APENDICE 2 - ESCALA DE PSICOFARMACOLOGIA FUNCIONAL

Escala de Psicofarmacologia Funcional (EPF)

Eu ndo Eu tenho este sintoma e ...
tenho
esle ndome | incomoda | incomoda néo
sintoma incomoda | um pouco muito suporto
Tenho machucado fisicamente a mim
1 MEsmo ou aos oulros, por exemplo: 0 1 2 3 4
coreas, belisches, aranhias, etc.
2 Tenho visto ou ouvido coisas que ndo 0 1 2 3 4
existemn (alucinaghes).
3 Tenho apresentado desmaios ou o 1 2 3 a
convulsbes.
4 Tenho sofrido acidentes em casa ou o 1 2 3 4
no trabalho frequantemente.
As pessoas dizem gue fenho
5 | pensamentos esquisitos ou que eu o 1 2 3 4
acredito em coisas estranhas.
G Estou produzindo muita saliva ou o 1 2 3 4
babando.
Sinto que estou sendo parseguidola),
7 | mesmo guando as pessoas proximas o 1 2 3 4
dizem que nao.
8 Minha forma de falar estd diferente ou o 1 2 3 4
estranha.
9 Tenho estado agitado(a) e falado o 1 2 3 a
demais.
10 Tenho tido inflamagbes ou infecgies 0 1 2 3 4
ou febre com mais frequéncia.
Sinto &= vazes cOMO S& O Mau Corpo
41 | ouas coisas ndo fossem reais, ndo o 1 2 3 4
@xarco controle, como se eu estivesse
am um sonho ou am um filme.
12 Estou com dificuldade para escrever 0 1 2 3 4
ou segurar talheres ou para caminhar.
Provoco wimitos ou uso laxantas ou
12 | me exercito de forma exagerada para o 1 z 3 4
tentar nao engordar.
Estou tendo pressio baixa ou tonfura
14 | ao levantar ou o coragio batendo o 1 2 3 4
muito devagar.
Mao estou gripadao{a) e nam
15 resfriado(a) e venho tendo tosse ou 0 1 o 3 Kl
falta de ar ou chiado no peito ou dor
de garganta.
Estou tendo que consumir cada vez
mais bebidas alcodlicas ou drogas ou
18 cigarmos ou fazer sexo ou jogar ou 0 1 2 3 4
ficar na internat para me satisfazer ou
lidar com meus problemas.
Tenho tido dor na lingua ou nas
17 | gengivas ou nos dentes ou feridas na 0 1 2 3 4
boca.
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Eunao Eu tenho este sintoma & ...
tenho
este ndome | incomoda | incomoda néo
sintoma | jcomoda | um pouco muito suporto
18 Tenho tido vomitos ou vontade de o 1 2 3 a
wioamitar.
Tenho tentado & nao consigo reduzir
18 a quantidade de cigarros ou de o 1 2 3 a
bebidas alcodlicas ou de drogas que
CONSUMG.
Tenho emagrecido ou tido diminuigio
20 da vontade de comer ou ndo sou o 1 2 3 4
capaz de comer o suficienta.
Sei que estio acontecendo coisas
2 gue, somente eu, ninguém mais o 1 2 3 4
acredita.
Estou santindo que meaus movimeantos
22 astdo lentos e dificeis ou meus 0 1 2 3 4
milisculos fracos ou rigidos.
Acredito esiar doente, consulto com
29 varios médicos e fago exames, mas 0 1 2 9 4
ninguém consegue anconirar ou
resohver o meu problema.
Tenho tido coceira ou alergia ou
24 | descamacdo ou bolhas ou manchas o 1 2 3 4
ou mudanca de cor na pale.
Estou com dificuldade para conseguir
25 m_"l'\ar ou dificuldade para segurar a o 1 2 3 4
urina ou tenho acordado & noite para
urinar.
o8 Minhas mamas estdo aumentando ou o 1 2 3 a
astou produzindo leite.
27 Estou com dificuldade de audicao ou o 1 2 3 4
zumbido.
Apesar do meu médico pedir, nao
28 consigo mals parar de tomar o 1 z 3 4
daterminado remédio.
23 Tenho tido tramores. 0 1 2 3 4
%0 Tenho coniraghes musculares 0 1 2 9 4
involuntdrias ou tigues NBRVosSos.
Mao estou nem gripado{a) & nem
21 resiriado(a) e fico com o nariz 0 1 2 9 4
ascormando ou entupido ou muito seco
ou sangrando.
93 Estou com a menstruagao irregular ou 0 1 2 9 4
tenho tido clicas manstruais.
23 Shmqmpussapmdarumnml&uu o 1 2 3 a
o julzo a qualguer momeanto.
Tenho me assustado com facilidade
94 ou fico com a impressao de que 0 1 2 9 4
alguma coisa ruim estd para
acontecer.
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Eu nio Eu tenho este sintoma e ...
tenho
este ndo me | incomoda | incomoda néo
sintoma | jheomoda | um pouco | muito suporto
Tenho me negado a fazer colsas ou
35 | tarefas ou me afastado das outras o 1 2 3 4
pess0as.
38 Estou com queda de cabelo. o 1 2 3 4
Tenho apresentado episédios de
37 panico ou crises inesperadas de 0 1 ] 3 a
desesparo @ medo intenso am que
sinto vontade de fugir.
ag | MNao tenho mais sentido prazer em 0 1 2 3 4
coisas que gostava antes.
Fico confuso(a) para realizar tarefas
39 simplas que fazia antigamente, por 0 1 ] 3 a
axgmplo: cozinhar, pagar contas,
dirigir, etc.
Tenho dificuldade em comeacar ou
40 |  terminar as minhas atividades ou o 1 2 3 4
obrigaches.
Fago ou penso coisas de forma
41 repeiitiva para ficar calmo{a) ou o 1 2 3 4
impeadir gue algo ruim acontega.
a2 Tenho pensado que quero MOomar o, o 1 2 9 4
antao, pensado em cometer suicidio.
Tenho tido sensacdo de cabeca vazia
43 ou dificuldade para pensar ou o 1 2 3 4
raciocinar.
Tenho frequentements me sentido
44 culpada(a) ou me lamentado das o 1 2 3 4
Ccoisas.
Mau humor costuma mudar de
45 depressivo para muito feliz ou o 1 2 3 4
gufdrico sem motivo aparente.
MNao tenho confianca @m mim masmo
4 | ou minha visdo sobre as coisas. sobre o 1 2 3 4
mim ou sobre o futuro S0
passimistas.
Frequentemente tenho agido por
47 impulso @ depois me amependo, por 0 1 3 3 4
axampla: com compras, palavras,
relacionamentos, etc.
a8 As pessoas tém reclamado de meu o 1 2 9 4
comportamanto.
Tenho descuidado da minha
43 aparéncia pessoal ou da minha o 1 2 3 4
higiene.
Tenho dificuldade para iniciar o sono
50 | ou tenho acordado na madrugada e o 1 2 3 4
nao conseguido dormir mais.
Tenho sentido tonturas ou sensacao
51 | de que as colsas estio girando ou o 1 2 3 4
dificuldade de equilibrio.

Por favor, continue na proxima pagina...
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Eu nao Eu tenho aste sintoma & ...
tenho
asle ndome | incomoda | incomoda néo
sintoma | jheomoda | um pouco | muito suporto
MNao consigo prestar atengdo por
52 |  muito tempo ou cometo erros por o 1 2 3 4
descuido nos estudos ou trabalho.
Sinto muita ansiedade ou medo
53 | quando estou em um ambiente com o 1 2 3 4
muitas pessoas.
54 Tenho dificuldade em conversar ou o 1 2 a 4
me relacionar com ouiras pessoas.
55 Fram&ntﬂnanl_a nao :?msign 0 1 ] 3 4
controlar minha raiva.
56 Tenho chorado ou me sentido triste o 1 2 a 4
guase todos os dias.
Sinto medo excessivo de alguma
57 coisa ou situacio. Por exemplo: de o 1 2 3 4
animais, objetos, altura, dirigir, falar
am plblico, atc.
58 Tenho tido dificuldade em sentir ou o 1 2 a 4
expressar emogies.
Tenho astado impacienta quando
55 preciso esperar ou, entio, ndo 0 1 2 3 4
consigo ficar sossegadoia) ou relaxar
quando astou de folga.
&0 Tenho estado ansioso(a) ou o 1 2 a 4
nernvoso(a) quase todos os dias.
&1 Tenho sentido dores de cabeca o 1 2 3 4
Mao tenho disposicdo para realizar
62 | minhas atividades didrias ou estou o 1 2 3 4
muito parado(a) ou apatico(a).
&3 Tenho tido sonhos desagradiveis ou o 1 2 3 4
sono agitado ou sonambulismo.
Fico constrangidoia) em ter que lomar
&4 | remédio para problemas de salide o 1 2 3 4
mental.
&5 Estou com dificuldade para aprender 0 1 ] 3 4
ou memorizar ou lembrar as coisas.
Tenho pansamentos ou pesadelos
66 | constantes sobre um acontecimeanto 0 1 2 3 4
ruim do passado.
Praoccupo-me demais com
§7 | organizacdo ou com coisas de pouca o 1 2 3 4
importancia.
Minha vizdo tem estado embacada ou
62 sansivel & luz ou ndo tenho 0 1 2 3 4
anxargado direito.
&9 Tenho me sentido abatido(a) ou 0 1 ] 3 4
doante.
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Eu ndo Eu tenho este sintoma @ ...
tenho
este ndome | incomoda | incomoda ndo
sintoma | jncomoda | um pouco | muito suporio
Tenho santido dificuldade em
permanecer sentadoja) ou parado(a).
70 |  Preciso estar movimentando meu 0 1 2 3 4
Corpd ou minhas pernas o tempo
todo.
1 Tenho engordado ou tido aumento da 0 1 2 3 4
vontade de comer.
72 Tenho tido inchago nas pemas ou am 0 1 2 3 4
outro local do corpo.
Tenho percabido alteracdes no
73 paladar ou gosto ruim na boca ou 0 1 2 3 4
sensacio de boca seca.
Tenho tido refluxo ou azia ou ma
74 | digestio ou dificuldade para engolir 0 1 2 3 4
os alimentos.
Meu intestino esta muito preso
75 |  (constipacio) ou esta muito solto 0 1 2 3 4
(diarreia).
Tenho tido sensagio de dorméncia ou
76 | formigamento em alguma parte do 0 1 2 3 4
COMpo.
7 Tenho tido arrolos ou ﬂ;wlﬁm::ia ol 0 1 2 3 4
gases no intesting.
78 Tenho transpirado ou suado muito ou o 1 2 3 4
santido muita seda.
Estou tendo pressio alta ou o
79 coracao batendo muito ripido ou 0 1 2 3 4
irmaqular.
80 | Tenho dormido ou bocejado muito. 0 1 2 3 4
51 Tenho tido dor e contratura muscular 0 1 2 3 4
no pescogo ou na mandibula.
Tenho tido diminuicio do desejo
gz | sexual ou dificuldade para ejacular ou 0 1 2 3 4
para atingir o orgasmo ou para ter
arecao.
Venho sentindo dor nos bragos ou dor
83 | nas pernas ou dores articulares ou 0 1 2 3 4
cdibras.
84 Tenho sentido dores no peito, na o 1 2 3 4
barriga ou nas costas.
Tenho rangido os dentes (bruxisma)
85 | ou roido as unhas ou arrancado pelos 0 1 2 3 4
ou cabealos.
- Minha pele esta muilo olecsa ou seca o i 3 3 4
ou tenho tido caspa ou espinhas.
Tenho tido nos olhos: coceira ou
87 irfitacdo ou vermelhidio ou dor ou 0 1 2 3 4
sensacao de secura.
88 Tenho sentido c;algpae ou ondas de 0 1 2 3 4






