
Verlies van interesse in werk, hobby’s
of relaties
Geen zorg voor persoonlijke hygiëne

APATHIE

Verlies van intiatief komt tot niets meer

DWANGMATIG GEDRAG

Woorden of zinnen herhalen

Voortdurend de handen tegen elkaar wrijven of klappen

Extreem herhalen van een specifieke bezigheid
(stofzuigen, dezelfde liedjes, dezelfde TV aflevering)
Ongebruikelijk hamsteren

Een of meerdere keren per dag dezelfde
route wandelen of fietsen

Als u meer wilt weten over bvFTD, scan dan de QR-code met uw smartphone
of ga naar theaftd.org/what-is-ftd/behavioral-variant-ftd-bvftd

DIAGNOSTISCHE CHECKLIST
Gedragsvariant frontotemporale degeneratie (Behavioral
Variant Frontotemporal Degeneration, bvFTD)

VOOR U: Veranderingen in gedrag, stemming of persoonlijkheid
Vink elk vakje aan naast de symptomen die u of een dierbare heeft ervaren. Neem dit formulier
mee naar uw volgende afspraak met een zorgverlener of vraag of hij/zij het vóór uw bezoek wil
doornemen. Dit formulier is geen vervanging voor een diagnose door een medisch deskundige.

Dingen zeggen die ongewoon grof of
beledigend zijn
Ongewone aanrakingen, seksueel gedrag of 
schending van de persoonlijke ruimte van anderen

SOCIAAL ONACCEPTABEL GEDRAG

Winkeldiefstal of impulsieve aankopen

Onverwachte agressie of onrust

Onverschilligheid bij belangrijke gebeurtenissen
zoals een overlijden of geboorte in de familie
Verlies van empathie

Niet meer in staat emoties van
anderen te herkennen
Vaak geïrriteerd en frequente
stemmingswisselingen

NIET MEER BEZORGD ZIJN OM ANDEREN

Eetbuien en/of overmatige consumptie
van dranken
Alleen specifieke voedingsmiddelen eten

VERANDERINGEN IN EETGEWOONTEN

Toegenomen gebruik van tabak of alcohol
of dit voor het eerst gebruiken
Proberen om niet-eetbare voorwerpen te eten

Moeite met plannen

Bedenkelijke financiële planning en
beslissingen

ACHTERUITGANG IN UITVOERENDE TAKEN

Herhaalde fouten maken op het werk

Anderen de schuld geven voor de gevolgen
van hun eigen gedrag
Frustratie of woede bij beperkingen
van activiteiten

GEBREK AAN INZICHT

#AskAboutFTD



Gedragsvariant frontotemporale degeneratie (Behavioral Variant
Frontotemporal Degeneration, bvFTD)

Vroege gedragsontremming (een van de drie
symptomen moet aanwezig zijn)

Vroege apathie of inertie (één symptoom moet
aanwezig zijn)

Vroeg verlies van sympathie of empathie (één
symptoom moet aanwezig zijn)

Vroeg conserverend, stereotiep of dwangmatig gedrag (een
van de drie symptomen moet aanwezig zijn)

Hyperoraliteit en dieetveranderingen (een van de drie
symptomen moet aanwezig zijn)

Sociaal ongepast gedrag
Verlies van goede manieren en erkenning van decorum
Impulsieve, onbezonnen of onachtzame daden

1.
2.
3.

Apathie
Inertie

1.
2.

Verminderde reactie op de behoeften en gevoelens van anderen
Verminderde sociale interesse, onderlinge verbondenheid of
persoonlijke warmte

1.
2.

Eenvoudige repetitieve bewegingen
Complex, dwangmatig of ritualistisch gedrag
Stereotypische spraak

1.
2.
3.

Veranderde voedingsvoorkeuren
Eetbuien, verhoogde consumptie van alcohol of sigaretten
Orale exploratie of consumptie van oneetbare voorwerpen

1.
2.
3.

Stoornissen in uitvoerend functioneren/genereren met
relatief weinig visueel-ruimtelijke geheugen
(alle drie de symptomen moeten aanwezig zijn)

Stoornissen bij uitvoerende taken
Relatief weinig episodisch geheugen
Relatief weinig visueel-ruimtelijke vaardigheden

1.
2.
3.

DIAGNOSTISCHE CHECKLIST

VOOR UW ZORGVERLENER: DIAGNOSTICEREN VAN BVFTD
De volgende tabel bevat diagnostische criteria ontwikkeld door het International Behavioral Variant FTD Criteria Consortium (FTDC).
Voor een differentiële diagnose wordt doorverwijzing naar een neuroloog gespecialiseerd in cognitie en gedrag en/of een geriatrisch
neuropsycholoog aanbevolen.
ICD 10 = G31.09 voor frontalekwabdementie met gedragsstoornis.

Neurodegeneratieve ziekte – Voor bvFTD moet de getroffen persoon een progressieve verslechtering
van gedrag en/of cognitie vertonen via observatie of symptoomgeschiedenis zoals verstrekt door een
betrouwbare informant (leden van het huishouden, zorgpartners).

1.

2. Mogelijke bvFTD – Drie van de volgende gedrags-/cognitieve symptomen moeten aanwezig zijn om aan 
    de criteria te voldoen. De symptomen moeten aanhoudend of terugkerend zijn, en mogen niet eenmalige 
    of zeldzame voorvallen zijn.

3. Waarschijnlijke bvFTD – Wordt gediagnosticeerd wanneer aan alle volgende symptomen wordt voldaan 
    voor bvFTD-criteria.

Voldoet aan de criteria voor mogelijke bvFTD (deel 2)

Vertoont significante functionele achteruitgang
(geverifieerd door een zorgpartner of door scores op de
Schaal voor Klinische Beoordeling Dementie of de
vragenlijst voor functionele activiteiten)

Resultaten van beeldvorming van de hersenen die wijzen
op kenmerken van bvFTD

Frontale en/of anterieure temporale atrofie aanwezig bij
MRI- of CT-beeldvorming; of
Frontale en/of anterieure temporale hypoperfusie of
hypometabolisme aanwezig in PET- of SPECT-
beeldvorming

4. Exclusiecriteria voor bvFTD – Criteria 'a' en 'b' moeten negatief zijn voor een bvFTD-diagnose, terwijl 'c' 
    positief kan zijn voor mogelijke bvFTD, en negatief voor waarschijnlijke bvFTD.

a. Het patroon van de stoornissen kan beter
worden verklaard door andere niet-
degeneratieve zenuwaandoeningen of
medische aandoeningen

    diagnose

b. Gedragspatroonstoornis wordt beter 
    verklaard door een psychiatrische 

    neurodegeneratief proces

c. Biomarkers sterk indicatief voor de 
    ziekte van Alzheimer of een ander 

Voor verdere diagnostische begeleiding scant u de QR-code met uw smartphone of gaat u naar
theaftd.org/for-health-professionals/diagnosing-ftd
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