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OUTILS D’AIDE A LA PRESCRIPTION PCA

- LA PRESCRIPTION

- La prescription doit comporter I'ensemble des éléments ci-dessous

Nom du médicament, dosage
Mode d’administration (PCA)

- Voie (SC, IV...) d'administration ——

Débit de perfusion continu ou dose totale par 24h

Dose des bolus
)

Période réfractaire entre les bolus ——

Nombre de bolus/h selon les modéles de pompe
Date, Heure de début de traitement )
Durée du traitement, date de réévaluation

Si voie IV préciser sur quel « support »
(chambre implantable, KT picc...)

Par exemple : 4% (1/24eme), 10% (1/10eme)
de la dose totale par 24h

Fonction de la molécule choisie et de la voie
d’administration. Peut-étre diminuée pour
éviter I'administration d'un bolus trop
important et éviter de provoquer un effet
"shoot".

Notamment si relais d'un traitement per os ou
par patch



Passage d’'une morphine per os vers IV et inversement

Morphine LP

Morphine
injectable
PSE ou PCA

Morphine

Demiére
prise

* En l'absence d'un débit continu

pendant ies 12 premiéres heuras et

en raison du risque d'cbstruction de la

vole veineuse centrale, il est

recommandé de faire une perfusion

d'hydratation en paralléle.

Rédvaluation
régulire de
la douleur
du patient et
réadaptation
des doses

continue
(I ou SC)

Dose éguianalgésique

!

: HE :

Début du débit 100 % de 'a dose

continu © 50 % de la equivalence + bolus
dose éguivalencs + ala
bolus & la demande demande

Arrét morphine
continue injectable

/
H )

H12

Maorphine LF

Préconisation

A partir de H2

- Interdose morphine LI orale
(1410 & 1/6 de la dose totale
des 24h

éguivalence orale)

- Intervalle minimum entre 2
prises: 1 h maximum 4 doses
endH

L= s EVA > 3 appeler médecin

M-E:rﬂhine
orale LP
> 2&me prise

J

Tableau d’équianalgésie

Fentany!|
ug
Trans

{72h

U U 125
360 60 180 30 120 20 180 30 120 20 48 150

200
225

300
375
412



