& SBU:s upplysningstjanst svarar pa avgransade fragor och svaren tas fram av SBU:s kansli. Vi

presenterar artikelférfattarnas slutsatser och vdger inte samman resultaten eller bedémer graden
av vetenskaplig tillforlitlighet.

Svar fran SBU:s upplysningstjanst nr ut202002 ¢ Diarienummer: SBU 2019/625 * Datum: 30 januari 2020

Samspelsbehandling for prematurt fodda
barn och deras foraldrar

Samspelet mellan féraldrar och sma barn ar en viktig pusselbit i barnets framtida
utveckling. Fér familjer med for tidigt fédda barn finns ofta omstandigheter som
forsvarar anknytning och samspel. Genom tidiga preventiva interventioner dar
samspelskomponenter ingar syftar behandlingen till att starka samspelet mellan
spadbarn och foraldrar och darigenom starka barnens forutsattningar till positiv
utveckling.

Fraga

Vilken sammanstilld forskning finns kring effekter av samspelsbehandling
mellan for tidigt fodda barn och deras forédldrar?

Fragestdllare: Utredare, Socialstyrelsen

Sammanfattning

P& SBU:s upplysningstjinst identifierar och redovisar vi sammanstilld forskning
(systematiska Oversikter) eller identifierar vetenskapliga studier som svar pa en
avgransad fraga. Vi bedomer risken for bias (6verskattning eller underskattning av
resultat) i systematiska dversikter och presenterar forfattarnas slutsatser fran
systematiska dversikter med lag eller méttlig risk for bias. I vetenskapliga
primérstudier bedomer vi inte risken for bias och darfor presenteras de bara som
referenser. Vid behov bedomer vi kvalitet avseende ekonomiska aspekter och
overforbarhet av resultat i hdlsoekonomiska studier och presenterar forfattarnas
slutsatser fran de studier som bedoms ha minst medelhdg kvalitet och
overforbarhet. I svaren viger vi inte samman resultaten eller bedomer graden av
vetenskaplig tillforlitlighet.

SBU:s upplysningstjdnst har efter litteratursokning och kvalitetsgranskning av
systematiska Oversikter inkluderat fem systematiska dversikter i svaret. Ingen av
oversikterna motsvarar exakt fragestdllningen. Fyra av de inkluderade
oversikterna behandlar tidiga interventioner for prematurt fodda barn, dar samspel
ingar som komponenter i en bredare intervention med preventiv ansats. En
oversikt har sasmmanstillt forskning om samspelsinterventioner baserad pa
videoinspelningar, dir de inkluderade artiklarna undersokt effekt bade pa
fullgdngna och for tidigt fodda barn.
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Forfattarna till 6versikterna om tidiga interventioner drog slutsatsen att preventiva
insatser som fokuserar pé interaktionen mellan fordldrar och barn kan ge vissa
positiva effekter pa relationen mellan barn och forédlder samt barnens kognitiva
formagor och beteende, men att det dr oklart vilka komponenter som ger effekt.
Forfattarna till 6versikten om videointerventioner dir fordldrarna fick feedback pa
sitt samspel med barnen konstaterade att det 6kade fordldrarnas kénslighet for
barnens signaler. Forfattarnas slutsatser har inte analyserats utifrdn svenska
forhéllanden.
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Bakgrund

Ar 2018 foddes i Sverige 115 832 barn, varav 5,7 procent (6 602 barn) foddes for
tidigt, det vill séga fore 37:e graviditetsveckan. Av dessa barn foddes 934 fore
32:a graviditetsveckan, vilket rdknas som mycket underburna [12].

Att fodas for tidigt innebér stora pafrestningar for barnet, ndgot som bland annat
riskerar att forsvara barnets kognitiva utveckling. Vardnadshavarnas omsorg och
samspel med barnet pdverkar utvecklingen av barnets hjdrna och har betydelse for
utvecklingen av barnets formagor. Samtidigt kan samspel och anknytningen
mellan barn och fordldrar forsvéras, bland annat pé grund av sjukhusmiljon,
barnens omfattande vardbehov och av krisreaktioner eller osdkerhet 1
fordldrarollen som manga foréldrar till for tidigt fodda barn upplever [7,13].

Interventioner med samspelsfokus syftar till att stdrka den positiva interaktionen
mellan barn och fordlder samt att uppmarksamma foréldrarna pa de signaler som
barnet ger. Samspelsinterventioner kan anvéndas som behandling nér det finns en
uttalad problematik utifran bristande samspel eller anknytning mellan barn och
foréldrar, till exempel beroende pa psykisk sjukdom hos fordldern eller
konstaterad funktionsnedséttning hos barnet.! Problematiken kan vara kopplad till
prematur fodsel, men kan ocksé ha andra orsaker. Studier om samspelsbehandling
ar sillan avgransade till underburna barn, utan det dr den aktuella problematiken
som Styr.

For gruppen for tidigt fodda barn ar det istdllet aktuellt med samspelsfokuserade
preventionsinsatser, eftersom underburna barn har en forhojd risk for framtida
funktionsnedséttningar eller problematik som skulle kunna kriva senare
samspelsbehandling. I de flesta fall dir en samspelsinsats riktas till for tidigt
fodda barn ingar samspel som en komponent i en bredare preventionsintervention,
med syfte att stddja och stimulera de underburna barnens utveckling.

Avgransningar

Vi har gjort sokningar (se avsnittet Litteratursokning) i databaserna MedLine
(Ovid), Embase, Scopus, CINAHL och PsycInfo.

Vi har formulerat fragan enligt foljande PICO?:

e Population: Underburna (<37 veckor) barn och deras fordldrar
o Intervention: Tidiga interventioner med samspelsfokus eller dir samspel ingar
som en tydlig komponent

' For en genomgéng av vilka indikerade samspelsbehandlingar som anvinds i Sverige, se [5]
2 PICO ir en forkortning for patient/population/problem, intervention/index test, comparison/control
(jamforelseintervention) och outcome (utfallsmétt).
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e Control: For tidigt fodda barn och deras fordldrar som tar del av sedvanlig
vérd och uppfoljning.

e Outcome: Bedomning av samspel mellan barn och forédldrar. Hos barn:
kognitiv formaga och beteendeproblem. Hos foréldrar: lyhordhet for barnets
signaler samt forekomst av stress, oro och depression.

For att bedomas som en samspelsintervention eller samspelskomponent stilldes
krav att interventionen skulle innehélla en interaktiv session som syftat till att
starka samspel, interaktion eller fordlderns mottaglighet for barnets signaler.
Sessionen ska ocksé involverat vigledning eller feedback fran en utbildad
handledare, antingen direkt eller i efterhand till exempel genom en
videoinspelning. Det &r viktigt att notera att &ven andra interventioner eller
komponenter kan stérka samspel mellan fordlder och barn, &ven om det inte dr det
priméra syftet med interventionen. Sddana interventioner har dock inte beddmts
som samspelsinterventioner och inte inkluderats i det hér svaret.

For att inkluderas 1 svaret skulle en systematisk litteraturdversikt inkludera
primérstudier riktade mot for tidigt fodda barn. Utover det skulle minst tre av de
inkluderade studierna behandla interventioner som innehdll
samspelskomponenter. Resultaten i 6versikten skulle sedan redovisas pé ett sddant
sétt att det gick att tyda resultat for samspelsinterventionerna/komponenterna,
eller en relaterad gruppering.

For att vi skulle inkludera en artikel i svaret kridvde vi att den var publicerad pé
engelska eller ett av de nordiska spraken.

Litteratursdkningen har begrénsats till systematiska dversikter.

Resultat fran sokningen

Upplysningstjanstens litteratursokning genererade totalt 444
artikelsammanfattningar (abstrakt). En utredare pa SBU liste alla
artikelsammanfattningar och bedomde att 45 kunde vara relevanta. Dessa artiklar
lastes 1 fulltext av utredaren. De artiklar som inte var relevanta for fragan
exkluderades. I upplysningstjdnstsvaret kvalitetsgranskades nio artiklar som var
relevanta for frdgan och fem av dessa klarade kvalitetskraven.

Beddmning av risk for bias

Under genomforandet av en systematisk dversikt finns det risk for att resultatet
blir snedvridet pd grund av brister i avgransning, litteraturgenomgang och
hantering av resultaten. Det dr darfor viktigt att granska metoden i en systematisk
oversikt. Utredaren beddmde risken for bias i1 dversikterna med stdd av de fragor
som finns beskrivna i AMSTAR granskningsmall [10] utifran sex delsteg
(detaljerad beskrivning dterges i Bilaga Granskningsmall for att versiktligt
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beddma risken for snedvridning/systematiska fel hos systematiska dversikter).
Dessa delsteg dr: 1) Fragestdllning och litteratursokning, 2) Relevansbedomning,
3) Kvalitetsbedomning och datapresentation av ingdende studier, 4)
Sammanvigning och analys, 5) Evidensgradering och slutsatser samt 6)
Transparent dokumentering. Om Oversikten inte uppfyllde kraven i ett steg
beddmdes den inte vidare for efterféljande steg.

Systematiska oversikter med 1ag eller méttlig risk for bias beskrivs i text och
tabell. De oversikter som bedoms ha hog risk for systematiska bias presenteras
inte 1 text och tabell eftersom risken for att resultaten ar missvisande beddms vara
for hog.

Systematiska oversikter

SBU:s upplysningstjénst inkluderade fem systematiska dversikter med lag eller
mattlig risk for bias [1,4,6,9,11] i svaret (Tabell 1).

En systematisk dversikt av O’Hara och medforfattare [9] behandlade rena
samspelsinterventioner, men majoriteten av de ingaende primérstudierna
utviirderade effekter av interventioner pa fullgdngna barn. Oversikterna av Spittle
och medforfattare [11], Benzies och medforfattare [1], Evans och medforfattare
[4], samt Herd och medforfattare [6] inkluderade uteslutande priméarstudier som
undersokt effekten av insatser pa for tidigt fodda barn, men inkluderade istéllet
interventioner av flera olika typer varav endast en del var av samspelskaraktér
eller inneholl samspelskomponenter.

Svagheter i inkluderade systematiska 6versikter

Forfattarna till 6versikterna om tidiga interventioner padpekade flera svagheter
med bade de inkluderade studierna och de egna dversikterna, bland annat att det
fanns stora skillnader mellan primérstudierna och att det var svért att identifiera
ingdende komponenter i bdde interventioner och insatser for barn och fordldrar i
kontrollgruppen. Skillnader mellan studierna fanns bade vad géller
studiepopulationer, typ av intervention och vilka effekter man har métt.
Interventionerna, sirskilt 1 versikterna av Benzies [1], Evans [4] och Spittle [11],
uppvisade stora skillnader i uppbyggnad, inriktning, l1&ingd och intensitet. Nar det
gillde de grupper av for tidigt fodda barn som studerats, fanns stora skillnader 1
formagor och forutsdttningar for barnen beroende pa graden av prematuritet,
nagot som inte aterspeglades 1 ndgon storre utstrackning i
populationsbeskrivningar eller analyser i dversikterna.

Spittle och medforfattare [11] och Evans och medforfattare [4] resonerade kring
vad som paverkade resultatet av interventionerna och hur effekt av
interventionerna skulle bedomas. I 6versikten av Spittle konstaterade forfattarna
att barnen omgavs av ett flertal olika insatser och att det i studierna inte alltid
rapporterades vilka andra insatser som barnen fatt ta del av eller vilken typ av
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insatser och vard som kontrollgruppen fick. Evans och medarbetare papekade att
komponenter i interventioner eller insatser for kontrollgruppen kan paverka andra
utfall &n de avsedda. Till exempel kan ett fysioterapiprogram for kontrollgruppen,
dér en fordlder gor 6vningar med sitt barn for att forbéttra motorisk formaga,
ocksa forbittra interaktionen mellan barn och vuxen, trots att det inte primért ar
avsikten med interventionen, och det kan paverka tolkningen av effekt. Att
utesluta barn i kontrollgruppen fran ndgon form av behandling eller
preventionsinsatser dr dock etiskt oacceptabelt, trots att interventioner som ges
kan ha svag evidens [11], vilket stéller stora krav pa transparens fran forfattarna
till interventionsstudierna, och forsvarar tolkningen av resultat nir transparensen
saknas.

Inkluderade systematiska oversikter

O’Hara och medforfattare [9] har i1 en vélgjord dversikt fran ar 2019 undersokt
studier av interventioner som anvént videoinspelningar av interaktionen mellan
fordlder och barn, och som sedan utgick fran inspelningarna for feedback till
fordldrarna, 1 syfte att forbattra deras mottaglighet for barnens signaler och
dérigenom forbéttra forutsittningarna for ett bra samspel och trygg anknytning.
Metoden anvénds vid samspelsbehandling pa indikation, men i den hér dversikten
inkluderades ocksa tre studier med preventivt syfte, dar interventionen utférdes pa
en population latt till méttligt underburna barn. I 6versikten hade studier dér
videointerventionen var en komponent i en multikomponentintervention
exkluderats.

Oversiktsforfattarna drog slutsatsen att det fanns en generell effekt av
videointerventioner pé fordldrarnas kénslighet for barnens signaler, och resultaten
frén de tre studierna pa prematurt foddda barn avvek inte fran studierna i 6vrigt. For
Ovriga utfall som rapporterades i1 prematurstudierna, det vill sdga stress och oro,
angavs ingen effekt av videointerventioner.

Spittle och medforfattare [11] fokuserade i en vilgjord oversikt fran &r 2015
(uppdatering av Spittle och medforfattare fran 2007 och 2012) pa interventioner
som syftade till att stodja utvecklingen av motorik och kognitiva férmagor hos for
tidigt fodda barn. Insatserna paborjades efter att barnen skrivits ut fran
neonatalavdelning. Interventionerna delades in i interventioner som fokuserat pa
relationen mellan barn och forélder, interventioner som fokuserat pa barnets
utveckling, och insatser som syftat till att paverka bada aspekterna. Av de
inkluderade studierna sag Spittle och medforfattare att 17 fokuserade enbart pa
fordldra-barnrelationen eller pd bade fordldra-barnrelationen och barnets
utveckling.

Atta av studierna (om de namngivna interventionerna Parent Baby Interaction
Program (PBIP), Mother-Infant Transaction Program (MITP), Mother-Infant
Transaction Program — Modified (MITP-M), Infant Behavioral Assessment and
Intervention Program (IBAIP), Victorian Infant Brain Studies (VIBeS Plus),
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Neonatal Behavioral Assessment Scale-based (NBAS-based), parent-infant
intervention) beddmdes innehélla samspelskomponenter. De ingéar alla i den grupp
av studier som Oversiktsforfattarna klassat som studier som fokuserade pa
relationen mellan barn och forilder. Ovriga 17 studier #r svéra att beddma utifran
beskrivning i text eller saknar samspelskomponenter.

Spittle och medforfattare konstaterade att tidiga interventioner generellt gav viss
effekt pd barnens kognitiva formagor, dock inte motoriska formégor, upp till
forskolealder. Effekten holl dock inte 1 sig upp 1 skolaldern.

En subgruppsanalys, dér forfattarna grupperat studierna efter fokus i
interventionen, visade att de interventioner som inneholl en komponent med fokus
pa fordldra-barnrelationen hade storre effekt pa kognitiva formagor jamfort med
interventioner dér fokus 14g pa enbart barnets utveckling eller foréldrastdd.

Benzies och medforfattare [1] syftade 1 en oversikt fran ar 2013 till att undersoka
hur ett antal nyckelkomponenter i olika interventioner paverkade olika utfall.
Utifrén interventionerna i de inkluderade studierna delade forfattarna upp
komponenterna i kategorierna:

1) psykosocialt fordldrastod

2) foréldrautbildning, med underkategorierna ’information (a)”, vigledd
observation (b)” och “aktivt engagemang i ldrande om barnet och vigledd
reflektion (c)”

3) terapeutiskt utvecklingsstod for barn.

De interventioner som inkluderades i dversikten och som inneholl
samspelskomponenter (MITP, MITP-M, PBIP, IBAIP, VIBeS Plus, NBAS-based
och Preventative Psychotherapeutic Intervention) kategoriserades alla som
Foréldrautbildning genom végledd observation (b)” och/eller "aktivt
engagemang i lirande om barnen och vigledd reflektion (c)”. Aven metoden
Kangaroo Care kategoriserades som forédldrautbildning i den hér kategorin.

Forfattarna konstaterade att tidiga interventioner minskade oro och depressiva
symtom samt dkade sjalvformagan hos modrar till for tidigt fodda barn, framfor
allt de interventioner som kombinerade fordldrautbildning (b/c) med psykosocialt
fordldrastod. Dock sags ingen generell, entydig effekt av ndgon av de enskilda
komponenterna.

Evans och medforfattare [4] inkluderade i en 6versikt fran ar 2014 studier som
syftade till att stirka interaktionen mellan mddrar och barn. Av de 18 olika
interventionerna som ingick i dversikten s@ inneholl 8 interventioner komponenter
med samspelskaraktir. Dessa var:

e MITP
e MITP-M (tva versioner av modifieringar)
e IBAIP
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PBIP

Interaction Coaching (videointervention)
Japanese Infant Mental Health Program
Preventative Psychotherapeutic Intervention.

Ovriga tio interventioner beskrevs inte tillrickligt uttdmmande for att kunna
bedomas, eller sd bedomde forfattarna att interventionerna inte inneholl
interaktiva komponenter.

Forfattarna sag effekt for nio av interventionerna och konstaterade att alla dessa
forordade sé kallad cue-based care, det vill séga dir fordldern tyder och agerar pa
barnets signaler. Tre av interventionerna med samspelskomponenter (MITP,
MITP-M och IBAIP) ingick i gruppen av interventioner med effekt. Utifrdn dessa
nio diskuterade forfattarna vidare kring de fyra som hade starkast effekt, MITP-
M, Kangaroo Holding, Nursing Systems for Effective Parenting — Preterm
(NSTEP-P) och Guided Participation. Endast MITP-M inkluderade tydliga
samspelskomponenter, medan Guided Participation fokuserade pa spadbarnsvard
och Kangaroo Holding p& hudkontakt.

Herd och medforfattare [6] fokuserade i sin Oversikt fran &r 2014 pé effekten av
tidiga interventioner for underburna barn pé deras senare beteende, métt i
studierna fran cirka 18 ménaders &lder upp till som lingst 18 &r. Oversikten
inkluderade ett mindre antal interventioner: MITP, MITP-M, VIBeS Plus, Infant
Health and Development Program (IHDP) och Avon Premature Infant Project
(APIP), dar MITP, MITP-M och VIBeS Plus innehaller samspelskomponenter.

IHDP visade effekt pa barnens beteende upp till tre ars alder, men inte vid senare
uppfoljningar. VIBeS Plus visade mattliga effekter vid tva ars alder och sma men
signifikanta vid fyra érs dlder. MITP-M visade pa sma men signifikanta effekter
vid tva ars alder och mattliga vid fem érs alder. Forfattarna pekade pa att VIBeS
Plus och MITP-M urskilde sig genom att fokusera pa relationen mellan foralder
och barn, samt att de innehdll en strukturerad debriefing-session, vilket kan ha
forberett de deltagande fordldrarna och gjort dem mer mottagliga for innehallet 1
interventionerna.
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Tabell 1. Systematiska dversikter med lag/mattlig risk for bias/Table 1. Systematic
reviews with low/medium risk of bias

Included studies Population/Intervention Outcome
O’Hara et al 2019 [9]

22 studies, 3 on preterm Population: Primary Outcomes:

population Children <5 years old at risk of  Parental outcomes
poor outcomes. Parental sensitivity
N total=1 889 parent-child Parental reflective

dyads or family units (n=17t0  fynctioning
n=237), of which n=294 parent-

. Attachment securit
preterm infant dyads ¥

. Parental stress
Intervention:

P tal jet
Video feedback on parental arental anxiety
interaction with child Secondary Outcomes:
Child outcomes
Child mental health

Child physical and
socioemotional development

Child behaviour

Authors' conclusion:

“The findings of this review point to moderate-certainty evidence that video feedback may be
an effective method of improving maternal sensitivity in a range of mother-infant-dyads.
Although we aimed to identify evidence for all children aged 4 years 11 months or under, most
included studies focused on infants. The results appear to be consistent across study
populations with the exception of two studies, which targeted parents of children at high risk of
autism and parents with intellectual disabilities respectively. There was also limited evidence of
its use with fathers. There was, in addition, high consistency across the different settings in
which video feedback was delivered (e.g. home; community settings such as family centres; and
hospital or residential settings.)

In terms of practice, these findings suggest that video feedback can be provided to parents with
wide-ranging challenges and in almost any setting. The findings do not currently support the use
of video feedback to improve any other outcomes (e.g. parental reflective functioning, child
behaviour or attachment.”

Spittle et al 2015 [11]

58 articles on 25 studies Population: Child outcomes

Preterm infants <37 weeks Infant cognitive and motor
gestational age (23-37 weeks  development
or <1000g-2500g)

N total =3 615 (n=10 to n=985)
Interventions:

Early developmental
interventions targeting
prevention of motor and
cognitive impairment, provided
post hospital discharge.
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Included studies Population/Intervention Outcome
Authors' conclusion:

“Interventions with a component that focused on the parent-infant relationship had a greater
impact on cognitive outcomes at infancy and preschool age when compared with interventions
that focused on infant development or parent support alone.”

“The current review has demonstrated diminishing effects of early developmental interventions
over time. These diminishing effects support the need for further intervention around school
age possibly targeted towards school readiness.”

Benzies et al 2013 [1]

18 articles, 15 different Population: Parental outcomes
interventions Preterm infants <37 weeks Stress

gestational age and/or low Anxiety

birth weight <2 500g; and their

parents Depressive symptoms

N total =3 356 (n=23 to n=985)

Intervention:

Self-efficacy

Sensitivity/responsiveness in

interaction with infant
Preventative interventions

involving parents and including
at least one session in the
community (home or clinic).

Authors' conclusion:

“As a result of early interventions for mothers of preterm infants, positive and clinically
meaningful effects were seen for anxiety, depressive symptoms and self-efficacy. To our
knowledge, this review was the first to categorize components of early interventions and link
them to maternal outcomes. These components were parent psychosocial support, parenting
education, and therapeutic developmental support for the infant. Some form or parenting
education was used in all interventions. Interventions that included psychosocial support
resulted in better outcomes for mothers of preterm infants.”

“It is clear that no one intervention component is consistently associated with improved parent
outcomes.”

Evans et al 2014 [4]

17 articles on 16 studies, 18 Population: Mother-Infant relationship

different interventions Preterm infants <37 weeks Mother-infant dyadic
gestational age with no major  outcomes
congential abnormalities; and  \aternal relationship
the infants” mothers. outcomes

N total =1 940 (n=16 to n=327) |nfant relationship outcomes
Interventions:

Parenting interventions where
mother-infant relationship
quality outcomes are reported.

Authors' conclusion:

“Consistent with attachment theory, this systematic literature review identified that
interventions promoting cue-based, responsive care, improves the mother-preterm infant
relationship which may enhance the infant’s later development.”
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Included studies Population/Intervention Outcome
Herd et al 2014 [6]

12 articles on 5 studies, 5 Population: Child behaviour
different interventions Parents of preterm infants with

no congenital abnormalities.

Birthweight <1000g—2500g or

<28 weeks -<36 weeks

gestational age.

N total =1 654 (n=118 to

n=985)

Interventions:

Preventative parenting

interventions designed to
enhance parenting skills.

Authors' conclusion:

“Within the 12 articles identified for this systematic review, there were five preterm parenting
interventions that assessed child behavior: the IHDP, the MITP, the MITP-M, the Portage
Program (from the APIP), and the VIBeS Plus Program. All these studies designated child
behavior as a primary or secondary outcome. While the meta-analysis indicated a small, but
significant, effect favoring intervention groups, there is some evidence that the IHDP improves
behavior up to 3 years of age, the VIBeS Plus program up to 4 years and the MITP-M up to 5
years. There was no evidence that the Portage Program improved child behavior. The VIBes Plus
program reported a durable effect on behavior, reporting a medium treatment effect for a
reduction in externalizing behavior at 2 years and a small treatment effect at 4 years. The MITP-
M (Nordhov et al, 2012) also revealed a durable effect on behavior, reporting a small treatment
effect at 2 years and moderate effect at 5 years.”

“The MITP-M and the VIBeS Plus Program achieved more durable behavior outcomes using a
shorter intervention and lower dosage than did the other preterm parenting interventions.”

APIP = Avon Preterm Infant Project; IHDP = Infant Health and Development Program; MITP =
Mother-Infant Transction Program; MITP-M = Mother Infant Transaction Program — Modified;
VIBeS Plus = Victorian Infant Brain Studies Program.

SBU:s upplysningstjénst identifierade fyra systematiska oversikter med hog risk
for bias och av det skélet finns inte resultat eller slutsatser beskrivna i text eller
tabell for dessa oversikter [2,3,8,14].

Projektgrupp

Detta svar dr sammanstéllt av Emma Palmqvist Wojda (utredare), Sara Fundell
(projektadministratdr) samt Miriam Entesarian Matsson (produktsamordnare) vid
SBU.
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Litteratursokning

MedLine via Ovid 191022

Interaction therapy for preterm infants

Search terms Items found

Population:

1. exp Infant, Premature/

2. Premature Birth/

3. Infant, Premature, Diseases/

4, Infant, Low Birth Weight/

5. exp Infant, Very Low Birth Weight/

6. Intensive Care, Neonatal/

7. Intensive Care Units, Neonatal/

8. ((premature or preterm) adj3 (infant* or baby or child* or newborn or neonate* or

birth*)).ab,kw,ti

9. prematurity.ab,kw,ti

10. or/1-9 136 298
Intervention:

11. exp Family Relations/
12. Object Attachment/

13. Early Intervention/

14. "infant cue*".ab,kw,ti.

15. ((developmental or family) adj3 care).ab,kw,ti.

16. (parent* adj6 (sensitiv* or responsiv* or program*)).ab,kw,ti.

17. ((attachment or interaction) adj6 (intervention* or program* or therapy)).ab,kw,ti.

18. or/11-17

19. ((mother* or father* or parent*) adj3 infant*).ab,kw, ti.

20. (intervention* or interaction or therapy or psychotherapy).ab,kw, ti.

21. 19 and 20

22. 18 or 21 127 456
Study types:

23. systematic review/

24, meta-analysis/

25. (((systematic* adj3 (review or overview)) or meta analysis or metaanalysis).ab,kw,ti.

26. 0r/23-25 261 182

Combined sets:

27. 10 and 22 and 26 164

Final 164

.ab. = Abstract

ti. =Title

kw. = Keyword

exp = Term form the MedLine controlled vocabulary, including terms found below this term in the MeSH
hierarchy

/ = Term from the MedLine controlled vocabulary

* or $ = Truncation (if found at the end of a free text term)
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Embase via embase.com 191022

Interaction therapy for preterm infants

Search terms Items found

Population:

1. ‘prematurity’/exp

‘low birth weight’/exp

‘newborn care’/exp

‘neonatal intensive care unit’/de

prematurity:ti,ab,kw

((premature OR preterm) NEAR/3 (infant* OR baby OR child* OR newborn OR neonate*
OR birth*)):ti,ab,kw

SN AN Pl Bl

7. 10R20R][..]16 215706
Intervention:

8. ‘parent counseling’/de

9. ‘child parent relation’/exp

10. ((developmental OR family) NEAR/2 care):ti,ab,kw
11. (parent* NEAR/5 (sensitiv* OR responsiv* OR program*)):ti,ab,kw

12. ‘infant cue*’:ti, ab,kw

13. ((attachment or interaction) NEAR/5 (intervention* OR program* OR therapy));ti,ab,kw
14. ((mother* OR father* OR parent*) NEAR/2 infant*):ti,ab.kw

15. (intervention* OR interaction OR therapy OR psychotherapy);ti,ab,kw

16. 14 AND 15

17. 80OR9OR[..]130R 16 109 189
Study types:

18. ‘systematic review’/de

19. ‘meta analysis’/exp

20. (systematic* NEAR/3 (review OR overview)):ti,ab,kw

21. (‘meta analysis’ OR metaanalysis):ti,ab,kw
22. 18 OR19OR 20 0OR 21 397 986

Combined sets:
23. 7 AND 17 AND 22 208
Final 208

/de=Term from the EMTREE controlled vocabulary

/exp= Includes terms found below this term in the EMTREE hierarchy
/mj = Major Topic

:ab = Abstract

:au = Author

:ti = Article Title

:ti,ab = Title or abstract

* = Truncation

'’ = Citation Marks; searches for an exact phrase
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Scopus via scopus.com 191022

Interaction therapy for preterm infants

Search terms Items found

Population:
1. TITLE-ABS-KEY(prematurity OR ((premature OR preterm) W/3 (infant OR baby OR child 148 728
OR newborn OR neonate OR birth)))
Intervention:
2. TITLE-ABS-KEY(((developmental OR family) W/2 care) OR “infant cues” OR (parent* 41 406

W/5 (sensitivi* OR responsive* OR program)) OR (((mother OR father OR parent) W/2
infant) AND (intervention OR interaction OR therapy OR psychotherapy)) OR
((attachment OR interaction) W/5 (interention OR program OR therapy)))

Study types:

3. TITLE-ABS-KEY((systematic* W/2 (review OR overview)) OR “meta analysis” OR 415714
metaanalysis)

Combines sets:
4, 1 AND 2 AND 3 144
Final 144

TITLE-ABS-KEY = Title or abstract or keywords

ALL = All fields

PRE/n = "precedes by". The first term in the search must precede the second by a specified number of terms
(n).

W/n = "within". The terms in the search must be within a specified number of terms (n) in any order.

* = Truncation

““ = Citation Marks; searches for an exact phrase

LIMIT-TO ( SRCTYPE, "j" = Limit to source type journal
LIMIT-TO ( DOCTYPE, "ar" = Limit to document type article
LIMIT-TO ( DOCTYPE, "re" =Limitto document type review
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CIHAHL via Ebsco 191022

Interaction therapy for preterm infants

Search terms Items found

Population:

1. MH “Intensive Care, Neonatal+”

MH “Neonatal Intensive Care Nursing”

MH “Intensive Care Units, Neonatal”

MH “Infant, Premature”

MH “Infant, Low Birth Weight”

MH “Infant, Very Low Birth Weight”

Tl prematurity OR AB prematurity OR SU prematurity

Tl ( ((premature OR preterm) N2 (infant* OR baby OR child* OR newborn OR neonate* OR
birth*) ) OR AB ( ((premature OR preterm) N2 (infant* OR baby OR child* OR newborn OR
neonate* OR birth*) ) OR SU ( ((premature OR preterm) N2 (infant* OR baby OR child* OR
newborn OR neonate* OR birth*) )

9. 10R20R][..]8 55600

I I SN IR IEa o

Intervention:

10. MH “Family Relations+”
11. MH “Early Childhood Intervention”
12. Tl "infant cue*" OR AB "infant cue*" OR SU "infant cue*"

13. Tl ( ((developmental OR family) N2 care) ) OR AB ( ((developmental OR family) N2 care) ) OR
SU ( ((developmental OR family) N2 care) )

14. Tl ( (parent* N5 (intervention* OR sensitivity OR responsiv* OR program*)) ) OR AB (
(parent* N5 (intervention* OR sensitivity OR responsiv* OR program*)) ) OR SU ( (parent*
N5 (intervention* OR sensitivity OR responsiv* OR program*)) )

15. Tl ( ((mother* OR father* OR parent*) N2 infant*) AND (intervention* OR interaction OR
therapy OR psychotherapy) ) OR AB ( ((mother* OR father* OR parent*) N2 infant*) AND
(intervention* OR interaction OR therapy OR psychotherapy) ) OR SU ( ((mother* OR
father* OR parent*) N2 infant*) AND (intervention* OR interaction OR therapy OR
psychotherapy) )

16. Tl ( ((attachment OR interaction) N5 (intervention* OR program* OR therapy)) ) OR AB (
((attachment OR interaction) N5 (intervention* OR program* OR therapy)) ) OR SU (
((attachment OR interaction) N5 (intervention* OR program* OR therapy)) )

17. 100R110R[..] 16 91876
Study types:
18. MH “Literature Review+”

19. MH “Meta Analysis”

20. Tl ( (systematic* N2 (review OR overview)) OR "meta analysis" OR metaanalysis ) OR AB (
(systematic* N2 (review OR overview)) OR "meta analysis" OR metaanalysis ) OR SU (
(systematic* N2 (review OR overview)) OR "meta analysis" OR metaanalysis )

21. 18 OR 19 OR 20 156 690

Combined set:
22. 9 AND 17 AND 21 208

Final 208
The search result, usually found at the end of the documentation, forms the list of abstracts

AB = Abstract

AU = Author

MH = Exact Subject Heading
MM = Major Concept
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SU = Subject

Tl = Title

TX = All Text

* = Truncation

““ = Citation Marks; searches for an exact phrase

Psycinfo via ebsco.com 191022

Interaction therapy foro preterm infants

Search terms Items found

Population:

1. DE “Premature Birth”
DE “Birth Weight”

DE “Neonatal Intensive Care”

DE “Neonatal Disorders”

Tl prematurity OR AB prematurity OR SU prematurity

Tl ( ((premature OR preterm) N2 (infant* OR baby OR child* OR newborn OR neonate*
OR birth*) ) OR AB ( ((premature OR preterm) N2 (infant* OR baby OR child* OR
newborn OR neonate* OR birth*) ) OR SU ( ((premature OR preterm) N2 (infant* OR
baby OR child* OR newborn OR neonate* OR birth*) )

IS RN el o B

7. 10R20R][..]6 13435
Intervention:

8. DE “Family Intervention”

9. DE “Parent Child Relations”

10. DE “Attachment Behavior”

11 Tl “infant cue*” OR AB “infant cue*” OR SU “infant cue*”

12. Tl ( (parent* N5 (sensitiv* OR responsiv* OR program*)) ) OR AB ( (parent* N5
(sensitiv* OR responsiv* OR program*)) ) OR SU ( (parent* N5 (sensitiv* OR responsiv*
OR program*)) )

13. Tl ( ((mother* OR father* OR parent*) N2 infant*) AND (intervention* OR interaction
OR therapy OR psychotherapy) ) OR AB ( ((mother* OR father* OR parent*) N2 infant*)
AND (intervention* OR interaction OR therapy OR psychotherapy) ) OR SU ( ((mother*
OR father* OR parent*) N2 infant*) AND (intervention* OR interaction OR therapy OR
psychotherapy) )

14. Tl ( ((attachment OR interaction) N5 (intervention* OR program* OR therapy)) ) OR AB (
((attachment OR interaction) N5 (intervention* OR program* OR therapy)) ) OR SU (
((attachment OR interaction) N5 (intervention* OR program* OR therapy)) )

15. 80OR9OR][..]14 83752

Study types:

16. DE “Systematic Review”
17. DE “Meta Analysis”

18. Tl ( (systematic* N2 (review OR overview)) OR “meta analysis” OR metaanalysis) OR AB
( (systematic* N2 (review OR overview)) OR “meta analysis” OR metaanalysis) OR SU (
(systematic* N2 (review OR overview)) OR “meta analysis” OR metaanalysis)

19. 16 OR17OR 18 53418

Combined set:

20. 7 AND 15 AND 19 35
Final 35

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the list of abstracts
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