Manual DASTI

Depression bei Aphasie nach Schlaganfall — Testinstrument

Deutsche Ubersetzung des SADQ-H10 (Stroke Aphasic Depression Questionnaire 10-item Hospital version, Lincoln et al. 2000)

Frithester Untersuchungszeitpunkt: 2 Wochen nach dem Ereignis

Durchfiihrungsdauer: 5 Minuten

Testleiter:

Pflege-/Reha-/ Arzteteam in der Klinik
Ehepartner, Pfleger, sonstige nahestehende Person zu Hause/ im Pflegeheim

Auswertung:

Es

werden pro Frage Punktwerte von 0-3 vergeben. Dabei bedeutet O keine (depressive)

Auffalligkeit und 3 deutliche (depressive) Auffalligkeit. Bei einem Gesamtpunktwert von 26 ist von
einer Depression auszugehen und es Bedarf einer weiteren Beobachtung des Patienten.

Erklarungen zu den einzelnen Fragen:

1.

10.

Es geht um Episoden des Weinens, die moglicherweise wiederkehrend sind. Das Weinen ist
weniger dramatisch, mehr trauernd, verglichen zu Frage 4.

Hier sind klassische Schlafstérungen gemeint. Sowohl Einschlaf- als auch Durchschlafstorungen.
Hier ist gemeint, ob der/ die Betroffene lhnen in die Augen sieht, wenn Sie mit ihm/ ihr
sprechen.

Hier ist ein dramatischeres Weinen als in Frage 1 gemeint. Es muss nicht unbedingt lange
andauern (vgl. Pathologisches Weinen).

Der Betroffene gibt selbst zu verstehen (auch non-verbal), dass er Schmerzen hat. Es ist keine
Reaktion auf Berihrung.

Hier sind sowohl verbale als auch non-verbale Zeichen von Wut gemeint.

Hier sind keine Therapien (z.B. Sprachtherapie) gemeint. Es geht um Freizeitaktivitaten, die
soziale Kontakte und das Treffen anderer Menschen beinhalten.

Hier geht es um Energielosigkeit, ein passives Nichtstun, obwohl dem/der Betroffenen evtl.
etwas angeboten wird.

Hier ist motorische Unruhe gemeint, im Rahmen der kérperlichen Einschrankungen (eventuelle
Paresen).

Hier geht es um Selbstorganisation. Der Betroffene hat etwas zu tun, ist beschaftigt und hat
Interesse an Dingen.
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