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Control del dolor 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 
 
 
     

Nivel del dolor  

 
 
 
 
 

Reconoce el comienzo del dolor  
 
Utiliza medidas preventivas  
 
Reconoce síntomas asociados al 
dolor  
 
 

 
 
 
  
 
 
Duración de los episodios de dolor   
 
Expresiones faciales de dolor  
 
Inquietud  

 
 
 
 

Escala m 
 

1. No del todo satisfecho 
2. Algo satisfecho  
3. Moderadamente satisfecho  
4. Muy satisfecho 
5. Completamente satisfecho  

 
 
 
 
 

 
 

Escala n 
 
1. Grave 
2. Sustancial 
3. Moderado 
4. Leve 
5. Ninguno 
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Dominio 12                                                                   Clase 01 
Confort                                                                     Confort físico  

 
 

Diagnóstico de enfermería 
(NANDA)  

  
 

00133 
Dolor crónico  

 
 
 
 
Relacionado con:  
 
-Incapacidad física crónica  
 
-Incapacidad psicosocial crónica  



 

 

 

Manejo del dolor  
 

intervenciones  
 

✓ Realizar una valoración exhaustiva del dolor que incluya la localización, 
características, aparición/duración, frecuencia, calidad, intensidad o severidad de 
dolor y factores desencadenantes.  

✓ Asegurarse de que el paciente reciba los cuidados analgésicos correspondientes.  
✓ Determinar el impacto de la experiencia del dolor sobre la calidad de vida (sueño, 

apetito, actividad, función cognoscitiva, humor, relaciones, trabajo y responsabilidad 
de roles).  

✓ Evaluar las experiencias pasadas con el dolor que incluyan el historial individual y familiar 
de dolores crónicos o que conlleven discapacidad, si es el caso.  

✓ Ayudar al paciente y a la familia a obtener y proporcionar apoyo.  
✓ Seleccionar y desarrollar aquellas medidas (farmacológica, no farmacológica e interpersonal) 

que faciliten el alivio del dolor, si procede.  

 

Monitorización de los signos vitales   
 

 Intervenciones  
 
 

 
✓  Controlar periódicamente presión sanguínea, pulso, temperatura y estado 

respiratorio, si procede.  
✓ Anotar tendencias y fluctuaciones de la presión sanguínea.  
✓ Controlar la presión sanguínea mientras el paciente esta acostado, sentado 

y de pie antes y después de cambiar de posición, si procede.  
✓ Monitorizar la presión sanguínea después de que el paciente tome las 

medicaciones, si es posible.  
✓ Observar si hay disminución o aumento de la presión del pulso.  
✓ Controlar la presión sanguínea, pulso, respiraciones antes, durante y 

después de la actividad, si procede.  


