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Inwentarz trudnosci ze snem

Ten kwestionariusz eksploracyjny opisuje tfrudnosci ze snem (zasypianie,
wybudzenia w nocy lub zbyt wczesne budzenie sie, skutki w ciggu dnia) oraz to,
co je podtrzymuje: pobudzenie przed snem, obawy i przekonania dotyczace snu,
nawyki i rytm snu. Odpowiada celom terapii poznawczo-behawioralnej
bezsennosci i pomaga zdecydowac, od czego zaczg¢. Dwa pytania wychwytujag
objawy wymagajace konsultacji lekarskiej: chrapanie lub uczucie braku powietrza
oraz nieprzyjemne doznania w nogach w spoczynku.

Liczba pytan 26 pytan

Szacowany czas 6 minut

Jezyk Polski

Nazwa oryginalna Sleep Difficulties Inventory
Grupa docelowa Dorosli

Kategoria Zaburzenia snu

Podglad 26 pytan

Jak czesto w ciggu ostatniego miesigca dotyczyto to Pana/Pani?

Po zgaszeniu $wiatta leze i czekam, az przyjdzie sen.

Nigdy Rzadko Czasami Czesto Bardzo czesto

Jak czesto w ciggu ostatniego miesigca dotyczyto to Pana/Pani?

Mdéj sen przerywaja wybudzenia w nocy.

Nigdy Rzadko Czasami Czesto Bardzo czesto

Jak czesto w ciggu ostatniego miesigca dotyczyto to Pana/Pani?

Budze sie bez sit, jakby sen w ogdle nie dat mi odpoczynku.

Nigdy Rzadko Czasami Czesto Bardzo czesto


https://mentaal.org/pl/send/sleep?utm_source=questionnaire-pdf&utm_medium=pdf

Jak czesto w ciggu ostatniego miesigca dotyczyto to Pana/Pani?

Kiedy juz leze w t6zku, mysle o swoich zmartwieniach albo o tym, co mam do zrobienia nastepnego dnia.

Nigdy Rzadko Czasami Czesto Bardzo czesto

Jak czesto w ciggu ostatniego miesiaca dotyczyto to Pana/Pani?

Wieczorem obawiam sie chwili, kiedy trzeba bedzie is¢ spac.

Nigdy Rzadko Czasami Czesto Bardzo czesto

Przeprowadzaj swoje kwestionariusze online

Wyslij pacjentowi link: odpowiada na telefonie lub komputerze, a ty otrzymujesz obliczone wyniki e-mailem.

Zobacz kwestionariusz na mentaal.org »

Obliczanie wynikoéw i interpretacja

Obliczanie wynikow

Kazde stwierdzenie jest oceniane od O (nigdy) do 4 (bardzo czesto) wedtug tego, jak czesto wystepowato w ciagu
ostatniego miesigca. Kazdy z szesciu obszarow bloku ,Bezsennos¢” obejmuje 4 stwierdzenia rozmieszczone w catym
kwestionariuszu, co daje wynik od O do 16. Kazdy z dwoch objawow bloku ,,Objawy do oceny lekarskiej” (chrapanie lub
uczucie braku powietrza, doznania w nogach) jest oceniany jednym stwierdzeniem, punktowanym od O do 4, na koncu

kwestionariusza.

Interpretacja profilu

Nie oblicza sie wyniku ogolnego: w kazdym bloku obszary sg uszeregowane od najbardziej do najmniej nasilonego, a przy
kazdym podano, czego dotyczy i jakie kwestie warto zbadac¢ w wywiadzie. Zasypianie, wybudzenia w nocy i nad ranem
oraz skutki w ciggu dnia opisujg zgtaszany problem; pobudzenie przed snem, obawy i przekonania dotyczace snu oraz
nawyki i rytm snu opisuja fo, co go podtrzymuje, czyli cele terapii poznawczo-behawioralnej bezsennosci. Czesty objaw z
bloku ,Objawy do oceny lekarskiej” wymaga konsultacji z lekarzem, zwtaszcza przed jakimkolwiek ograniczaniem czasu
spedzanego w tozku.

Na co zwrdci¢ uwage
Kwestionariusz nie bada sennosci w ciggu dnia: mimowolne zasypianie, zwtaszcza za kierownicg, nie jest typowe dla
bezsennosci i wymaga konsultacji lekarskiej. Bezsennosci czesto towarzyszy depresja, zaburzenie lekowe lub bdl, a

podtrzymywac ja moga kawa, alkohol, leki nasenne lub inne leki: warto to sprawdzi¢ w wywiadzie.

Ograniczenia
Ten kwestionariusz eksploracyjny nie przeszedt walidacji psychometrycznej i nie ma punktow odciecia. Wspiera wywiad

kliniczny i nie stuzy do stawiania diagnozy.

Przyktad obliczania wynikow

Wyniki


https://mentaal.org/pl/send/sleep?utm_source=questionnaire-pdf&utm_medium=pdf

BEZSENNOSC

Obawy i przekonania dotyczace snu 13/16

Obawa przed bezsennoscia, kontrolowanie przebiegu nocy i lek przed skutkami ztego snu.

Do zbadania: skutki ztej nocy, ktérych osoba sie obawia (zdrowie, praca, nastroj), ilos¢ snu uznawana za
niezbedna, co robi, zeby uchroni¢ sie przed ztg noca.

Do pogtebionej oceny: DBAS-16.

Nawyki i rytm snu 10/16
Nawyki podtrzymujace bezsennos¢, czesto przyjete, by nadrobi¢ brak snu: czas spedzany w tézku, drzemki,
ekrany w tézku.

Do zbadania: godziny ktadzenia sie i wstawania w tygodniu i w weekend, czas spedzany w tozku, drzemki,
kawa, alkohol i leki nasenne, ekrany wieczorem.

Zasypianie 8/16

Trudnosc¢ z zasnieciem na poczatku nocy mimo zmeczenia.

Do zbadania: godziny ktadzenia sie i zasypiania, co osoba robi, gdy sen nie przychodzi (zostaje w tozku,
wstaje, patrzy w ekran), co jej pomaga, a co przeszkadza.

Do pogtebionej oceny: ISI, PSQI.

Skutki w ciggu dnia 8/16

Wptyw ztego snu na energie, koncentracje i nastréj w ciggu dnia.

Do zbadania: co osoba wiaze ze ztym snem, ograniczone lub odwotane aktywnosci, sennos¢ w ciagu dnia
(mimowolne zasypianie, takze za kierownica), ktora wymaga konsultacji lekarskie;.

Do pogtebionej oceny: ESS (sennosc), MFI-20 (zmeczenie).

Wybudzenia w nocy i nad ranem 6/16

Wybudzenia w nocy lub zbyt wczesnie rano, po ktérych tfrudno ponownie zasngc.

Do zbadania: liczba i dlugosc wybudzen, co je wywotuje (bol, potrzeba oddania moczu, hatas, mysli),
godzina ostatecznego przebudzenia; wczesne budzenie sie z obnizonym nastrojem wskazuje na depresje.

Do pogtebionej oceny: ISI, PSQL.

Pobudzenie przed snem 5/16

Mysli i napiecie fizyczne, ktére nie pozwalajg zasngc, wysitek wktadany w zasniecie.
Do zbadania: tres¢ mysli w tozku (zmartwienia, plany na nastepny dzien, sam sen), oznaki napiecia,
przejscie od wieczornych zaje¢ do ktadzenia sie spac.

Do pogtebionej oceny: Inwentarz ruminacji i zamartwiania sie.

OBJAWY DO OCENY LEKARSKIEJ

Doznania w nogach 4/ 4

Potrzeba poruszania nogami wieczorem w spoczynku, ktéra moze wskazywac¢ na zespoét niespokojnych
nog.



Do zbadania: moment, w ktorym pojawiajg sie doznania, ulga przy ruchu, wptyw na zasypianie; wymaga
skierowania do lekarza.

Chrapanie i uczucie braku powietrza 2/4

Objawy, ktére moga wskazywac na zespoét bezdechu sennego.

Do zbadania: chrapanie i przerwy w oddychaniu zauwazone przez otoczenie, sennos$¢ w ciggu dnia, bole
gtowy po przebudzeniu; wymaga skierowania do lekarza.

Jestes$ psychologiem?

Mentaal dostarcza ci wartosciowych informacji, ktére pomagaja wspiera¢ twoich

pacjentéw.

Standaryzowane testy
Automatyczne obliczanie wynikow

Wyniki przesytane e-mailem

Wyproébuj za darmo (Zobacz wszystkie kwesﬂonariusze>

“Mentaal naprawde uproscit moja praktyke online dzieki automatycznemu obliczaniu wynikéw i sprawnemu

wysytaniu kwestionariuszy.”

@ Marcin R. - Psycholog kliniczny
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