Patientenkat
uppfoljning 6 manader efter rTMS

Information om formul&ret:

| det har formularet ber vi dig att besvara nagra fragor om din rTMS. Fragorna handlar bland
annat om vilken information du har fatt om rTMS och hur du mar idag. Din vardgivare deltar i
Kvalitetsregister ECT. Vill du veta mer, ga in pa: https://ect.registercentrum.se/

1. Namn:

2. Personnummer:

3. Datum da formularet besvarades:

4. Upplever du att du fatt tillracklig information om rTMS?
oJa

o Nej

o Vet gj

5. Hur har du informerats om rTMS?
o Skriftligt och muntligt

o Skriftligt

o Muntligt

o Inte alls

o Vet gj

6. Tycker du att rTMS hjéalpte dig?
oJa
o Kanske

o Nej

7a. Fick du nagot besvar under den tid du behandlades med rTMS?
oJa

o Nej

o Vet g


https://ect.registercentrum.se/

7b. Om ja, beskriv besvaret:

7c. Hur lange varade besvaret?
o Mindre &n en manad
o Mer @an en manad, men besvaret har gatt Gver

o Jag har fortfarande besvaret

8. Kan du tanka dig att fa rTMS igen om du skulle bli sjuk pa samma sétt igen?
o Ja
o Kanske

o Nej

9. Markera de behandlingar du haft under de senaste 6 manaderna (flera kan
markeras)

o Antidepressiva lakemedel

o Litium

o Kognitiv beteendeterapi (KBT)
o Annan psykologisk behandling

o Inget av dessa

10. Har du fragor eller synpunkter rérande rTMS och vill ha kontakt med rTMS-
enheten?

o Ja, vanligen ring mig pa telefon:

o Nej



MADRS-S
(sjalvskattningskala)

Genom att besvara foljande nio fragor kan du och din lakare fa en detaljerad bild av hur du
mar och om du har symtom, som ar typiska for depression. Genom att lagga ihop den
"poang” du far pa fragorna far du och din lakare en bild av graden av depression. Ange
siffran som du tycker bast stammer med hur du méatt de senaste tre dagarna. Anvand
garna mellanliggande alternativ. Tank inte alltfor lange, utan forstk arbeta snabbt.

1. Sinnesstamning

Har ber vi dig beskriva din sinnesstamning,
om du k&nner dig ledsen, tungsint eller
dyster till mods. Tank efter hur du har kant
dig de senaste tre dagarna, om du har skiftat
i humoret eller om det har varit i stort sett
detsamma hela tiden, och forsok sarskilt
komma ihdg om du har kant dig lattare till
sinnes om det har hant nagot positivt.

0 Jag kan kénna mig glad eller ledsen, allt
efter omstandigheterna.

1
2 Jag ké&nner mig nedstamd for det mesta,
men ibland kan det kdnnas lattare.

4 Jag kanner mig genomgaende nedstamd
och dyster. Jag kan inte gladja mig at
sadant som vanligen skulle géra mig
glad.

6 Jag ar totalt nedstamd och olycklig att jag
inte kan tdnka mig varre.

2. Oroskéanslor

Har ber vi dig markera i vilken utstrackning
du haft kénslor av inre spanning, olust och
angest eller odefinierad radsla under de
senaste tre dagarna. Tank sarskilt pa hur
intensiva kanslorna varit, och om de kommit
och gatt eller funnits hela tiden.

0 Jag kéanner mig mestadels lugn.

1

2 Ibland har jag obehagliga k&nslor av inre
oro.

4 Jag har ofta en kansla av inre oro som
ibland kan bli mycket stark, och som jag
maste anstranga mig for att bemastra.

6 Jag har fruktansvarda, langvariga eller
outhérdliga angestkansior.

3. S6mn

Har ber vi dig beskriva hur bra du sover.
Tank efter hur lange du sovit och hur god
sOmnen varit under de senaste tre natterna.
Beddmningen skall avse hur du faktiskt
sovit, oavsett om du tagit somnmedel eller
ej. Om du sover mer &n vanligt, sétt din
markering vid O.

0 Jag sover lugnt och bra och tillrackligt
lange for mina behov. Jag har inga
sarskilda svarigheter att somna.

N -

Jag har vissa somnsvarigheter. Ibland
har jag svart att somna eller sover
ytligare eller oroligare &n vanligt.

4 Jag sover minst tva timmar mindre per
natt an normalt. Jag vaknar ofta under
natten, aven om jag inte blir stord.

6 Jag sover mycket daligt, inte mer an 2-3
timmar per natt.

4. Matlust

Har ber vi dig ta stéllning till hur din aptit ar,
och tanka efter om den pa nagot satt skilt sig
fran vad som ar normalt for dig. Om du
skulle ha battre aptit &n normalt, sétt din
markering vid O.

Min aptit &r som den brukar vara.

Min aptit &r sdmre &n vanligt.

AWDNEFO

Min aptit har nastan helt forsvunnit.
Maten smakar inte och jag maste tvinga
mig att ata.

o 01

Jag vill inte ha nagon mat. Om jag skall fa
nagonting i mig, maste jag dvertalas att
ata.



5. Koncentrationsformaga

Har ber vi dig ta stallning till din formaga att
halla tankarna samlade och koncentrera dig
pa olika aktiviteter. Tank igenom hur du
fungerar vid olika sysslor som kréver olika
grad av koncentrationsformaga, t ex lasning
av komplicerad text, latt tidningstext och TV-
tittande.

0 Jag har inga koncentrationssvarigheter.
1

2 Jag har tillfalligt svart att halla tankarna
samlade pa sddant som normalt skulle

fanga min uppmarksamhet (till

exempel lasning eller TV-tittande).

4 Jag har patagligt svart att koncentrera
mig pa sadant som normalt inte kraver
nagon anstrangning fran min sida (till
exempel lasning eller samtal med andra
manniskor).

6 Jag kan Ooverhuvudtaget inte koncentrera
mig pa nagonting.

6. Initiativformaga

Har ber vid dig forsoka vardera din
handlingskraft. Fragan géller om du har latt
eller svart for att komma igdng med sadant
du tycker du boér gora, och i vilken
utstrackning du maste Gvervinna ett inre
motstand nar du skall ta itu med nagot.

0 Jag har inga svarigheter med att ta itu
med nya uppgifter

1

2 Nar jag skall ta itu med nagot, tar det
emot pa ett satt som inte ar normalt for
mig.

4 Det kravs en stor anstrangning for mig att
ens komma igdng med enkla uppgifter
som jag vanligtvis utfér mer eller mindre
rutinmassigt.

6 Jag kan inte forma mig att ta itu med de
enklaste vardagssysslor.

7. Kanslomassigt engagemang

Har ber vi dig ta stéallning till hur du upplever
ditt intresse for omvarlden och fér andra
manniskor, och fér sddana aktiviteter som
brukar bereda dig ndje och gladje.

0 Jag ar intresserad av omvarlden och
engagerar mig i den, och det bereder mig
bade noje och gladje.

N -

Jag kanner mindre starkt for sddant som
brukar engagera mig. Jag har svarare an
vanligt att bli glad eller svarare att bli arg
nar det &r befogat.

4 Jag kan inte kanna nagot intresse for
omvarlden, inte ens for vanner och
bekanta.

6 Jag har slutat uppleva nagra kanslor. Jag
k&nner mig sméartsamt likgiltig aven for
mina narmaste.

8. Pessimism

Fragan galler hur du ser pa din egen framtid
och hur du uppfattar ditt eget varde. Tank
efter i vilkken utstrackning du ger dig
sjalvforebraelser, om du plagas av
skuldkanslor, och om du oroat dig oftare an
vanligt for till exempel din ekonomi eller din
halsa.

0 Jag ser pa framtiden med tillforsikt. Jag
ar pa det hela taget ganska nojd med mig
sjalv.

N

Ibland klandrar jag mig sjalv och tycker
att jag &r mindre vard &n andra.

4 Jag grubblar ofta 6ver mina
misslyckanden och kanner mig
mindervardig eller dalig, &ven om andra
tycker annorlunda.

6 Jag ser allting i svart och kan inte se
nagon ljusning. Det kdnns som om jag
var en alltigenom dalig manniska, och
som om jag aldrig skulle kunna f& ndgon
forlatelse for det hemska jag gjort.



9. Livslust

Fragan galler din livslust, och om du kant
livsleda. Har du tankar pa sjalvmord, och i sa
fall, i vilken utstrackning upplever du detta
som en verklig utvag?

0 Jag har normal aptit pa livet.

1

2 Livet kanns inte sarskilt meningsfullt men
jag onskar anda inte att jag vore dod.

4 Jag tycker ofta det vore béttre att vara
dod, och trots att jag egentligen inte
Onskar det, kan sjalvmord ibland kadnnas
som en mojlig utvag.

6 Jag ar egentligen dvertygad om att min
enda utvag ar att do, och jag tanker
mycket pa hur jag bast skall ga tillvaga
for att ta mitt eget liv.

En frdga om minnesstorning till dig som
patient (CPRS-M-S)

Fragan galler hur du uppfattar att ditt minne
fungerar for narvarande. Satt en ring runt
siffran som du tycker stammer bast. Anvand
garna mellanliggande alternativ.

Jag upplever ingen minnesstdrning.

0
1
2 Jag upplever tillfalliga minnesstorningar.
3
4

Jag upplever besvéarande eller generande
minnesstorningar.

[e20é)]

Jag upplever en total oférmaga att
minnas 6verhuvudtaget.



Markera, genom att kryssa i en ruta i varje nedanstaende grupp (s& har M), vilket
pastaende som bast beskriver Ditt halsotillstand i dag.

Rorlighet

Jag gar utan svarigheter Q
Jag kan ga men med viss svarighet Q
Jag ar sangliggande a

Hygien

Jag behover ingen hjéalp med min dagliga hygien, mat eller pakladning [

Jag har vissa problem att tvatta eller kla mig sjalv a
Jag kan inte tvatta eller kla mig sjalv a
Huvudsakliga aktiviteter (t ex arbete, studier, hushallssyssior,

familje- och fritidsaktiviteter)

Jag klarar av mina huvudsakliga aktiviteter a
Jag har vissa problem med att klara av mina huvudsakliga aktiviteter [
Jag klarar inte av mina huvudsakliga aktiviteter a
Smartor / besvéar

Jag har varken smartor eller besvéar a
Jag har mattliga smartor eller besvar a
Jag har svara smartor eller besvar a
Oro / nedstamdhet

Jag ar inte orolig eller nedstamd a
Jag ar orolig eller nedstamd i viss utstrackning a
Jag ar i hogsta grad orolig eller nedstamd a
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Basta tankbara

tillstand
Till hjalp for att avgora hur bra eller daligt ett halsotillstand 100
ar, finns den termometer-liknande skalan till htger. Pa
denna har Ditt basta téankbara halsotillstand markerats
med 100 och Ditt samsta tankbara halsotillstand med O.
9¢0
Vi vill att Du pa denna skala markerar hur bra eller daligt
Ditt halsotillstand ar, som Du sjalv bedomer det. Gor detta
genom att dra en linje fran nedanstaende ruta till den a0
punkt pa skalan som markerar hur bra eller daligt Ditt
nuvarande halsotillstand ar.
720
620
Ditt nuvarande 550
halsotillstand
4 ¢0
390
290
1¢0
0
Samsta tankbara
tillstand
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