






nocicepteur Ganglion postérieur 
Racine dorsale 

Corne dorsale 
de la ME 

ME : Moëlle épinière

Cerveau 
Thalamus 

Cortex moteur, cortex somesthésique  

Système lymbique
Cortex prefrontal
Cingula antérieur
Insula 

Bulbe 
rachidien + tronc cérébral  

Tronc : SGPA 

SGPA : substance Grise Periaqueducale
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Douleur aiguë Douleur Chronique

Fonction Alerte Inutile

Symptôme Maladie 

Type de douleur Excès de nociception/ 
inflammatoire/ neuropathique / 
mixte

Mixte, neuropathique ou 
nociplastique

Mécanisme Mono factoriel, lésion tissulaire Plurifactoriel 

Comportement Antalgique Eviction, kinésiophobie, 
protecteur 

Retentissement Anxiété Dépression, anxiété 

Traitement Curatif Palliatif
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DOULEURS 
NEUROPATHIQUES 

DN CENTRALES 
post traumatiques : 

- Blessés médullaires (sous 
lésionnelles et lésionnelles) 
- Tr. crânien 

DN CENTRALES 
vasculaires : 

AVC 

DN PERIPHERIQUES
lésions nerveuses : 

- Post chirurgicales
- Post traumatiques (amputation)

DN CENTRALES 
Pathologies centrales : 

SEP
Parkinson

DN PERIPHERIQUES
Polyneuropathie : 

- Métabolique ; Iatrogène ; 
inflammatoire…  

DN PERIPHERIQUES
post infectieuses : 
Post zostérienne 

DN PERIPHERIQUES
radiculaires
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Fréquence variable en 
fonction de la chirurgie : 

- Douleurs neuropathiques 
chroniques toute chirurgie 
confondue à trois mois 17 %



Cellules gliales lésées et 
macrophages

relargage de substances 
augmentant

le signal nociceptif 

Névrome : 
excitabilité ectopique

Protooncogènes modifient 
Excitabilité, transmission, survie 

Sensibilisation centrale 
Perte de contrôle inhibiteur
Activation de la microglie

Contrôles 
inhibiteurs

descendants

Contrôle de 
l’humeur 
anxiété

Prédisposition génétique
à la chronicisation, 
à la réponse au traitementComposante cognitive 

socioculturelle

D’après Kehlet Lancet 2006 (367) 1618-1625




























































