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Hintergrund un d Studienregion

Nadch naueren Definitionen lkann die Dagnose eips plotlichen Sduglingsbdes
nur rech Kenntnis der Anamneg, einer duchgefiihrten Obduktion und einer Un-
tersuchurg der Auffindesituation zuverléssig gestellt werden [1]. Die meisten der
bisher mitgedilten Daten aus & Auffindesituaton resulteren aus EBfragurgen
der Eltern bav. der Betewungspersanen [2-4]. Deshalb soll im Rehmender bun-
desweien Stude ,Plétzlicher Sduglingstod” in einem Tellprojekt eine objekti-

vierende Untersuchung zur Auffindesituation bei pl6tzlich verstarbenen Suglin-
gen durchgefuihrt werden.

In insgesamt funf Studienregionen, die Gebiete stéltischer und landicher Struk-
tur im Norden, Osen und Wesen Deutshlandsreprasentieren, wird seit dem 1.4.
1999fir einen Zeitraum vonzwei Jahren die Untersuchungals Fall- Kontroll-Stu-
die duchgethrt (Abbildung 1).
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Allgemeines Vorgehen

Die Untersuchungder Auffindesituation kesteht rach Eirwilligung derAngehéi-
gen aus einem kurzen Gespréch und eirr augihrlichen Vor-Ort-Begutachtung
durch rechtsnedizinische Mitarbeiter. Dabei werden Messungen nach einem sin-
dardisierten Protololl und mit einer festgelegten Geréte-Ausstttung (Abbildung
3) vorgenomnen.

Im einzelnenwerdenfolgerde Messungn durchgefiihrt:

@ Fenstergrol3e und Zimmergrolie,

® GroRRe und Luftelumen cr Schifstétte,

® Temperaturmessungn desK orpers (Kerntemperaturbe den Falén und Ohr-
temperatur bei cen Kontrollen), des Rames,der Heizung und deAufenluft
mittels ekktronischer Digitalthermometr,

® Nachgiebigkeit der Unterlage (s.u.),

® Gewicht und Abnessurgen s Bettzeugs,

@ fotogrfischeDokumentation des Auffinde- bzw. Aufwachorts.

Untersuchung der Schlafunterlage

Die Nachgiebigkeit der Matratze und @r darauf vorgefundenen Auflagen wird
mit einer eigens fur diesen Zveck konstuierten MeRagparatur (Abbildung 3) e-
mittelt. Dabe wird getstet wie welt ein geeichtesMetallgewicht mt einer defi-
nierten Grundflache gegeniiber einer flach auf die Shlafplatzoberflache aufge-
legten Grundpkite einsinkt An der Aufenseite des Gewichts befindet sth ein in
Millim etern unerteiltes Langenmal3, an der die Einsinktiefe abgelesen und in
ganzen Millim etern notiert wird. Bezugsputkt der Ablesung ist dieOberflache
der Plate. Die Grundpktte wird auf einer Diagorelen der Matatze nacheinander
an drei Mel3punkten positioniert. Me3punkt 4 bezeichnet die Stelle, an der sich
der Kopf des aufgefundenbzw. erwachten Kindes lefundenhat.

Abbildung 3: Setenanstcht der Mef3vorrichtung zurBestmmung der
Matratzerhdrte mt Skizze dr Me3purkte 1-4

Datenmanage ment un d Auswertungs methoden

Es soll gepriift werden, ob sth aus den Umnsténan der Auffindesituation von

SID-Félen im Vergleich zur Aufwachsituation von aters- urd geschlechtgylei-

chenKontroll-Kindern Hinweise auf eine Hypoxie, Ridatmungund/aer Hyper-

thermie ds miglicherweise todesursachlichen Mechanismus ergeben. Dazu wer-

den Uker den 2-jghrigen Studénzeitraum 100 Flle und 300Kontrollen ewartet.

Alle Phagn der Untersuichung derAuffindesituation werdenvon Mal3nahrren des
Quditédsmanagments mitdem Zid einer hohenDatenquaitéat begéitet. Nach

AbschluR von Feldarbeit, doppelter Datererfassung und korrektur werden die
Daten zuréchst abskriptiv statistisch aralysiert. Es folgen aralytisch-epidemio-
logische Auswertungen hinschtlich der konfirmatorischen Ansétze nach den eta-

blierten Verfahren fur haufigkeitsgematchte Fall-Kontroll-Studien. Dartiber hin-
aus werden explorative Datenanalysen mit diesen und weiteren Verfahren vorge-

nomren, um Hypothesen fir zukiinftige Studien zu generieren.
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