Work Productivity and Activity Impairment: Psoriasis (WPAI:PSO)

Aşağıdaki sorular, psoriasisinizin çalışma kabiliyetinizi ve günlük faaliyetlerinizi yürütebilmenizi nasıl etkilediği ile ilgilidir.  Lütfen aşağıda belirtildiği gibi yanıtlarınızı ayrılan boşluğa yazınız ya da numaralardan birini daire içine alınız.

1. Halen çalışıyor musunuz (ücretli olarak)? 
   _____  HAYIR    
_____  EVET
 Cevabınız HAYIR ise, “HAYIR” sözcüğünü işaretleyip 6. soruya geçiniz.
Bundan sonraki sorular, bugün hariç olmak üzere geçen yedi gün ile ilgilidir.

2. Geçen yedi gün içinde, psoriasisiniz yüzünden işinizden kaç saat kaybettiniz? Psoriasisiniz yüzünden hasta olup da işe gidemediğiniz günleri, geç gittiğiniz ya da erken ayrıldığınız saatleri vb. cevabınıza dahil ediniz. Fakat bu çalışmaya katılmak için işten kaybettiğiniz vakti dahil etmeyiniz.
_____ SAAT
3. Geçen yedi gün içinde, izinli tatil, ulusal veya dini bayram veya bu çalışmaya katılma gibi diğer nedenlerle işinizden kaç saat kaybettiniz?
_____ SAAT
4. Geçen yedi gün içinde bilfiil kaç saat çalıştınız??
_____ SAAT (Cevabınız “0” ise 6. soruya geçiniz.)
5. Geçen yedi gün içinde, psoriasisiniz çalışırken verimliliğinizi ne derece etkiledi?

Çalışmanızın miktarı ya da cinsi bakımından kısıtlandığınız, arzu ettiğinizden daha azını başarabildiğiniz ya da işinizi her zamanki kadar dikkatle yapamadığınız günleri göz önüne alınız. Psoriasisiniz çalışmanızı biraz etkilediyse düşük bir sayı seçiniz. Psoriasisiniz çalışmanızı epey etkilediyse büyük bir sayı seçiniz.
	Sadece çalıştığınız zaman psoriasisin üretkenliği 
ne kadar etkilediğini göz önünde bulundurunuz.
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6. Geçen yedi gün içinde psoriasisiniz, bir işte çalışmanız haricinde normal günlük faaliyetlerinizi yapabilmenizi ne derece etkiledi?  
Normal faaliyetler terimiyle, ev işleri, alış veriş, çocuk bakımı, egzersiz yapma, ders çalışma gibi normalde yaptığınız faaliyetlerden söz ediyoruz. Faaliyetlerinizin miktarı ya da cinsi bakımından kısıtlandığınız veya arzu ettiğinizden daha azını başarabildiğiniz günleri göz önünde bulundurunuz. Eğer psoriasisiniz faaliyetlerinizi biraz etkilediyse düşük bir sayı seçiniz.  Eğer psoriasisiniz faaliyetlerinizi epey etkilediyse büyük bir sayı seçiniz.  

	Sadece psoriasisinizin bir işte çalışmanın dışında, normal günlük faaliyetlerinizi 
yapma kapasitenizi ne kadar etkilediğini göz önünde bulundurunuz.
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