


Gedachtnisstorungen konnen behandelbar
oder auch heilbar sein!

Dieser Test soll ein Anstof3 zur Selbst- bzw. Fremdeinschatzung sein,
kann aber nicht als Diagnose gelten.

(Wie heifdt sie denn nur?

Wo hab‘ ich ihn zuletzt gesehen?
Moment, es wird mir gleich einfallen.
Ich finde, mein Gedachtnis ist schlechter als friiher.

Machen Sie den Test.
Geistige Frische ist Voraussetzung fiir bleibende Lebensqualitét.

<Gedéchtnisbeeintréchtigung kann in der zweiten Lebenshalfte

auftreten.
Schatzen Sie selbst das Testergebnis ein.
Es kann ein Warnsignal flir bevorstehenden Gedachtnisabbau sein.

Es bedarf einer genauen Untersuchung, um zwischen einer normalen
und einer krankhaften Gedachtnisleistung zu unterscheiden.

CHéufig beflirchten vergessliche Personen, am Beginn der Alzheimer-

Krankheit zu stehen. Dies oft zu Unrecht: das altersgemafie
Erinnerungsvermogen sollte von einer beginnenden Erkrankung
abgegrenzt werden.

Dieser Fragebogen wurde von Univ. Prof. Dr. med. Peter Dal-Bianco (Ged&chtnisambulanz der
Universitatsklinik fir Neurologie, MUW, AKH, Wien) entwickelt und ist urheberrechtlich geschiitzt.



Bewertung

(Warnsignal!

Wenn die angekreuzten Kastchen im roten Bereich liegen,
sprechen Sie bitte mit Ihrem Arzt.

Die Fragen 1 bis 10 sollen helfen, die Gedachtnisleistung
im Alltag zu beurteilen.

Die folgenden Fragen konnen auf andere Ursachen Ihrer
Vergesslichkeit hinweisen:

CDie Fragen 11 bis 15 zielen darauf ab, eine Depression
als Ursache der Vergesslichkeit auszuschliefien.
Depressionen sind erfolgreich behandelbar.

(Die Fragen 16 bis 18 betreffen wichtige Sinnesorgane.
Durch ungenaue Wahrnehmung kénnen Gedachtnisstorungen
vorgetduscht werden.

(Die letzten drei Fragen beschreiben storende Umwelteinfliisse,
wie zum Beispiel personliche Uberlastung oder Medikamenten-
und Alkoholmissbrauch.

Auch diese konnen Gedachtnisstorungen verursachen.

Falls Sie mit Inrem Testergebnis unzufrieden sind, wenden Sie sich an
Ihren Arzt, der Sie bei Bedarf an den Facharzt Giberweisen kann.



