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Verhaltensskala bei frontotemporaler Demenz
nach Lebert, Pasquier, Souliez, Petit, 1998, tiberarbeitet von A. Wettstein

Fast 20% der degenerativen Demenzen sind frontotemporale Demenz (FTD), wie
autoptisch festgestellt wird; trotzdem wird die FTD nicht geniigend oft korrekt dia-
gnostiziert und mit der Alzheimer'schen ode'r der vaskuliren Demenz verwechselt.
Eine solche Fehldiagnose kann die Resultate von pharmakologischen Versuchsbe-
handlungen von M. Alzheimer beeintrachtigen.

Die ersten Anzeichen einer frontotemporalen Demenz sind Verhaltensstérungen.
Ziel dieser Studie war das Erfassen von frontotemporalen Verhaltensstérungen und
Bestimmen wesentlicher Merkmale, welche die frontotemporale Demenz von Alz-
heimer- oder vaskularen Demenzen unterscheidet. Die Erfassungsskala frontotempo-
raler Dysfunktion ergab hohere Punktwerte bei FTD-Patienten als bei Patienten mit
andern Demenzen (p <0.0001). Bei einem Grenzwert von drei Punkten der Skala
wurden FTD-Patienten mit einer Spézifizitiit von 95% und einer Sensitivitat von 91%
diagnostiziert. Nicht-kognitive Symptome, die bekannterweise zu Hospitalisation
fiihren konnen, konnten die entscheidenden Befunde zur Unterscheidung verschiede-
ner Aetiologien leichter Demenzen sein. ;

Erfassungsskala von Dysfunktion der FrOntotemporallappen

Fehlsteuerung der Kontrolle uber die eigene Personlichkeit:

liegt vor:

— Veranderung der Essensvorlieben (entwickelt z.B. Geschmack fiir Siissig-
keiten)
Hyperoralitat (isst ibermassig, nimmt Nicht-Essbares in den Mund)
Alkoholmissbrauch (entwickelt neu Lust auf alkoholische Getranke)
Enthemmte Sprache (macht distanzlose, taktlose Bemerkungen)
Enthemmtes Verhalten (benimmt sich blind fiir soziale Gegebenheiten, ist
taktlos)
Reizbarkeit (wird grundlos leicht gereizt)
Unangebrachte emotionale Reaktionen (lacht oder weint ohne Zusammen-
hang mit emotionalem Kontext oder Laune)
Rastlosigkeit (kann jederzeit korperlich hyperaktiv werden, ist unfahig, lan-
gere Zeit am selben Ort zu bleiben) _
x mindestens | der obigen Kastchen = 1 Punkt _

Selbstvernachlissigung

Waischt sich nicht, ist schmutzig, vernachlissigt die personliche Hygiene
Nachldssig mit den Kleidern, unpassende, nicht zusammenpassende Beklei-
dung

—  Vernachlassigt die Haarpﬂc;ge

x mindestens 1 der ob{gcn astchen = 1 Punkt _
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Egozentrisches Verhalten

Apathie (fehlende Initiative, muss angetrieben werden, etwas zu unterneh-
men, Schlaftendenz sofern ohne Anregung)

Perseverierendes, stereotypes Verhalten (immer gleiche Gedankenginge,
wird dngstlich betreffend Geld, Essen, Tabak, Zeiten fiir das Essen usw.)
Hypochondrie (klagt unbegriindet iiber korperliche Leiden)

Vernachlassigun fes Sozia%en,(hat kein Interesse an sozialen Aktivitaten)

x mindestens I der obigen Kastchen = I Punkt _

Af’fektstﬁrungen

Hochstimmung (jederzeit begeistert)
Scheinbare Trauriﬁ.keit (immer, mit ausdrucksloser Miene)
Flacher Affekt (affektive Gleichgiiltigkeit, besonders gegeniiber Angehori-

en
%(ﬁhrseligkeit (Tendenz, bei Anstoss ofter, leichter und starker zu weinen,
z.B. bei Gedanken (an Familie, Krankheit, traurige Ereignisse), bei Sympa-
thiebekundung, Ankunft oder Abreise von Besuchern, in Gegenwart von
Fremden, bei Unfahigkeit, eine Aufgabe zu erfiillen, vor dem %ernsehgeréit
(tragische Szenen, Krieg usw.), beim Musikhéren.

x mindestens 1 der obigen Kastchen = I Punkt _

Total: mindestens 0, maximal 4 Punkte = [[] Punkte

(= 3 typisch fiir frontotemporale Demenz mit 95% Spezifizitat, 91% Sensitivitat)
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