Edmonton Symptom Assessment System (revidert versjon) (ESAS-r)

Vennligst sett ring rundt det tallet som best beskriver hvordan du har det NA:

Ingen smerte 0

Ingen slapphet 0
(slapphet = mangel pa krefter)

Ingen dgsighet 0
(dosighet = & fole seg sovnig)

Ingen kvalme 0
Ikke nedsatt matlyst 0
Ingen tung pust 0
Ingen depresjon 0

(depresjon = & fole seg nedstemt)

Ingen angst 0
(angst = a fole seg urolig)

Best tenkelig velvaere 0
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{velveere = hvordan du har det, alt tatt i betraktning)

Ingen 0
Annet problem (f.eks. forstoppelse)
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Pasientens navn:

Dato:

Tidspunkt:

10 Verst tenkelig smerte
10 Verst tenkelig slapphet
10 Verst tenkelig dgsighet
10 Verst tenkelig kvaime
10 Verst tenkelig nedsatt
matlyst
10 Verst tenkelig tung pust
10 Verst tenkelig depresjon
10 Verst tenkelig angst
10 Verst tenkelig velvaere
10 Verst tenkelig
Fylt ut av (sett ett kryss):

o Pasient

o Pargrende

a Helsepersonell

a Pasient med hjelp fra pargrende

eller helsepersonell




Pasientidentifikasjon

Smertekartlegging

Brukes i tillegg til ESAS-r
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Skjema er utfylt av:

KROPPSKART

Dato:

Fylles ut av pasienten selv eller av pasienten i samarbeid med sykepleier / lege.

Tegn inn smertens lokalisering og utbredelse pa kroppen.
Merk av smertens karakter ved hjelp av folgende bokstaver

B=Brennende

N=Nummenhet

V=Verkende

M=Murrende

P=Prikking

S=Stikkende

A= Annet; beskriv med egne ord:




