
VALORACIÓN
Y A L I V I O
DEL DOLOR

S A R A R E B E C A M É N D E Z C O L O M O



E l d o l o r , s e g ú n l a
(IASP), se define como una experiencia sensorial
o emocional desagradable, asociada a daño
tisular real o potencial, o bien descrita en
t é r m i n o s d e t a l d a ñ o . S e t r a t a
en todo caso de un concepto subjetivo y existe
s i e m p r e q u e
u n pa cie nt e d i g a q u e a lg o le d u e le

VALORACIÓN Y ALIVIO
D E L D O L O R



L a v a l o r a c i ó n d e l d o l o r s o n
métodos clásicos de medición de la

i n t e n s i d a d
d e l d o l o r , y c o n
su empleo podemos llegar a cuantificar la

p e r c e p c i ó n s u b j e t i v a d e l d o l o r
p o r p a r t e d e l p a c i e n t e , y

ajustar de una forma más exacta el uso de
l o s a n a l g é s i c o s .
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La valoración se debe realizar
al menos una vez al día, a las
personas que potencialmente
p u e d e n s u f r i r d o l o r

Se puede realizar mediante
preguntas a la famil ia , al
cuidador o al propio paciente
sobre la presencia de dolor,
m o l e s t i a s o m a l e s t a r



F r e c u e n c i a
temporal (si es
i n t e r m i t e n t e ,
o c o n t i n u o )

F a c t o r e s
d e s e n c a d e n a n t e s
La Irradiación del dolor

La valoración inicial del dolor se realizará al ingreso, dentro de la valoración
i n i c i a l d e E n f e r m e r í a .

L o s p a r á m e t r o s d e l d o l o r q u e s e v a l o r a r á n s o n :

¿ D ó n d e e s t á
localizado el dolor?

I n t e n s i d a d d e l
d o l o r



Para valorar la intensidad del dolor se utilizará una herramienta
s i s t e m á t i c a y v a l i d a d a
E n e l G r a d o d e r e c o m e n d a c i ó n :

La Escala Visual
An alóg i ca (E VA)

U t i l i z a r e mo s l a
Escala Numér ica
( N R S )

E s c a l a F a c i a l y
E s c a l a P A I N AD



E s c a l a
Numérica
( N R S )



E s c a l a
V i s u a l
Analógica
( E V A )



E s c a l a
PA I NAD



Escala de
c a r a s d e
Wong-Baker



El resultado numérico (0-10) de la valoración de la intensidad del
d o l o r s e r e g i s t r a r á e n e l
f o r m u l a r i o d e c o n s t a n t e s v i t a l e s

Duele mucho 

El peor dolor 

Duele un poco 

Duele aún más 

Sin dolor

Alice Adam BethanyEscalas



(Valoración inicial de Enfermería) 

L a e n f e r m e r a r e s p o n s a b l e d e l p a c i e n t e v a l o r a r á
e st os pa rám et ro s, l o s regi st rar á en l a His to ria Clíni ca

Y asignará la agrupación de cuidados para la
valoración y manejo del dolor en función de la
v a l o r a c i ó n r e a l i z a d a



CONCLUSIÓN 

Se ha de tener en cuenta que, independientemente de

la causa del dolor y del tipo e intensidad del mismo, influ-

yen múltiples factores no directamente relacionados con la

etiología causal y que pueden modular la duración, inten-

sidad e impacto o discapacidad de la sensación doloro-

sa. Estos aspectos han de ser tenidos en cuenta para una

valoración global más eficaz y partiendo siempre de una

historia clínica que recoja todos los aspectos que circundan

la sintomatología y a la persona afectada y sus condiciones

e s p e c í f i c a s .


