HISTORIA Data:
Nome
Data Nasc. Ildade Sexo: M / F
Endereco
Telefone:

Indicagao: Clinico / Ortop. / Prépria / Outra

Exigéncias de trabalho

Atividades de lazer

Limitagao funcional episédio atual

Pontuagdo questionario de incapacidade

NPRS (0-10)

Sintomas atuais

Presentes desde

Melhorando / Estavel / Piorando

Comegou como resultado de

ou sem razao aparente

Sintomas no inicio:

Sintomas constantes:

Sintomas intermitentes:

Pior curvando sentado / levantando virando pescogo / tronco em pé deitado
manha / durante o dia / final do dia parado / movimentando
outros

Melhor curvando sentado virando pescogo / tronco em pé deitado
manha / durante o dia / final do dia parado / movimentando

outros

Disturbio do sono? Sim/ Néo

Posicao de dormir: prono / supino /lado D E

Travesseiros:

Historia pregressa da coluna

Tratamentos anteriores

PERGUNTAS ESPECIFICAS

Tossir / espirrar / respirar profundo

Medicagao:

Modo de andar / Membros superiores: normal / anormal

Saude geral / Comorbidades

Cirurgia recente ou relevante: sim/ ndo

Historia de cancer: sim / ndo

Perda inexplicada de peso: sim / néo

Historia de trauma: sim / néao

Imagem: sim / ndo

Objetivos / expectativas do paciente:
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EXAME FISICO

OBSERVAGAO DA POSTURA
Sentada: ereta / neutra / relaxada Em pé: neutra / cifética Cabeca protrusa: sim / ndo
Mudanga na postura: melhor / pior / nenhum efeito

Outras Observacdes / referéncias funcionais:

NEUROLOGICO (membros superiores e inferiores)

Déficit Motor Reflexos

Déficit Sensorial Testes neurodinamicos

PERDA DE Gde | Mod | Min | Sem Dor TESTE MOVIMENTOS REPETIDOS COLUNA CERVICAL
MOVIMENTO

Flexéo Pro Rep ILRep E

Extenséo Ret Rep Rot Rep D

Rotagédo D Ret Ext Rep Rot Rep E

Rotacédo E ILRep D Flex Rep

Outra

MOVIMENTOS DO TESTE Descreva os efeitos na dor atual — Durante: produz, abole, aumenta, diminui, NE, centralizando,
periferilizando. Apés: melhor, pior, ndo melhor, ndo pior, NE, centralizado, periferilizado.

Sintomas durante o teste Sintomas apds o teste Resposta mecanica
A ou WADM ou
Sintomas pré-teste sentado: teste funcional NE
FLEX
FLEX Rep | ‘
EXT
EXT Rep | ‘

Sintomas pré-teste deitado:

ED (prono)

ED Rep (prono) | ‘

ED (supino)

ED Rep (supino) | ‘

Se necessario, sintomas pré-teste sentado:
ROT D

ROT D Rep | ‘

ROT E

ROT E Rep

Outros movimentos

TESTES ESTATICOS Flex / Ext / Rot / Outro
OUTROS TESTES

CLASSIFICAGAO PROVISORIA

Derangement Central ou Simétrico Unilateral ou Assimétrico

Directional Preference

Dysfunction: Dire¢gdo Postural OUTROS subgrupo
POSSIVEIS FATORES DE DOR / INCAPACIDADE Comorbidades Cognitivo - Emocional Contextual
Descrigao

PRINCIPIO DE TRATAMENTO

Educacéao

Tipo de exercicio Frequéncia

Outros exercicios / intervencoes

Obijetivos do tratamento

Assinatura
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