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INFILTRATION CONTINUE CICATRICIELLE
DANS L'ANALGESIE POST-CESARIENNE: Quel interet?

COLOMBIER A.S.", MECHIN C.", GAUDRY S.%, DELPECH H.?, MALHERRE

M., ROCATCHER P!

" Pharmacie, ¢ Structure interne d’anesthésie réanimation, Centre Hospitalier de Dieppe

INTRODUCTION : Depuis plusieurs annees, une nouvelle technique d’analgésie mini-invasive est apparue : l'infiltration cicatricielle. Elle

consiste a mettre en place un cathéter multiperforé dans la cicatrice afin d’administrer de fagon contin
local via

consommation de morphiniques, satisfaction des patients).

un infuseur. Selon différentes études®, cette technique engendre un bénéfice analgésique er

Ue et prolongée un anesthesique
post-operatoire (reduction de la

OBJECTIF : Apres sa mise en place dans l'etablissement dans l'indication de laparotomie abdominale, nous souhaitions eévaluer son

interét dans la cesarienne selon une approche cout/bénéfice.

METHODE : evaluation prospective des caracteristiques des douleurs post-cesariennes des patientes associee a I'eévaluation de

I'impact economique que represente la mise en place de cette technique.

EVALUATION DES CARACTERISTIQUES DE LA DOULEUR POST-CESARIENNE

L'évaluation s'est faite en collaboration avec 'equipe du SAPO (surveillance analgésique postopératoire) a partir d'un questionnaire
distribué aux patientes. Sur les 46 questionnaires réecoltes, 52 % des patientes se sont plaintes de douleurs.

4 caracteristiques principales se degagent:

Manifestations douloureuses (en %)
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Soulagement de la douleur (en %)

38 39

Satisfaction de la prise en charge
de la douleur (en %)

19,2

38,5

O pas du tout

B moyennement
O suffisamment
O totalement

B NR
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dans 74 % des cas la douleur est
soulagée par un antalgique per os

O pas du tout satisfait
Bl peu satisfait

[1 assez satisfait

[ satisfait

B tres satisfait

O NR

Patientes majoritairement satisfaites (80%)

EVALUATION ECONOMIQUE
K 92.5€/patiente
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(170 cesariennes)

Medicament : Ropivacaine

Matériel : infuseur + cathéter 48h

CONCLUSION :
Les resultats de notre étude mr

ontrent une douleur non continue, d’intensité modéree et contrdlée aisement. La césarienne est une

intervention chirurgicale qui s'ir

scrit dans un contexte partic

Ulier : femmes jeunes, morphiniques contre-indiqués en cas d'allaitement,

necessité d'une mobilisation rapide. Ce constat explique probablement linterét limité de linfiltration cicatricielle dans cette indication.
Pour le moment, en raison du cout €leve du materiel et de la qualitée de la prise en charge de nos patientes, nous ne souhaitons pas

déevelopper cette technique dans la cesarienne.

*Metaanalyse M. Beaussier, M. Aissou : Infiltrations continues périopératoires, Congres SFAR 2009
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