
25 maggio 2018

 Il Problema Dolore e il Soccorso Sanitario  
pre-Ospedaliero – AREU Lombardia
GF Villa, P Galimberti, M Migliori, L Colombi, A Andreassi





Il Dolore viene definito dalla IASP come 
“un'esperienza sensoriale ed 

emozionale spiacevole associata a 
danni reali o potenziali del tessuto o 
un’esperienza descritta nei termini di 

tali danni”



Tutti i sistemi di Emergenza devono 
affrontarlo “in primis” per questioni 
etiche, ma anche per evitare la sua 
influenza sul peggioramento clinico 

del malato e come primo elemento di 
prevenzione di ulteriori danni



VAS - VNRS

FLACC (Face, Legs, Activity, Cry, 
Consolability) 2 mesi – 7 anni



PAINAID









Rilevazione del dolore
La rilevazione del dolore acuto deve essere 
eseguita su tutti i Pazienti assistiti 
nell’ambito del soccorso extraospedaliero di 
emergenza urgenza.
Tale attività può essere effettuata utilizzando differenti 
metodologie riconosciute universalmente dalla comunità 
scientifica internazionale:
• scala numerica VNRS (Visual Numeric Rating Scale), che 
permette di misurare il livello di dolore assegnando un 
valore;
• scala FACES (Wong Baker), consigliabile per i Pazienti 
pediatrici in grado di
parlare;
• scala FLACC (Face, Legs, Activity, Crying, Consolability), 
consigliabile per Pazienti pediatrici incapaci di parlare.
• Scala PAINAD, consigliabile per Pazienti con deficit 
cognitivo/comunicativo.
Il valore rilevato deve essere sempre riportato nella 
documentazione sanitaria […]
Per il paziente che non riferisce alcun dolore deve essere 
indicato un valore pari a 0
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