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COSA È IL DOLORE ? 
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IL DOLORE in ETÀ PEDIATRICA 
:

Riconoscere i pregiudizi e superarli1.
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• I bambini più piccoli non sentono dolore
(ll sistema nervoso dei bambini è immaturo e non è in grado di
percepire ed esperire il dolore come gli adulti)

• i bambini sono in grado di tollerare meglio il
dolore rispetto agli adulti

• i bambini si abituano al dolore o alle
procedure dolorose

• i bambini non ricordano il dolore

IL DOLORE nel PRETERMINE, NEONATO e BAMBINO:
FALSI MITI e COMPROVATE REALTÀ
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1968 Swafford e Allen:
  “… i bambini raramente necessitano di terapia 

antalgica perché tollerano il dolore molto bene …”
  Pain relief in the pediatric patient

1976 Lippman N, Nelson RJ, Emmanouilides GC et al:
  “… non vi è bisogno di analgesia o 

anestesia per la chiusura chirurgica del dotto 
di Botallo pervio nel prematuro”

 Ligation of patent ductus arteriosus in premature infants 

DOLORE nel BAMBINO
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ANNI ’60: NEONATO “NON PERSONA”

“Il neonato può essere descritto come
un animale tonico, con automatismi

oro-faringei e di altro tipo e
meccanismi neuro-vegetativi”

“Dobbiamo pensare che una
coscienza

simile alla nostra e comprensibile 
per noi non esista nel bambino 

prima 
della fine del primo anno di vita”
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1968 Swafford e Allen:
  “… i bambini raramente necessitano di terapia 

antalgica perché tollerano il dolore molto bene …”
  Pain relief in the pediatric patient

1976 Lippman N, Nelson RJ, Emmanouilides GC et al:
  “… non vi è bisogno di analgesia o 

anestesia per la chiusura chirurgica del dotto 
di Botallo pervio nel prematuro”

 Ligation of patent ductus arteriosus in premature infants 

DOLORE nel BAMBINO

1987  Anand KJ, Phild D, Mickey PR:
  “… a partire dalla 24

a
 settimana di età gestazionale sono 

presenti le basi anatomiche per la percezione del dolore …”
  Pain and its effects in the neonate and fetus   
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IL  NEONATO  “PERSONA”
(dotato di capacità sensoriali e relazionali)

Il neonato  “vegetativo”
( anni ’60 )

Il neonato  “incosciente”
( anni ’70 )

Il neonato  “complesso”
( anni ’80 )

Il neonato  “competente”
( anni ’90 )
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Il  neonato, anche se pretemine, 
possiede ampie e articolate 

competenze relazionali;  
inoltre percepisce  lo stimolo  

doloroso e ne conserva memoria, e  
la  sua  soglia  dolorifica  è  simile  
a quella  del  bambino  più  grande  

( e  forse  anche  più  bassa ! )

ANNI ’90: IL NEONATO “PERSONA”
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Il dolore nel paziente pediatrico

Problema trasversale
Problema frequente

60% accessi in PS                                                          
60% pazienti oncologici                                                   

100% diagnostiche invasive                                                 
70-80 % bambini operati                                                

20% patologie reumatiche                                            
25-20% dolore cronico ricorrente

IL DOLORE NEL BAMBINO: STUMENTI PRATICI  DI VALUTAZIONE E TERAPIA 2010          www.salute.gov.it
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Problema trasversale
Problema frequente
Problema scontato

Il dolore nel paziente pediatrico
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13 OSPEDALI PEDIATRICI

5 OSPEDALI GENERALI con PSPed indipendente
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26% valuta ROUTINARAMENTE dolore in triage / ER 

33% NON usa SCALE algometriche 

47% NON ha PROTOCOLLI per il trattamento del dolore

3/18 PSPed valuta dolore DOPO TERAPIA

89% presenza GENITORI durante procedure dolorose

Pediatric and maternal and child hospitals, those
located in the North of Italy, equipped with medico-surgical-traumatological ED and 

short stay observation, and
providing full assessment triage over 24 hours were more likely to report appropriate 

policies for pain management both at triage and in ER.
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Problema trasversale
Problema frequente
Problema scontato

Il dolore nel paziente pediatrico
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Il Dolore nel Bambino con 
DEFICIT PSICO-MOTORIO

• The incidence of pain in children with severe cognitive 
(Arch Pediatr Adolesc Med 2003, 157 (12))

35-52% hanno ogni settimana dolore severo per più di 9 ore
8 % dolore procedurale
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Il Dolore nel Bambino con 
DEFICIT PSICO-MOTORIO

• The incidence of pain in children with severe cognitive 
(Arch Pediatr Adolesc Med 2003, 157 (12))

35-52% hanno ogni settimana dolore severo per più di 9 ore
8 % dolore procedurale

• Pain in children with CP: a cross-sectional multicentre European study
(Acta Paediatr 2010, 99)

60 -77% dei bambini hanno avuto dolore nelle precedenti 4 sett
rapporto disabilità e difficoltà emozionale
dolore a riposo
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Il Dolore nel Bambino con 
DEFICIT PSICO-MOTORIO

• The incidence of pain in children with severe cognitive 
(Arch Pediatr Adolesc Med 2003, 157 (12))

35-52% hanno ogni settimana dolore severo per più di 9 ore
8 % dolore procedurale

• Characteristics of pain in children and youth with cerebral palsy. 
 (Pediatrics 2013; 132: e407)

 55-47% presentano dolore
 importante  presenza dolore osteo-articolare
 cause multiple

• Pain in children with CP: a cross-sectional multicentre European study
(Acta Paediatr 2010, 99)

60 -77% dei bambini hanno avuto dolore nelle precedenti 4 sett
rapporto disabilità e difficoltà emozionale
dolore a riposo

Cause di dolore:
• Spasticità
• Problemi ossei
• Reflusso gastro-

esofageo 
• Problemi cavo 

orale
• Stipsi cronica
• PROCEDURE 

ASSISTENZIALI
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La scarsa attenzione e le difficoltà
hanno portato ad un ipotrattamento
del dolore in questi pazienti (meno
farmaci e per periodi più brevi)

(Kohl et al 2004)
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Problema trasversale
Problema frequente
Problema scontato

Il dolore nel paziente pediatrico

Problema pericoloso
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SEMPRE, 

ma soprattutto in età NEONATALE-PEDIATRICA
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Qualità delle esperienze precedenti 
correla con ansia e distress 
delle successive (ANSIA)

Bijttebier, 1998 J Health Psychol

Dolore non trattato fa ricordare 
più severo il dolore percepito 

nelle precedenti esperienze (RICORDO)
Cohen et al, 2000 J Pediatr Psychol

Dolore non trattato 
condiziona maggior dolore 

negli episodi successivi (PERCEPITO)
Weisman SJ Berstein B Schechter NL 1998 Arch Pediatr Adolesc Med

DOLORE
PAZIENTE
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Dolore provato dal proprio figlio sorgente 
di ansia e paura  

P.Mc Grath. - Lippincott, William Wilkins – 1993 

Qualità percepita: dolore, comunicazione, attesa
Magaret ND Acad Emerg Med – 2002

Massimo indicatore di qualità percepita: 
controllo del dolore

Hostetler B Am J Ther – 2002

DOLORE
GENITORI
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Lo staff sta meglio quando
il dolore dei pazienti 

è ben controllato

Riduzione dei costi
J Clin Nurse 2006

Eur J Oncol Nurs 2009
J Pediatr Oncol Nurs 2008

DOLORE
STAFF 
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IL DOLORE in ETÀ PEDIATRICA 
:

Riconoscere i pregiudizi e superarli1.

Misurare sempre il dolore2.

“MISURA ciò che è MISURABILE e
RENDI MISURABILE ciò che NON LO È”

Galileo Galilei
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• il dolore è una esperienza
“soggettiva” e quindi non può
essere realmente misurato

• i bambini non sono in grado di
spiegare dove sentono male

• il comportamento dei bambini
riflette l’intensità del loro dolore

IL DOLORE nel PRETERMINE, NEONATO e BAMBINO:
FALSI MITI e COMPROVATE REALTÀ

http://sonnobambini.it/wp-content/uploads/buonanotte-con-fratellini.jpg
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VALUTARE il BAMBINO
Condurre un esame fisico

Determinare le cause primarie del dolore
Valutare le cause secondarie

(ambientali ed interne)

SVILUPPARE un PIANO di TRATTAMENTO
(con terapie antineoplastiche, se disponibili)

FARMACI ANALGESICI ed ALTRE TERAPIE
    “secondo la scala”    supportive
  “secondo l’orologio”    comportamentali
  “secondo vie appropriate”   fisiche
  “secondo il bambino”    cognitive

RENDERE EFFETTIVO il PIANO    
VALUTARE il BAMBINO regolarmente e
REVISIONARE il PIANO se necessario

VALUTARE il BAMBINO
Condurre un esame fisico

Determinare le cause primarie del dolore
Valutare le cause secondarie

(ambientali ed interne)
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Una buona VALUTAZIONE DEL 
DOLORE prevede:

• domande al bambino o ai genitori

• precedenti esperienze dolorose

• descrizione del dolore (sede, irradiazione, risposta ai 

farmaci) e qualità di vita (sonno,  gioco, relazione)

• situazione affettiva e familiare

• caratteristiche del dolore:  PQRST

Accurata  ANAMNESI  PROSSIMA  e REMO

VALUTAZIONE DEL DOLORE
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P Provocative Da cosa è provocato il dolore, cosa lo fa peggiorare e cosa lo fa migliorare

Q Quality Descrizione del tipo di dolore

R Region Dov'è il dolore e dove si irradia

S Severity Intensità del dolore → scale per la misurazione del dolore

T Temporal C'è sempre o va e viene? Da quanto tempo dura?

Gli strumenti che misurano il dolore nei bambini incapaci di parlare e con alterazioni cognitive
quantificano e valutano i segni comportamentali. Attualmente, tutti gli strumenti di osservazione per
misurare il comportamento sono stati sviluppati per il dolore acuto legato a procedure
diagnostiche. Nessuno strumento validato può essere di supporto nella misurazione del dolore
persistente

Linee guida per il dolore persistente in pediatria 

SISTEMA PQRST

SCALE DI VALUTAZIONE DEL DOLORE

VALUTAZIONE DEL DOLORE
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MISURAZIONE del DOLORE
Misurare il dolore significa renderlo quantificabile
utilizzando strumenti adeguati, efficaci e validati

La misurazione del dolore permette di :

1. valutare il livello di dolore attuale

2. analizzare l‛andamento nel tempo

3. scegliere l‛approccio analgesico adeguato

4. monitorare gli effetti del trattamento scelto

5. utilizzare un “linguaggio comune” tra operatori

VALUTAZIONE DEL DOLORE
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VALUTARE e RI-VALUTARE
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VALUTAZIONE DEL DOLORE
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Bambino non comunicante :       REVISED FLACC 
0 Rilassato, a proprio agio 

1-3 Lieve sofferenza 

4-6 Dolore moderato 

7-10
Grave sofferenza o dolore, 
o entrambi.

FLACC – R
(Face, Legs, Activity, Cry, Consolability)

scala osservazionale modificata per bambini con deficit cognitivo

(FLACC-R) allo scopo di includere comportamenti specifici di questo

gruppo, tra cui esplosioni verbali, tremori, aumento della spasticità,

movimenti a scatti, alterazioni delle modalità di respirazione.

Buona affidabilità nei bambini di età compresa tra 4 e 19 anni.

VALUTAZIONE DEL DOLORE
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Dolore BREVE
DURATA

Dolore 
PERSISTENTE

Pianto +
Espressioni facciali di disagio +
Disturbi motori 

(localizzati, generalizzati)
+

Mancanza di interesse per l’ambiente +

Difficoltà di concentrazione +
Disturbi del sonno +

Principali segni comportamentali di
dolore nel bambino

VALUTAZIONE DEL DOLORE
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VALUTAZIONE DEL DOLORE
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… non si può trattare il dolore
se prima non si misura !!!

1. E’sempre possibile misurare il dolore
2. Utilizzare scale validate
3. Quanto il dolore è presente per un periodo prolungato, anche

gli indici comportamentali e fisiologici possono essere
ingannevoli: valorizzare i cambiamenti comportamentali.

4. La valutazione del dolore deve essere effettuata per valutare
l’efficacia di interventi analgesici comportamentali, non-
farmacolocici e farmacologici.

VALUTAZIONE DEL DOLORE
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IL DOLORE in ETÀ PEDIATRICA 
:

Riconoscere i pregiudizi e superarli1.

Misurare sempre il dolore2.

Scegliere i farmaci / TECNICHE NON 
FARMACOLOGICHE secondo il tipo di dolore 
e la sua intensità

3.

“NULLA di per se’ è VELENO, 
TUTTO di per sé è VELENO
È la DOSE che fa il VELENO” Theoprasto Paracelso
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• la somministrazione di farmaci
analgesici può causare essa stessa
dolore

• l’utilizzo di farmaci oppiacei nel
bambino può creare dipendenza

• il rischio di depressione respiratoria
nel bambino utilizzando oppiacei è
maggiore del beneficio

IL DOLORE nel PRETERMINE, NEONATO e BAMBINO:
FALSI MITI e COMPROVATE REALTÀ

http://sonnobambini.it/wp-content/uploads/riflesso-di-moro1.jpg
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VALUTARE il BAMBINO
Condurre un esame fisico

Determinare le cause primarie del dolore
Valutare le cause secondarie

(ambientali ed interne)

SVILUPPARE un PIANO di TRATTAMENTO
(con terapie antineoplastiche, se disponibili)

FARMACI ANALGESICI ed ALTRE TERAPIE
    “secondo la scala”    supportive
  “secondo l’orologio”    comportamentali
  “secondo vie appropriate”   fisiche
  “secondo il bambino”   cognitive

RENDERE EFFETTIVO il PIANO    
VALUTARE il BAMBINO regolarmente e
REVISIONARE il PIANO se necessario
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IL RAZIONALE DEL TRATTAMENTO

Secondo la scala
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Linee-guida dell’OMS 2012
scala a 2 gradini: 

- 1° gradino (dolore lieve/moderato): 
PARACETAMOLO / FANS

Dolore lieve / moderato

Paracetamolo / FANS
1

2

Secondo la scala
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Primo Gradino: Dolore lieve/moderato 
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Paracetamolo
N
E
O
N
A
T
O

Primo Gradino: Dolore lieve/moderato 
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FANS
Primo Gradino: Dolore lieve/moderato 

N
E
O
N
A
T
O
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Linee-guida dell’OMS 2012
scala a 2 gradini: 

- 1° gradino (dolore lieve/moderato): 
PARACETAMOLO / FANS

- 2° gradino (dolore moderato/intenso):
MORFINA (altri oppioidi)

Dolore moderato / forte

Dolore lieve / moderato

Paracetamolo / FANS

Morfina (altri oppioidi)

1

2

Secondo la scala
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Patologie GRAVI !!!           I scelta:   Morfina
• altri oppioidi come alternativa alla morfina (effetti collaterali intolleabili)

• possibilità di bypassare il I gradino su: - giudizio clinico (intensità dolore)

- invalidità causata da dolore
- causa del dolore
- prognosi attesa

• Necessità di “titolazione”: equilibrio tra    - adeguato controllo dolore/
(“minima dose efficace”) - livello di effetti collaterali accettabile 

N.B. aumento massimo del dosaggio 50%/24 h i pazienti non ricoverati

• Non associazione di oppioidi
• Non effetto tetto (solo per oppioidi maggiori !)

Secondo Gradino: Dolore moderato / severo 
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Patologie GRAVI !!!           I scelta:   Morfina

Secondo Gradino: Dolore moderato / severo 

DOPO 12 aa

ASSOCIAZIONE con 

PARACETAMOLO:

CODEINA 30 mg + PARACETAMOLO 500 mg    (> 12 anni !!!)

TRAMADOLO 1 gtt + PARACETAMOLO 1cc/kg peso x 4/die
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IL DOLORE in ETÀ PEDIATRICA 
:

Riconoscere i pregiudizi e superarli1.

Misurare sempre il dolore2.

Scegliere i farmaci / TECNICHE NON 
FARMACOLOGICHE secondo il tipo di 
dolore e la sua intensità

3.

Conoscere la legge 38/2010 e le risorse 
che offre

4.
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DOLORE nel BAMBINO

… cambiamento di sistema
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LIVELLO GENERALE
AMPIO NUMERO, 

COMPETENZA DI BASE, 
EVENTUALE SUPERVISIONE, 

FORMAZIONE, 
TUTORAGGIO

DOLORE nel BAMBINO
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• Non farmaco, MA programma
in rapporto a tipologia di dolore
in rapporto a situazione dolorosa
in rapporto a caratteristiche del bambino

Competenze disponibili

Situazione organizzativa

APPLICAZIONE  in  AMBITO 
CLINICO  della  TERAPIA 

ANTALGICA

COSA portarci a … CASA
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Il dolore pediatrico può essere 
efficacemente controllato con le 

conoscenze, i farmaci  e le 
tecniche oggi disponibili  

(C. Berde - 2008)

100-95 % nel dolore  acuto 

90-70%    nel dolore cronico
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un Problema ATTUALE che ha uno SPAZIO 
IMPORTANTE D’INTERVENTO

DOLORE nel BAMBINO

Meno del 20%
richiede 

interventi specialistici
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LIVELLO GENERALE
AMPIO NUMERO, 

COMPETENZA DI BASE, 
EVENTUALE SUPERVISIONE, 

FORMAZIONE, 
TUTORAGGIO

ALTA COMPETENZA in DIAGNOSI / TERAPIA 
NUMEROSITA’ LIMITATA, 
AMPIA DISTRIBUZIONE, 

CONTINUITA’

LIVELLO SPECIALISTICO

DOLORE nel BAMBINO
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1. casi complessi, a livello di valutazione e
diagnosi;

2. bambini che necessitano di programmi
terapeutici complessi, con interventi
specialistici farmacologici e non
farmacologici;

3. dolore acuto e cronico, scarsamente
rispondente alla terapia di base, con
limitazione della qualità di vita di bambino e
famiglia;

4. bambini con patologie rare e con espressione
verbale e/o gestuale di dolore;

ATTIVAZIONE EQUIPE SPECIALISTICA

COSA portarci a … CASA
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5. dolore terminale;

6. dolore psicogeno;

7. dolore o supposto dolore in bambini con deficit
neurocognitivi;

8. scarsa compliance della famiglia alla gestione
della terapia antalgica;

9. dolore che richiede monitoraggio stretto, per
estrema evolutività e gravità della situazione.

COSA portarci a … CASA

ATTIVAZIONE EQUIPE 
SPECIALISTICA
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DOLORE nel BAMBINO
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• Scuola di Specializzazione in Medicina e Cure Palliative
(con Percorso in ambito pediatrico)

• Corso di Formazione Obbligatorio di terapia del Dolore e 

Cure Palliative pediatriche all’interno del percorso della Scuola 

di Specializzazione in Pediatria  
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GRAZIE per l’ATTENZIONE

Cominciate a fare 
ciò che è necessario
poi ciò che è possibile,
all’improvviso vi sorprenderete 
a fare … l’impossibile
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