
DIAGNÓSTIC DIFEREN.CIAL PREVI 
A ~APLICACIÓ O'ÚN TRACTAMENT 
ORTOPODOLÓG IC 

En l'inici deis diferents treballs que anirem publicant en aquesta Secció, creiem 
important oferir una introducció a l'ortopodologia i biomecanica, definint el con­
capte actual de l'ortopodologia i la pauta de la historia clínica ortopodológica, -. 
per tal que els companys-podólegs coneguin els parametres de valoració deis 
quals partim en qualsevol deis tractaments aplicats a les diferents patologies 
podológiques. 

INTRODUCCIÓ 

~estudi del peu ha variat al llarg del 
temps, i poc a poc, .s'ha anat donant 
més importancia~~la.va-ioracíó dinami­
ca i de conjunt de tot l'éssér, qt.Jedi:mt 
l'exploració estatica com un recolza­
ment previ al diagnóstic efectuat. 

Els conceptes podológics més es­
sencials, que nosaltres creiem han va­
riat, són (1): 

1) Considerar el peu com l'element 
basic en el comportament general 
de l'ésser. 

2) Potenciar i ampliar el camp de la 
Podología preventiva. 

3) Acomodar el camp professional del 
podóleg a les necessitats reals de 
la població. 

4) Estudiar el peu d'una forma global, 
dins del context bio-psico-social, 
en el que es desenvolupa l'home. 

La inquietud de tots els nostres an­
tecessors que varen lluitar per crear i 
assentar una professió, que avui té ca­
racter universitari, ens obliga a conti­
nuar aquella lluita i a assumir com a 
docents, la nostra responsabilitat en be­
nefici deis futurs podolegs i de la socie­
tat, que sera la maxima receptora de 
tates les ensenyances que estem im-
partint enguany. 1 

En el desenvolupament de l'activitat 
podologica astan integradas les dife­
rents formes de fer de l'ésser huma: 

* La ciencia. 
* t:art. 
* ~ofici o la técnica. 
* i la professió . 

. Aquests models han d'estar armonit­
zats i equilibrats, així: 

Fig. 1. Els símbols de la Podología: peu, 
tisores i bisturí. 

L'art i la técnica són essencials en 
l'exploració i l'aplicacló de tractaments. 

La Podologia des d'un punt de vista 
global, precisa de bases clentífiques, a­
plicades artísticament, amb domini téc­
nlc i amb crlterl de professló, és a dir, 
executada per professionals que saben 
quan, com i perqué han d'actuar (Fig. 1) 
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~Ortopodologia, seria una de les 
branques de l'especialitat que reque­
reix tots els models abans descrits, 
dones un bon diagnóstic amb expecta­
tivas de tractament ortopodologic, pre­
cisa d'uns procediments que s'hauran 
d'aplicar artísticament, la majoria de les 
vegades sense pautes fixes, si volem 
obtenir amb éxit els objectius pro­
posats. 

~ortopodologia deriva de tres arrels 
gregues: 

La ciencia pura . ens portara ~ap a 
la investigació. Fig. 2. Suport plantar dé cuir i suro combinat, rm'Tln.f"'n''"' 
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MODEL DE LA PAUTA D'HISTQRIA CLÍNICA 
ORTOPODOLQGICA 

1.- OBTENCIÓ DE LA INFORMACIÓ NECESSARIA EXTRETA 
DE LA HISTORIA CUNICA 

Cognoms i nom ..................................................................................................... . 

Data de naixement.. ...................................................... Sexe." .......................... . 

1a.- Diagnóstic establert .................................................................................... . 

Comportament estatic del peu ........................................................... ~ 

Comportament dinamic del peu ........................................................ . 

Dismetries ....................................................................................................... .. 

Punts conflictius. .......................................................................................... .. 

Malalties sistémiques ............................................................................... .. 

1b.- Activitat qJJotldlana ..................................................................................... . 

Activitat complementaria ......................................................................... . 

Horeslsetmana ............................................................................................... . 

1c.- Cal~tat habitual.. ............................................................................................ .. 

Cal~tat .especial.. ......................... : ................................................................. .. 

1d.- ¿Ha estat sotmés anteriorment a algun tractament ortopo­

dológic? 

SI D NO D 
Durant el temps de .................................................................................... .. 

Resultat del tractament ortopodológic anterior 

80 D REGULAR D DOLENT D 
lmpressió del pacient.: ............................................................................. .. 

2.- DISSENY DEL PLA DE TRACTAMENT ORTOPODÓLOGIC 

2a.- Objectius proposats 

lmmediats ........................................................................................................ . 

A llarg termilii.. ............................................................................................... . 

2b.- Possibilitats d'éxit 

MOLTES D ALGUNES D POQUES D 
2c.- Acceptació del traC1ament 

80NA D REGULAR D DOLENTA D 
Condicionants ............................................................................................... . 

3.- MITJANS SÓCIO-CULTURALS DEL PACIENT 

3a.- Estatus social 

ALT D 
3b.- Nivell cultural 

ALT D 

MIG D 

MIG D 

8AIX D 

BAIX D 

4.- CONDICIONS FÍSIQUES 

4a.- · AUlONOMIA PROPIA D 
NECESSITA AJUDA, A VEGADES 0 

NECESSITA AJUDA, SEMPRE 0 

5.- CONDICIONS PSÍQUIQUES 

Nivell de comprensió 

80 D REGULAR D DOLENT D 

6.- APLICACIÓ DEL PLA ·DE TRACTAMENT PROVISIONAL 

6a.- Disseny del pla de tractament provisional... ............................. .. 

6b.- Materials utilitzats ..................................................................................... .. 

6c.- Valoració del tractament provisional.. ............................................ .. 

Dificultats · aparegudes .............................................................................. . 

Modificacions efectuadas ...................................................................... .. 

7.- APLICACIÓ DEL PLA DE TRACTAMENT DEFINITIU 

7a.- Disseny definitiu ....... : .................................................................................. .. 

7b.- Materials utilitzats ...... : ................................................................................. . 

7c.- Valoració del tractament definitiu .................................................... .. 

Dificultats aparegudes ............................................................................. .. 

Modificacions .................................................................................................. . 

V~loració ·global.. .................................... : ...................................................... . 

lmpressió del pacient. ............................................................................... . 

lmpressió del professional .................................................................... .. 

Programació de visites posteriors .................................................... . 


