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Definiția durerii

 O experiență emoțională neplăcută asociată cu o distrucție tisulară

actuală sau potențială

(The International Assosiaciation for the Study of Pain)

Durerea este ceea ce pacientul spune că este.

Evaluare = abilitatea de a diagnostica şi de 

a face un plan de tratament iniţial 

(Twycross)



Introducere

 Durerea este o experiență subiectivă care nu poate fi
observată direct de către ceilalți

 Evaluarea durerii sistematică și precisă este necesară
pentru elaborarea unui tratament eficient

 Necesitatea evaluării obiective a durerii a condus la 
elaborarea de scale – instrumente standardizate de 
evaluare a durerii

Dacă sunt mai multe dureri, fiecare
durere se evaluează separat



Evaluarea durerii aspecte:

 Intensitatea (Severitatea)

 Localizarea, distribuția, 

 Cronicitatea

 Calitatea

 Durata

 Factori favorizanți/amelioranți

 Etiologia durerii

 Mecanismul durerii



Intensitatea durerii -

evaluare

Scale uni- şi multidimensionale:

▪ unidimensionale: măsoară intensitatea, 
“cantitatea” de durere :

Ex: verbală(usoara, moderata, severa), numerică (0-10), analog vizuală 
(cea mai frecvent folosită)

Pentru copiii sub 8 ani : scale faciale 

▪ multidimensionale: evaluează şi “calitatea” 
durerii:  

Ex: McGill Pain Questionnaire, Brief Pain Inventory,

Memorial Pain Assessment Card



Scala analog vizuală (SAV) 

 Pacientul plasează un cursor pe o linie
care are la capătul stâng marcată
absenţa durerii, iar la capătul drept cea
mai cumplită durere imaginabilă, în 
funcţie de cât de intensă este resimţită
durerea sa.

 Verso-ul scalei este marcat de la 0 la 10, 
putându-se cuantifica intensitatea
durerii raportată de pacient.



Scala numerică:  

- Pacientul cuantifică intensitatea durerii pe
care o simte pe o scară de la 0 la 10, în care 

0 reprezintă absenţa durerii, iar 10 reprezintă

cea mai cumplită durere pe care şi-o poate

imagina pacientul.  





Scala faciala



Scale multidimensionale

Brief Pain Inventory

Scala Edmonton (ESAS)

Scala Abbey 



Brief pain inventory
(scurt inventar al durerii)
durerii
 Pacientul indică pe un desen locul (locurile) dureroase.

 Detaliază, utilizând scala numerică de la 0 la 10, intensitatea durerii
lui in ultimile 24 de ore:

1. cât a fost intensitatea max. 

2. cât a fost intensitatea minimă

3. care e intensitatea medie/24 ore  

4. Care este intensitatea durerii în momentul discuţiei.

 Apreciază gradul de răspuns la tratamentul antialgic administrat
anterior

▪ Evalueaza răsunetul durerii asupra activităţilor curente: dispoziţie, 
mers, activitatea cotidiană, relaţiile cu alţii, somn, plăcerea de a trăi





ESAS (Scala Edmonton)

 Evalueaza 9 simptome + una la alegere:

1. Durerea

2. Astenia

3. Greata

4. Depresia

5. Anxietatea

6. Somnolenta

7. Apetitul

8. Starea de bine

9. dispneea

10. Alt simptomm - la alegere

 Evaluarea se face zilnic, pe o scala numerica (0 – 10)







Scala Abbey

 Scala Abbey cuprinde 6 elemente

1. vocalizarea,

2. expresia faciala;

3. modificări în limbajul corporal, 

4. modificări comportamentale, 

5. modificări psihologice

6. modificări fizice

!!! Fiecarui element i se atribuie un scor de la 0 la 3. 



Scala Abbey interpretare

Scorul final  (suma scorurilor atribuite – maxim 18)

➢ intervalul 0-2 este interpretat ca fără durere; 

➢ Iniervalul 3-7 este asimilat cu durere ușoară; 

➢ intervalul 8-13 reprezintă durere moderată, 

➢ iar scorul de minim 14 este reprezentat de durere

severă.





Vă mulțumesc!


