
Douleurs thoraciques liées aux envahissements pariétaux

« Stratégies thérapeutiques »

Jean-Michel PELLAT

Unité d’Evaluation et de Traitement de la Douleur

Groupe Hospitalier Mutualiste de Grenoble

JM.PELLAT@ghm-grenoble.fr



Algorithme
de prise en charge

Discuté et validé par le GTS analgésie interventionnelle (SFETD)

Médecine basée sur les preuves déficiente sur le sujet…



Douleur thoracique d’envahissement pariétal

ViscéraleNeuropathique HyperalgésieNociceptive

« Effet millefeuille… »



Douleur thoracique d’envahissement pariétal

« Effet dynamique… »

Mouvements respiratoires, toux…
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EBM :
peu de réponses

Effet millefeuille :
mécanismes multiples

Compréhension des mécanismes :
Guide la stratégie thérapeutique


