MADRS SJALVSKATTNING

Namn

Personnummer

Datum

Det ar helt frivilligt att besvara fragorna i formuléaret. Genom
att besvara dem ger du ditt samtycke till att din behandlare far
ta del av resultatet. Avsikten med fragorna &r att fa en detalje-
rad bild av hur du mar psykiskt. Du och din behandlare kom-
mer att diskutera resultaten, som kan ha betydelse for val av
behandling.

Fragorna innehaller en rad olika péstdenden om hur man kan
ma i olika avseenden. Pastaendena uttrycker pa en skala 0-6
olika grader av psykiska besvér, alltifran franvaro av besvar
(0 poang) till maximalt uttalade besvar (6 poang). Satt en ring
runt siffran som du tycker bast stammer éverens med hur du
matt de senaste tre dagarna. Tank inte allt for lange, utan
forsok att svara spontant.

KOM IHAG, att bedémningen endast galler de senaste tre dagarna.

1. Sinnesstamning

Hér ber vi dig beskriva din sinnesstdmning, om du ké&nner dig
ledsen, tungsint eller dyster till mods. Tank efter hur du har
ként 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 kéant dig lattare till
sinnes om det har hant nagot positivt.

0 Jag kan k&nna mig glad eller ledsen, allt efter
omsténdigheterna.

1

2 Jag kénner mig nedstdmd for det mesta,
men ibland kan det k&nnas lattare.

4 Jag kanner mig genomgéende nedstamd och dyster.
Jag kan inte gladja mig &t sddant som vanligen
skulle g6ra mig glad.

o o1

Jag é&r totalt nedstdamd och olycklig att jag
inte kan tdnka mig vérre.

2. Oroskanslor

Har ber vi dig markera i vilken utstrackning du har haft k&nslor
av inre spanning, olust och angest eller odefinierad radsla un-
der de senaste tre dagarna. Tank sérskilt p& hur intensiva kéans-
lorna varit, och om de kommit och gétt eller funnits hela tiden.

0 Jag k&nner mig mestadels lugn.

1

2 Ibland har jag obehagliga kanslor av inre oro.

3

4 Jag har ofta en kénsla av inre oro som ibland kan bli

mycket stor, och som jag maste anstranga mig for att
bemastra.

o o1

Jag har fruktansvarda, langvariga eller outhardliga
angestkanslor.

Har ber vi dig beskriva hur bra du sover. Tank efter hur lange
du sovit och hur god sémnen varit under de senaste tre natter-
na. Beddmningen skall avse hur du faktiskt sovit, oavsett om

du tagit somnmedel eller ej. Om du sover mer &n vanligt, satt
din markering vid 0.

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

1

2 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 4n normalt.
Jag vaknar ofta under natten, &ven om jag inte blir stord.

ol

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

4. Matlust

Hér ber vi dig ta stéllning till hur din aptit &r, och tdnka efter
om den pa nagot satt skilt sig fran vad som ar normalt for dig.
Om du skulle ha béttre aptit &n normalt, markera da det pa 0.
Min aptit ar som den brukar vara.

Min aptit &r sdmre &n vanligt.

Min aptit har nastan helt férsvunnit.
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Jag vill inte ha ndgon mat. Om jag skall fa nagonting i
mig, maste jag Overtalas att ata.

Summa denna sida:



KOM IHAG, att bedémningen endast géller de senaste tre dagarna.

5. Koncentrationsférmaoa

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
sadant som normalt skulle fanga min uppmarksamhet
(t ex lasning eller TV-tittande).

w

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

6 Jag kan dverhuvudtaget inte koncentrera mig pa
nagonting.

6. Initiativformaga

Har ber vi dig forsoka vardera din handlingskraft. Fragan galler
om du har latt eller svart for att komma igang med sadant du
tycker du bor gora, och i vilken utstrackning du méste
Gvervinna ett inre motstand nér 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 &r normalt for mig.

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

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

7. Kéanslomassigt engagemang

Hér ber vi dig ta stallning till hur du upplever ditt intresse for
omvérlden och fér andra manniskor, och for sddana aktiviteter
som brukar bereda dig n6je och gladje.

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

[N

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

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

o o1

Jag har slutat uppleva négra kanslor. Jag kanner mig
smértsamt likgiltig dven for mina nérmaste.

6. Pessimism

Fragan galler hur du ser pa din egen framtid och hur du uppfat-
tar ditt eget vérde. Tank efter i vilken utstrackning du ger dig
sjalvforebréaelser, om du plagas av skuldkénslor, och om du
oroat dig oftare &n vanligt for t ex din ekonomi eller din hélsa.

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

1

2 Ibland klandrar jag mig sjalv och tycker att jag ar mindre
vard dn andra.

3

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

5

6 Jag ser allting i svart och kan inte se ndgon ljusning. Det

kanns som om jag var en alltigenom dalig manniska, och
som om jag aldrig skulle kunna fa nagon 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.

-

2 Livet kanns inte sarskilt meningsfullt men jag 6nskar anda
inte att jag vore dod.

3

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

5

6 Jag ar egentligen dvertygad om att min enda utvég ar att

do, och jag tanker mycket pa hur jag bast skall ga tillvaga
for att ta mitt eget liv.

NEDANSTAENDE FYLLS I AV VARDPERSONAL

Summa denna sida:

Summa foregéende sida:

Totalpoang:



MADRS sjalvskattning

Bakgrund

Skattningsskalan MADRS (Montgomery Asberg Depression Scale) introducerades
1979. Den konstruerades pa bas av skattningar av engelska och svenska patienter
med hjélp av en omfattande psykopatologisk skattningsskala, CPRS (Comprehen-
sive psychopatological rating scale). MADRS &r vél studerad och har anvénts i
manga studier vid behandling med antidepressiva lakemedel, framfor allt i Europa.
Skalan finns i tva versioner, dels MADRS for expertbedomning innehallande 10
fragor samt MADRS-S for sjéalvskattning och da innehallande 9 fragor. Pa fragorna
kan man fa mellan 0-6 poang. Ju hdgre poang desto svarare depression. En liten
forandring i podng kan betyda en signifikant forbattring av patientens egen
uppfattning av sin situation. Exempelvis att ga fran 4 till 2 poang nar det géller
skattning av sjalvmordstankar.

Avsikten med skalan &r att ge en bild av patientens nuvarande sinnesstimmning.
Patienten skall forsoka gradera hur han/hon matt under de senaste tre dygnen.

MADRS-S ger viktiga fordelar jamfort med skattningsskalorna HAM_D och CGlI-I.
Den bestar av flera punkter an CGI-I, vilket gor den mer exakt. Den har farre punkter
an HAM_D, vilket gor den kortare men lika tillforlitlig. En fordel med MADRS ér att
dess variabler nastan ar identiska med de symptom som ingar i DSM-1V:a A-kriterier
for Egentlig depression.

Anvisningar

Formuléaret innehaller en rad pastdenden om hur man kan ma i olika avseenden.
Pastaendena uttrycker olika grader av obehag, fran franvaro av obehag till maximalt
uttalat obehag.

Patienten skall sjalv vélja det alternativ som han/hon tycker bast stiammer med hur
han/hon matt de senaste tre dagarna. Ringa in endast ett alternativ per fraga.
Patienten skall inte tanka lange, utan svara spontant.

Tolkning av sjalvskattningen:

Sjélvskattning &r endast ett hjalpmedel for behandlingsuppféljning. Diagnostik av
depression sker i forsta hand i moétet med patienten. En del patienter kommer att
underskatta respektive 6verskatta sina problem. Enskilda symptom skattade med en
poéng 4 eller hogre talar for klinisk signifikant besvérsgrad.

0-12 poang vasentligen obesvarad
13-19 poéng mild depression
20-34 poang mattlig depression

>34 poang svar depression

I litteraturen kan man finna nagot varierande avgransningar nar det géller poang pa
MADRS-skalan och svarighetsgrad av depression.
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