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Fecha de revisión: 19-abr-11 
 
 

ESCALA PARA VALORACIÓN DEL DOLOR EN NIÑOS DE 1 MES A 3 
AÑOS  

 

PARÁMETRO VALORACIÓN PUNTOS 

Aumenta >20% 0 
Aumenta >30% 1 

Frecuencia cardiaca 

Aumenta >40% 2 
Aumenta >10% 0 
Aumenta >20% 1 

Presión arterial 

Aumenta >40% 2 
Sin llanto 0 
Llora pero responde a los mimos 1 

Llanto 

Llora y no  responde a los mimos 2 
Sin movimientos no habituales 0 
Está inquieto 1 

Movimientos 

Está muy exaltado 2 
Permanece dormido 0 
Agitación leve 1 

Agitación 

Está histérico 2 
Impasible 0 
Flexiona piernas y muslos 1 

Postura 

Se agarra el sitio del dolor 2 
Permanece dormido 0 
No puede localizarlo 1 

Verbaliza el dolor 

Puede localizarlo 2 

                                                                                          TOTAL  

 
 
 
 

 
0 
 

1-3 4-7 8-11 12-14 

 No dolor                        Leve                 Moderado           Intenso              Insoportable 
 
 

Fuente: Adaptada de Hannallag et al.: Comparison of caudal and ilioinguinal/iliohypogastric nerve blocks for 
control of postorchiopexy pain in pediatric ambulatory surgery. Anesthesiology 1987; 66: 832-4(11,20). 
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ESCALA PARA VALORACIÓN DEL DOLOR EN NIÑOS DE 1 MES A 3 
AÑOS   

 
 

Parámetros Valoración Puntos 
Aumenta >20% 0 
Aumenta >30% 1 Frecuencia cardiaca 
Aumenta >40% 2 
Sin llanto 0 
Llora pero responde a los mimos 1 Llanto 
Llora y no  responde a los mimos 2 
Dormido, jugando, tranquilo 0 
Moderada, controlable  1 

Actividad motora 
espontánea 

Intensa, incontrolable 2 
Muy contento. Juguetea  0 
Gesto inexpresivo. Gesto contrariado.  1 Expresión facial  
Tristeza franca y alguna lágrima.  Llora y se 
agita.  

2 

No expresa dolor 0 
Incomodo duele sin localizar 1 2-3 años 
Se queja y localiza el dolor 2 
Dormido, postura normal 0 
Hipertonia, miembros agarrados 1 < 2 años 
Proteje o toca zona dolorosa 2 

Total   
 

 
 

 
0 
 

1-2 3-5 6-8 9-10 

 No dolor                        Leve                 Moderado           Intenso              Insoportable 
 
 
 Fuentes: 

 Rabanal, J.M.; Casado Flores, J. y Burón, F.J.: Sedación analgesia y relajación muscular del niño 
politraumatizado. En: Casado Flores, J.; Castellanos, A.; Serrano, A. y Teja, J.L.: El niño politraumatizado, 
evaluación y tratamiento. Madrid: Ergon; 2004. p. 335-346. 

 Evaluación del dolor en las diferentes edades pediátricas*. Unidad de tratamiento del dolor (UCIP), Hospital 
del Niño Jesús, Madrid. 

 
 
 
 


