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Qual caminho seguir?



Objetivos:

- Topografar a lesão;

- Definir diagnóstico etiológico;

- Avaliar prognóstico;

- Orientar tratamento específico.



Materiais básicos para o exame:

- Lanterna

- Martelo

- Agulha

- Algodão / Gaze

- Diapasão 128 HZ

- Tubos com água quente e fria

- Oftalmoscópio











Mas antes.... Lembre-se:

- Nunca dispense uma boa

anamnese e o exame clínico. O

exame neurológico só deve ser

realizado após esses passos.

- Sempre veja o paciente como

um todo e não por partes.

- Examine o paciente despido.



Roteiro do exame dos pacientes sem 

alteração do nível de consciência

- Inspeção 

- Estado de consciência e cognição

- Marcha e estática *

- Nervos cranianos

- Força e tônus muscular

- Reflexos superficiais e profundos

- Coordenação

- Sensibilidades superficiais e profundas

- Irritação meníngea / radicular



• Etapa primordial do exame neurológico

• Se inicia no primeiro contato com o 
paciente

• Condições importantes para a inspeção:

- DESPIR O PACIENTE

- Boa relação médico-paciente

- Iluminação adequada

- Ambiente com privacidade

Inspeção



• Estática

• Dinâmica 

Marcha

Movimentos 

Involuntários

Automatismos

Crises convulsivas

Inspeção



ESTÁTICA

• Estado geral

• Estado da consciência

• Estado mental

• Estado emocional

• Estado de higiene



ESTÁTICA

• Estado 

nutricional/hidratação

• Biotipo

• Postura/atitude

• Fácies

• Pele, mucosas, anexos e 

fâneros



Herpes zoster



Estado da consciência

•Alerta

•Sonolência

•Torpor

•Coma superficial

•Coma profundo



Estado mental

• Orientação auto e alopsíquica.

• Atenção. 

• Memória (fixação, conservação, 

evocação).

• Afetividade. 

• Associação de idéias. 

• Raciocínio.

• Alucinação e ilusão



Estado emocional

• Apatia, 

• Depressão, 

• Ansiedade,

• Hiperemotividade.



Estado emocional



Estado emocional



Estado emocional



(Disfonia)

(Diasartria)

(Motora, sensitiva, mista, transcortical)

Discurso e linguagem













































Trofismo Muscular

- Hipotrofia 

• Por desuso

• Miopatias

• Doença do segundo 

neurônio motor

-Hipertrofia

•Miotonia de 

Thonson

•Distrofia muscular 

progressiva



Tonus Muscular

-Hipotonias:

• Central (Cerebelar, 

extra-piramidal)

• Periférica (Miopatias, 

neuropatias 

periféricas)

-Hipertonias:

• Elástica (lesão do 

primeiro neurônio 

motor)

• Plástica (lesão 

extra’piramidal)



Manobras deficitárias

- Manobra dos braços estendidos

- Manobra de Mingazzini

- Manobra de Barré

- Prova da queda do membro inferior em 

abdução


