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A0 leggja fyrir MMSE

Byrjid & pvi ad utskyra markmid préfsins dsamt pvi ad fa sampykki skjolstaedings. Utskyrid
einnig ad skjolstaedingur ma stdédva profid hvenaer sem er.

Velja parf videigandi stad til ad leggja profid fyrir. Allt areiti truflar og margir eru vidkvaemir
fyrir pvi ad adrir heyri pegar profid er lagt fyrir. Fjogurra manna sjukrastofur henta t.d. illa. Ekki
er askilegt ad adstandendur séu vidstaddir.

Mikilveegt er ad nd gddu sambandi vid skjélstaedinginn adur en proéfid er lagt fyrir. Athuga parf
hvort heyrn og sjon séu i lagi eda hvort hann purfi heyrnartaeki og/eda gleraugu og hvort hann
notar pau. Fordast skal ad Utskyra profid a pann hatt ad einhverjar af spurningunum séu léttar
eda asnalegar pvi proéfid getur reynst sumum erfitt. Mogulegt er ad segja: ,betta eru stadladar
spurningar sem ég legg fyrir pig“.

begar proéfid er lagt fyrir er mikilvaegt ad tala haegt og rélega og bida eftir svari. Ekki skal
leidrétta rong svor eda syna med latbragdi ad svarid sé ekki rétt. Ef skjélstaedingur spyr hvort
svarid sé rétt, er gott ad svara: ,,bpu varst ansi naerri pvi“. Leitast skal vid ad vera upporvandi og
stydjandi an pess ad gefa visbendingar. Mogulegt er ad bjédast til ad fara yfir svorin ad profi
loknu.

Stigagjof

Gefid eitt stig ef svarid er rétt, annars null. Ef skjélstaedingur svarar rétt en er 66ruggur, getur
verid gott ad segja: , petta gengur mjog vel”. Ef skjdlsteedingur neitar ad svara spurningu, gefid
ba null stig, en utskyrid hvers vegna vidkomandi vill ekki svara i nidurstodunum. Ef
skjolsteedingur er med skerdingu t.d. [6mun i hond, malstol, sjon- eda heyrnarskerdingu eda
annad sem hindrar hann i ad svara, gefid pa null stig. [ nidurstddum ber ad taka fram hvers
vegna gefid er null.
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Attun

Timi: Byrjid 4 ad spyrja um ar og sidan einstok atridi i timaattun og gefid eitt stig fyrir hvert
rétt svar. Ef profid er lagt fyrir vid arstidaskipti, ma gefa rétt fyrir hvora arstidina sem er.

Arstidaskipting: Januar - vetur
Febrdar - vetur
Mars, vetur eda vor
April - vor
Mai, vor eda sumar
JUni - sumar
Juli - sumar
Agust, sumar eda haust
September - haust
Oktdber - haust
November, haust eda vetur
Desember — vetur (Akvordun pydenda).

Stadur: Spyrjid “Hvar erum vid stodd?“ Gefid sidan eitt stig fyrir hvert rétt atridi.

Adlaga parf eftirfarandi spurningar og svor ad stadsetningu a landinu, t.d. ekki spyrja um
landshorn ef préfunin fer fram @ Akureyri. Spyrjid pa um landshluta. Deemi um rétt svor hér ad
nedan midast vid Reykjavik.

Land: island

Landshorn: Gefid eitt stig fyrir sudvesturland (ef skjélsteedingur er staddur a
hofudborgarsveedinu).

Baejarfélag/sveitarfélag: Gefid eitt stig fyrir Reykjavik.

Spitali/stofnun: Gefid eitt stig fyrir rétt heiti a spitala/stofnun, til deemis: Landspitali/Fossvogi,
Borgarspitali, Landspitali/Hringbraut og Landakot.

Deild/haed/gata: Gefid eitt stig fyrir rétt heiti deildar/hadar/gotu sem skjolsteedingur dvelur
a. A Landakoti er t.d. gefid rétt fyrir 6ldrunar- og endurhaefingardeild.

Nami

Segid skjélstaedingnum ad pu viljir reyna @ minni hans. Heppilegt er ad orda verkefnid a
eftirfarandi hatt: ,Hlustadu nu vel. Eg setla ad nefna prju ord. bu &tt sidan ad endurtaka pau.
Ertu tilbdinn?” Nefndu prja hluti heegt og greinilega: ,,buxur, epli, glas”. Segid sidan:
,,Endurtaktu nu ordin eftir mér”.

Gefid eitt stig fyrir hvert ord sem rétt er haft eftir, r6d ordanna skiptir ekki mali. Hafi ordin ekki
verid hofd rétt eftir i fyrstu tilraun, skaltu halda afram ad nefna pau uns hann hefur pau rétt
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eftir, reyndu po ekki oftar en fimm sinnum. Athugid: Stigagjof byggist a fyrstu tilraun (nema
ef um heyrnarskerdingu er ad raeda).

Ef um endurmat 8 MMSE er ad raeda, er maelt med pvi ad nota 6nnur ord t.d. tré, bok, hestur.
Segid skjolstaedingnum sidan ad leggja pessi ord 4@ minnid, pvi pu munir spyrja um pau a eftir.
Athygli og reiknigeta

Verid er ad proéfa athygli og getu vid hugarreikning. Bidjid skjoélstaedinginn um ad draga 7 fra
100 og sidan halda afram ad draga 7 fra peirri itkomu sem hann feer. Ekki nefna Utkomuna
sem vidkomandi faer. Haltu afram par til fimm fradrattum er nad.

Gefid eitt stig fyrir hvert rétt svar. Svarid er rétt ef talan 7 er dregin rétt fra, en ekki skiptir mali
hvort fradratturinn naest a undan var réttur.

Daemi: 100-7=94; gefur O stig
94-7= 87; gefur 1 stig o.s.frv.

Ef skjdlsteedingur er 6faer um ad reikna eda segist ekki geta pad, ma bidja hann um ad stafa
ordid ,kvold” fyrst afram og sidan afturdbak. Athugid ad gefid er stig fyrir hvern réttan staf i
réttri rod pegar stafad er afturabak.

Daemi: Rétt svar; DLOVK 5 stig
Einum staf sleppt;  LOVK, DOVK, DLVK 4 stig
Tveimur stéfum sleppt; LOK, OVK, DLK 3 stig
Vixlun & tveimur stéfum; DLOKV, LDOVK 3 stig
Premur stéfum vixlad/sleppt; DOVLK, DK, VK 2 stig
Vixlun & fjérum stéfum; LDOKV 1 stig

(The University of North Carolina at Chapel hill).

Ef baedi verkefnin eru 16gd fyrir eru haerri stigin skrad og tekid fram i nidurstédum hvort
verkefnid gaf stigin. Pessi tvd verkefni reyna @ mismunandi pzetti. Reikningshlutinn er mun
naemari fyrir nedanbarkarskerdingu (subcortical impairment) og framheilaskerdingu (frontal
cognitive impairment). Naegilegt er ad leggja adeins reikningshlutann fyrir ef skjélstaedingurinn
leysir hann rétt.

Minni

Spyrjid skjolsteeding um ordin prju sem atti ad leggja @ minnid. Ekki ma gefa neinar
visbendingar. Eitt stig er gefid fyrir hvert rétt ord en r6d ordanna skiptir ekki mali. Synid
bolinmaedi ef skjélstaedingur a erfitt med ad muna ordin.

Heaegt er ad gefa visbendingar en ba ma ekki gefa stig.
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Mal
pessi hluti innheldur nokkur mismunandi verkefni sem 6ll reyna a paetti er falla undir mal.

Ad nefna: Synid skjdlstaedingi penna og armbandsur og bidjid hann ad nefna hvada hlutir petta
eru. Ef spyrjandi er hvorki med penna eda Ur 4 sér ma nota adra hluti t.d. gleraugu, lykla o.s.frv.
Eitt stig er gefid fyrir hvert rétt ord.

Endurtekning: Segid skjolstaedingnum ad hafa eftir pér ordrétt: , Ertu tilbdinn? Hafdu eftir

mér: Hvad sem tautar nu og raular.” Talid skyrt og gefid adeins eitt teekifaeri. Gera ma
undantekningu ef skjélstaedingur skilur ekki eda er med heyrnarskerdingu. Gefid po adeins stig
fyrir fyrstu tilraun til ad endurtaka setninguna. Pad ma endurtaka allt ad fimm sinnum ef
naudsynlegt er en pa eru ekki gefin stig.

Malskilningur: athygli, malskilningur og framkvaemdafzaerni: Heppilegt er ad orda verkefnid a
eftirfarandi hatt: ,Hlustadu nu vel, ég atla ad bidja pig um ad fylgja fyrirmalum”. Sidan eru
fyrirmaelin gefin: ,, Taktu bladid i haegri hond, brjoéttu pad i tvennt og leggdu pad a golfid “.

Gefid eitt stig fyrir hvert af peim premur atridum pessarar fyrirskipunar sem er framkvaemd.
Skjélsteedingur missir eitt stig ef bladid er tekid med vinstri hond. Bladid parf ekki ad vera
brotid nakveemlega i tvennt. Ef likamleg skerding hindrar ad mogulegt sé ad leggja bladid a
golfido ma segja skjolstaedingi ad leggja bladid a bord.

Lestur og skilningur: Synid setninguna: Lokadu augunum og segid: ,Lestu petta og gerdu pad
sem stendur 4 bladinu”. Gefid eitt stig ef skjolstaedingur lokar augunum. Ef sjénskerding er til
stadar eda skjolstaedingurinn getur ekki lesid gefid pa null stig. Gefid utskyringu i nidurstodum.

Hér er verid ad prdéfa feerni vid ad lesa og skilja einfalda setningu. Ef skjolstaedingur er i vafa
skal endurtaka fyrirmaelin.

AJ skrifa: Bidjid skjolsteeding um ad skrifa setningu. Ef hann synir engin vidbrogd eda dettur
ekkert i hug, skal segja: ,Skrifadu eitthvad um vedrid“. Setningin a ad innihalda nafnord og
sagnord. Ekki er krafist réttrar stafsetningar eda malfraedi. Hér er verid ad préfa faerni vid ad
skrifa setningu.

A0 teikna, rymdarskynjun: Synid teikningu af tveimur fimmhyrningum sem skarast. Bigjid

skjolsteeding um ad likja eftir fyrirmyndinni. Fimmhyrningarnir purfa ekki ad vera fullkomnir
en purfa ad hafa fimm horn og skarast pannig ad ferhyrningur myndist par sem peir skarast.
Ef skjélstaedingur er 6faer um ad teikna, gefid null stig og gefid Utskyringu i nidurstédum.

Daemi um JOfullnaegjandi teikningar:
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Nidurstada

Takid alltaf fram skerdingu sem hefur ahrif & faerni vid ad leysa ur préfinu t.d. sjon- og
heyrnarskerdingu. Pad er gagnlegt fyrir pa sem lesa skyrsluna, en hefur ekki ahrif &
nidurstodurnar.

Daemi: Gefid ekki eitt stig fyrir setningu af pvi ykkur finnst ad skjolstaedingur hefdi getad skrifad
setningu ef hann hefdi verid med lesgleraugun.

Gefid null stig fyrir hvert rangt svar eda pegar vantar svar.

Mesti fjoldi stiga 8 MMSE er 30, dragid alltaf villurnar fra peirri télu. Ef skjélstaedingur spyr um
nidurstodurnar, er i lagi ad gefa upp stigin.

Pad er mikilvaegt ad skra hja sér hvort skjolstaedingur sé vel vakandi og haldi einbeitingu a
medan proéfinu stendur eda hvort areiti i umhverfinu trufli. Algengast er ad mida vid ad
utkoman <23, gefi til kynna skerdingu & vitraenni getu sem parfnast nanari skodunar.

27-30 stig - Engin skerding 4 vitreenni getu

21-26 stig - Vaeg skerding a vitreenni getu

11-20 stig - Toluverd skerding 4 vitraenni getu
0-10 stig - Alvarleg skerding a vitraenni getu

Samkvaemt rannséknum 4@ MMSE hefur menntunarstig mest dhrif & nidurstodur. Eldra foélk
(80+) med stutta skolagongu (<8 ar) feer oft feerri en 23 stig an pess ad vitraen skerding sé til
stadar.

MMSE getur verid gagnlegt til ad skoda breytingar a vitraenni getu a milli timabila. Vitraen geta
getur verid sveiflukennd og versnad vid alvarleg veikindi.

Rannsdknir hafa synt ad edlilegar sveiflur i stigagjof séu a bilinu 1-2 stig. Ef stigagjofin breytist
um 3-4 stig er liklega um ad rada einhverja breytingu 4 vitreenu astandi. Ef breyting a stigagjof
er 4 eda meira er liklegt ad um breytingu 4 vitraenni getu sé ad raeda. Hafa ber i huga hvort
slok frammistada geeti verid vegna punglyndis, heilablédfalls eda sykingar.
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