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Responsavel:
Auxiliar de enfermagem, Técnico de Enfermagem e Enfermeiro.
Objetivo:
Promover um método de mensurar a dor do paciente.
Material Necessario:
e Escala visual analdgica;
e Escala de faces (para criangas).
Principais atividades Responsavel

Explicar ao paciente o procedimento e a finalidade do mesmo sempre
usando seu primeiro nome;

Orientar sobre o uso da escala visual analdgica ou escala verbal para
adultos e escala de faces para criancas;

Registrar em folha prépria para controles assistenciais o valor obtido, a
localizacdo e as caracteristicas do evento doloroso;

Providenciar a analgesia ou terapéutica adjuvante conforme indicado;
Monitorizar o alivio da dor, interagindo com o seu paciente.

Auxiliar de Enfermagem,
Enfermeiro e/ou
Técnico de enfermagem

Observagoes:

Registrar e comunicar a enfermeira sempre que o valor obtido for
diferente de zero;

Repetir a mensuracdo 1h apés a administracdo de medicacbes VO e
30min apds a administragao de medicagdes injetdveis;

Para dor considerada de leve intensidade (1 a 4) realizar medidas gerais
como mudangas de declbito, calor ou frio (se ndo houver
contraindicacgdo);

Dor considerada moderada (5 a 7) e Dor considerada intensa (>7), avaliar
medicamentos prescritos.

Resultado Esperado:

Proporcionar bem estar ao paciente de forma mais efetiva.
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