Dotaznik mirné poruchy chovani (MBI-C)

- hodnoti blizka osoba pacienta
Mild behavioral impairment

Jméno a prijmeni pacienta:

Datum narozeni pacienta:

Datum vyplnéni dotazniku:

Vztah k pacientovi (manzel/ka apod.):

Jak Casto jste v kontaktu s pacientem? a) kaZdy den
b) 4-6 krdt za tyden
c) 1-3 krdt za tyden
d) méné nez 1 krat za tyden

Zakrouzkujte "ANO" pouze v pripadé, Ze bylo chovani Vaseho blizkého pritomno nejméné poslednich

6 mésict (nepietrzité, nebo narazové) a predstavuje zménu ve srovnani s jeho/jejim drivéjSim
obvyklym zpiisobem chovani. V opacném pripadé zakrouzkujte "NE".

Odpovézte, prosim, na vSechny otazky. Pouze v pripadé, Ze jste odpovédéli ,ANO“, ohodnot'te
zavaznost zmény:

1 = mirna, zména je patrna, ale nevyznamna;
2 = stiredni, zména je vyznamna, ale ne zasadni;
3 = vazna, zména je velmi vyrazna nebo zasadni.

v

Je-li v ramci jedné otazky vice podotazek, ohodnotte tu, ve které pozorujete nejvyraznéjsi zménu.

1. Tato c¢ast popisuje zajem a motivaci ANO, ZAVAZNOST | NE
a) Ztratil/a zajem o pratele, rodinu, nebo domaci aktivity? 1 2 3 NE
b) Méné se zajima o témata, ktera ho/ji vzdy zajimala? 1 2 3 NE
c) Stal/a se méné spontannim a aktivnim - napr. je méné pravdépodobneé,
y - y . 1 2 3 NE
Ze zahaji nebo bude udrzovat konverzaci?
d) Ztratil/a motivaci starat se o své povinnosti nebo zajmy? 1 2 3 NE
e) Je méné viely/a a/nebo méné projevuje emoce ve srovnani s drivéjSim {2 3 NE
stavem?
f) UZ se o nic nestara? 1 2 3 NE
2. Tato ¢ast popisuje naladu nebo uizkostné priznaky ANO, ZAVAZNOST | NE
a) Rozvinul se u ného/ni smutek nebo se zda byt sklicenéjsi? Miva epizody L 2 3 NE
plactivosti?
b) Je méné schopny/a zazZivat potéseni? 1 2 3 NE
c) Ma vice pochybnosti o své budoucnosti nebo ma pocit, Ze selhal/a? 1 2 3 NE
d) Ma pocit, Ze je zatézi pro rodinu? 1 2 3 NE
e) Je uzkostnéjsi nebo se vice obava béznych véci (napr. navstévy,
y PSS 1 2 3 NE

spolecenské udalosti atp.)
f) Je ve velkém napéti, a neni schopen/a se uvolnit, nebo je roztreseny/a Ci

N 1 2 3 NE
panikari?
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3. Tato ¢ast popisu schopnost odlozit uspokojeni a kontrolu chovani,

. s " ) ax o ANO, ZAVAZNOST | NE
impulzu, prijem jidla a piti a/nebo zmény v odménovani.
a) Stal se rozruSenym, agresivnim, vznétlivym, nebo naladovym? 1 2 3 NE
b) Zacal/a byt bezdlivodné a nezvykle hadavy/a? 2 3 NE
c) Stal/a se impulzivnéjsi/m, jako by jednal/a bez rozmyslu? 1 2 3 NE
d) Je sexualné odbrzdény/4a, nebo neodbytny/a v dotykani se (sebe nebo
druhych), objimani, poplacavani, atp., zplisobem, ktery je mimo 1 2 3 NE
spolecenské zvyklosti a miiZe zplisobovat pohorseni?
e) Stal/a se snaze podrazdénym nebo netrpélivym? Ma obtiZe vyrovnat se
NPTV . vy 1 2 3 NE
se zdrzenim, cekanim nebo nez na ného/ni prijde rada?
f) Projevuje vétsi bezohlednost nebo snizeni usudku pfti rizeni (napfr. {2 3 NE
rychld jizda, prudké zmény smeéru, ndhlé zmény jizdnich pruha atp.)?
g) Je tvrdohlavéjsi nebo rigidnéjsi, tzn. bezdlivodné trva na svém, nechce {2 3 NE
nebo neni schopny vidét véci z jiného uhlu pohledu?
h) Zménily se jeho/jeji stravovaci navyky (napr. prejida se, nacpava si
pusu, trva na pojidani pouze urcitého jidla nebo ji své jidlo pouze v 1 2 3 NE
urcitém poradi)?
ch) Jidlo uZ mu/ji nechutna nebo neprinasi Zadné potéSeni? Ji méné? 1 2 3 NE
i) Hromadi predméty, coz drive nedélal? 2 3 NE
j) Objevilo se u ného/ni opakujici se chovani nebo nutkani k urc¢itému
- 1 2 3 NE
chovani?
k) Objevily se u ného/ni v posledni dobé problémy s kontrolou koufeni,
pitim alkoholu, uZivanim drog, hazardnim hracstvim nebo zacal/a krast v 1 2 3 NE
obchodech?
4. Tato cast se vénuje dodrZovani socialnich norem, taktu a empatii P
. ANO, ZAVAZNOST | NE
k druhym
a) Stal/a se necitlivym k tomu, jaky dopad maji jeho/jeji slova nebo Ciny {2 3 NE
na druhé? Je necitlivy/a k pocitiim druhych?
b) Zacal/a oteviené mluvit o osobnich nebo diivérnych zaleZitostech, o
, ] s . 1 2 3 NE
kterych se obvykle nemluvi na verejnosti?
c) Vyjadruje se neslusné nebo hrubé nebo déla nevhodné sexualni {2 3 NE
narazky, které by drive nerikal/a nebo nedélal/a?
d) Zda se, Ze ztratil/a isudek ohledné toho, co rikat nebo jak se chovat na
Y . : ] 1 2 3 NE
verejnosti nebo v soukromi?
e) Chova se k cizim lidem jako by je dobre znal/a nebo se vmésuje do
e osinon 1 2 3 NE
jejich zalezitosti?
5. Tato cast se vénuje piresvédcenim a smyslovym vjemtiim ANO, ZAVAZNOST | NE
a) Pojal/a presvédceni, Ze je v nebezpeci nebo Ze druzi ho/ji chtéji zranit
A e 1 2 3 NE
nebo ukrast jeho/jeji véci?
b) Je podeziivavy/a k imyslim nebo motiviim druhych lidi? 2 3 NE
c) Ma nerealistické predstavy o své moci, bohatstvi nebo dovednostech? 1 2 3 NE
d) Rik4, Ze sly$i hlasy nebo mluvi k neexistujicim lidem ¢i duch@im? 1 2 3 NE
e) Mluvi, stéZuje si nebo se chova jako by vidél véci (napt-.: lidi, zvirata {2 3 NE

nebo hmyz), které tam nejsou, tzn. které pro ostatni realné neexistuji?
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