Clinical Frailty Scale (CFS)

>> Warum?

Mehrere nationale und internationale
Empfehlungen, unter anderem die
~Entscheidungen Uber die Zuteilung
von Ressourcen in der Notfall- und
der Intensivmedizin im Kontext der
COVID-19-Pandemie” der Deutschen
Interdisziplindren Vereinigung flr
Intensiv- und Notfallmedizin (DIVI)
heben klar die Bedeutung der Ver-
wendung der Clinical Frailty Scale
(CFS)/deutsch: Klinischen Frailty
Skala hervor.

Ziel ist die Identifizierung von Patien-
ten mit einem erhdhten Risiko fur
einen ausbleibenden Behandlungs-
erfolg, welche nicht von einer
intensivmedizinischen Intervention
profitieren durften.

Deutsche
Gesellschaft fur
Geriatrie e V.

>) Wie?

Die CFS (deutsch: Klinische Frailty Skala) kann von allen adaquat geschulten
Fachkraften im Gesundheits- oder Pflegedienst durchgefiihrt werden. Die Skala

besteht aus 9 Kategorien.

eingesetzt werden sollte.

> Fragen Sie den Patienten, Angehérige, Pflegende, betreuende Personen und/oder
Heimpersonal, welche Fahigkeiten die betreffende Person vor ZWEI Wochen hatte.

> Grinden Sie lhre Einschatzung NICHT auf den Ist-Zustand, in dem sich die
betreffende Person in der akuten Erkrankungsphase befindet.

> Entscheidungstréger, welche die Klinische Frailty Skala (CFS) verwenden, MUSSEN die
erhobene Kategorie Uberprifen, um sicherzustellen, dass diese korrekt ist.

> Bedenken Sie, dass die Klinische Frailty Skala nur bei dlteren Personen (=65 Jahren)
umfangreich validiert ist. Die Skala ist nicht bei Personen mit stabilen dauerhaften Be-
hinderungen, wie z. B. frihkindlichen Hirnsch&digungen, validiert, da deren Prognose stark
von derer alterer Menschen mit progredienten Behinderungen differieren kdnnte.

> Die Klinische Frailty Skala sollte nicht isoliert verwendet werden; sie ist ein Instrument,
welches im Rahmen einer ganzheitlichen Betrachtung und gemeinsamer Entscheidungen

Klinische Frailty Skala

e 1 Sehrfit
Personen in dieser Kategorie sind ro-
x bust, aktiv, voller Energie und motiviert.
Sie trainieren Ublicherweise regelméaBig

und sind mit die Fittesten innerhalb
ihrer Altersgruppe.

e 2 Durchschnittlich aktiv
Personen in dieser Kategorie zeigen
k keine aktiven Krankheitssymptome,
sind aber nicht so fit wie Personen in
Kategorie 1. Sie sind durchschnittlich
aktiv oder zeitweilig sehr aktiv, z.B. saisonal.

e 3 Gutzurechtkommend
Die Krankheitssymptome dieser Per-

R sonengruppe sind gut kontrolliert, aber
auBer Gehen im Rahmen von Alltag-

saktivitdten bewegen sie sich nicht
regelmaBig.

e 4 Vulnerabel
Auch wenn sie nicht auf externe
m Hilfen im Alltag angewiesen sind, sind
Personen in dieser Kategorie aufgrund
ihrer Krankheitssymptome oft in
ihren Aktivitaten eingeschrankt. Haufig klagen

sie Uber Tagesmudigkeit und/oder berichten, dass
Alltagsaktivitdten mehr Zeit benoétigen.

5 Geringgradig frail
Personen in dieser Kategorie sind
m'_\ offensichtlich in ihren Aktivitaten
verlangsamt und bendtigen Hilfe bei
anspruchsvollen Alltagsaktivitaten,
wie finanziellen Angelegenheiten, Transport,
schwerer Hausarbeit und im Umgang mit Medika-
menten. Geringgradige Frailty beeintréchtigt das

selbstandige Einkaufen, Spazierengehen sowie
die Essenszubereitung und Haushaltstatigkeiten.

6 Mittlegradig frail
= Personen in dieser Kategorie bendti-
"’I gen Hilfe bei allen auBerhauslichen
-l Tatigkeiten und bei der Haushalts-
fuhrung. Im Haus haben sie oft

(J
i
Schwierigkeiten mit Treppen, benétigen Hilfe

beim Baden/Duschen und eventuell Anleitung
oder minimale Unterstltzung beim Ankleiden.

® 7 Ausgepragt frail
@ Personen in dieser Kategorie sind
ﬁ‘& aufgrund korperlicher oder kognitiver
@\ Einschrédnkungen bei der Kérperpflege
komplett auf externe Hilfe ange-
wiesen. Dennoch sind sie gesundheitlich stabil.

Die Wahrscheinlichkeit, dass sie innerhalb der
nachsten 6 Monate sterben, ist gering.

8 Extrem frail
Komplett von Unterstitzung ab-
J
‘“@ hangig und sich ihrem Lebensende
nahernd. Oft erholen sich Personen
in dieser Kategorie auch von leichten
Erkrankungen nicht.

9 Terminal erkrankt
... Personen in dieser Kategorie haben
b eine Lebenserwartung <6 Monate.
Die Kategorie bezieht sich auf Perso-
nen, die anderweitig keine Zeichen

\

von Frailty aufweisen.

Klinische Einstufung von Frailty bei
Personen mit Demenz

Der Schweregrad der Frailty entspricht der Schwere
der Demenz. Typische Symptome einer leichten De-
menz sind Vergesslichkeit bezuglich Details jingster
Ereignisse, auch wenn man sich an das Ereignis selbst
noch erinnert, sowie das Wiederholen von Fragen und
Gesagtem sowie sozialer Riickzug.

Bei mittelgradiger Demenz ist das Kurzzeitgedachtnis
stark beeintrachtigt, obwohl die Personen sich augen-
scheinlich noch gut an Ereignisse der Vergangenheit
erinnern kénnen. Die Kérperpflege erfolgt selbststéandig
mit verbaler Unterstitzung.

Personen mit schwerer Demenz sind nicht in der Lage,
ihre Korperpflege ohne Hilfestellung auszufihren.
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