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EXAMEN DERMATOLOGICO
Hiperqueratosis Calif. Hiperqueratosis Calif.
a) Plantar a) Plantar
b) Dorsal b) Dorsal
c) Talar c) Talar
.} Subtotal Subtotal
i Alteraciones ungueales Alteraciones ungueales
d) Onicocriptosis d) Onicocriptosis
e) Onicomicosis e) Onicomicosis
f) Onicogrifosis f) Onicogrifosis
Subtotal Subtotal
Otras localizadas Calif. Otras localizadas Calif.
g) Bullosis g) Bullosis
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Tinas Tihas
Pie derecho Proceso infeccioso Proceso infeccioso Pie izquierdo
Subtotal Subtotal

EXAMEN ESTRUCTURA OSEA
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x-‘l d) Infraducto d) Infraducto !

e) Supraducto e) Supraducto \

\ [ f) Hipercargas bajo f) Hipercargas bajo \
\ ) metatarsianos metatarsianos (
\:' g) Pie de Charcot g) Pie de Charcot ~=
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EXAMEN VASCULAR
Sistema arterial Calif. Sistema arterial Calif.
[Pulso pedio Pulso pedio
Llenado capilar Llenado capilar
Subtotal Subtotal
Sistema venoso Sistema venoso
[Varices Varices
Edema Edema
Subtotal Subtotal
EXAMEN NEUROLOGICO
Sistema perceptual Calif. Sistema perceptual Calif.
Sensibilidad tactil Sensibilidad tactil
Sensibilidad vibratoria Sensibilidad vibratoria
Subtotal Subtotal
Sistema motor Calif. Sistema motor Calif.
|'REﬂe]o rotuliano Reflejo rotuliano
Dorsiflexion del pie Dorsiflexion del pie
Apertura ortejos en abanico Apertura ortejos en abanico
Subtotal Subtotal
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