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Abstract

Background: Unexpected preterm delivery is a traumatic event, which is associated with parental fear and known to cause significant stress. Parental stress hampers the bonding process between infant and parents and early detection is necessary to minimise disruption of this process. The Distress Thermometer for Parents (DT-P) is a valid measurement instrument that measures parental stress for parents with a chronically ill child. Validating the DT-P for parents of preterm infants could help healthcare professionals’ recognise symptoms of distress in parents at an early stage and alert them to parents’ need for expert help. 
Aim: To evaluate content validity of the DT-P in the context of preterm infants, according to their parents 
Method: This content validity study has a cross-sectional design and was conducted by using an online survey. Conform COSMIN criteria, parents rated 42 items of the DT-P on relevance, completeness, and comprehensibility with a four-point ordinal scale. Subsequently, Content Validity Index (CVI) was calculated as Scale-Content Validity Index /Average (S-CVI/Ave) and Item-Content Validity Index (I-CVI).
Results: The S-CVI/Ave on relevance was 0.57. Parents judged the DT-P as irrelevant. Four domains were assessed as important so revision is advised. Comprehensiveness (S-CVI/Ave 0.89) was acceptable and comprehensibility (S-CVI/Ave 0.95) was desirable.   
Conclusion: Content validity of the DT-P of preterm infants assessed by parents can be considered insufficient. Although most items were not regarded as relevant it may be interesting to explore the four domains of the relevant items. 
Implication of key findings: For clinical practice, this study marks the first step in determining whether validation is possible for this new target group. As the COSMIN criteria indicate, survey research alone is not sufficient. Additional research with in-depth qualitative research is recommended to enrich the collected data.
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Samenvatting

Titel: Evaluatie van de content validiteit van de Last Thermometer voor ouders 
van premature pasgeborene.
Achtergrond: Een onverwachte vroeggeboorte is een traumatische gebeurtenis die aanzienlijke stress kan veroorzaken bij ouders. Ouderlijke stress belemmert het hechtingsproces tussen pasgeborene en ouders. Vroegtijdige opsporing van deze ouderlijke stress is noodzakelijk om verstoring van het hechtingsproces tot het minimum te beperken. De Last Thermometer voor Ouders (LTO) is ontwikkeld voor ouders met een chronisch ziek kind. Als deze LTO gevalideerd zou kunnen worden voor ouders van premature pasgeborene, kunnen zorgverleners symptomen van stress bij ouders in een vroeg stadium herkennen en zo ouders vroegtijdig doorverwijzen naar deskundige hulp.
Doel: Het doel is om de content validiteit te beoordelen van de LTO in de context van premature pasgeborene, door hun ouders.
Methode: Dit onderzoek had een cross-sectioneel design en is uitgevoerd middels een online-enquête. Zoals de COSMIN-criteria aanbeveelt, beoordeelden ouders alle items (tweeënveertig) van de LTO op relevantie, volledigheid en begrijpelijkheid op een  vier-punts schaal. Daarna werd de content validiteitsindex berekend als Schaal-content validiteitsindex /Average (S-CVI/Ave) en Item-content validiteitsindex (I-CVI).  
Resultaten: De S-CVI/Ave op relevantie was 0,57. Ouders beoordeelden de LTO in het algemeen als niet relevant. Toch lijken vier domeinen belangrijk voor hen, mogelijke aanpassing word geadviseerd. De volledigheid (S-CVI/Ave was 0,89) was acceptabel en begrijpelijkheid (S-CVI/Ave was 0,95) wenselijk.
Conclusie: De content validiteit van de LTO van premature kan als onvoldoende worden beschouwd. Hoewel de meeste items niet relevant werden geacht, kan het toch interessant zijn om de vier domeinen waar in de  relevante items  zich bevinden verder te onderzoeken.
Aanbevelingen: Voor de klinische praktijk betekent dit onderzoek de eerste stap om te kijken of validatie mogelijk is voor deze nieuwe doelgroep. Zoals de COSMIN-criteria aangeven, is aanvullend kwalitatief onderzoeken nodig om de verzamelde gegevens te verrijken met aanvullende informatie.
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