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Anwendung einfacher Methoden

Berlcksichtigung der psychometrischen Gutekriterien
Geeignete Auswahl von Erhebungsinstrumenten
Patientenorientierung bei der Instrumentenentwicklung
Globalbeurteilung und spezifische Aspekte

Statistische Methoden bei der Datenanalyse



So emnfach wie moglich ...



Wie wiirden Sie lhren gegenwartigen Gesundheitszustand beschreiben?

Sehr gut Gut Zufrieden- Weniger gut Schlecht Sehr schlecht
stellend

Wie wiirden Sie insgesamt Ihre Lebensqualitdt wahrend der letzten Woche einschitzen?

1 2 3 4 5 6 7

sehr schlecht ausgezeichnet

If you were to spend the rest of your life with your condition just the way it is
now, how would you feel about it?

Mostly Mostly

Delighted Pleased Satisfied Dissatisfied

Unhappy Terrible




Bester denkbarer
Gesundheits-
zustand

Wie wiirden Sie lhren gegenwartigen Gesundheitszustand bescht =3

Sehr gut Gut Zufrieden- Weniger gut Schls

stellend

5

Wie wiirden Sie insgesamt Ihre Lebensqualitdt wahrend der letzten

2 4

sehr schlecht

If you were to spend the rest of your life with your condition ju
now, how would you feel about it?

Mostly Mostly

Delighted Pleased Satisfied Dissatisfied

Schlechtester
denkbarer Gesund-
heitszustand




»1-ltem-Instrumente®

Einfach & praktikabel, globale Beurteilung
CONTRA: Globale Beurteilung, Reliabilitat

Reliabilitat: Jeder gemessene Wert

Rel. =0.70 Je groRer der Anteil des Rauschens

(Messfehler), desto geringer die Reliabilitat.

Standards Bland & Altman BMJ 1997
0,7 —_ 0,8 akzeptabel: Gruppenvergleiche

Rel. = 0,95

> (0,8 wennrelevante ZielgréRe

Rel. = 0,40
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,Multi-ltem-Instrumente*
WHO-5 Fragebogen zum (psychischen) Wohlbefinden

Reliabilitat des Summenscores

4 5 6 7 8 9 10
Anzahl Items
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,Multi-ltem-Instrumente*

WHO-5 Fragebogen zum (psychischen) Wohlbefinden

In den letzten zwei
Wochen ...

Die ganze
Leit

Meistens

Etwas
mehr als
die Hiilfte
der Zeit

Etwas
weniger
als die
Hilfte der
Leit

Ab und
Zu

fu keinem
Zeitpunkt

... war ich froh und guter
Laune

... habe ich mich ruhig und
entspannt gefiihlt

... habe ich mich energisch
und aktiv gefiihlt

... habe ich mich beim
Aufwachen frisch und
ausgeruht gefiihlt

... war mein Alltag voller
Dinge, die mich
interessieren




,Multi-ltem-Instrumente*

WHO-5 Fragebogen zum (psychischen) Wohlbefinden

Die ganze Meistens Etwas Etwas Abund | Zu keinem
In den leizten zwei Leit mehr als weniger Zu Zeitpunkt
Wochen die Hiilfte als die

Ty

( Die tfolgenden Fragen beschreiben Tétigkeiten, die Sie vielleicht an einem normalen Tag ausiiben. N
Sind Sie durch Ihren derzeitigen Gesundheitszustand bei diesen Tétigkeiten eingeschrdankt?

... warich froh | Wenn ja, wie stark?

Laune Ta, stark Ja, etwas Nein, iiberhaupt

eingeschriankt emngeschrinkt mnicht eingeschrinkt
... habe ich mic | 3.a anstrengende Tiitigkeiten, z.B. schnell

entspannt gefiik laufen, schwere Gegenstiinde heben,

anstrengenden Sport treiben []

[

.- habe ich mic | 3 b mittelschwere Titigkeiten. z.B
und aktiv gefiih einen Tisch verschieben, staubsaugen.
kegeln, Golf spielen. ... L]

... habe ich mic
Aufwachen fris
ausgeruht gefiit | 3.d mehrere Treppenabsitze steigen

3.¢ Einkaufstaschen heben und tragen

3.e einen Treppenabsatz steigen

... war mein Al ) . .
Dince. die mict | 3-f sich beugen, knien, biicken

Interessieren 3.2 mehr als einen Kilometer zu Full gehen

3.h mehrere hundert Meter zu Full gehen

3.1 einhundert Meter zu Full gehen

oo odotd
DoOoooggod

3.) sich baden oder anziehen

\




,Multi-ltem-Instrumente*

WHO-5 Fragebogen zum (psychischen) Wohlbefinden

Die ganze Meistens Etwas Etwas Abund | Zu keinem
In den letzten wei Leit mehr als weniger Zu Zeitpunkt
Wochen die Hiilfte als die

Ty

( Die tfolgenden Fragen beschreiben Tétigkeiten, die Sie vielleicht an einem normalen Tag ausiiben. )
Sind Sie durch Ihren derzeitigen Gesundheitszustand bei diesen Tétigkeiten eingeschrdankt?
... warich froh | Wenn ja, wie stark?

Laune Ta, stark Ja, etwas Nein, iiberhaupt

eingeschriankt emngeschrinkt mnicht eingeschrinkt
... habe ich mic .a anstrengende Tiitigkeiten, z.B. schnell

entspannt gefiik laufen, schwere Gegenstiinde heben,

anstrengenden Sport treiben | L] L]

... habe ich mic b mittelschw B
und aktiv gefiih einen Ti//f, Nie Manch- Oft
kegeln., mal

... habe ich mic 3 ¢ Einkauf 2

Aufwachen fris Ich kann schlecht einschlafen
ausgeruht gefiit | 3.d mehrer

. 3.e einen T Ich habe einen unruhigen Schlaf
... war mein Al

Dinge, die mict 3.f sich bet
interessieren 3o mehr a Ich wache nachts mehrmals auf

3.h mehrer

31 einhun
3. sich bad>>\

\.

Ich wache morgens zu frih auf




Lebensqualitat als subjektive
Gesundheit




Lebensqualitat als subjektive
Gesundheit
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JAM Journal of the American Medical Association (Wilson & Cleary 1995)

Merkmale des
Individuums

Merkmale der
Umgebung

Lebensqualitat



http://jama.ama-assn.org/

Lebensqualitat




Lebensqualitat




Mvlalaise/Famngue
Estimator: WLSM .0 ,I

Chi-sq (132) =811.41 1.54 _-W| Confusion/Distress
p < 0001 y W
RMSEA =.075 B \ - Fever/Chills
CFl = .00 Symptom

Status

Gastrointestinal Pain

Shortness of Breath

Mauvs ea/Vomiting

Activities

Feach

Grip

Eating

Dressing

Hygiene

Walking

Arising

Health - -H\\I ______l-_ ] Current Health

Perceptions

Eelative Health

B/___..—— — 1.0 _w| Disease Worry
. Overall \

Lebensqualitat | Quality of
., P
\\‘H-._ Life = Mental Health

e A R

Sousa & Kwok, Quality of Life Research 2006
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Verbesserung der subjektiven Gesundheit bei Patienten nach
Huft- oder Knie-TEP in der ambulanten Rehabilitation (N=573)
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Muller et al. 2013
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Indikatoren des Reha-Status IRES (161) = IRES-MIN (17)

WHOQOL (100) === WHOQOL-BR

DISABKIDS-37 === DISABKIDS-1

Konzepte und Methoden der Entwicklung von Kurzformen: H. Muhlan 2010

EF (26)



Kurzformen 2.0

Computerized Adaptive Testing - CAT

ltems / IRT"

Patient-Reported Outcomes
P RO M I S Measurement Information System
Minimale Anzahl von Fragen
Geplante Reliabilitat

7 IRT = Item Response Theory: Eindimensionalitit, ,,spezifische Objektivitat“(G. Rasch)
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ltems / IRT"
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Patient-Reported Outcomes
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' Minimale Anzahl von Fragen
Geplante Reliabilitat

7 IRT = Item Response Theory: Eindimensionalitit, ,,spezifische Objektivitat“(G. Rasch)
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Diagnoseubergreifende (,,generische*)
und

krankheitsspezifische Erhebungsinstrumente

‘ Relevante Problembereiche sind in den
generischen Instrumenten nicht oder nicht
ausreichend reprasentiert.




R
(Beispielfrag?m)
Mein Aussehen ist mir peinlich
Ich muss darauf achten, was ich anziehe

Die Hautschuppen auf meiner Kleidung
sind mir immer bewusst

stimmt

_

stimmt
nicht

Ich muss mich standig um meine Haut kimmern ] ]

Ich versuche immer, meine Haut vor anderen
Menschen zu verbergen

H

H




Diagnoseubergreifende (,,generische®)
und
krankheitsspezifische Erhebungsinstrumente

‘ Relevante Problembereiche sind in den
generischen Instrumenten nicht oder nicht
ausreichend reprasentiert.

@ Esist groRere Spezifitat erforderlich, um
subtile Veranderungen abzubilden.




( Die fol genden Fragen beschreiben Tétigkeiten, die Sie vielleicht an einem normalen Tag ausiiben.
Sind Sie durch Ihren derzeitigen Gesundheitszustand bei diesen Titigkeiten eingeschrdnkit?
Wenn ja. wie stark?
Ja, stark Ja, etwas Nein, iiberhaupt
eingeschrankt emngeschrinkt nicht eingeschrinkt
3.a anstrengende Titigkeiten, z.B. schnell
laufen, schwere Gegenstinde heben,
anstrengenden Sport treiben []

[]

mittelschwere Titigkeiten. z.B
emnen Tisch verschieben, staubsaugen.
kegeln, Golf spielen.........cc.ooooiiiiie e L]

3.¢c Einkaufstaschen heben und tragen

3.d mehrere Treppenabsiitze steigen

3.e einen Treppenabsatz steigen

3.f sich beugen, knien, biicken

3.g mehr als einen Kilometer zu Full gehen
3.h mehrere hundert Meter zu Full gehen

3.1 einhundert Meter zu Full gehen

[] L
[] [
[] L]
[] L]
[] []
[] []
[] L]
[] []
[] []

3.7 sich baden oder anziehen

\.

~




DISABILITIES OF THE ARM, SHOULDER AND HAND

ANLEITUNG




DISABILITIES OF THE ARM, SHOULDER AND HAND

Bitte schatzen Sie lhre Fahigkeit ein, wie Sie folgende Tatigkeiten in der Veranménen Woche
durchgefiihrt haben, indem Sie die entsprechende Zahl ankreuzen.

Keine Geringe MaiBige Erhebliche Nicht

Schwierig- Schwierig- Schwierig- Schwierig- moglich
keiten keiten keiten keiten

Ein neues oder
festverschlossenes Glas 6ffnen

Schreiben
Einen Schllssel umdrehen

Eine Mahlzeit zubereiten

Eine schwere Tur aufstolRen



Diagnoseubergreifende (,,generische®)
und
krankheitsspezifische Erhebungsinstrumente

‘ Relevante Problembereiche sind in den
generischen Instrumenten nicht oder nicht
ausreichend reprasentiert.

@ Esist groRere Spezifitat erforderlich, um
subtile Veranderungen abzubilden.

‘ Das krankheitsspezifische Instrument ist ein
,quasi-Standard”.




1 Guidance

1.1 Recombinant human growth hormone (somatropin)
treatment is recommended for the treatment of adults with
growth hormone (GH) deficiency only if they fulfil all three
of the following criteria.

* They have severe GH deficiency, defined as a peak GH
response of less than 9 mU/litre (3 ng/ml) during an insulin
tolerance test or a cross-validated GH threshold in an
equivalent test.

They have a perceived impairment of quality of life (Qol),
as demonstrated by a reported score of at least 11 in the
disease-specific ‘Quality of life assessment of growth
hormone deficiency in adults’ (QoL-AGHDA) questionnaire.

They are already receiving treatment for any other
pituitary hormone deficiencies as required.

The QoL status of people who are given GH treatment
should be re-assessed 9 months after the initiation of
therapy (an initial 3-month period of GH dose titration,
followed by a 6-month therapeutic trial period). GH
treatment should be discontinued for those people who
demonstrate a QoL improvement of less than 7 points in
QolL-AGHDA score.




Diagnoseubergreifende (,,generische®)
und
krankheitsspezifische Erhebungsinstrumente

O diagnoseubergreifende Instrumente
« umfassend
* Vergleiche zwischen Interventionen + Indikationen
« psychometrische Validierung, Normwerte

‘ krankheitsspezifische Instrumente
« "mal3geschneidert” flir Diagnosegruppe
+ bessere Akzeptanz (Patienten, Kliniker)
- evtl. héhere Anderungssensitivitat




Diagnoseubergreifende (,,generische®)
und
krankheitsspezifische Erhebungsinstrumente

-> Diagnosetbergreifende Instrumente enthalten oft
Kernbereiche, die bei zahlreichen Erkrankungen
bedeutsam sind (Schmerz, Funktionsbehinderung,

psychische Verfassung).




HUft- und Knie-TEP:
Verénderung der
subjektiven Gesundheit
zwischen Beginn und
Ende einer ambulanten
Rehabilitation.

Standardisierte
EffektgroRen (ES)

HUft-TEP (N=354)
Knie-TEP (N=364)

Miller et al. 2013

Score

Huft-TEP

Knie-TEP

SF-36 korperliche Funktionsfahigkeit

SF-36 korperliche Rollenfunktion

SF-36 korperliche Schmerzen

SF-36 Gesundheitswahrnehmung

SF-36 Vitalitat

SF-36 soziale Funktionsfahigkeit

SF-36 emotionale Rollenfunktion

SF-36 psychisches Wohlbefinden

SF-36 korperlicher Summenscore

SF-36 psychischer Summenscore

WOMAC — Schmerz

WOMAC — Steifigkeit

WOMAC — Schwierigkeiten




Diagnoseubergreifende (,,generische®)
und
krankheitsspezifische Erhebungsinstrumente

-> Diagnosetbergreifende Instrumente enthalten oft
Kernbereiche, die bei zahlreichen Erkrankungen
bedeutsam sind (Schmerz, Funktionsbehinderung,
psychische Verfassung).

Diagnosetbergreifende Instrumente kbnnen bessere
methodische Eigenschaften haben als z.T. ,ad hoc"®
konstruierte spezifische Erhebungsmethoden.




...50 einfach wie moglich, so
differenziert wie notig

1-ltem-Instrumente meistens nicht ausreichend

Multi-ltem-Instrumente mit 4-8 Fragen /Dimension

Mehrdimensionale Messung ermaoglicht
Prufung der faktoriellen Validitat

Kurzformen sind oft geeignet (Zukunft: CAT?)

,generische” vs. krankheitsspezifische Instrumente



P et

Vielen Dank fur
lhre Aufmerksamkeit!



