Laboratorij za motnje

dihanja v spanju é
VPRASALNIK O MOTNJAH DIHANJA V SPANJU o GOLNIK

Ime in priimek (nalepka) Starost: let

Telefon:

1. Kolik§na je verjetnost, da boste zaspali ali zadremali v sledecih situacijah, vendar ne zgolj zaradi
utrujenosti? Vprasanje se nanasa na vas obic¢ajen nacin Zivljenja. Tudi ¢e v zadnjem €asu niste bili v kateri od
opisanih situacij, poskusajte oceniti, kako bi vplivala na vas. Ocenite posamezno situacijo in obkrozZite Stevilko
od 0 do 3.

Lestvica:
0 — nikoli ne bi zadremal 2 — srednja verjetnost, da bi zadremal
1 —majhna verjetnost, da bi zadremal 3 — velika verjetnost, da bi zadremal
SITUACIJA VERJETNOST, DA ZADREMATE
branje v sede¢em polozaju 0 1 2 3
gledanje televizije 0 1 2 3
pasivno sedenje na javnhem mestu (npr. v gledalis€u, na sestanku) 0 1 2 3
kot sopotnik v avtu v €asu enourne voznje brez prestanka 0 1 2 3
ko se ulezete h krajSemu popoldanskemu pocitku 0 1 2 3
pogovarjanje v sede¢em polozaju 0 1 2 3
sedenje po kosilu (brez alkohola) 0 1 2 3
v avtomobilu, ki se za nekaj trenutkov ustavi zaradi gnece na cesti 0 1 2 3
Rezultat:
2. ObkroZite piko pred odgovorom na naslednja vprasanja:
Ali smrcite ? Ali ste po spanju utrujeni? Kolikokrat morate iti pono€i na vodo?
= nikoli ali skoraj nikoli = nikoli ali skoraj nikoli = nikoli ali skoraj nikoli
= 1- do 2-krat na mesec = 1- do 2-krat na mesec = 1- do 2-krat na mesec
= 1- do 2-krat na teden = 1- do 2-krat na teden = 1- do 2-krat na teden
= 3- do 4-krat na teden = 3- do 4-krat na teden = 3- do 4-krat na teden
= vsak dan = vsak dan = vsak dan
Koliko let ze smr¢ite? let
3. Koliko ur spite ponoci? - med tednom ur
- ob koncu tedna ur
Koliko ur bi si zeleli spati pono€i? - med tednom ur
- ob koncu tedna ur
Ali $e vedno obcutite prekomerno dnevno zaspanost, DA NE

kadar imate priloZznost, da spite dlje?
4. Koliko ¢asa traja, da ste popolnoma budni in lahko normalno opravljate svoje naloge po tem, ko se

zjutraj ali po pocitku zbudite?
1 minuto 5 minut 15 minut 30 minut 60 minut
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5. Kako dolgo obi¢ajno traja, da zaspite?
> 40 minut 31-40 minut 21-30 minut 10-20 minut < 10 minut

6. Kako pogosto pocCivate ¢ez dan ?
= nikoli
= rad bi, vendar ne morem

1- do 2-krat na teden

3- do 5-krat na teden

= skoraj vsak dan

7. Ali partner slisi prekinitve dihanja (ve€ kot 10 sekund) tekom vasega spanja? DA NE
8.  Ali ste Ze bili operirani v podrocju zrela, nosu, glasilk? DA NE
Ce da, kak$na operacija je to
bila?
Ali ste Ze bili operirani zaradi smréanja? DA NE

9. Kako dobro je
prehoden vas$ nos?

10. Ali imate kako alergijo (npr. seneni nahod, alergija na prsice)? DA NE
11. Ali imate kako plju€no bolezen (astma, bronhitis)? DA NE
12. Ali ste (ste bili) kdaj zdravljeni zaradi bolezni $¢itnice? DA NE
13. Ali imate pogosto ob¢utek nemirnih nog v spanju? DA NE
14. Aliimate sladkorno bolezen? DA NE
15.  Ali imate poviSan krvni pritisk? DA, let NE
Koliko vrst zdravil proti poviSanemu pritisku morate jemati?

16. Ali se zdravite zaradi srénega popuscanja? DA NE
17. Ali imate ugotovljeno sréno aritmijo? DA, katero: NE
18. Sprememba telesne teze v zadnjih 10 letih: kg v zadnjih 2 letih: kg

19. Kaj predstavlja za vas vecji problem? a. Lastne tezave b. PritoZevanje partnerja
20. Ali se ukvarjate s potapljanjem? DA NE

21. Kaksno delo opravljate?

Druge opombe:
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