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EVALUACIÓN MEDICA EVALUACIÓN FONOAUDIOLOGICA 
LARINGOSCOPIA (LI O FIBROSCOPIO) EVALUACIÓN PERCEPTUAL VOZ 
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SE CALIFICARA: Normal (0), Leve (1), Moderado (2) e Intenso (3) 
 
EVALUADOR: ................................................................................    CIUDAD: ................................................................................. 
INSTITUCIÓN: ................................................................................     PROVINCIA: ......................................................................... 

E-mail: dmv@sav.org.ar                  Web:www.sav.org.ar
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