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1. Proband nr

K PH1.0LOPNR

2. Namn PH1.0FNAME, PH1.0ENAME

3. Kdn

4. Personnnummer

5. Datum for intervjun

6. Plats for intervjun
PH1.0LOC

7. Intervjuare (namn)

Sjukskoéterska

Lakare

1 Man 2 Kvinna PH1.0SEX

PH1.0PNR

PH1.0DATE

1 Aldrecentrum

2 Hemma (lagenhet, villa)

3 Servicehus

4 Sjukhem, alderdomshem, gruppboende
5 Akutsjukhus, korttidsboende

................................. PH1.07N

................................. PH1.07P




Lakardel SNACK

Informerat samtycke
Jag har tagit del av informationen om forskningsstudien SNACKungsholmen.

Jag ar informerad om att jag nar som helst kan avbryta undersokningen.

Jag samtycker till: (var vanlig ringa in Ditt svarsalternativ)
8. Att lakare inom SNACK far inhamta de journalkopior inkl. PH1.08

rontgenbilder, provsvar och liknande, som anses behdvas
for att gora utredningen sa bra som mgijligt.

1. Ja 2. Nej

Huslakare €l MO SV ..o e,

VAardcentral €1 MOTSV: ....ovvee e e e e e e,

9. Att delta i magnetrontgenundersokning PH1.09
1. Ja 2. Negj

10. Att man kontaktar nedanstaende anhorig/van for intervju PH1.010
1. Ja 2. Negj

Datum .../... 20....

11. Samtycke lamnat av personen sjalv PH1.011
(1=skriftligt 2=endast muntligt)

Namnteckning ... .

12. Samtycke lamnat av narstdende/god man PH1.012
(1=skriftligt 2=endast muntligt)

Namnteckning ... .. e

Glém inte att boka tid for psykologtest! Ja|__| Nej |__|



SNACK LOPNR K

KOD for varje fraga ej svarat/ej gjort:
A. Kan inte svara/gdra pga kognitiva storningar. Vilka
B. Kan inte utfora pga fysiska begransningar. Vilka

C. Véagrar D. Inaktuellt E. Ovrigt, vad®?.........

13. |jamforelse med andrai samma alder uppfattar

probanden sitt halsotillstdnd som

1 Lika bra som andras PH1.0G13
2 Battre &n andras

3 Inte sa bra som andras

9 Vet gj 8 Ejsvarat....... PH1.0G13ES
(Ange orsakskod, specificera)

14. Har probanden under de senaste tre manaderna

besvérats av nagot eller nagra av féljande symptom?
(Ringa in. Flera alternativ mojliga)

Sektion A
1 Dalig aptit 5 Muntorrhet PH1.0G14A 1, 2, 3,
2 Avmagring 6 Ontimagen 4, 5, 6, 7, 8
3 Overvikt 7 Diarré
4 lllamaende 8 Forstoppning
Sektion B
1 Svart att kasta vatten 2 Inkontinens PH1.0G14B_1, 2
Sektion C
1 Huvudvark 5 Andfaddhet PH1.0G14C 1, 2, 3,
2 Yrsel 6 Hosta 4, 5,6, 7, 8
3 Svettningar 7 Nervositet
4 Frusenhet 8 Lattirritabilitet
Sektion D
1 Horselnedséattning 2 Ogonbesvér/synnedséttning PH1.0G14D 1, 2
Sektion E
1 Ontiryggen 4 Ledbesvar PH1.0G14E_1, 2,
2 Ontibrostet 5 Svart att ga 3, 4, 5
3 Ontibenen
Sektion F
1 Trotthet 5 Overanstrangning PH1.0G14F_1, 2, 3,
2 Somnbesvar 6 Rastloshet 4, 5, 6, 7, 8
3 Koncentrationssvarigheter 7 Dysterhet, nedstamdhet
4 Svart att slappna av 8 Latt for att grata
88 Ejsvarat........... 99 Vetegj PH1.0G14 ES
(Ange orsakskod, specificera) PH1.0G14_ESK



Lakardel SNACK

KOD for varje fraga ej svarat/ej gjort:
A. Kan inte svara/gdra pga kognitiva stérningar. Vilka
B. Kan inte utfora pga fysiska begransningar Vilka

C. Vagrar D. Inaktuellt E. Ovrigt, vad? ......

15. Har probanden haft vark/smérta under de
senaste 4 veckorna?

1 Ja 2 Nej —» Om Nej eller Ej svarat ga till fraga 35 PH1.0H15, ES

9 Vet gj 8 Ejsvarat. .......
(Ange orsakskod, specificera)

16. Var har probanden vark/smarta ?

a Huvud, ansikte, mun o PH1.0H16A, ES
KOD
1 Ja
b Nacke, hals o 2 Nej PH1.0H16B, ES
8 Ej svarat
¢ Rygg (brostrygg, landrygg, backen) — * (Ange orsakskod, PH1.0H16C, ES
specificera)®
9 Vet €]
d Leder o PH1.0H16D, ES
e Skuldror, armar, hander o PH1.0H16E, ES
f Ben, kna, fot o PH1.0H16F, ES
g Brost o PH1.0H16G, ES
h Buk o PH1.0H16H, ES
i Underliv * PH1.0H16l, ES

Om probanden uppger flera av ovanstaende lokalisationer

16j. | vilken kroppsdel &r varken/smaértan varst?
Ange bokstav a-i PH1.0H16J, ES

88 Ejsvarat...... 99 Vetej
(Ange orsakskod, specificera)



SNACK

17.

18.

19.

20.

Hur mycket vark/smarta har probanden generellt
haft under de senaste 4 veckorna?

1 Ingen 4 Mattlig till svar
2 Lite 5 Svar

3 Mattlig 6 Mycket svar
8 Ejsvarat. . ........ 9 Vetej

(Ange orsakskod, specificera)

Hur ofta har probanden haft vark/smarta
under de senaste 4 veckorna?

1 En eller tva ganger 4 Mycket ofta

2 Nagra ganger 5 Varje dag eller nastan varje dag

3 Ganska ofta

8 Ejsvarat .........
(Ange orsakskod, specificera)

9 Vet gj

Vid de tillfallen probanden hade véark/smarta
under de senaste 4 veckorna, hur lange varade den?

(Ange ett svar. Vid fler an en gang, koda tillfallet med den langsta tiden.)
1 Nagra minuter 4 En eller tva dagar
2 Upp till en timme 5 Mer an tva dagar

3 Flera timmar

8 Ejsvarat .........
(Ange orsakskod, specificera)

9 Vet gj

Under de senaste 4 veckorna, hur mycket paverkade
varken/smartan foljande tillstand/aktiviteter?

LOPNR K

a Humor o KOD
1 Inte alls
b Forméaga att g& och rora sig o 2 Lite
3 Mattligt
4 Ganska mycket
c Somn I 5 Extremt mycket
8 Ejsvarat (Ange
orsakskod,specificera)*
d Dagligt arbete (inkl hushallsarbete) o 9 Vet ej
e Fritidsaktiviteter ¥
f Formaga att kanna livsgladje o

PH1.0H17, ES

PH1.0H18, ES

PH1.0H19, ES

PH1.0H20A, ES

PH1.0H20B, ES

PH1.0H20C, ES

PH1.0H20D, ES

PH1.0H20E, ES

PH1.0H20F, ES
5



Lakardel

21.

22.

1 = ingen smarta

1

2

Hur manga dagar under de senaste 4 veckorna
paverkade varken/smartan probandens dagliga liv?

(Svaret kan variera mellan 0-28 dagar.)

Antal dagar:

88 Ejsvarat ......... 99 Vet ej
(Ange orsakskod, specificera)

Ringa in den siffra som bé&st beskriver grad av probandens
vark/smarta i genomsnitt under de senaste 4 veckorna.

SNACK

PH1.0H21, ES

20 = varsta tankbara smarta

3 45 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 PH1.0H22, ES

88 Ejsvarat..... 99 Vet ]
(Ange orsakskod, specificera)

23. Ringain den siffra som bast beskriver grad av probandens

1 = ingen smarta

1

24,

25.

2

vark/smarta, nar den var som svarast under de senaste 4 v.

20 = varsta tankbara smarta

3 45 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 PH1.0H23,ES

88 Ejsvarat..... 99 Vet g]
(Ange orsakskod, specificera)

Far probanden ndgon behandling mot varken/smartan ?

1 Ingen

2 Lakemedel; vad PH1.0H24 2

3 Annan behandling (t.ex. fysioterapi, TNS, ultraljud)
Vad PH1.0H24_3

4 Bade lakemedel och annan behandling
Vad PH1.0H24_4

8 Ejsvarat..... 9 Vet egj
(Ange orsakskod, specificera)

Under de senaste 4 veckorna, hur mycket lindring fick
probanden av smartstillande ldkemedel eller behandling?

(Ringa in den siffra som bast beskriver hur mycket lindring probanden fick.)

0% = ingen smatrtlindring 100% = total smartlindring

%

00 20 30 40 50 60 70 80 90 100

888 Ejsvarat..... 999 Vet g
(Ange orsakskod, specificera)

PH1.0H24, ES

PH1.0H25, ES



SNACK LOPNR K

26. Om probanden tar smartstillande lakemedel, hur manga
timmar tar det innan varken/smartan aterkommer?

1 Lakemedel hjalper inte alls 5 Fyratimmar PH1.0H26, ES
2 Entimme 6 Fem till tolv timmar
3 Tvatimmar 7 Mer an tolv timmar
4 Tre timmar 8 Tar inga lakemedel
88 Ejsvarat..... 99 Vet ej

(Ange orsakskod, specificera)



Lakardel SNACK

KOD for varje fraga ej svarat/ej gjort:

A. Kan inte svara/gora pga kognitiva storningar. Vilka......
B. Kan inte utfora pga fysiska begransningar. Vilka.........
C. vagrar D. Inaktuellt E. Ovrigt, vad?.........

NUVARANDE MEDICINERING

35. Pa vilket satt har probanden lamnat uppg. om mediciner?

0 Inga mediciner 5 Probanden tog uppg. ur minnet PH1.0J35, ES
1 Har visat recept 6 (1+5)
2 Har visat férpackningar 7 (2+5)
3 (1+2) 8 (3+5)

4 Medicinlista, kardex, elinfofran 9 (4+5)
annan (anhorig, vardpersonal)

88 Ejsvarat..... 99 Vet gj

(Ange orsakskod, specificera)

36. Medicindelning: Hjalper nagon till med att dela medicinen?

0 Inga mediciner PH1.0J36, ES
1 Skéter sina mediciner helt sjalv
2 Medicinen delasidosettav. . ................. PH1.0J36_2

(ange vem, t ex hemtjansten, make/maka)
3 Medicinen delas av apoteket i Apodos
4 Den &aldre far hjalp av annan att dela sin medicin,
ANgevem . ... PH1.0J36_4

8 Ejsvarat..... 9 Vet €]

(Ange orsakskod, specificera)

37. Medicinintag: Hjalper nagon till med att ge medicinen?
0 Inga mediciner PH1.0J37, ES
1 Tar sin medicin helt p& egen hand

2 Far hjalp av annan att ta sin medicin. Vem?. .. ..................... PH1.0J37_2

8 Ejsvarat. . ... 9 Vetej

(Ange orsakskod, specificera)



SNACK

LOPNR K

38. Nuvarande medicinering: forskrivning enl recept, egna receptfria kOp (inkl s k halsokost, naturlakemedel mm).

Adm. |Preparatnamn | Styrka Doser/dygn | Vid behov: Korttidskur: | Insatt nar: Indik enl doku- Indik enl probanden | Problem #

Form* (hur ofta Ja el Nej ar, man, ev mentation (D) el (se instruktioner
senaste dag intervjuarens nasta sida)
man) bed (1)

|| Alvedon 500 mg | 2+2+2+0 2(3ggr/v) Nej 2000-04-08 Vark (D) Vark+somn I&

*T/BT/DT = tabl/brus-/depot-;P/DP = pulver/dos-; Inj = injektion; Kr = kram; S = suppisitorium;

K/DK = kapsel/depot-;
Dur = duretter;

G/DG = granulat/dos-;

M = mixtur;

Spr = spray;

Inh = inhalation;

Lo = losning; PI = plaster.

Sa = salva;




Lakardel

KOD FOR ”"PROBLEM”

Har probanden haft nagot problem med sina lakemedel
den senaste manaden?

Lat probanden sjalv ange vilket/vilka lakemedel som givit problem,

koda sedan det narmaste alternativet enligt nedanstaende lista,

fyll i pa foregaende sida, sista kolumnen.

a
b

KOD

1 Nej 4 Stora problem
2 Lite problem 8 Ej svarat, kod!
3 Mattliga 9 Vet €]

Forpackningen var svar att ppna
Anvisningarna pa forpackningen var svara

att forsta

¢ Dosering var obekvam

o Q

Det var svart att komma ihag alla tabletter

Det var svart att ta s& manga tabletter

pa samma gang

Det var svart att f& lakemedlen fran apoteket i tid
Det var svart att betala for medicinerna

Jag var orolig dver att ta sa mycket mediciner

Det var svart att administrera medicinen (svalja, droppa, inhalera etc)

SNACK

10



SNACK LOPNR K

39. Har foljande lakemedelsgrupper anvants tidigare?

Lakemedelsnamn-se sarskild lista.

a. Ostrogener o KOD
1Ja
2 Nej

b. NSAID-preparat o 8 Ej svarat, kod™
9 Vet €]

c. Salicylsyra o

d. Kortison *

e. Psykofarmaka:

el. Neuroleptika o
e2. Antidepressiva T
e3. Bensodiazepiner o
e4. Andra psykofarmaka o
f. Parkinsonlakemedel *

Om Ja, utléses tillaggsprotokoll

PH1.0J39A, ES

PH1.0J39B, ES

PH1.0J39C, ES

PH1.0J39D, ES

PH1.0J39E_1, ES

PH1.0J39E_2, ES

PH1.0J39E_3, ES

PH1.0J39E_4, ES

PH1.0J39F, ES

11



Lakardel SNACK

40. Tillaggsprotokoll lakemedel

Om samma preparat anvants vid flera tillfallen gors en notering for varje tillfalle.

Preparat, styrka, dos: Insatt Utsatt Periodvis
(Ange sa exakt som majiligt) (Ca hur ofta, sedan hur lange)

10.

12



SNACK LOPNR K

KOD for varje fraga ej svarat/ej gjort:
A. Kan inte svara/gdra pga kognitiva stérningar. Vilka......
B. Kan inte utfora pga fysiska begransningar. Vilka.........

C. Véagrar D. Inaktuellt E. Ovrigt, vad?.........

41. Karlkramp 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat. ....... 9 Vet g PH1.0K41, ES

(Ange orsakskod, specificera)

Om ja: a. Debutélder PH1.0K41A
b. Har probanden sokt vard?
0. Nej PH1.0K41B

1. Oppen vard
2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

L PH1.0K41B_ 1A, 1B

2 PH1.0K41B_2A, 2B

B PH1.0K41B_3A, 3B
42. Hjartinfarkt 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet g PH1.0K42, ES

(Ange orsakskod, specificera)

Om ja: a. Nar (&lder) PH1.0K42A

b. Vid sjukhusvistelse: Ange artal + sjukhus

L PH1.0K42B_1A, 1B

2 PH1.0K42B_2A, 2B

B PH1.0K42B_3A, 3B
43. Hjartop 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet e PH1.0K43, ES

(Ange orsakskod, specificera)

Om ja: Ange vilket artal + sjukhus + vilken op

1 ICD10 PH1.0K43_1ICD PH1.0K43_1A, 1B
o ICD10 PH1.0K43_2ICD PH1.0K43_2A, 2B
R ICD10 PH1.0K43_3ICD PH1.0K43_3A, 3B

13



Lakardel SNACK
44, Hjartsvikt 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet gj PH1.0K44, ES
(Ange orsakskod, specificera)
Om ja: a.Debutdlder PH1.0K44A

b. Har probanden sokt vard?
0. Nej PH1.0K44B
1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

L PH1.0K44B_1A, 1B
2 PH1.0K44B_2A, 2B
B PH1.0K44B_3A, 3B
45, Arytmi 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet ej PH1.0K45, ES

(Fraga efter formaksflimmer, (Ange orsakskod, specificera)

pacemaker, asystoli)

ICD10 PH1.0K45A
PH1.0K45B

Om ja: a. Vilken typ av arytmi

b. Debutalder

c. Har probanden sokt vard?
0. Nej PH1.0K45C
1. Oppen vard
2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

Lo PH1.0K45C_1A, 1B
73 PH1.0K45C_2A, 2B
B PH1.0K45C_3A, 3B

Om nej: d. Arytmi tidigare? 1. Ja, mellan vilka &r? PH1.0K45D, 1, 2

2. Nej

46. Annan hjartsjd 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet g PH1.0K46, ES

(Ange orsakskod, specificera)

Omja: a. Vilken typ av hjartsjd
b. Debutalder

ICD10 PH1.0K46A

PH1.0K46B

c. Har probanden sokt vard?

0. Nej

PH1.0K46C

1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

L PH1.0K46C_1A, 1B
2 PH1.0K46C_2A, 2B
B PH1.0K46C_3A, 3B

Om nej: d. Hjartsjd tidigare? 1. Ja, mellan vilka &r? 2. NejPH1.0K46D, 1A, 1B

Om ja: e. typ ICD10 PH1.0K46E

14



SNACK LOPNR K
47. Hypertoni
Nu? 1Ja 2 Nej 8 Ej svarat. . . .. 9 Vet gj PH1.0K47, ES
(Ange orsakskod, specificera)
Om ja: a. Debutélder PH1.0K47A
b. Har probanden sokt vard?
0. Nej PH1.0K47B

1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

Om ja: Under lakemedelsbehandling? 1. Ja, 2. Nej

Om nej: Hypertoni tidigare? 1. Ja, mellan vilka ar?

2. Nej

Cerebrovaskulara sjukdomar

PH1.0K47B_1A, 1B
PH1.0K47B_2A, 2B
PH1.0K47B_3A, 3B

PH1.0K47C

PH1.0K47D
PH1.0K47D_1A, 1B

48. TIA 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet ej PH1.0K48, ES
(Ange orsakskod, specificera)
Om ja: a. Nar (&lder) PH1.0K48A
b. Har probanden sdékt vard?
0. Nej PH1.0K48B
1. Oppen vard
2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus
e ICD10 PH1.0K48B_1ICD PH1.0K48B_1A, 1B
2 ICD10 PH1.0K48B_2ICD PH1.0K48B_2A, 2B
S ICD10 PH1.0K48B_3ICD PH1.0K48B_3A, 3B
49. Stroke/slaganfall 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet e PH1.0K49, ES
(Ange orsakskod, specificera)
Om ja: a. Nar (&lder) PH1.0K49A
b. Ange artal + sjukhus + symptom:
A ICD10 PH1.0K49B_1ICD PH1.0K49B_1A, 1B
2 ICD10 PH1.0K49B_2ICD PH1.0K49B_2A, 2B
P ICD10 PH1.0K49B_3ICD PH1.0K49B_3A, 3B

15



Lakardel SNACK

Andra neurologiska sjukdomar

50. Skalltrauma med avsvimning

1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet gj PH1.0K50, ES
(Ange orsakskod, specificera)
Om ja: a. Nar (&lder) PH1.0K50A

b. Har probanden sokt vard?
0. Nej PH1.0K50B
1. Oppen vard
2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus+ skadebeskrivning

1 ICD10 PH1.0K50B_1ICD PH1.0K50B_1A, 1B
2 ICD10 PH1.0K50B_1ICD PH1.0K50B_2A, 2B
P ICD10 PH1.0K50B_1ICD PH1.0K50B_3A, 3B
51. Epilepsi 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet gj PH1.0K51, ES
(Ange orsakskod, specificera)
Om ja: a. Debutalder PH1.0K51A

b. Har probanden skt vard?
0. Nej PH1.0K51B
1. Oppen vard
2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

Lo PH1.0K51B_1A, 1B
2 PH1.0K51B_2A, 2B
L PH1.0K51B_3A, 3B
Om nej: Epilepsi tidigare? 1. Ja, mellan vilka ar? PH1.0K51C, _1A, 1B
2. Nej
52. Parkinsons sjukdom
1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet gj PH1.0K52, ES
(Ange orsakskod, specificera)
Omja:  a. Debutalder PH1.0K52A
b. Har probanden skt vard?
0. Nej PH1.0K52B

1. Oppen vard
2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

Lo PH1.0K52B_1A, 1B
73 PH1.0K52B_2A, 2B
B PH1.0K52B_3A, 3B

16



SNACK

53. Huvudvark/migréan

LOPNR K

a. Har probanden, eller har haft, aterkommande huvudvark?

1 Ofta
2 Ibland

8 Ejsvarat........
(Ange orsakskod, specificera)

3 Tidigare, men inte nu
4 Aldrig
9 Vetegj

PH1.0K53A, ES

b. Om ofta eller ibland, Nar bérjade huvudvarken? alder PH1.0K53B
b1. Om tidigare, Under vilken tidsperiod? fran till alderPH1.0K53B1_A, B
¢. Hur ofta kommer/kom huvudvéarken?

1 Nagra ganger per vecka 4 En gang i manad PH1.0K53C, ES

2 Engang i veckan 5 En gang varannan manad

3 Nagra ganger per manad 6 Mer sallan

7 Annat. ............. (koda frekvens/v alt /ar, v resp y i lilla rutan) PH1.0K53C_7A, _7B

8 Ejsvarat........
(Ange orsakskod, specificera)

9 Vet €]

d. Hur lange varar/varade varje huvudvarksattack?

e. Brukar/brukade huvudvérken
el Vara ensidig? 1Ja 2 Nej
e2 Vara pulserande? 1Ja 2 Nej

e3 Hindra dagliga aktiviteter?

1Ja 2 Nej
e4 Forvarras av fysisk aktivitet?
1Ja 2 Nej

8 Ej svarat (kod)

f. Ar/var huvudvarken forenad med négot av foljande?:

f1 lllamaende/krakningar 1 Ja 2 Nej
f2 Ljud- och/eller ljuskanslighet
1Ja 2 Nej

g. Finns/fanns nagra symptom som férebadar/-de huvudvarken?

1Ja 2 Nej 8 Ej svarat (kod)

Om ja, vilka?:
1. Horsel PH1.0K53G_1A

2.Syn  PH1.0K53G_2A
3. Sprak PH1.0K53G_3A

4. Lukt PH1.0K53G_4A

timmar

9 Vet gj

8 Ej svarat (kod) 9 Vet gj

8 Ej svarat (kod) 9 Vet egj

8 Ej svarat (kod) 9 Vet egj

8 Ej svarat (kod) 9 Vet egj

8 Ej svarat (kod) 9 Vet egj
9 Vet gj

PH1.0K53E_1, ES
PH1.0K53E_2, ES

PH1.0K53E_3, ES

PH1.0K53E_4, ES

PH1.0K53F_1, ES

PH1.0K53F_1, ES

PH1.0K53G, ES

PH1.0K53G_A, B, C, D

PH1.0K53D

17



Lakardel SNACK

Om ja, hur lange varade symptomen? min PH1.0K53G_E

Om ja, hur lange efter symptomen bérjar/borjade huvudvarken?

min PH1.0K53G_F
h. Har nagan annan i slakten liknande/likadan huvudvark?
1Ja 2 Nej 8 Ej svarat (kod) 9 Vetej PH1.0K53H, ES
Omija, VEM?. ..o PH1.0K53H_1

54. Annan neurologisk sjukdom
1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet gj PH1.0K54, ES

OMja: & VIKEN LYP..veie oo ICD10 PH1.0K54A
b. Debutéalder PH1.0K54B
c. Har probanden sokt vard?
0. Nej PH1.0K54C

1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

L PH1.0K54C_1A, 1B
2 i PH1.0K54C_2A, 2B
B PH1.0K54C_3A, 3B
Luftvagssjukdomar
55. Astma 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet gj PH1.0K55, ES

(Ange orsakskod, specificera)

Omja: a. Debutalder PH1.0K55A
b. Har probanden sokt vard?
0. Nej PH1.0K55B
1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

L PH1.0K55B_1A, 1B

3 PH1.0K55B_2A, 2B

< T PH1.0K55B_3A, 3B
56. KOL/emfysem 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet g PH1.0K56, ES

(Ange orsakskod, specificera)

Omja:  a. Debutalder PH1.0K56A
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b. Har probanden sokt vard?

0. Nej

1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

57. Snarkning 1Ja 2 Nej 9 Vet gj

(Ange orsakskod, specificera)
Om ja: a. Debutéalder
b. Har probanden soékt vard?
0. Nej
1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus+ beh (op, hjalpmedel)

1 ICD10 PH1.0K57B_1ICD
2 ICD10 PH1.0K57B_2ICD
T ICD10 PH1.0K57B_3ICD

58. Sbmnapné 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat. ....... 9 Vet g

(Ange orsakskod, specificera)
Omja:  a. Debutalder
b. Har probanden sokt vard?
0. Nej
1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus+ beh (op, CPAP)

Lo ICD10 PH1.0K58B_1ICD
2 ICD10 PH1.0K58B_2ICD
L ICD10 PH1.0K58B_3ICD

59. Annan luftvagssjukdom

1Ja 2 Nej 8 Ejsvarat. ....... 9 Vet gj

(Ange orsakskod, specificera)

Omja: a.Vilken typ?

b. Debutalder* alt mellan vilka ar**

c. Har probanden sokt vard?
0. Nej
1. Oppen vard
2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

PH1.0K56B

PH1.0K56B_1A, 1B
PH1.0K56B_2A, 2B

PH1.0K56B_3A, 3B

PH1.0K57, ES

PH1.0K57A

PH1.0K57B

PH1.0K57B_1A, 1B
PH1.0K57B_2A, 2B

PH1.0K57B_3A, 3B

PH1.0K58, ES

PH1.0K58A

PH1.0K58B

PH1.0K58B_1A, 1B
PH1.0K58B_2A, 2B

PH1.0K58B_3A, 3B

PH1.0K59, ES

ICD10 PH1.0K59A

* PH1.0K59B_1
* PH1.0K59B_2, 3

PH1.0K59C
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L PH1.0K59C_1A, 1B
2 PH1.0K59C 2A, 2B
e PH1.0K59C 3A, 3B
Ogonsjukdomar
60. Grastarr 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet ] PH1.0K60, ES
(Ange orsakskod, specificera)
Om ja: a. Debutalder PH1.0K60A
b. Opererad? 1 Ja 2 Negj PH1.0K60B

Om ja: Ange é&r + klinik

Lo PH1.0K60B_1A, 1B
2 PH1.0K60B_2A, 2B
P PH1.0K60B_3A, 3B
61. Gronstarr  1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet gj PH1.0K61, ES
(Ange orsakskod, specificera)
Om ja: a. Debutalder PH1.0K61A
b. Opererad? 1 Ja 2 Negj PH1.0K61B

Om ja: Ange ar + klinik

Lo PH1.0K61B_1A, 1B
72 PH1.0K61B_2A, 2B
B PH1.0K61B_3A, 3B

62. Makuladegeneration (gula flacken)

1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet g PH1.0K62, ES
(Ange orsakskod, specificera)

Om ja: a. Debutalder PH1.0K62A
b. Opererad? 1 Ja 2 Nej PH1.0K62B

Om ja: Ange &r + klinik
L PH1.0K62B_1A, 1B
e PH1.0K62B_2A, 2B
e PH1.0K62B_3A, 3B

63. Annan ogonsjukdom
1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet gj PH1.0K63, ES

(Ange orsakskod, specificera)

Om ja: a. Vilken typ? ICD10 PH1.0K63A
b. Debutalder PH1.0K63B
c. Opererad? 1 Ja 2 Nej PH1.0K63C
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Om ja: Ange ar + klinik

Autoimmuna sjukdomar

64. Reumatoid artrit
1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet €]

(Ange orsakskod, specificera)
Omja: a. Debutalder

b. Har probanden sokt vard?
0. Nej
1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

65. SLE 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat. ....... 9 Vet gj

(Ange orsakskod, specificera)
Omja:  a. Debutdlder

b. Har probanden sokt vard?
0. Nej
1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

66. Vaskulit 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet e]

(Ange orsakskod, specificera)
Omja:  a. Debutalder

b. Har probanden sokt vard?
0. Nej
1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

PH1.0K63B_1A, 1B
PH1.0K63B_2A, 2B
PH1.0K63B_3A, 3B

PH1.0K64, ES

PH1.0K64A

PH1.0K64B

PH1.0K64B_1A, 1B
PH1.0K64B_2A, 2B

PH1.0K64B_3A, 3B

PH1.0K65, ES

PH1.0K65A

PH1.0K65B

PH1.0K65B_1A, 1B
PH1.0K65B_2A, 2B

PH1.0K65B_3A, 3B

PH1.0K66, ES

PH1.0K66A

PH1.0K66B

PH1.0K66B_1A, 1B
PH1.0K66B_2A, 2B

PH1.0K66B_3A, 3B
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67. PMR nu 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet gj

(polymyalgia reumatica) (Ange orsakskod, specificera)

Omja:  a. Debutélder

b. Har probanden sokt vard?
0. Nej
1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

Omnej: c.PMR tidigare? 1 Ja, lder PH1.0K67C_1 2 Negj

8 Ejsvarat (kod)........ 9 Vet gj

68. Annan "reumatisk”/inflammatorisk sjukdom

1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet g
(Ange orsakskod, specificera)

Omja:  a.Vilken typ?

b. Debutalder

c. Har probanden sokt vard?
0. Nej
1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

Endokrina sjukdomar

SNACK

PH1.0K67, ES

PH1.0K67A

PH1.0K67B

PH1.0K67B_1A, 1B
PH1.0K67B_2A, 2B

PH1.0K67B_3A, 3B

PH1.0K67C, ES

PH1.0K68, ES

ICD10 PH1.0K68A
PH1.0K68B

PH1.0K68C

PH1.0K68B_1A, 1B
PH1.0K68B_2A, 2B

PH1.0K68B_3A, 3B

69. Diabetestyp 1 1Ja 2 Nej 8FEjsvarat. . ...... 9 Vet g PH1.0K69, ES
(tidig debut, insulinberoende) (ange orsakskod, specificera)
Om ja: a. Debutalder PH1.0K69A
b. Har probanden skt vard?
0. Nej PH1.0K69B

1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus
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L PH1.0K69B 1A, 1B

7 PH1.0K69B_ 2A, 2B

B PH1.0K69B_3A, 3B

70. Diabetes typ 2 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet g PH1.0K70, ES
("aldersdiabetes”, (ange orsakskod, specificera)

behover inte vara insulinberoende)

Omja: a. Debutalder b. Behandling PH1.0K70A, B
(1.Kost; 2.1+tabl; 3.1+insuliin; 4.1+2+3)

c. Har probanden sokt vard?
0. Nej PH1.0K70C
1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

Lo PH1.0K70C_1A, 1B
3 PH1.0K70C_2A, 2B
B PH1.0K70C_3A, 3B

71. Thyroidea dverfunktion
1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet €] PH1.0K71, ES

(ange orsakskod, specificera)

Omja: a. Debutdlder PH1.0K71A
b. Ange vilken behandling:

1. Lakemedel PH1.0K71B_1
2. Operation; & ; Sjukhus PH1.0K71B_2A, 2B
3. Radiologisk behandling; Sjukhus PH1.0K71B_3
8. Ej svarat (angekod) . . . . ... 9. Vet gj PH1.0K1BES

c. Har probanden sokt vard?
0. Nej PH1.0K71C
1. Oppen vard
2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

Lo PH1.0K71C_1A, 1B
2 PH1.0K71C_2A, 2B
< T PH1.0K71C_3A, 3B
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72. Thyroidea underfunktion
1Ja 2 Nej 8 Ejsvarat. ....... 9 Vet gj

(ange orsakskod, specificera)
Om ja: a. Debutalder

b. Har probanden sokt vard?

0. Nej
1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

Lo
2
L
73. Osteoporos 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat. ....... 9 Vet ej
(ange orsakskod, specificera)
Om ja: a. Debutalder
b. Har probanden sdkt vard?

0. Nej

1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus
L
2
L

74. Annan endokrin sjukdom
1Ja 2 Nej 8 Ejsvarat. ....... 9 Vet gj

(ange orsakskod, specificera)

Om ja: a. Vilken typ?

b. Debutalder

c. Har probanden sokt vard?
0. Nej
1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

SNACK

PH1.0K72, ES

PH1.0K72A

PH1.0K72B

PH1.0K72B_1A, 1B
PH1.0K72B_2A, 2B

PH1.0K72B_3A, 3B

PH1.0K73, ES

PH1.0K73A

PH1.0K73B

PH1.0K73B_1A, 1B
PH1.0K73B_2A, 2B

PH1.0K73B_3A, 3B

PH1.0K74, ES

ICD10 PH1.0K74A
PH1.0K74B

PH1.0K74C

PH1.0K74C_1A, 1B
PH1.0K74C_2A, 2B

PH1.0K74C_3A, 3B
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Rorelseorganens sjukdomar/frakturer

75. Artros 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet gj PH1.0K75, ES
(ange orsakskod, specificera)
Om ja: a. Debutalder PH1.0K75A
b. Har probanden sokt vard?
0. Nej PH1.0K75B
1. Oppen vard
2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus
L PH1.0K75B_1A, 1B
e PH1.0K75B_2A, 2B
L PH1.0K75B_3A, 3B
76. Hoftfraktur 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet e PH1.0K76, ES
(ange orsakskod, specificera)
Om ja: Ange vilket artal + va el ho sida + sjukhus: valho2
L PH1.0K76_1A PH1.0K76_1B, 1C
e PH1.0K76_2A PH1.0K76_2B, 2C
L PH1.0K76_3A PH1.0K76_3B, 3C
77. Annan fraktur 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet g PH1.0K77, ES
(ange orsakskod, specificera)
Om ja: Ange typ av frakt + va/ho + vilket artal + sjukhus: valho2
S ICD10 PH1.0K77_1ICD PH1.0K77_1A PH1.0K77_1B, 1C
2. ICD10 PH1.0K77_2ICD PH1.0K77_2A PH1.0K77_2B, 2C
3o ICD10 PH1.0K77_3ICD PH1.0K77_3A PH1.0K77_3B, 3C
78. Kotkompression 1Ja 2 Nej 8 Ejsvarat. . ...... 9 Vet e PH1.0K78, ES
(ange orsakskod, specificera)
Omja: a. Ange lokalisation b. Vid vilken alder PH1.0K78A, B
(1. thorakalt; 2. lumbalt; 3.cervikalt, 4. Sakralt)
c. Har probanden sékt vard?
0. Nej PH1.0K78C

1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

PH1.0K78C_1A, 1B
PH1.0K78C_2A, 2B
PH1.0K78C_3A, 3B
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Infektionssjukdomar

79. Hjarnhinne- eller hjarninflammation
1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet g PH1.0K79, ES

(ange orsakskod, specificera)
Om ja: a. Nar? (alder) PH1.0K79A
b. Har probanden sékt vard?
0. Nej PH1.0K79B
1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus+ ev typ av infl(agens)

1 ICD10 PH1.0K79B_1ICD PH1.0K79B_1A, 1B
2 ICD10 PH1.0K79B_2ICD PH1.0K79B_2A, 2B
P ICD10 PH1.0K79B_3ICD PH1.0K79B_3A, 3B
80. Polio 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet g PH1.0K80, ES
(ange orsakskod, specificera)
Om ja: a. Debutalder PH1.0K80A

b. Har probanden sékt vard?
0. Nej PH1.0K80B
1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

L PH1.0K80B_1A, 1B

e PH1.0K80B_2A, 2B

O PH1.0K80B_3A, _3B

81. Tuberkulos 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet g PH1.0K81, ES
(ange orsakskod, specificera)

Om ja: a. Debutélder PH1.0K81A

b. Har probanden sékt vard?
0. Nej PH1.0K81B
1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

L PH1.0K81B_1A, 1B
73 PH1.0K81B_2A, 2B
B PH1.0K81B_3A, 3B
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82. HIV 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet gj PH1.0K82, ES

(ange orsakskod, specificera)
Om ja: a. Debutélder PH1.0K82A
b. Har probanden sokt vard?
0. Nej PH1.0K82B
1. Oppen vard
2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

L PH1.0K82B_1A, 1B
e PH1.0K82B_2A, 2B
P PH1.0K82B_3A, 3B
83. Borrelia 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet g PH1.0K83, ES
(ange orsakskod, specificera)
Om ja: a. Debutalder PH1.0K83A

b. Har probanden sokt vard?
0. Nej PH1.0K83B
1. Oppen vard
2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus
L PH1.0K83B_1A, 1B
3 PH1.0K83B_2A, 2B
B PH1.0K83B_3A, 3B

84. Annan inf 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet g PH1.0K84, ES

(ange orsakskod, specificera)
Om ja: a. Vilken typ? ICD10 PH1.0K84A 1
ICD10 PH1.0K84A_2
b. Debutalder PH1.0K84B

c. Har probanden sokt vard?
0. Nej PH1.0K84C
1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

Lo PH1.0K84B_1A, 1B
3 PH1.0K84B_2A, 2B
< PH1.0K84B_3A, 3B
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Cancer
85. Cancersjukdom 1Ja 2 Nej 8FEjsvarat. . ...... 9 Vet gj
(ange orsakskod, specificera)
Om ja: Vilken typ? a.
b.
C.

SNACK

PH1.0K85, ES

ICD10 PH1.0K85A

ICD10 PH1.0K85B
ICD10 PH1.0K85C

Behandling? Ange artal + sjukhus + beh (1.op; 2.cytostatica; 3.stralning 4.Annat)

Annan sjukdom
(magtarm-, urologisk, gynekologisk, hud-)

86. Annan sjukdom 1Ja 2 Nej 8 Ej svarat. . .

Om ja:

PH1.0K85_1A
PH1.0K85_2A
PH1.0K85_3A

..... 9 Vet gj

(ange orsakskod, specificera)

a. Ange vilken

86a. ... ... debutalder. . .
86b. ... debutalder. . .
86C. ... .. debutalder. . .
86d. . ... ... debutalder. . .
866 . ... debutalder. . .

b. Har probanden soékt vard?
0. Nej
1. Oppen vard

2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

.. .PH1.0K86A_1A

.. .PH1.0K86A_2A

PH1.0K86A_3A
PH1.0K86A_4A

PH1.0K86A_5A

PH1.0K85_1B, 1C
PH1.0K85 2B, 2C
PH1.0K85 3B, 3C

PH1.0K86, ES

ICD10 PH1.0K86A_1B
ICD10 PH1.0K86A_2B
ICD10 PH1.0K86A_3B
ICD10 PH1.0K86A_4B

ICD10 PH1.0K86A_5B

PH1.0K86B

PH1.0K86B_1A, 1B
PH1.0K86B_2A, 2B
PH1.0K86B_3A, 3B
PH1.0K86B_4A, 4B

PH1.0K86B_5A, 5B
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Psykisk sjukdom/Demenssjukdom

87. Depression nu 1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet e PH1.0K87, ES

(ange orsakskod, specificera)
Om ja: a. Debutalder PH1.0K87A
b. Har probanden sokt vard?
0. Nej PH1.0K87B
1. Oppen vard
2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

L PH1.0K87B_1A, 1B

e PH1.0K87B_2A, 2B

B PH1.0K87B_3A, 3B
c. Behandling nu: (1.lakemedel; 2.psykoter; 3. ECT) PH1.0K87C_1, 2

88. Depression tidigare

1Ja 2 Nej 8Ejsvarat........ 9 Vet €] PH1.0K88, ES
(ange orsakskod, specificera)
Om ja: a. Nar (&lder) PH1.0K88A
b. Vid sjukhusvistelse: Ange artal + sjukhus
L PH1.0K88B_1A, 1B
e PH1.0K88B_2A, 2B
P PH1.0K88B_3A, 3B
c. Behandling: (1.lakemedel; 2.psykoter; 3. ECT) PH1.0K88C 1, 2
89. Psykos 1 Ja, bipolar sjukdom 3 Ja, schizofreni PH1.0K89, ES
2 Nej
8 Ej svarat (ange kod) 9 Vet gj
Om ja: a. Nar (&lder) PH1.0K89A
b. Vid sjukhusvistelse: Ange artal + sjukhus
L PH1.0K89B_ 1A, 1B
e PH1.0K89B_2A, 2B
P PH1.0K89B_3A, 3B
c. Behandling: PH1.0K89C 1, 2
(1.1akemedel; 2.psykoter; 3. ECT; 4.depotinj; 5.annat, vad........................ )
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90. Andra psykiska symptom 1Ja 2Nej 8Ejsvarat..... 9 Vet g PH1.0K90, ES

(ange orsakskod, specificera)

Om ja, Vilket/vilka?

a. Fobi Debutalder PH1.0K90A
Vid sjukhusvistelse: Ange artal + sjukhus
L PH1.0K90A_1A, _1B
e PH1.0K90A_2A, _2B

b. Angest Debutalder PH1.0K90B

L PH1.0K90B_ 1A, 1B

2 PH1.0K90B_2A, 2B
c. Somnproblem Debutalder PH1.0K90C

Vid sjukhusvistelse: Ange artal + sjukhus

A PH1.0K90C_1A, 1B

2 PH1.0K90C_2A, 2B
d. Annat, vad Debutalder PH1.0K90D

ICD10 PH1.0K90D_ICD
Vid sjukhusvistelse: Ange artal + sjukhus
L PH1.0K90D_1A, _1B
2 PH1.0K90D_2A, _2B

91. Demenssjukdom

1Ja 2 Nej 8 Ejsvarat. . . .. 9 Vet ej PH1.0K91, ES
(ange orsakskod, specificera)
Om ja: a. Angevilkentyp_ ICD10 PH1.0K91A
b. Debutalder PH1.0K91B
c. Har probanden sokt vard?
0. Nej PH1.0K91C

1. Oppen vard
2. Sluten vard: Ange artal + sjukhus

L PH1.0K91C_1A, 1B
73 PH1.0K91C_2A, 2B
B PH1.0K91C_3A, 3B

d. Behandling: (1.AchE-hammare; 2. Antidepr: 3.Neuroleptika; 4.Lugnande/sémn;) PH1.0K91D
5. Annat, vad?) ATC PH1.0K91D_ATC
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92. Utvecklingsstorning
1Ja 2 Nej 8 Ej svarat. . . .. 9 Vet €] PH1.0K92, ES

(ange orsakskod, specificera)

Om ja: a. Ange vilken typ ICD10 PH1.0K92A

93. (ran MNnA) Har probanden varit psykiskt stressad eller haft
akut sjukdom under de senaste tre manaderna?

1Ja 2 Nej 8 Ej svarat. . . .. 9 Vet gj PH1.0K93, ES

(ange orsakskod, specificera)

ANTECKNINGAR 1. Anteckningar finns 0. Anteckningar saknas PH1.0K93_ANT

Sectl O n H 6 o KOD for varje frdga ej svarat/ej gjort:

A. Kan inte svara/gora pga kognitiva stérningar. Vilka......

oQ B. Kan inte utféra pga fysiska begransningar. Vilka.........
HA L SOSTATU S . C. Vagrar D. Inaktuellt E. Ovrigt, vad®?.........

94. Blodtryck 1 (tasi sittande, va arm, efter minst 5 min vila)
a. Systoliskt b. Diastoliskt 888 Ejgjort. ........ a PH1.0L94A, ES

(ange orsakskod, specificera)

b PH1.0L94B, ES
95. Mid Arm Circumference (Overarmens omkrets)

Ccm 888 Ejgjort . . ... .. PH1.0L95, ES

(ange orsakskod, specificera)

96. Calf Circumference (Vadens omkrets)

Cm 888 Ej gjort . . ... .. PH1.0L96, ES

(ange orsakskod, specificera)
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97. Lungor 1 Vesikulart andningsljud

2 Avvikande andningsljud, vad+sida

(1.Ronki; 2.Rassel; 3.Fdrlangt expirium; 4.Dampning ausk.) (1.h6; 2.v&; 3.bilat)

8Ejgjort......

(ange orsakskod, specificera)

98. Spirometri PEF lit/min (bast av 3 forsok)

8Ejgjort......

(ange orsakskod, specificera)

99. Hjarta a. Rytm 1RR
2ES

3 Helt ORR 8 Ej gjort (ange kod).. .....

b. Blasljud 1 Ja,vad

(1.syst PM apex; 2.syst PM 12dx; 3.diast PM apex;

4.diast PM 12dx; 5.0vriga)

2 Nej 8 Ej gjort (ange kod). . . . . .

c. Blasljud halskarl (ejfortlett frén hjartat)
1 Ja,var

(1.ho; 2.v&; 3.bilat)
2 Nej 8 Ej gjort (ange kod).. . . . . .

100. Tecken painkompensation

Dyspné 1. Ja 2. Nej
Perifer cyanos 1. Ja 2. Nej
Svullna ben 1. Ja 2. Nej

101. Gradering av hjartsvikt enl NYHA:

1. Hjartsjukdom utan symptom.

2. Latt hjartsvikt med andfaddhet/trotthet endast efter

mer an mattlig fysisk aktivitet.

3. Medelsvar hjartsvikt, andfaddhet/trétthet efter latt till

8 Ej gjort (ange kod). . .
8 Ej gjort (ange kod). ..
8 Ej gjort (ange kod). ..

mattlig fysisk aktivitet (fran gang i latt motlut till av- och pakladning).

4. Svar hjartsvikt med andfaddhet och trétthet redan i vila.

Okade symtom vid minsta aktivitet.
5. Ofta sédngbunden.

8. Ej gjort (ange kod). .......

SNACK

PH1.0L97, ES
PH1.0L97_2A, 2B

PH1.0L98, ES

PH1.0L99A, ES

PH1.0L99B 1, 2

PH1.0L99BES

PH1.0L99C_1, 2

PH1.0L99CES

PH1.0L100A, ES
PH1.0L100B, ES
PH1.0L100C, ES

PH1.0L101, ES
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102. Blodtryck 2 (tas i sittande, va arm, efter minst 5 min vila)

a. Systoliskt b. Diastoliskt 888 E| gjort (ange kod). ....... a PH1.0L102A, ES

b PH1.0L102B, ES

103. Thyroidea: 1 Normal 3 Forstorad, ojamn PH1.0L103, ES
2 Diffust forstorad, mjuk 8 Ej gjort (ange kod). .......

104. EKG: 1 Utfort 8 Ej utfort (ange kod). ....... PH1.0L104, ES
Sinusrytm 1.Ja 2. Nej PH1.0L104_A
Formaksflimmer 1.Ja 2. Nej PH1.0L104_B
Annan arytmi, vad 1.Ja 2. Nej PH1.0L104 C, C1
Skankelblock, typ 1. Ja 2. Negj PH1.0L104 D, D1
AV-block, typ 1.Ja 2. Nej PH1.0L104 E, E1
Pacemaker 1.Ja 2. Nej PH1.0L104_F
Ischemi/belastningstecken 1.Ja 2. Nej PH1.0L104 G
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POSTURAL HYPOTENSION
105. Blodtryck 3: (tasi liggande, véa arm, efter minst 5 min vila)

a. Systoliskt b. Diastoliskt 888 Ejgjort..........
(ange orsakskod, specificera)

106. Puls 888 Ejgjort........
(tas i liggande, va arm, efter minst 5 min vila) (ange orsakskod, specificera)

107. Blodtryck 4: (tas i stdende, va arm, efter 1 min)

a. Systoliskt b. Diastoliskt 888 Ejgjort..........

(ange orsakskod, specificera)

108. Puls 888 Ejgjort........
(tas i staende, va arm, efter 1 min) (ange orsakskod, specificera)

109. Kliniska symptom:

110. Har probanden benprotes?
1 Ja. Typ av protes: PH1.0L110 1 2 Nej.
8 Ej gjort (ange kod). . ...
Om ja
110a. Klarar probanden att ta pa och av den sjalv?
1. Ja, helt sjalv.

2. Ja, men behdéver hjélp av annan person,
som kontrollerar att den sitter ratt.

3. Nej, inte alls.

111. Har probanden trycksar eller liggsar? (fran Mna)

1 Ja. 2 Nej. 8 Ej gjort (ange kod). . .

SNACK

a PH1.0L105A, ES
b PH1.0L105B, ES

PH1.0L106, ES

a PH1.0L107A, ES
b PH1.0L107B, ES

PH1.0L108, ES

ICD10 PH1.0L109A
ICD10 PH1.0L109B
ICD10 PH1.0L109C
ICD10 PH1.0L109D

PH1.0L110, ES

PH1.0L110A

PH1.0L111, ES
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KOD for varje fraga ej svarat/ej gjort:

A. Kan inte svara/gdra pga kognitiva stérningar. Vilka......
B. Kan inte utfora pga fysiska begransningar. Vilka.........
C. Véagrar D. Inaktuellt E. Ovrigt, vad?.........

112. Gang 1 Normal PH1.0M112 1, 2, 3,
(flera svarsalt mdjliga) 2 Halvsidigt forlamad 4, 5 6, 7,8

3  Sma steg eller aldersbetingad gang

4 Parkinsonistisk gé&ng och/eller hllning

5  Fastnar i vandningar

6 Kaninte ga
Annat, vad (t.ex. ganghjalpmedel) . .. ... ... PH1.0M112 7A1, 7A2
Ataktisk

88 Ejgjort..... (ange orsakskod, specificera) PH1.0M112_88

PH1.0M112ES

113. Tandemgang 1 Vas normal PH1.0M113, ES
2 Klarar gj
8 Ejgjort...... (ange orsakskod, specificera)

114. Romberg, 6gon 6ppna

1 Normal/latt ostadig PH1.0M114, ES
2  Falltendens, ange at vilket hall PH1.0M114 2
(1.Ho; 2.v&; 3.Bakat; 4.Framat; 5.Alla riktningar)
8 Ejgjort.....
(ange orsakskod, specificera)
115. Romberg, 6gon stadngda

1 Normall/latt ostadig PH1.0M115, ES
2 Falltendens, ange at vilket hall PH1.0M115 2

(1.Ho; 2.v4; 3.Bakat; 4.Framat; 5.Alla riktningar)
8 Ejgjort.....

(ange orsakskod, specificera)
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116. Finger-nas

1 Normalt bilat PH1.0M116, ES
2 Felpekning inkl inbromsning, ange sida (1.Hs; 2. V&; 3. Bada) PH1.0M116 B
3 Uttalad tremor/ataxi, ange sida (1.Ho; 2. V&; 3. Bada)

8 Ejgjort.........

(ange orsakskod, specificera)

117. Rorelsemdnster (flera svarsalternativ méjliga)

1 Normalt PH1.0M117_1, 2, _3
2 Brady-/akinesi

3 Hypo-/amimi

4 Avvikande pga forlamning, beskriv * *) PH1.0M117_4

8 Ejgjort......... PH1.0M117ES

(ange orsakskod, specificera)

118. Ofrivilliga rorelser (Flera svarsalt mgjliga)

1 Inga, normalt rérelsemonster 4 Myoklonus PH1.0M118 1, 2,
2 Vilotremor 5 Koreatiska rorelser/dyskinesier/tics 3, 4, 5
3 Intentionstremor 6 Aldersbetingad godartad tremor

8 Ejgjort......... PH1.0M118ES

(ange orsakskod, specificera)

118 a. Beskrivning ICD10 PH1.0M118A_1
ICD10 PH1.0M118A_2
ICD10 PH1.0M118A_3

119. Muskeltonus
1 Normal PH1.0M119, ES

3 Spasticitet och/eller klonus i en eller flera extremiteter
4 Minskad muskeltonus
8 Ejgjort.........

(ange orsakskod, specificera)

120. Pareser

1 Inga 4 Parapares/tetrapares PH1.0M120, ES
2 Hemi- eller monopares hoger 3 Hemi- eller monopares, vanster
8 Ejgjort.........

(ange orsakskod, specificera)
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LOPNR K

121. Grasset (Armar utstrackta, handflator uppéat/supinerade)

1

Negativ (normal)

2 Sankning och/eller pronation hdger

3 Sankning och/eller pronation vanster

8

Ejgjort.........

(ange orsakskod, specificera)

122. REFLEXER

a. Biceps (Flera svarsalt méjliga)

A WO N P

A WO N P T

O

Normalt utlésbara

Stegrade sidlika, symmetriskt
Stegrad hoger

Stegrad vanster

Normala

Stegrade sidlika, symmetriskt
Stegrad hoger

Stegrad vanster

.Babinski

1 Saknas/odeciderad bilat

2 Positiv hoger

Nedsatta sidlika, symmetriskt
Nedsatt/saknas hoger

Nedsatt/saknas vanster

o N o O

Ejgjort.........
(ange orsakskod, specificera)

. Patellar (Flera svarsalt méjliga)

Nedsatt sidlika, symmetriskt
Nedsatt/saknas hdger

Nedsatt/saknas vanster

o N o O

Ejgjort.........
(ange orsakskod, specificera)

3 Positiv vanster
4 Positiv bilat
8 Ejgjort.......

(ange orsakskod, specificera)

123. Primitiva reflexer (Flera svarsalt mojliga, om ensidigt, ange sida*)

1
2

Inga

Ja, sug- och sokreflex

3 Ja, palmomental reflex
4 Ja, gripreflex
8 Ejgjort.........

(ange orsakskod, specificera)

124. Pseudobulbara symptom

a. Dysartri/sluddrigt tal

b. Dysfagi/svéljningsproblem

c. Emotionell labilitet

PH1.0M121, ES

PH1.0M122A_1, 2

PH1.0M122AES

PH1.0M122B_1, 2

PH1.0M122BES

PH1.0M122C, ES

PH1.0M123 1, 2, 3

*)1.He; 2.va PH1.0M123 VH

PH1.0M123ES

1 Ja 2 Nej 8 Ejgjort. ... (angekod) PH1.0M124A, ES
1 Ja 2 Nej 8 Ejgjort.....(angekod) PH1.0M124B, ES
1 Ja 2 Nej 8 Ejgjort... (angekod) PH1.0M124C, ES
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125. Kranialnerver (Flera svarsalt méjliga)

1 Normala dgonrdrelser och ansiktsmotorik PH1.0M125 A, B
2 Blickpares, beskriv PH1.0M125 2
3 Facialispares — central/perifer, beskriv PH1.0M125 3
8 Ejgjort..... (ange orsakskod, specificera) PH1.0M125ES

126. Synfaltsinskrankning
1 Ingen PH1.0M126, ES
2 Homonym &t vanster
3 Homonym at hoger
4 Annan, vad PH1.0M126_4
8 Ejgjort..... (ange orsakskod, specificera)
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PARKINSON'S SJUKDOM OCH PARKINSONISTISKA MANIFESTATIONER

127. Tremor (vid sidoskillnad, ange sida*)

1 Ingen 3 Latt-mattlig
2 Latt eller intermittent 4 Uttalad
8 Ejgjort. ....

(ange orsakskod, specificera)

128. Rigiditet (vid sidoskilinad, ange sida*)

1 Ingen 3 Latt-mattlig
2 Endast vid aktivering 4 Uttlalad
8 Ejgjort.. ...

(ange orsakskod, specificera)

129. Gang

1 Normal

2 Langsam, ev hasande, fastnar inte

3 Gar med svarighet, kan fastna

4 Kan inte ga sjalv, gar endast med stod/assistans.

8 Ejgjort.....
(ange orsakskod, specificera)

130. Bradykinesi
1 Ingen
2 Minimal férlangsamning, inom normalgranser
3. Latt men tydlig férlangsamning
4 Maéttlig forlangsamning (viss tvekan)
alt uttalad forlangsamning (stora startsvarigheter).

8 Ejgjort.....

(ange orsakskod, specificera)

PH1.0M127, ES
*)1.Ho; 2.va) PH1.0M127_VH

PH1.0M128, ES
*)1.Hp; 2.va) PH1.0M128 VH

PH1.0M129, ES

PH1.0M130, ES
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131. Resa sig fran en stol
1 Normalt eller kan behdva mer en ett forsok PH1.0M131, ES
2 Skjuter ifran med armarna
3 Faller bakat, men har mojlighet att resa sig utan hjalp

8 Ejgjort.....

(ange orsakskod, specificera)

132. Hallning

1 Normal eller latt framatbojd, kan vara normal for aldern PH1.0M132, ES

2 Mattligt framatbojd, kan luta &t sidorna alt gravt framatbojd
med kyfos, mattlig sidolutning

3 Uttalad flektionstendens med kraftigt avvikande hallning

8 Ejgjort.....

(ange orsakskod, specificera)

133. Stabilitet vid forflyttning (provokationstest, latt knuff bakifran i ryggen/skuldran)
1 Normal (kan ta ett eller tva steg, men parerar spontant) PH1.0M133, ES
2 Skulle falla om ingen tog emot
3 Tenderar att falla spontant alt kan inte sta

8 Ejgjort.....

(ange orsakskod, specificera)

134. Vandning
1 Vander pa liten yta alt tvekar el anv utokad yta, men stadig PH1.0M134, ES
2 Vander sakta och oséakert
3 Skulle falla utan hjélp, kan ej vanda

8 Ejgjort.....

(ange orsakskod, specificera)

135. Ansiktsmimik
1 Inom normalgréanser (latt nedsatt/"pokeransikte”) PH1.0M135, ES

2 Latt nedsatt (forlust av spontant ansiktsuttryck)
3 Mattlig till uttalad nedsattning (total forlust av ansiktsuttryck)

8 Ejgjort.....

(ange orsakskod, specificera)
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KOD for varje fraga ej svarat/ej gjort:

A. Kan inte svara/gora pga kognitiva storningar. Vilka

B. Kan inte utfora pga fysiska begransningar. Vilka
C. Vvagrar D. Inaktuellt

E. Ovrigt, vad?.........

Minne

136. Tycker Du att minnet har blivit samre?

0 Nej 1 Ja, nagot 2 Ja, mycket 8 Ej svarat. . . . (ange kod)

9 Vet ej PH1.0N136, ES

136 a. FOr hur manga ar sedan borjade det ?

Q

_ar 999 Vet ej PH1.0N136A
136 b. Hur? 1 Plotsligt PH1.0N136B, ES
2 Gradvis
8 Ej svarat. . . . (ange kod) 9 Vet g]
137. Hander/hande det att Du kommer/kom till affaren

och har/hade glémt vad som skulle handlas?

0 Aldrig 2 Ibland 4 Alltid PH1.0N137, ES

1 Séllan 3 Ofta

8 Ejsvarat. . . ... 9 Vet ¢gj
(ange orsakskod, specificera)
138. Har/hade Du problem med att komma
ihdg vad som hande dagen fore?
0 Aldrig 3 Ofta PH1.0N138, ES
1 Séllan 4 Alltid
2 Ibland 8 Ejsvarat. . . ... 9 Vet gj
(ange orsakskod, specificera)
139. FOr hur manga ar sedan borjade det? _ ar 999 Vet ej PH1.0N139
139 a. Hur? 1 Plotsligt PH1.0N139A, ES
2 Gradvis
8 Ej svarat. . . . (ange kod) 9 Vet ej
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140. Hander/hande det att Du forlagger/tappade saker?

0 Aldrig 2 Ibland 4 Alltid PH1.0N140, ES
1 Sallan 3 Ofta
8Ejsvarat...... 9 Vet g]

(ange orsakskod, specificera)

141. For hur manga ar sedan borjade det? _ ar 999 Vet e PH1.0N141
141 a. Hur? 1 Plotsligt 2 Gradvis PH1.0N141A, ES
8 Ejsvarat. . . ... 9 Vet ej

(ange orsakskod, specificera)

Orientering

142. Hander/hadnde det att Du har/hade svart att veta var Du ar/var?
0 Aldrig 3 Ofta PH1.0N142, ES
1 Sallan 4 Alltid
2 Ibland 8 Ej svarat. . .. (angekod) 9 Vet gj

143. Hander/hande det att Du har/hade svart att hitta/orientera Dig
hemma eller pa avdelningen?

0 Aldrig 3 Ofta PH1.0N143, ES
1 Sallan 4 Alltid
2 Ibland 8 Ej svarat. . .. (angekod) 9 Vet gj

144. Hander/hande det att Du har/hade svart att hitta till affaren
eller postkontoret?

0 Aldrig 3 Ofta PH1.0N144, ES
1 Sallan 4 Alltid
2 Ibland 8 Ej svarat. . .. (angekod) 9 Vet gj

145. Hander/hande det att Du har/hade svart att hitta i en
frammande milj6 (t.ex tunnelbana)?

0 Aldrig 3 Ofta PH1.0N145, ES
1 Sallan 4 Alltid
2 Ibland 8 Ej svarat. . .. (ange kod) 9 Vet g]
146. F6r hur manga ar sedan borjade det? _ __ ar 999 Vet ej  PH1.0N146
146 a. Hur? 1 Plotsligt 2 Gradvis PH1.0N146A, ES
8Ejsvarat...... 9 Vet g]

(ange orsakskod, specificera)

42



SNACK

Sociala konsekvenser

147. Har, eller har Du haft, svart att
handskas med pengar vid inkép ?

LOPNR

0 Aldrig 3 Ofta
1 Séallan 4 Alltid
2 Ibland 8 Ej svarat. . . . (ange kod) 9 Vet ej

148. Har, eller har Du haft, svart att handskas
med ekonomin, betala rdkningar t ex ?

0 Aldrig 3 Ofta
1 Sallan 4 Alltid
2 Ibland 8 Ej svarat. . . . (ange kod) 9 Vet gj

149. Har det skett ndgon férandring i Dina intellektuella

aktiviteter (t ex korsord, kortspel)?

0 Nej 1Ja 8 Ej svarat. . . . (ange kod) 9 Vet gj

150. Bryr Du Dig mer eller mindre om andra an tidigare

(ringer han/hon t ex till vanner och bekanta)?

0 Nej 1Ja 8 Ej svarat. . . . (ange kod) 9 Vet ej

Varfor? PH1.0N150_B

PH1.0N147, ES

PH1.0N148, ES

PH1.0N149, ES

PH1.0N150, ES

PH1.0N151

PH1.0N151A, ES

151. F6r hur manga ar sedan borjadedet? _ ar 999 Vet e

151 a. Hur ? 1 Plotsligt 2 Gradvis

8 Ejsvarat. . . . .. 9 Vet ¢j
(ange orsakskod, specificera)
Personorientering (varje ratt svar ger en poang)
Be probanden att sé&ga sitt :
152. Fornamn OFel 1RA&tt 8Ejsvarat.. .(angekod) 9 Vet ej
153. Efternamn OFel 1Ra&tt 8 Ejsvarat. . .angekod) 9 Vet ej
154. Fodelsear OFel 1Ratt 8Ejsvarat. ..@ngekod) 9 Vetej
155. Fodelsedatum OFel 1Ra&tt 8FEjsvarat. . .@ngekod) 9 Vet ej
156. Hur gammal ar Du? OFel 1Ra&tt 8 Ejsvarat. . .(angekod) 9 Vet ej
ar

PH1.0N152, ES
PH1.0N153, ES
PH1.0N154, ES
PH1.0N155, ES
PH1.0N156, ES
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Informationfragor

157. Sveriges tre storsta stader OFel 1Ratt 9 Vetej PH1.0N157, ES
Sthim  Gbg Malmé 8 Ej svarat. . . ...(ange kod)
(Ringa in varje korrekt svar).

158. Sveriges nuvarande statsminister OFel 1Ratt 9 Vetej PH1.0N158, ES
skeiv! .~~~ 8 Ej svarat. . . ...(ange kod)

159. Sveriges forre statsminister OFel 1Ratt 9 Vetej PH1.0N159, ES
skrivt .~~~ 8 Ej svarat. . . ...(ange kod)

Abstrakt tankande

160. "Tala ar silver, tiga ar guld”
(SKIV UPP SVAIel) . . . oo e e e e e e

0 Fel 3 Ratt, fritt svar och abstrakt PH1.0N160, ES
1 Fel, bara konkret svar 8 Ejsvarat...... (ange kod)
2 Fel, abstrakt svar 9 Vet €]

161. " Applet faller inte langt fran tradet”
(SKIV UPP SVAIET) . . ottt e e e e e e

0 Fel 3 Ratt, fritt svar och abstrakt PH1.0N161, ES
1 Fel, bara konkret svar 8 Ejsvarat. .. ... (ange kod)
2 Fel, abstrakt svar 9 Vet €]

162. Be probanden ange vad som forenar foljande ordpar:
(Ratt svar inom parentes men andra korrekta svar kan ocksa finnas.)
Ge exempel : Apple-banan (frukt)

a. Skjorta-klanning (klader)  OFel 1Ratt 8Ejsvarat. .. .(angekod) 9 Vet ej PH1.0N162A, ES

b. Stol-bord (m&bler) OFel 1Ré&tt 8Ejsvarat. .. .@angekod) 9 Vet ej PH1.0N162B, ES

c. Bat-bil (fordon) OFel 1Ratt 8Ejsvarat. .. .(angekod) 9 Vet ef PH1.0N162C, ES

163. Rakneférméga (Varje ratt svar ger en poang) PH1.0N163, ES
3+4=__ b+6=__  11+413=__  16+17=__

(Skriv upp svaren)
888 Ej svarat. . . .. (ange kod) 999 Vet e] PH1.0N163 E
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164. Problemlbsning (0 - 3 pong) PH1.0N164, ES

a. Kalle har tva applen och Johan har sex applen.
Hur manga har de tillsammans ? (Skriv upp svaren) st

b. Lena har 7 &pplen och hon ger bort 3 av dem.
Hur méanga har hon kvar ? (Skriv upp svaren) st

c. Anna har 4 applen och Maria har 2 applen mera &n Anna.
Hur manga har de tillsammans ? (Skriv upp svaren) st

888 Ej svarat. . . . . (ange kod) 999 Vet ej PH1.0N164_E

Omdomesformaga

(1 = ratt, 0 = fel)
165. Du kommer till en stad, dar Du aldrig har varit forut. PH1.0N165, ES

Hur gor Du for att komma till en viss adress? (Skriv upp svaret)

8 Ej svarat. . . . . (ange kod) 9 Vet gj PH1.0N165 E
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KOD for varje fraga ej svarat/ej gjort:

MMT (0BS tag tiden) | o e s pon s s v
B. Kan inte utfora pga fysiska begransningar. Vilka.........

C. Vagrar D. Inaktuellt E. Ovrigt, vad?.........

166. Orientering - tid

Stall frdgorna i samma ordning som de star. Anvand samma ordalydelse.
Fragorna kan upprepas om den aldre inte forstar, men inga ledtradar far ges.
Ge 1 poang for ratt svar, 0 poang for felaktigt svar. Markera uteblivit svar.
Skriv ner svaret.

1. " Vilket ar ar det nu?” Poang

Svar: o 8. Ej svarat.(ange kod) PH1.0N166_1, ES
2. "Vilken arstid?”

Svar: o 8. Ej svarat.(ange kod) PH1.0N166_2, ES
3. "Vilken manad har vi nu?”

Svar: o 8. Ej svarat.(ange kod) PH1.0N166_ 3, ES
4."Vad ar dagens datum?”

Svar: o 8. Ej svarat.(ange kod) PH1.0N166 4, ES

5. "Vad ar det for veckodag idag?”
Svar: 8. Ej svarat.(ange kod) PH1.0N166_5, ES

167. Orientering — plats

Stall fragorna i samma ordning som de star. Anvand samma ordalydelse.
Fragorna kan upprepas om den aldre inte forstar, men inga ledtradar far ges.
Ge 1 poang for ratt svar, 0 poang for felaktigt svar. Skriv ner svaret.

1. "Vilket land befinner vi 0ss i?” Poang

Svar: - 8. Ej svarat.(ange kod) PH1.0N167_1, ES
2. "Vilket lan befinner vi oss i?”

Svar: _ 8.Ejsvarat.(angekod) PH1.0N167_2, ES

3. "Vilken stad (ort) befinner vi oss i?”
Svar: 8. Ej svarat.(ange kod) PH1.0N167_3, ES

4. Mottagning/institution: "Vad heter det har sjukhuset?”
Hemma: ”Vad heter gatan/garden?”
Svar: 8. Ej svarat.(ange kod) PH1.0N167_4, ES

5. Mottagning/institution: ” Vilken vaning/avdelning befinner vi oss pa?”
Hemma: " Vilket & gatunumret?/
Vilket rum befinner vi oss i?”
Svar: o 8. Ej svarat.(ange kod) PH1.0N167_5, ES
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168. Registrering

"Jag kommer att namna tre ord. Nar jag ar klar vill jag att
Du upprepar dem. Lagg orden pa minnet, for jag kommer att be
Dig namna dem igen om nagra minuter:

Nyckel, tandborste lampa.”

1 poang for varje ratt vid forsta repetitionen, 0 poang for felaktigt eller uteblivet.
Upprepa orden tills probanden kan dem (max 6 ggr). Skriv ner antal repetitioner.

Poang
Nyckel 8. Ej svarat.(ange kod)
Tandborste 8. Ej svarat.(ange kod)
Lampa 8. Ej svarat.(ange kod)
Antal rep

169. Uppmarksamhet och rakneférmaga

a. Rakna:

LOPNR K

PH1.0N168_1, ES
PH1.0N168_2, ES
PH1.0N168_3, ES

PH1.0N168_4

”Utga fran talet 100 och dra ifran sju. Fortsétt att dra ifran sju fran det tal du far.”

Ge 1 poang for varje ratt subtraktion. Sluta efter 5 svar.

Om den aldre raknar fel men sedan fortséatter att subtrahera ratt, far han/hon
0 poang for felaktig och 1 poang for varje korrekt utford subtraktion.
Instruktionen kan upprepas en gang. Skriv ner deltagarens svar.

Poang
93.... ..., o 8. Ej svarat.(ange kod)
86.... ...... _ 8. Ej svarat.(ange kod)
79.... ...... _ 8. Ej svarat.(ange kod)
72.... ...... o 8. Ej svarat.(ange kod)
65.... ...... o 8. Ej svarat.(ange kod)

b. Stavning: ”Stava till ordet konst.”
For att stava till ordet baklanges, maste man kunna stava det framlanges.

b1. Korrekt stavning? 1.Ja 2.Negj 8. Ej gjort

b2. ”Nu vill jag att du stavar samma ord bakléanges.”
Skriv ner deltagarens svar. Ge 1 poéng for varje bokstav i ratt ordning,
0 poéng for felaktig.

Poang

PH1.0N169A_1, ES

PH1.0N169A_2, ES
PH1.0N169A_3, ES
PH1.0N169A_4, ES
PH1.0N169A_5, ES

PH1.0N169B1, _ES

X Oz unw H

8. Ej svarat.(ange kod)
8. Ej svarat.(ange kod)
8. Ej svarat.(ange kod)
8. Ej svarat.(ange kod)

8. Ej svarat.(ange kod)

PH1.0N169B2_1, ES
PH1.0N169B2_2, ES
PH1.0N169B2_3, ES
PH1.0N169B2_4, ES
PH1.0N169B2_5, ES
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170. Minne/atergivning

SNACK

"Vilka var de tre foremal som jag bad dig lagga pa minnet for en stund sedan?”

Ge 1 poang for varje ratt svar, 0 poéng for varje felaktigt. Markera uteblivet svar.

Skriv ner deltagarens svar.

Nyckel

Tandborste

Lampa

171. Benamning

Poang

8. Ej svarat.(ange kod) PH1.0N170_1, ES
8. Ej svarat.(ange kod) PH1.0N170_2, ES

8. Ej svarat.(ange kod) P

Ge 1 poang for varje réatt svar, 0 poang for felaktigt svar. Markera uteblivet svar.

Visa en penna: "Vad ar detta?”

Poang

Visa ett armbandsur: "Vad ar detta?”

172. Repetition

8. Ej svarat.(ange kod)

8. Ej svarat.(ange kod)

Instruera/tala tydligt. Tillat bara ett férsok. Ge 1 poang vid korrekt upprepning.

Annars 0 poang. Skriv ner svaret. Markera uteblivet svar.

"Upprepa vad jag sager: Eleven l6ste en kravande uppgift.”

173. Trestegsuppmaning

poang

8. Ej svarat.(ange kod)

H1.0N170_3, ES

PH1.0N171_1, ES
PH1.0N171_2, ES

PH1.0N172, ES

Meningen far inte upprepas. Instruera/tala tydligt. Ge papperet med bada handerna.
Ge 1 poang for varje ratt genomfért moment, 0 poéng for felaktigt eller uteblivet.

"GOr nu som jag sager: Tag det har papperet i din hogra hand,
vik det p& mitten och lagg papperet i ditt kna.”

Tag papperet i din hdgra hand
Vik det pa mitten
Lagg papperet i ditt kna

Poang

8. Ej svarat.(ange kod)
8. Ej svarat.(ange kod)

8. Ej svarat.(ange kod)

PH1.0N173_1, ES
PH1.0N173_2, ES
PH1.0N173_3, ES
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174. Lasning

Visa deltagaren texten "Slut 6gonen”. Ge 1 poang om deltagaren blundar,
annars 0 poang.

”Las hogt, och gor sedan det som star pa papperet.”

Slut 6gonen 8. Ej svarat.(ange kod)
poang

175. Skrivning.

Diktera inte. Meningen maste innehalla subjekt och predikat och vara forstaelig.
Stavfel ignoreras. Ge 1 poang vid korrekt utfort, annars 0 poang.

Man kan hjalpa deltagaren genom att be han/henne att skriva det han/hon kanner for,

eller kommer att tanka pa. Markera uteblivet svar.

" Skriv en mening pa det har papperet.”

Mening 8. Ej svarat.(ange kod)
poéang

176. Spatial formaga/kopiering

Be probanden kopiera/rita av figuren pa mallen. Ge 1 poang om alla vinklar (10 st)
ar med och overlappningen formar en fyrhdrning, annars O poang.
Markera uteblivet svar.

"Var sndll och rita av den har figuren.”

Kopiering 8. Ej svarat. (ange kod)
poang

177. Summa poang pa MMT. Inkludera inte konst utan enbart
rakneuppgiften

178. Summa MMT med den basta mellan konst och rdkneuppgiften

179. Tidsatgang Total testtid: min

PH1.0N174, ES

PH1.0N175, ES

PH1.0N176, ES

PH1.0N177

PH1.0N178

PH1.0N179
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KOD for varje fraga ej svarat/ej gjort:
H 9 . A. Kan inte svara/gora pga kognitiva storningar. Vilka......
" B. Kan inte utféra pga fysiska begransningar. Vilka.........
PSYKIATRISK UNDERSOKNING C. Véagrar D. Inaktuellt E. Ovrigt, vad?.........

CPRS (Comprehensive Psychiatric Rating Scale)

180. Nedstamdhet

Avser uppgift om sankt grundstdmning, oavsett om det tar sig yttre uttryck eller ej.
Omfattar kanslor av sorgsenhet, olycklighet, tungsinthet, hoppléshet och hjalpléshet.
Beddmningen baseras pa intensitet, varaktighet, och i vilken grad sinnesstamningen
paverkas av yttre omstandigheter. Forhojd sinnesstamning skattas "0”.

0 Neutralt stamningslage. Kan kanna saval tillfallig munterhet som nedstamdhet PH1.00180, ES
allt efter omstandigheterna, utan évervikt for det ena eller andra stdmningslaget.

1

2 Overvagande upplevelse av nedstamdhet, men ljusare stunder forekommer.

3

4 Genomgéaende nedstamd och dyster till sinnes. Sinnesstamningen paverkas
foga av yttre omstandigheter.

5

6 Genomgaende upplevelse av maximal nedstamdhet. 8 Ej svarat . . . . (ange kod)

181. Angestkanslor

Avser kanslor av vag psykisk olust eller obehaglig inre spanning, angest, skrack
eller inre oro som kan stegras till panik. Beddmningen baseras pa intensitet,
frekvens, duration och behov av hjalp. Sarhélles fran nedstamdhet och angslighet.

0 Mestadels lugn. PH1.00181, ES
1
2 Tillfélliga kanslor av obehaglig psykisk spanning.
3
4 Standig kansla av inre oro, nagon gang stegrad till panik som endast med
viss svarighet kan bemastras.
5
6 Langdragna panikattacker. Overvaldigande kanslor av skrack eller dods-
angest som ej kan bemastras pa egen hand. 8 Ej svarat . . . . (ange kod)

182. Aggressiva kanslor

Avser upplevelse av retlighet och aggressiva kéanslor, oavsett om dessa far
nagot uttryck i beteendet eller ej. Bedomningen baseras pa upplevelsernas
intensitet, frekvens, och den grad av provokation som framkallar dem.
Oftrmaga att kanna vrede skattas "0” (jfr ocksa fraga 199, minskat
kanslomassigt engagemang).

0 Ingen 6kad retlighet. PH1.00182, ES
% Lattare an vanligt att bli irriterad, men kanslan forflyktigas snabbt.
2 Blir 6verdrivet arg eller ilsken vid provokation.
2 Langvarig intensiv ilska, eller kansla av hat eller raseri som &r svar eller
omojlig att behéarska. 8 Ej svarat . . . . (ange kod)
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183. Minskad nattsdmn

Avser uppgifter om minskad nattsomn eller somndijup i forhallande till de
ordinara sémnvanorna. Okad sémn skattas "0".

0 Sover som vanligt.

1

2 Mattliga insomningssvarigheter eller kortare, ytligare, eller oroligare
soémn an vanligt.

3

4 Minskad sémntid (minst tva timmar mindre an normalt).Vaknar ofta under
natten &ven utan yttre storningar.

5

6 Mindre an tva-tre timmars nattséomn totalt.

8 Ej svarat . . . . (ange kod)
OM svarat 1-6 ovan, forsatt med féljande fragor
184. Har Du svarigheter att somna ?
1 Ja, varfor? * 2 Nej 8 Ej svarat . . . . (ange kod)

185. Vaknar Du under natten?

1 Ja, varfor? * 2 Nej 8 Ej svarat . . . . (ange kod)

186. Ar Du of6rmdgen att somna om efter att ha vaknat pa natten?

1 Ja, pga? 2 Nej 8 Ej svarat . . . . (ange kod)
1. sinnesstamning/spanning? 3. benkramper?
2. smarta? 4. annat, vad? *
187. Vaknar Du tidigt? 1Ja 2Nej 8Ejsvarat. . .. (ange kod)

188. Kanner Du dig trott och sover mer an tva timmar under dagen?

1Ja 2 Nej 8 Ej svarat . . . . (ange kod)

189. Anvander Du sOmntabletter?

1. Aldrig 4. Nagon gang i veckan
2. Nagon gang/manad 5. Varje natt
3. Flera ggr/manad 8. Ej svarat. . . . (ange kod )

190. Hur manga timmar brukar Du sova nattetid ett typiskt dygn?

Antal timmar 88 Ej svarat. . .. (ange kod)
99 Vet g]

PH1.00183, ES

PH1.00184, ES

*) PH1.00184 1, 2

PH1.00185, ES

*) PH1.00185_1, 2

PH1.00186, ES
PH1.00186_1

*) PH1.00186_4

PH1.00187, ES

PH1.00188, ES

PH1.00189, ES

PH1.00190, ES
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191. Minskad aptit

Avser upplevelser av att aptiten ar sdmre an normalt.

0 Normal eller 6kad aptit PH1.00191, ES
% Dalig matlust

iAptit saknas nastan helt, maten smakar inte, maste tvinga sig att ata.

g Maste Overtalas att ata nagot 6ver huvud taget. Matvagran.

8 Ej svarat. . . . (ange kod )

192. Koncentrationssvarigheter

Avser svarigheter att samla tankarna och koncentrera sig. Bedéomningen baseras
pa intensitet, frekvens, och i vilken man olika aktiviteter forsvaras.
Sarhalles fran minnesstorningar (201) och storningar i tankeforloppet.

0 Inga koncentrationssvarigheter. PH1.00192, ES
1
2 Tillfalligt svart att halla tankarna val samlade vid t ex lasning eller
TV-tittande.
3
4 Uppenbara koncentrationssvarigheter som forsvarar lasning eller samtal.
5
6 Kontinuerliga, invalidiserande koncentrationssvarigheter.

8 Ej svarat. . . . (ange kod )

193. Hypokondriska idéer

Avser dverdriven oro for den kroppsliga halsan, och orealistiska forestéllningar
om kroppslig sjukdom. Sarhalles fran angslighet, smartor och bortfall av
sensoriska eller motoriska funktioner.

0 Ingen dverdriven oro for den egna hélsan. PH1.00193, ES
1
2 Overdrivna reaktioner pa, eller forestéllning om, betydelsen av smérre
kroppsliga obehag. Overdrivna farh&gor for kroppslig sjukdom.
3
4 Tror sig ha nagon kroppslig sjukdom, men kan tillfalligt 6vertygas om
motsatsen.
5
6 Invalidiserande eller bisarra hypokondriska idéer (t ex att kroppen
ruttnar, eller att inte ha haft avforing pa manader).

8 Ej svarat. . . . (ange kod )
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194. Angslighet

Avser overdriven angslighet, tendens att bekymra sig for smasaker och oroa
sig i forvag i olika situationer. Bedomningen baseras pa intensitet, omfattning
och avledbarhet.

0 Ingen dverdriven angslighet. PH1.00194, ES
1
2 Latt att "oroa sig i onédan”, "ta ut oron i férskott”, men kan sjalv
sla bort sina funderingar.
3
4 Overdrivet angslig, bekymrad for smasaker och vardagliga rutin-
handlingar.
5
6 Invalidiserande angslighet, standigt grubbel 6ver smasaker,
lugnande forsékringar har ingen effekt.

8 Ej svarat. . . . (ange kod )

195. Kanslor av vardeldshet

Avser idéer om kanslor av underlagsenhet, att man ingenting betyder. Skatta
med avseende pa social kapacitet, intensitet, grad av inkapacitet. Sarhalles fran
pessimistiska tankar.

0 Tillfalliga kanslor av underlagsenhet kan under vissa omstandigheter forekomma. PH1.00195, ES
1
2 Overdrivna kanslor av underlagsenhet och vardeloshet, men dven situationer dar
han/hon inte k&nner sig vardelts eller underlagsen kan férekomma.
3
4 Genomtrangande kénslor av vardeltshet, &ven i vardagliga situationer.
Aterkommande idéer av underlagsenhet under intervjun.
5
6 Standiga smartsamma kanslor av vardeléshet som allvarligt hindrar social funktion,
och som kan leda till paranoida vanforestallningar.

8 Ej svarat. . . . (ange kod )

196. Social tillbakadragenhet

Avser ett aktivt forhallningssatt amnat att undvika andra méanniskor.
Sarhalles fran minskat kanslomassigt engegemang (199), observerad
tillbakadragenhet samt trotthet.

0 Inga aktiva anstrangningar for att undvika manniskor. Graden av sociala kontakter PH1.00196, ES

beror p& omstandigheterna.

1

2 Foredrar att vara ensam, men kan ibland acceptera att traffa vanner och bekanta.

3

4 Aktiva anstrangningar for att unvdvika att méta eller umgas med manniskor utanfor
hushallet. Har slutat att prata med vanner i telefon.

5

6 Totalt socialt isolerad, aven fran slaktingar. Foredrar att tilloringa storre delen av
dagen i sdngen for att undvika sociala kontakter.

8 Ej svarat. . . . (ange kod )
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197. Obeslutsamhet

Avser svarigheter att fatta beslut i enkla valsituationer. Sarhalles fran angslighet (194)
och tvangstankar.

0 Ingen obeslutsamhet. PH1.00197, ES
1
2 Upplever sig som obeslutsam, men kan fatta beslut nar sa erfordras.

4 Obeslutsamhet som fordrojer eller eventuellt forhindrar aktivitet, medfor
svarigheter att svara pa enkla fragor, eller valja mellan olika alternativ.

5

6 Utpraglade valsvarigheter t o m i situationer som vanligen inte kraver ett
medvetet beslut (sitta eller std, ga in eller stanna utanfor).

8 Ej svarat. . . . (ange kod )

198. Initiativioshet

Avser den subjektiva upplevelsen av initiativiéshet, kanslan av att behdva 6vervinna
ett motstand innan en aktivitet kan paborjas. Sarhalles fran obeslutsamhet (197)
och uttrottbarhet.

0 Ingen svarighet att ta itu med nya uppgifter. PH1.00198, ES
1
2 Latta igangsattningssvarigheter.
3
4 Svart att komma igang aven med enkla rutinuppgifter, detta kraver
stor anstrangning.
5
6 Oférmogen att ta initiativ till de enklaste aktiviteter. Kan inte paborja
nagon verksamhet pa egen hand.

8 Ej svarat. . . . (ange kod )

199. Minskat kanslomassigt engagemang

Avser upplevelser av minskat intresse for omvarlden, eller fér sddana aktiviteter
som vanligen bereder noje eller gladje. Subjektiv oférmaga att reagera kanslomassigt
infor manniskor och féreteelser i omgivningen.

0 Normalt intresse for omvarlden och fér andra manniskor. PH1.00199, ES
1
2 Svarigheter att finna noje i sadant som vanligen vacker intresse. Minskad
forméaga att bli arg eller irriterad.
3
4 Ointresserad av omvarlden. Upplevelse av likgiltighet infor vénner och
bekanta.
5
6 Total oférméga att kanna adekvat sorg eller vrede. Total eller smartsam
likgiltighet och oformaga att uppleva kanslor aven for narstadende.

8 Ej svarat. . . . (ange kod )

54



SNACK LOPNR K

200. Depressivt tankeinnehall

Avser sjalforebraelser, sjalvanklagelser, forestallningar om synd och skuld,
mindervardighet och ekonomisk ruin.

0 Inga pessimistiska tankar. PH1.00200, ES
1
2 Fluktuerande sjalvforebraelser och mindervardesidéer.
3
4 Standiga sjalvanklagelser. Klara, men inte orimliga tankar om synd eller
skuld. Uttalat pessimistisk framtidssyn.
5
6 Absurda forestallningar om ekonomisk ruin och oférlatliga synder.
Absurda sjalvanklagelser.

8 Ej svarat. . . . (ange kod )

201. Minnesstorningar

Avser upplevelser av forsamrat minne i forhallande till det for den skattade
ordinara. Sarhalles fran koncentrationssvarigheter (192).

0 Ingen subjektiv minnesstérning. PH1.00201, ES
; Tillfalliga minnesstorningar.

i Besvarande eller generande minnesstorningar.

g Upplevelser av total oférmaga att minnas.

8 Ej svarat. . . . (ange kod )

202. Minskat sexuellt intresse

Avser en minskning av det ordinara sexuella intresset, eller en nedgang i den
habituella sexuella aktiviteten. Bortse fran ev habituell impotens eller frigiditet
vid bedémningen av det sexuella intresset. Sarhalles fran minskat kanslomassigt
engagemang (199). Okad libido skattas "0”.

0 Ingen minskning av det sexuella intresset. PH1.00202, ES
1
2 Minskat sexuellt intresse, men de ordinara sexuella aktiviteterna uppratt-
halls i vanlig omfattning.
3
4 Starkt forsvagat sexuellt intresse. Ordinéra sexuella aktiviteter har minskat
eller upphort.
5
6 Total sexuell likgiltighet.
7 Ingen partner.

8 Ej svarat. . . . (ange kod )
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203. Vegetativa storningar

Avser hjartklappning, svettning, andningssvarigheter, yrsel och ostadighetskansla,
kalla hander och fétter, torrhet i munnen, orolig mage, gasspanningar,

diarré, frekventa miktioner. Sarhalles fran angestkanslor, smartor och vark,

och bortfall av sensoriska eller motoriska funktioner.

0 Inga vegetativa stérningar rapporteras. PH1.00203, ES
; Tillfalliga vegetativa stérningar i emotionellt laddade situationer.
2 Ofta forekommande eller intensiva vegetativa stérningar som ar obehagliga
eller besvarande.
2 Mycket frekventa vegetativa storningar som ar plagsamma eller invalidiserande.

8 Ej svarat. . . . (ange kod )

204. Svartsjukeidéer

Avser en 6verdriven upptagenhet av tankar om att vara bedragen av partnern
i en erotisk relation.

0 Inga svartsjukeidéer. Ingen dverdriven misstanksamhet gentemot partnern. PH1.00204, ES
; Vag kansla av osékerhet om partnerns trohet.
?1 Soker efter och misstolkar "bevis” pa otrohet.
2 Systematiserade svartsjukeidéer som dominerar tankelivet, och tar sig uttryck
i hotfullhet gentemot partnern, ev i avsikt att pressa fram bekannelser.
; Ingen partner.

88 Ej svarat. . . . (ange kod )

205. Livsleda och sjalvmordstankar

Avser upplevelser av livsleda, dédsonskningar och sjalvmordstankar, samt
forberedelser for sjalvmord. Ev suicidférsok paverkar inte skattningen i sig.

0 Ordinar livslust. Inga sjalvmordstankar. PH1.00205, ES
1

2 Livsleda, men inga eller endast vaga dédsdnskningar.

3

4 Sjalvmordstankar férekommer, och sjalvmord betraktas som en tankbar
utvag, men ingen bestamd suicidavsikt.

5

6 Uttalade avsikter att begd sjalvmord nar tillfélle bjuds. Aktiva forberedelser
for sjalvmord.

8 Ejsvarat. . . . (ange kod )
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Personlighetsférandringar

LOPNR K

206. Tycker Du att Din personlighet har férandrats senaste aren?

a. -mer eller mindre pratsam 0 Nej
b. -mer eller mindre tvar 0 Nej
c. -mer eller mindre agiterad 0 Nej

d. -mer eller mindre tillbakadragen 0 Nej
e. -mer eller mindre apatisk 0 Nej
f. -mer eller mindre orolig 0 Nej
g. -svarare an forut att fatta beslut 0 Nej

h. -svarare an forut att ta initiativ 0 Nej

207. For hur manga ar sedan borjade det ?

207a. Hur? 1 Plétsligt

CPRS - Observerade variabler

208. Sankt grundstamning

1Ja

1Ja

1Ja

1Ja

1Ja

1Ja

1Ja

1Ja

8

8

Ej svarat .
Ej svarat
Ej svarat
Ej svarat
Ej svarat
Ej svarat
Ej svarat

Ej svarat .

2 Gradvis
8 Ejsvarat. .. (ange kod)

Avser en sankning av det emotionella grundlaget (till skillnad fran
situationsutlésta affekter). Omfattar dysterhet, tungsinne och nedstamdhet
som manifesterar sig i mimik, kroppshallning och rérelsemonster.
Bedomningen baseras pa utpraglingsgrad och avledbarhet.

Forhojd grundstamning skattas "0”.

0 Neutralt stamningslage.
1

2 Ser genomgaende nedstamd ut, men kan tillfalligt vaxla till ljusare

sinnesstamning.
3

4 Ser nedstamd och olycklig ut oavsett samtalsamne.

5

(ange kod)

.(ange kod)

.(ange kod)

.(ange kod)

.(ange kod)

.(ange kod)

.(ange kod)

(ange kod)

6 Genomgaende uttryck for extrem dysterhet, tungsinne eller fortviviad olycka.

8 Ej gjort. . . . (ange kod )

209. Distansloshet OUa 1 Latt distanslos

210. Hamningsloshet OUa 1 Ibland

211. Konfabulation OUa 1 Ibland

2 Ofta

2 Ofta

2 Klart distanslos

8 kod!

8 kod!

8 kod!

PH1.00206A, ES
PH1.00206B, ES
PH1.00206C, ES
PH1.00206D, ES
PH1.00206E, ES
PH1.00206F, ES
PH1.00206G, ES

PH1.00206H, ES

__ar 8 Ejsvarat. (ange kod)PH1.00207, ES

PH1.00207A, ES

PH1.00208, ES

PH1.00209, ES

PH1.00210, ES

PH1.00211, ES
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212. Misstanksamhet

Avser ett misstanksamt beteende i tal, gester, hallning som kan
observeras under intervjun.

0 Beter sig 6ppet och frimodigt, adekvat till situationen. PH1.00212, ES
1
2 Mild misstanksamhet som yttrar sig i tillfalliga fragor till intervjuaren, forstulna
blickar pa omgivningen, emellertid igenkannande.
3
4 Talar med Iag rost, frekventa blickar pa omgivningen nar kéansliga amnen berors.
Fragar ofta intervjuaren om syftet med fragorna.
5
6 Kommunikationen hAmmas av stark misstanksamhet.
Personen svarar genom viskningar pa ett konspiratoriskt satt.

8 Ej gjort. . . . (ange kod )

213. Minskat talfléde

Avser faordighet, 6kad latens och pausering. Okat talflode skattas "0”.
Sarhalles fran sjalvforsjunkenhet, perplexitet och specifika talrubbningar.

0 Normalt talfléde utan langre pauser. PH1.00213, ES
% Tar tid pa sig och svarar kortfattat.

i Extremt korta, ofta enstaviga svar Séager nastan ingenting spontant.

g Enstaviga svar fas fram med mdda. Mutism.

8 Ej gjort. . . . (ange kod )

214. Minskad motorisk aktivitet

Avser generellt rérelsemonster (mimik, gester, gang och medrorelser). Bedémningen
baseras pa latens i rorelser, antal gester, rorelsehastighet och -utstrackning.
Okad motorisk aktivitet skattas "0”.

0 Ordinart vaxlande aktivitet med perioder av stillhet. PH1.00214, ES
% Sparsam mimik, f& gester och medrorelser.

i Nastan ingen spontan motorik. LAngsam gang. Uttalad latens.

g Maste ledas in till intervjun. Ingen spontan motorik, inga mimiska rorelser.

8 Ej gjort. . . . (ange kod )
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215. Motorisk rastloshet (agitation)

Avser icke malinriktad motorisk aktivitet som t ex plockighet, handvridning och
oférmaga att sitta stilla. Sarhalles fran 6kad motorisk aktivitet, ofrivilliga rorelser.

0 Ingen motorisk rastléshet. PH1.00215, ES
; Svart att halla handerna stilla. Andrar stallning flera ganger.
?1 Patagligt rastlos. Vrider handerna och plockar intensivt med olika foremal.
Gor ansatser att resa sig under samtalet.
2 Kan inte forméas att sitta ner annat an for korta perioder.

8 Ej gjort. . . . (ange kod )
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KOD for varje fraga ej svarat/ej gjort:

H 10 . K U M U LATIV A. Kan inte svara/gdra pga kognitiva stérningar. Vilka......

B. Kan inte utféra pga fysiska begransningar. Vilka

SKATTNINGSSKALA FOR SJUKDOM | c viger b inael

E. Ovrigt, vad®?.........

Skatta varje organ/system enligt féljande:

omedelbar behandling eller &r ej behandlingsbart.
8 = EJ GJORT (ange kod)

1=INGEN Ingen funktionsnedsattning i detta organ/system.
2 = LINDRIG Funktionsnedsattningen stor inte normal aktivitet;
behandling inte alltid nédvandig.
3=MATTLIG Funktionsnedsattning stor normal aktivitet; behandling ar nédvandig.
4 = ALLVARLIG Funktionsnedsattningen ar invalidiserande; kraver omedelbar
behandling.

5=MYCKET ALLVARLIG Funktionsnedsattningen &r livshotande; tillstandet kraver

216. Hjarta (enbart).

217. Hypertoni
(skattningar baseras péa svarighetsgrad;
paverkande organsystem skattas separat)

218. Karlsystem
(blod, blodkarl, blodkroppar, benmérg, lymfkarl, mjalte)

219. Andningsorgan
(lungor, bronker, trachea nedanfdr larynx)

220. Ogon + ONH (éron, nasa, hals)

221. Nedre Gl - gastrointestinala organ
222. Lever (enbart)

223. Njurar (enbart)

224. Ovr urogenitala organ
(urinledare, urinblasa, urinror, prostata, kénsorgan)

225. Muskuloskelettala systemet samt huden

226. Neurologiska systemet
(njarna, ryggmarg, nerver; inkluderar ej demens)

227. Endokrina och metaboliska systemet
(inkl diabetes, utbredd infektion, forgiftning)

228. Psykiatrisk/beteendemassig storning

(inkl depression, angest, agitation, psykos; inkluderar ej demens)

PH1.0P216, ES

PH1.0P217, ES

PH1.0P218, ES

PH1.0P219, ES

PH1.0P220, ES

PH1.0P221, ES

PH1.0P222, ES

PH1.0P223, ES

PH1.0P224, ES

PH1.0P225, ES

PH1.0P226, ES

PH1.0P227, ES

PH1.0P228, ES
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a Blodprov 0 Vill gj 1 Tagits 2 Ej tagits PH1.0Q229 A
Orsakejtaget . . v v v v v v v e e e e e e e

b B- Hemoglobin - L

C B- Leukocyter S T A

00

HbA,C

Gamma-GT

Alkaliska fosfataser

Kolesterol

S-Albumin

S-Kreatinin

S-Calcium

S-Vit B12

B-Folsyra

S-Tyreotropin-TSH

S-T4 (tyroxin)

CRP

[ -
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1 Tagits

2 Ejtagits

Orsak ej taget PH1.0Q230_A

Lakardel
p Frysprov 0 Vill gj
q Prover tagna pa annan klinik

Tid for provtagning ki

Senaste maltid

0 Prover finns gj

1 Prover finns

SNACK

PH1.0Q230

PH1.0Q231
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244, 1 0 PH1.0A244
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LABDATA SNACK FAS1

Lop.nr.
Provtagn.dat.
Provtagn.tid
Senaste maltid
Vad?

B-Hb

B-LPK
B-HbA1C
P-Alp
P-Gamma GT

P-Alb
P-Kreatinin

P-Ca

P-B12
B-Folat
P-Kolesterol
P-CRP
P-TSH

P-T4

PH1.0Q229 1
PH1.0Q229 2
PH1.0Q229 3
PH1.0Q229 4

PH1.0Q229 B

PH1.0Q229 C
PH1.0Q229 D
PH1.0Q229 E
PH1.0Q229 F

PH1.0Q0229 G
PH1.0Q229 H

PH1.0Q229 |
PH1.0Q229 J
PH1.0Q229 K
PH1.0Q229 L
PH1.0Q229 M
PH1.0Q229 N
PH1.0Q229 O

Persnr:
Namn:
Adress:

Ref.varde
(K 120-150 g/l)
(M 130-170 b/l)
(4.0-10.0 10(9)/)
(4.0-5.3%)
(<4.6 p kat/l)
(K <0,80 p kat/I)
(M <1,30 p kat/l)
(37-48 g/l)
(K 51-104 pmol/l)
(M 61-120 pmol/l)
(2.20-2.60 mmol/l)
(180-700 pmol/l)
(2125-500 nmol/l)
(<6.5 mmol/l)
(<5 mmol)
(0,2-4,0 muU/L)
(10-22 pmol/L)

Om kolesterolvardet ar mer &n 6.5 mmol tages aven:

fP-Kolesterol
fP-Triglycerider
P-HDL

P-LDL
LDL/HDL

Forskningsprov (gul)
PH1.0Q229 T

Forskningsprov (rod)
PH1.0Q229_U

Forskningsprov (lila)
PH1.0Q229_V

PH1.0Q229 W
PH1.0Q229 P
PH1.0Q229 R

PH1.0Q229 Q
PH1.0Q229 S

Taget Ej Taget
1 2

(<6.5 mmol/l)
(0.6-2.2 mmol/l)
(K>1.15 mmol/l)
(M>.90 mmol/l)
(<5 mmol/l)

(<5 mmol/l)

Orsak:
PH1.0Q229 T1

PH1.0Q229 U1

PH1.0Q229 V1
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