Supplementary file 2

Work Productivity and Activity Impairment Questionnaire:
Rheumatoid Arthritis

Fragebogen zur Arbeitsproduktivitidt und Beeintrichtigung
der Aktivitat: Rheumatoide Arthritis V 2.0 (WPAIL:RA)

Die folgenden Fragen beziehen sich auf die Auswirkungen |hrer rheumatoiden Arthritis auf Ihre Fahigkeit, zu
arbeiten und normalen Aktivitaten nachzugehen.

O Antworten bitte in die freien Stellen einfragen oder eine Zahl einkreisen, je nachdem.

1. Stehen Sie derzeit in einem Arbeitsverhaltnis (bezahlte Tatigkeit)? NEIN JA

Falls NEIN, ,NEIN* ankreuzen und zu Frage 6 weitergehen.
Die nachsten Fragen beziehen sich auf die vergangenen sieben Tage (den heutigen Tag nicht eingeschiossen).

2. Wie viele Stunden fehlten Sie in den vergangenen sieben Tagen bei der Arbeit aufgrund von Problemen
im Zusammenhang mit lhrer rheumatoiden Arthritis?

| Alle Stunden einbeziehen, die Sie aufgrund lhrer rheumatoiden Arthiitis
an Krankenstandstagen, Tagen, an denen Sie spater kamen oder friher
gingen etc., fehlfen. Rechnen Sie die Zeit, die Sie wegen der Teilnahme
an dieser Studie fehlten, biffe nicht ein.

Stunden

3. Wie viele Stunden fehiten Sie in den vergangenen sieben Tagen
aus anderen Griinden bei der Arbeit, z. B.: Urlaub, Feiertage, Stunden
freigenommene Zeit fir die Teilnahme an der Studie?

4. Wie viele Stunden haben Sie in den vergangenen sieben Tagen
tatsachlich gearbeitet?

Stunden
(Falls ,0% zu Frage 6 weitergehen.)
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5. Wie sehr wirkte sich Ihre rheumatoide Arthritis in den vergangenen sieben Tagen auf lhre Produktivitat
wahrend der Arbeit aus?

Denken Sie hierbei an Tage, an denen das Arbeilspensum oder die Art der Arbeit, die Sie ausfahren konnten,
efngeschrénkt war, Tage, an denen Sie weniger leisten konnten als Sie wollten, oder Tage, an denen Sie

Ihre Arbeit nicht so sorgfalfig wie sonst erfedigen konnten. Falls sich die rheumaloide Arthritis nur wenig auf
lhre Arbeit auswirkte, wahlen Sie eine niedrige Zahl. Wahien Sie eine hohe Zahi, falls sich die rheumatoide
Arthnfis stark auf lhre Arbeit auswirkte.

Bitte bericksichiigen Sie nur, wie sehr sich die rheumatoide Arthritis auf lhre Produktivitat
wahrend der Arbeit auswirkte.

Rheumatoide Arthritis Rheumatoide Arthritis
hatte keinen Einfluss g 1 2 3 & 5 B 1 8 9 10 hielt mich véllig von
auf meine Arbeit der Arbeit ab

Eine Zahl einkreisen

6. Wie sehr wirkte sich lhre rheumatoide Arthritis in den vergangenen sieben Tagen auf |hre normalen
taglichen Aktivitaten aus (Berufstatigkeit ausgenommen)?

Mit normalen Aktivitaten meinen wir die (blichen Aktivititen wie Hausarbeif, Einkaufen, Kinderversorgung,
Sport, Lernen eic. Denken Sie hierbei an Zeifen, an denen das Pensum oder die Art der Akiivital, die Sie
ausfihren konnten, eingeschrdnkt war, und die Zeiten, in denen Sie weniger tun konnten als Sie wollten.
Falls sich die rheumnatoide Arthntis nur wenig auf lhre Aktivitaten auswirkte, wahlen Sie eine niedrige Zahl.
Wahlen Sie eine hohe Zahl. falls sich die rheumatoide Arthritis stark auf (hre Aktivitdten auswirkfe.

O

Bitte beriicksichtigen Sie nur, wie sehr sich die rheumatoide Arihritis auf |hre normalen taglichen Aktivitaien
(Berufstitigkeit ausgenommen) auswirkte.

Rheumatoide Arthritis Rheumatoide Arthritis
hatte keinen Einfluss hielt mich vdllig von
auf meine taglichen 06 1 2z 3 4 5 6 1 8 8§ 1 meinen taglichen
Aktivitaten Aktivititen ab

Eine Zahl einkreisen
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Work Productivity and Activity Impairment Questionnaire: Axial
Spondyloarthritis

Fragebogen zur Arbeitsproduktivitiat und Beeintrachtigung
der Aktivitat: Morbus Bechterew (MB) V2.1 (WPAI:SpA)

In den folgenden Fragen geht es um die Auswirkung lhres MB auf Ihre Fahigkeit, zu arbeiten und lhre
Alltagsaktivitdten zu bewaltigen.

O Bitte tragen Sie die geforderte Information ein oder kreisen Sie die entsprechende Zahf ein, wie angegeban.

1. Arbeiten Sie momentan (bezahlte Arbeit)? NEIN JA

Falls NEIN, kreuzen Sie bifte ,NEIN" an und fahiren Sie mit Frage 6 fort.
Die nachsten Fragen betreffen die letzten sieben Tage, ausgenommen heute.

2. Wie viele Arbeitsstunden haben Sie in den letzten sieben Tagen auf Grund von Problemen versdumt,
die mit lhrem MB zusammenhé&ngen?

oy Berticksichtigen Sie hier Stunden, die Sie auf Grund fhres MB versdumt haben:
an Krankentagen, Verspatungen, vorzeitiges Nachhausegehen usw. Zahlen
Sie die Stunden, die Sie wegen der Teilnahme an dieser Studie

Stunden
versdumt haben, nicht dazu.
3. Wie viele Arbeitsstunden haben Sie in den letzten sieben
Tagen aus anderen Griinden (wie z. B. Urlaub, Feiertage, Stunden
Zeit zur Teilnahme an dieser Studie) versaumt?
4. Wie viele Stunden haben Sie in den letzten sieben Tagen
tatsachlich gearbeitet?
Stunden

(Falls 0", fahren Sie mit Frage 6 fort. )
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5. Wie stark hat sich Ihr MB in den letzten sieben Tagen auf lhre Produktivitat bei der Arbeit ausgewirkt?

Denken Sie dabei an Tage, an denen Sie in der Menge oder Art der Arbeit, die Sie schaffen kannten,
eingeschrankt waren, Tage, an denen Sie weniger geschafft haben als Sie wollter, oder Tage, an denen
Sie Ihre Arbeit nicht so sorgfaltig wie tiblich erledigen konntfen. Wenn sich der MB nur geringfiigic auf Ihre
Arbeit ausgewirkt hat, wahlen Sie eine niedrige Zahl. Wenn sich der MB stark auf Ihre Arbeit ausgewirkt
hat, wihlen Sie eine hohe Zahl.

Bitte berticksichtigen Sie dabei ausschlieBlich, wie sehr sich |hr MB auf die Produktivitat bei der Arbeit O
ausgewirkt hat.

Der MB hatte Der MB hat mich
keine Auswirkung 0 1 2 3 4 5 E 71 8 9 10 vollig am Arbeiten
auf meine Arbeit gehindert

Eine Zahl einkreisen

6. Wie stark hat sich Ihr MB in den letzten sieben Tagen auf lhre Fahigkeit ausgewirkt, lhren normalen
taglichen Aktivitaten nachzugehen, ausgenommen Berufstitigkeit?

Unter normalen Aktivitten verstehen wir die tblichen Aktivititen, die Sie erledigen, wie z. B. Hausarbeif,
Einkaufen, Kinderbetreuting, Gymnastikkdrperiiche Bewegung, Lernen usw. Denken Sie dabei an Zeiten,
als Sie in der Menge oder Art der Aktivitdten, die Sie erledigen konnten, eingeschrankt waren, und Zeiter,
als Sie weniger schafiten als Sie wollten. Wenn sich der MB nur geringftgig auf lhre Aktivitaten ausgewirkt
hat, wéhlen Sie eine niedrige Zahl. Wenn sich der MB stark auf lhre Aktivitdten ausgewirkt hat, wahlen
Sie eine hohe Zahl.

O

Bitte beriicksichtigen Sie dabei ausschliefilich, wie sehr sich |hr MB auf Ihre Fahigkeit ausgewirkt hat, lhren
normalen taglichen Aktivitdten nachzugehen, auszenommen Berufstatigkeit.

Der MB hatte Der MB hat mich
keine Auswirkung vollig an meinen
auf meine tiglichen o 1 2 3 4 5 6 1 8 9§ 10 tiglichen Aktivitaten
Aktivitaten gehindert

Eine Zahl einkreisen
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Work Productivity and Activity Impairment Questionnaire: Psoriatic
Arthritis

Fragebogen zur Arbeitsproduktivitat und Beeintrachtigung
der Aktivitat: Psoriasis-Arthritis V2.1 (WPAI:PsA)

In den folgenden Fragen geht es um die Auswirkung Ihrer Psoriasis-Arthritis auf lhre F&higkeit, zu arbeiten und
Ihre Alitagsaktivitdten zu bewdltigen.

Bitte fragen Sie die gefordertfe Information ein oder kreisen Sie die entsprechende Zahl ein, wie angegeben.

1. Arbeiten Sie momentan (bezahlte Arbeit)? NEIN JA

Falls NEIN, kreuzen Sie bifte ,NEIN" an und fahren Sie mit Frage 6 fort.
Die ndchsten Fragen betreffen die letzten sieben Tage, ausgenommen heute.

2. Wie viele Arbeitsstunden haben Sie in den letzten sieben Tagen auf Grund von Problemen versaumt,
die mit lhrer Psoriasis-Arthritis zusammenhéangen?

Berticksichtigen Sie hier Stunden, die Sie auf Grund lhrer
Psoniasis-Arthritis versdumf haben: an Krankentagen, Verspatungen,
vorzeifiges Nachhausegehen usw. Zshlen Sie die Stunden, die Sie

Stunden
wegen der Teilnahme an dieser Studie versdumt haben, nicht dazu.
3. Wie viele Arbeitsstunden haben Sie in den letzten sieben
Tagen aus anderen Griinden (wie z. B. Urlaub, Feiertage, Stunden
Zeit zur Teilnahme an dieser Studie) versaumt?
4. Wie viele Stunden haben Sie in den letzten sieben Tagen
tatsachlich gearbeitet?
Stunden
(Falls 0", fahren Sie mit Frage 6 fort.)
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5. Wie stark hat sich lhre Psoriasis-Arthritis in den letzten sieben Tagen auf lhre Produktivitat
bei der Arbeit ausgewirkt?

Denken Sie dabei an Tage, an denen Sie in der Menge oder Art der Arbeft, die Sie schaffen konnten,
eingeschrénkt waren, Tage, an denen Sie weniger geschafft haben als Sfe wollten, oder Tage, an denen Sie
Ihre Arbeit nicht so sorgfaltig wie Ublich erledigen konnten. Wenn sich die Psoriasis-Arthritis nur geringftigig
auf lhre Arbeit ausgewirkt haf, wahlen Sie eine niedrige Zahl. Wenn sich die Psoriasis-Arthritis stark auf lhre
Arbeit ausgewirkt hat, wahlen Sie eine hohe Zahl.

Bitte beriicksichiigen Sie dabei ausschlieBlich, wie sehr sich |hre Psoriasis-Arthritis auf die Produktivitat
bei der Arbeit ausgewirkt hat.

Die Psoriasis-Arthritis Die Psoriasis-Arthritis
hatte keine Auswirkung T2 3 4 5 6 7 8 8 W0 pat mich vallig am

auf meine Arbeit ) ) ) Arbeiten gehindert
Eine Zahl einkreisen

6. Wie stark hat sich lhre Psoriasis-Arthritis in den letzten sieben Tagen auf lhre Fahigkeit ausgewirkt, lhren
normalen taglichen Aktivitaten nachzugehen, ausgenommen Berufstatigkeit?

Unter normalen Aktivitaten verstehen wir die Gblichen Aktivitafen, die Sie erledigen, wie z. B. Hausarbeit,
Einkaufen, Kinderbetreuung, Gymnastik/kdrperifiche Bewegung, Lernen usw. Denken Sie dabei an Zeifen,
als Sie in der Menge oder Art der Aktivitdten, die Sie erledigen konnten, eingeschrnkt waren, und Zeiten,
als Sie weniger schafffen als Sie wollten. Wenn sich die Psoriasis-Arthritis nur geringfiigig auf thre Akdivitsten
ausgewirkt hat, wahlen Sie eine niedrige Zahl. Wenn sich die Psoriasis-Arthritis stark auf lfire Akfivititen
ausgewirkt hat, wahlen Sie eine hohe Zahl.

Bitte berticksichtigen Sie dabei ausschlieBlich, wie sehr sich thre Psoriasis-Arthritis auf Ihre Fahigkeit
ausgewirkt hat, lhren normalen taglichen Aktivitdten nachzugehen, ausgenommen Berufstatigkeit.

Die Psoriasis-Arthritis Die Psoriasis-Arthritis
hatte keine Auswirkung 01 2 3 4 5 B 1 8 9 10 hat mich viallig an
auf meine taglichen meinen taglichen
Aktivitaten Eine Zahl einkreisen Aktivitaten gehindert
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