KROTKA SKALA OCENY STANU PSYCHICZNEGO
MINI-MENTAL STATE EXAMINATION (MMSE) - ARKUSZ DPOWIEDZI

1. ORIENTACJA W CZASIE| W MIEJSCU

Orientacja w czasie

JAKT JEST 1OFAZ FOK? ...t ettt ettt st [
JAkQ JESE terAz POTA FOKU? ...ttt ettt [
JAKi JESt 1OFAZ MTESIGC? ......cvieieieie ettt ettt ettt [
Jaka jest dzisiejsza data (ktorego dziSiaj MAMY)?.............ccccoveiiiioiiiniiiiniit ittt [
Jaki jest dzisiaj dzien 1yGOANIA? ................cccccceiiriiiiiiiiiieieiee ettt [

Orientacja w miejscu

W jakim kraju Sig ZNAJAUJEIMY?...........cccveeeeeeeei ettt ettt na e s [

W jakim wojewodztwie Sig ZNAJAUJEIMY? ..........ccovveeuveiiiieeieeiieeie ettt seveeeeaeeasaes [

W jakim mieScie Sig teraz ZNAJAUJEMY? ...........ccveevieiieiie ettt ettt e esae s e [

Jak nazywa sie miejsce, w ktorym sig teraz Znajdujemy?..........cccccouevvueevieerieesieeiieeieeerieereenens [

Na ktorym pigtrze sig 0becnie ZRAJAUFETY?...........ccccccveecueeciieiiieseieeie et ee e eaaens [
2. ZAPAMIETYWANIE

Wymienig teraz trzy stowa. Kiedy skoncze, prosze, aby je Pan/Pani powtérzyl(a).

Ponizsze stowa wypowiadamy wolno i wyraznie (jedno stowo na sekundg).

BYK [ ] MUR [ ] LAS [ ] [

Prosze je zapamigtaé, bo zapytam o nie powtornie za kilka minut.

3. UWAGA i LICZENIE

Prosze¢ odejmowac kolejno od 100 po 7, az powiem stop [ 1 [ 1 [ 1] [ 1 [ 1 [
4. PRZYPOMINANIE
Prosze wymieni¢ trzy stowa, ktore Pan(i) miat(a) wczesniej zapamietac.
BYK [ ] MUR [ ] LAS [ ] [
5. FUNKCJE JEZYKOWE
Nazywanie
Prosimy o nazwanie dwoch przedmiotéw, ktére kolejno pokazujemy badanemu (otéwek, zegarek)
Jak nazywa sig ten  Przedmior?..............ccoccvecieeieiiieiiieie e [
Jak nazywa i@ ten Przedimior?............c..cooueeeeiuiieiieesie it eeiee ettt e sttt et eaes [
Powtarzanie

Prosze dostownie powtorzy¢ nastepujgce zdanie:

AN taK, @Ni NI, QNI @I. .............eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee ettt et ettt e e e et aaaaeaaas [

Wykonywanie polecen
a) Prosze uwaznie postuchac tresci catego polecenia, a nastepnie wykonac to polecenie.

* prosze wzigC kartke do IWEJ/Prawe) rEKi ..............ccouccuueieeeeeiiie e e [
© ZIOZYC JG ODUIGCZ NA POTOWE ...t ettt ettt e et taaaaaaeeaaeeseaseasssnnnnes [
L ool 0¥ 4 V(o (o Mg - I (o) - o I- LSS [
b) Pokazujemy badanemu tekst polecenia zamieszczony na oktadce: ,prosze zamknac oczy".
Prosze przeczytac to poleCenie i J& WYKONAC ..............uuueeumieiiiieeiaeeeie et et eeeeatttte it e e aae e e aaaaeaeeessssaananaes [

Pisanie
Dajemy osobie badanej czystg kartke papieru i prosimy o napisanie dowolnego zdania.

Prosze napisac na tej kartce jakies dowolne zdanie ...................ccccooovvcvviiiviniiinineeiieenn [

6. PRAKSJA KONSTRUKCYJNA
Prosze przerysowac ten rysunek tak doktadnie, jak tylko jest t0 MOZIIWe..............ccccooecoeeieciieeiiciieiees [

Rysunek zamieszczony jest na odwrocie ARKUSZA ODPOWIEDZI|
OGOLNA LICZBA PUNKTOW : [ 1

— e |
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OGOLNE UWAGI DOTYCZACE SPOSOBU BADANIA: nalezy upewnié sie, czy
osoba badana styszy i widzi na tyle dobrze, by mogta byé poddana badaniu; w
razie koniecznosci nalezy zapewnic¢ jej okulary i/lub aparat stuchowy; w trakcie
badania nalezy méwi¢ wolno, wyraznie, krétkimi zdaniami, utrzymujac z osoba
badang kontakt wzrokowy; aby zapobiec nadmiernemu rozpraszaniu uwagi u
badanego, kontakt stowny w czasie badania powinien by¢ ograniczony jedynie do
wypowiadania tresci Instrukcji poprzedzajacych kolejne préby; w sytuacji, kiedy
badajacy odnosi wrazenie, ze osoba badana nie ustyszata, nie zrozumiata lub z
Innych powodoéw nie podjeta préby, istnieje mozliwosé co najwyzej 3-krotnego
powtdrzenia danego pytania lub polecenia; badajacy nie powinien zachecaé
badanego do podjecia kolejnej préby odpowiedzi w sytuacji, gdy pierwsza
odpowiedz byla btedna; wskazane jest, by w trakcie badania osobie badanej nie

towarzyszyly inne osoby.
INTERPRETACJA KLINICZNA

Skala MMSE jest prostym narzedziem przesiewowym. Uzyskanie przez osobe
badang wyniku ponizej wartosci odciecia stanowi koniecznos¢ podjecia dalszych
badan diagnostycznych w celu potwierdzenia badz wykluczenia otepienia. Na
wynik MMSE, opréocz stanu psychicznego badanego ma wplyw: ¢ sposéb
postugiwania sie skalg przez badajacego, * wiek i wyksztatcenie osoby badane;.
MAKSYMALNY WYNIK = 30 PUNKTOW Wg kryteriéw diagnostycznych DSM IV
oraz ICD-10 wynik nizszy niz 24 punkty w Skali MMSE sugeruje obecnos¢ zespotu
otepiennego. Ze wzgledu na znaczacy wpltyw wieku | wyksztalcenia na uzyskany
wynik proponuje sie, by wyniki odpowiadajace wartosciom ponizej 27 punktéw
traktowa¢ Jako podstawe do przeprowadzenia dalszego szczegétowego badania
klinicznego majacego na celu potwierdzenie badz wykluczenie zespotu
otepiennego. Podwyzszenie punktu odciecia (27/26) zwieksza czutos¢ Skali MMSE
w wykrywaniu wczesnych objawéw otepienia u oséb z wysokim wyksztatceniem,
U oso6b z niskim wyksztatceniem, zwlaszcza w najstarszych grupach wiekowych,

wskazane jest obnizenie punktu odciecia do poziomu 22/23.



OCENA GLEBOKOSCI OTEPIENIA

30 - 27 - wynik prawidtowy

26 - 24 - zaburzenia poznawcze bez otepienia
23 - 19 - otepienie lekkiego stopnia

18 - 11 - otepienie sredniego stopnia

10 -0 - otepienie gtebokie

Tabela. Skorygowany wynik MMSE — przelicznik wg Mungasa

Wiek (lata) Liczba lat nauki

0 4 8 12 16 20
60 4 2 0 -1 -3 -5
65 4 3 1 0 -2 -4
70 2 3 1 0 -1 -3
75 6 4 2 0 -1 -3
80 6 5 3 1 0 ~2
85 7 5 3 1 0 -1
90 8 6 4 2 0 =1




