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DOSSIER DE LA PRACTICA N° 2: LES ALTERACIONS DEL SON

Assignatura: Psicobiologia

Titol de la

Les alteracions del son

practica

Tipus de practica |Seminari

Objectius Quan acabi la practica, I'alumne coneixera:

1. Els procediments clinics d’avaluacié i diagnostic del son.

2. Els correlats fisiologic-conductuals d'algunes patologies
del son.

3. Com interpretar els resultats d'una exploracid clinica de
son.

Contingut En primer lloc es presentara als alumnes el protocol estandar
d’avaluacio dels trastorns del son. A continuacié, s’editara un
video referent a les principals alteracions del son, pel que
tindran un text/guia amb una série de preguntes. La part final
de la practica consistira en analitzar una série de tracgats i
informes de son per relacionar-los amb les alteracions
comentades (cas practic de la Clara).

Duracio 90 minuts, que correspon al temps de classe.

PROFESSORS / ES:

Montserrat COLELL MIMO
Montserrat PEREZ PAMIES
Roser PUEYO BENITO
Dolors SEGARRA CASTELLS
Josep M SERRA GRABULOSA
Joaquim VEA BARO

Departament de Psiquiatria i Psicobiologia Clinica

UNIVERSITAT DE BARCELONA
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1. ELS PROCEDIMENTS CLINICS D’AVALUACIO I DIAGNOSTIC DEL
SON

Per a l'avaluacié i posterior diagnostic dels trastorns del son, s’usa una
combinacid d’instruments subjectius i objectius (polisomnografia). Entre els
primers hi trobem: la entrevista personal, el diari de son, el qlestionari
d’avaluacié de la somnolencia ditirna d’Epworth i el qliestionari de qualitat
de son de Pittsburgh. Tal i com queda reflectit en la fitxa de la practica, un
dels objectius que aquesta pretén és que l'alumne conegui quins sén els
procediments clinics d’avaluacié i diagnostic dels trastorns del son. En

aquesta practica presentem en primer lloc els seglients procediments:

e El qliestionari de qualitat del son de Pittsburgh.

e L'escala Epworth d'avaluacié de la somnoléncia ditrna.

EL QUESTIONARI DE QUALITAT DEL SON DE PITTSBURGH

Aquest questionari fou construit el 1989 per l'equip del Dr. Buysse del
Departament de Psiquiatria de la Universitat de Pittsburgh, USA, i avalua de
forma subjectiva la qualitat del son en el mes previ a |'exploracié. Consta de
19 preguntes d'autoavaluacié i de 5 preguntes que avalua la parella de
I'enquestat o el/la seu/va company/a d'habitacié. Per la seva correccid,
només es consideren els 19 items autoavaluatius, agrupats en 7
components principals. Els altres 5 items informen sobre possibles
alteracions del son de la persona explorada, i que sén més facilment

observables per altres persones.

L'ESCALA EPWORTH D'AVALUACIO DE LA SOMNOLENCIA DIURNA

Aquesta escala fou construida el 1991 per la Unitat de Trastorns del Son de
I’'hospital Epworth de Melbourne, Victoria, Australia, i avalua la somnoléncia
diirna de forma subjectiva. Consta de 8 items en cada un dels quals es
planteja una situacié hipotetica, i en els quals el pacient s’ha de valorar

segons la propensié a adormir-se que hi tindria:

0 - Maij tinc son o bé la probabilitat de tenir son és baixa
1 - Lleugera probabilitat de tenir son
2 - Moderada probabilitat de tenir son

3 - Alta probabilitat de tenir son
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La puntuacié maxima és de 32, i els barems son:

e 1-6: bé

e 7-8: limit

e 9 0 més: excessiva somnolencia ditirna. Si no millora en 2
dies dormint com a minim 8 hores cal consultar a un
especialista.

Informacid bibliografica de |'escala Epworth i del qlestionari de Pittsburgh:

1. Buysse D], Reynolds CF, Monk TH, Berman SR, Kupfer DJ]. The Pittsburgh sleep
quality index: a new instrument for psychiatric practice and research. Psychiatry
Research 1989;28:193-213.

2. Johns MW. A new method for measuring daytime sleepiness: the Epworth
Sleepiness Scale. Sleep 1991;14:540-5.

3. Royuela A, Macias JA. Propiedades clinimétricas de la versidon castellana del

cuestionario de Pittsburgh. Vigilia y Suefio 1997,;9:81-94.

Et suggerim que administris aquestes escales a la teva familia i aixi podras
avaluar la seva qualitat de son i la preséncia /abséncia de somnoléncia

dilirna.

Si ens fas arribar les escales que has administrat (pots baixar-te copies de
la web de l'assignatura) podrem analitzar les dades i enriquir aixi les

futures practiques.
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[MDICE DE CALIDAD DE SUENG DE PITTSBURGH
(PSOL)

APELLIDDS ¥ MOMERE: Rl —
SEXO— ESTADC CIVIL:—— — EDAD—M—— FECHA

INSTHRUCCIOMNES:
Las siguienies preguntas hacen referencta a edmo ha dormids Vel normalaente durante el altima mes. [nlente ajUstarse
e sus respuestas de L maners mis exocta posible alo ocwrrido ducants Lo mayor parte de los dias y noches del diltimo mes,

iMuy Tmportanie! CONTESTE A TODAS LAS PREGUNTAS
L. Durante el dltimo mes, -Cwedl ha sido, normalmente, sohora de acostarse?
APUNTE 51 HORA HABITUAL DE ADDSTARSE: ———
T Cuwhnte tempo habrd tandado en dormirse. normalmente, Jas poches del altimo mes?
APUNTE EL TIEMPO EN MINUTOS: —
. Durante ¢l altime mes, & qué hora se ha levantado habitaalmente por la mafana’
APUNTE SU HORA HABITUAL DE LEVANTARSE: —

4. ;Cuintas horas caloula que habr dormido yerdaderamente cada noche durante ol silfima mes™ [El tiempe puede sor
diferente al que Vd. permanezca en la cama).
APLNTE LAS HORAS OUE CREA HABER DORMIDO: —

L

Para cadn una de los siguicnies preguniss, clijn o respuesla que mAs se ajusts o s caso. Intemue contestas 3 TODAS las
PrepLLs.

5 Ducanie el dltimo mes, cuintas veces ha tenido Y, problemas para dormir 4 eausa de

a1 Mo poder concilior ¢ suefio en la primens media g} Toser o PoNCAT TRidosnmenle:
hori: Mimgina ver en el dluims mes
Minguna vez en el allino mes — Menos ds una vez a la semana

Menos de una vez o la semini eSS Lina o dos veces a la semana
Una e clos veees a la semana —_— Tres o mids veees a la semana

Tres o mis veces o la Ssemand

f} Sentir frin:
Minguna vez en el dltimo mes
Memas de una vezr a la semang
Uina o dos vees a la semann
TDL'E (&} |_'|'|..¢'1$ VECEN A Iil. SEARna

by Despertarse duranie la noche o de madrogada:
Minpuna vz en el ultimoe mes
Menos de una vez a la semana
Lima o dos veres a la semana
Tres o mads veces b 1 semanis

¢} Sentir demasindo calor:
MNinguna ver en el dltimo meas
Menos e uma veF a la scmana
L o dioe veces o la semana
Tres o mis vioees 4 la semana

£} Tener que levantarse para ir al servicio:
Minguns vez en el allimo mes
Menos de una vex a ln semana
Linz o dos veces & la sermana
Tres o mas veces & la semana

h} Tener pesadillas ¢ <l guenos-:
Ninguna ver en el altime mes
Menos de una vez a la semimi
Lima o dos veces a la semana
Tres o mas veces & la sermana

o) Mo poder respirar bien;
Minguna vex én ol dltimo mes
Menos de una vee a la semana
Una o dos veces a la semana
Tres o miis weees a la semana



i) Sufnr delores:
Mimguna vez ci el dltimn mes —_—
Menos de una vz A la semara ST
Una o dos veces a la scmana e
Tres o mas veces a la semann - -

i1 Oitras pazenes (por favor, describalas a continia-
cion

Minguna vex en el ditimo mes _
Semos de unn vez a la semana _
Lina odos veces o ka semana -

Tras o mas veces a la semana —

fo Durante ¢l aklimoe mes, podme valorarn, ¢n oon-
junto, la calidad de su suenn?
Bastande buena
Buena
Mala —
Eastante mala —_—

7. Durante =l dltimo mes, jevdntas veoes habri to-
mzdo medicinas (por su cucnta o recetadas por el
mdico) para dormin?

Minguna vez on 2l allimo mes —_
Menos de una vez a la semani _—
Una o dos veces a la semana

Tres o meés veces a la semana —_

% Durante ¢l dltimo mes, jouintas veces ha sentido
somneolencia micntras conducia, comiz, o desam-
llaba alguns olri actividad?

Minguna vex en el diimo mes

Menas dewna ver a la semana - —
Lna o dos veces a la semana

Tres oomeds veoes A La semana

0. Durante ol dltime mes, | ha e presentadeo para Vd,
mucho problema o siener dnimos= para realzar
alguna de las actividades detalladas en la pregunta
anterior?

Mingtn prohlema gl o
Salo un beve prohlema E—
Lin problema _
Un prave problema
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L ; Duenme ¥d, salo o scompanado?
Solo
Con alguien en otra habitacion
En la misma habilacicn, pero =n
0IFa CHIma —
En la muisma camn —_

POR FAYOR, SOLO CONTESTE ALAS
SIGUIENTES PREGUNTAS EN EL CASD DE
QUE DUERMA ACOMPANAID.

Si Wd. ticne parejn o compafero de habitacon, pre-

mikntele &1 ducante ol altime mes Wd. ha tenido:

n] Ronquidos roidasos.
Minguna vez en el filtimes mes _—
Menos di una ver a ln semana
Uns o dos veces a la ssmans —
Tres o mis veces a la semana _—

by Cirandes paisys entre respirssionss mientras ducr-
11 28
Miguna vz en @l dltimo mes
Menos die una ver o la semana
Lima o s weees & Lo semana —
Tres ¢ mAs veces a la scmana —

¢} Sacudidas ¢ espasmes de piernns mienleas duerme.

Minguna vez en el bt mes -
Mlencs de wna ver o la semani

Ui 0 ebiss veces 4 la semana

Tres 0 s veces a la scmana

d1 Episodios de desoricntagion o confusidn migniras
duerme,
Minguns vez en el dltimoe mes
Menos de una vez a la semong _
Ui 0 dos veoes & lo ssmana
Tres o mes veces a la semana

) Oiros inconvenicates mientras V. duerme (For
favor, describalos a continwackin}:

Minguna vex en el dliimo mes

Menos de una ver a la semana —_
Una o dos veces a la semana _
Tres 0 mis veoes a la semana
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CORRECCION DEL CUESTIONARIO I FITTSEURGH

El indice de Calidad de sueiio de Pittdurgh (PSOT) consta de 19 preguntas antoaplicadn v de 5 preguntas evaluadas por
In pareja del paciente o por su conpafierala de habitacicon (si éste estd disponible), %4l las preguntas aulo-aplicadas cstan
incluidas en el puniaje. Los 19 Items auto-evalusdes se combinan entre 8i para formar siele scompunenicss de puniwacion.
carca unn de los cuales tiene wn ran go entre 0y 3 puntos, En caaliuier caso, una puntuacion de O puntos indice que no CxlE-
i¢ dificuliad, micntras que o pantuscidn de 3 indiea ona severa dificuliad. Los sicle componcnics cnlonces s suiln pan
rendir una puntuacidn global, que tiene un rango de 0 a 21 puntos, indicando una puntuacicn de ) purtos la no existencin

de dificultades, ¥ una de 21 indicando severms dificuliades en wodas 1as dreas estudindas.

Para correpir, proceda de 1a siguiemle manera:

Componente 13 Calidad subjetiva del sueie
Examine la pregunta n 6, v asigne la puniua-

citn i.:lJrIEs-Pt!lldi.n’.‘:ll 12

Hespreesta Funiacion del componente §

ahduy bBuenan 1l

cHastants bucnas

«Bastante malys

“hluy malis

Ul bl -

Prntuacidn del eompoenie 1

Componente 2: Latencia de sueis
1.2 Examine la pregunta n.® 2, y asigne ka pun-
Lupcitn eorrespondisnbe:

Fespiesia Pusinaciin
<G==ali" ]
16300 mmirLos 1
A1 rvinutbos 2
= 6l minutos 3

Puniwecion de fa peegenia p® 2——

20 Examine la pregunta o 3a, y esgne by piio-
tueidn eorrespondients:
Resprieria PR aetion
Minguna vez em el Gimo mes 0
Blenos de una ver o la semana
Una o ceos weoed a la semana
Tres o mds veoes 4 la semana -

I

Prninacion de la pregunia n” 5q-

3.7 Sume [as puntuaciones de los preguntas n® 2

y " 5a
Juma de las peeiemcioees de los
pregunias n® 2 ¥ o 3a;

4" Asigne la puniuscion del componente I
COTID SIEE:

Sheeat de o " 3y 0" Sa Funiriacidr
Il 0
1.2 1
34 Fi
54 3

Puntlisreien dol compogente 2—

Componenie 3: Druracion del smcie
Examine la pregunta n.” 4, ¥ asigne las punis-
ciones corraspondientes:

Riesprresie Punrencidn def componenis 3
= T horas 0
&7 horas 1
3-6 horas I
< 5 horas 3

Putisacicn el componiente 3

Componenic 4: chiciencia de saeno halrito
1.* Bseriba aqui la cantidad de horss dormidas:

2.7 Colenle el nimero de homs permanecidas
2n la cama:
Hora de levantarse (pregunta 0 39 ———
Hora de peostarse [preguma n 1) —_—
Mimero de horas permanscidas en la
cama:
3" Calcule la eficicncia habitual de suefio como
ﬁ]!l]l.':
[Momers de horas dormidas/mimers de horas per-
manecidas cn la coma) x 100 = Eficicnein hobilwal
de sueno %)
(———————— % 1=

L -

u




4% Asigne la punivaciin del componegnte 4 cono
!\.I‘gl..ll:

Fficiencta habsieal de sueio¥ Furdugcidn
= B3 0
T5-B4% 1
H5-T4% 2z
< b5 3

Fownnacian del comeponeiie £

Compenenie 5: Perinrdbaciones del suena

1.” Examing |las preguntas del n* 5b al 5, v asugne
puniuagiones para cada pregunta segin signe:

Respreesi Puniiacion
Minpuna vez en ] dtimo mes 0
Menos de una vez a la semans |
Lima o dos veces o Ly semana i
Tress o modis veces ala semani 3

Perriaracicin i 3h ———
Wi —
N
n® i —
n.= 5f—
rrJg—
nesh —
o3 —
fi AT

2.0 Sume las puntuscionas de lias preguntas 5b g 5

Snumar e Sl o 5

32 Asigne la puntusciin del componente 5 come
signe:

Swma de b a 5] Pundacedn del componente 5

a 1]
142 1
1015 2
19.27 3

Pamntiaeiin del campenente 3:

Pontuacion Glabal del FSOL
Hume las |'II.1I'|I.1.I.HJ."_i.;J.|:k_,'-S. de los T compomentes:
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Compaonenle i Uso se medicacion hipniotica

Examine la pregunta n” 7 y asigne la puntuacidn
que coresponsdic

Respriesia Pueniuaciion
Minguna vez en el dliimo mes ]
Menos de una ver a la semana 1
Una o dos veces a la semana rl
Tres o mas veces aly semina 3

FPumimacidn daf compomente &

Componente 7; Disfuncidn dinms
1.7 Examine la pregunta n." 8, ¥ asigne las puntas-

CRIMES SOl Sigie:

Respuasia Puntuaciin

Minguna ver en el iliimo mes |

Blenos de una vez o la semiann

Una o dos veces 4 la semana

Tres o mds veees a la seman

rd Il -

Fungacidn de fn pregunta n.” 82

2. Examing la pregunta n,” %, v asigne las puntua-
CIONEs COMmK S1gue:
Respuesra Punsiaciin
Ningiin problema ik
Sl um leve problema
Un problema
LUm grave problema

Ll k3 =

3 Sume las puntuaciones de los preguntas o 2 v
'

Sma den®8 y n®h——0

& Asigne las puntwackmnes del componente 7
COmo sigue;

Sura de e 8y n79 Funiueciones
1] 0
1-2 1
34 Z
56 3

Fusitacicn del compenente 7——

Prntuactan roral del F'.';Gf.‘—
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ESCALA DE SOMNOLENCIA D’EPWORTH

Daia;

Digui'ns quina seria la probabilitat que I agafés son o es guedds adormit en
cadascuna de les segients situacions, al marge de sentir-se cansat. Responguw segons la
seva expenéncia habitual per a cada situacid. En el cas que alguna de las situacions no
s"hagi donat recentment, provi de pensar de quina manera L afectana,

Utshiz la segilent escala per escollir el nimero més adient per a cada situacid

0 - Mo inc son o bé la probabalitat de temir son és baixe
I - Lictigera probabalitat de tenir son

2 - Moderada probabalitat de tenir son

3 = Afra probabalitat de tenir son

SITUACIO

Probahilitat
que m'agah
son
Assegut 1 llegint
Velent la TV
Aszeout, inactiu en un o public (e cinema, weatre, conferéneia, ete. )

Com a passatger d un cotxe en un viatge d 1 hora sense aturades
Estirat per a descansar al migdia quan les cirscumtancies ho permeten
Asszegut 1 parlant amb algn altre

Assegut tranguil després d'un dinar sense aleohol

En un cotxe, mentre eshe aturat en el transit uns minuts

Gritcies per la seva col-laboracio
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2. ELS CORRELATS FISIOLOGIC-CONDUCTUALS DE L'INSOMNI.

Respecte al video que veuras a la practica sobre I'insomni (hi ha una copia
digitalitzada d’aquest video als ordinadors de l'aula 1301, a la carpeta de

practiques de Psicobiologia), registra la segient informacio:

En relacié a I’exploracié sobre el trastorn d’insomni
1. En quins aspectes es centra I'exploracio inicial de I'insomni? Com s’obté la
informacio?

2. Es util realitzar una exploracié psicologica i médica a fons?

En relacid a les causes de I'insomni
1. Queé diferencia les causes internes de les externes?
2. Prén nota de les caracteristiques de les diferents causes que poden

contribuir a I'aparicio de I'insomni.

INTERNES:

e Sensaciod de son insuficient

¢ Insomni idiopatic

e Insomni per moviments periddics de les cames (mioclonus nocturn)
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e Insomni per sindrome de cames inquietes

e Insomni per malalties organiques:

e Insomni per malalties psicologiques

¢ Insomni psicofisioldgic o de tipus aprés

EXTERNES:

¢ Higiene inadequada del son

e (Causa ambiental
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e Insomni per altitud

e Insomni per substancies toxiques

INSOMNI PER ALTERACIO DEL RITME SON-VIGILIA:

e Sindrome canvi zona-horaria (jet-lag)

e Rotacio torns treball (shift-work)

e Patro irregular cicle son-vigilia

e Fase retrassada del son
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e Absencia del cicle son-vigilia

En relacié al tractament de I'insomni
1. Quins tipus hi ha i quines caracteristiques tenen?

2. Quines avantatges creus que tenen cada un d’ells?
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3. CAS PRACTIC

La Clara és una noia de 20 anys que estudia 2n d’arquitectura. La carrera li va
bé, i per ara ha anat superant totes les assignatures a les que s’ha matriculat.
Tot i aix0, la seva vida personal no li va massa bé, perqué des del juny passat
té problemes d’insomni, i passa moltes nits gaire bé en blanc. La utilitzacio
d’hipnotics 'ha ajudat a dormir millor, perd no vol dependre’n per sempre
perque €s molt jove, i d’altra banda, ella mai havia tingut problemes amb el

dormir.

El problema s’inicia a principis de juny d’aquest any, coincidint amb I'época
d’examens. Estudiava de 9 a 13, de 16 a 20, i de 22 a 24, perque €s un horari
similar al que havia fet el curs passat i tot li va anar molt bé. Perd aquesta
vegada quan se’n anava a dormir li costava quedar-se dormida, fins a tal punt
que el 2n dia va decidir continuar estudiant fins que li vingués son. Perd ni li
agafava son ni podia estudiar, perqué estava cansada. | la tercera nit li va
tornar a passar el mateix, i a la quarta va decidir anar-se’n de totes maneres al
llit i esperar a adormir-se. | si bé finalment s’acabava adormint, no ho feia mai
abans de les 3 de la matinada, la qual cosa feia que li quedessin menys hores
per dormir i per tant per reposar. A més, al veure els problemes per adormir-se i

el fet de pensar en no dormir prous hores, 'anava posant nerviosa.

Al cap d'una setmana d’haver comengat aquest horari d’estudi, i d’haver
aparegut I'insomni, va haver d’anar a urgéncies acompanyada dels seus pares,
a consequeéncia de I'alt nivell d’ansietat que tenia, que li provocava taquicardia.
A urgencies li van receptar ORFIDAL (1 abans d’anar a dormir), que la feia
estar més tranquila perd no l'ajudava a dormir. Al cap de 3 dies, el metge de
capgalera li va receptar STILNOX (1 abans d’anar a dormir), i amb aquest si
que hi va coneixer, ja que va dormir bastant bé la resta de dies. A I'acabar els
examens, va continuar prenent STILNOX durant una setmana (I'havia prés
durant 1 mes), i llavors en 7 dies va anar reduint progressivament la dosi fins

deixar-lo. Aix0 era la darrera setmana de juliol.

Durant el mes d’agost va dormir bastant bé, i només tenia problemes de
conciliacié del son 1 o 2 dies per setmana; I'ansietat llavors tampoc era molt

forta, perqué 'endema no havia de fer res i podia dormir fins més tard. Pero al
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comencar al setembre el nou curs, els problemes han tornat a sorgir, de tal
manera que 4-5 dies de la setmana li costa molt adormir-se, i llavors només
dorm 2 o 3 hores. Durant el dia no té son, pero si que sol tenir mal de cap, i li
costa més concentrar-se: per exemple, des que es posa a estudiar fins que
rendeix, passen uns 20-30 minuts, amb la qual cosa no aprofita bé el temps. A
meés, durant el dia no esta nerviosa, i si que ho esta algo més a mesura que
s’acosta el vespre. Aquesta vegada des del principi ja ha prés farmacs. Abans
d’anar a dormir es pren 2 NOCTAMID, per relaxar-se, i frequentment 2
STILNOX, per dormir, perque només amb el NOCTAMID no en solia tenir prou.
A vegades, inclus, si li segueix costant dormir es pren 1 STILNOX sencer, ja
que sind es posa molt nerviosa. Aixi, prén les dues medicacions 3-4 nits a la
setmana. Per altra banda, ha intentat relaxar-se abans d’anar a dormir (no

especifica mitjangant quina técnica), perd no n’ha sabut.

La Clara no fuma, no pren café, ni coca-cola, tampoc té, ni altres subtancies
estimulants. L’exploraci6 médica (amb EEG diurn incldos) no detecta cap

problema medic/psiquiatric que pogués explicar 'insomni.

RESULTATS DE L’EXPLORACIO
A. Escala Epworth: puntuacié de 4.
B. Questionari de Pittsburgh: per corregir (al final d’aquest dossier).
C. Polisomnografia (***veure criteris normals al final d’aquest apartat).
e Laténcia de son: 34 minuts.
¢ % Vigilia intra-son: 25 % (6 despertars).
¢ % estadi |: 6%.
e % estadi ll: 57%.
e % estadi lll: 7% (un unic episodi a les 3:00).
o % estadi IV: 0%.
¢ % son REM: 5% (un unic episodi a les 2:35).
e Moviments corporals: 24.
¢ Incidéncies durant la nit: quan es desperta a la nit manifesta ansietat,
que creix a mesura que avanga la nit. A les 5 de la matinada es prén un
NOCTAMID, li costa 17 minuts adormir-se i llavors dorm de forma

continuada fins a les 7:00.
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***Criteris normals de I'exploracié polisomnografica:

a. La laténcia de son normal oscil-la entre 5 i 20 minuts.

b. Els percentatges esperables de cada un dels estadis en una persona
sana son: estadi | (5%), estadi Il (50%), estadi lll (10%), estadi IV (10%),
son REM (25%).

c. El percentatge de vigilia intra-son sol estar com a maxim en un 1%,
essent el n° de despertars com a maxim de 3 (de curta duracid).

d. Els moviments corporals solen associar-se a canvis de posicio, i solen

haver-n’hi un maxim de 10.

EXERCICIS:

1. Corregeix el questionari de Pittsburgh de la Clara que t'adjuntem en aquest
dossier. Quina puntuacié obté? Quina és la conclusi6 que en treus?
S’ajusten els resultats del questionari de Pittsburgh amb els de l'escala
d’ Epworth?

Queé destacaries dels resultats de la polisomnografia?

Quin tipus d’'insomni pateix la Clara? Per qué?

Quins factors consideraries com a desencadenants del seu insomni?

Perqué quan s’acaben els examens no torna a dormir com abans?

o 0k~ w N

Trobes que el tractament farmacolodgic és efectiu?
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ININCE D CALIDAT DE SUENO DE PITTSRURGH
[PSDI)

AFELLIDOS Y MO HRE:—: L&Bhﬂ—— — N HC———— —_—

SEXO— EsTADO CVIL———————  EDAD——— FECHA:

INSTRUCCIONES:

L5 sipulentes pregunias hacen referencia & cdma ha darmide Vi, miemalmenie durante el ltima mes. Inkeole gjueslare
a sus respuestas de b maness mis exacta posable a lo ccornd o durante ls muryor parte de los dins v noches del altima mes,
Muy Importante! CONTESTE A TODAS LAS FREGLUNTAS

L Durante el dltimo mes, ;Cwil ha sido, normalmente, sa hora de scostanse?
APUNTE 5U HORA HABITUAL E ACOFTARSE:

2. Cudindo tiempno habrs Gaadade en dommirse, nomustmente. Jas poches del it mes?
APUNTE EL TIEMPO EN MINUTOS:

3, Duranie 2| iltimoe mes, ja qué horm se ha levantade habitsalmente por la masana?

AFUNTE U HOMRA HARTTUAL DE LEWANTARSE: } =
4, ;Cutintas horas calcula que habrd dormido verdaderamente cads noche durante ¢l dltine mes? (EL dempa poede sor
difer=nte al gue Vi permancicn en ln cama). q
APLUNTE LAS HORAS QUE CREA HABER DORMITIO: —_— 2

mira cadi unn de las sipaienies preguntas, clija 14 respassin que mis s ajusie o sl cas. Intenie contestas a TODAS las
prepmnias.

5 Durante el dltlmo mes, cuzintas veces ha tenldo Vil problemas para do

A causa des

27 Mo poder conciliar ¢l susilo en la primerm medin e Toser o roncar ruidosament
b Minguna ver en el dltimo mes ¥
Minguna vex en el dltime mes Menos de una vez o la semana
Menos de una vez o la semani Ui & dos vees a la semina

Lima i dios wisial= 4 la semnns Tres o mds veCes @ semana
Tres o més veces a la semana

|| |

{1 Sentir fria:

b Drespertarse duranic la noche o de madrugadac Minguna vez en 2l dltims: mss -‘—

Minguna vez en ¢l iltimo mes
Mlznos de una vex a la semana
Una o dos veess a la semani
Tres 0 ihils veoes a lnsemana

Menos de una ver a ln semana
Ulna o dos veees a la semana
Tres o mis veces o la semana

g Sentir demasizdo calor:

¢} Tener que levaniarse para ir al servicio: 5
1 s Mimguna vez ¢n el dltimo mes —*—

Minguna ver en el ditimo mes
Mencs de una vez a la semana
Unit @ cizs veces a la seimia
Tress @ mds veces a la semana

Menes de ura vez 4 la semana
Llna o chees veses a la Semain
Tres 0 mds veces a la semana

3y Mo poder respirar bien:
Ninpuna vex en el dltimo mes
Mlcnos de unn wez a la semana
Una o dos voods a ln semima
Tres i mus voods a ln semana

h} Tener pesadillas & «mokes sueoss:
Hingana ver en el dlilma mes r
Menos de una wez o la sensna —
Una & das vieees a la semana —
Tries o s wanes ln semana C—

L[] [1®

i} Sulrir dolores:
Minprmna ves en el dliimo mes
Benas de unn ver & la semand
Uipet o g0 veces o ln semana

1. Drerme Vi, sala o acompanade?
Solo +

Con alguien en obra hakitseidn

|11

Tres & mis wezes o la semana o la misma habitacidn, pero =n
olra cama
i Cliras raeomes [par faver, deseribalas a conlinmea- En b misma coma

itz

PR FAYOR, SOLO CONTESTE A LAS
WUIENTES PREGLUNTAS EN EL CAS0 DE
QUE DUERMA ACOMPARADD

|

Rmguna ver en el e mas e
Meos de une vez a la semars e

o ilos veees a ln semsng B
Tres o mis veees a ln semana e

Si Wil tiene parejn o compaem de s i O, pre-
plintele 5 duganie < dhiimo mes Yd, ha enidos

a) Rongquides ruidosas
MNinguna vex enel dllime mes =
Menos de una ver o la smans —
Una o dea veees @ la semana ———
Tres o ois veges & s semana

&, Durante ¢ alima mes, Jedmo valoraria,
junia, ba ealidad de s sueio?
B tamic ecna =
Bueni —_ b Girandes ranss SOre FEspIrciones mag i doer-
Wala S me,
Bastanle mala —_ Mangaina vex en €] dltimo mes
Menos de una ver a la semana
Unp o dos vesss a I semana

7. Duigante =l dltimo mes, jewdntes veces habr Li- Tres o miis veoes & i semara
mads igedidnas (por su cuenls o racetadae por el
miédica) pEra dormir? ) Sacodidas o copasmas de phermas mivniras dierme.
Minguna vee o ¢l iltma mes —_ Winguna vez en el dlimo mes
Menos de upa ve2 & ln semana —_— Wenos de una ver a la semann —_—
Ling o dios veees a la semann o L'na o odos veoes a ln semana o
Tres o muds weces ol semana H— Tres omas vecs a la semana —_—

di Episfics de desorientacian o confisidn mienlras
8, Druremie gl altimo nees, jouintes veces i seniido duzrm,
sommolencia nmires conduda, comia, ¢ Jesane- Minguna vez en el nkime mes
lkaba slguma otra actividad? Mencs de UnE vez a ln smana
Minguna vex en el dlme mes = Lina @ dos veces a kasemana
Wlenos de una ver a s somand — Tres  mils veess & la semana

Lina o did veces ol semani )
Tres o s veces & s semans ¢} Ouros inconvemienles mieniras Vi, duerme (For

favor, describalos a continuackin:

9. Durante ¢l ltimn mes. Jha representodo para Vi,
mucha problema el slenes dnimose pars realizar
algana de las actividades detnlladas en la pregunta
anterior? i

Hingtn probéena
S6lo un leve problema
L probticmi

Minguna vezen el ilimo mes _
Befenee de unm ves o

TUna ¢ dos veoe
Lin grave prablema Ties o mas ve

Ih||



