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Hasta kimlik bilgisi: Hastanin yast:

Hastanin isim-soyisim bas harfleri: Tarih:

ACIKLAMALAR

MANAGE-PD, Parkinson Hastaligi’nin Yonetimine Dair Kararlarin Dogru Zamanda Alinabilmesi i¢in Saglik Meslek Mensuplari (SMM)
tarafindan kullaniimasi amaglanan bir eleme aracidir. Bu arag¢, motor, non-motor ve fonksiyonel semptomlarin sikliginin ve siddetinin
kapsamli degerlendirilmesine dayanan, Parkinson hastaligi semptomlarinin zamaninda yénetimi icin SMM’lerin karar vermesini
desteklemeyi amag¢lamaktadir.

Bu anket iki bolumden olusmaktadir: Bolium 1 ve BolUm 2. Semptomlar énceki 1 aya gore degerlendiriimelidir. Bu arac, cihaz destekli tedavinin
tUrl hakkinda rehberlik etmez, ancak bu tip bir tedavinin (CDT) dikkate alinabilecegine dair bir isaret verir.

iLGiLIi BOLUMLERIN TANIMLANMASINDA, HASTA UC BOLUMDEN BIiRiSINE KATEGORIZE EDILECEK

KATEGORI 1 KATEGORI 2 KATEGORI 3

Hasta mevcut tedavi rejimi ile Hasta, mevcut tedavi rejimi ile kontrol edile- Hasta, mevcut tedavi rejimi ile kontrol edi-

kontrol edilebiliyor. miyor. Ancak tedavi optimizasyonundan ilave lemiyor ve cihaz destekli tedaviden yarar

Hastanizi en uygun mevcut tedavi yararlar saglanabilir. gorebilir.

secenedi ve profesyonel mesleki Bu asamada cihaz destekli tedavilere ihtiyac Cihaz destekli tedavinin  uygunlugunu

degerlendirmeniz 1siginda takip olmayabilir. Ancak tedavi onerisi konusunda hastanizin tibbi éykUsUne, tedavi tercihine

etmeye devam ediniz. karara varmak icin hastanizin tibbi dykUsuna, ve tedavi Onerisine ydnelik olarak yaptiginiz
tedavi tercihini ve tibbi/klinik dederlendirme- tibbi/klinik  degerlendirmenize gére ele
nizi kullanin. almaniz énerilir.

BOLUM 1

Bu bo6lUim, Parkinson hastalarinin mevcut tedavi rejimleri ile yeterli kontroliiniin saglanip saglanamadigini tespit etmenizi saglar.

Lutfen bes soruyu (EVET veya HAYIR) tamamlayarak baslayin. Bolim T'deki TUM sorularin cevabi HAYIR ise, hasta Kategori 1 olarak
siniflandirilir (bu kategorinin aciklamasi icin lUtfen yukariya bakin). Cevap, Bolim Tdeki HERHANGI BIiR soru icin EVET ise, liitfen her vaka
i¢in verilen ydnergeleri izleyin.

Latfen her bir soru i¢in uygun cevabi kontrol edin X

1. Hasta gUnlik ka¢ doz
levodopa aldigini ifade <3 doz 4 doz =5 doz
ediyor?

2. Hasta gunluk olarak
toplamda = 2 saat “off” HAYIR EVET HAYIR EVET HAYIR EVET
dénemi yasiyor mu?

. Mevcut oral tedavi ile
hastada motor semptomlarda
ongoériilemeyen
fluktuasyonlar yasiyor mu?

HAYIR EVET HAYIR EVET HAYIR EVET

4. Mevcut oral tedavi ile

hastada oziirleyici

diskinezi (istemsiz, HAYIR EVET HAYIR EVET HAYIR EVET
koreatik hareketler)

yaslyor mu?
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5. Hasta, gunltk yasam
aktivitelerinin (6rnegin
o yazi yazma, yurime, banyo
/’_F,—r yapma, giyinme’ yemek HAYIR EVET HAYIR EVET HAYIR EVET
yeme, tuvalet yapma, vb.)
bir veya daha fazlasini
gerceklestirirken halihazirda
bir kisithlik yasiyor mu?

TUM cevaplar Herhangi bir TUM cevaplar Herhangi bir =5 doz levodopa alan hastalar
HAYIR olarak soru i¢cin EVET HAYIR olarak sorunuza EVET ayrica degerlendirilmelidir.
isaretlenirse ise, hasta isaretlenirse ise, lutfen Liutfen BOLUM 2’yi

hasta KATEGORI KATEGORI hasta BOLUM 2vyi TAMAMLAYIN
1 olarak 2 olarak KATEGORI TAMAMLAYIN
siniflandirilir siniflandirilir 1 olarak SONRAKI

siniflandirilir SAYFA >> SONRAKI SAYFA >>

© 2020 AbbVie Inc. North Chicago, IL 60064. Tum haklari sakhdir. Parkinson Vakfi logosu, Parkinson Vakfr'nin yazili izni ile kullanilan tek mulkiyetidir. Vakfin izni
olmaksizin Parkinson Vakfr’'nin adinin ve logosunun kullanimi yasaktir. Bu sitenin kullanimi ve siteye erisim Kullanim Kosullari ve Gizlilik Politikasina tabidir. Bu sitede yer
alan tim icerik yalnizca lisansh Turkiye Cumhuriyeti saglik meslek mensuplari tarafindan bilgilendirme amacli kullanima yéneliktir ve belirli bir hasta icin tibbi tavsiye
olarak hazirlanmamistir veya bu sekilde kullaniimasi amac¢lanmamistir. Burada yer alan bilgiler hastalara yonelik degildir. Yalnizca badimsiz klinik kararlar veren bir
saglik meslek mensubu, her hastanin kendine 6zgu 6zelliklerini g6z éntinde bulundurarak uygun hasta bakimi ve tedavi se¢cenekleriyle ilgili kararlar verebilir.
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BOLUM 2

Sadece bolum T'de = 4 doz levodopa kullanan hastalar icin tamamlayin

Bu boélum birkagc 6nemli semptomun sikligini ve siddetini degerlendirir. Asagidaki sorulardan herhangi birine verilen cevaplar bilinmiyorsa,
hastanin semptomu yagsamadigini varsayabilir ve bunu sifir olarak degerlendirebilirsiniz.

BOLUM 2 SKORLAMA:
« Siklik skoru: 0= Hicbir zaman, 1= Nadiren (<1/hafta), 2= Bazen (haftada birkac kez), 3= Codu zaman/her zaman (gunlUk).
 Siddet skoru: 1= Hafif, 2= Orta, 3= Siddetli.
« Bagimsizlik Diizeyi (GUnlUk Yasam Aktiviteleri): 0= Tum aktivitelerde bagimsiz, 1= Codu aktivitede bagdimsiz, 2= Yardima ihtiyac duyuyor/bazi aktivitelerde
badimli, 3= Tum aktivitelerde tamamen bagiml.
< Bir ay igerisindeki diisme sayisi: 0= DlUsme yok, 1= 1 dlUsme, 2= 2 veya daha fazla disme.

Her soru icin TOPLAM PUAN HESAPLAMA, siklik ve siddetin (Siklik X Siddeti) carpimi ile elde edilmelidir.
SONUCLARIN YORUMLANMASI: Her bir soruda elde edilen en yUksek kategori, hasta kategorizasyonu icin kullanilir. Her bir soru grubunun altinda bulunan
kilavuza bakiniz.

Liitfen dikkat: “Agrih distoni” ve “Diirtii kontrol bozuklugu” skorlari, tedavi 6nerileri icin hastanizi degerlendirirken bu alanlari g6z éniinde bulundurmaniz amaciyla, bilginiz
icin sunulmustur. Bu skorlarin sikhigi ve siddeti, dokiimanin sonucunu etkilememektedir.
Lutfen her bir soru i¢in uygun cevabi kontrol edin X

MOTOR FLUKTUASYONLAR BOLUM Tdeki 3. soruya verilen cevap HAYIR ise, litfen bu soruyu atlayin

Motor fluktuasyonlar ne siklikla o
dngdrilememektedir? O Hicbir zaman 1 Nadiren 2 Bazen 3 Codu zaman/Her zaman

Motor fluktuasyonlar ne kadar siddetli/ . ; )
sikintilidir? 1 Hafif 2 Orta 3 Siddetli

TOPLAM SKOR (Siklik X Siddet)
YURUYUSTE DONMA

Hasta “off” donemlerinde ne siklikta

yiiriiyliste donma yasiyor? O Hicbir zaman 1 Nadiren 2 Bazen 3 Cogu zaman/Her zaman

“Off” donemdeki yiirliyliste donma . . )
strecleri ne kadar siddetli/sikintilidir? Ll 1 Efii 2 [Orta 3 Siddetli

TOPLAM SKOR (Siklik X Siddet)
NON-MOTOR SEMPTOMLAR

Hasta ne siklikla non-motor “off” semptomlar
(6r. anksiyete, agri, duygudurum degisiklikleri, O Higbir zaman 1 Nadiren 2 Bazen 3 Cogu zaman/Her zaman
uyku vb.) yasiyor?

Non-motor “off” semptomlar ne kadar . . .
siddetli/sikintilidir? 1 Hafif 2 Orta 3 Siddetli

TOPLAM SKOR (Siklik X Siddet)
HALUSINASYONLAR/PSiIKOZ

Hasta ne siklikta icgorisi olmayan

hallsinasyon/psikoz yasiyor? O Hicbir zaman 1 Nadiren 2 Bazen 3 Cogu zaman/Her zaman

icgérist olmayan haliisinasyon/psikoz 1 Hafif 2 Orta 3 Siddetli
dénemleri ne kadar siddetli/sikintilidir?

TOPLAM SKOR (Siklik X Siddet)

BU SORULAR iCiN TOPLAM SKOR 3 VEYA DAHA FAZLA iSE = KATEGORI 3. DIGER DURUMLAR KATEGORI 2

OFF - DONEM BOLUM T'deki 2. sorunun yaniti HAYIR ise, litfen bu soruyu atlayin

Hastanin mevcut oral tedavi ile “off” zaman periyotlari - ) )
ne kadar siddetli/sikintihdir? 1 Hafi 2 Orta 3 Siddetli

DiISKINEZi BOLUM T'deki 4. sorunun yaniti HAYIR ise, litfen bu soruyu atlayin TOPLAM SKOR
Hasta ne siklikta 6zUrleyici diskinezi o . ;
yaslyor? O Higbir zaman 1 Nadiren 2 Bazen 3 Codu zaman/Her zaman

GUNLUK YASAM AKTIVITESINDE BOZULMA BOLUM T'deki 5. sorunun yaniti HAYIR ise, litfen bu soruyu atlayin LA L

Hastanin, glnlik yasam aktivitelerinin bir veya

d_aha fazlasini (6rnegin yirime, banyo yapma, T aliviclEs Cogu Yardima ihtiyac Tum aktivitelerde
giyinme, yemek yeme, tuvalet yapma, vb.) O bagimsiz Il cliiizes 2 duyabaz 3 tamamen bagimi
gerceklestirirken yardim veya destege ihtiyac Lol aktivitelerde bagimli

duyma seviyesi nedir?

. . . L2 . TOPLAM SKOR
BU SORULAR ICIN TOPLAM SKOR 3 VEYA DAHA FAZLA ISE = KATEGORI 3. DIGER DURUMLAR KATEGORI 2

DUSMELER

Hasta son bir ay i¢inde ka¢ kez .
diisti? v 1¢ ¢ O Dusme yok 1 1dusme 2 2 veya daha fazla disme

SKOR 1 VEYA 2 iSE = KATEGORI 3. DIGER DURUMLAR KATEGORI 2 O SRR

DiSTONI
. . . 5
Hasta ne siklikta agrili distoni yasiyor? O Higbir zaman 1 Nadiren 2 Bazen 3 Cogu zaman/Her zaman
Agrili distoni ne kadar siddetli/
2)
sikintilidhr 1 Hafif 2 Orta 3 Siddetli

TOPLAM SKOR (Siklik X Siddet)
DURTU KONTROL BOZUKLUGU

Hasta ne siklikla diirtii kontrol

bozuklugu (DKB) yasiyor? &) (RIS IR 1 ' Nadiren 2 Bazen 3 Codu zaman/Her zaman

DKB’ye bagh bozukluk ne kadar siddetli/ 1 Hafif > Orta 3 Siddetli
sikintihdir?

TOPLAM SKOR (Siklik X Siddet)

BiLGILENDIRME AMACLI
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