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DaMiPu: Fragebogenbasierte und Data-Mining gestitzte Diagnostik ausgewahlter pulmonaler
Erkrankungen bei Kindern (2012)

Liebe Eltern, Hannover, im Juni 2012

wir arbeiten an einem Projekt, mit Hilfe von Fragebtgen die Diagnostik von
ausgewahlten Lungenerkrankungen bei Kindern zu unterstitzen. Hierzu haben wir im
vergangenen Jahr Interviews mit Eltern von Kindern mit verschiedenen
Lungenerkrankungen durchgefiihrt, denn wir wollen so das Erfahrungswissen der
Eltern besser nutzbar machen. Daraus ist der beiliegende Fragenkatalog entstanden.
Nun brauchen wir Ihre Hilfe und Ihr Erfahrungswissen.

Wir mochten Sie hoflich bitten, sich ein paar Minuten fur das Ausfillen des
Fragebogens zu nehmen. Bitte erinnern Sie sich hierzu an die Zeit, bevor die
Beschwerden Ihres Kindes einen Namen (eine ,Diagnose®) hatten. Kreuzen Sie
einfach auf dem Fragebogen an, was am besten auf lhr Kind in der Zeit vor_der

Diagnose zutraf. Hat Ihr Kind momentan das erste Mal Beschwerden, beziehen Sie

sich bitte auf die letzen Tage und Wochen. Unser Ziel ist es, mit Hilfe lhrer Antworten
die Diagnostik zuklnftig unterstitzen zu koénnen. Alle Angaben sind naturlich
komplett anonymisiert und werden nur fur das geschilderte Projekt verwendet. Bitte
vergessen Sie nicht, Alter und Diagnose lhres Kindes anzugeben. Sprechen Sie uns

gerne bei Fragen oder Rickmeldungen an.

Vielen Dank fur Ihre Mithilfe!

PD Dr. L. Grigull  Dr. N. Schwerk Dr. F. Brinkmann cand. med. A.-K. Rother

(Kontakt: Dr. L. Grigull; Email: grigull.lorenz@mh-hannover; Fon: 0511-532-3221)
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Ausflllhinweise: Bitte verwenden Sie einen blauen oder schwarzen Kugelschreiber oder einen Bleistift !
Markieren Sie so: [ S]] falsch: )tl Dieser Fragebogen wird maschinell erfasst. Bitte (iberschreiben Sie nicht die

Korrigieren Sie so: [ IDX[]

aufgedruckten Nummern oder die Eckmarkierungen auf den Seiten. Anmerkungen
auRerhalb der Anmerkungsfelder werden nicht erfasst.

Im Folgenden finden Sie eine Reihe von Fragen. Bitte antworten Sie, je nachdem ob Sie personlich meinen, dass eine
Feststellung eher "vollig zutrifft" oder eher "Uberhaupt nicht zutrifft" mit Angaben zwischen 1 (= trifft Uberhaupt nicht zu)
und 6 (= trifft vollig zu). Sie kdnnen dabei gar nichts falsch machen, denn es gibt keine fiir jede Person zutreffenden
Antworten. Antworten Sie bitte aufrichtig und ohne lange zu Uberlegen; lassen Sie bitte keine Antworten aus. Die
Untersuchung dient allein wissenschaftlichen Forschungszwecken. Der Datenschutz ist gewahrleistet; geben Sie bitte
ihren Namen nicht an, sondern machen Sie bitte lediglich die Angaben zum betroffenen Kind!

Geschlecht Ihres Kindes: [ ]Junge [ ] Madchen

Alter Ihres Kindes heute? Jahre
Alter Ihres Kindes bei Auftreten der ersten Symptome? Jahre
Alter lhres Kindes bei Stellung der Diagnose? Jahre

Welche Diagnose wurde bei lhrem Kind gestellt?

trifft Gberhaupt
nicht zu

1) Schnarcht lhr Kind?
2) Leidet Ihr Kind manchmal unter Luftnot?

3) Kann man sagen, dass lhr Kind stark verschleimt ist?

4) Hat bzw. hatte Ihr Kind einen trockenen Husten?
5) Gibt es auch Zeiten ohne Atembeschwerden bei Ihrem Kind?

6) Haben Sie das Gefiihl, Sie bekommen lhr Kind nicht mehr
hustenfrei?

7) Besteht bzw. bestand wahrend einer Erkaltung auch verstarkt
Luftnot?

8) Trifft es zu, dass Ihrem Kind schneller als friher "die Puste" aus-
geht (bei Aktivitaten, die es normalerweise stundenlang ausiiben
kann oder konnte, z.B. Spielen auf dem Spielplatz, Toben mit
Freunden, Sportunterricht)?

9) Tritt bzw. trat Husten bevorzugt nach grofl3er Anstrengung auf
(z. B. Sport, wildes Toben, lange Fahrradtour)?

10) Hatte lhr Kind bereits eine Lungenentziindung?

11) Hatte lhr Kind bereits eine Lungenentziindung und war wahrend
dessen trotzdem munter und fréhlich?

12) Hatte lhr Kind bereits eine Lungenentziindung, und nach dem
Absetzen des Antibiotikums folgte gleich die nachste
Lungenentzindung?

13) War lhr Kind wegen Problemen mit der Lunge bereits im ersten
Lebensjahr haufiger krank?

14) Leidet oder litt ihr Kind unter Neurodermitis (krankhaftes
Hautjucken)?

15) Schlaft bzw. schlief Ihr Kind schlecht, weil es sténdig husten
muss/musste?

16) Kindigen sich Anfalle von Atemnot mit einer "kasigen oder
komischen" Gesichtsfarbe an?

17) Wirden Sie sagen, dass man den Husten lhres Kindes als
festsitzend beschreiben kann/konnte?
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trifft Gberhaupt
nicht zu

Finden oder fanden Sie ihr Kind auffallend schlapp und/oder
abgeschlagen (mide)?

Geht bzw. ging auftretende Luftnot, auch ohne Medikamente,
nach einer kurzen Erholungsphase von alleine wieder weg?
Wirden Sie sagen, dass |hr Kind ein eher schlechter Esser ist?

Hat bzw. hatte lhr Kind bei Lungen- oder Atemwegsproblemen
auch Fieber?

Hatte lhr Kind zunachst Schnupfen und im weiteren Verlauf
kam Husten dazu?

Wirden Sie ihr Kind als infektanfallig bezeichnen?

Kommt bzw. kam es bei Wetterumschwiingen zu
Atemnotanfallen?

Tritt oder trat der Husten lhres Kindes anfallsartig auf?

Hustet Ihr Kind gewissermal3en von Geburt an durchgehend?

Finden Sie, dass Ihr Kind 6fter unter Mittelohrentziindungen
leidet bzw. litt?

Atmet lhr Kind eher durch den Mund?
Hatte lhr Kind sofort nach der Geburt Luftnot?

Bestand bereits im ersten Lebensmonat nach der Geburt ein
Darmproblem (z.B. erhebliche Verstopfung, Operation,
Darmverschluss)?

Sind bei lThrem Kind Allergien festgestellt worden?

Wourden bei Threm Kind bereits die "Mandeln" und/oder
"Polypen" entfernt?
Kann man sagen, dass lhr Kind auffallend haufig Durchfall hat?

Liegt bei Ihrem Kind ein jahreszeitenunabhangiger
"Dauerschnupfen” vor?

Finden Sie, dass Ihr Kind im Vergleich zu Gleichaltrigen
besonders haufig Atemprobleme hat und vielleicht daher auch
haufiger im Kindergarten/in der Schule fehlt?

Haben bzw. hatten Sie das Gefuhl, lhr Kind ist/war in der
Entwicklung seiner Bewegungen (z. B. spéates Laufen lernen)
langsamer als seine Altersgenossen?

Gibt es Verwandte mit einer chronischen Lungenerkrankung
(z.B. Asthma, Mukoviszidose, Primére Ciliare Dyskinesie,
Chronische Bronchitis oder &hnliches)?

Trifft es zu, dass Infekte bei Ihrem Kind nicht richtig weggehen,
dass beispielsweise erst die Ohren, dann die Lungen usw. immer
wieder betroffen sind?

Haben bzw. hatten Sie schon langer "irgendwie" das Geflhl, dass
mit Ihrem Kind etwas nicht stimmt?

Bestehen bzw. bestanden wahrend der Haupt-Pollenflugzeit
(Méarz bis September) Atemprobleme?

Musste lhr Kind bereits an der Lunge operiert werden?
Haben/Hatten Sie den Eindruck, dass man bei lhrem Kind beim
Atmen manchmal "rasselnde Atemgerausche" hort/horte?
Horen Sie ein Pfeifen, wenn |hr Kind atmet?

Wechseln bzw. wechselten sich Tage mit Schlappheit und
Tage mit gutem Befinden ab?

Gibt bzw. gab es Tage an denen lhr Kind sehr stark hustet/
hustete, die von Tagen mit vélliger Beschwerdefreiheit
abgeldst werden/wurden?
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Herzlichen Dank fir lhre Zeit und die Beantwortung der Fragen!

Grigla 06/2012
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