Pielikumi

1. pielikums “Pieaugu$o UDHS pasnovertejuma skala”

Pieauguso UDHS pasnovértéjuma skalas (ASRS-v 1.I)
Simptomu kontrollapas instrukcija

Jautajumi lapas otra pusé ir izstradati, lai veicinatu dialogu starp Jums un Jasu pacientiem,
un lai palidzétu parliecinaties, vai pacientiem piemit uzmanibas deficita un hiperaktivitates
sindroma (UDHS) simptomi.

Apraksts: Simptomu kontrollapa ir instruments, kas ietver 18 DSM-IV-TR klasifikacijas
kritérijus. Noskaidrots, ka 6 no 18 jautajumiem vislabak nosaka UDHS raksturigos
simptomus. Sie se3i jautajumi izmantoti par pamatu ASRS-v .1 novértéjumam, ka ari
Simptomu kontrollapas A dalai. Simptomu kontrollapas B dala ietver paréjos 12
jautajumus.

Instrukcija

Simptomi

Paladziet pacientam aizpildit Simptomu kontrollapas A un B dalu, atziméjot ar X to
lodzinu, pie kura dotais apgalvojums vislabak atspogulo katra simptoma paradisanas
biezumu.

A dalas rezultati. 4 vai vairak X atzimes tums3i iekrasotajos lodzinos liecina, ka
pacientam ir izteikti raksturigi pieauguso UDHS simptomi, tapéc nepieciesams veikt
padzilinatu izmeklésanu.

B dala noraditais simptomu bieZzums sniedz papildu noradijumus un var kalpot par
paliglidzekli turpmakai pacienta simptomu izpétei. Uzmaniba japievérs atzimém
tumsi iekrasotajos lodzinos. Atbildes uz daziem jautajumiem par simptomu
paradiganas bieZumu ir jutigakas. B dalas 12 jautajumiem nav japielieto rezultatu
skaitisana un ar tiem netiek noteikta diagnozes iespéjamibas pakape. Ir noskaidrots,
ka A dala uzdotie sesi jautajumi vislabak liecina par sindromu un ir visnoderigakie, lai
tos lietotu ka novértésanas instrumentu.

Traucéjumi

Kopa ar pacientiem pacientu izskatiet visu Simptomu kontrollapu un katram
konkrétajam simptomam izvértéjiet traucéjuma smaguma pakapi.

Nemiet véra darba/skolas, socialos un gimenes apstak|us.

Simptomu paradisanas biezums médz but saistits ar to smaguma pakapi, tadél
Simptomu kontrollapa var ari sniegt palidzibu trauc&jumu novértésana. Ja
pacientiem ir bieZi simptomi, varat vinu palQgt raksturot, ka 3is problémas ietekmé
vina spéjas stradat, veikt darbus majas vai kontaktéties ar citiem cilvékiem,
pieméram, ar laulato, tuviniekiem vai kadu citu svarigu personu.

Vésture

Izvértéjiet 30 vai citu lidzigu simptomu paradisanos pacientam bérniba.
Pieaugusajiem, kuriem ir konstatéts UDHS, formali ne vienmeér &i diagnoze bijusi
noteikta bérniba. Izvértéjot pacienta vésturi, mekléjiet pieradijumus agrinam un
ilgstosam problémam saistiba ar uzmanibu vai paskontroli. Daziem batiskiem
simptomiem vajadzétu bat novérotiem jau bérniba, tacu pilna simptomatologija nav
nepieciesama.
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Simptomu kontrollapa péc pieauguso UDHS pasnovértéjuma skalas (ASRS-v I.1)

Pacienta vards, uzvards Sodienas datums

Ladzu, atbildiet uz jautajumiem, novértéjot sevi attieciba uz katru kritériju, izmantojot
labaja pusé eso3o skalu. Atziméjiet ar X lodzinu, kura apgalvojums vislabak raksturo
Jusu sajatas un uzvedibu pédéjo 6 ménesu laika. Ladzu, nododiet aizpildito
kontrollapu savam arstam rezultatu apsprieSanai Sodien paredzétas vizites laika.

Nekad

Reti

Dazreiz

BiezZi

Loti biezi

1. Cik biezi Jums rodas grutibas ar kada darba pédéjo sikumu noslipésanu,
kad sarezgitakie uzdevumi jau ir paveikti?

2. Cik biezi Jums rodas gratibas sakartot lietas, kad Jums javeic uzdevums,
kurs pieprasa noteiktu kartibu?

3. Cik bieZi Jums rodas gratibas atceréties norunatas tiksanas vai veicamos
pienakumus?

4. Ja Jums ir dots uzdevums, kura nepieciesams daudz domat, cik biezi Jus
izvairaties no sada uzdevuma vai novilcinat ta saksanu?

5. Cik bieZi Jis nervozi berzéjat rokas vai kustinat kajas, ja nepieciesams ilgu
laiku sédét?

6. Cik bieZi Jas jutaties parak aktivs un ar tieksmi darboties, it ka Jas dzitu
kads motors?

Adala

7. Cik bieZi Jus pielaujat neuzmanibas klGdas, stradajot pie garlaiciga vai sarezgita
projekta?

8. Cik biezi Jums ir gratibas saglabat uzmanibu, darot garlaicigu vai vienveidigu
darbu?

9. Cik biezi Jums rodas gratibas koncentréties tam, ko cilvéki Jums saka, pat
ja vini runa tiesi ar Jums?

10. Cik bieZi Jds nevarat atrast lietas majas/darba vai novietojat tas ne sava vieta?

11. Cik bieZi Jisu uzmanibu novérs citu cilvéku rosiba vai troksni visapkart?

12. Cik bieZi Jis pametat savu vietu sapulcés vai citas situacijas, kad Jums
vajadzétu palikt sezot?

13. Cik biezi Jas jataties nemierigs(-a) vai didaties?

14. Cik biezi Jums ir gratibas nomierinaties un atslabinaties, kad Jums ir laiks, ko
varat veltit sev?

15. Cik bieZi Jus pamanat, ka sabiedriba runajat parak daudz?

16. Cik bieZi Jus konstatéjat, ka sarunas laika pabeidzat sarunas biedru
teikumus vinu vieta?

17. Cik biezi Jums ir griti sagaidit savu kartu situacijas, kad jaievéro rindas
kartiba?

18. Cik biezi Jus partraucat citus, kad vini ir aiznemti?

B dala
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Novértéjuma vértiba pieaugusajiem ar UDHS

Izpétes rezultati liecina, ka UDHS simptomi var izpausties pacientiem pieauguso
vecuma, bitiski ietekméjot vinu attiecibas, karjeras veido3anu un pat personigo
drogibu.” Sis sindroms netiek pietiekami izprasts un novértéts, tadé| daudzi, kas no
ta cie$, nesanem attiecigo arstésanu un rezultata var nekad neistenot savu
potencialu. Nozimigs aspekts $aja probléma ir, ka sindromu var bat sareZgiti
diagnosticét, itipasi pieaugusajiem.

Pieauguso UDHS padnovértéjuma skalas (ASRS-v I.1) Simptomu kontrollapa ir
izveidota sadarbiba ar Pasaules Veselibas organizaciju (PVO) un Pieauguso UDHS
darba grupu, kura stradaja psihiatru un pétnieku komanda, taja skaita:

+ Lenards Adlers (Lenard Adler), MD
asociétais profesors psihiatrija un neirologija,
Nujorkas Universitates Medicinas skola

+ Ronalds K. Kesslers (Ronald C. Kessler), PhD
profesors, Harvardas Medicinas skolas
Veselibas apripes politikas departaments

- Tomass Spensers (Thomas Spencer), MD
asociétais profesors psihiatrija, Harvardas
Medicinas skola

Ja esat veselibas apripes specialists, varat izmantot ASRS-v LI ka riku UDHS
parbaudei pieaugusiem pacientiem. Parbaudes procesa gitie rezultati var noradit uz
nepiecieSamibu veikt padzilinatu klinisku interviju. ASRS-v LI ieklautie jautajumi atbilst
DSM-IV kritérijiem un pievérsas UDHS simptomu izpausmém pieaugusiem cilvékiem.
Tapat Simptomu kontrollapas aptaujas saturs atspogulo svarigos aspektus, ko DSM-IV
akcenté attieciba uz simptomiem, veselibas traucéjumiem un vésturi pareizas

o ol ¥ .4
diagnozes noteiksanai.

Kontrollapas aizpildi$ana aiznem aptuveni 5 minates un ta var sniegt informaciju,
kas butu iz8kirosa diagnostikas procesa pilnveidosanai.
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