Uberlegenheit des SINGER gegeniiber FIM und Bl auch in der ambulanten
Rehabilitation belegt

In einer 2/2015 veroffentlichten Studie, an welcher 17 ambulanten neurologischen
Rehazentren mit 429 Patienten teilnahmen, konnten folgende Ergebnisse belegt werden:

Der SINGER ist in der ambulanten Neurorehabilitation besser geeignet als der Bl und FIM.
Die SINGER Items werden als klar verstandlich und die Erhebung als klinisch praktikabel
beurteilt

Insbesondere zeigt der SINGER dtl. geringere Deckeneffekte als Bl und FIM.

(Deckeneffekt, d.h. volle Punktzahl zu Rehabeginn: SINGER 12,8%, Bl 85,6%)

Der SINGER zeigt inhaltliche Vorteile gegenliber Bl und FIM, insbesondere, da die Bereiche
Kommunikation und Kognition besser abgebildet werden. Es kann ein groRBer und relevanter
Teil des Rehabilitandenstatus abgebildet werden.

Der SINGER eignet sich besonders gut zur Rehabilitationsverlaufsmessung und
Rehazielplanung im Team.

Der statistisch gesicherte Zusammenhang zwischen SINGER und Patientenselbstbeurteilung
(IMET) belegt zusatzlich die Validitdt und den ICF-Bezug des Instrumentes.

Kernbotschaft:

"Insgesamt sprechen die Studienergebnisse in der ambulanten Neurorehabilitation fiir eine
gute Eignung des SINGER als Assessmentinstrument. Die weitere bevorzugte Nutzung des
FIM und insbesondere des Barthel-Index ist fiir die ambulante neurologische Rehabilitation
nicht mehr zu empfehlen."
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