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COGNITIEUE FUMNCTIEREMNMERRHET

ALGEMEEN

Hoe is het met uw geheugen?

Sinds wanneer heeft u klachten? (2B2)

KORTE TERMIJN GEHEUGEN

Kunt u de dagelijkse dingen onthouden? (2B3). Bijv.: afspraken, sleutels,
geld/portemonnee, gereedschap,boodschappen.

ORIENTATIE

Plaats:
Bent u wel eens verdwaald/de weg kwijt? (2B2) (ook (on)bekende plaatsen.

Tijd:
Bent u wel eens in de war over de tijd? (2B2). Bijv. ochtend/middag of
avond, maand/jaar, seizoen.

Persoon:
Heeft u moeite om mensen te herkennen? (2B2). Bijv. bekenden van vroeger,
familie, bekenden van nu.
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COGAITIEUE FUMNCTIERENMERRE

Kunt u moeilijker op namen of woorden komen? (2B2).
Kunt u moeilijker schrijven? Opm.: uit observatie:

- Perseveratie (3A2)

- Confabulatie (3A2) (vergelijk hetero anamnese)

- Zinsbouw (2B2)

Bent u de laatste tijd onhandiger geworden? (2B1). Bijv.: huishouden,
hobbies, ADL.

Hebt u wel een moeite voorwerpen/dingen/gezichten te herkennen? (3B2)
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FERSOOMNLIJRHEIDS FUMNCTIERENMERRHEN

Opm. (tijdens gehele interview observeren):

- Cognitieve schema’s - Impulscontrole

- Ego sterkte - Verbroken relaties

- (on)rijpheid van afweermechanismen - Wankel zelfbeeld

- Strengheid geweten - Psychodynamisch (conflict)

G = Centrale gedachte
W = manier van Waarnemen
H = manier van Handelen/omgaan met

PARANOIDE
G Bent u regelmatig bang dat anderen u iets willen aandoen?

W Bent u gemakkelijk wantrouwend naar andere mensen?

H Houdt u anderen liever een beetje op afstand; stelt u zich het liefst
wat teruggetrokken (of zelfs rancuneus) op?

SCHIZOIDE

G Hebt u snel het gevoel dat mensen u (te) dicht op de huid zitten?

W Ervaart u de wereld en het contact met anderen als leeg, betekenisloos?

H Ziet u zichzelf als iemand die zich wat eenzelvig, mogelijk wat
excentriek gedraagt?
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FERSOOMNLIJRHEIDS FUMNCTIERENMERRHEN

THEATRAAL

G Vindt u emotie en passie belangrijk?
W Uit u zich gemakkelijk en graag emotioneel?

H Kunt u daar mensen ook een beetje mee bespelen?

BORDERLINE

G Vindt u dat anderen u vaak in de steek hebben gelaten?

W Voelt u zich snel door anderen afgewezen of bent u snel in anderen
teleurgesteld?

H Vindt u zichzelf impulsief, eventueel ten koste van uzelf; hebt u zichzelf
weleens beschadigd?

NARCISME

G Voelt u zich een beetje bijzonder/apart?
W Gaat u bij beslissingen met name op uw eigen mening/eigen belang af?

H Bent u liever de baas, degene die het bepaalt of volgt u liever?
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FERSOOMNLIJRHEIDS FUMNCTIERENMERRHEN

AFHANKELIJK

G Bent u regelmatig hupeloos?
W Voelt u zich vaal onzeker of afwachtend

H Komt u niet gemakkelijk tot eigen initiatief en wacht u liever even af?

ONTWIJKEND

G Voorkomt u het liefst pijnlijke kwesties als het even kan?
W Twijfelt u regelmatig bij moeilijke keuzes of gaat u dat gemakkelijk af?

H Vermijdt u liever problemen, pijnlijke zaken in de hoop dat het voorbij gaat?

OBSESSIEF/COMPULSIEF (DWANGMATIG)

G Vindt u het erg om fouten te maken?
W Voelt u zich vaak angstig over wat er allemaal gebeuren kan?

H Bent u precies of perfectionistisch in uw werk/huishouden?
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FERSOOMNLIJRHEIDS FUMNCTIERENMERRHEN

ANTISOCIAAL

G Vindt u dat als het moet het doel de middelen heiligt?
W Denkt u dat anderen op hun eigen voordeel uit zijn ten koste van desnoods u?

H Bent u gemakkelijk/snel boos/agressief naar anderen?

SADOMASOCHISTISCH

G Vindt u dat als het moet het doel de middelen heiligt?
W Denkt u dat anderen op hun eigen voordeel uit zijn ten koste van desnoods u?

H Kan u mensen plagen/dwarszittenhet bloed onder de nagels vandaan
halen als het moet?

PASSIEF/AGRESSIEF

G Vindt u dat als het moet het doel de middelen heiligt?
W Denkt u dat anderen op hun eigen voordeel uit zijn ten koste van desnoods u?

H Hebt u de neiging, ook bij belangrijke dingen, maar “ja” te zeggen om
er vanaf te zijn en dan zien we later wel?
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HEL EUINGS FUMNCTIERENMMERHEN

(hoe vaak/hoe lang/hoe ernstig)

DEPRESSIE (4)

Bent u somber/in de put/depressief?

Kunt u van dingen genieten?

Voelt u zich lusteloos of juist gespannen, nerveus?

Slaapt u goed? Hoe laat staat u op? Medicatie?

Is uw gewicht veranderd?

Hoe gaat het met eten/drinken; hebt u er trek in?

Hebt u last van obstipatie?

Hebt u eerder een depressieve periode meegemaakt?

MANIE (4)

Voelt u zich wel eens gespannen/opgejaagd/ontremd?

Bent u erg opgewekt/vol energie?

Doet u impulsieve aankopen?
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HEL EUINGS FUMNCTIERENMMERHEN

(hoe vaak/hoe lang/hoe ernstig)

ANGST (4)

Voelt u zich wel eens angstig?

Bent u bang voor iets? Bijv: lift, kleine ruimte, naar buiten gaan.

Hebt u last van aanvallen van hartkloppingen/transpiratie/benauwdheid/
druk op de blaas?

Hebt u vaak gedachten dat het allemaal mis kan gaan?

SOMATISATIE (4)

Hebt u regelmatig lichamelijke klachten? Bijv.: pijn (wisselende plaatsen),
vermoeidheid, veel op bed.

Hoe vaak bezoekt u een arts?

Bij wie bent u onder behandeling?

Gebruikt u medicijnen? Bijv. zelfmedicatie. NL.:

CONVERSIE (4)

Kunt u soms bepaalde dingen ineens niet meer? Bijv.: handen, armen
lopen/benen, zien/horen
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HEL EUINGS FUMNCTIERENMMERHEN

(hoe vaak/hoe lang/hoe ernstig)

DWANG/OBSESSIE (4)

Moet u vaak aan bepaalde dingen denken? Bijv.: gedachten die u niet loslaten/
obsederen.

Moet u vaak bepaalde handelingen uitvoeren?
Bijv.: afkloppen, rituelen: controleren deuren op slot/licht uit, opstaan.

AGRESSIE (4)

Bent u de laatste tijd sneller boos of geirriteerd?

Zijn er aanleidingen?

Vroeger ook al? Als kind?

PARANOIA (4)

Vindt u zichzelf vergeleken met anderen wel eens achterdochtig/op uw hoede
naar andere mensen toe? Of jaloers? Bijv.: partner, buren, kleinkinderen.

Bent u bang dat anderen u iets aan zullen/willen doen?

DISSOCIATIE (4)

Hebt u wel eens het idee dat u hele stukken van een gebeurtenis vergeten bent?

SEKSUALITEITSSTOORNIS (4)
Nu toch een intiemere vraag: Hoe is het met de seksualiteit?
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ACTUELE SOCIHLE COMNTEXRT

RELATIES (6A1)

Heeft u veel bezoek? Bijv.: kinderen, kleinkinderen, vrienden/kennissen/buren.

Zijn er problemen in de familie? Bijv.: conflicten onderling, alcohol misbruik,
langdurige, ernstige ziekten.

Vindt u zichzelf eenzaam?

DAGRITME (6A2)

Hoe laat staat u op?

Hoe laat gaat u naar bed?
Rust u tussendoor?

Eet u regelmatig?

Kookt u zelf of of worden maaltijden bezorgd?

11
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ACTUELE SOCIHLE COMNTEXRT

SOCIALE ACTIVITEITEN (6B1)

Heeft u hobbies? Bijv.: nu/vroeger nl.:
Wat doet u zoal heel de dag?

Heeft u hulp in huis en welke?

SOCIAAL ECONOMISCH (6B2)

Bent u onlangs verhuisd?
Heeft uw woning een trap?

Hoe gaat het financieel?

12
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LEUEMNSGESCHIEOEMNIS

Nu heb ik een aantal vragen over uw levensgeschiedenis (2C2).

Hoe was het bij uw ouders thuis?
- Contact ouders onderling

- Contact ouders met patiént (opm.: met name aandacht voor emotionele
verwadarlozing, bijv. weeshuis/internaat, mishandeling, seksueel misbruik).

- Contact kinderen onderling

Hoeveelste kind bent u in rij?

Hoeveel broers en zussen?

Armoede

Scheiding

Hoe is het contact nu? (2C2)
- Broers/zussen

U bent naar de lagere school gegaan? (2C2). En daarna?
- Vervolgopleidingen
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LEUEMNSGESCHIEOEMNIS

Werken. Beroep(en):

- Stoppen met werken d.d./leeftijd:

- Hoe heeft u het stoppen beleefd?

Wanneer bent u gehuwd? d.d..

Hoeveel kinderen heeft u?

- Is er nog contact? (Opm.: bij meerdere huwelijken/relaties vragen
herhalen per huwelijk/relatie).

Hoe is/was uw huwelijk?

- Laatste tijd (gelet op eventuele problemen)

- Scheiding, d.d.? Hoe verwerkt? Nu?

- Overlijden, d.d.? Hoe verwerkt? Nu?

Hoe kijkt u aan tegen het ouder worden/zijn? (2C2). Wat is daarin belangrijk
voor u? Bijv.: Gezondheid? Partner? (Klein)kinderen? Wereldbeeld?
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LEUEMNSGESCHIEOEMNIS

Hoe is het tijdens de oorlog met u gegaan? (2C1). Bijv.: ernstige zaken
(doden e.d.)? Verzet/concentratiekamp? Tewerkstelling? NSB/verraad?
2¢ generatieproblemen?

Wat is het ergste dat u tot nu toe heeft meegemaakt in uw leven? (2C1)
Komen herinneringen vaker boven nu? Emotioneel eronder? Verstoring

Heeft u ergens spijt van in uw leven? (2C1)

Waar bent u frots op in uw leven? (2C2)

HARTELIJK DANK VOOR UW MEDEWERKING
15
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