Hronisku sāpju dinamiskā mērīšana 
un terapijas efektivitātes novērtēšana
5.pielikums.

Sāpju pacienta aptaujas anketa

	Datums 
	

	Laiks
	

	Uzvārds , vārds


	

	Personas kods 

vecums aptaujas brīdī
	

	Dzimums S/V
	

	Kontakta adrese/

telefons
	


1. Ģimenes stāvoklis :

	1.1. vientuļš/a
	

	1.2. precējies/usies
	

	1.3. atraitnis/e
	

	1.4. šķīries/usies
	

	1.5. dzīvo ar draugu/draudzeni
	


2. Jūsu izglītība  (lūdzu  norādiet izglītības kopējo gadu skaitu – skola/ profesionālā izglītība, augstākā izglītība)
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Atzīmējiet izglītības nobeigumu (gads)

3. Patreizējā nodarbošanās : ( Lūdzu raksturojiet ; ja Jūs nestrādājat, par ko esat strādājis/usi agrāk?)


4. Partnera/es nodarbošanās


5. Kā labāk var raksturot Jūsu patreizējo nodarbošanos?

	5.1. nodarbināts/a ārpus mājas visu dienu
	

	5.2. nodarbināts/a ārpus mājas nepilnu dienu
	

	5.3. mājsaimniece/mājsaimnieks
	

	5.4. pensionārs/e
	

	5.5. nestrādāju
	

	5.6. cits variants
	


	……….mēneši
	..............gadi


6. Cik sen Jums ir zināma Jūsu diagnoze. (Sāpju kopīgais ilgums mēnešos un gados)?   
7. Vai Jums jebkad ir bijušas sāpes, kas izskaidro Jūsu patreizējo saslimšanu?

	7.1. jā
	

	7.2. nē
	

	7.3. precīzi nezinu
	


8. Kad Jūs pirmo reizi uzzinājāt Jūsu diagnozi, vai sāpes bija viens no simptomiem?

	8.1. jā
	

	8.2. nē
	

	8.3. precīzi nezinu
	


9. Vai Jums ir veiktas operācijas sāpju dēļ?

	9.1. nē
	

	9.2. jā
	

	9.2.1. cik operācijas? 
	

	9.2.2. kad (kurā/os gadā/os?)
	



10. Lielākai daļai no mums šad un tad ir sāpes (piem., galvassāpes, zobu sāpes). Vai Jums pēdējās nedēļas laikā ir bijušas cita veida sāpes nevis šīs ikdienas sāpes? 

	10.1. jā
	

	10.2. nē
	

	Šodien :
	

	10.3. jā
	

	10.4. nē
	


Ja Jūs uz vienu no pēdējiem jautājumiem esat atbildējis/usi ar “jā”, turpiniet aizpildīt šo anketu. Ja Jūs uz abiem jautājumiem esat atbildējis/usi ar “nē”, tad anketas aizpildīšana ir pabeigta. Paldies.

11. Lūdz atzīmējiet zīmējumā reģionus, kuros Jums ir sāpes. Atzīmējiet ar “x” vietu, kura Jums visvairāk sāp.


12. Apvelciet ciparu, kurš visvairāk atbilst visstiprākajām Jūsu sāpēm pēdējās nedēļas laikā:


13. Apvelciet ciparu, kurš atbilst mazākajām Jūsu sāpēm pēdējās nedēļas laikā:


14.  Apvelciet ciparu, kurš atbilst Jūsu vidējam  sāpju līmenim pēdējās nedēļas laikā:


15. Apvelciet ciparu, kurš raksturotu Jūsu sāpes dotajā momentā:


16. Kādi faktori un darbības remdē Jūsu sāpes (piem., siltums, medikamenti, atpūta): 


17. Kādi faktori un darbības pastiprina Jūsu sāpes (piem., iešana, stāvēšana, noliekšanās):


18. Kādu ārstēšanu vai medikamentus Jūs saņemat pret sāpēm?


19. Lūdzu  padomājiet par pēdējo nedēļu. Kādu sāpju reducēšanos Jūs esat novērojis/usi ar ārstēšanas vai medikamentu palīdzību? Lūdzu apvelciet procentu skaitli, kurš vislabāk raksturo sāpju mazināšanos:


20. Ja Jūs lietojat pretsāpju medikamentus: pēc cik stundām atjaunojas Jūsu sāpes?
	20.1. pretsāpju medikamenti nemaz nepalīdz
	

	20.2. pēc 1 stundas
	

	20.3. pēc 2 stundām
	

	20.4. pēc 3 stundām
	

	20.5. pēc 4 stundām
	

	20.6. pēc 5-12 stundām
	

	20.7. vairāk kā pēc 12 stundām
	

	20.8. es nelietoju pretsāpju medikamentus
	


21. Ar ko Jūs izskaidrojat Jūsu sāpes? Atzīmējiet atbildi, kura vislabāk atbilst:

21.1. Tās ir ārstēšanas sekas (piem., medikamenti, operācija, apstarošana, protēzes)

	1. jā
	

	2. nē
	


21.2. Ar pamat (primāro)saslimšanu  (slimība, kura patreiz tiek ārstēta un izmeklēta)

	1. jā
	

	2. nē
	


21.3 Tām ir medicīnisks cēlonis bez saistības ar primāro saslimšanu (cita slimība)

	1. jā
	

	2. nē
	


22. Sāpju raksturojums: Lūdzu atzīmējiet pie katra nākošā vārda, vai tas atbilst Jūsu sāpēm:

1. Trulas, spiedošas 


2. Pulsējošas 


3. Dedzinošas 


4. Asas  


5. Šaujošas , elektriskas


6. Durošas, urbjošas


7. Krampjveida , kolikveida


8. Velkošas, plēsošas


9. Sāpes pie viegla pieskāriena


10. Stipras

 

11. Vājas 


12. Nepatīkamas 


13. Neciešamas

14. Nogurdinošas 

15. Šausmīgas 

16. Nežēlīgas 

23. Sāpju intensitātes skala

	Sāpju nav
	0 .p.

	Vieglas 
	1. p.

	Neērtas 
	2. p.

	Traucējošas 
	3. p.

	Briesmīgas  
	4. p.

	Mokošas 
	5. p.


24. Kā Jūsu pamatsāpes iespaido:

	1.Fiziska piepūle
	
	
	

	a) īslaicīga
	mazina
	neiespaido
	pastiprina

	b) ilgstoša
	mazina
	neiespaido
	pastiprina

	2.Statiska slodze (stāvēšana, sēdēšana)
	
	
	

	a) īslaicīga
	mazina
	neiespaido
	pastiprina

	b) ilgstoša
	mazina
	neiespaido
	pastiprina

	3.Garīga, emocionāla slodze
	
	
	

	a) īslaicīga
	mazina
	neiespaido
	pastiprina

	b) ilgstoša
	mazina
	neiespaido
	pastiprina

	4.Miers (gulēšana)
	mazina
	neiespaido
	pastiprina

	5.Citi faktori
	

	6. Manas sāpes nav ietekmējamas
	

	
	


25.Lūdzu atzīmējiet ciparu, kurš raksturotu, cik stipri sāpes pēdējās nedēļas laikā ir ietekmējušas Jūsu :


25.1 Vispārējo aktivitāti 


25.2. Garastāvokli 


25.3. Staigāšanu 

25.4. Normālu darbu (mājsaimniecībā un ārpus mājas), slodzes panesamību


25.5. Attiecības ar citiem cilvēkiem



25.6. Miegu


25.7. Dzīvesprieku 
II daļa – objektīvais stāvoklis (aizpilda ārsts)

1. Pozitīvie sensorie simptomi:

1.1. Spontānas sāpes

1.2. Parestēzijas  (+/-)

1.3. Dizestēzijas(+/-)

1.4. Provocētās sāpes  

1.4.1. alodīnija, (+/-)

1.4.2. hiperalgēzijas(+/-)

2. Negatīvie sensorie simptomi;

2.1. sāpju sajūtas kvalitātes zudums (+/-)

2.1.1. hipalgēzija, (+/-)

2.1.2. analgēzija(+/-)

2.2. citu sajūtu veidu pazeminājums(+/-)

2.3. subjektīvs nejūtīgums, notirpums (+/-)

3. Neiroloģiskie pavadsimptomi neiropātiskām sāpēm:

3.1. Jušanas traucējumu tips

3.1.1. neirītiska tipa(+/-)

3.1.2. polineirītiska tipa(+/-)

3.1.3. radikulāra tipa(+/-)

3.2. Lokālie sāpju punkti:

3.2.1. n.trigeminus(+/-)

3.2.2. n.medianus(+/-)

3.2.3. n.ulnaris(+/-)

3.2.4. n.radialis(+/-)

3.2.5. plexus brachialis(+/-)

3.2.6. plexus lumbosacralis(+/-)

3.2.7. n.ishiadicus(+/-)

3.2.8. n.femoralis(+/-)

3.2.9. n.cutaneus femoris lateralis(+/-)

3.2.10. nervu punkti pēdā(+/-)

3.2.11. vertebrālie un paravertebrālie punkti(+/-)

3.2.12. fibromialģiakie punkti: (+/-)…………(+/-) …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
3.2.13.  citi 

3.3. Nervu išēmijas un kompresijas testi:

3.3.1. Digitālās kompresijas tests (+/-)

3.3.2. perkusijas jeb Tinela tests (+/-)

3.3.3. manžetes tests (+/-)

3.3.4. maksimālās fleksijas(+/-) 

3.3.5. maksimālās ekstensijas (+/-) 

3.3.6. maksimālās supinācijas (+/-)

3.3.7. maksimālās pronācijas testi(+/-)

3.3.8. testi ar izometrisku slodzi(+/-)

3.4. Nervu saknīšu iestiepuma simptomi:

3.4.1. Lasega simpt. (+/-)

3.4.2. krustotais Lasega simpt. (+/-)

3.4.3. Dežerīna simpt. (+/-)

3.4.4. Neri simpt 

3.4.4.1. augšējais (+/-) 

3.4.4.2. apakšējais (+/-)

3.4.5. Vasermana simpt. (+/-)

3.4.6. Mackēviča simpt. (+/-)

4. Neiropātisko sāpju inducētie blakus simptomi:

4.1. bezmiegs(+/-)

4.2. trauksme(+/-)

4.3. depresija(+/-)

4.4. apetītes izmaiņas(+/-)

4.5. svara zudums(+/-)

4.6. samazināta dzīves kvalitāte(+/-)

4.7. samazinātas darba spējas(+/-)

5. Neiroloģiskais stāvoklis 

5.1.

	Mm.gr.
	Vājums

(ballēs 1-5)
	Nogurdināmība

(ir/nav)
	Atrofija

(ir/nav)
	Fibrillācijas/

Fascikulācijas

(ir/nav)
	Tonuss

(N,A,Z)

	Kraniālo mm.gr.:
	
	
	
	
	

	piere
	
	
	
	
	

	vaigs/i
	
	
	
	
	

	mēle
	
	
	
	
	

	plakstiņi
	
	
	
	
	

	acu ābolu
	
	
	
	
	

	rīkles
	
	
	
	
	

	Rokās:
	
	
	
	
	

	proksimāli
	
	
	
	
	

	distāli
	
	
	
	
	

	Kājās:
	
	
	
	
	

	proksimāli
	
	
	
	
	

	distāli
	
	
	
	
	

	Rumpja muskulatūrā:
	
	
	
	
	

	kakla-plecu joslā
	
	
	
	
	

	vēdera
	
	
	
	
	

	iegurņa mm. grupās
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


5.2.

	Cīpslu un periostālie refleksi
	Saglabāti 
	Paaugstināti 
	Pazemināti 
	Iztrūkst 

	Rokās:
	
	
	
	

	mm.biceps
	
	
	
	

	mm.triceps
	
	
	
	

	mm.carporadialis
	
	
	
	

	Kājās:
	
	
	
	

	Patelarais
	
	
	
	

	Ahila 
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Patoloģiskie refleksi 
	Negatīvi
	Pozitīvi
	
	

	Orālā automātisma
	
	
	
	

	Rokās:
	
	
	
	

	Jākobsona 
	
	
	
	

	Citi 
	
	
	
	

	Kājās:
	
	
	
	

	Babinska 
	
	
	
	

	Citi 
	
	
	
	


5.3. Aktīvās kustības(sāpju dēļ)
1.1.1. nav ierobežotas (+/-)

1.1.2. mēreni ierobežotas(+/-)
1.1.3. izteikti ierobežotas(+/-)
5.4. Pasīvās kustības (sāpju dēļ) 
1.1.4.  nav ierobežotas(+/-)

1.1.5. mēreni ierobežotas(+/-)
      8.5.3.   izteikti ierobežotas(+/-)
6. Elektrofizioloģiskie izmeklējumi (slēdziens):
6.1. Neirogrāfija _____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
6.2. Elektromiorāfija
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

7. LDG (slēdziens):
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

8. Laboratorie izmeklējumi:

9. Radioloģiskie izmeklējumi:

9.1. Rentgenogrammas(slēdziens)

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

9.2. CT (slēdziens)

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

9.3. MRI(slēdziens)

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

9.4. Scintigrāfija(slēdziens)

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________

10. Morfoloģiskā diagnostika(slēdziens)

Medikamentozā terapija

	Medikaments
	Deva
	Biežums

(x dienā)
	Ilgums

(nedēļas)
	Efekts

(ir/nav)

	Nesteroīdie pretiekaisuma līdzekļi
	
	
	
	

	Analgētiķi 
	
	
	
	

	Opiāti 
	
	
	
	

	Miorelaksanti 
	
	
	
	

	Antidepresanti 
	
	
	
	

	Antikonvulsanti 
	
	
	
	

	Antiaritmiskie līdzekļi un lokālie anestētiķi
	
	
	
	

	Disociēti anestētiķi
	
	
	
	

	Dekstorfāns 
	
	
	
	

	Topislie līdzekļi
	
	
	
	

	Citi 
	
	
	
	


IZVĒRSTA DIAGNOZE:
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

SĀPJU DIAGNOZES ŠIFRS (ICD-10) : 

SĀPJU DIAGNOZES KODS : 

SĀPJU STADIJA (pēc Gersbershagena ) :
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