
 HOPE 2006  Antibiotika in der Palliativmedizin Basisbogennr.:  
 

Dieser Fragebogen soll die Anwendung von Antibiotika erfassen. 
Teil I kommt bei Vorliegen einer Indikation zur Antibiose 
oder bei laufender Antibiose eines neu aufgenommen 
Patienten zum Einsatz. Bitte füllen Sie mit Aufnahme des 
Patienten Teil I des Fragebogens aus.  

1. IDNR  
Teil II soll bei Verzicht auf die Therapie, Beendigung oder 
Abbruch der Therapie ausgefüllt werden. 13. Datum  
Wer füllt aus? Namenskürzel Funktion  

 
Teil I: Bitte bei Aufnahme ausfüllen! 
2. Indikation zur Antibiose (zutreffendes ankreuzen!) 

 Pneumonie  Sonstige:  
 Sepsis  
 Harnwegsinfekt  
 Dyspnoe  
 Geruchsbildung   
 prophylaktischer Einsatz, z. B. bei Dauerkatheter   
 Zeit gewinnen, um andere Probleme zu bearbeiten  

3. Antibiotika 4. Substanzen und Tagesdosis 
 oral  
 subkutan  
 intravenös  
 lokal  

Teil II: bei Verzicht auf die Therapie, Beendigung oder Abbruch der Therapie ausfüllen! 
5a. Wurde die Antibiose durchgeführt?   
  Ja      Nein 
5b. Wenn ja, wie wurde über den Einsatz 

entschieden? 
5c. Wie lange wurde die Antibiose durchgeführt? 

(Tage) 
 Arzt entscheidet alleine  
 Teamentscheidung  
 Abstimmung mit anderen Ärzten  
 Einverständnis der Patienten  
 Einverständnis der Angehörigen   

5d. Mit welchem Erfolg wurde die Antibiose durchgeführt? 
sehr schlecht  schlecht  zufriedenstellend  gut  sehr gut 

6a. Wurde auf Antibiose verzichtet?   
  Ja      Nein 

6b. Wurde die Antibiose abgebrochen?   
  Ja      Nein 
6c. Wenn ja, welche Gründe lagen für den Verzicht bzw. für den Abbruch vor?  

 Verschlechterung des Allgemeinzustandes 
 Ineffizienz der Therapie 
 allergische Reaktionen 
 andere Nebenwirkungen 
 Wunsch des Patienten 
 Tod / sterbend 

 Sonstige: 

6d. Wenn ja, wie wurde über den Verzicht bzw. den 
Abbruch entschieden?  

7. Wie war der weitere Verlauf? 

 Arzt entscheidet alleine  
 Teamentscheidung  
 Abstimmung mit anderen Ärzten  
 Einverständnis der Patienten  
 Einverständnis der Angehörigen   

8. Haben Sie Anmerkungen oder gibt es Besonderheiten zu diesem Fall? Bitte nutzen Sie das Freitextfeld! 
 
 
 
 
 

Vielen Dank!  


