Patient/in (Kleber) :

Aktivitaten im Alltag - BARTHEL Index

Essen

Selbststéndig, mit oder ohne Hilfsmittel 10
Hilfe nétig z.B. beim Schneiden 5
Total hilfsbedrftig 0
Bad / Dusche nehmen

Ohne Hilfe durch andere, Hilfsgerat erlaubt 3
Andere Hilfestellungen 0
Personliche Hygiene (kdmmen, Zahneputzen, etc )=

Keine Hilfe erforderlich 5
Hilfe notwendig 0
Ankleiden und Auskleiden

Ohne Unterstiitzung méglich, inkl. Schuhe 10
Mit Unterstitzung durch andere B
Total hilfsbedirftig 0
Stuhl-Inkontinenz

Keine 10
Gelegentliche Stuhl-Inkontinenz 5
Stuhl-Inkontinenz 0
Urin-Inkontinenz

Keine oder selbstandiger Gebrauch von Hilfsmitteln 10
Gelegentliche Urin-Inkontinenz 5
Haufig inkontinent / Katheter erforderlich 0
Fahig, Toilette zu beniitzen

Selbstandig, ohne Hilfe 10
Mit geringer Unterstiitzung durch andere 5
Mit viel Unterstltzung durch andere 0
Transfer vom Bett in den Rollstuhl oder in gewdhnlichen Stuhl
Unabhangig (auch fir Rollstuhlfahrer) 15
Minimale Assistenz oder Supervision 10
Kann sitzen, braucht Hilfe flir Transfer 5
Bettlagerig 0
Fortbewegung auf ebener Grundlage

Unabhangiges Gehen tber 50 m mit oder ohne Gehhilfen 16
Gehen tber von 50 m unter gelegentlicher Aufsicht / Hilfe 10
Fahrt selbstandig mit dem Rollstuhl eine Distanz von 50 m 2
Verfiigt tiber keine der oben genannten Fahigkeiten 0
Treppen

Unabhangig (+/- Hilfsmittel) 10
Beim Treppensteigen Aufsicht oder Unterstiitzung erforderlich 5
Treppensteigen nicht méglich 0

Gesamtpunktezahl

1100




Punkte

Rubrik

NIH Stroke Scale

Bewusstseinslage

0 Wach, unmiltelbar aniwortend

1 Benommen, aber durch geringe zum von A A oder zu .
2 bedarf wi um zu sein, oder ist sopords und bedarf starker oder schmerzhafter Stimulation zum Erzielen
von Bewegung .

3 Koma, nur mit oder vegetati oder reagiert gar nicht, ist schlaff und ohne Reflexe

(Anmerkung: bei Koma erhélt Skala 7 (Extremitétenataxie) 0 Punkte)

Orientierung

Frage nach Monal und Aller

0 beide Fragen richlig beantwortet
1 eine Frage richlig beantworlel

2 keine Fragen richlig beantwortet

Befolgung von
Aufforderungen

Aufforderung die Augen und die nicht paretische Hand zu &ffnen und zu schliessen
0 beide Aufforderungen richtig befolgt

1 eine Aufforderung richtig befolgt

2 keine Aufforderung richlig befolgt

Okulomotorik

0 normal

1 pariielle Blickparese = wenn die Blickrichtung von einem oder beiden Augen abnormal Ist, jedoch keine forclerte Blickdeviation oder komplette
Blickparese besteht (z.B. i ). Auch bei Kooperation 1 Punkt

2 if Blickdevialion oder Blickp , die durch Ausfiihren des len Relfl nicht werden kann

Gesichtsfeld

0 keine Einschrénkung
1 partielle Hemlanopsie
2 kompletie Hemianopsie
3 bilaterale Hemianopsie
bei rkelt 0 Punkte

Faziale Parese

0 normal

1 gering A ie beim L&cheln)

2 partiell (volistandige oder fast Parese des unteren Gesichls)

3 vollsténdig auf einer oder beiden Seiten (fehlende Bewegungen unterer und oberer Teil des Gesichts)

Li:

Motorik Arme

0 kein Absinken (der Arm wird Giber 10 Sekunden in der 80°/45° Position gehaiten)
1 Absinken (der Arm wird zun#chst bei 80°/45° gehalten, sinkt aber im Verlauf von 10 Sekunden ab)
2 Anheben gegen Schwerkraft moglich (der Arm kann die 90°/45° Position nicht erreichen oder hallen, sinkt auf die Liegefldche ab, kann aber gegen
Schwerkraft angehoben werden)
3 kein (aktives) Anheben gegen Schwerkraft, der Amm falll nach passivem Anheben sofort auf die Liegefiache.
4 Keine Bewegung
rk Bel Amy oder Gelenk g 0 Punkte; bel Plegie erhalt Skala 7 (Ataxie) 0 Punkte

Re:

Motorik Beine

0 kein Absinken (das Bein wird iber 5§ Sekunden in der 30° Position gehalten)

1 Absinken (das Bein sinkt am Ende der 5 Sekundenperiode, beriihrt aber die Liegefiiche nicht)

2 Aktive gegen dle (das Beln sinkt binnen 5 Sekunden auf die Liegefiiche ab, kann aber gegen die Schwerkraft angehoben
werden)

3 keln (akli Anheben gegen das Bein falll nach passivem Anheben sofor auf dle Liegefiache.

)
4 Keine Bewegung
Bel oder Gel ifung 0 Punkte; bei Plegie erhall Skala 7 (Ataxie) 0 Punkte

Extremitdtenataxie

0 fehlend
1 in einer Extremitét vorhanden
2 in zwei Extremitdten vorhanden

A Tk wird bef \ 2 hvii Koma oder Plegie als fehlend gewertet (=0 Punkte)
Sensibilitit 0 Normal, kein Sensibilitatsverfust .
b 1 Leichter bis miltelschwerer SensIbilititsvedust, Pal. emp auf der Seile als stumpf, oder er nimmt diese nur als Berlhrung -
wahr

2 schwere bis vollstdndiger Sens.verust, Palient nimmt die Berilhrung von Gesicht, Arm und Bein nicht wahr

Sprache

0 Normal, keine Aphasie

1 leichte bis Aphasie, deutliche E ] der Wortfliissigkeit oder des Spi dndni keine rels te Ei von
Umfang oder Art des Al Die Ei des Sprach (/e des Sp a macht die Unterhaltung schwierig bis
unmdglich
2 Schwere Aphasie, die K findet tiber statt. Der muss das Gesagte in grossem Umfang
interpretieren, nachfragen oder emraten. Der L trégt im Wi i die Ki
3 Stumm, globale Aphasie; oder Sprach g nicht bar (auch bei Koma)
1 0 normal

Dysarth”e 1 leicht bis miltelschwer; der Patient spricht zumindest einige Worle verwaschen und kann nur mit Schwierigkeilen verstanden werden
2 Schwer, die p des Patlenten ist unversténdlich und beruht nicht auf elner Aphasie
0 Keine Abnormalitat

Negle‘;t 1 Visuelle, taktile, auditive oder p U oder Ausl: bei Oberprii von itiger in einer
der sensiblen Qualitaten
2 L Kein Erkennen der eigenen Hand oder Orienlierung nur zu einer Seite des Raumes

bei fehl rteilbarkeit 0 Punkte

Modified Rankin Scale

Keine Symptome.

Minimale Symptome, die nicht mit der Lebensfuhrung interferieren.

Kleinere Behinderungen oder Symptome, die mit der Lebensfuhrung interferieren,
aber nicht mit der Fahigkeit, sich selbst zu versorgen.

Massige Behinderungen oder Symptome, die die Lebensflihrung signifikant
einschranken und eine vollig unabhangige Existenz verunmaoglichen.
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Mittelschwere Behinderungen oder Symptome, die klar eine véllig unabhangige
Existenz verunmaglichen aber nicht eine dauernde Uberwachung nétig machen.

Behinderung mit totaler Abhiingigkeit, welche eine anhaltende Uberwachung Tag
und Nacht erfordert.

6 Tod




