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[+ INSPECCION l° Movimientos/simetria - Pared lesiones cutaneas.
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HISTORIA CLINICA
MOTIVO DE CONSULTA
(PROCESO ACTUAL)
FILIACION
ANAMNESIS POR APARATOS
ANTEC. PERSONALES
ANTEC. FAMILIARES

EXPL. FISICA
EXPL. COMPLEMENTARIAS

SIGNOS VITALES:
-  TA/FC
FR
Ta

Sat. 02
ABDOMEN <

ASPECTO GENERAL

TIPO CONSTITUCIONAL
ESTADO NUTRICIONAL
ESTADO DE HIDRATACION
POSTURA/ACTITUD
ESTADO MENTAL
COLORACION

MARCHA

MOVILIDAD

.

*Ojos
» Simetria *Nariz
|NSPECC|ON * Facies tipica Boca (faringe/paladar:; mucosa; aliento)
*Orejas

PALPACION : Puntos blandos
PERCUSION y AUSCULTACION: X

~

» Movilidad: SIGNO DE BRUDZINSKI SIGNO DE KERNING
« INSPECCION 7 e Vasos: ingurgitacion yugular
(* Masas: bocio tiroideo, adenopatias

£ Ganglios
« PALPACION < eTiroides
G Pulso carotideo

* PERCUSION: X
» AUSCULTACION : Soplos: carotideo, tiroideo

_
» Morfologia (PECTUS) « Columna

\* AUSCULTACION

‘* Tiraje
(e Mamas

A

* Corazon

* PALPACION le Subclavia

e Mamas {
=Sibilancias

PERCUSION: clarg/pulmonar 1I Mate/timpanico

 Corazdn: ritmico (arritmias, soplos...) *Continuos  *Roncus

e Pulmén: murmullo vesicular conservado \<Estertores =Discontinuos—> crepitantes

» Morfologia y contornos Altin

INSPECCION | e Aspecto cutaneo y vascular, cicatrices, hernias. ABDOMEN AGUDQ

HIPERESTESIA
DEFENSA MUSCULAR

¢ HIGADOQO: hepatomegalia
* VESICULA: SIGNO DE MURPHY

& EEE

PALPACION * BAZO: esplenomegalia (tabla)
» VEJIGA: globo vesical S. DEL REBOTE Y S.
BLUMBERG

* El resto: S. MAC. BURNEY; S. DE ROVSING

CONTRACTURA MUSCULAR

PERCUSION: J eAscitis: MATIDEZ DESPLAZABLE: OLEADA ASCITICA
* Rinén: PUNO PERCUSION +

AUSCULTACION (e Ruidos hidroaéreos
« Soplos
+ VISCEROMEGALIA: PRUEBA DEL RASCADO

« EXAMEN RECTAL /e INSPECCION - Dolor, Estenosis

« TACTO RECTALY - Hemorroides, aspecto del guante

- Prostata: tamafio, consistencia, dolor, simetria,
movilidad, masaje prostatico

P
( » Color y textura
« INSPECCION < e Patrén venoso, cicatrices, lesiones cutaneas.

« Pulso: EESS (4) + EEIl (5)

EXTREMIDADES

« PALPACION e T2
¢ « Dolor (S. DE HOMANS)

NEUROLOGICA

* Ganglios: axilares, inguinales...

\* PERCUSION y AUSCULTACION: X

* CONCIENCIA: ESCALA DE GLASGOW
« ORIENTACION: en persona // en tiempo //en espacio

» F. SUPERIORESs* Lenguaje: fluencia // comprension nominacion // repeticion

« Habla: disartria/anartria
a (n. olfatorio),
«1ll, IV, VI (oculomotores), pupilas - isocoricas normorreactivas

« PARES CRANEALES |e V (n. triggmino)(sensibilidades, reflejo corneal)
Y CAMPO VISUAL < oVII (n. facial: central/periférica) | - Nistagmus

« VIII:- componente acustico - Romberg
- componente vestibular___< - Marcha en estrella
* |X(n. glosofaringeo), X (n. neumogastrico): REFLEJO NAUSEOSO
\* Xl(n. espinal), XIlI (n. hipogloso)
. MOTRlClDADf' Fuerza: General: PRUEBA DE BARRE; P. MINGAZZINI

*Segmentaria - cutaneo -abdominal
* REFLEJOS: motores // cutaneos? - cremasterico
e TONO - cutaneo plantar, si o no - r. de Babinski

» ATROFIA/FASCICULACIONES

« CEREBELOf® VERMIS: PRUEBA DE ROMBERG PRUEBA DE LA MARCHA
« HEMISFERIOS:si dismetria—=> PRUEBA INDICE- NARIZ
si adiadococinesia> PRUEBA DE ABROCHARSE LOS BOTONES

si rebote> PRUEBA DEL REBOTE
\° MARCHA

* 1l (n. 6ptico: Agudeza visual y Campo visual: CAMPIMETRIA DE CONFRONTACION)



