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Richtlinien fiir die Anwendung des Edmonton Symptom Assessment System ESAS

Zweck des ESAS

Das ESAS ist ein Hilfsmittel for die Charakterisierung von 9 bei Krebspatienten haufigen Symptomen: Schmerzen,
Erschopfung, Ubelkeit, depressive Verstimmung, Verunsicherung / Besorgnis, Schlafrigkeit / Benommenheit,
Appetitlosigkeit, Atemnot, schlechtes Allgemeinbefinden sowie eines weiteren aktuellen Symptoms. Die Intensitat
eines Symptoms zum Zeitpunkt der Evaluation wird mit Zahlen wiedergegeben, wobei 0 bedeutet, dass das Symptom
nicht vorhanden ist und 10 in grésstmoglicher Intensitat. Wenn immer mdaglich, soll die Erfassung die Wahrnehmung
des Patienten (oder der Angehdrigen) wieder spiegeln (= Goldstandard der Evaluation), Patient oder Angehdrige sollen
also instruiert werden im Ausfiillen des Fragebogens.

Das ESAS ermoglicht eine Beurteilung von Symptomen im Zeitverlauf und kann deshalb auch als Grundlage fir das
Verstdndnis von Symptomen dienen. ESAS ist kein vollstandiges Assessment- Instrument sondern immer nur Teil
einer ganzheitlichen Erfassung der Patientensituation.

Ausfiihrung des ESAS

Der Patient umkreist die Nummer zwischen den zwei Extremen, die seiner Wahmehmung eines Symptoms bzw.
dessen Intensitat entspricht. Beispiel:

.
kein Schmerz 1 2 3 4 5@ 8 9 10 starkster Schmerz

Einige der genannten Symptome sind oft nicht ganz klar definiert, konnen verschieden umschrieben werden und sollen
allenfalls durch den Patienten prazisiert werden, z.B.:

- depressive Verstimmung: .Blues®, Leere, Interesselosigkeit

- Besorgnis/Verunsicherung: Unruhe, Angstlichkeit, Nervositat

- Erschopfung: Energielosigkeit, ,Fatigue” (durch Schiaf und
LErholung® nicht behebbar)

- Schlafrigkeit'Benommenheit: Schwindel, Schwache

- schlechtes Allgemeinbefinden: Antwort auf die ernst gemeinte Frage ,wie geht's?*

Fir eine Beurteilung des Symptomverlaufs kénnen die Zahlen jeweils in die Grafik Gbertragen werden unter Angabe
des Datums der Erfassung.

Das direkte Eintragen der Symptomintensitat in die Grafik ist nicht erlaubt. (Die Methode beruht auf der von
Varbefunden unabhéngigen Symptomerfassung, die beim Blick auf den bisherigen Verlauf nicht gewahrleistet ist.)

Wann wird ESAS ausgefiihrt

- bei stabiler Symptomkontrolle wochentlich, bei fluktuierenden oder schlecht kontrollierten Symptomen
haufiger.
- als Grundlage von Beurteilung / vor Konsultation durch PC-Spezialisten

Wer fiihrt des ESAS durch

Idealerweise fillt der Patient den Fragebogen (FB) aus. Bei kognitiv eingeschrankten Patienten oder bei anderen
Hinderungsgrianden erfolgt dies mit Hilfe eines Teammitglieds oder eines Angehdrigen.

Bei vollstandiger Unfahigkeit des Patienten wird der FB durch ein Teammitglied allein nach bestméglichen objektiven
Kriterien (z.B. ,Schmerzverhalten®, beobachtbare Atemtatigkeit) ausgefiillt. In diesem Fall werden die _subjektiven”
Symptome nicht erfasst (_Erschépfung®, depressive Verstimmung, Verunsicheruna/Besorgnis, schlechtes
Allgemeinbefinden).

Sowohl die numerische als auch die grafische Form der Symptomerfassung muss die Angabe enthalten, wer sie
ausgefahrt hat.

Unverandert zur freien Verwendung Anderungsanregungen an info@palinetz ch. Tel. 044 240 16 20 Version Januar 2008




Instrumente flr das Palliativmedizinische Basisassessment gemafi OPS 1-774 (Stand 20.10.2011)
3.2. ESAS

ESAS

Edmonton Symptom Assessment Scale
Patientenstikett

Bitte umkreisen sie den Zahlenwert, der lhr aktuelles
Empfinden am besten beschreibt:

Kein Schmerz 0o 1 2 3 45 6 7 8 9 10 Schlimmst méglicher
Schmerz
Keine Miidigkeit 0 1 2 3 45 6 7 8 9 10 Schlimmst mégliche
Miidigkeit
Keine Ubelkeit 0 1 2 3 4 5 6 7T 8 9 10 §ch|immst mégliche
Ubelkeit
Keine Traurigkeit 0 1 2 3 45 6 7 8 9 10 Schlimmst mégliche
Traurigkeit
Keine Angst 0 1 2 3 45 6 7 8 9 10 Schlimmst mégliche
Angst
Keine 0o 1 2 3 45 6 7 8 9 10 Schlimmst mégliche
Benommenheit Benommenheit
Bester Appetit 0 1 2 3 45 6 7 8 9 10 Schlimmst mégliche
Appetitlosigkeit
Bestes 0 1 2 3 45 6 7 8 9 10 Schlimmst mégliches
Allgemeinbefinden Allgemeinbefinden
Keine Atemnot 0 1 2 3 45 6 7 8 9 10 Schlimmst mégliche
Atemnot

Weitere Probleme 0o 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10




