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Yleista testaamisesta ja MMSE-testista

Dementoivissa sairauksissa oireet painottuvat yleensa
kognitiivisten toimintojen heikentymiseen. Laaja-alai-
set vaikeudet muistissa, paattelyssa, hahmottamisessa,
kielellisessa toiminnassa ja keskittymisessa vaikuttavat
arkipaivan selviytymiseen. Motorisia vaikeuksia ei valtta-
matta ole. Erilaiset mittarit ja seulontatestit ovat tarkeita
kognitiivisen toimintakyvyn arvioimiseksi.

Menetelmien kdytdssa on tarkea tietad, millaisissa
tilanteissa kyseinen menetelmd on luotettava ja mitka
taas ovat sen rajoitteet. Kyselymittareiden ja kognitiivis-
ten testien luotettavuutta (reliabiliteetti) ja patevyytta
(validiteetti) arvioidaan kolmella eri tavalla:

1. Niillda pitdisi olla sisalléllista luotettavuutta, eli ne
mittaavat tiettyd, teoreettisesti tai tutkimuksellisesti to-
dettua aluetta. Esimerkiksi masennuskyselyilla kysytaan
masennukseen liittyvia asioita rajoitetusti. Niilla ei valtta-
mattd paasta kasiksi asioiden syihin, eikd mitata esimer-
kiksi muistia tai stressia.

2. Mittareilla pitdisi olla ns. rakennevaliditeettia. Tama
tarkoittaa sita, etta mittari on rakennettu niin, ettd mitat-
tavan piirteen kaikki asteet ja ominaisuudet tulee otetuksi
huomioon. Liian kapealla mittarilla ei ole luotettavuut-
ta, koska siind voi moni saada tdydet pisteet. Esimerkiksi
muistitesteissa katsotaan muistin eri vaiheita ja prosesseja
ja tehtavista saa kasityksen muistihdirion vaikeusasteesta.

3. Kolmas mittariin liittyva tarkea seikka on kriteerivalidi-
teetti. Talla tarkoitetaan sitd, ettd on tutkittu, miten hy-
vin mittari erottelee esimerkiksi potilasryhmia. Lyhyena
seulontatestind MMSE:II ei ole sisalto- eikd rakennevali-
diteettia. Sita ei voi siis sanoa esimerkiksi alykkyystestik-
si tai muistitestiksi. Se on seulontatesti, eika kognitiivista
erityishdiriota voi silla diagnosoida. Sen sijjaan MMSE:lIa
on kriteerivaliditeettia erotella keskivaikeaa dementiaa.
Tutkimusten mukaan se heijastaa kognitiivista toiminta-
kykya tilanteissa, joissa dementia on jo edennyt ja vai-
kuttaa laajasti toimintakykyyn. MMSE heijastaa my0s
luotettavasti arkipdivan selviytymista. Siita voi olla hyotya
esimerkiksi avun tarpeen maarittelemisessa.

Milloin MMSE-testia kaytetaan

Parhaiten MMSE sopii Alzheimerin taudin etenemisen
seuraamiseen, erityisesti kun sairaus on edennyt keski-
vaikeaan vaiheeseen. Tall6in voidaan pistemadrasta teh-
da myos karkeita johtopaatoksia toimintakyvyn suhteen.
Lieva- ja vaikea-asteisessa taudissa testi on epdtarkempi.
My6s muiden muistisairauksien seurannassa MMSE:ta
voidaan kayttaa, mutta tulokset eivat valttamatta heijas-
ta todellista arkipdivasta selviytymista.

MMSE:ta voidaan kayttda myos muistisairauksien seu-
lontaan ja ensitestind muistisairautta epailtaessa. MMSE

on kuitenkin epaherkka 16ytamaan esimerkiksi alkavaa
Alzheimerin tautia. Siten korkea pistemaara, esimerkik-
si 28-30 ei sulje pois Alzheimerin tautia tai muutakaan
alkavaa muistisairautta. Potilasta seuranneen ihmisen
havainnot muutoksesta ovat tassa suhteessa varmempi
merkki. Seulonnassa kannattaa huomioida potilaan kou-
lutus ja/tai aktiivisuus. Korkeasti koulutettu tai vaativia
aktiviteetteja harjoittava potilas voi saada MMSE:sta tay-
det pisteet muistisairaudesta huolimatta.

Testaus kannattaa tehda silloin, kun tutkittava on vir-
keimmilldén, koska pyritadn selvittdmaan hanen maksi-
misuorituskykynsa.

Milloin MMSE-testia ei pida kayttaa

Testausta ei kannata tehda, jos tutkittavalla on
sekavuustila (delirium), tai jos han on vasynyt.
My®0s psyykkinen ahdistuneisuus ja
huono motivaatio heikentavat suoritusta.

Testista suoriutumista
heikentavia tekijoita

Elimellisten aivosairauksien lisaksi useat muut tekijat voi-
vat vaikuttaa MMSE:n pistemadaraan. Naita tekijoita ovat:

M korkea ika

M lyhyt koulutus

B jannittyneisyys

M keskittymisvaikeudet

B masentuneisuus

B huonokuuloisuus

B heikkonakoisyys

M kasien vapina

M testauksen suorittaminen muulla kuin
henkilon aidinkielella

Nama tekijat on syyta kirjata testilomakkeeseen. Jos esi-
merkiksi kddet vapisevat niin, ettei kirjoitus ja piirrosteh-
tava onnistu, voidaan testitulos kirjata muodossa 28/28.
Tama tarkoittaa, etta tutkittava sai testissa maksimipis-
temadran, mutta kaksi yhden pisteen tehtavaa jai suo-
rittamatta kognitiivisiin kykyihin liittymattomista syista.
Tutkimuksissa on todettu, etta yli 85 vuoden ika heiken-
taa suoritusta keskimdrin 1-2 pisteelld ja alle 4 vuoden
koulutustausta samoin 1-2 pisteelld. Nama asiat kannat-
taa ottaa huomioon testin tulkinnassa, mutta varsinaisiin
korjauskertoimiin tuskin kannattaa turvautua kdaytannon
testauksissa. Testi pitdd pyrkia tekemaan tutkittavan ai-
dinkielelld omankielista testilomaketta kayttaen. Tulkin
vdlityksellakin testi voidaan tehdd, mutta se saattaa huo-
nontaa testisuoriutumista.
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MMSE-testin osiot ja perusteluja tehtaville

MMSE:ssa on tehtavia, joilla katsotaan toimintakykya
yksinkertaisissa perusasioissa, kuten ajan hallinnassa,
puheessa, keskittymisessa tai esimerkiksi lukemisessa ja
kirjoittamisessa. Kysymyksilla selvitetddan mm. onko nais-
sa perusasioissa muutoksia, jotka voisivat vaikuttaa arki-
selviytymiseen tai jotka voisivat liittya sairauteen.

Orientaatio, kysymykset 1-10

Kysymyksilla on tarkoitus selvittda sita, miten henkil®
muistaa padivittdisia asioita ilman kalenterin tai kellon
apua. Kysymykset liittyvat ajan ja paikan hallintaan. Osa
kysymyksistda on hyvinkin helppoja, mutta ne tehdaan
kuitenkin. Dementiaseulonnassa orientaatiokysymykset
ovat tarkeitd, niista saa jo kuvaa, onko arkipdivan muis-
tamisessa vaikeutta.

Kolmen sanan toisto, kysymys 11

Talla tehtavalla katsotaan lyhytta toistomuistia. Sanasarja
on niin lyhyt, ettd suurin osa pystyy sen toistamaan. Jos
testi joudutaan toistamaan lyhyin valiajoin useita kertoja,
voidaan kadyttaa vaihtoehtoisia sanasarjoja.

Vaihtoehtoisia sanasarjoja:
1. kivi, lamppu, sormi

2. vene, kortti, papu

3. torvi, saha, matto

4. harja, tuoli, sieni

5. verho, leipa, kirja
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Laskutehtava, kysymys 12

Tehtavan tarkoitus on selvittaa keskittymista ja samalla
olla vdlitehtavana ennen sanojen palauttamista. Lasku-
tehtava on vaikea niille, jotka eivat ole harjaantuneet
paassalaskuihin. Sitd voidaan perustella keskittymishar-
joituksena. Muistaminen ja moni arkipdivan asia vaatii
keskittymista ja siksi sitdkin on syytd arvioida.

Kolmen sanan palautus, kysymys 13

Tehtavan tarkoitus on katsoa, pysyykod asken muiste-
tut sanat hetken muistissa. HenkilGille tulee antaa aikaa
palauttaa sanoja, mutta vihjeitd ei saa antaa. Tehtava voi
vaikeutua monesta syysta, esimerkiksi muistivaikeuksista
tai tarkkaavaisuusvaikeuksista johtuen.

Nimeaminen, lauseen toistaminen ja ohjeen
noudattaminen, kysymykset 14-16

Nailla tehtavilla katsotaan puheen perustoimintoja:
nimedmistd ja puheen ymmartamista, ts. muistaako
sanoja, pystyyko toistamaan ja ymmartamaan lausetta.
Dementoivissa sairauksissa puheessa ilmenevat vaikeu-
det ovat tavallisia.

Lukeminen, kirjoittaminen, piirtaminen,
kysymykset 17-19

Arkipdivan elaman kannalta puhe on tarkeda, samoin
kuin lukeminen ja kirjoittaminen. Lukemisella tarkiste-
taan, ettd osaa seka lukea ettd ymmartaa lukemansa.
Kirjoittamisessa on olennaista, etta lause on kieliopilli-
sesti selkedaa suomea. Vaikka tehtavat ovat helppoja ja
monissa dementoivissakin sairauksissa nama perusasi-
at sailyvat pitkaan, kertoo niiden vaikeutuminen jotain
toimintakyvyn vaikeusasteesta (jos henkilolla ei ole
erityishairiditd muusta syysta). Piirtdminen voi olla monil-
le vieras alue, jota on tullut vdhemman harjoiteltua. Sen
epaonnistuminen kertoo vaikeuksista hahmottaa kuvioi-
ta, mika on tavallista esimerkiksi Alzheimerin taudissa.



Miten MMSE-testi tehdaan?

Kyselyiden ja testien tekemisessa on hyva kiinnittaa
huomiota tutkimustilanteeseen ja tehda siita mahdolli-
simman luonteva ja leppoisa. Tyoskentelytilan tulee olla
rauhallinen ja hairiotén. Luo luontevalla, lyhyelld alku-
keskustelulla kontakti tutkittavaasi tilanteen rentoutta-
miseksi ja tutkittavan motivoimiseksi. Aluksi kannattaa
jutella muista asioista esimerkiksi voinnista tai viime pai-
vien tapahtumista. Olisi hyva, jos molemmat istuisivat
mukavasti pdydan daressa.

Pyyda tutkittavalta lupa testin tekemiseen. Kerro mita
olette tekemadssa ja minka tyyppisia tehtdvia testi sisal-
tad. Kerro myos miksi, milloin ja kenelle testi yleensa teh-
daan ja etta sellainen kuuluu potilaiden tutkimukseen.
Voit joutua perustelemaan tutkimusta useaankin ottee-
seen. Useimmat tutkittavat ja hanen laheisensa hyvak-
syvat testin suorittamisen, kun selitdt ja perustelet asian
selkedsti ja kiireettomasti. On suotavaa, etta varsinaises-
sa tutkimustilanteessa ei ole lasnd muita kuin tutkija ja
tutkittava. Selvita alkuhaastattelussa ja havainnoinnissa
tutkittavan subjektiiviset oireet ja mieliala.

Esita kysymykset numerojarjestyksessa rauhallisesti
ja selkeasti. Tutkittavaa ei saa auttaa vastaamisessa, eika
antaa vihjeita. Epavarmoja ihmisia kannattaa rohkaista
sanomalla esimerkiksi, ettd tehtdvissa katsotaan perus-
asioita ja kysymykset eivat ole vaikeita. Potilaan kuulo-
ja nakdongelmat tulisi huomioida. Apuvadlineitd, kuten
kuulolaitetta tai suurennuslasia voi kayttaa. Tarvitsemasi
vdlineet ovat MMSE-lomake, tyhja paperi, rannekello ja
lyijykyna.

Pida ylla rohkaisevaa ilmapiiria. Anna kannustavaa
palautetta. Tutkittava voi tunnustella/kyselld/arvuutella
oikeaa vastausta tutkijalta. llmaise talloin selkeasti, etta
et voi auttaa. Ohita tutkittavan mahdolliset epdonnistu-
miset luontevasti. Ald juutu johonkin yksittdiseen tehta-
vaan, jos tutkittava ei suoriudu siitd. Ald “ilmianna” vir-
heellista vastausta ilmeillasi, eleillasi tai kehonkielellasi.

Merkitse mahdolliset virheelliset vastaukset ko.
kysymyksen viereen tai erilliselle paperille. Virheelliset
vastaukset antavat informatiivista tietoa testituloksen
tulkinnassa. Huomaa, etta puolia pisteita ei anneta osit-
tain oikeista vastauksista.

Osatehtavien suorittaminen ja tulkinta
Orientaatio-osio, kysymykset 1-10

Tama on testin tarkein osio. Pisteet muodostavat 1/3 koko
asteikon testin pistemadrasta. Kysymyksilla 1-5 kartoi-
tetaan tutkittavan aika- ja kysymyksilla 6-10 paikka-
orientaatiota. Varmista alkuun hienotunteisesti ja mah-
dollisimman huomiota herattamattd, etta tutkittavalla
ei ole mahdollisuutta lukea orientaatio-osion kysymyk-

sien oikeita vastauksia tutkimusymparistosta (kalenteri,
lehdet jne.). Jokaisesta oikeasta vastauksesta tulee
yksi piste. Maksimipistemaara on 10/10.

1. Mikd vuosi nyt on? Vuosiluvun tulee olla taysin oi-
kein.

2. Mikd vuodenaika nyt on? Oikea vuodenaika maarit-
tyy kalenterin mukaan, ei saan.

Talvi= joulu-, tammi-, helmikuu +/- viikko

Kevat = maalis-, huhti-, toukokuu +/- viikko

Kesd = kesa-, heina-, elokuu +/- viikko

Syksy = syys-, loka-, marraskuu +/- viikko

3. Monesko pdivi tdnddn on? Hyvaksytdan +/- yhden
paivan virhemarginaali.

4. Mikad viikonpdiivdi tandidin on? Viikonpaivan tulee olla
oikein.

5. Mikd kuukausi nyt on? Seka kuukauden nimi etta
jarjestysnumero hyvaksytdan, esimerkiksi heindakuu tai
seitsemas kuukausi.

6. Missd maassa olemme? Mikali tutkittava ilmaisee
haluttomuutensa vastata “ndin lapselliseen kysymyk-
seen”, kannusta kuitenkin perustellen vastaamaan.

7. Missdi ladnissd olemme? Vanhan ladninjaon mukaiset
vastaukset hyvdksytdaan (esimerkiksi Uudenmaan laani).

8. Mikd on tdmdn paikkakunnan nimi? Vastauksen
tulee olla kaupungin, kunnan, paikkakunnan jne. nimi.
Jos tutkittava vastaa esimerkiksi vain kaupunginosan
nimen, pyyda tarkennusta.

9. Mikd on tdmd paikka, jossa olemme? Vastauksen
tulee olla tutkimuspaikasta riippuen kotiosoite, sairaalan
/terveyskeskuksen, hoitopaikan tms. nimi.

10. Monennessako kerroksessa olemme? Pitaa kysya
vaikka oltaisiin yksikerroksisessa rakennuksessa.

SUOMEN MUISTIASIANTUNTIJAT
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Mieleenpainaminen

11. Seuraavassa pyyddn Teitd painamaan mieleenne
kolme sanaa. Kun olen sanonut ne, toistakaa perdis-
sdni. Sano kolmen sanan sarja hitaasti, kuuluvasti ja sel-
keasti artikuloiden. Kun olet sanonut sanat, pyyda tut-
kittavaa toistamaan ne. Kayta testitilanteessa vain yhta
sanasarjaa. Merkitse lomakkeeseen kayttamasi sanasarja
selkedsti. Vaihtoehtoiset sarjat ovat mahdollisesti myo6-
hemmin tehtavaa toistomittausta varten.

Paita, ruskea, vilkas tai
ruusu, pallo, avain

Pistetulokseksi merkitaan testilomakkeeseen ensimmai-
sella kerralla muistetut sanat. Jos ensimmaisessa toistos-
sa tulee virheitd, sanoja toistetaan, kunnes kaikki kolme
sanaa on opittu, mutta enintaan kuusi toistoa. Toistojen
lukumaara merkitaan ylos testilomakkeeseen. Ellei tutkit-
tava kuudella toistolla opi kolmea sanaa, tehtdvaa 13 ei
voi tehda.

Keskittymiskyky

12. Nyt pyyddn Teitd vihentdmdidin 100:sta 7, ja saa-
mastanne jddnnéksestd 7 ja edelleen vihentdmddn 7,
kunnes pyyddn Teitd lopettamaan. Ohjeen voi toistaa
vain kerran, jos tutkittava ei sitd heti ymmarra. Kynaa ja
paperia ei saa kayttaa. Oikein suoritetusta tehtavasta saa
5 pistetta. Jokainen virhe aiheuttaa yhden pisteen mene-
tyksen. Jos tutkittava tekee valilla virheen, mutta jatkaa
siitd oikein vahentden 7 virheellisesta luvusta, tulee vaa-
ria vastauksia kirjata vain yksi.

Esimerkiksi:

100-93- 86-79-72-65 5 pistetta
100-93 -88 - 81-74-67 4 pistetta
100-93-85-77-70-63 3 pistetta

Mieleenpalauttaminen

13. Mitkd olivat ne kolme sanaa, jotka pyysin Teitd pai-
namaan mieleenne? Annetaan piste jokaisesta oikein
muistetusta sanasta. Sanojen jarjestyksella ei ole merki-
tysta.

Kielelliset tehtavat

Esineen nimeaminen:

14. Nyt kysyn Teiltd kahden esineen nimed

a. Mika tama on? - ndytetdan rannekelloa

b. Mika tdama on? — ndytetaan lyijykynaa.

Jos tutkittava vastaa "kello” ja/tai "kyna”, pyyda tarken-
nusta.

SUOMEN MUISTIASIANTUNTIJAT

Lauseen toistaminen

15. Nyt luen Teille lauseen ja pyyddn Teitd toistamaan
sen sanatarkasti perdisséni: E| MITAAN MUTTIA EIKA
JOSSITTELUA. Sano lause kuuluvalla aanella ja artikuloi
selvasti. Lausetta ei saa toistaa. Monikkomuoto hyvaksy-
taan (jossitteluja).

Kolmivaiheinen tehtdava/ohjeen noudattaminen

16. Seuraavaksi annan Teille paperin ja pyyddn
tekemddn sille jotakin. Ottakaa paperi vasempaan
kdteenne, taittakaa se keskeltd kahtia ja asettakaa
polvienne pdidille. Pida A4-kokoinen paperi omassa ka-
dessasi ja anna ohje yhtéjaksoisesti kokonaisuudessaan.
Aseta paperi taman jdlkeen tutkittavan eteen poydalle tai
ojenna se hanelle. Ohjetta ei saa toistaa eika tutkittavaa
auttaa. Jos tutkittava kysyy, kummin pain kahtia paperi
pitda taittaa, voi sanoa, etta ei ole valia.

Jokaisesta oikein suoritetusta vaiheesta tulee yksi piste:
« Ottaa paperin vasempaan kdteen
- Taittaa sen
« Asettaa paperin polville

Lukeminen ja ohjeen noudattaminen

17. Ndytdn Teille tekstin. Pyyddn Teitd lukemaan
sen ddneen ja noudattamaan sen ohjetta. Nayta
(ala itse lue tekstia tutkittavalle daneen) valmiiksi painet-
tua tekstid "SULKEKAA SILMANNE” testilomakeblokin
takakannesta tai kirjoita teksti riittavan suurilla ja selke-
asti luettavissa olevilla kirjaimilla tyhjalle paperille. Piste
annetaan vain, jos seka lukee tekstin etta sulkee silmansa.

Kirjoittaminen

18. Kirjoittakaa kokonainen lyhyt lause mielenne mu-
kaan. Nayta lomakkeessa lauseelle varattu tyhja kohta.
Annetaan piste, jos lause on ymmarrettava. Kirjoitusvir-
heet eivdt vaikuta. Suomen kieliopin mukainen passiivi-
lause hyvaksytaan, kuten esimerkiksi “sataa” tai "tdanaan
on kaunis ilma”. Fraaseja ei hyvaksyta kuten esimerkiksi
"Kaunis ilma”, "Hyvaa joulua” jne.

Kopiointi ja hahmottaminen

19. Voisitteko piirtdd tdmdn kuvion alapuolelle saman-
laisen kuvion. Useammat yritykset ovat sallittuja. Ei
aikarajoitusta. Kuvio piirretaan vapaalla kadella. Vapiseva
kynanjalki hyvaksytaan. Annetaan piste, jos kaikki sivut
ja kulmat ovat tallella, kuviot leikkaavat toisensa ja leik-
kauspinta on nelikulmainen.



Mikali MMSE:n tulos on yli 25/30 tee tutkittavalle viela
kellotesti.

Pyyddn Teitd vield piirtimddn kellotaulun numeroi-
neen ja siihen viisarit osoittamaan aikaa kymmentd
yli yksitoista. Ohje voidaan tarvittaessa toistaa. Varmista
hienotunteisesti ja huomaamatta, etta nakosalla ei ole
kelloa, josta tutkittava voi kopioida.

Pisteytys:
Kellotaulu on suunnilleen ympyra.

« 1 piste
Kellotaulussa on numerot 1-12 ja ne on sijoitettu
kellotaulun sisdpuolelle. Ei hyvaksyta 12-24 numeroita.

« 1 piste
Numerot on sijoitettu oikein kellotauluun — numerot 12,
3, 6 ja 9 ovat suurin piirtein oikeilla kohdillaan ja muut
numerot kohtuullisen tasaisesti niiden valissa.

+ 1 piste
Tuntiviisari on oikeaan suuntaan.

« 1 piste
Minuuttiviisari on oikeaan suuntaan.

« 1 piste
Viisareiden pituudet ovat oikein ja ne nayttavat oikeaan
suuntaan.

+ 1 piste
Maksimipistemaara on 6 pistettd. Kellotaulun pisteita ei
lasketa yhteen MMSE-pisteiden kanssa, vaan ne kirjataan
erikseen MMSE-testin peraan.

Lahteet:

Folstein MF, Folstein SE, McHugh PR. “Mini-mental state”.
A practical method for grading the cognitive state of
patients for the clinician. J Psychiatr Res 1975;12:189-198

CERAD Kognitiivinen tehtdvasarja, kasikirja.
Tehtavdsarjan suomeksi toimittaneet Pulliainen V,
Hokkanen L, Salo J, Hanninen T, Suomen Alzheimer-
tutkimusseura ry, Offsetpaino Tuovinen, Kuopio 1999

Taydellinen lahdeluettelo osoitteessa
www.muistiasiantuntijat.fi

Palautteen antaminen
tutkimuksen jalkeen

Testin jalkeen on hyva keskustella tutkittavan kanssa,
miten han suoriutui tilanteesta. Kerro missa osioissa
mahdolliset virheet tulivat ja mita tuloksesta pitdisi paa-
telld. Mikali testi tehtiin tutkittavalle ensimmaisen kerran,
korosta, etta testi ei ole diagnostinen, vaan se antaa
informaatiota mahdollisten lisatutkimusten tarpeesta.

Tuloksen raportointi

Liitd alkuperdinen lomake sairauskertomukseen. Al3
anna testilomaketta tutkittavalle itselleen. Mainitse
tekstissasi tutkittavan koulutustaso ja tyohistoria, mikali
ne eivdt ole vield tiedossa. Kirjaa sairauskertomukseen
yhteispistemaaran lisaksi ainakin ne osiot, joista tutkitta-
va ei saanut pisteitd. Kirjaa myos kellotestin tulos, mikali
se tehtiin. Orientaatio aikaan ja paikkaan on erityisen
tarkea tieto. Kirjaa tutkimustilanteen havainnot, ko-ope-
raatio, vireys, keskittyminen, puheen ymmartaminen ja
tuottaminen jne.

Dementian vaikeusaste

MMSE-testin tulos heijastaa muistisairauden vaikeus-
astetta, vaikkakaan se ei ole tdssa suhteessa erityisen
tarkka tai luotettava. Tavallisia raja-arvoja ovat esimerkiksi
seuraavat:

» mahdollinen lieva kognitiivinen
heikentyminen

- lieva dementia

- keskivaikea dementia

- vaikea dementia

27-24 pistetta
23-18 pistetta
17-12 pistetta
alle 12 pistetta

On tavallista, etta ilman aivoihin vaikuttavaa sairautta-
kin tutkitulle tulee yhden-kahden pisteen menetys. Jos
pistemdara on 27-24, on syyta tarkkaan miettia mista
heikentynyt testisuoriutuminen johtuu.

MMSE-testi hoitotyon vdlineena

Osana muistisairaan ja dementiapotilaan kokonais-
toimintakyvyn arviointia MMSE:
« antaa yleiskuvan tutkittavan kognitiivisesta tasosta
« sen avulla voidaan arvioida hoidon tarvetta ja
vaikuttavuutta
+ arvioida sairauden etenemista
« arvioida sosiaalisten etuuksien tarvetta
+ sen avulla voi saada informaatiota ja hyotya
vuorovaikutustilanteisiin
- saada informaatiota ja hyotya hoitotyon arkeen
(esimerkiksi tutkittavan ohjeiden vastaanottokyky,
tukitoimet arkiselviytymisessa jne.)
«+ sen avulla voidaan arvioida ja ennustaa
arkipdivan selviytymista.
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Muistikonsultti

Konsultaatiopalvelu ammattilaisille:
muistikonsultti@muistiasiantuntijat.fi
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Kysy muistisairauksista
asiantuntijoilta!

MUISTIKONSULTTI

Valtakunnallinen
konsultaatiopalvelu

Sahkopostipalvelu ammattilaisille

Suomen muistiasiantuntijoiden Muistikonsultti on vayla
valtakunnalliseen vuoropuheluun muistisairaiden ihmisten hoidossa.
Muistikonsultti on ladkareille ja muille sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattilaisille tarkoitettu palvelukanava osoitteessa
muistikonsultti@muistiasiantuntijat.fi

Saatvastauksen muistisairauksia koskeviin kysymyksiisi

(usein vaikeaksi koettuja hoitotilanteita ja ladkehoidon ongelmia)
muutaman tyopaivan kuluessa. Vastauksilla pyrimme

antamaan suuntaa ja valittdmaan esimerkkeja ratkaisuista.

Kysymyksiin vastaavat muistiasiantuntijamme

* Sjukskétare Helena Ahlers,

* Fysioterapeutti Marjo Forder

* LT, dosentti, neurologian erikoislaakari Kati Juva

* Logoterapeutti (LTl), perushoitaja-sosiaaliohjaaja Minna Laine
* LL, geriatrian erikoislaakari Helja Lotvonen.
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