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. AKUTER BEGINN UND FLUKTUIERENDER VERLAUF KASTEN 1

a) Gibt es Hinweise auf eine akute Verdnderung des
mentalen Status des Patienten/der Patientin im
Vergleich zum Normalzustand (baseline) des o
Patienten/der Patientin? Nein__ _Ja o Unklar___

b) Fluktuierte das (abnormale) Verhalten (iber den
Tag, d. h. tendierte es dazu, zu kommen und zu S :
gehen oder in der Starke zu- und abzunehmen? Nein___ | Ja | Unklar____

If. UNAUFMERKSAMKEIT

Hatte der Patient/die Patientin Schwierigkeiten, sich
zu konzentrieren, war er/sie z. B. schnell ablenkbar
oder hatte er/sie Schwierigkeiten, einem Gesprach zu o o
folgen? Nein____ | Ja_ | Unklar___

IH. DESORGANISIERTES DENKEN

War das Denken des Patienten/der Patientin
desorganisiert oder inkoharent, wie z. B.
weitschweifende oder irrelevante Konversation,
unklarer oder uniogischer Gedankenfluss oder ,
unberechenbares Springen von Thema zu Thema? Nein___ Ja 1 Unklar____

KASTEN 2

IV. VERANDERUNG DES BEWUSSTSEINSZUSTANDS

Wie wirden Sie den Bewusstseinszustand des
Patienten/der Patientin insgesamt beschreiben?

- - Wach (normal)

- - Hypervigilant

- - Lethargisch (schiéfrig, leicht weckbar)
- - Stupor (schwer weckbar)

- - Koma (nicht weckbar)

- - Unklar

Wurde oben etwas anderes als ,Wach" oder ,
~Unklar® als Antwort angegeben? Nein____ Ja

Hinweis: Wenn alle Antworten im KASTEN 1 angekreuzt sind und zumindest eine Antwort in KASTEN 2,
wird die Diagnose Delir empfohlen.
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