

62



26/11/2020

32

PO + 120j
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3° QST
Tests sensoriels quantitatifs
Mesure  des seuils de sensibilité à la douleur
Evaluation de l’allodynie mécanique

Algomètre électronique de Von Frey

64
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o Application de fibres de rigidité croissante pendant 3 sec en arrière des coussinets
o Perpendiculairement à la surface plantaire de la patte. 
o Une réponse positive se traduit par le retrait volontaire du membre. 
o Des fibres de raideur moindre sont alors appliquées pour affiner le seuil d’allodynie. 

3° QST
Evaluation de la sensibilisation centrale 
Mesure du seuil de retrait 8 mesures (2 sur chaque patte)

Gr. 0 = 6 Healthy cats
Gr. 1 = 29 XR and clinical OA cats
Gr. 2 = 10 Clinical OA cats

Guillot M et al. 2013 : Characterization of osteoarthritis in cats and meloxicam efficacy usingobjective chronic pain evaluation tools

☞ Seuil de retrait du coussinet + faible chez les chats Arthrose

65

Klinck MP et al. 2017 : Refinement of the Montreal Instrument for Cat Arthritis Testing, for Use by Veterinarians: detection of naturally
occurring osteoarthritis in laboratory cats

Chats arthrose
Gabapentine 10mg/kg TID  30j

↓ Sensibilisation sensorielle 

66
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4° RMTS 
Response to Mechanical Temporal Summation
Sommation temporelle au niveau corne dorsale ME

Guillot M et al. 2014 : Evoked Temporal Summation in Cats to HighlightCentral Sensitization Related to OsteoarthritisAssociated Chronic
Pain: A Preliminary Study

Réponse à la sommation temporelle mécanique
Sans stimulation nociceptive !!

67

4° RMTS 

Monteiro BP et al. 2017 

Monteiro BP  et al. 2016

Sensibilisation sensorielle améliorée avec Tramadol 3 mg/kg BID
Inchangée avec méloxicam

(tramadol seul: id sauf sur PVF)

Sensibilisation sensorielle altérée chez OA cats

68
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Sensibilisation sensorielle améliorée avec Tramadol
Inchangée avec méloxicam

Meloxicam Tramadol Meloxicam

↑ PVF avec Meloxicam
id TM

69

Monteiro BP 2017  
Analgesic efficacy of tramadol in cats
with naturally occurring osteoarthritis

PVF
Peak Vertical Force
Higher in normal (59 ± 10.5) than in OAcats
(50.6 ± 5.7)

NMA 
Night-time Motor Activity
No significant differences

RMTS
Response to Mechanical Temporal Summation
Higher in normal [29.5 (23.5–30)] than in OA 
cats[14 (8.5–28)]

Phase 1:
Comparaison des méthodes d’évaluation  
douleur arthrose

n = 15 OA cats ≧ 10 years
n = 5 normal cats ≦ 4 years

70
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2 groupes
Placebo (n=6)
Tramadol (n=7): 3 mg/kg BID 19j

Mydriase – sédation - euphorie

Phase 2:
Efficacité analgésique du tramadol

↑ PVF avec Tramadol

↑ NMA avec Tramadol ↑ RMTS avec Tramadol

71
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