i25 Daten-Dokumentation Kinder-Adipositas SGP-akj

Die zentrale Erfassung einiger medizinischer und psychosozialer Hauptwerte (siehe Seite 1 und 2) ist
notwendig, die zusatzliche differenzierte Erfassung einiger Parameter sinnvoll (siehe Seite 3). Im
Genaueren:

e Um die Zertifizierung zu erhalten, ist die Dokumentation unten stehender 15 Parameter
obligatorisch fiir die Messzeitpunkte vor der Therapie (T0), nach 1 Jahr (T2) und nach 2
Jahren (T3). Die Dokumentation am Ende der Intensivphase der Therapie (T1) ist fakultativ.

e Die medizinische Untersuchung (Fragen 1 bis 8) wird vom Haus- oder Programmarzt
durchgefihrt, die weiteren Parameter (Fragen 9 bis 15) kénnen auch durch andere
Mitarbeitende des Behandlungsteams erhoben werden.

e Die Verantwortung fur die Vollstandigkeit der Angaben liegt beim Programm leitenden Arzt.

*obligatorische Messzeitpunkte

O

O
O
O

Beginn der Therapie (T0)*
Nach der Intensivphase der Therapie (T1)
1 Jahr nach Beginn der Therapie (T2)*

2 Jahre nach Beginn der Therapie (T3)*

Datum: ...l

Datum: ...l

Datum: ...

Datum: ...

Code DD,D,DD.DD.DDDD,DDD = auszufilllen geméss folgendem Schema:

1.

2
3.
4

Initialen (Vor-, Nachname) (Kastchen 1 und 2)

Geschlecht (f = weiblich, m = mannlich) (Kastchen 3)

Geburtsdatum dd.mm.yyyy (Késtchen 4 bis 11)

Behandlungszentrum (0xx, s. Zertifizierungsliste SGP) (Kastchen 12 bis 14)

Kérpergrdsse

Gewicht, um den BMI und BMI-SDS zu errechnen

Taillenumfang

Blutdruck Systolisch

Diastolisch

Puls
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9. Mutter Gewicht DDD kg
Kérpergrosse D D D cm

10. Vater Gewicht DDD kg
Kérpergrosse DDD cm

11. Anwesenheit wahrend Therapiesitzungen
(Anzahl Stunden Anwesenheit Kind / Gesamtzahl Therapiestunden)

12. Sprache, welche zu Hause mit den Eltern gesprochen wird
(nur bei TO / vor der Therapie, auszufillen)

13. "Hast du dich fit und wohl gefahlt in der letzten Woche?"
Uberhaupt nicht ein wenig mittelmassig ziemlich sehr

[] [] [] [] []

R4 T T 0 T 1o o

14. Bist du in der Schule in der letzten Woche gut zurechtgekommen?*

Uberhaupt nicht ein wenig mittelméssig ziemlich sehr

[] [] [] [] []

15. Korperliche Aktivitat: Stunden der organisierten kdrperlichen Aktivitat (ausserhalb der Schule) pro
Woche.
............... h /Woche
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Hinweise zu zusatzlicher Dokumentation:

Die folgende zusatzliche Dokumentation wird fir die programme-interne Evaluation empfohlen.

Die Seitenangaben beziehen sich auf die ausfihrlichen Fragebogen, die wahrend der KIDSSTEP-
Obesity-Studie eingesetzt wurden. Diese kdnnen beim akj angefordert werden.

A. In strukturierten multiprofessionellen Therapie-Programmen soll der Gesundheitszustand alle (6
bis) 12 Monate vollstéandig durch den Arzt-Untersuchungsbogen, Fragebogen 005 inkl. pubertarer
Phasen, beurteilt werden.

Der Fragebogen 004 zur Krankengeschichte wird vor dem ersten Arztbesuch zum Ausfillen an
die Eltern abgegeben und anschliessend durch den Arzt erganzt.

B. Die Therapiemotivation sowie psychosoziale Barrieren und Erkrankungen kénnen vor
Therapiebeginn (T0) durch den Interviewleitfaden, Fragebogen 010, erhoben werden.

C. Zur Erfassung der Veranderung in der Lebensqualitdt und in den psychosozialen Problemen
empfiehlt es sich, folgende Instrumente einzusetzen:

a. Fragen zu Starken und Schwéchen des Kindes (Strength and Difficulties Questionnaire,
Goodman 1999), zu finden in Fragebogen 014, S. 4 - wird durch Eltern der Kinder und
Jugendlichen ausgefllt.

b. Fragen zur gesundheitsbezogenen Lebensqualitat (Kidscreen-52, Bisegger & Cloetta, 2005),
zu finden in Fragebogen 012, S. 3 bis 6 oben - wird durch Kinder und Jugendliche
ausgefullt.

D. Eurofit-Test zur Messung der kérperlichen Leistungsfahigkeit/Fitness, Fragebogen/Testbogen
011.

Prof. Dr.med. Dagmar I'Allemand-Jander
KIDSSTEP Obesity Evaluation, akj
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