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» Die Friherkennung psychischer Auffalligkeiten im Kindes- und » Es wurde eine systematische Literaturrecherche in den Datenbanken PubMed, Web of
Jugendalter ist bedeutsam flr eine bedarfsgerechte, frihzeitige Science und Scopus durchgefiihrt (Datum der Suche: 20.03.2023)
ntervention?

» Einschlusskriterien waren der Einsatz in der ambulanten padiatrischen Praxis, Aktualitat der

» Padiatrische  Vorsorgeuntersuchungen  (U-Untersuchungen) Studien (Verdffentlichung nach 2013; Zeitgrenze = 10 Jahre), sowie das Screening von
bieten sich grundsatzlich fir eine solche Friherkennung an psychischen Auffalligkeiten

» Bislang ist allerdings unklar, welches Screening Instrument zur » Ausschlusskriterien waren der Einsatz von Screening Instrumenten mit dem Fokus auf
Erkennung von psychischen Auffalligkeiten in diesem Kontext Entwicklungsauffalligkeiten, Schulperformanz oder somatischen Erkrankungen, sowie
sinnvoll erscheint? Intelligenztestungen

> Ziel dieses systematischen Reviews ist die Ermittlung von » Nach der Entfernung von Duplikaten und einem Screening der Titel und Abstracts auf
Screening Instrumenten, die weltweit in padiatrischen Eignung wurde eine Volltextanalyse durch zwei unabhangige Rater*innen durchgefiihrt
Vorsorgeuntersuchungen eingesetzt werden, sowie die
Beschreibung ihrer psychometrischen Qualitat » Die psychometrischen Eigenschaften der identifizierten Instrumente wurden bzgl.

Reliabilitat, Validitat, Spezifitat und Sensitivitat ausgewertet, sowie die Qualitat der Studien
im Hinblick auf Stichprobenreprasentativitat bewertet (Tabelle 1) und ein Total Score

gebildet
Ergebnisse
» Insgesamt wurden 13.935 Publikationen ermittelt » Diese waren wie folgt:
> Nach Entfernung von Duplikaten wurden 8.833 Publikationen > Strengths and Difficulties Questionnaire (SDQ; n = 9, durchschnittlicher Score = 3,10)

anhand von Titel/Abstract gescreent
» Nach Titel/ Abstract Screening wurden 140 Publikationen in
eine Volltextanalyse eingeschlossen (Abbildung 1)

» Child Behavior Checklist (CBCL; n = 4, durchschnittlicher Score = 2,75)
» Kurzform der PSC (PSC-17; n = 5, durchschnittlicher Score = 2,33)

» Pediatric Symptom Checklist (PSC; n =5, durchschnittlicher Score = 1,83)

» Die Volltextanalyse fiihrte zu einem endgiltigen Einschluss von > Die Methodik der Studie war zum GroRteil als eher schwach einzuordnen:
27 Studien, die Informationen zu vier als relevant identifizierten

Screening-Instrumenten lieferten

» Total Scores (0-8): Der durchschnittliche Score der Instrumente lag bei maximal 3,31
Punkten

J

Records identified through
SCh I u SSfo Ige ru nge n 5 database search (n = 13.935):
‘é pubMed (1 = 5.125) Records removed as duplicates
. . = u ea\n=o. i -
» Insgesamt konnten nur wenige methodisch gute, aktuelle £ | | Web of Science (1 = 4.352) before screening (n = 5.102)
Studien identifiziert werden, welche die psychometrische S| | Scopus (n=4.458)
Qualitat zur Erfassung psychischer Auffalligkeiten im ambulanten P
pédiatriSChen Kontext pr[]ften o0 ' Records excluded after screening
'g Records screened by title and by title and abstract
g abstract (n = 8.833) (n = 8.693)
» Die Ergebnisse dieses Reviews deuten darauf hin, dass die beste .
psychometrische  Evidenz im  Kontext  padiatrischer = Full-text articles excluded, with reasons (n = 113)
Vorsorgeuntersuchungen aktuell am ehesten flir den SDQ 2| | Full text records screened for ® Instrumentis not used in pediatric primary care (n = 22) )
o _ e Screening instruments focuses exclusively on intelligence, development or school performance (n = 7)
Vorha nden |St %o relevance (n = 140) e Correction/Erratum (n = 1)
e Other psychosocial aspects of health care (n = 3)
p— ® Record relates to pediatricians or parents (n = 10)
. . . . e Duplicate (n=1)
» Der SDQ ist in verschiedenen Sprachen und als Selbst- sowie 5 e Diagnostic instrument or intervention (n = 8)
e . . . . .
. . e 3 E e Unable to obtain article or not published in English/German (n = 21)
Fremdberichtversion verfugbar B | ol records included (n = 27) e Non-primary studies (n = 22)
e Validated instruments is topic of < 3 records (n = 15)
. < . . . . . . . e Study is not published yet (n = 1)
» Eine Limitation dieses Reviews ist die Beschrankung der e Electronic screening (algorithm) or simulation (1 = 2)
Literaturrecherche  auf  ausschlieSlich  englisch-  und .
» Starken sind die strukturierte Darstellung der aktuellen REferenzen
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