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MANAGE PD SCREENINGVEI ‘ obbvie

Patient-ID: Patientens alder:

Patientens initialer: Datum:

INSTRUKTIONER

Manage-PD (Making Informed Decisions to Aid Timely Management of Parkinson’s Disease) dr ett screeningverktyg avsett fér att anvdndas
av sjukvardspersonal. Verktyget syftar till att hjélpa sjukvardspersonal att fatta vilgrundade beslut i ritt tid fér omhéndertagande av
Parkinsons Sjukdom. Utfallet baseras pa en omfattande utvirdering av bade frekvens och svarighetsgrad av motoriska, icke-motoriska och
funktionella symtom.

Frageformularet bestar av tva delar: Avsnitt 1 och Avsnitt 2. Symtomen ska utvarderas med avseende pa den senaste manaden.
Detta verktyg ger en indikation pa om nuvarande behandlingsstrategi fungerar eller om en kontinuerlig behandling kan vara lamplig att évervaga.
Daremot ges ingen vagledning vad géller val av specifik pump- och DBS- behandling.

EFTER ATT FRAGORNA BESVARATS KOMMER PATIENTEN ATT KLASSIFICERAS | EN AV FOLJANDE TRE KATEGORIER

KATEGORI 1 KATEGORI 2 KATEGORI 3
Uppgifterna du angivit tyder pa att Uppgifterna du angivit tyder pa att Uppgifterna du angivit tyder pa att
patienten har adekvat symtomkontroll patienten kan fa béttre effekt om patienten inte har adekvat symtomkontroll
med nuvarande behandling. behandlingen optimeras. med nuvarande behandling och skulle
Fortsatt att monitorera patienten enligt Vid denna tidpunkt kanske det inte kunna ha nytta av pump- eller
medicinsk praxis och din professionella ar aktuellt med pump- eller DBS- DBS-behandling.

Detta bor utredas vidare genom en mer

beddmning samt kliniska riktlinjer. behandling men beakta patientens < At == s
anamnes och behandlingspreferens utférlig medicinsk beddmning dar &ven
samt medicinsk bed®mning vid patientens behandlingspreferens tas i
behandlingsrekommendation. beaktning.

AVSNITT 1

Detta avsnitt syftar till att upptacka patienter med Parkinsons sjukdom som inte har adekvat symtomkontroll av perorala lakemedel.
Bdrja med att svara pa de fem fradgorna (JA eller NEJ). Om svaret & NEJ p& ALLA fragor i Avsnitt 1, sa klassificeras patienten som Kategori
1 (v.g. se ovan for férklaring av denna kategori). Om svaret &r JA till NAGON av frAdgorna i Avsnitt 1, v.g. se nedan fér vidare instruktioner.

Kryssa i lampligt svarsalternativ for varje fraga X

1. Hur manga dagliga dosintag
av levodopa har patienten? <3 dosintag 4 dosintag =5 dosintag

2. Spenderar patienten

totalt = 2 timmar i OFF NEJ JA NEJ JA NEJ JA
dagligen?

. Har patienten oférutsagbara
motoriska fluktuationer
med sin nuvarande perorala
behandling?

NEJ JA NEJ JA NEJ JA

4. Har patienten besvdrande

dyskinesier (ofrivilliga,

koreatiska rérelser) med NEJ JA NEJ JA NEJ JA
sin nuvarande perorala

behandling?
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5. Har patienten for
narvarande begransningar
o nar det galler att utféra
/’_Frr en eller flera aktiviteter NEJ JA NEJ JA NEJ JA
i dagliga livet (t.ex. att
skriva, ga, bada, kla pa sig,
&ta, ga pa toaletten)?

Om du svarat Om du svarat Om du svarat Om du har =5 dosintag: Patienter med >
NEJ pa ALLA JA pa ndgon NEJ pa ALLA svarat JA pa 5 dosintag av levodopa bér
fragor sd av dessa fragor fragor sa nagon av dessa utvérderas vidare. Vanligen

klassificeras sa klassificeras klassificeras fragor, vanligen fortsétt till Avsnitt 2.
patienten som patienten som patienten som fortsatt till

KATEGORI 1 KATEGORI 2 KATEGORI 1 Avsnitt 2. .
NASTA SIDA >> NASTA SIDA >>
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sjukvardspersonal och endast fér vetenskapliga &ndamal och erbjuds inte som, eller &r avsedd att vara, medicinsk radgivning fér nagon specifik p atient. Denna
information &r inte avsedd fér patienter. Endast hélso- och sjukvardspersonal som utévar oberoende klinisk bedémning kan fatta beslut om 1dmplig vard av patienten
och besluta om behandlingsalternativ. med tanke pa varje patients unika situation. Anvandning av AbbVies namn, dess logotyper, andra varumaérken,
handelsnamn eller varumaérke &r férbjudet utan skriftligt tillstand frdn AbbVie, forutom om det anvands for att identifiera AbbVies produkter eller tjanster.
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AVSNITT 2
Fyll endast i for patienter med = 4 dosintag av levodopa

Detta avsnitt utvarderar frekvens och svarighetsgrad av flera betydelsefulla symtom. Om svaret pa nagon av fragorna nedan &r oként, kan du
anta att patienten inte upplever symtomen och du kan da ange O som svar.

POANG FOR AVSNITT 2:
* Frekvenspoiang: 0= Aldrig, 1= Sallan (<1/vecka), 2= Ibland (flera ganger i veckan), 3= Oftast/hela tiden (dagligen).
» Svarighetsgrad: 1= Mild, 2= Mattlig, 3= Svar.
« Niva av sjalvstindighet (Aktiviteter i det dagliga livet; ADL): 0= Oberoende vid alla aktiviteter, 1= Oberoende vid de flesta aktiviteter, 2= Behdver hjalp/stdéd
vid vissa aktiviteter, 3= Helt beroende vid alla aktiviteter.
« Antal fall per manad: 0= Inga fall, 1= 1 fall, 2= 2 eller fler fall.

SUMMAN for varje fraga fas genom att multiplicera frekvensen och svarighetsgraden (Frekvens X Svarighetsgrad).
TOLKNING AV RESULTATET: Den hégsta kategorin som uppnas fér ndgon specifik fraga skall vara den som anvénds fér att kategorisera patienten. Se vagledning

vid slutet av varje fragedel.

Vénligen observera: Poingen fér ”Dystoni med smérta” och ”Stérd impulskontroll” ges i informationssyfte sa att du kan ta hansyn till dessa omraden nér du utvérderar
patienten fér att ge behandlingsrekommendationer. Svarighetsgraden och frekvensen som ligger till grund fér dessa paverkar inte resultatet.
Kryssa i lampligt svar for varje fraga X

MOTORISKA FLUKTUATIONER Hoppa éver denna frdga om svaret pd Frdga 3 i AVSNITT 1 &r NEJ,

Hur ofta &r de motoriska s
fluktuationerna oforutsagbara? 0 Aldrig 1 Sallan (< 1/vecka) 2 :t\’/':gfaﬂera Gl 3 Oftast/hela tiden (dagligen)

Hur svara/besvérliga &r de motoriska

fluktuationerna? 1 Milda 2 Mattliga 3 Svara

SUMMA (Frekvens x Svarighetsgrad)
GANGSTOPP (”FREEZING”)
Hur ofta upplever patienten gangstopp
(“freezing”) under tiden i OFF?

Hur svara/besvérliga &r episoderna med
gangstopp (“freezing”) under tiden i OFF?

Ibland (flera ganger

O Aldrig 1 Séllan (= 1/vecka) 2 Tveden

3 Oftast/hela tiden (dagligen)

1 Milda 2 Mattliga 3 Svara

SUMMA (Frekvens x Svarighetsgrad)
ICKE-MOTORISKA SYMTOM

Hur ofta upplever patienten icke-motoriska
OFF-symtom (t.ex. angestfyllda kénslor, sméarta, O Aldrig 1 Séllan (= 1/vecka) 2
humérférandringar, sbmnproblem etc.)?

Ibland (flera ganger . ’
i veckaEﬁ) gang 3 Oftast/hela tiden (dagligen)
Hur svara/besvérliga ar de icke-motoriska

OFF-symtomen? 1 Milda 2 Mattliga 3 Svara

SUMMA (Frekvens x Svarighetsgrad)
HALLUCINATIONER/PSYKOS

Hur ofta upplever patienten
hallucinationer/psykos utan insikt?

Ibland (flera ganger

O Aldrig 1 Séllan (= 1/vecka) 2 veden

3 Oftast/hela tiden (dagligen)

Hur svara/besvérliga &r episoderna av 1 Milda 2 Mattliga

3 Svaéra
hallucinationer/psykos utan insikt?

SUMMA (Frekvens x Svarighetsgrad)

OM SUMMAN AR 3 ELLER MER PA NAGON AV DESSA FRAGOR = KATEGORI 3. UNDER 3 = KATEGORI 2

PERIODER | OFF Hoppa 6ver denna fraga om svaret pa Fraga 2 i AVSNITT 1&r NEJ

Hur svara/besvérliga &r patientens OFF-perioder med

nuvarande perorala behandling? 1 Jilles 2 Méttliga 3 Svéra
DYSKINESI Hoppa dver denna frdga om svaret pa Fraga 4 i AVSNITT 14r NEJ SUMMA
Hur ofta upplever patienten ) 2
besvérandzpdyskinisier? o AEITE 1 Séllan (s 1/vecka) 2 !?,l:?fag)lera RNl 3 Ofta/hela tiden (dagligen)
ADL-PAVERKAN Hoppa &éver denna fréga om svaret pa Frdga 5 i AVSNITT 1&r NEJ SUMMA
Hur mycket hjalp eller stdéd behdver patienten
for att utfora en eller flera aktiviteter i det Oberoende vid 1 agec;‘e’%”e‘ifa 5 Behodver hjalp/stéd 5 Helt beroende
dagliga livet (t.ex. gé, bada, kl& pé sig, ata, gé alla aktiviteter aktiviteter vid vissa aktiviteter vid_a!la
pa toaletten etc.)? aktiviteter
. SUMMA
OM SUMMAN AR 2 ELLER 3 PA NAGON AV DESSA FRAGOR = KATEGORI 3. UNDER 2 = KATEGORI 2
FALL
Hur ofta féll patienten under den
SErERE MErEREnD O Inga fall 1 1fall 2 2eller fler fall
SUMMA

OM SUMMAN AR 1 ELLER 2 = KATEGORI 3. UNDER 1= KATEGORI 2

DYSTONI

Hur ofta upplever patienten dystoni Ibland (flera ganger

med smarta? O Aldrig 1 Sallan (= 1/vecka) 2 e 3 Oftast/hela tiden (dagligen)
Hut: svar/besvarlig ar dystonin med 1 Mild 2 Méttlig 3 Svar
smarta?

.. SUMMA (Frekvens x Svarighetsgrad)
STORD IMPULSKONTROLL
Hur ofta upplever patienten stérd ’ . Ibland (flera gdnger ; )
impulskontroll? O Aldrig 1 Sallan (s1/vecka) 2 04t 3 Oftast/hela tiden (dagligen)
Hur svar/besvarlig ar 1 Mid 2 Mattlig 3 svar

impulskontrollstérningen?
SUMMA (Frekvens x Svarighetsgrad)

ENDAST FOR INFORMATION
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