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Impact of Event Scale (IES-R)

(revidierte deutsche Version)

Name: Datum:

Geburtsdatum: Untersucher:

Nennen Sie bitte den (traumatischen) Vorfall:

Geben Sie im Folgenden an, wie Sie in der vergangenen Woche zu diesem Ereignis gestanden haben,
indem Sie fur jede der folgenden Reaktionen ankreuzen, wie haufig diese bei lhnen aufgetreten ist.

Im Folgenden sind Aussagen aufgefuhrt, die Menschen nach belastenden Lebensereignissen formu-
liert haben. Bitte beantworten Sie diese Fragen im Bezug auf ihr belastendes Erlebnis. Lesen Sie
jede Aussage durch und kreuzen Sie an, wie haufig sie innerhalb der letzten sieben Tage zutraf. Wenn
ein solcher Vorfall wahrend dieser Zeit nicht aufgetreten ist, kreuzen Sie bitte die Spalte ,Uberhaupt
nicht“ an. Beantworten Sie bitte jede Frage.

aber- manch-
Item | Aussage haupt | selten oft
nicht mal

1 | Immer, wenn ich an das Ereignis erinnert wurde, kehrten
die Gefuhle wieder.

2 |lch hatte Schwierigkeiten, nachts durchzuschlafen.

3 | Andere Dinge erinnerten mich immer wieder daran.

4 |lch fuhlte mich reizbar und argerlich.

5 |lIch versuchte, mich nicht aufzuregen, wenn ich daran
dachte oder daran erinnert wurde.

6 |Auch ohne es zu beabsichtigen, musste ich daran den-
ken.

7 | Es kam mir so vor, als ob es gar nicht geschehen ware
oder irgendwie unwirklich war.

8 |lch versuchte, Erinnerungen daran aus dem Weg zu ge-
hen.
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9 | Bilder, die mit dem Ereignis zu tun hatten, kamen mir
plotzlich in den Sinn.

10 |Ich war leicht reizbar und schreckhaft.

11 |Ich versuchte nicht daran zu denken.

12 |lch merkte zwar, dass meine Gefuhle durch das Ereignis
noch sehr aufgewuhlt waren, aber ich beschaftigte mich
nicht mit ihnen.

13 | Die Gefuhle, die das Ereignis in mir auslosten, waren ein
bisschen wie abgestumpft.

14 |Ich stellte fest, dass ich handelte oder fuhlte, als ob ich
in die Zeit (des Ereignisses) zuruckversetzt sei.

15 |Ich konnte nicht einschlafen.

16 |Es kam vor, dass die Gefuhle, die mit dem Ereignis zu-
sammenhingen, plotzlich fur kurze Zeit viel heftiger wur-
den.

17 |Ich versuchte, es (das Ereignis) aus meiner Erinnerung
zu streichen.

18 |Es fiel mir schwer, mich zu konzentrieren.

19 | Die Erinnerungen daran losten bei mir korperliche Reak-
tionen aus wie Schwitzen, Atemnot, Schwindel oder Herz-
klopfen.

20 |lIch traumte davon.

21 |Ich empfand mich selbst als sehr vorsichtig, aufmerk-
sam oder hellhorig.

22 |lch versuchte, nicht darUber zu sprechen.




Auswertung:

Die Iltemwerte werden traditioneller Weise wie folgt bewertet:

Uberhaupt nicht = 0
selten = 1
manchmal = 3
oft = 5

Subskalen:

Skala

Item-Nr.

Intrus

ion

© o wpE

16.
20.

Vermeidung

~

11.
12.
13.
17.
22.

Hyperarousal

N

10.
15.
18.
19.
21.

Subskalenwerte:

Die Subskalenwerte entstehen durch Addition entsprechender ltemwerte.

Verdachtsdiagnose auf PTB: (nach Maercker und Schutzwohl 1998)
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Nach der Formel: X = (-0,02 x Intrusion) + (0,07 x Vermeidung) + (0,15 x Ubererregung) - 4,36

Wenn X > O —> Verdachtsdiagnose auf PTB
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