
MODEREE
30 ≤ EVA <60

ou EVS : 1-2

SEVERE
60 ≤ EVA 
ou EVS : 3-4

PARACETAMOL  1 g per os 
ou IV sur 15’

KETOPROFENE 100mg IV sur 15’
+

TRAITEMENT 
ETIOLOGIQUE+

•traumatisme d’un membre

•colique néphrétique

•lombo-radiculalgie

•arthralgies…

Si contre-indication aux AINS
�Hémorragie en cours
�Ulcère gastrique en évolution
�Allergie ou asthme aux AINS
�Insuffisance hépatique ou rénale sévère
�Grossesse après le 6ème mois

PARACETAMOL  1g IV sur 15’ /6h 

KETOPROFENE 100mg IV /8h
+

DOULEUR AIGUE
de l’adulte

15151515AAAA Protocole A

EVALUER LA DOULEUR

appliquer protocole 15B �

REEVALUER LA DOULEUR 
après 30-45’

KETOPROFENE 100mg IV sur 15’
ou

IBUPROFENE 400mg peros

KETOPROFENE 100mg IV /8h

+
Titration  MORPHINE IV 
Bolus 1-3mg / 5min

EVA < 30
ou EVS : 1

30 ≤ EVA
ou EVS > 1

�Surveillance rapprochée:

conscience, respiration

REEVALUER LA DOULEUR 
après 5’

30 ≤ EVA
ou EVS > 1

EVA < 30
ou EVS : 1

RELAI MORPHINE

Immédiat

PCA-IV

Après 2h

5-10mg S/C

ou 10-20mg PO 

ou

PARACETAMOL 1g peros 
ou IV / 6h

KETOPROFENE 100mg IV /8h
ou

IBUPROFENE 400mg peros/8h

+

fiche 19�

fiche18 ����
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