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Introducere

Potrivit DSM-IV, diagnosticarea ADHD la adulti presupune determinarea prezentei
simptomelor ADHD atat in timpul copilariei, cat si la maturitate.

Cerintele principale pentru diagnosticare sunt urmatoarele: inceputul simptomelor
ADHD sa se petreaca in timpul copilariei si ca acestea sa fie urmate de o persistenta pe
viatd a simptomelor caracteristice pana la data evaluarii curente. Simptomele trebuie
asociate tulburarilor clinice sau psihosociale semnificative care afecteaza individul in
doua sau mai multe situatii de viata'.

Dat fiind faptul ca ADHD la adulti este o afectiune pe viatd care incepe in copilarie,
trebuie determinate simptomele, cursul si nivelul disfunctiei asociate in copilarie, prin
folosirea unui interviu retrospectiv pentru comportamente din copilarie. Cand este
posibil, informatiile de la pacient trebuie completate cu informatii de la surse care au
cunoscut persoana in copilarie (de regula parinti sau rude apropiate)2.

Interviul pentru diagnosticarea ADHD la Adulti

DIVA are la baza criteriile DSM-IV si este primul interviu olandez structurat pentru
ADHD la adulti. DIVA a fost dezvoltat de J.J.S. Kooij si M.H. Francken si este succesorul
interviului initial Semi-Structurat pentru ADHD la adulti®®.

Pentru a simplifica evaluareafiecaruia dintre cele 18 criterii ale ADHD, in copilarie si la
maturitate, interviul pune la dispozitie o lista de exemple concrete si realiste, pentru
comportamente curente si retrospective (copildrie). Exemplele au la baza descrierile
curente ale adultilor cu ADHD furnizate echipei pentru ADHD la adulti din PsyQ, Haga
(Olanda). De asemenea, sunt furnizate exemple concrete pentru deficitele asociate in
mod obisnuit simptomelor, in cinci dimensiuni ale vietii de zi cu zi: munca si educatie,
relatii si viata de familie, relatii sociale, timp liber si hobby-uri, incredere de sine si
imagine de sine.

Cand este posibil, DIVA ar trebui administrat pacientilor adulti in prezenta unui
partener si/sau a unui membru al familiei, pentru a facilita evaluarea simultana a
informatiilor retrospective si heteroanamnestice. Administrarea DIVA dureaza intre o
ora si o ora si jumatate.

DIVA intreaba doar despre simptomele de baza ale ADHD, necesare pentru stabilirea
diagnosticului DSM-IV de ADHD si nu adreseaza intrebari despre alte simptome,
sindroame sau tulburari psihiatrice asociate. Totusi, comorbiditatile sunt adesea
intalnite atat la copiii, cat si la adultii cu ADHD, in aproximativ 75% dintre cazuri. Din
acest motiv, este importanta realizarea unei evaluari psihiatrice generale pentru a
investiga simptomele, sindroamele si tulburdrile frecvent comorbide. Cele mai
comune probleme psihice care insotesc ADHD sunt anxietatea, depresia, tulburarea
bipolara, abucul si dependenta de substante, problemele de somn si tulburarile de
personalitate, si toate acestea trebuie investigate. Acest lucru este necesar pentru o
buna intelegere a gamei complete de simptome traite de persoana afectatd de ADHD;
si pentru diagnosticul diferential al ADHD la varsta maturitatii, pentru a exclude alte
tulburari psihiatrice majore ca posibile cauze principale ale “simptomelor de ADHD” la
adultiz.
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Instructiuni pentru derularea DIVA

DIVA este impartit in trei parti, fiecare aplicabile atat pentru
perioada copilariei, cat si pentru maturitate:

m Criterii pentru Deficit de atentie (A1)

m  Criterii pentru Hiperactivitate-Impulsivitate (A2)

m Varsta debutului si Disfunctiile asociate simptomatologie

Incepeti cu primul set de criterii DSM-IV pentru Deficit de
atentie (A1), urmat de cel de-al doilea set de criterii pentru
Hiperactivitate/Impulsivitate (A2). intrebati despre fiecare
dintre cele 18 criterii. Pentru fiecare element folositi
urmatoarea abordare:

Mai intai intrebati despre perioada maturitatii (simptome
prezente in ultimele 6 luni sau mai mult) si apoi intrebati
despre aceleasi simptome in perioada copilariei (simptome
intre varstele 5 pana la 12 ani)**. Cititi fiecare intrebare in
intregime si intrebati persoana intervievatd daca recunoaste
aceasta problema si rugati-o sa ofere un exemplu. Adesea,
pacientii oferd aceleasi exemple ca in DIVA, care pot fi bifate ca
fiind prezente. Daca nu recunosc simptomele sau nu sunteti
sigur daca raspunsul se adreseaza respectivului criteriu, atunci
folositi exemplele mentionate pentru fiecare intrebare, unu
cate unu, pe rand.Un comportament problematic sau un
simptom al unei probleme este clasificat ca prezent daca
problema survine mai frecvent sau la un nivel mai grav decat
apare in mod obisnuit la categoria de varsta si 1Q similara, sau
sd fie indeaproape asociata unor disfunctii. Bifati fiecare
exemplu descris de pacient. Daca sunt oferite exemple
alternative care corespund criteriilor, atunci insemnati-le in
sectiunea “altele”. Pentru a clasifica un criteriu ca fiind prezent
nu este necesara clasificarea tuturor exemplelor ca fiind
prezente, obiectivul fiind ca investigatorul sa isi faca o imagine
clara in ceea ce priveste prezenta sau absenta fiecarui criteriu.

Pentru fiecare criteriu intrebati daca partenerul sau membrul
familiei este de acord cu acesta sau daca poate oferi alte
exemple de probleme care au legdtura cu fiecare element. De
reguld, partenerul oferd informatii despre perioada maturitatii,
iar membrul familiei (de obicei parinte sau ruda mai in varsta)
despre copilarie. Clinicianul trebuie sa se foloseasca de
judecata clinica pentru a stabili cel mai bun raspuns. Daca
raspunsurile sunt contradictorii, se presupune ca, de regula,
pacientul este cea mai buna sursa de informatii’.

Informatiile primite de la partener si de la membrii familiei au,
in principal, rolul de a completa informatiile primite de la
pacient si de a obtine o apreciere corecta a comportamentului
atat in prezent, cat si in perioada copildriei; informatiile de la
alte surse pot fi folositoare pentru perioada copilariei. Multi
pacienti au probleme in a isi aminti propriul comportament in
retrospectiva. Multe persoane isi amintesc usor
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comportamente de la varsta de 10-12 ani, dar intampina
dificultati pentru perioada pre-scolara.

Pentru fiecare criteriu cercetatorul trebuie sa stabileasca
prezenta sau absenta in ambele etape ale vietii, luand in
considerare informatiile primite de la toate partile implicate.
Daca nu pot fi obtinute informatii heteroanamnestice, atunci
diagnosticul trebuie sa se bazeze doar pe anamneza
pacientului. Eventualele rapoarte scolare pot ajuta la formarea
unei idei despre simptomele observate in clasa in timpul
copilariei si pot fi folosite pentru a sustine diagnosticul.
Simptomele sunt considerate relevante din punct de vedere
clinic daca se manifestad la un nivel mai grav si/sau mai
frecvent decat in cazul celor din grupurile control de aceeasi
varsta sau daca acestea sunt cauzatoare de disfunctii.

Varsta debutului si Disfunctiile asociate
simptomatologiei

Cea de-a treia sectiune din Vdrsta debutului si Disfunctiile
asociate simptomatologiei este o parte esentiala a criteriilor
pentru diagnosticare. Aflati daca pacientul a avut
dintotdeauna simptomele si, daca da, aflati dacd au existat
simptome care s-au manifestat inainte de varsta de 7 ani. Daca
simptomele s-au manifestat mai tarziu in viata, notati varsta
debutului.

Apoi cititi exemplele de diferite arii in care pot sa apara
disfunctii mai intai in perioada maturitatii, apoi in copilarie.
Bifati exemplele pe care le recunoaste pacientul si indicati
daca deficitele sunt raportate pentru doua sau mai multe
laturi functionale in copilarie si la maturitate. Pentru ca
tulburarea sa fie prezenta, aceasta ar trebui sa cauzeze o
deteriorare in cel putin doua situatii, cum ar fi munca/
educatia, relatiile/viata de familie, relatiile sociale, timpul liber/
hobby-urile, increderea in sine/imaginea de sine.

Sumarul Simptomelor si Formularul de calificative

In Sumarul simptomelor de Deficit de atentie (A) si
Hiperactivitate-Impulsivitate (Hl), indicati care dintre cele 18
simptome sunt prezente in ambele etape ale vietii si adunati
separat numarul de criterii pentru Deficit de atentie si
Hiperactivitate/Impulsivitate.

La final, pe Formularul de calificative indicati daca, pentru
fiecare simptom de Deficit de atentie (A) si Hiperactivitate-
Impulsivitate (HI), au fost inregistrate sase sau mai multe
criterii. Pentru fiecare domeniu simptomatologic, indicati daca
au existat dovezi ale unui parcurs continuu pe viata al
simptomelor, dacd simptomele au fost asociate unei
disfunctionalitati, daca deficitele s-au manifestat in cel putin
doua situatii si daca simptomele ar putea fi explicate mai bine
de o alta tulburare psihiatrica. Indicati in ce masura
informatiile heteroanamnestice, si daca este cazul eventualele



rapoarte scolare, sustin diagnosticul. La final, stabiliti daca
poate fi pus diagnosticul de ADHD si care subtip (cu codul
DSM-IV) se aplica.

Explicatii care trebuie prezentate pacientului in
prealabil

Acest interviu va fi folosit pentru a investiga prezenta
simptomelor de ADHD traite in timpul copilariei
dumneavoastra sau in perioada maturitatii. Intrebarile au la
baza criteriile oficiale de ADHD din DSM-IV. Pentru fiecare
criteriu am sa vd intreb daca recunoasteti problema. Pentru a
va ajuta in timpul interviului am sa va ofer cateva exemple
care prezinta modul in care copiii si adultii resimt adesea
dificultatile asociate fiecarui simptom de ADHD. La inceput,
intrebarile va vor fi adresate dumneavoastrd, iar apoi
partenerului si membrilor familiei dumneavoastra. Cel mai
probabil partenerul dumneavoastra va cunoaste din perioada
maturitatii si va fi intrebat despre perioada in care el sau ea v-a
cunoscut; familia dumneavoastrd va avea o imagine mai buna
asupra comportamentului din timpul copilariei. Trebuie
studiate ambele etape ale vietii dumneavoastra pentru a
putea pune diagnosticul de ADHD.
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Numele pacientului

Data nasterii

Sex: Om/QrF
Data interviului

Nume cercetator

Numar pacient

Partea 1: Simptomele deficitului de atentie (criteriul DSM-IV A1)

Instructiuni: simptomele de la varsta maturitatii trebuie sa fi fost prezente timp de cel putin 6 luni. Simptomele din copilarie apar
in perioada 5-12 ani. Pentru ca un simptom sé fie asociat ADHD, acesta trebuie sa aiba caracteristici cronice si sa nu fie episodic.

m Vi se intampla des sa nu reusiti sa acordati atentie detaliilor sau faceti greseli din neatentie la locul de munca
sau in timpul altor activitati? Cum se prezenta aceastd situatie in copildrie?

Exemple pentru perioada maturitatii:

Q) Face greseli din neatentie

( Trebuie sa lucreaze incet pentru a evita greselile

O Nu citeste instructiunile cu atentie

O Are dificultati in a desfasura activitati detaliate
 Necesita prea mult timp pentru detalii

O Seincurca usor in detalii

U Lucreaza prea repede si din acest motiv face greseli
O Altele:

Simptom prezent: U pa/ dNu
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Exemple pentru perioada copilariei:

U Greseli din neatentie in activitatile scolare

U Greseli facute pentru ca nu citeste intrebrile cu atentie

) Lasa intrebari fars rdspuns pentru ca nu le citeste cu
atentie

(1 Nu raspunde la intrebarile unui test aflate pe verso

a Ceilalti comenteaza cu privire la munca neglijenta

U Nu verifica raspunsurile in tema pentru acasa

L Necesita prea mult timp pentru a efectua sarcini detaliate

O Altele:

Simptom prezent: U pa/ U Nu



m Vi se intampla des sa nu reusiti sa acordati atentie sustinuta sarcinilor?

Cum se prezenta aceastd situatie in copildrie?

Exemple pentru perioada maturitatii:

O Nu poate mentine pentru mult timp atentia asupra
sarcinilor *

() Este repede distras de propriile ganduri sau asocieri

(U Ti este dificil sa urmareasca un film pana la sfarsit, sau s&
citeasca o carte*

O se plictiseste repede de lucruri*

( Pune intrebari asupra unor subiecte care au fost deja
discutate

O Altele:

*Cu exceptia cazului in care subiect este considerat foarte
interesant (de ex. calculator sau hobby)

Simptom prezent: (d Da /  Nu

Exemple pentru perioada copilariei:

U Dificultateina isi mentine atentia asupra activitatii scolare

U Dificultate in a isi mentine atentia asupra jocului*

(U Atentia i este distrasa usor

() Dificultati de concentrare*

U Are nevoie de pattern-uri fixe in viata de zi cu zi pentru a
nu fi distras

[ Se plictiseste repede de activitati*

O Altele:

* Cu exceptia cazului in care subiectul este considerat foarte
interesant (de ex. calculator sau hobby)

Simptom prezent: ( Da / d Nu

Vi se intampla des sa vi se para ca nu ascultati atunci cand cineva vi se adreseaza direct?

Cum se prezenta aceastd situatie in copildrie?

Exemple pentru perioada maturitatii:

) visator sau preocupat

U Dificultate in a se concentra asupra unei conversatii
Q Ulterior, nu mai stie despre ce a fost conversatia

L Schimbare frecventa a subiectului conversatiei

O Alte persoane spun ca esti cu gandul in alta parte
O Altele:

Simptom prezent: U pa/ U Nu

Exemple pentru perioada copilariei:

O Nu stie ce au spus parintii/profesorii

U visator sau preocupat

) Asculta doar in timpul contactului vizual sau cand este
ridicat tonul

U Trebuie s fie adesea readresat

U intrebarile trebuie si fie repetate

O Altele:

Simptom prezent: U pa/ N
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m Vi se intampla adesea sa nu reusiti sa urmati instructiuni sau sa finalizati sarcini sau sa va indepliniti obligatiile
de la locul de munca? Cum se prezenta aceastd situatie in copildrie?

Exemple pentru perioada maturitatii:

O Face lucruri in mod dezordonat fara a le finaliza

() Dificultate in a finaliza sarcini odata ce noutatea a disparut
U Are nevoie de o limita de timp pentru a finaliza sarcinile
U Dificultate in a finaliza sarcini administrative

U Dificultate in a urma instructiunile dintr-un manual

Q Altele:

Simptom prezent: (d Da /  Nu

Exemple pentru perioada copilariei:

U Dificultate in a urma instructiuni

() Dificultate in a urma instructiuni care implicd mai mult de un
pas

U Nu finalizeaza lucrurile

L Nu finalizeazd tema sau nu o preda

(1 Are nevoie de o structura solida pentru a finaliza sarcini

O Altele:

Simptom prezent: ( Da / d Nu

Vi se pare adesea dificil sa organizati sarcini si activitati? Cum se prezenta aceastd situatie in copildrie?

Exemple pentru perioada maturitatii:

U Dificultate in planificarea activititilor de zi cu zi

U Casa si/sau locul de munca sunt dezordonate

() Planificarea prea multor sarcini sau planificare ineficients

Q Programeaza in mod regulat evenimente care se petrec in
acelasi timp

| Soseste tarziu

L Nu poate utiliza agenda sau jurnalul in mod constant

Q Inflexibil din cauza nevoii de a se conforma graficelor

a Notiune slaba a timpului

() Realizeaza planuri dar nu le respecta

(] Are nevoie de alte persoane pentru a structura lucrurile

O Altele:

Simptom prezent: U pa/ dNu
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Exemple pentru perioada copilariei:

U Dificultate in a fi gata la timp

Camera sau birou dezordonat

Dificultate in a se juca singur

Dificultate in a planifica sarcini sau activitdti scolare
Activitatile sunt realizate in dezorganizat

Soseste tarziu

Notiune slabad a timpului

Dificultate in a se mentine interesat

Altele:

oooooooo

Simptom prezent: U pa/ U Nu



m Vi se intampla adesea sa evitati (sau aveti o aversiune vizavi de, sau nu doriti sa faceti) sarcini care implica un
efort mental sustinut? Cum se prezenta aceastd situatie in copildrie?

Exemple pentru perioada maturitatii:

U Face mai intai lucrurile cele mai usoare sau placute

() Adesea amana sarcinile plictisitoare sau dificile

(' Amana sarcinile, ratand termenul limita

U Evita activitatea monotond, precum administratia

O Nuii place sa citeasca din cauza efortului mental

( Evita sarcinile care implica un nivel ridicat de concentrare
Q Altele:

Simptom prezent: (d Da /  Nu

Exemple pentru perioada copilariei:

U Evita activitatile scolare sau are o aversiune fata de acestea

[ Citeste putine carti sau nu vrea sa citeasca din cauza efortului
mental

() Evita sarcinile care implica un nivel ridicat de concentrare

U Aversiune fata de subiectele de la scoala care implica un nivel
ridicat de concentrare

(L Amana adesea sarcinile plictisitoare sau dificile.

O Altele:

Simptom prezent: ( Da / d Nu

Vi se intampla adesea sa pierdeti adesea lucruri care sunt necesare pentru sarcini sau activitati?

Cum se prezenta aceastd situatie in copildrie?

Exemple pentru perioada maturitatii:

Q Isi rataceste portofelul, cheile sau agenda

O uvita adesea lucrurile in urma

Q Pierde hartiile de la locul de munci

) Pierde mult timp ciutand lucruri

O Intrain panica daca alti oameni muta lucrurile din jurul sau
Q Depoziteaza lucrurile in locuri gresite

[ Pierde notite, liste sau numere de telefon

O Altele:

Simptom prezent: U pa/ dNu

Exemple pentru perioada copilariei:

a Pierde jurnale, stilouri, echipamentul sportiv sau alte
articole

U Tsi rataceste jucariile, hainele sau tema

U Pierde mult timp cautand lucruri

O Intrain panica daca alti oameni muta lucrurile din jurul sau

U Comentarii din partea parintilor si/sau profesorilor cu
privire la pierderea lucrurilor

O Altele:

Simptom prezent: U pa/ U Nu

DIVA 2.0



m Vi se intampla adesea sa fiti usor distras de stimuli externi? Cum se prezenta aceasta situatie in copildrie?

Exemple pentru perioada maturitatii: Exemple pentru perioada copilariei:

U Dificultate in a ignora stimulii externi (U in class se uits adesea afara

) Dupa ce a fost distras, are dificultati in a relua firul ) Usor distras de zgomote sau evenimente

() Rapid distras de zgomote sau evenimente () Dupa ce afost distras, are dificultati in a relua firul
a Usor distras de conversatiile altora O Altele:

U Dificultate in a filtra si/sau selecta informatiilor

O Altele:

Simptom prezent: U pa/ U Nu Simptom prezent: U pa/ U Nu

m Vi se intampla adesea sa aveti pierderi de memorie in timpul activitatilor zilnice?
Cum se prezenta aceastd situatie in copildrie?

Exemple pentru perioada maturitatii: Exemple pentru perioada copilariei:
(Uit de intalniri sau alte obligatii ( Uits de intalniri sau instructiuni
O Tsi uita cheile, agenda etc. () Trebuie s i se reaminteasca in mod frecvent lucrurile
(U Are nevoie in mod frecvent de reamintirea intalnirilor U La jumatatea indeplinirii unei sarcini, uitd ce are de facut
) Seintoarce acasa sa ia lucrurile uitate U uvita sa ia anumite lucruri la scoala
() Utilizarea de liste precise pentru a se asigura ca nu uitd ( Uita lucruri la scoald sau acasé la prieteni
lucrurile O Altele:
O vitasa {inad sau sa se uite in agenda zilnica
O Altele:
Simptom prezent: WU pa/ dnNu Simptom prezent: WD pa/ UdNu

Criteriu suplimentar A

Maturitate:
Prezentati aceste simptome de deficit de atentie mai mult decat alte persoane sau mai frecvent decét alte persoane?

Upa/ QNu

Copilarie:
Ati prezentat aceste simptome de deficit de atentie mai mult decat alti copii de varsta dumneavoastra sau mai frecvent decat alti
copii de varsta dumneavoastra?

Upa/ UNu
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Partea 2: Simptome de hiperactivitate-impulsivitate

(criteriul DSM-IV A2)

Instructiuni: simptomele de la varsta maturitdtii trebuie sa fi fost prezente timp de cel putin 6 luni. Simptomele din copilarie apar
in perioada 5-12 ani. Pentru ca un simptom sé fie asociat ADHD, acesta trebuie sa aiba caracteristici cronice si sa nu fie episodic.

HI I 1 Miscati adesea din maini sau din picioare in mod agitat sau va leganati adesea pe scaun?

Cum se prezenta aceastd situatie in copildrie?

Exemple pentru perioada maturitatii:

U Dificultate in a sta linistit

Q Miscare agitata a picioarelor

(U Bate cu un creion sau se joaca cu ceva

| Se joaca cu parul sau isi roade unghiile

() si poate controla agitatia dar se simte stresat din aceasts
cauza

O Altele:

Simptom prezent:  Da / d Nu

Exemple pentru perioada copilariei:

Q Parintii i-au spus adesea “stai cuminte” sau similar

a Miscare agitata a picioarelor

(U Bate cu un creion sau se joaca cu ceva

a Se joacd cu pdrul sau isi roade unghiile

O Nu poate sta linistit pe scaun

U Tsi poate controla agitatia dar se simte stresat din aceasta
cauza

U Altele:

Simptom prezent: (1 Da /  Nu

HII 2 Vi se intampld adesea sa stati in picioare in situatii in care ar trebui sa rdmaneti asezat?

Cum se prezenta aceastd situatie in copildrie?

Exemple pentru perioada maturitatii:

U Evita simpozioanele, conferintele, biserica, etc.

() Prefera sa se miste decat si stea jos

U Nu st niciodats linistit pentru mult timp, este in continua
miscare

U Este stresat din cauza dificultatii de a sta linistit

) Tsi géseste scuze pentru a se putea misca

O Altele:

Simptom prezent: U pa/ dNu
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Exemple pentru perioada copilariei:

() Seridics adeseain timp ce mananca sau cand este in clasa

(L Ti este foarte greu sa stea jos la scoala sau in timp ce
mananca

U ise spune sa stea asezat

a Isi gdseste scuze pentru a se putea misca

O Altele:

Simptom prezent: U pa/ dNu

DIVA 2.0



HI I 3 Se intampla des sa va simtiti nelinistit? Cum se prezenta aceastd situatie in copildrie?

Exemple pentru perioada maturitatii: Exemple pentru perioada copilariei:
U Sesimte nelinistit sau agitat in interior Q Alearga intotdeauna
() Arein permanenta sentimentul c& trebuie sa faca ceva (1 Se urca pe mobila sau sare pe canapea
 Tieste greu sa se relaxeze ( Se urca in copaci
O Altele: U Sesimte nelinistit in interior

U Altele:
Simptom prezent: WU pa/ dnNu Simptom prezent: W pa/ UdNu

HII 4 Vi se pare dificil adesea sd va implicati in liniste in activitati recreative?

Cum se prezenta aceastd situatie in copildrie?

Exemple pentru perioada maturitatii: Exemple pentru perioada copilariei:
Q Vorbeste in timpul activitatilor in momente nepotrivite Q Vorbeste cu voce tare in timp ce se joaca sau in clasd
) Atrage rapid atentia publicului prin modul de a vorbi si de (J Nu se poate uita la televizor sau viziona filme in liniste
a se comporta (U 1 se cere sa fie mai linistit/mai calm
Q Vorbeste cu voce tare in tot felul de situatii a Atrage rapid atentia publicului prin modul de a vorbi si de
U Dificultate in a efectua activitati in liniste a se comporta
U Dificultate in a vorbi incet O Altele:
O Altele:
Simptom prezent: U pa/ dNu Simptom prezent: U pa/ W Nu

DIVA 2.0 1



HII 5 Sunteti intotdeauna ocupat, adesea pe fuga si mereu va aflati in miscare?

Cum se prezenta aceastd situatie in copildrie?

Exemple pentru perioada maturitatii:

U Este mereu ocupat cu ceva

L Are mult energie, este mereu in miscare

Q isi depaseste propriile limite

d Renunta foarte greu la lucruri, este excesiv de motivat
O Altele:

Simptom prezent: WU pa/ dnNu

Exemple pentru perioada copilariei:

) Este mereu ocupat

( Evident activ la scoala si acasa

 Are mults energie

() Este mereuin miscare, excesiv de motivat
O Altele:

Simptom prezent: W pa/ UdNu

HI I 6 Vorbiti adesea in mod excesiv? Cum se prezenta aceastd situatie in copildrie?

Exemple pentru perioada maturitatii:

U Vorbeste in continuu incat i oboseste pe ceilalti
 Este cunoscut ca vorbeste in continuu

[ Ti este greu sa se opreasca din vorbit

O Are tendinta de a vorbi prea mult

O Nuiilasa pe ceilalti sa intervina in conversatie

(] Are nevoie de multe cuvinte pentru a spune ceva
O Altele:

Simptom prezent: WU pa/ dnNu
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Exemple pentru perioada copilariei:

() Este cunoscut ca gura-sparta

 Adesea, profesorii si parintii ii cer sa taca

( Comentarii in rapoartele scolare asupra faptului ca
vorbeste prea mult

U Este pedepsit pentru ca vorbeste prea mult

(U Tiimpiedica pe ceilalti sa isi faci tema pentru ca vorbeste
prea mult

U Nuiilasa pe ceilalti sa intervina in conversatie

O Altele:

Simptom prezent: WD pa/ UdNu
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HII 7 Vi se intampla adesea sa dati rdspunsul inainte de terminarea intrebarilor?

Cum se prezenta aceastd situatie in copildrie?

Exemple pentru perioada maturitatii:

Q Spune tot ce-i trece prin minte, fara sa se gandeasca,

O Spune lucrurile fara sa le gandeasca inainte

U Le da celorlalti raspunsurile inainte de a termina de vorbit
Q Completeaza ceea ce spun ceilalti

U Este lipsit de tact

Q Altele:

Simptom prezent: U pa/ dNu

Exemple pentru perioada maturitatii:

[ Ti este greu sa stea la coads, sare peste rand

U Ti este greu sa fie calm in trafic in trafic

U Tieste greu sa isi astepte randul in timpul unor conversatii

Q) Este nerabdator

Q Tncepe rapid relatii/posturi sau le incheie/paraseste din
cauza nerdbdadrii

O Altele:

Simptom prezent: WU pa/ dnNu

DIVA 2.0

Exemple pentru perioada copilariei:

U Este gura-spartd, spune lucrurile fara sa le gandeasca
fnainte

(L Vrea sa fie primul care raspunde la intrebari la scoald

Qi scapa un raspuns chiar daca este gresit

Qi intrerupe pe ceilalti inainte sa isi termine propozitia

(L Este cunoscut ca fiind lipsit de tact

O Altele:

Simptom prezent: U pa/ U Nu

HI I 8 Se intampla des sa va fie greu sa va asteptati randul? Cum se prezenta aceastd situatie in copildrie?

Exemple pentru perioada copilariei:

U Tieste greu sd isi astepte randul in activitati sportive/jocuri
Qi este greu sa isi astepte randul in clasa

U Este mereu primul care vorbeste sau actioneaza

U Tsi pierde repede rabdarea

(J Traverseaza strada fara sa se asigure

U Altele:

Simptom prezent: WD pa/ UdNu
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HI I 9 Se intampla des sa deranjati sau sa interveniti nepoftit in activitatile altora?

Cum se prezenta aceastd situatie in copildrie?

Exemple pentru perioada maturitatii: Exemple pentru perioada copilariei:
) Se amesteca repede in treburile altora U Intervine in jocul celorlalti

U fiintrerupe pe ceilalti U intrerupe conversatia celorlalti

) Deranjeazi activitatile altora fara sa fie intrebat () Reactioneaza la orice

U Comentarii din partea celorlalti cu privire la interventia sa  Nu poate astepta

U Dificultate in a respecta limitele altora U Altele:

U Are o parere despre orice si 0 exprima imediat

O Altele:

Simptom prezent: U pa/ U Nu Simptom prezent: U pa/ U Nu

Criteriu suplimentar A

Maturitate:
Prezentati aceste simptome de hiperactivitate/impulsivitate mai mult decat alte persoane sau mai frecvent decat alte persoane
de varsta dumneavoastra?

Upa/ QNu

Copilarie:
Ati prezentat aceste simptome de hiperactivitate/impulsivitate mai mult decat alti copii de varsta dumneavoastra sau mai
frecvent decat alti copii de varsta dumneavoastra?

WU pa/ U Nu

Partea 3: Disfunctii asociate imptomelor

(criterii DSM-IV B, C si D)

Criteriul B

Ati avut mereu aceste simptome de deficit de atentie si/sau hiperactivitate/impulsivitate?

U Da (un numar de simptome au fost prezente inainte de varsta de 7 ani)
O Nu

Tn cazul unui rdspuns negativ, incepand cu varsta de ani
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In ce domenii aveti/ati avut probleme cu aceste simptome?
Maturitate

Munca/educatie

O Nu ati finalizat studiile/formarea necesara locului de
munca

| Munciti sub nivelul de educatie

O va plictisiti repede de un loc de munca

) Tipar de slujbe numeroase, de scurta durata

U Dificultati in a desfasura activitati administrative/de
planificare

O Nu reusiti sd avansati

U Performante la locul de munci sub potential

a Ati parasit locul de munca in urma unor certuri sau
concedierii

U Indemnizatie de boald/indemnizatie de dizabilitate ca
urmare a simptomelor

O Tulburare limitata prin compensare cu un IQ ridicat

O Tulburare limitata prin compensare cu structura externa

Q Altele:

Relatie si/sau familie

O va plictisiti repede de relatii

[ incepeti/incheiati relatiile in mod impulsiv

() Relatie inegala cu partenerul din cauza simptomelor
U Problemein relatie, multe certuri, lipsa intimitatii

| Divort din cauza simptomelor

() Probleme de sexualitate din cauza simptomelor

L Probleme de crestere din cauza simptomelor

a Dificultati in activitatea menajera si/sau administrativa
U Probleme financiare sau cu jocurile de noroc

L Nu aveti curajul sa incepeti o relatie

O Altele:

DIVA 2.0

Copilarie si adolescenta

Educatie

(J Nivel educational scazut fata de cel asteptat pe baza
1Q-ului

a Ramaneti in urma (repetarea claselor) din cauza
problemelor de concentrare

Q) Studii nefinalizate/respins din scoala

U Finalizarea studiilor a durat mult mai mult decat in mod
obisnuit

U Finalizarea studiilor pe masura 1Q-ului cu mult efort

() Dificultate in efectuarea temelor

a Ati urmat o forma speciala de invatdmant din cauza
simptomelor

() Comentarii de la profesori cu privire la comportament sau
concentrare

O Tulburare limitata prin compensare cu un IQ ridicat

O Tulburare limitata prin compensare cu structura externa

O Altele:

Familie

U Certuri frecvente cu fratii sau cu surorile

U Pedepse sau ascundere in mod frecvent

(1 Contact redus cu familia din cauza conflictelor

() Este necesara o structura din partea parintilor, pentru o
perioada mai lunga decat in mod normal

O Altele:

15



Maturitate (continuare)

Relatii sociale

Q) Se plictiseste repede de relatiile sociale

U Dificultate in a mentine relatii sociale

U Conflicte din cauza problemelor de comunicare

U Dificultateina initia relatii sociale

( Asertivitate diminuata din cauza experientelor negative

L Nu este grijuliu (mai exact, uita sa trimita o felicitare/sa dea

dovada de compasiune/sa telefoneze, etc.)
U Altele:

Timp liber/hobby

L Nu se poate relaxa cum trebuie in timpul liber

() Este nevoit si facd mult sport pentru a se putea relaxa

 Sufera frecvent rani din cauza sportului

O Nu poate citi o carte sau viziona un film pana la capat

O Este ocupat in permanenta si, prin urmare, devine foarte
obosit

U se plictiseste repede de hobby-uri

U Din cauza comportamentului necugetat in trafic sufera
accidente/isi pierde permisul de conducere

U cauta senzatii tari si/sau isi asuma prea multe riscuri

U Contact cu politia/tribunale

 Consum excesiv de mancare

Q Altele:

incredere in sine/imagine de sine

Q Nesigurantd din cauza comentariilor negative ale altora
Q Imagine de sine negativa din cauza unor esecuri

( Teama de esec atunci cand incepe lucruri noi

a Reactie violenta la critici

O Perfectionism

U Deranjat de simptomele de ADHD

O Altele:
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Copilarie si adolescenta (continuare)

Relatii sociale

() Dificultate in a mentine relatii sociale

 Conflicte din cauza problemelor de comunicare

U Dificultate in a crea relatii sociale

() Asertivitate diminuata din cauza experientelor negative

Q Putini prieteni

U Este tachinat

() Este exclus sau nu i se permite sa facd anumite lucruri
impreuna cu un grup

(L Este un batius

O Altele:

Timp liber/hobby

(1 Nu se poate relaxa cum trebuie in timpul liber

(J Este nevoit si facd mult sport pentru a se putea relaxa

() Sufera frecvent rani din cauza sportului

Q Nu poate citi o carte sau viziona un film pana la capat

) Este ocupat in permanenta si, prin urmare, devine foarte
obosit

U se plictiseste repede de hobby-uri

U Cauta senzatii tari si/sau isi asuma prea multe riscuri

U Contact cu politia/tribunale

U Numar mare de accidente

O Altele:

Incredere in sine/imagine de sine

Q Nesiguranta din cauza comentariilor negative ale altora
Q Imagine de sine negativa din cauza unor esecuri

(J Teama de esec atunci cand incepe lucruri noi

a Reactie violenta la critici

U Perfectionism

O Altele:
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Maturitate: Dovada deficitelor in = 2 domenii?

Copilarie si adolescenta: Dovezi ale deficitelor in = 2 domenii?

Sfarsitul interviului. Va rugam sa continuati cu rezumatul.

Detalii potentiale:

DIVA 2.0

Upas UNu
WUpa/ UnNu
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Rezumatul simptomelor A si H/I

Indicati ce criterii au fost punctate in partile 1 si 2 si adunati-le

?

Criteriul Simptom Prezentla Prezent

DSM-IV maturitate in
TR copilarie

Ala A1. Adesea nu reuseste sé fie suficient de atent la detalii, sau face greseli din
neatentie in activitatile scolare, la locul de munca sau in timpul altor activitati

A1b A2, Adesea intampina dificultati in mentinerea atentiei asupra sarcinilor sau
jocurilor

Alc A3. Adesea pare sa nu asculte cand i se vorbeste direct

A1d A4. Adesea nu respecta instructiuni si nu finalizeaza activitatile scolare, sarcinile

casnice sau cele de la locul de munca

Ale AS5. Adesea intampina dificultati in organizarea sarcinilor si activitatilor

A1f A6. Adesea evitd, nu fi place sau ezita sa se implice in sarcini care necesita efort
mental sustinut (precum tema de la scoald)

Alg A7. Adesea pierde lucruri care sunt necesare pentru sarcini sau activitati

A1h A8. Adesea este distras de stimuli externi

A1li. A9. Adesea uitd de activitatile zilnice

Numarul total al criteriilor pentru Deficit de atentie ‘ ‘/ 9 ‘ ‘/ 9
A2a H/I 1. Tsi miscd adesea mainile sau picioarele sau se agitd pe scaun

A2b H/1 2. Tsi paraseste adesea locul din clasd sau in alte situatii in care trebuie sa

ramana asezat

A2c H/I 3. Adesea aleargd sau se catara in mod excesiv in situatii in care acest lucru nu
este adecvat (la adolescenti sau adulti aceasta manifestare se poate limita la stdri
subiective de neliniste)

A2d H/1 4. Adesea intampina dificultati in a se juca sau a se implica in liniste in activitati
recreative
A2e H/I 5. Adesea este pe fuga sau mereu in miscare
A2f H/1 6. Adesea vorbeste in continuu, fara sa se opreasca
A2g H/17. Adesea ii scapa raspunsurile inainte sa se termine intrebarea
A2h H/1 8. Adesea intampina dificultati in a isi astepta randul
A2i H/1 9. Adesea intrerupe sau intervine in activitatile altora
Numarul total al criteriilor pentru Hiperactivitate/Impulsivitate ‘ ‘/ 9 ‘ ‘/ 9
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Formular calificative

Copilarie
Numarul caracteristicilor A este > 6? Upa/ QNu
Numarul caracteristicilor H/I este > 6? U pa/ dNu

Maturitate*
Numarul caracteristicilor A este > 6? Upa/ QNu
Numarul caracteristicilor H/I este > 6? U pa/ dNu

Exista semnele unui tipar pe viata al simptomelor si limitarilor? dpa/ AnNu

Simptomele si tulburarea sunt exprimate in cel putin doua
domenii de functionare

Maturitate U pa/ UNu
Copilarie WUpa/ UnNu

Simptomele nu pot fi explicate mai bine de prezenta unei alte O nNu
tulburari psihiatrice

Q Da,del

Diagnosticul este sprijinit de informatii heteroanamnestice

*%

Parinte(ti)/frate/sora/altii, s.a. |

dna do U1 Qo2

Partener/prieten bun/altii, s.a. | **

Qna Qo U1 Q2
Rapoarte scolare
Qna Qo U1 U2
0 = fard/putin sprijin
1 = oarecare sprijin Explicatie:
2 = sprijin eviden

Diagnostic ADHD*** U Nu

Da, subtip

L 314.01 Tip combinat

U 314.00 Tip predominant neatent

U 314.01 Tip predominant
Hiperactiv-impulsiv

* Studiile au aratat c la varsta adultd patru sau mai multe caracteristici ale problemelor de atentie si/sau hiperactivitate-impulsivitate sunt suficiente
pentru diagnosticarea ADHD. Kooij e.a., Valabilitatea interna si externa a Tulburarii de hiperactivitate si deficit de atentie la un esantion de populatie
adulta. Medicina Psihologica 2005; 35(6):817-827. Barkley RA: Declinul dependent de varsta in ADHD: recuperare reala sau iluzie statistica? Raportul ADHD
1997; 5:1-5.

** Indicati de la cine au fost stranse informatiile heteroanamnestice.

*** Daca subtipurile stabilite difera in copilarie si maturitate, subtipul actual al adultului are intaietate in diagnosticare.
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