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Tabelle 2: Faktorenladung und Trennscharfe der Fragebogenitems

Fakt Part-whole- Fakt Part-whole-
aktoren- o aktoren- .
Items der Subskalen des CSII-EE korrigierte Items der Subskalen des CSII-EE korrigierte
ladungen o ladungen .
Trennschdrfe Trennscharfe

FRAGESTELLUNG
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rack. Eine potentielle Ursache hierflir kdnnen subjektive Erfahrungen und Einstellungen - 07970752 Bl b Pumpenslarme mchen i Sorgen e ow
it einer Insulinpumpe bendétige ich weniger Vorbereitung auf meinen Sport. : . s stort mich, dass ich fir die Insulinpumpe immer so viele Sachen mit nehmen 0. .
der Anwender Sein' n dieser EvaluaﬁonSStUdie Wurden die pSyChometriSChen EigenSChaf_ -x:riﬁ;:zuglr(‘t?:ig‘:i:::;i;:r?;egi::.elumse_/ plutzickeruerte nach einer 0.621 0.783 ﬂ I::Shsa{bz;aBII;:Iffi:z:;n::dass mein Insulinschlauch verstopft bzw. mein - o
. . . m Mit einer Insulinpumpe kann ich besser auf unerwartete Situationen reagieren. 0.605 0.779 H Insulinkatheter abknickt. 0758 0634
ten eines Fragebogens zur Erfassung von ,,Erfahrungen und Einstellungen zur Insulinpum- BB it ciner insulinpumpe kann ch meine Freisit exiblergestalten L T - —
smische Kontrolle Ie e Ienung melner I’-ISU |npumpe ISII em.ac o o o
pe nthera pie” (CSII—EE) unte rSUCht. I\EfIi‘{ckderln::JIi:pumpIal' kann ich morgens bessere Nichternwerte erreichen. 0.643 0.790 %BIE g::IE:E:E jz: ::23:::232E: I;?:E:I;:tzI'rllI:::nT:I/IIerItnueiI:II;. g:ii g;gi
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klinische medizinische (HbAlc, Vorliegen von Folgeerkrankungen, Hypoglykamiewahr-
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e Die Stichprobencharakteristika sind in Tabelle 1 wiedergegeben. .
e Mittels Faktorenanalyse wurden folgende sieben Skalen gebildet: Flexibilitat, glyk- 0
amische Kontrolle, beeintrachtigtes Korpergefiihl, Technikabhangigkeit, Einfachheit Flexibilitat  Glykamische  Korpergefiihl Technik-  Handhabung  Funktionalitat /  Gesamt-
] o o ] i ] Kontrolle abhangigkeit Konnektivitat  zufriedenheit
der Handhabung, Funktionalitat/Konnektivitat und Gesamtzufriedenheit mit der CSlI-
Therapie. Die Tabelle 2 zeigt den Wortlaut der ltems, ihre jeweilige Faktorenladung Abbildung 1: Aufgeklirte Varianz der 7-Faktorenldsung
sowie die Trennscharfe der Items.
e Durch die 7 Faktoren konnten insgesamt 60% der Varianz aufgeklart werden 1
(Abbildung 1). 0,9 55 55
e Die Reliabitatsindizes der einzelnen Skalen sind in der Abbildung 2 dargestellt. Insge- 0,38 — 0,77 0,77 0,77 o7
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samt ist die Reliabilitat der einzelnen Fragebogenskalen befriedigend bis gut. 2 07
e Eine hdéhere Flexibilitdt ging mit signifikant héherem Empowerment (r=0,24) und € oe
Selbstwirksamkeit (r=0,22) einher. Eine leichter erzielbare gute glykamische Kontrol- e o
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Korpergefihl ging mit einem erhohten HbAlc (r=0,22) und mehr Diabetes-Distress <
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(r=0,51) einher. Eine erhohte Technikabhangigkeit war mit erhéhtem Diabetes-Dist- B
ress (r =0,44) assoziiert. Eine einfache Handhabung korrelierte mit erhohter Selbst- 02
wirksamkeit (r =0,15) und besserer Nutzung von Auswertungsprogrammen (r =0,13). 0,1
Eine optimale Konnektivitat der Pumpe ging mit einer besseren Nutzung der tempo- 0
.. . . Flexibilitat Glykamische Korpergefiihl Technik- Handhabung Funktionalitdt / Gesamt-
raren Basalrate (r =0,29) und von Boluskalkulatoren (r =0,40) einher. Die Gesamtzu- Kontrolle abhangigkeit Konnektivitit  zufriedenheit
friedenheit mit der CSlI-Therapie korrelierte signifikant mit einem geringen Diabetes-

Distress (r =0,41) und einem hoheren Empowerment (r =0,29).

e Die Skalen Flexibilitat, glykamische Kontrolle, Einfachheit der Handhabung, Konnekti- Abbildung 2: Reliabilititsindex (Cronbach’s o) der Fragebogenskalen
vitat und Gesamtzufriedenheit wurden zu einer Gesamtskala ,Vorteile der CSlI-Thera-

pie“ zusammengefasst. Die Skalen Technikabhangigkeit und beeintrachtigtes Kérper-
gefuhl wurden zu einer Gesamtskala ,,Nachteile der CSII-Therapie” zusammengefasst. 70 S A 80 | | B
Die Skala Vorteile der CSlI-Therapie korrelierte erwartungsgemald negativ mit dem A - &
berichteten Diabetes-Distress, wahrend die Skala Nachteile der CSll-Therapie erwar- g o0r ) (% 70 >
tungsgemals positiv mit Diabetes-Distress korreliert war (Abbildung 3). 2 -~
e Eine multivariate Auswertung zeigte, dass die Skalen Vorteile und Nachteile der CSlI- = U % 60~
Therapie signifikant Diabetes-Distress pradizieren konnten, auch wenn relevante de- 2 5
mographische (Alter, Geschlecht, Diabetesdauer) und medizinische Variablen (Dauer S 40 ’g 50 -
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Der CSII-EE Fragebogen weist eine gute Reliabilitit und Validitat auf. Damit steht fiir die Diabetes Distress (T-Scores) Diabetes Distress (T-Scores)
klinische Praxis ein psychometrisch gut evaluierter Fragebogen zur Verfiugung, mit der
prognostisch relevante Erfahrungen und Einstellungen zur Insulinpumpentherapie im Abbildung 3: Regressionsanalysen mit Diabetes-Distress als abhangiger Variable und den Skalen
Hinblick auf glykdmische Kontrolle und diabetesbezogene Belastungen untersucht wer- wahrgenommener Vorteile der CSll-Therapie (A) bzw. Nachteile der CSli-Therapie (B)
den kénnen als Pradiktorvariablen
Tabelle 1: Stichprobencharakteristik
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Empowerment Skala (+ SD) (0-33) 25,0 (15,0) Abbildung 5: Varianzaufklarung bzw. Zuwachs der Varianzaufklarung in der multivariaten Re-
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