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Einleitung (1)

EinflUhrung des und des

als auf dem
Weg zur Outcome-Forschung

finanzielle Kriterien?
(bio)medizinische Kriterien?
psychologische Kriterien?

funktionale (Leistungs-)Kriterien?



Einleitung (1)

Wichtige Rahmenbedingungen der Rehabilitation:
Ziel: Wiederherstellung der Arbeits-/Alltagsfahigkeit
Besondere Bedeutung chronischer Erkrankungen

Gesundheitsbezogene Lebensqualitat (GLQ)
als zentrales, generisches, multi-dimensionales Konstrukt

Wie kann man Veranderungen der
Gesundheitsbezogenen Lebensqualitat

am besten erfassen?



Einleitung (I11)

Mogliche Messmethoden:
Fremdbeurteilung (z.B. Arzt, Psychologe, Angehorige)
Selbstbeurteilung (Patient)

Selbstbeurteilung (subjektives Urteil) ist entscheidend
z.B. flr Antrag auf Rehabilitation oder Rente

, Wie geeignet sind
generische Patientenfragebogen (SF-36, IRES-3, SCL-90-R)

fur die Evaluation der Effektivitat von Rehabilitationsmaldnahmen?*



ll. Theoretischer Hintergrund



Was ist Gesundheitsbezogene Lebensqualitat?

Measurement Scales

,Gesundheit ist der Zustand des Work Dawze \

volligen korperlichen, geistigen und e

sozialen Wohlbefindens und nicht nur S:;'m"“éh\

das Freisein von Krankheiten und : g FUuncKoni™® Pysabitty |

Gebrechen.” 2 High | High I%:

D% E Ouzé:l!ig(cg)LifB %

zunehmende % % ' ;5:;
in der Medizin P, |l B

z.B. Relativierung der Uberlebenszeit % LML_:’“' ;High“’w o

an der Lebensqualitat (QUALY'S) bei Subie*’“”e;efcemions

onkologischen Patienten

Abb. 1: Dimensionen der Lebensqualitat
(Testa & Simonson, 1996)



SF-36: Short Form-36 Health Survey

(Bullinger &
Kirchberger, 1998)

In diesen Fragen geht es darum, wie
Sie sich fuihlen und wie es lhnen

in den vergangenen 4 Wochen ge-
gangen ist. (Bitte kreuzen Sie in jeder
Zeile die Zahl an, die lhrem Befinden
am ehesten entspricht.)

Immer

Meistens

Hatten Sie in den vergangenen 4 Wochen
aufgrund Ihrer korperlichen Gesundheit irgend-
welche Schwierigkeiten bei der Arbeit oder
anderen alltaglichen Tatigkeiten im Beruf

bzw. zu Hause?

Hein

In diesem Fragebogen geht es um die Beurteillung lhres Gesundheitszustandes. Der Bogen erméglicht
es, iIm Zeitverlauf nachzuvollziehen, wie Sie sich fihlen und wie Sie im Alltag zurechtkommen.

Bitte beantworten Sie jede der (grau unterlegten) Fragen, indem Sie bei den Antwortmdglichkeiten die
Zahl ankreuzen, die am besten auf Sie zutnfft.

Ziemlich

Manch-

s | Manchmal

Selten




SF-36 — Steckbrief

subjektive Gesundheit/gesundheitsbezogene Lebensqualitat

Selbst-, Fremdbeurteilung, Interview

1 Woche bzw. 4 Wochen

36 ltems

mehrstufig (2 bis 6 Stufen)

2 Summenskalen, 8 Skalen



SF-36: Struktur

ltem , Treppen ,weniger ,voller _Kontakte
steigen” schaffen” Energie sein” beeintrachtigt"
Skala Korperl. Funk- Korperliche T S:omale Ifunk.—
tionsfahigkeit Rollenfunktion tionsfahigkeit
Gesamt Korperliche Psychische
P D TR P
Summenskala Summenskala
Allg. Ges. Emotionale Psychisches
Skala Schmerz o : ’ :
wahrnehmung Rollenfunktion Wohlbefinden
ltem ,Behinderung ,Allg. Gesundheits- »~weniger »ruhig und

durch Schmerz® wahrnehmung* schaffen® gelassen sein”



SF-36: Reliabilitat
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Dimensionen/Gesamtscore
Normstichprobe: Rehabilitanden:
: Md(a) = .83 mit [0.74-0.94 ] : Md(a) =.79 mit [0.60-0.85]
. keine Angaben . keine Angaben

(nach Bullinger et al., 1998; Zwingmann et al.,1998)



SF-36: Validitat

Konvergente Validitat entsprechender Skalen:

Konstrukt

SF-36 x NHP: r=[0.41,78], (Orthopadie)

SF-36 x EQ-5D: r=[0.42;0.71], (Endokrinologie)

Konstrukte :

SF-36 x SCL-90-R (Depr., Angstl.): r=[0.34;74], (Kardiologie)
Konstrukte : ;

SF-36 x IRES-2: r=[0.16;0.56]; (Kardiologie)

=)

(nach Bullinger et al., 1998, 2003)



einen oder mehrere Risikofaktoren.

Inwieweit liegen folgende Risikofaktoren bei lhnen vor?

[Bitte in jede Zeile ein Kreuz]

8. Wie Sie wahrscheinlich wissen, gibt es bestimmte Dinge, die als ,Risikofaktoren®,
d.h. als schédlich fiir die Gesundheit betrachtet werden. Die meisten Menschen haben

Ihre Gesundheit 1 OO0 0O O
1. Wie stark achten Sie im allgemeinen auf Ihre Gesundheit? 1 D D D D
was Wenig Gar nicht I:I I:I D I:I
Reha-Beginn 41 _ _ D g g D
Ziem- MaBig Ein Gar Weilt
: i i lich erhéht wenig nicht nicht
Indikatoren des Reha-Status - IRES inen Gesundheitszustand zu . erhant e emhant
Vers'on 3.1 — — —1 — —
Wie wird’s gemacht?
en des Fragebogens lassen sich beantworten, indem Sie die vor-
hen ankreuzen.
pro Zeile nur ein Kreuz in die vorgesehenen Késtchen! Entscheiden Sie
b der Antwortmoglichkeiten!
kungen zu den Fragen haben, kdnnen Sie diese auf der letzten Seite des
ieren.
Meis- Ziem- Manch Selten Nie
tens lich oft mal
FragEbogen einschlafen O X O O O
einschlafen O O X 0O O Ol
einschlafen O X X1 O O




IRES-3 — Steckbrief

subjektive Gesundheit/gesundheitsbezogene Lebensqualitat

1 bzw. 4 Wochen, 6 bzw. 12 Monate

V3.1 (141 Items), V3.2 (76 Items), V3.3 (123 Items)

unterschiedlich (meist 5 bis 6 Stufen)

2 Gesamtscores, 8 Dimensionen, 24 Skalen



|IRES-3 — Struktur*

ltem

Dimension

Gesamt

Dimension

ltem

*ohne Skalen

,Schmerz ,ohne ,Schuhe ,Belastung
belastet* Schwung sein® binden® durch Zeitdruck®
Somatische Psychisches Funktionsfahig- Funktionsfahig-
Gesundheit Befinden keit im Alltag keit im Beruf
v
’ -
Grol3er/Kleiner

Reha-Status

/\ ss"**

Soziale Gesundheits- Krankheits-
Schmerz _ _
Integration verhalten bewaltigung
,durch Schmerz ,um Hilfe JKrankheitswis- ,im Alltag
beeintrachtigt® bitten kdnnen* sen anwenden* zurechtkommen®



IRES-3: Reliabilitat

- 1
L
o 0,8
' |
»w 0,6 1
S (N=1737)
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2 Pilotstudie mit
o 0,2 1 Rehabilitanden
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Dimensionen/Gesamtscore
Normstichprobe: Rehabilitanden:
: Md(a) = 0.87 mit [0.59;0.94] : Md(a) = 0.84 mit [0.75;0.94]
: Md(a) = 0.78 mit [0.51;0.95] : Md(a) = 0.76 mit [0.66;0.88]
o, =0.92 (0.88) : o, =0.89 (0.87)

(nach Buhrlen et al., 2005)



IRES-3: Validitat

Konvergente Validitat entsprechender Skalen:
Konstrukt
IRES-3 x SF-36: r=[0.45**;79***],

Konstrukte ,
IRES-3 x HADS: r=[0.32**;0,70**],

=)

(nach Buhrlen et al., 2005)



SCL-90-R: Symptom Check List (dt.

(Franke, 1995)

Codenummer / Name:
Geschlecht: [ ménnlich [ weiblich
Bildungsstand:
Alter:

Datum:

() Haupt-/Realschule [ Abitur (] abgeschl. Studium [ unbekannt

SCL
90-R

letzten

Wie sehr litten Sie in den letzten
sieben Tagen unter...?

Anleitung

Sie finden auf diesern Blatt eine Liste von Problemen und Beschwer-
den, die man manchmal hat. Bitte lesen Sie jede Frage sorgféltig
durch und entscheiden Sie, wie sehr Sie in den letzten sieben
Tagen durch diese Beschwerden gestért oder bedréingt worden
sind. Ubarlegen Sie bitte nicht erst, welche Antwort |, den besten Ein-
druck” machen kéinnte, sondern antworten Sie so, wie es fur Sie per-
sbrlich zutrifft. Machen Sie bitte hinter jeder Frage nur ein Kreuz in
dos Kastchen mit der fir Sie am besten zutreffenden Antwort. Strei-
chen Sie versehentliche Antworten deutlich durch und kreuzen Sie

Beispiel:

Frage: Wie sehr litten Sie in den
letzten sieben Tagen unter
Rickenschmerzen?

Starke lhrer Zustimmung:

Wenn bei Ihnen als Antwort auf diese
Fraoge am besten ,sehr stark” zutrifft,
dann kreuzen Sie bitte dos Kastchen
@) = ,sehr stark” an.

Alle lhre Antworten werden selbstverstandlich vertraulich

Jeniber

O121314]

OIIZI314)

eobachten I—O-I—_I-m

v

D[1121314

66. unruhigem oder gestériem Schiaf

67. dem Drang, Dinge zu zerbrechen oder
zu zerschmettarn

[QA121314)

[QIT12]314]

68. Ideen oder Anschauungen, die andere
nicht mit [hnan teilen

0121314
[O121314]

69. starker Befangenheit im Umgang mit
anderen

70. Abneigung gegen Menschenmaengen,
z. B. baim Einkgufen oder im Kino

[OIf121314]

Ihrer Freude an Sexvalitat

[0[11213]4]

OAZEE

dem Haous gehen

[O[T121314]

danach das richtige Késtchen an. behandelt. d 71. einem Gefihl, dofd alles sehr
Bitte beantworten Sie jede Frage! i_i—‘ - [.lilp‘l 314] unslmngsn‘a ist mﬁm
IBenbahn, OZEE 72. Schreck- und Panikanféllen [OI1121314]
P . mzm 73. Unbghagen beim Essen oder Trinken in
. . L POVCHS LG der Offentlichkeit [0IA121314]
Wie sehr litten Sie in den letzten S Wie sehr litten Sie in den letzten B¢
L . 7 i i Wi 1 Orte-
sieben Tagen unter...? sieben Tagen unter...? N ook OA121314) 74, ?Ségﬁi'%él?hﬂl?ﬁa y d‘:‘f:‘;z:‘,f;‘;:‘;u
e D231
1. Kopfschmerzen 1011] 4 21, Schiichternheit oder Unbeholfenheit im Dinge, 75. Nervositéit, wenn Sie alleine gelassen ’
= 21314) Umgang mit dem anderen Geschlecht [EEIIIZ[SIE] enl.nE:il IR werden . [0I112]3]4]
2. Mervositit ader inneram Zittarn [OI1121314] 22. der Befdurchhmg. ertappt oder erwischt fen = ——
zu warden m 76. mangelnder Anerkennung lhrer
: : — 5 e 0[1]2]314] Lois!gngan durch cmdereg 0121314]
3. immer wieder auftouchenden unangeneh- 23. plstzlichem Erschrecken ohne Grund {.]“ m [3]4] =
men Gedanken, Worten oder Ideen, die - lelnen 77. Einsamkeitsgefihlen, selbst wenn Sie in
| Ihnen nicht mehr aus dem Kopf gehen m oI1I21314! Gesellschaft sind m
4. Ohnmachts- oder Schwindelgefihlen () A 24, Gefuhlsausbrichen, gegentiber denan lofl] im 78. so starker Ruhelosigkeit, dafd Sie nicht
OTI21314) Sie mochiios waren *o e ™" [OAIZI3MA] (EIRIEIEY Slsizen kennen _O121314]
5. Verminderung lhres Interesses oder 25, Befurchtungen, wenn Sie alleine aus sigkeit 79. dem Gefihl, werilos zu sein 1213141

ber lhre Gedanken hat

6. allzu kritischer Einstellung gegeniber . 26, Selbstvorwiren Ubar bestimmte Di [mm
anderen OITI21314] g
7. der Idee, dafl irgend jemand Macht OAPIEIE 27. Kreuzschmerzen 0111213]4]

21814l

80. dem Gefohl, dofl Ihnen etwas Schlimmes
possieren wird OE121314]

81. dem Bedirfnis, laut zu schreien oder mit v y
021314

-]

dem Gefihl, dofi andere an den mei-
stan |hrer Schwierigkeiten Schuld sind

[OI1121314]

01121314

o

Gedachtnisschwierigkeiten

28. dem Gefihl, dafd es lhnen schwerféllt,
etwas anzufangen

[O17121314]

29. Einsamkeitsgefihlen

[Oorir21314]

der den

(90" OHZIAMM]

Gegenstéinden zu werfen

macht zu fallen

83. dem Gefihl, daf} die Leute Sie aus-

82, der Furcht, in der Oifentlichkeit in Ohn-
nutzien, wenn Sie es zulassen wirden [‘]3“ EJ'[‘] E’

OHT12I314]




SCL-90-R: Steckbrief

Belastung durch kdrperliche und psychische Symptome

die letzten 7 Tage

90 Items

5-stufig

3 globale Scores, 9 Skalen (davon 3 generisch einsetzbare
Skalen ,Somatisierung®, ,Depressivitat* und ,Angstlichkeit*)



SCL-90-R: Struktur

~Kreuz-
schmerzen*
~Stimmen . ~nhachkontrollieren
N 1. Somati- .
horen mussen”
sierung
9. Psycho- yy 2. Zwang-
tizismus haftigkeit
»Sich beo- 8. Paranoides Globale . Unsicherheit Lici:r:us:;zrrr;:eit
bachtet fiihlen® :
Denken Scores \ Sozialkontakt | ceschlecht
7. Phobische -
4. Depressivitat
,Furcht auf Angst ,Einsamkeit"
der Stral3e”
6. Aggressivitat 5. Angstlichkeit

Jleicht reizbar“ .Nervositat"



SCL-90-R: Reliabilitat

1 —_—
s _
o 08+ H H1] T |
©
» 0,6 — -
:__Lé 04 1 i Bevdlkerungs-
P ' reprasentative
g 0,2 | Normstichprobe
O (N=2179)

O I I I I I I I I I

0{(\ S’b‘ O Q ?S\ ?9 Q‘Q O ©

S o QS

/\/ \)Q Q(b, Q@

Dimensionen/Gesamtscore

- Md(o) = 0.83 mit [0.75;0.87]
: a(GSI)=0.97

(nach Franke, 2002)



SCL-90-R: Validitat

Konvergente Validitat entsprechender Skalen:
Konstrukt
SCL-90-R x VAS ,Kdrperl. Belastung®: (Studierende, Psychiatrie)

Konstrukte :
SCL-90-R X STAI-State: (Gesunde)
SCL-90-R x BDI: (Psychiatrie)

Faktorielle Validitat:

Faktorielle Struktur konnte in einigen Studien nicht repliziert werden
(hohe Interkorrelationen, starker Hauptfaktor)

=)

(nach Franke, 2001, 2002)



Beurtellung der TestgUte

von klinischen Messinstrumenten (Kirshner & Guyatt, 1985):
: Messung stabiler Konstrukte z.B. Intelligenz

: Vorhersage von Werten z.B. Mortalitat

. Beurteilung von Veranderungen z.B. Reha-Erfolg

Messinstrumente zur Klassische Glultekriterien
(Objektivitat, Reliabilitat, Validitat) sind ausreichend

Messinstrumente zur . Mangel von klassischen Gutekriterien bzw.
Kennwerten (z.B. Test-Retest-Reliabilitat)

=)




Anderungssensitivitat"

Definition

(engl. sensitivity to change):

,/Anderungssensitivitat bezeichnet die Eigenschaft eines
Messinstruments, ,wahre' Veranderungen eines (psychologischen)
Konstrukts abzubilden.” (vgl. auch ,,Responsivitat®)

Frage: ,Haben Sie jemals versucht, sich das Leben zu nehmen?*

Antwort: Ja

Frage ist

Nein

, Gruppen von psychisch unterschiedlich belasteten

Personen zu identifizieren (Diskrimination)

Frage ist

, Veranderungen aufgrund einer Intervention

zu messen (Evaluation)



l1l. Methodik



Methodik (1) - Stichprobe

Indikation:
Orthopadie/Rheumatologie (ICD-10 M0O0-M99)
Kardiologie (ICD-10 100-199)

.Medizinische Rehabilitation ohne AHB*

Baselinephase 2 - 4 Wochen vor Reha-Beginn maoglich

Anschlussheilbehandlung (AHB)



Methodik (11) - Studiendesign

t0 t1 t2 t3
. 2-4 W, . 3-4 W. o 3 Mt. o
Baseline Reha Katamnese
IRES-3 IRES-3 IRES-3 IRES-3
SF-36 SF-36 SF-36 SF-36
SCL-90-R SCL-90-R SCL-90-R SCL-90-R

(Sk.1,4,5) (Sk.1,4,5)  (Sk.1,4,5) (Sk. 1,4,5)



Methodik (111) - Kennwerte

t0 t1 t2
Base-
line

SD der Messwerte x(t1) der Ausgangslage

_M(t2)—M(t1
SES= éD)[x(tl()] )

hohe Werte bei kleiner Ausgangsvariabilitat

SRM = M(t2)— M(tl) e SD der Differenz x(t2) - x (t1) der

SD[x(t2)—x(t1)] hohe Werte bei kleiner Variabilitét der
Differenzen x(t2) - x (t1)

GRI— M(t2)— M(t1) SD der Differenz x(t1) - x(t0) der Baselinephase

SD[X(t1)—x(t0)]

hohe Werte bei kleiner Variabilitat der
Differenzen x(t1) - x (t0)

» Berlicksichtigung von Veranderung und Stabilitat!



Methodik (1V) - Kennwerte

(ROC-Analyse)

Untersuchung von und
ja nein
positiv a b a+b
negativ C d c+d
a+c b+d
" a d
Sensitivitat = = Spezifitat

a+c b+d



Methodik (V) - Kennwerte

1,0

0,8

Sensitivitat
o
b

o
T

0,2

0,0

d:
Distanz zum Punkt
optimaler Vorhersage P(0,1)

AUC (Area Under the Curve):
Beurteilung der Diskriminations-
fahigkeit eines Messinstruments

unabhangig vom Schwellen-
Kriterium

0,0

0,2

! !
0,4 0,6

1 - Spezifitat

0,8

1,0



V. Ergebnisse



Ergebnisse - Stichprobe

Gesamt

Ortho/Rheuma

Kardio

N(eligible Pat.)

N(teilnehm. Pat.)

Geschlecht

Alter

Kostentrager

2012 (100%)
1145 (100%)
N(F) = 42%

N(M) = 58%

M =50 J.
SD =8.6J.

P(BfA) = 35%
P(LVA) = 61%

1164 (58%)
745 (65%)
N(F) =53%

N(M) = 47%

M =49 J.
SD =8.9J.

P(BfA) = 46%
P(LVA) = 48%

848 (42%)
400 (35%)
N(F) =22%

N(M) = 78%

M=251J.
SD=7.9J.

P(BfA) = 12%
P(LVA) = 86%

Stand: 12/2004



Ergebnisse — Faktorenanalyse

Dimension/
Skala 1) PSYBEF 2) SOMSCH 3) FUNK u. a.
Summe
IRES-3 PSYCH Depr .75
PSYCH Angst .82 Weitere Faktoren:
PSYCH Vital 74 4) GESVERH
SCHME Haufig .85
5) SOZINTEG
SCHME Intens .85
SCHME Belast .82 6) KRABEW
SOMA SymHK 60 7) BERUFUNK
SOMA SymBA .60
FUNKALL AlltAkt .70
. PCA
FUNKALL Mobil .79 )
Varimax
SF-36 PSYCH PsyWo .76 N=[809'963]
KORP KoFu 78 7 Faktoren (EIGEN>1)
SCL-90-R GLOBAL Somat .63 VAR=68.0%
GLOBAL Depr .76 ““<.60
GLOBAL Angs .80




V. Ergebnisse —

Effektstarken der
Anderungssensitivitat



Ergebnisse — Kennwertanalyse

Berechnung der Kennwerte Uber verschiedene
Subgruppen und Skalen jeweils flr IRES-3, SF-36 und SCL-90R

N(Sub * Skala) SES SRM GRI

IRES-3 2593 M 043 < 049 < 062
SD 0.28 0.30 0.46

SF-36 544 M 058 < 063 < 081
SD 0.25 0.20 0.34

SCL-90-R 306 M 043 < 058 < 066
SD 0.08 0.11 0.13

zwischen den verschiedenen Effektstarken fur den
jeweliligen Fragebogen: r =[0.77;0.95]



Ergebnisse — Psychisches Befinden

Dimension/

PSYBEF

Summe Skala (Ladungen) GRI 95%- Konfidenzintervall
IRES-3 PSYCH Depr 75 1.19 1.10 1.28

PSYCH Angst .82 1.08 0.99 0.17

PSYCH Vital 74 1.44 1.34 1.53




Ergebnisse — Psychisches Befinden

Dimension/ PSYBEF _ _
Skala GRI 95%- Konfidenzintervall
Summe (Ladungen)
IRES-3 PSYCH Depr 75 1.19 1.10 1.28
PSYCH Angst .82 1.08 0.99 0.17
PSYCH Vital 74 1.44 1.34 1.53
Dimension/ PSYBEF _ _
Skala GRI 95%- Konfidenzintervall
Summe (Ladungen)
IRES-3 PSYCH 1.49 1.39 1.58




Ergebnisse — Somatischer Schmerz

Dimension/ SOMSCH . .
Skala GRI 95%- Konfidenzintervall
Summe (Ladungen)
IRES-3 SCHME Haufig .85 0.78 0.70 0.86
SCHME Intens .85 0.66 0.58 0.74
SCHME Belast .82 0.70 0.62 0.78




Ergebnisse — Somatischer Schmerz

Dimension/ SOMSCH _ _
Skala GRI 95%- Konfidenzintervall
Summe (Ladungen)
IRES-3 SCHME Haufig .85 0.78 0.70 0.86
SCHME Intens .85 0.66 0.58 0.74
SCHME Belast .82 0.70 0.62 0.78
Dimension/ SOMSCH _ _
Skala GRI 95%- Konfidenzintervall
Summe (Ladungen)
IRES-3  SCHMERZ 0.95 0.86 1.03




Ergebnisse — Funktionsfahigkeit im Alltag

[S):JTner:ZION Skala (Laliiﬂl:gKen) GRI* 95%- Konfidenzintervall*
IRES-3 SOMA SymHK .60 0.31(0.34) | 0.24(0.26) 0.38 (0.42)
SOMA SymBA 61 0.67 (0.24) | 0.59 (0.16) 0.74 (0.32)
FUNKALL AlltAkt 70 | - (0.40) | - (0.33)  ----- (0.48)
FUNKALL Mobil 79 0.61 (0.37) | 0.53(0.29) 0.68 (0.45)

* Werte fUr den Zeitraum von Reha-Beginn bis Katamnese in Klammern



Ergebnisse — Funktionsfahigkeit im Alltag

Dimension/ FUNK . .
Skala GRI* 95%- Konfidenzintervall*
Summe (Ladungen)
IRES-3 SOMA SymHK .60 0.31 (0.34) 0.24 (0.26) 0.38 (0.42)
SOMA SymBA .61 0.67 (0.24) 0.59 (0.16) 0.74 (0.32)
FUNKALL AlltAkt 40N [— (0.40) | -—--- (0.33) - (0.48)
FUNKALL Mobil 79 0.61 (0.37) | 0.53(0.29) 0.68 (0.45)

* Werte fUr den Zeitraum von Reha-Beginn bis Katamnese in Klammern

Dimension/ FUNK _ _
Skala GRI* 95%- Konfidenzintervall*
Summe (Ladungen)
IRES-3  FUNKALL  — | (0.56) | ----- (0.48) - (0.64)

* Werte fir den Zeitraum von Reha-Beginn bis Katamnese in Klammern



Ergebnisse — Top Ten (Reha-Ende*)

Instrument  Ebene Bezeichnung GRI SRM SES
1. IRES-3 Gesamt Kleiner Reha-Status 1.62 1.13 0.87
2. IRES-3 Dimension Psychisches Befinden 149 1096 0.79
3. IRES-3 Skala Vitale Erschdpfung 1.44 [0.98 0.96
4. SF-36 Skala Vitalitat 1.28 |0.90 0.86
5. IRES-3 Dimension Somatische Gesundheit 1.26 |1.05 0.80
6. IRES-3 Skala Depressivitat 1.19 |0.87 0.79
7. SF-36 Skala Psychisches Wohlbefinden 1.14 10.84 0.71
8. IRES-3 Skala Angstlichkeit 1.08 |0.78 0.72
9. SF-36 Gesamt Psychische Summenskala 0.95 ([0.74 0.60
10. IRES-3 Dimension Schmerz 095 |0.66 0.59

N(gesamt) = [702;833]; * ohne Dimension Funktionsfahigkeit im Alltag



Ergebnisse — Top Eleven (Katamnese)

Instrument  Ebene Bezeichnung GRI SRM SES
1. IRES-3 Gesamt (Kleiner) Reha-Status 0.83 |051 0.44
2. IRES-3 Skala Selbsteinsch. Gesundheit 0.712 |0.53 0.56
3. IRES-3 Dimension Somatische Gesundheit 0.67 |0.46 043
4, SF-36 Skala Vitalitat 0.65 0.46 045
5. IRES-3 Skala Liste Risikofaktoren 0.63 |055 0.38
6. IRES-3 Dimension Schmerz 0.61 |[0.39 0.39
7. IRES-3 Dimension Psychisches Befinden 059 (040 0.32
8. SF-36 Gesamt Korperliche Summenskala 058 |0.38 0.34
9. IRES-3 Dimension Gesundheitsverhalten 057 |0.46 0.46
10. IRES-3 Skala Vitale Erschdpfung 056 |[0.40 0.37
11. IRES-3 Dimension Funktionsfahigkeit im Alltag |[0.56 |0.38 0.31

N(gesamt) = [576;708]



V. Ergebnisse —

Ubereinstimmung mit Arzturteil



Arzturteil ,,Allgemeine Gesundheit” — ROC-Diagramm

1,0

Quelle der Kurve
— |IRES-3: KRS
—— |IRES-3: SOMA
— |IRES-3: PSYCH
— IRES-3: SCHM
IRES-3: GESVERH
— SF-36: KSK
SF-36: PSK
SF-36: KOFU
SF-36: KORO
SF-36: SCHM
SF-36: AGES
SF-36: VITA
— SF-36: SOFU
N(negativ)=59 SF-36: EMRO
N(Miss)=834 — SF-36: PSYC
| | | SCL-90-R: SOMAT
0,0 0,2 0,4 0,6 0,8 1,0 — SCL-90-R: DEPR
1 - Spezifitat —— SCL-90-R: ANGS

0,8

o
T

Sensitivitat
o
T

Gesamtstichprobe:

N(positiv)=252




Arzturtell ,,Allgemeine Gesundheit® - Tabelle

Instrument  Skala AUC 95%-KI|

IRES-3 >Gesamt Kleiner Reha-Status 0.69*** 0.62 0.77
SF-36 Skala Vitalitat 0.69*** 0.62 0.76
IRES-3 Dim. Somatische Gesundheit 0.68*** 0.60 0.75
SF-36 Skala Kdrperliche Schmerzen 0.66*** 0.58 0.73
IRES-3 Dim. Psychisches Befinden 0.65*** 0.58 0.73
SCL-90-R Skala Angstlichkeit 0.64** 0.56 0.73
IRES-3 Dim. Schmerz 0.63** 0.56 0.71
SF-36 >Gesamt Psychische Summenskala 0.63** 0.55 0.71
SCL-90-R Skala Depressivitat 0.62** 0.54 0.71
SCL-90-R Skala Somatisierung 0.62** 0.54 0.70
SF-36 Skala Korperliche Funktionsfahigkeit 0. 62** 0.54 0.70
SF-36 Skala Allg. Gesundh.wahrnehmung 0.60* 0.52 0.68
IRES-3 Dim. Gesundheitsverhalten 0.59* 0.51 0.67
SF-36 Skala Soziale Funktionsfahigkeit 0.59* 0.51 0.67




Arzturteil ,,Somatischer Zustand“ — ROC-Diagramm

1,0

Quelle der Kurve
— IRES-3: KRS
—— IRES-3: SOMA
— IRES-3: PSYCH
— IRES-3: SCHM
IRES-3: GESVERH
— SF-36: KSK
SF-36: PSK
SF-36: KOFU
SF-36: KORO
SF-36: SCHM
SF-36: AGES
SF-36: VITA
—— SF-36: SOFU
N(negativ)=101 SE-36°: EMRO
N(Miss)=585 — SF-36: PSYC
| | SCL-90-R: SOMAT
0,0 0,2 0,4 0,6 0,8 1,0 — SCL-90-R: DEPR
1 - Spezifitat —— SCL-90-R: ANGS

0,8

Sensitivitat
o
7

o
T

Gesamtstichprobe:

0,2— N(positiv)=459




Arzturteil ,,Somatischer Zustand“ - Tabelle

Instrument Skala AUC 95%-KI

IRES-3 Gesamt Kleiner Reha-Status 0.68*** 0.62 0.73
IRES-3 Dim. Gesundheitsverhalten 0.64*** 0.58 0.70
IRES-3 Dim. Psychisches Befinden 0.63*** 0.57 0.69
IRES-3 >Dim. Somatische Gesundheit 0.63*** 0.57 0.69
SF-36 Skala Vitalitat 0.63*** 0.57 0.68
IRES-3 >Dim. Schmerz 0.61*** 0.56 0.67
SF-36 >Skala Korperliche Schmerzen 0.61*** 0.55 0.67
SCL-90-R  Dim. Angstlichkeit 0.60** 0.54 0.66
SF-36 Dim. Psych. Summenskala 0.59** 0.53 0.66
SCL-90-R  Skala Depressivitat 0.59** 0.53 0.66
SCL-90-R  >Skala Somatisierung 0.58** 0.52 0.65




Arzturteil ,,Psychischer Zustand* — ROC-Diagramm

1,0

Quelle der Kurve
— IRES-3: KRS
—— IRES-3: SOMA
— IRES-3: PSYCH
— IRES-3: SCHM
IRES-3: GESVERH
—— SF-36: KSK
SF-36: PSK
SF-36: KOFU
SF-36: KORO
SF-36: SCHM
Gesamtstichprobe: SF-36: AGES
SF-36:VITA
—— SF-36: SOFU
SF-36: EMRO
N(Miss)=782 —— SF-36: PSYC
| | | SCL-90-R: SOMAT
0,0 0,2 0,4 0,6 0,8 1,0 — SCL-90-R: DEPR
1 - Spezifitat —— SCL-90-R: ANGS

0,8

Sensitivitat
o
T

o
T

02— J : N(positiv)=279
N(negativ)=84




Arzturtell ,,Psychischer Zustand® - Tabelle

Instrument Skala AUC 95%-KI|

IRES-3 Gesamt Kleiner Reha-Status 0.67*** 0.60 0.73
IRES-3 >Dim. Psychisches Befinden 0.65*** 0.59 0.72
SF-36 >Gesamt Psychische Summenskala 0.64*** 0.58 0.71
SCL-90-R >Skala Angstlichkeit 0.63** 0.56 0.69
IRES-3 Dim. Somatische Gesundheit 0.62** 0.55 0.69
SCL-90-R Skala Somatisierung 0.62** 0.55 0.69
SCL-90-R >Skala Depressivitat 0.62** 0.55 0.68
SF-36 Skala Allg. Gesundh.wahrnehmung 0.61** 0.55 0.68
IRES-3 Dim. Gesundheitsverhalten 0.61** 0.54 0.68
SF-36 Skala Korperliche Rollenfunktion 0.60** 0.53 0.67
SF-36 >Skala Emotionale Rollenfunktion 0.60** 0.53 0.67
SF-36 >Skala Vitalitat 0.58* 0.51 0.65
SF-36 Skala Schmerz 0.57* 0.50 0.64




Arzturteil ,,Funktionaler Zustand“ — ROC-Diagramm

1,0

Quelle der Kurve
— IRES-3: KRS
—— |IRES-3: SOMA
— IRES-3: PSYCH
— IRES-3: SCHM
IRES-3: GESVERH
—— SF-36: KSK
SF-36: PSK
SF-36: KOFU
SF-36: KORO
SF-36: SCHM
SF-36: AGES
SF-36: VITA
— SF-36: SOFU
N(negativ)=84 SF-36: EMRO
N(Miss)=611 —— SF-36: PSYC
| | SCL-90-R: SOMAT
0,0 0,2 0,4 0,6 0,8 1,0 — SCL-90-R: DEPR
1 - Spezifitat —— SCL-90-R: ANGS

0,8

o
T

Sensitivitat
o
T

Gesamtstichprobe:

0,2— N(positiv)=450




Arzturteil ,,Funktionaler Zustand“ - Tabelle

Instrument Skala AUC 95%-Kl

IRES-3 Gesamt Kleiner Reha-Status 0.66*** 0.60 0.72
IRES-3 Dim. Somatische Gesundheit 0.64*** 0.58 0.70
SF-36 Skala Vitalitat 0.63*** 0.57 0.70
SF-36 >Skala Korperliche Rollenfunktion 0.63*** 0.56 0.69
SCL-90-R Skala Somatisierung 0.62*** 0.56 0.69
SCL-90-R Skala Angstlichkeit 0.62** 0.55 0.69
IRES-3 Dim. Psychisches Befinden 0.61** 0.55 0.68
SCL-90-R Skala Depressivitat 0.61** 0.54 0.68
SF-36 Gesamt Psychische Summenskala 0.61** 0.54 0.68
IRES-3 Dim. Gesundheitsverhalten 0.61** 0.54 0.68
SF-36 Skala Kdrperliche Schmerzen 0.59** 0.52 0.66
SF-36 >Skala Soziale Funktionsfahigkeit 0.59* 0.52 0.65
SF-36 Skala Allg. Gesundh.wahrnehmung 0.58* 0.52 0.65
IRES-3 Dim. Schmerz 0.58* 0.52 0.65
SF-36 Gesamt Korperliche Summenskala 0.58* 0.51 0.65

SF-36 >Skala Korp. Funktionsfahigkeit 0.58* 0.51 0.64




V. Fazit



Fazit (1) - Kennwertanalyse

Kennwerte liefern relativ

zur Beurteilung der Anderungssensitivitat
(Praktikabilitat, Aussagekraft)

durch den GRI (ahnliche Aussage wie SES/SRM)

(ROC-Analysen) ist zwar interessant, aber aufwendig

bel
differenzierter Beurteilung einzelner Dimensionen aufgrund globaler
Bewertung durch (psychischen) Gesamteindruck



Fazit (11) - Effektstarken

far die Skalen von IRES-3, SF-36 und SCL-90-R (1, 4, 5)
liegen

Skalen ,Somatisierung, ,Depression*, ,Angstlichkeit* des
messen und sind als
vergleichbare Skalen des IRES-3 und SF-36

als Scores niedrigerer
Ebene



Fazit (111) — Zusammenhang mit Arzturtell

besitzt beste Diskriminationsfahigkeit fir alle
Dimensionen des Arzturteils (allgemein, somatisch, psychisch, funktional)

inhaltlich relevante liefern gute Vorhersage

gute Diskriminationsfahigkeit der bzw. der
Uber alle Dimensionen des Arzturteils

keine Diskriminationsfahigkeit der bei allen
Beurteilungsdimensionen des Arzturteils

gute Vorhersage der bei ,Allgemeiner
Gesundheit” und ,Somatischer Zustand*

Skalen : und besitzen
mittlere Diskriminationseigenschaften ftr ,Allgemeine Gesundheit",
,Psychischer Zustand” und ,Funktionaler Zustand*



Vielen Dank fur

lhre Aufmerksamkeuit!

Kontakt: wilmar.igl@mail.uni-wuerzburg.de



