Q-SLAQ - ett nytt frageformular for att fanga hur patienter upplever symptom och
sjukdomsaktivitet vid SLE

Inom reumatologin anvénds ofta olika typer av index, som bestar av sammanvagningar av
lakarens strukturerade bedémning och ett urval laboratorieprover. Néar det galler
sjukdomsaktivitet vid systemisk lupus erythematosus (SLE) sa anvands ofta SLE Disease
Activity Index 2000 (SLEDAI-2K) eller SLE activity measure (SLAM). Bade SLAM och
SLEDAI-2K kréver omfattande lakarundersokning och provtagning och de kan dérfor vara
svara att anvanda i den klinisk vardagen, sarskilt nar patienter bedéms hos andra vardgivare

an reumatologer eller vid vardkontakter som sker via video- eller telefon.
Original SLAM

Med utgangspunkt fran SLAM utvecklade Karlson och medforfattare 2003 ett index som
fangar patienters uppfattning av aktuella symptom vid SLE, Systemic Lupus Activity
Questionnaire (SLAQ). Syftet var att i forsta hand anvanda SLAQ i epidemiologiska studier.
Originalversionen av SLAQ bestar i 26 fragor kring 6vergripande sjukdomsaktivitet, specifika
symptom relaterat till olika organ samt en fraga om patienten upplever ett pagaende
sjukdomsskov. Samtliga fragor relateras till de senaste tre manaderna. SLAQ har dversatts till

ett flertal sprak, bland annat till svenska.

| svenska studier har vi visat att vissa fragor kan vara svara att ta stallning till, exempelvis kan
den dvergripande frdgan om patienten haft ett skov de senaste tre manaderna vara svar att
besvara, speciellt for patienter som inte haft sjukdomen sa lange. Det kan dessutom vara svart
att minnas symptom tre manader bakat i tiden. Efter att ha analyserat resultaten fran den
svenska valideringen av SLAQ sa kéande vi att det fanns behov av en kortare version av SLAQ
som skulle vara enklare for patienterna att besvara, och som skulle kunna anvéndas digitalt i

Sveriges Reumatologis kvalitetsregister (SRQ)

| Sverige har patienter med reumatoid artrit (RA) lange uppmanats att besvara strukturerade
fragor om sin sjukdom i SRQ. Pa sa satt finns det en lang tradition att registrera bade patient-
och lakarperspektivet vid RA. Resultaten visas som grafer och tabeller i SRQ och kan
anvandas som ett underlag for dialog vid lakarbesoket. Liknande data &r under utveckling for
SLE i SRQ, men det har hittills inte funnits nagot strukturerat index som fangar hur patienter

upplever olika symtom.



Quick SLAQ

For att vidareutveckla SLAQ mot ett index som ar anvandbart for frekvent bruk i den kliniska
vardagen diskuterades resultatet av studien med svenska SLAQ med nationella experter inom
SLE och med patient representanter. Utifran de synpunkter som kom fram har vi nu utvecklat
en ny och kortare versionen av SLAQ som vi kallar Quick SLAQ (Q-SLAQ) eftersom den har

farre fragor och darfor ocksa gar fortare att besvara.
Validering av Q-SLAQ

Patienter och lakare fran fem reumatologiska kliniker deltog i en studie dar patienterna
besvarade Q-SLAQ och lakaren besvarade SLAM och SLEDAI-2K, oberoende av varandra.
Darefter beraknades samstammighet mellan ldkaren och patienternas beddmning, pa samma
satt som det gjorts vid tidigare studier pa originalversionen av SLAQ. Patienternas svar pa Q-
SLAQ jamfordes med lakaren bedémning av SLAM och SLEDAI-2K bade med och utan
laboratorieprover. Resultatet visade att Q-SLAQ hade jamférbar samstammighet mellan
lakares och patientens beddmning av SLE, trots att Q-SLAQ innehaller farre fragor. Vi ser
darfor att Q-SLAQ ar ett index som lampar sig vl for att anvanda i klinisk verksamhet. Néasta
steg ar nu paborjat dd Q-SLAQ anpassas digitalt for att anvandas i SRQ. Q-SLAQ bestar av
18 fragor om aktuella symptom samt en frdga om Gvergripande SLE aktivitet. Ett totalt Q-
SLAQ index beraknas utifran samma algoritm som original SLAQ. For att underlatta
anvandbarheten och snabbt ge en éverblick kommer svar fran de 18 fragorna att grupperas i
fem olika symtomomraden (allméansymtom, leder/muskler, hud/slemhinnor, inre organ och

neuropsykiatri) i SRQ.

Genom att anvanda Q-SLAQ i SRQ lyfter vi fram patientperspektivet och kan pa sa satt bidra
till en battre helhetsbild av SLE aktivitet, som kan anvandas i dialog mellan patient och
reumatolog. Vi hoppas ocksa att Q-SLAQ kan bidra till att &ven patientupplevd
sjukdomsaktivitet inforlivas i framtida bedémningar vid SLE.

Referenser

Original SLAQ: Karlson EW, Daltroy LH, Rivest C, Ramsey-Goldman R , Wright EA , Partridge AJ, Liang
MH and Fortin PR. Validation of a Systemic Lupus Activity Questionnaire (SLAQ) for population studies. Lupus
2003;12(4):280-6. doi: 10.1191/0961203303Iu3320a

Svenska SLAQ: Pettersson S, Svenungsson E, Gustafsson J, Méller S, Gunnarsson |, Welin Henriksson E. A
comparison of patients' and physicians' assessments of disease activity using the Swedish version of the Systemic
Lupus Activity Questionnaire. Scand J Rheumatol 2017;46(6):474-83. doi: 10.1080/03009742.2016.1276959

Q-SLAQ: Svenungsson E, Gunnarsson I, lllescas-Backelin V, Trysberg E, Jonsen A, Leonard D, Sjowall C,
Pettersson S. Quick Systemic Lupus Activity Questionnaire (Q-SLAQ): a simplified version of SLAQ for patient-


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33972457/

reported disease activity. Lupus Sci Med. 2021 May;8(1):e000471. doi: 10.1136/lupus-2020-000471.
Berékningsalgoritm finns i supplement

Pappersformular for berdkning av Q-SLAQ och berakningsalgoritm finns pa sidan foér dokument under rubriken
material.
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