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PAR 

CRANEAL

OLFATORIO
Al explorar este nervio se realiza ofreciendo al

paciente sustancias conocidas y no irritantes (estimulan el

V par craneal): chocolate, café, jabón. 

Oftálmico/
óptico

explorar mediante los exámenes de 

agudeza visual, campimetría y fondo de 

ojo.La agudeza visual se valora con las 

pruebas específicas para visión de lejos 

(tabla de Snellen) y visión cercana

Nervios motor ocular 

común (III), patético (IV) y

motor ocular externo (VI): 

oculomotores

Destaca por su interés la parálisis del III par craneal.

Existen dos tipos:. Parálisis completa:y imcopleta,motilidad ocular 

intrínseca. tamaño y simetría pupilar y Reflejo foto motor y consensual.

Nervio trigémino (V)
Se trata de un nervio mixto, que recoge la 

sensibilidad de  las mucosas nasal y bucal.

Nervio facial (VII) por tratarse de un nervio mixto su exploración 

se divide entres partes: Función motora 

Funciones sensitiva y vegetativa..

Tiene dos porciones, acústica y vestibular y deben de explorarse por separado.

Nervio 

vestibulococlear

(VIII)

Nervios 

glosofaríngeo 

(IX) y vago (X)

examinan juntos porque inervan estructuras relacionadas funcionalmente. Con la 
boca abierta explorar la faringe y comprobar si los pilares se contraen 

simultáneamente a tocar la faringe con el depresor y si esta maniobra produce 
náuseas (reflejo nauseoso)

Nervio espinal o 

accesorio (XI)

explora con dos maniobras: ordenando al paciente girar
la cabeza contra la mano del observador mientras éste con
la otra mano palpa el músculo esternocleidomastoideo, o

pidiendo al paciente que eleve o encoja los hombros contra
resistenc

Nervio 
hipogloso 

(XII)

Se explora solicitando al 

paciente que protruya la 

lengua y

que la movilice en todas 

las direcciones. 


