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Checklista uppféljning samtalsapparat
Valj ut fragor som &r aktuella infor uppféljningen.
Anvand vid behov medféljande skalor pa sidan 3.
1. Hur ar personens instéllning till att anvanda hjalpmedlet?
2. Hur anvéands hjalpmedlet?
L] For att komplettera verbalt tal
[ For att forstarka information fran samtalspartner
U For att gora val
[ For att utéka mojligheter till att uttrycka sig
[ For att skapa berattarstod
U] For att forbereda kommande handelser
U] For att 6ka tempot i kommunikationen
Annat
3. Hur lange har personen anvant sitt samtalshjalpmedel?
4. | vilka aktiviteter/situationer har hjalpmedlet anvants?
5. Hur stor andel av kommunikationsmaterialet anvands idag?
6. Hur stor andel av kommunikationen sker med hjalpmedlet?
U] Vid de flesta tillféllen
U] Vid utvalda tillféallen
O Vid ett fatal tillfallen
1 Aldrig
7. Hur ar tillgangligheten fér samtalshjalpmedlet?
8. Ar hjalpmedlet svart att anvanda i vissa situationer/aktiviteter?
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9. Finns det nagra praktiska svarigheter/utmaningar?
10. Hur ndjd ar du med din samtalsapparat?
11. Har patientens allmantillstand férandrats sedan utprovningen?
12. Hur ser det omgivande néatverket ut kring patienten? Férandringar?
13. Finns det ett fortsatt behov? Ser patienten ett fortsatt behov? Ser
natverket/omgivningen ett fortsatt behov?
14. Finns behov av hjalp med anpassningar, repetition av funktioner, ut-
bildning till natverk etc?
15. Har malsattningen med hjalpmedlet uppnétts?
16. Behover malsattningen omformuleras (avgransas eller utvecklas)?
17. Baserat pa ovanstaende svar; ska hjalpmedlet fortsatta anvandas el-
ler aterlamnas?
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