Vilka av aternativen nedan passar in pa Dina besvar? [1]

A: | Ange med tydligt kryssom Du HAR BESVAR numera av resp. symtom (NEJ eller JA), t.ex. O O

B: | Ange med tydligt kryssHUR ALLVARLIGT (skala 1-5) symtomet varit under olika perioder:

Fore: FOre saneringen (alt. om Du inte har sanerat: fére forsta utredningen)
unoer: Under saneringen (alt. om Du inte har sanerat: aren efter forsta utredningen)
erter:  Efter saneringen (alt. om Du inte har sanerat: nhumera)

C: | OmDu haft/har symtomet: Ange HUR SYMTOMET ANDRATS fran tiden fore saneringen (alt. fran tiden fore forsta utredningen) till nutid.

A: HAR DU BESVAR MED FOLJANDE SYMTOM? B: HUR ALLVARLIGT? C: HAR SYMTOMET ANDRATS?
Inga Svara Mycket Ofor- Mycket
NEJ JA besvér besvar Dbaéttre andrat varre
1 2 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 6 1
e
1.  Kronisk eller periodisk trotthet som varat minst 6 man UORE 0 0 0 0 O
och som inte g&r dver med sangvila och som medfort "wERO0 O O O O
minskning av de dagliga aktiviteterna med minst 50%? O O |FF™ O O 0 0 O O O O O O OO
FoRE O O O O O
UNDER 0 0 0 0 0
2. Frysningar, frossaeler feber?........coooviinnn, O O |F™ 0 O 0 0 O O 0O O 0O OO O
FoREE O O O O O
UNDER 0 0 0 0 0
3. Halsont, Svalgbesvar? ...........ccceeeeeeeeeeieiieeenn, O O | 0 0 0 0 O O O OO0O O O
FoREE O O O O O
UNDER 0 0 0 0 0
4. Ommande lymfkortlar pd halsen eller under armarna?. .. O O BFFER 0 O O O O O 0O 0O OO OO
FoREE O O O O O
UNDER 0 0 0 0 0
5. Muskelsvaghet i helakroppen? ..., O O EFFER 0 O O O O O O O O OO O

AMA UAS Uppfdljning Mg -98 Sid. 1 av 11



Vilka av aternativen nedan passar in pa Dina besvar? [2]

A: | Ange med tydligt kryssom Du HAR BESVAR numera av resp. symtom (NEJ eller JA), t.ex. O O
B: | Ange med tydligt kryssHUR ALLVARLIGT (skala 1-5) symtomet varit under olika perioder:
Fore: FOre saneringen (alt. om Du inte har sanerat: fére forsta utredningen)
unoer: Under saneringen (alt. om Du inte har sanerat: aren efter forsta utredningen)
erter:  Efter saneringen (alt. om Du inte har sanerat: nhumera)
C: | OmDu haft/har symtomet: Ange HUR SYMTOMET ANDRATS fran tiden fore saneringen (alt. fran tiden fore forsta utredningen) till nutid.
A: HAR DU BESVAR MED FOLJANDE SYMTOM? B: HURALLVARLIGT? C: HAR SYMTOMET ANDRATS?
Inga Svara Mycket Ofor- Mycket
NEJ JA besvar besvar béttre andrat varre
1 2 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 6 7
FoRee O O O O O
UNDER 0 0 0 0 0
6. Véark eler obehagskanslai musklerna? .................. O O |FF™ 0O O 0 0 O O O O O OO O
FoRee O O O O O
UNDER 0 0 0 0 0
7. Onormal trétthet efter kroppsanstrangning?............ O O BFFER 0 O O O O O O OO OO O
FoRee O O O O O
UNDER 0 0 0 0 0
8. HUVUAVAIK? ....veiiiiei e e e e, O O EFTER O O O OO O O OO OO O
FoRee O O O O O
UNDER 0 0 0 0 0
9. Ledbesvéar utan svullnad eller rodnad? .................. O O BFFER 0 O O O O O O OO OO O
FoRee O O O O O
UNDER 0 0 0 0 0
10. Ljuskandighet? ......ccoviiiiiiiiiii O O EFTER O 0O O 0O O O O O OO0 OO
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Vilka av aternativen nedan passar in pa Dina besvar? [3]

A: | Ange med tydligt kryssom Du HAR BESVAR numera av resp. symtom (NEJ eller JA), t.ex. O O
B: | Ange med tydligt kryssHUR ALLVARLIGT (skala 1-5) symtomet varit under olika perioder:
Fore: FOre saneringen (alt. om Du inte har sanerat: fére forsta utredningen)
unoer: Under saneringen (alt. om Du inte har sanerat: aren efter forsta utredningen)
erter:  Efter saneringen (alt. om Du inte har sanerat: nhumera)
C: | OmDu haft/har symtomet: Ange HUR SYMTOMET ANDRATS fran tiden fore saneringen (alt. fran tiden fore forsta utredningen) till nutid.
A: HAR DU BESVAR MED FOLJANDE SYMTOM? B: HURALLVARLIGT? C: HAR SYMTOMET ANDRATS?
Inga Svara Mycket Ofor- Mycket
NEJ JA besvar besvar béttre andrat varre
1 2 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 6 7
FoRee O O O O O
UNDER 0 0 0 0 0
11.  Har Du upplevt ndgon 6vergéende synnedsittning? ..... O O |FF™ 0O O 0 0 O O O O OO OO
FoRee O O O O O
UNDER 0 0 0 0 0
12.  Har Duminnesstorning (gIomska)? ..........ccvvvevennn.. OO0 BFlER O O O O O O 0O 0O OO OO
FoRee O O O O O
UNDER 0 0 0 0 0
13.  Ar Duo6verdrivetirriterad? ................cooeeeeiieiinnn, O O/ 0 0 0 0 O O 0O OO O O O
FoRee O O O O O
UNDER 0 0 0 0 0
14.  Upplever Duforvirringskansla? .............coceevvvinnenn. O O BFFER 0 O O O O O O OO OO O
FoRee O O O O O
UNDER 0 0 0 0 0
15. Har Dusvarighet att tanka? .............ccooevevvivinnnn.. O O EFER 9 O O O O O O 0O 0O OO O
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Vilkaav alternativen nedan passar in pa Dina besvar? [4]

A: | Ange med tydligt kryssom Du HAR BESVAR numera av resp. symtom (NEJ eller JA), t.ex. O O
B: | Ange med tydligt kryssHUR ALLVARLIGT (skala 1-5) symtomet varit under olika perioder:
Fore: FOre saneringen (alt. om Du inte har sanerat: fore forsta utredningen)
unoer: Under saneringen (alt. om Du inte har sanerat: aren efter forsta utredningen)
Erter: Efter saneringen (alt. om Du inte har sanerat: numera)
C: | OmDu haft/har symtomet: Ange HUR SYMTOMET ANDRATS fran tiden fore saneringen (alt. fran tiden fore forsta utredningen) till nutid.
A: HAR DU BESVAR MED FOLJANDE SYMTOM? B: HURALLVARLIGT? C: HAR SYMTOMET ANDRATS?
Inga Svara Mycket Ofor- Mycket
NEJ JA besvér besvar Dbaéttre andrat varre
1 2 12 3 4 5 1 2 3 4 5 6 7
FORE 0 O O O O
UNDER 0 0 0 0 0
16.  Koncentrationssvarigheter? .............ccovvvvevennnnnn. O O |5 O O 0 0 O O O O O O OO
FORE 0 O O O O
UNDER 0 0 0 0 0
17. Kéandaav att varanedstamd €eller deprimerad ibland? O O BFFER 0 O O O O O 0O 0O OO OO
FORE. 0 O O O O
UNDER 0 0 0 0 0
18.  SOMNSLOrNINGAr? ...vvveeeieie e e e e e O O BFFER 0 O O O O O O OO OO O
FORE. 0 O O O O
UNDER 0 0 0 0 0
19.  Yrsel eler ostadighetskangda? .............cc.ccvvvnenenn. O O BFFER 0 O O O O O O OO OO O
FORE 0 O O O O
20.  Oronsus? UMbER 0 O O O O
[en el. tvasidor; dagtid €l. kvadlstid; attackvis] .......... O O EFER 90 0 O O O O 0O OO OO O
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Vilka av aternativen nedan passar in pa Dina besvar? [5]

A: | Ange med tydligt kryssom Du HAR BESVAR numera av resp. symtom (NEJ eller JA), t.ex. O O

B: | Ange med tydligt kryssHUR ALLVARLIGT (skala 1-5) symtomet varit under olika perioder:

Fore: FOre saneringen (alt. om Du inte har sanerat: fére forsta utredningen)
unoer: Under saneringen (alt. om Du inte har sanerat: aren efter forsta utredningen)
erter:  Efter saneringen (alt. om Du inte har sanerat: nhumera)

C: | OmDu haft/har symtomet: Ange HUR SYMTOMET ANDRATS fran tiden fore saneringen (alt. fran tiden fore forsta utredningen) till nutid.

A: HAR DU BESVAR MED FOLJANDE SYMTOM? B: HUR ALLVARLIGT? C: HAR SYMTOMET ANDRATS?
Inga Svara Mycket Ofor- Mycket
[stryk garnaunder de mest rétta alternativeni resp. fraga)] NEJ JA besvér besvar Dbaéttre andrat varre
1 2 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 6 7
FoRee O O O O O
21. Obehag i hander/fotter? [fumlighet, UNER 0 O O O O
stickningar, kyla, annat] ....................... O 0 EFER 5 0 O O O O O OOO 0O O
FoRee O O O O O
22. Darrningar eller ryckningar i muskel/muskler? ......... UNER 0 O O O O
O O |FF™ O O 0 0 O O O O OO OO
FoRee 0O O O O O
23. Vaki axel/axlar? [i UNER O O O O O
V||ae”er V|d bdaﬂnlng] .................................. O O EFTER O O O O O O O O O O O O
o4 Hitrthesiro FoRee O O O O O
. jartoesvar - UNDER
[Hjartklappning, ojdmn hjartrytm, hjartsmartor, annat] S 0 0 0 0 O
O O O O O O O O 0O O O O OO
FoRee 0O O O O O
25. Problem med mage/tarm? UNER O O O O O
[diarré, trog mage, vark, gaser, annat] .................... O O EFER 9 0 O O O O O OO OO O
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Vilkaav alternativen nedan passar in pa Dina besvar? [6]

A: | Ange med tydligt kryssom Du HAR BESVAR numera av resp. symtom (NEJ eller JA), t.ex. O O

B: | Ange med tydligt kryssHUR ALLVARLIGT (skala 1-5) symtomet varit under olika perioder:

Fore: FOre saneringen (alt. om Du inte har sanerat: fére forsta utredningen)
unoer: Under saneringen (alt. om Du inte har sanerat: aren efter forsta utredningen)
erter:  Efter saneringen (alt. om Du inte har sanerat: nhumera)

C: | OmDu haft/har symtomet: Ange HUR SYMTOMET ANDRATS fran tiden fore saneringen (alt. fran tiden fore forsta utredningen) till nutid.

A: HAR DU BESVAR MED FOLJANDE SYMTOM? B: HUR ALLVARLIGT? C: HAR SYMTOMET ANDRATS?
Inga Svara Mycket Ofor- Mycket
[stryk garnaunder de mest rétta alternativeni resp. fraga)] NEJ JA besvér besvar Dbaéttre andrat varre
1 2 12 3 4 5 1 2 3 4 5 6 7
FoRE O O O O O
26. Problem med urinbl&sa/urinproduktion? UNbER 0 O O O O
[oftatréngningar, stor urinproduktion, annat] ............. O 0 EFER 90 0 O O O O 0O OO OO O
FoREE O O O O O
27. Eksem, blasor eller andra hudproblem? ek 0 0 O O O
[lokalt eller spritt, ytligt eller djupt dvs bolder, annat]
O O |FF™ O O 0 0 O O O O OO OO
28. Oftainfekti ? e 00000
: ainfektioner? UNDER
[svalg, bihdlor, 6ron, hud, urinvégar, annat] ............. 0O 0 6 0 O
O O|F™™ O O 0 O O O O OO 0O OO
29. Blasor, sar eller annat obehag i munnen? Fore. O O O O O
[metallsmak, batterikansla, sveda, muntorrhet, lichen, UMER O O O O O
svullet, 6(mmande €l. |attbl6dande tandk6tt, annat] ... o o ETER 9 9 0 O O O 0O OO O O O
FoREE O O O O O
30. Véarki tander, kakar eller ansikte? weeR 9 O O O O
[standig €l. periodvis, samma stélle el. vaxlande, annat]
O O |FF™ O O 0 0 O O O O OO OO
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Ar Du allergisk eller 6verkansig mot nagot? [7]

A: | Angeom DuREAGERAT ENLIGT NEDAN vid exponering, eller om Du t. ex. inte varit exponerad och darfor inte kan besvar a fragan.

B: | OmDureagerat: Ange med tydligt kryssSHUR ALLVARLIGT (skala 1-5) Du reagerat under olika perioder:

Fore: FOre saneringen (alt. om Du inte har sanerat: fore forsta utredningen)
unoer:Under saneringen (alt. om Du inte har sanerat: dren efter forsta utredningen)
Erter: Efter saneringen (alt. om Du inte har sanerat: numera)

C: | OmDureagerat: Ange ev. HUR REAK TIONEN ANDRATS fran tiden fore saneringen (alt. fran tiden fore forsta utredningen) till nutid.

A: HAR DU REAGERAT ENLIGT NEDAN VID EXPONERING? B: HUR ALLVARLIGT? C: HAR REAKTIONEN ANDRATS?
Kan g Inga Svara Mycket Ofor- Mycket
[stryk garnaunder de mest rétta alternativen i resp. fraga] NEJ JA besvaras besvar besvar lindrigare andrat varre
1 2 3 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 6 7
31. Allergi/intolerans mot vissafodoamnen el. tillsatser? FoRE O O O O O
[laktos, gluten, soja, mjdlkprotein, fisk, fargdmnen, UMER O O O O O
annat] .................................................. O O O EFTER 0 0 0 0 0 O O O 0 0 0 0
FORE. O O O O O
32 Hudbesvéar av kosmetiska preparat? UNER O O O O O
[l&ppstift, mascara, hudkram, solkram, tval, annat] 0 00I|*= 0 0 0 0 O 0 00O OO O
FORE. O O O O O
33 Obehag eller andra besvér av dofter? UNER O O O O O
[parfym, [6sningsmedel, tobaksrok, avgaser, annat] 0O 00| 0 00O O O 000 OO O
34 Hudbesvar av metaller, plast €. gummi? Fore. . O O O O O
[6rhéngen, halsband, armband, ringar, spannen, UMER O O O O O
jeansknappar, mynt, gummihandskar, annat] .... O 0 O|*® g 0 0 O O O 00O O OO O
Eo
35. Biverkan av lakemedl eller kostillskott? o 0 0 0 0O
[penicillin, sulfa, bedévningsmedel, fargamnen, NNER O O O O O
konserveringsmedel, annat] ......................... O O O I|FF O O 0 0O O O O O O O OO
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Ar Du allergisk eller 6verkansig mot nagot? [8]

A: | Angeom DuREAGERAT ENLIGT NEDAN vid exponering, eller om Du t. ex. inte varit exponerad och darfor inte kan besvar a fragan.

B: | OmDureagerat: Ange med tydligt kryssSHUR ALLVARLIGT (skala 1-5) Du reagerat under olika perioder:

Fore: FOre saneringen (alt. om Du inte har sanerat: fore forsta utredningen)
unoer:Under saneringen (alt. om Du inte har sanerat: dren efter forsta utredningen)
erter: Efter saneringen (alt. om Du inte har sanerat: numera)

C: | OmDureagerat: Ange ev. HUR REAK TIONEN ANDRATS fran tiden fore saneringen (alt. fran tiden fore forsta utredningen) till nutid.

A: HAR DU REAGERAT ENLIGT NEDAN VID EXPONERING? B: HURALLVARLIGT? C: HAR REAKTIONEN ANDRATS?
Kan g Inga Svara Mycket Ofor- Mycket
[stryk garnaunder de mest rétta alternativen i resp. fraga] NEJ JA besvaras besvar besvar lindrigare andrat varre
1 2 3 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 6 7
Eo
36. Biverkan av vacciner eller gammaglobulin? UORE 0 0 0 0 O
[konserveringsmedel, annat] NEREO O O O O
O O O |FF ™" O O 0 0O O O O O OO OO
37. Biverkan av tandfyllningsmaterial ? FoRE O O O O O
[amalgam, guld, titan, plast, glagonomer, keramik, UMER O O O O O
isoleringsmaterial, rotfyllningsmaterial, annat] O 0 O|*® g 0 0O O O O 00O O OO O
38. Biverkani form av feber, smarta, vark, rodnad eller FoRE O O O O O
annat obehag av metallimplantat? UMER O O O O O
[ledprotes, méargspik, titanimplantat i kake, annat EFTER
metallimplantat, /om kvinna/ kopparspiral] 0 00 0 0 0 0O 0000000
FORE
39. Eloverkandlighet? UNDER 0 0 00O
[datorer, mobiltelefoner, TV, lysrér, annat] O 0O 0O 0 O
O O O |FF ™" o0 O 0 0O O O O O OO OO
40. Obehag €eller andra besvar av amnen fran FoReEk O O O O O
byggnadsmaterial - ” guka hus’-guka? weeR 9 0 O O O
[spanplattor, plastmattor, lim, flytspackel, mogel, S
annat] O 0O O O O 0O OO O O O OO OO
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Hur har Du upplevt Din livskvalitet och hasa? [9]

Foregaende fragor géllde enstaka symtom.
Foljande fragor gdler Din 6vergripande halsa - fysiskt och psykiskt - liksom Din livskvalitet under olika perioder.

Markeramed ett kryss pa en skalafran 1-7 ("mycket daligt” till "mycket bra’) hur Du métt i genomsnitt:

- fore aktuell sanering (om Du inte har sanerat: tiden fore forsta utredningen vid Amalgamenheten)
- under saneringen (om Du inte har sanerat: aret/aren efter forsta utredningen vid Amalgamenheten)
- under det senaste aret

- under den senaste veckan. Mycket Mycket
daligt bra
1 2 3 4 5 6 7
FYSISKT 41. Hur mé&dde Du fysiskt fére aktuell sanering? (alt. fore forsta utredningen?) 0] 0] 0] 0] 0] 0] 0]
42. Hur madde Du fysiskt under saneringen ? (alt. under aret/aren efter 0 0 0 0 0 0 0
utredningen?)
43. Hur har Du métt fysiskt under det senaste &ret? 0] 0] 0] 0] o o 0
44. Hur har Du métt fysiskt under den senaste veckan? (0] (0] (0] (0] (0 (0 O
PSYKISKT 45. Hur madde Du psykiskt fore aktuell sanering? (alt. fore forsta utredningen?) 0 0 0 0 0 0 0
46. Hur madde Du psykiskt under saneringen? (alt. under aret/aren efter 0] 0] 0] 0] 0] 0] 0]
utredningen?)
47. Hur har Du métt psykiskt under det senaste &ret? o o o o 0] 0] 0]
48. Hur har Du métt psykiskt under den senaste veckan? 0 0 0 0 o o o
LIVS  49. Hur skulle Du viljabeskrivaDin totala livskvalitet fore aktuell sanering? o) o) o) o) o) o) o)
KVALITET (alt. fore forsta utredningen?)
50. Hur skulle Du viljabeskriva Din totala livskvalitet under aktuell sanering? 0 0 0 0 0 0 0
(alt. under aret/aren efter utredningen?)
51.  Hur skulle Du vilja beskriva Din totalalivskvalitet under det senaste &ret? o o o o o o o
52. Hur skulle Du viljabeskriva Din totala livskvalitet under den senaste veckan? 0 0 o o 0] 0] 0]
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53.

54.

55.

56.

57.

58.

59.

60.

61.

62.

63.

Allméanna fragor

Markera med tydligt kryss det svarsalternativ som Du tycker ar riktigt.
Alternativet "Vet inte’” markeras om Du av vissa skél saknar mojlighet
att besvarafragan med "Ng” eller "Ja’.

Finns bland Dinaforaldrar, syskon eller barn nagon som har haft eller
har liknande besvar som Du?

Har Du numera ndgot / nagra patagliga symtom?

Har Du eller misstanker Du allergi mot ndgon typ av plast (komposit),
keramik, isoleringsmaterial eller cement, som Du haft tidigare?

Har Du eller misstanker Du allergi mot ndgon typ av plast (komposit),
keramik, isoleringsmaterial eller cement, som Du fortfarande har kvar?

Har Du fatt gbra om saneringen en eller fleraganger for att fa bort
material som ger eller misstéankts ge biverkningar?

Har Du eller har Du haft annan kand kronisk sjukdom eller &omma?
[stord skoldkortelfunktion, reumatisk- eller neurologisk sjukdom, annat]

Har Du fétt nagon ny diagnos vid annan vardinréttning sedan forsta
utredningen vid Amalgamenheten?

Har Du fétt nagon behandling av annnan vardgivare under dennatid
(utover eventuella tandbehandlingar)?

Om Du fétt annan behandling enligt ovan: Har denna behandling hj& pt
for Dina besvér?

Har Du haft nagot aterbestk pa Amalgamenheten sedan forsta
utredningen?

Har Du haft annan kontakt med Amalgamenheten sedan férsta
utredningen?

Exempel:
O O O
Vet
Ng Ja inte
O 0O
O 0O
O 0O
O 0O
O 0O
O 0O
O 0O
O 0O
O 0O
O 0O
O 0O

Kommentar

Dérefter kommer: ...

Déarnast kommer:

[10]

T 7= 0 =

Hur manga ganger? ..
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Vad anser Du om Amalgamenheten? [11]

Beskriv vad Du tycker om Amal gamenheten.

Markera svaret med ett kryss pa en skalafran 1-7 ("mycket daligt” till "mycket bra’).  Mycket Mycket
daligt bra
1 2 3 4 5 6 7
64. Vad anser Du om véantetiden innan Du fick kommatill Amalgamenheten? ................. O 0 0 0 0] 0] 0]
65. Vad anser Du om bemdétandet vid Amalgamenheten? ..........ccoceeiiiiiii i 0] 0 0] 0] (0] 0 0]

Har Du nagra ytterligare synpunkter eller klargéranden?

t. ex. hur ménga & Du uppskattar att Du haft Dina §ukdomsbesvar innan Du blev undersokt vid Amalgamenheten.

Datum: / 1998

Tack for all eftertanke och tid som Du lagt ner pa att besvara frégornal
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