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Pa$ent*innen ID: _____________  Datum: ____________ 
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No#zen: 



Pa$ent*innen ID: _____________  Datum: ____________ 
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Generalized Anxiety Disorder (GAD-7) 
 

Wie oft fühlten Sie sich im Verlauf der letzten 2 
Wochen durch die folgenden Beschwerden 
beeinträchtigt 

Ü
berhaupt nicht  

A
n einzelnen Tagen 

A
n m

ehr als der 
H

älfte der Tage  

B
einahe jeden Tag  

1. Nervosität, Ängstlichkeit und Anspannung 0 1 2 3 

2. Nicht in der Lage sein, Sorgen zu stoppen oder 
zu kontrollieren 0 1 2 3 

3. Übermässige Sorgen bezüglich verschiedener 
Angelegenheiten 0 1 2 3 

4. Schwierigkeiten zu entspannen 0 1 2 3 

5. Rastlosigkeit, so dass Stillsitzen schwerfällt 0 1 2 3 

6. Schnelle Verärgerung oder Gereiztheit 0 1 2 3 

7. Gefühl der Angst, so als würde etwas Schlimmes 
passieren 0 1 2 3 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
8. Wenn eines oder mehrere dieser Probleme bei Ihnen vorliegen, geben Sie bi:e an, 

wie sehr diese Probleme es Ihnen erschwert haben, Ihre Arbeit zu erledigen, Ihren 
Haushalt zu regeln oder mit anderen Menschen zurecht zu kommen: 
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Spaltensummen: _____ + _____ + _____ + _____  
 
 Gesamtwert: _____________ 

Überhaupt nicht 
erschwert 

 
� 

Etwas 
erschwert 

 
� 

Rela7v stark 
erschwert 

 
� 

Sehr stark 
erschwert 

 
� 


