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Denna enkatversion ar avsedd endast for
webbaserad sammanstallning, se Personnummer:

Www.symtomenkaten.se

Nar en person far minnessvarigheter eller liknande svartolkade symtom, kan man
behtva undersdka om detta beror pa nagon sjukdom som stor hjarnans funktioner.

For att pa sakraste satt komma fram till ratt diagnos och kunna erbjuda lamplig
behandling, maste den utredande lakaren gora en noggrann analys av varje patients
speciella symtombild.

Personen kan av olika skal ha svart att utforligt beskriva sitt tillstand. Det ar darfor
av stort varde, om en eller flera anhdriga/narstaende omsorgsfullt gar igenom detta
formular och ger sin beskrivning av situationen. Den/de som lamnar uppgifterna bér
ha kant personen lange och val kanna till hur han/hon har det i sitt dagliga liv.

Ange om och i vilken utstrackning beskrivna symtom observerats, genom
att markera de alternativa pastadenden eller svar som stammer bast med
Din/Er uppfattning. Vissa fragor besvaras separata textrader.

Det ar viktigt att uppgifterna sarskilt belyser det som forandrats i personens
tillstand.

Personen eller Patienten forkortas pa vissa stéallen i enkéten till bokstaven P.

Enkéaten besvarad av: Forhallande till den person som
enkéaten géller:
................................................... 0 Maka/Make 0OBarn 0O Syskon

Datum: ... O Annan narstaende person:

Om nagot ar oklart, kontakta
garna mottagningsskoterska: ... Tel: o

Genom mottagningsskoterskan eller vid mottagningsbesotk ges mdajlighet att enskilt
kommentera eller diskutera enkaten.

De inhamtade uppgifterna behandlas under sekretess och formularet kommer att
forstoras, nar en sammanstalining gjorts.




P har fatt svarare att ...

- utféra vardagliga praktiska sysslor
trots tillracklig rorlighet, t ex pakladning,
hushallsarbete, handarbete, bilkorning
eller anvandning av olika apparater
sasom kaffebryggare, telefon, rakapparat,
tvattmaskin eller fjarrkontroll till TV

- félja instruktioner och
bruksanvisningar med gott resultat,
t ex vid hopsattning av mobler eller
vid montering av apparater/redskap

- hitta ratt vag vid bilfard, promenad,
koprunda i varuhus eller toalettbesok
hemma hos bekanta

- tolka kartor, planskisser, mdnster
eller ritningar

- bedoma avstand och inta ratt kropps-
lage, t ex att satta sig pa en stol eller
lagga sig i en sang med kroppen ratt
placerad

- rakna och forsta sin ekonomi,

t ex vaxla pengar, betala rakningar,
anvanda checkar och betalkort,
kontrollera sina kontoutdrag och
forsta pengars varde

- skriva, t ex skriva brev, meddelanden
eller fylla i blanketter

- forsta vad han/hon hor eller laser,
t ex innehallet i brev, tidningar eller
program pa radio/TV

- kéanna igen vardagliga féremal, bilder,
symboler eller ansikten pa valkanda
personer

- hitta ratt ord. Forsoker ofta finna ett
annat satt att forklara vad han/hon menar
eller talar osammanhangande

(PT 1-10 = Vanliga symtom vid nedsatt
funktion i hjarnans hjéss- och tinninglober)
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P har...
Nej Ja, nagot/ Ja, uttalat/ Vet inte/
Ibland Ofta Kan inte
beddma
- forandrad initiativformaga. Har t ex
svarare att ta sig for sysslor som tidigare
varit rutiner eller har blivit 6veraktiv pa ett
satt som skapar problem eller oordning 0 O 0 O 1

- svarare att planera, t ex vad galler att
skota hemmet, gora inkop eller valja
lampliga klader = = = 0 o

- forsamrat omdome. Kan gora sadant

som innebar risker eller maste redas ut

och a mindre noggrann, t ex vid skotsel

av hemmet eller den personliga hygienen [ 0 0 0 3

- forsamrad insikt, t ex om de problem
som symtomen leder till i hans/hennes
egen situation eller foér andra personer 0 0 0 0 a

- svarare att engagera sig och visa

medkéansla i det som tidigare varit viktigt,

bade vad galler familjen och samhallet i

stort. Kansloreaktionerna ar svagare,

otydligare eller avvikande 0 0 0 0 s

- blivit mera faordig och talet flyter
samre. Anvander samma ord eller

uttryck gang pa gang 0 0 0 O 6

- férandrat sinne for humor

Har svart att forsta skamt, misstolkar,

tar at sig eller skamtar sjalv pa ett satt

som ar olikt honom / henne. Kan verka

road och upprymd utan att det tycks

finnas orsak O g O o 7

- mera onyanserade asikter, varderingar
och synpunkter. Har svarare att ta till sig
argument och resonerar ologiskt 0 0 0 0 s

- forandrat sitt beteende. Detta kan
leda till genanta eller problematiska
situationer i sallskapslivet eller samlivet ] ] ] 0 o9

- for&ndrat sina matvanor

Hunger, mattnadskansla eller val av

fédodmnen ar annorlunda an tidigare

och bordsskicket kan vara forsamrat 0 0 0 0 10

(F1-10 = Vanliga symtom vid nedsatt
funktion i hjarnans pannlober)



- tanker trégare och behdver fundera
l&ngre innan han/hon svarar

- reagerar langsammare. Hinner inte
med att Oka tempot och gora det som
behtvs da nagot hander plotsligt

- ror sig langsammare

- ror sig stelare och mera osmidigt

- har forandrat sitt satt att ga och stegen
ar korta, trippande eller mera klumpiga

- har forsamrad balans och faller
lattare omkull

- ar fumligare eller har blivit mera
darrhant

- har annorlunda ansiktsuttryck
Minspelet &r mindre spontant och varierat,
vilket gor att det blivit svarare att avlasa
kanslolage och reaktioner

- talar otydligare p g a att uttalet blivit
sluddrigt eller p g a att rosten blivit
svagare

- har svéarare att kdnna nar han/hon
behover ga pa toaletten, vilket kan
leda till att han/hon kissar pa sig

(SK 1-10 = Vanliga symtom vid nedsatt
funktion i djupare delar av hjarnan, under
hjarnbarken)
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P har svarare att ... Nej Ja, ndgot/ Ja, uttalat/ Vet inte/

Ibland Ofta Kan inte
beddma
- komma ihag vad han/hon alldeles
nyligen gjort O 0 0 O 1
- komma ihag vad som alldeles
nyligen sagts = = = 0 o
- komma ihag vad som ska goras eller
kommer att intraffa, t ex bestélla tid for
nagot eller uppmarksamma en hogtidsdag 0 0 0 s
- komma ih&g utan att bli pAmind eller
anvanda minneslappar, almanackaosv [ [ O a
- komma ihag det som ligger langre
tillbaka i tiden och kan ha svart att
minnas i vilken ordning olika minnesvarda
handelser intraffat 0 0 0 0 s
- veta vilken dag det ar 0 0 0 0 s
- veta vilken tid pa dygnet det ar 0 0 0 o 7
g e

(M 1-7 = Vanliga symtom pa minnesstorning)



Nej Ja, nagot/ Ja, uttalat/ Vet inte/
Ibland Ofta Kan inte
beddma
- ar mera stresskanslig och kan dra sig
undan sallskap eller intensiva aktiviteter.
Har ett 6kat behov av att gbra en sak i
taget. O O O O 1

- &r mera nedstamd och kan vara
dyster, grubblande, ledsen med nedsatt
"gnista” eller livslust O O O o 2

- ar mera orolig, rastlds eller har blivit
radd for vissa situationer O O O O s

- har férandrat sina sovvanor, t ex sover
samre, sover mera eller sover vid andra
tider pa dygnet an tidigare 0 0 0 O 4

- ar mera lattrord ( gratmild/”blodig” ) eller
vaxlar humor hastigt utan tydlig orsak H H 0 s

- har svarare att hejda sig da han/hon
blir arg och kan bli hotfull eller vdldsam [ O 0 O e

- har blivit misstanksam och kan t ex

komma med grundlésa anklagelser,

visa obefogad svartsjuka eller kanna

sig forfoljd. P kan aven pa annat satt

ge uttryck for vanforestallningar ] ] ] 0 7

- har hallucinationer, d v s ser, hor eller
kanner sadant som inte existerar i verklig-
heten, men som han/hon upplever tydligt 0 0 0 0 s

- har stundtals eller periodvis blivit

forvirrad, d v s hastigt blivit mera oklar

i tankarna, fatt svarare att orientera sig

I tid och rum, visat ett foréandrat beteende

och fatt svart att komma till ro 0 0 0 O o

- har korta stunder av franvaro, dar

han/hon inte reagerar pa tilltal eller

“fastnar” i en rorelse eller aktivitet pa

ett satt som ar svart att bryta 0 0 0 0 10

(AS 1 -10 = Vanliga psykiska reaktioner och
andra associerade symtom vid sjukdomar
som paverkar hjarnan)



SYMTOMENKATEN, OVRIGA FRAGOR

For hur lange sedan noterades de forsta symtomen av de som markerats i
enkaten?

Omindre 4&n 6 manader O%-14& 0O1-2& 02-3& 0O3-5a& Omeraan5ar

Pa vilket satt har symtomen utvecklats?
0 Gradvis - tilltagande pa ett smygande sétt
0 Plotslig forandring - darefter oforandrat 0, - darefter forbattring O,
- darefter stegvis forsdmring 0, - darefter smygande forsdmring O
O Periodvis aterkommande symtom, daremellan fungerande som tidigare

Varierar symtomen fran dag till dag? NejO IblandO Oftal

Vilket/vilka symtom av de som markerats i enkaten var det/de som forst
observerades?

Vilket/vilka symtom av de som markerats i enkaten ar det/de som nu marks
tydligast?

Kanner Du/Ni till nagon speciell handelse som kan séttas i samband med
symtomen eller narmare ange tidpunkten da symtomen borjade visa sig?

Haller P med om att de symtom Du/Ni angivit i enkaten stammer?
0Ja 0 Delvis O Nej O Svart att diskutera detta med P

Plats for kommentarer:



