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Esta hoja es para la valoración radicular, afectación de la raíz, siempre proximal a los
plexos.
Si el paciente presenta:
-Atrofia y debilidad muy marcada de un grupo muscular, hay que valorar si se trata de
una neuropatía periférica. (en clinicalpatterns.com tienes una entrada radiculopatía vs
neuropatía).
-Signos negativos en más de una raíz, que la lesión se encuentre próxima al plexo. en
EESS puede ser debido a TOS o tumor de Pancoast entre otros. En EEII a crecimiento de
masa en abdomen o pelvis. Derivar en ambos casos para esclarecer etiología


