A3.5 Dokumentationsbogen - Chemotherapie

Nebenwirkungen Chemotherapie

Name Geb. — Datum Pat. — Nr. Klinik
Modifizierte Toxizitatsbeurteilung nach CTCAE Version 5.0
(https://evs.nci.nih.gov/ftpl/CTCAE/About.html) (Grad 5 =Tod)
Nebenwirkungen | Grad O Grad 1 Grad 2 Grad 3 Grad 4
Allgemeinzustand normale geringe altersentspr. bettlagerig, intensive
Aktivitat Beeintrachtigung | Aktivitat stark pflegebediirftig Behandlung,
eingeschrankt schwerstkrank
Hb (g/dl) Altersnorm | 10.0 — < Norm 8.0-<10.0 < 8.0; Transfusionsindik. lebensbedrohlich
Leukozyten 2 4.0 3.0-3.9 20-29 1.0-1.9 <1.0
(1.000/mm3)
Granulozyten > 20 15-19 10-14 0.5-0.9 <05
(1.000/mm3)
Thrombozyten =100 75— <100 50- <75 25— <50 <25
(1.000/mm3)
Blutungen keine Petechien geringer Blutverlust | starke Blutungen Blutungen mit
Kreislauffolgen
Bilirubin (mg/dl) Altersnorm | >N-1.5xN >15-3.0xN >3.0-10.0xN >10xN
SGOT/SGPT (U/l) Altersnorm | >N -3.0x N >3.0-5.0xN >5.0-20.0xN >20xN
Ubelkeit/Erbrechen keine Ubelkeit voriibergehendes therapiebedurftiges schwerst behandel-
Erbrechen Erbrechen bares Erbrechen
Mukositis keine Wundgefhl, Erytheme, Geschwure, nur Erndhrung per os
Rotung Geschwiire, flissige Kost nicht méglich
feste Kost mdglich
Diarrhoe keine Zunahme < 4 Zunahme 4-6 Zunahme 2 7 Stuhle/d h&morrhagische
Stihle/d Stihle/d Dehydration
Obstipation keine leicht maRig geblahtes Abdomen Aufbléahung,
Subileus Erbrechen, lleus
Kreatinin (x Norm) Altersnorm | >N-1.5xN >15-3.0xN >3.0-6.0xN >6.0x N
Proteinurie (g/1) keine 1+ /2-3 + 4+ nephrotisches
<1g/24h 1-<3,5g/24h 23,5g9/24h Syndrom
Hamaturie keine Mikrohdmaturie | Makrohdmaturie Makrohamaturie mit obstruktive Uropathie
Gerinnseln
Hautreaktionen keine Erytheme trockene feuchte Schuppung, exfoliative Dermatitis/
Schuppung/ Ulceration Nekrosen, chirurg.
Blasen/Juckreiz Therapie erforderlich
Fieber ohne 38°C —<39°C >39°C — £40°C > 40°Cfir<24h >40°Cfur=24h
Fieber in Neutropenie T >38C x1h + ANC < lebensbedrohlich
1000/pl
Infektion keine leicht maRig, kein Erreger, | schwer, Erregernachweis, | lebensbedrohlich,
(Lokalisation keine i.v.-Antibiotika | i.v.-Antibiotika septischer Schock
angeben)
Herzrhythmus unauffallig | Sinustachykardie | monotope VES multifokale VES ventrikulére
> 100/min.i.R. Vorhofarrhythmie Tachykardie
Herzfunktion > 30 % >25- <30 % >20-<25% >15- <20% <15%
Echo LV-SF
Periph. unauffallig | Parésthesien, schwere unertragliche Parasthesien, | Paralyse
Nervensystem vermind.. Paréasthesien, deutliche Schwéche
Sehnenreflexe leichte Schwéache
Zentrale keine milde Somnolenz | moderate Konfusion, Koma, Anfalle,
Neurotoxizitéat oder Agitation Somnolenz Desorientiertheit, toxische Psychose
oder Agitation Halluzination
Ototoxizitat keine >20dB bei 8kHz | >20dB bei 4kHz >20dB bei 3kHz oder hoher | >80 dB (2kHz oder
Audiometrie (Pad,) oder héher (Pad, ) (Pad,) héher)
Cisplatin: .......ceeeeiiiiiiiiiiiiieen, mg (absolute Dosis)
5-Fluorouracil: .........ccccceeneee mg/d (absolute Dosis) oder Verkirzung auf ................ Tage
LeUKoVOrin: .....cccveveeeeeeieiienns mg (absolute Dosis)
Andere:.......cooeiiiiiiiiii mg (absolute Dosis)
Andere:.......ccoooiiiiiiiiinn. mg (absolute Dosis)

Name (Druckbuchstaben) (Ort, Datum, Unterschrift)
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