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ASRS-v1.1
Tolkning av testresultat

Vuxen-ADHD Självrapportskala (ASRS-v1.1)
Instruktioner till Symtom-checklistan

Frågorna är tänkta att stimulera en dialog mellan dig och dina patienter och att hjälpa till att bekräfta om de
uppvisar ADHD-symtom.

Beskrivning: Symtom-checklistan är ett instrument som består av de arton kriterierna enligt DSM-IV-TR.
Sex av de arton frågorna har visat sig vara de som är mest prediktiva av ADHD-symtom. Dessa sex frågor
utgör grunden för ASRS Screener v1.1 och utgör även del A av Symtom-checklistan. Del B av Symtom-
checklistan innehåller de återstående tolv frågorna.

INSTRUKTIONER:

Symtom:
1. Be patienten fylla i både del A och B av Symtom-checklistan genom att markera med ett kryss i den

ruta som bäst motsvarar förekomsten av varje symtom.

2. Lägg ihop värdena för del A. Om fyra eller fler kryss är markerade i de mörkt skuggade rutorna inom
del A uppvisar patienten symtom som i hög grad överensstämmer med ADHD hos vuxna och motive-
rar vidare utredning.

3. Symtomfrekvensen som markerats i del B ger ytterligare tecken och kan fungera som en vägvisning vad
det gäller patientens symtom. Notera särskilt de kryss som hamnar inom det skuggade området. De
frekvensbaserade svarsalternativen uppvisar större känslighet för vissa frågor. Inget totalvärde eller
diagnostisk sannolikhet används för dessa tolv frågor. Det har visat sig att de sex frågorna under del A
är de som är mest prediktiva för störningen och fungerar bäst som screening instrument.

Funktionsnedsättning:
1. Gå igenom hela Symtom-checklistan med dina patienter och gör en bedömning av graden av funk-

tionsnedsättning förknippad med symtomen.

2. Beakta arbeta/skola, den sociala omgivningen och familjeförhållanden.

3. Frekvensen av symtom står ofta i relation till symtomens allvar. Därför kan checklistan vara vägledande
i bedömningen av funktionsnedsättningar. Om dina patienter har frekventa symtom kan det var idé att
be dem förklara hur dessa problem har påverkat deras förmåga att sköta arbetet, hemmet eller komma
överens med andra människor, såsom make/maka/sambo.

Sjukdomshistoria:
1. Gör en bedömning av förekomsten av dessa symtom eller liknande symtom i barndomen. Vuxna med

ADHD har inte nödvändigtvis fått diagnosen som barn. För att göra en bedömning av patientens histo-
ria, sök efter tecken på tidiga och ihållande problem med uppmärksamhet eller självkontroll. Vissa bety-
dande symtom bör ha funnits i barndomen, men en fullständig sjukdomsbild är inte nödvändig.


