Définition la douleur
Rien de plus normal que la douleur. Car il s’agit d’un signal d’alerte indiquant à notre cerveau que quelque chose d’inhabituel se passe à l’intérieur de notre corps et qu’il doit y remédier lorsqu’il le peut, par exemple en déclenchant un mouvement de retrait si nous nous sommes brûlés. Mais, lorsque la douleur est trop intense ou devient chronique, la souffrance peut altérer la qualité de la vie au point d’entraîner des pulsions suicidaires. Aussi, les professionnels de santé s’efforcent-ils de plus en plus de la combattre.
La douleur est définie par l’Association internationale pour l’étude de la douleur (IASP) “comme une expérience sensorielle et émotionnelle désagréable, en rapport avec une lésion tissulaire réelle ou potentielle”. Elle peut être aiguë ou chronique, lorsqu’elle évolue depuis plus de 3 à 6 mois, et est susceptible d’avoir un effet néfaste sur le comportement ou le bien-être du patient. Selon la fédération européenne de l’IASP, 6 % des Européens souffriraient de douleur chronique et 0,8 % de douleur invalidante, progressive et résistante aux traitements conventionnels.
Douleur aiguë et douleur chronique
Signal d’alerte pour l’organisme, la douleur aiguë initie la mise en place d’un système de défense et de protection de l’organisme. Elle peut être provoquée par une piqûre, une brûlure, un pincement, etc. Cette atteinte aux tissus peut se manifester par une inflammation, un bleu ou une rougeur.
La douleur chronique est une douleur qui s’est installée depuis trois à six mois. Elle peut trouver son origine dans diverses pathologies. On distingue généralement celles issues de cancer, du sida et celles dites "non malignes" dues à des lombalgies, céphalées, etc. qui doivent être considérées, par le médecin traitant, comme une maladie en soi.
De nombreuses maladies en cause
Les affections à l’origine de douleurs chroniques, concernent aussi bien les articulations - rhumatismes à type de polyarthrite rhumatoïde, lombalgies ou mal de dos - que le système nerveux - migraine, zona, lésions des nerfs. Ces dernières atteintes sont souvent difficiles à soulager.
L’infection à VIH et le Sida sont aussi fréquemment sources de douleurs, qui deviennent de plus en plus chroniques aujourd’hui avec le recours à la trithérapie.
Enfin, bien sûr, le cancer se complique souvent de phénomènes douloureux. Si l’on estime qu’un cancéreux sur deux se plaint globalement de ce problème, cette proportion peut atteindre 75 % au stade terminal. Mais la fréquence des douleurs est, en fait, très variable selon le siège de la tumeur. Les mécanismes de la douleur sont complexes dans le cancer et peuvent associer compression nerveuse, excès de stimulation douloureuse et effets des traitements. Reste que cette douleur du cancer n’a rien d’inéluctable : les spécialistes considèrent aujourd’hui qu’elle peut être supprimée dans 95 % des cas. Et des progrès significatifs ont été obtenus, depuis quelques années, dans ce domaine en France.
