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La constipation induite par les opidides ast une complication
quasi systématigue des traitements antalgiques utilisés en
soins palliatifs. La prise en charge palliative et curative ast
souvent difficile et requiert des compétences diverses
notamment médicales, infirmiéres et aide soignantes,
diététiques et en massokindsithérapie.

La compréhension de ses mécanismes géndrateurs (plusieurs

étiologies souvent associées), son évaluation et =3 surveillance
sont indissociables d'une bonne prise en charge.

Principales causes en soins palliatifs
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Société Francaise d'Accompagnement
et de Soins Palliatifs

®

LA CONSTIPATION SOUS OPIOIDES
CHEZ LE PATIENT RELEVANT
DE SOINS PALLIATIFS

Prevention et traitement
hors conseils hygiéno-diététiques

Plaquette 3 destination des professionnels de la santa

Extrait des recommandations d'octobre 2008
du groupe de travail «Pole Qualites de la SFAP
pour la prevention et le traitemeant
de la constipation induite par les opicides
chez le patient relevant de scins palliatifs.

104 avenue Emile Zola - 75015 PARIS
www.sfap.org



Proposition de fiche d'évaluation
et de surveillance du transit intestinal
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Demarche preventive de la constipation
sous opioides en soins palliatifs

+ Dés Fimroduction de Fopioide et tout au long du traitement :
- traitement |axatil osmotique ou stimulant 3 adapier au iransit,
- hvdriation sufsante et aimentation adaptée fvd@iation, fbes,
draisses... ),

- emdronnement fyorisant Fexondation Gnimite, instaliation, hoRines,
habitwdes.. ),
- acthte physique, vorticalisation, mise au Euteuil ooticos TespirEioires

« Tout au long du suivi bien veiller a Fobservance du traitement
et reévaluer regulisrement le patient.

Démarche curative de la constipation
sous opioides en soins palliatifs
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