
Delir-Survey des Delir-Netzwerks e. V. 

Das Delir ist eine schwerwiegende Störung des Bewusstseins, der Orientierung, der 

Aufmerksamkeit und des Denkens (American Psychiatric Association 2013), die in allen 

Settings der Gesundheitsversorgung anzutreffen ist (Vasilevskis et al. 2012; de Lange et al. 

2012, Traube et al. 2017) und mit diversen schwerwiegenden aversiven Folgen für die 

betroffenen Menschen verbunden ist (Ely et al. 2001; Pisani et al. 2009; Milbrandt et al. 2004; 

Girard et al. 2010; Pandharipande et al. 2013). 

Um den aktuellen Status des Managements des Delirs in den unterschiedlichen Einrichtungen 

und Settings der Gesundheitsversorgung in deutschsprachigen Ländern zu erfassen, führt das 

Delir-Netzwerks e. V. eine open-online Umfrage zum Delir-Management durch. Hierfür sollen 

die verschiedenen an der Gesundheitsversorgung der Menschen beteiligten Professionen wie 

z. B. Pflegefachpersonen oder Ärztinnen bzw. Ärzte befragt werden. Die Auswertung und 

Analyse der Daten soll einen Überblick über die Strukturen und Prozesse des 

Delirmanagements erzeugen und Informationen zur Erfassung, Prävention und Therapie des 

Delirs liefern sowie den aktuellen Stand der Versorgung von Menschen, die an einem Delir 

erkrankt sind, aufzeigen. Die Umfrage startet am 13.03.2024 - dem Welt-Delir-Tag - und soll 

über einen Zeitraum von zwei Monaten durchgeführt werden. Der Fragebogen ist unter 

folgendem Link bzw. QR-Code erreichbar. 

https://delir-netzwerk.limesurvey.net/685241?lang=de 
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