RESULTAT AstmaKontroll Test

Vuxen (alder 12 - 60 +

Poéng: 25 - Gratulerar! ( )

AstmaKontroll Test kan hjalpa personer

med astma (12 ar eller dldre) att bedéma
sin astmakontroll.

Du har TOTAL KONTROLL 6ver din astma. Du har
inte nagra symtom och inga astmarelaterade
begransningar. Kontakta din ldkare eller skoterska
om det sker ndgra forandringar.

Resultaten kan hjalpa dig att bedoma
vilken kontrollniva du har pa din astma!

Din astma verkar vara VALKONTROLLERAD.
Din Idkare eller skoterska kanske kan hjélpa dig att
forsoka nd TOTAL KONTROLL.

www.asthmacontroltest.com
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AstmaKontroll Test

Testinstruktion

Steg 1 Kryssa ett svar pa varje fraga och skriv
in siffran i rutan till hoger. Svara sa arligt
som mojligt. Resultatet kan hjalpa dig att
bedoma vilken kontroll du har éver din
astma. Det kan vara vardefullt for dig att
diskutera din astmapodng med din doktor
eller skoterska.

Steg 2 Fyll i aktuell poang for varje fraga.

Steg 3 Vénd pa bladet for att fa veta vad din poang
innebaér.

Steg 4 Det kan vara vardefullt for dig att diskutera
din astmapoang med din doktor eller
skoterska. Det &r dven en god idé att
genomfora testet vid olika tillfallen under
aret.

Ta reda pa din astmapoéng!

Fraga 1

Fraga 2

Fraga 3

Fraga 4

Fraga 5

Under de senaste fyra veckorna, hur stor del av tiden har du hindrats av din astma fran att utfora dina

normala aktiviteter pd arbetet, i skolan eller hemma?
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Under de senaste fyra veckorna, hur ofta har du varit andfaddd/upplevt andnéd?
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Under de senaste fyra veckorna, hur ofta har du vaknat av dina astmasymtom (vdsande andning hosta,
andfaddhet/andndd, tathetskénsla eller vark i bréstet) under natten eller tidigare dn vanligt pA morgonen?

Fyra eller
fler natter i
veckan

:\a:; I:II‘"itre @ En eller ett
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Under de senaste fyra veckorna, hur ofta har du anvant din kortverkande luftrérsvidgare (som t.ex. Bricanyl,

Ventoline, Airomir)?

Tre eller fler
ganger per @
dag

En eller tva En gang i
ganger per veckan eller o
dag mer séllan

Hur skulle du bedéma din astmakontroll under de senaste fyra veckorna?

Inte alls

kontrollerad @

Daligt Vil Helt
kontrollerad kontrollerad kontrollerad

POANGSUMMA




