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1. Campo di applicazione

La presente istruzione operativa deve essere applicata tutte volte che, durante il percorso di cura, ci
si approccia alle persone adulte anziane che accedono alle Strutture/Ambiti dell’ASST dei Sette
Laghi per le osservazioni di routine e la rilevazione dei parametri vitali, al fine di garantire una

puntuale, corretta ed efficace valutazione del dolore.

2. Glossario e Siglario

2.1 Glossario

Non applicabile

2.2 Siglario

UO: Unita Operativa

NRS: Numeric Rating Scale

PAINAD: PAIN ASSESSMENT IN ADVANCED DEMENTIA
AGS: American Geriatrics Society

ADL.: Activities of Daily Life

IADL.: Instrumental Activities of Daily Life

3. Descrizione delle attivita

La definizione di dolore della 1ASP (International Association for the Study of Pain) del 1979 e
stata modificata nell’anno 2020 secondo quanto segue "Esperienza emozionale e sensoriale
spiacevole associata ad un danno tissutale, attuale o potenziale, oppure descritta in termini di tale
danno. E un’esperienza individuale e soggettiva, cui convergono componenti puramente sensoriali
(nocicezione), relative al trasferimento dello stimolo doloroso dalla periferia alle strutture centrali,
componenti esperienziali e affettive, che modulano in maniera importante quanto percepito”.

Ad integrazione sono state inserite le note accompagnatorie che seguono:

1. 1l dolore ¢ sempre un’esperienza personale che puo essere influenzata a vari livelli da fattori
biologici, psicologici e sociali.

2. 1l dolore e la nocicezione sono due fenomeni differenti. La presenza di dolore non pud essere

dedotta solamente dall’attivita nei neuroni sensoriali.
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3. Gli individui imparano il concetto di dolore attraverso le loro esperienze di vita.

4. Il resoconto di un’esperienza di dolore dovrebbe essere rispettato.

5. Sebbene il dolore abbia solitamente un ruolo adattivo, esso pud avere effetti avversi sul
funzionamento e sul benessere psicosociale dell’individuo.

6. La descrizione verbale ¢ solo uno dei tanti comportamenti usati per ’espressione del dolore;
I’incapacita di comunicare non nega la possibilita che un essere umano o un animale esperisca
dolore (Raja et al., 2020).

In ottemperanza all’art. 7 della Legge n.38/2010 “Disposizioni per garantire l’accesso alle cure
palliative e alla terapia del dolore” all'interno della cartella clinica in uso presso tutte le strutture
sanitarie, nelle sezioni medica ed infermieristica, devono essere riportate le caratteristiche del
dolore rilevato e la relativa evoluzione durante tutto il percorso di cura.

Il dolore pu0 avere delle gravi ripercussioni sullo stato psico-fisico della persona, tali da
determinare I’alterazione del suo stato di salute. Ha quindi un impatto non solo clinico ma sociale
ed economico, tale per cui e considerato un importante problema di salute pubblica e deve essere
considerato un’elevata priorita nella valutazione e nel trattamento da parte dei professionisti
sanitari.

Il controllo del dolore secondo la Dichiarazione di Montreal del 2011 e riconosciuto come un
fondamentale diritto umano: “tutte le persone con dolore devono avere accesso ad una appropriata
valutazione e trattamento del dolore da parte di professionisti sanitari adeguatamente formati”.

La valutazione del dolore da parte dei professionisti sanitari si configura come un obbligo dal punto
di vista legale. La legge n. 38/2010 all’art. 7, comma 1, recita: “All’interno della cartella clinica,
nelle sezioni medica ed infermieristica, in uso presso tutte le strutture sanitarie, devono essere
riportati le caratteristiche del dolore rilevato e della sua evoluzione nel corso del ricovero, nonché la
tecnica antalgica e 1 farmaci utilizzati, i relativi dosaggi e il risultato antalgico conseguito™.

Il vigente Codice Deontologico delle Professioni Infermieristiche (2019) riserva inoltre alla
valutazione del dolore I’articolo n.18: “I’infermiere previene, rileva e documenta il dolore
dell’assistito durante il percorso di cura. Si adopera, applicando le buone pratiche per la gestione del

dolore e dei sintomi ad esso correlati, nel rispetto delle volonta della persona”.
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Il dolore nell’anziano ¢ prevalentemente, ma non esclusivamente, correlato al sistema muscolo-
scheletrico. L'osteoartrite € molto comune in questi individui e il dolore € spesso causato anche da
cadute, lesioni da pressione, infezioni e neuropatia sottostante dovuta a comorbidita (Lichtner et al.,
2014).

La necessita di una guida sull’utilizzo delle scale di valutazione e di una sintesi globale completa
viene richiamata da numerosi autori, in particolar modo da Lichtner et al. (2014).

A fronte di tale necessita si ¢ scelto di redigere un’istruzione operativa che richiama le principali
raccomandazioni di comportamento e le buone pratiche riconducibili alla valutazione del dolore
nella persona anziana, con lo scopo di orientare i Professionisti che si approcciano alla rilevazione
di tale parametro vitale.

E utile segnalare che, nella presente istruzione operativa, particolare attenzione viene data alla
valutazione del dolore nella persona anziana con decadimento cognitivo, tenendo in considerazione
che nella persona anziana in generale, e anche nella persona anziana con demenza lieve o moderata,
si procede con la rilevazione del dolore attraverso I’autovalutazione caratterizzata dall’utilizzo di
scale con descrittori visivi, numerici e verbali, come ad esempio la VAS (Visual Analogic Scale), la
VRS (Verbal Rating Scale) e la NRS (Numerical Rating Scale).

Gli approfondimenti riguardanti le scale di valutazione pertanto si riferiscono principalmente alla
PAIN ASSESSMENT IN ADVANCED DEMENTIA (PAINAD).

All’interno della presente istruzione operativa sono descritte le seguenti 3 specifiche attivita:

3.1 Attivita: Considerare le caratteristiche della persona anziana nella valutazione del dolore
3.2 Attivita: Timing della valutazione del dolore

3.3 Attivita: Utilizzo della scala di valutazione del dolore PAINAD

3.1 Considerare le caratteristiche della persona anziana nella valutazione del dolore

Dai 65 anni di eta la persona viene considerata anziana. L.’eta avanzata non aumenta né diminuisce
la tollerabilita alla sintomatologia dolorosa: la letteratura ha dimostrato che i circuiti del sistema
nervoso coinvolti nei processi nocicettivi non si modificano con I’invecchiamento, sia in anziani

cognitivamente intatti come in quelli con demenza.
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Dal momento che il rischio di sviluppare demenza raddoppia ogni 5 anni dopo i 65 anni di eta, nella
popolazione anziana appare di particolare importanza la valutazione del deficit cognitivo sulla
percezione algica. Il dolore nelle persone con demenza & sottostimato e sottotrattato soprattutto
perché non viene riferito: la difficolta maggiore che si incontra nella valutazione clinica del
soggetto con demenza e rappresentata dal deficit di espressione verbale. Questo deficit si ripercuote:
- sull’assistenza in quanto le persone con demenza hanno difficolta nel comunicare il proprio dolore
e corrono un maggior rischio di non ricevere un adeguato trattamento del dolore, rispetto a quelli
senza demenza (British Geriatrics Society, 2018 - Livello 111-2);

- sulla qualita della vita in quanto un’inefficace gestione del dolore comporta un rapido
deterioramento del profilo funzionale della persona, fino alla perdita dell’autonomia nelle attivita
strumentali complesse (IADL) e nelle attivita di base del vivere quotidiano (ADL), sull’aumento
dell’insonnia e della depressione (Storti et al., 2014).

| differenti strumenti per la valutazione del sintomo algico si possono suddividere in due categorie:
auto-valutazione e osservazionali. Queste ultime richiedono al clinico I'osservazione del
comportamento e la rilevazione di condizioni fisiologiche del paziente (Storti et al., 2014).

In assenza di un'autovalutazione accurata ¢ necessario procedere con I'utilizzo di strumenti
osservazionali che si basano sull'interpretazione dei segnali comportamentali, come segno della
presenza di dolore, che includono i sei domini per la valutazione del dolore negli anziani identificati
dall’American Geriatrics Society quali: I'espressione facciale, la vocalizzazione negativa, il
linguaggio del corpo, i cambiamenti nei modelli di attivita, i cambiamenti nelle interazioni
interpersonali e i cambiamenti dello stato mentale, che presenta sei domini (Lichtner et al., 2014).

E documentato che molti soggetti con decadimento cognitivo di grado lieve-moderato mantengono
le capacita ad auto-riportare il dolore (tale caratteristica e descritta come self-report e rappresenta il
gold standard dell’accertamento perché il sintomo algico ¢ soggettivo), mentre la valutazione del
dolore negli anziani con decadimento cognitivo severo avviene con strumenti di tipo osservazionale
(British Geriatrics Society, 2018 - Livello 111-2).

La scala di valutazione del dolore menzionata all’interno della presente istruzione operativa ¢
pertanto la PAINAD che, tra le scale di valutazione del dolore di tipo osservazionale reperite e

disaminate, risulta essere tra quelle maggiormente raccomandate. Dalla ricerca bibliografica e
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revisione della letteratura emerge inoltre che, tale scala, € maggiormente raccomandata anche per le
persone anziane in ambiente ospedaliero (Montoro-Lorite et al., 2018). Seppur PAINAD sia una
scala di valutazione con un alto tasso di falsi positivi e una bassa specificita per il dolore (62%),
risulta essere la piu indicata per rilevare il dolore negli adulti con demenza per I’elevata sensibilita
(92%), la semplicita e facilita di utilizzo (Schofield et al., 2018).

La conoscenza della persona e/o le informazioni fornite dai caregiver, per distinguere un disturbo
del comportamento abitualmente manifestato dalla persona da un disturbo con il quale la stessa
potrebbe comunicare la presenza di dolore (Storti et al., 2014). Sebbene sia stato riconosciuto che la
persona come fonte primaria di rilevazione del dolore sia il gold standard, I’American Geriatric
Society (AGS) sottolinea I’'impossibilita di misurazione diretta laddove vi sia una grave
compromissione cognitiva. L'alternativa maggiormente efficace, che viene considerata "standard
d'argento”, diventa pertanto la valutazione indiretta attraverso i familiari e i caregiver che
conoscono la persona e la sua vita quotidiana (Herk et al., 2011). Nei processi di demenza moderata
e grave, le espressioni non verbali e i cambiamenti comportamentali diventano piu frequenti, alcuni
dei quali possono indicare sintomi di dolore. In questi casi, il ritiro sociale, l'aggressivita,
l'agitazione psicomotoria o gli shalzi d'umore possono essere segni della presenza di dolore.
L'attribuzione del dolore a manifestazioni di irrequietezza, agitazione o aggressivita puo indurre
inopportuna prescrizione di antipsicotici, tranquillanti, sedativi e altri farmaci psicotropi (Carezzato
et al., 2014). La letteratura sul dolore nelle persone anziane riconosce il fatto che il processo di
comunicazione tra chi soffre e chi lo assiste, professionisti o familiari, & un processo complesso e
difficile da comprendere. A questo proposito si raccomanda l'inclusione di un concetto di
comunicazione piu completo, che includa componenti importanti e complementari come la
comunicazione non verbale (espressioni facciali), la cinesica (movimento del corpo) e la prossemica
(uso dello spazio). Ci sono difficolta quando gli operatori sanitari possono concettualizzare il
processo di comunicazione solo come comunicazione verbale. Anche in questo caso quest'ultimo &,
per molti versi, quello con cui i caregiver professionali e le famiglie hanno maggiore familiarita.

La valutazione del dolore negli anziani & complessa e, in molti casi, la mancanza di un caregiver e/o
di familiari fa si che la meta di coloro che vivono nel dolore continui a farlo piu a lungo del

necessario, a causa della mancata diagnosi precoce. Questa incapacita di identificare e gestire
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efficacemente il dolore si traduce in una ridotta qualita della vita e ha un impatto negativo sulle
relazioni interpersonali tra la persona anziana e il caregiver, a causa dell'associazione tra dolore e
aumento dell'aggressivita.

L'educazione strutturata sul dolore nelle persone anziane dovrebbe diventare uno standard per
supportare gli operatori sanitari nella valutazione corretta (British Geriatrics Society, 2018 - Livello
-1, H1-2, 1V)

3.2 Timing della valutazione del dolore

Poiché il dolore e considerato il "quinto segno vitale", la misurazione del dolore deve avvenire
insieme alle osservazioni di routine (British Geriatrics Society, 2018).

Dovrebbero essere conservate registrazioni sistematiche delle esperienze di dolore delle persone,
per contribuire a migliorare la continuita dell'assistenza per le persone anziane che vengono
trasferite nelle differenti strutture e per le informazioni trasferite tra il personale e la famiglia
(British Geriatrics Society, 2018 - Livello 11I-1, 111-2, 1V).

Lo screening di routine, secondo la RNAO (2013 - Livello 1-B) deve essere considerato:

1. Al momento del ricovero o della visita con un operatore sanitario. E importante eseguire lo
screening per il dolore ad ogni ammissione in un ambiente sanitario (assistenza acuta o a lungo
degenza), sino a quando la percezione del dolore non é piu presente.

2. Dopo un cambiamento nello stato di salute. Il livello di dolore e l'intensita sperimentate da una
persona possono fluttuare nel tempo, come condizione di salute e cambiamento dello stato clinico,
specialmente in condizioni di salute croniche come ad esempio le patologie oncologiche,
I’osteoartrite, la fibromialgia oppure il dolore non oncologico cronico che si presenta con 1’avanzare
dell'eta.

3. Prima, durante e dopo una procedura: le persone sono a rischio di dolore acuto se sottoposte a
procedure che comportano ad esempio soluzioni di continuo della cute, interventi chirurgici o

inserimento/rimozione di drenaggi ecc..
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3.3 Attivita: utilizzo della Scala di valutazione PAINAD

La PAIN ASSESSMENT IN ADVANCED DEMENTIA (PAINAD), ideata da Warden et al.
(2003) e validata in italiano da Costardi et al. (2007) é una scala osservazionale sviluppata per la
rilevazione del dolore dei pazienti con decadimento cognitivo severo. E costituita da 5 indicatori
basati totalmente sull'osservazione di comportamenti specifici: respirazione (normale, affannosa,
rumorosa con periodi di apnea e polipnea), vocalizzazione (nessun problema, pianti, urli),
espressioni facciali (inespressivo, triste, smorfie), linguaggio del corpo (rilassato, teso, pugni
chiusi e tenta di colpire), livello di consolazione (nessun bisogno, confuso e cerca rassicurazione,
incapacita di consolazione). Richiede almeno 5 minuti di osservazione della persona prima della
somministrazione. Per ogni item € previsto un punteggio da 0 a 2 in base alla gravita, dove 0
corrisponde all’assenza del comportamento che esprime dolore, 1 alla presenza occasionale, 2 alla
continua o grave manifestazione del comportamento che esprime dolore. L’intensita del dolore si
associa alla somma dei singoli punteggi: 0-1 indica assenza di dolore, 2-4 dolore lieve, 5-7

dolore moderato, 8-10 dolore severo.

PAINAD - PAIN ASSESSMENT IN ADVANCED DEMENTIA
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