Pediatrisk “National Institutes of Health Stroke Scale” (NIHSS) 2-12 ar

PedNIHSS

Ped NIHSS definisjoner

Respons (score)

la. Bevissthetsniva

0 = Véken
1 = Desig, reagerer adekvat ved lett stimulering
2 = Desig, reagerer forst ved kraftigere/gjentatt stimulering

3 = Reagerer ikke, eller bare med ikke-malrettet bevegelse

1b. Orientering

Hvis over 2 ar:

-Spor om barnets alder
-Hvor er XX? (XX=
navn/relasjon pd den
omsorgspersonen Som er

tilstede)

0 = Svarer riktig p4 to spersmal
1 = Svarer riktig pé ett spersmal

2 = Svarer ikke riktig pd noen spersmél

lc. Respons pa kommando
Hvis over 2 dr:
- Apne/lukke oynene

- Peke pa nesen

0 = Utferer begge kommandoer korrekt
1 = Utferer en kommando korrekt

2 = Utferer ingen kommandoer korrekt

2. Blikkbevegelse

Horisontal ayebevegelse til

0 = Normal

1 = Delvis 2 = Fiksert blikkdreining til siden eller total

begge sider blikkparese
3. Synsfelt 0 = Normalt
Ved 2-6 dr: 1 = Delvis hemianopsi

-kan barnet se finger
bevegelser i perifer syn (inn
fra siden)

Over 6 dr:

-konfrontasjon

2 = Total hemianopsi

3 = Bilateral hemianopsi/blind

4. Ansikt
- Vise tenner
- Knipe igjen oynene

- Lofte ayenbryn

0 = Normal
1 = Utvisket nasolabialfure, asymmetri ved smil
2 = Betydelig lammelse 1 nedre ansiktshalvdel

3 = Total lammelse i en side eller begge sidene av ansiktet

5. Kraft 1 armen

5a. Ve. arm, 5b. He. arm




Hvis liggende:
- Holde armen utstrakt i 45°

Hvis sittende:

- Holde armen utstrakt i 90°

0 = Holder armen i posisjon i 10 sekunder

1 = Drifter til lavere posisjon for det har gatt 10 sekunder
2 = Noe bevegelse mot tyngdekraften

3 = Ingen bevegelse mot tyngdekraften

4 = Ingen bevegelse

5 = Amputasjon

6. Kraft 1 benet
- Holde benet utstrakt i 30°

6a. Ve. ben, 6b. He. ben

0 = Holder benet i posisjon i 5 sekunder

1 = Drifter til lavere posisjon for det har gatt 5 sekunder
2 = Noe bevegelse mot tyngdekraften

3 = Ingen bevegelse mot tyngdekraften

4 = Ingen bevegelse

5 = Amputasjon

7. Koordinasjon/ataksi
Under 5 dr:

- Strekke seg etter en leke
- Sparke pa en leke

Over 5 ar:

- Finger-nese-test

- Heel-kne-test

0 = Normal
1 = Ataksi 1 arm eller ben

2 = Ataksi 1 arm og ben

8. Hudfolelse
Sensibilitet for stikk (bruk

tannpirker etc. test overarmer,

0 = Normal
1 = Lettere sensibilitetsnedsettelse

2 = Markert sensibilitetstap

kropp og lar)
9. Sprék 0 = Normal
Ved 2-6 ar: 1 = Mild til moderat afasi

- Observere tale og
sprdkforstaelse
Over 6 dr:

- Beskrive bilde

2 = Markert afasi
3 = Stum. Ikke sprak




