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                                      Peer Review, Impact Factor und Leserpräferenz geben Hinweise zur 
Erstellung von Publikationen für die klinische Behandlung
  Peer Review and Impact Factor as well as Preferential Reading Give Hint to Authors 
of Papers for Clinical Issues

verfügbaren Ressourcen, die schon immer als 
knapp angesehen wurden und nicht entspre-
chend dem Wissensfortschritt vermehrt bereit-
gestellt werden. Deshalb gilt es, auch die Umset-
zung von neuen und auf Evidenz basierenden 
Behandlungsempfehlungen im klinischen Alltag 
zu unterstützen sowie bei der Optimierung der 
interdisziplinären Zusammenarbeit aus wissen-
schaftlicher Sicht mitzuwirken. Ziele sind die 
Verbesserung der Behandlungsqualität und die 
Schonung der Ressourcen.

    Einreichung und Begutachtung von 
Manuskripten
 ▼
   Im Dezember 2008 ist für die Einreichung und 
Prozessierung der Manuskripte die professionel-
le Unterstützung mittels ScholarOne Manuscripts 
eingeführt worden   [ 34 ]  . Die Manuskripte werden 
doppelt verdeckt begutachtet, sodass die Gutach-
ter nicht wissen, von wem und woher das Manu-
skript stammt, und der Autor erfährt nicht die 
Namen der beiden Gutachter   [ 42 ]  . Das Verfahren 
ist nach einer einjährigen Kennenlernphase aus-
führlich dargestellt worden   [ 8 ]  . Wurden im Jahr 
2009 durchschnittlich 9,3 Manuskripte pro Mo-
nat eingereicht, so ist die Zahl im Jahr 2011 auf 
11,8 pro Monat angestiegen. Überwiegend han-
delt es sich um Originalarbeiten, die auch die 
ausführlichen Falldarstellungen mit Erweiterung 
der Kenntnisse zum Krankheitsbild entspre-
chend den revidierten Autorenhinweisen von 
2008 beinhalten   [ 6 ]   (     ●  ▶     Abb. 1  ).
   Inzwischen sind über ScholarOne Manuscripts 
mehr als 400 Manuskripte eingereicht worden, 
sodass recht valide Informationen verfügbar 
sind. Die Zeitspanne zwischen Einreichung, Be-
gutachtung durch externe Gutachter, Revision 

                                                  Hintergrund
 ▼
   Für die Beurteilung von wissenschaftlichen Akti-
vitäten stehen verschiedene bibliometrische 
Messverfahren zur Verfügung   [ 3   ,  15   ,  19   ,  24   ,  29 ]  . 
Von diesen ist als erster der Impact Factor Anfang 
der 1980iger-Jahre entwickelt worden und wird 
weltweit eingesetzt   [ 3 ]  ; ungefähr 23 000 Wissen-
schaftsjournale aller Forschungsrichtungen wer-
den durch ISI Web of Science evaluiert   [ 40 ]  . 
 Allgemein gewinnen diese Bewertungen trotz ih-
res vorwiegend zählenden Charakters ihre Wich-
tigkeit aus der Tatsache, dass sie z. B. bei der Be-
willigung von Fördermitteln für wissenschaftli-
che Fragestellungen, der Verleihung von akade-
mischen Auszeichnungen für herausragende 
Forschungsergebnisse oder bei der Vergabe von 
berufl ichen Positionen im akademischen Bereich 
beachtet werden   [ 11   ,  24   ,  28   ,  29 ]  . 
 Aus diesen Verwendungen leitet sich seitens der 
Autoren das Interesse ab, in einer wissenschaftli-
chen Zeitschrift mit guter Bewertung zu publi-
zieren. Seitens der Verlage und der Herausgeber 
wird verständlich, durch die sorgfältige Prozes-
sierung der eingereichten Manuskripte diese Er-
wartungen zu erfüllen. Als ein Ergebnis dieser 
gemeinsamen Anstrengungen ist festzustellen, 
dass von Jahr zu Jahr die Impact Factors für die 
international führenden Journale ansteigen und 
parallel dazu die Zahl der Zeitschriften mit Im-
pact Factor zunimmt [9, s. S. 43–50]. Da nicht alle 
Arbeiten zitiert werden, sind diejenigen von be-
sonderer Bedeutung, auf die häufi ger Bezug ge-
nommen wird   [ 10   ,  17 ]  .
  Für das Fachgebiet Pediatrics werden diese Ent-
wicklungen aus Sicht der Zeitschrift  Klinische 
 Pädiatrie – Clinical Research und Practice in Pedia-
trics  auch seitens des Editorial Boards aufmerk-
sam verfolgt und regelmäßig kommentiert 
  [ 6,   7   ,  8   ,  10 ]  . Gleichzeitig wurde mit diesen Edito-
rials die schrittweise erfolgte Implementierung 
des Internet bei der Editierung der  Klinischen Pä-
diatrie – Clinical Research und Practice in Pedia-
trics  vorbereitet und auf die hierdurch induzier-
ten Eff ekte hingewiesen. So sind bei dieser 1880 
gegründeten Zeitschrift kontinuierlich Neuerun-
gen zu bahnen und durch die Autoren umzuset-
zen. Wichtige Impulse können dabei von den Le-
sern aufgrund ihrer Präferenzen und von den 
Autoren durch ihre Zitierungen abgeleitet wer-
den.
  Als Folge der vielfältigen und raschen Fortschrit-
te in der Medizin wachsen die Ansprüchen an die 
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    Abb. 1    Art und Zahl der 2011 für die  Klinische 
 Pädiatrie  eingereichten Manuskripte. 
 141 Neueinreichungen; durchschnittlich 11,8 
 Manuskripte pro Monat. 
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Monaten und ist wesentlich von der Subspezialität und dem Be-
gutachtungsverlauf abhängig. 2 der 7 verfügbaren Hefte (Heft 3 
für Mai/Juni und Heft 6 für November) werden im Auftrag der 
Gesellschaft für Pädiatrische Onkologie und Hämatologie 
(GPOH) erstellt und verfügen über deutlich mehr Druckseiten 
(75 anstelle von 48). Da für diese Hefte feste Einreichungszeiten 
festgelegt sind (15.01. und 15.07.), sind die Publikationszeiten 
für diese Arbeiten besonders kurz. Insgesamt haben diese Maß-
nahmen dazu geführt, dass sich die Zahl der Veröff entlichungen 
– ohne Berücksichtigung von Supplementen und Abstracts – von 
60 in 2005 auf 99 in 2011 erheblich erhöht hat.

    Impact Factor und Ranking für die Jahre 2001 bis 2010
 ▼
   Der Impact Factor ist ein Quotient, der z. B. für das Jahr 2010 aus 
der Zahl der Zitierungen von Arbeiten der  Klinischen Pädiatrie  
der Jahre 2008 und 2009 (Nominator) sowie der Gesamtzahl der 
in 2008 und 2009 publizierten Manuskripte (Denominator) ge-
bildet wird   [ 3   ,  34 ]  . Dieser Wert ist für die Jahre 2003–2009 kon-
tinuierlich gestiegen (     ●  ▶     Abb. 2  ). Die für das Jahr 2010 zu ver-
zeichnende Abnahme des Impact Factors auf 1,583 ist wesent-
lich auf die starke Zunahme von publizierten Manuskripten zu-
rückzuführen, da sich hierdurch der Denominator vergrößert 
hat, aber der Nominator nicht entsprechend mitgewachsen ist.
   Als Folge hat sich auch die Positionierung der  Klinischen Pädia trie  
im internationalen Vergleich mit den anderen Zeitschriften der Lis-
te Pediatrics nachteilig verändert und nimmt jetzt Rang 49 unter 
den 107 gelisteten Zeitschriften mit Impact Factor ein (     ●  ▶     Abb. 3  ). 
Hierbei ist zu berücksichtigen, dass allein für den deutschspra-
chigen Raum von 10 Verlagen insgesamt 14 Zeitschriften auf 
dem Gebiet der Kinder- und Jugendmedizin he rausgegeben wer-
den   [ 1   ,  4   ,  5     ,  13   ,  14   ,  20   ,  23   ,  25   ,  27   ,  30   ,  33   ,35–   37 ]  , von denen aber nur 
2 Journale über einen Impact Factor verfügen   [ 4   ,  35 ]  .
  Aufgrund des seit 2003 kontinuierlich angestiegenen Impact 
Factors rangiert die  Klinische Pädiatrie  seit 2007 in der vorderen 
Hälfte der gelisteten Journale der Liste Pediatrics, die parallel 
dazu von 68 auf 110 Zeitschriften kontinuierlich gewachsen ist 
(     ●  ▶     Abb. 3  ). Auch in dieser Zunahme der gelisteten Zeitschriften 
ist ein Grund für den allgemein zu verzeichnenden Anstieg des 
Impact Factors zu sehen, da nur diese für die Ermittlung heran-

der Manuskripte durch die Autoren und erneute Begutachtung 
bis zur Absendung der endgültigen Entscheidung hinsichtlich 
Ablehnung oder Annahme durch den Managing Editor hat sich 
im Median von 61 Tagen in 2009 auf 51 Tage in 2011 weiter ver-
kürzt. Die durchschnittliche Bearbeitungsdauer von 78 Tagen ist 
durch einige wenige Manuskripte bedingt, die mehr als 2-mal 
revidiert wurden und deshalb lange Zeit bis zur endgültigen 
Entscheidung benötigten; beide Kennzahlen sind im Vergleich 
zu anderen Zeitschriften des Thieme Verlags kurz und belegen 
gleichermaßen die rasche internetbasierte Prozessierung der 
Manuskripte mittels ScholarOne Manuscripts wie die zügige Tä-
tigkeit der von den Fachgesellschaften der Kinder- und Jugend-
medizin benannten Gutachter. Etwa ein Drittel der Manuskripte 
erreichte bei der doppelt verdeckten Begutachtung nicht die für 
eine Publikation ausreichende Priorität.

    Zunahme der Veröff entlichungen pro Jahr
 ▼
   Bei der insgesamt größeren Zahl von eingereichten Manuskrip-
ten konnte trotz der limitierten Zahl verfügbarer Druckseiten 
die Ablehnungsrate auf diesem Niveau gehalten werden. So ha-
ben die 2008 revidierten Autorenhinweise zu kürzeren Manu-
skripten geführt. Weiterhin werden Tabellen und Abbildungen, 
die für die vollständige Darstellung der Methodik oder Ergebnis-
se wichtig, aber nicht für das direkte Verständnis der Arbeit not-
wendig sind, nur online veröff entlicht. Da diese Maßnahmen 
jedoch nicht ausreichten, gibt der Thieme Verlag seit 2009 ein 
zusätzliches Heft 7 heraus, um den zügigen Druck der angenom-
menen und elektronisch vorab veröff entlichten Manuskripte zu 
gewährleisten.
  Die Zeitspanne zwischen der Einreichung der Manuskripte und 
ihrem Abdruck in einem der Hefte schwankt zwischen 3 und 12 

    Abb. 2    Die  Klinische Pädiatrie : Impact Factor 2001–2010. 
 Aktueller Impact Factor 2010: 1,583. 

0,0

0,2

0,4

0,6

0,8

1,0

1,2

1,4

1,6

1,8

2,0
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   ▶      Das Ranking in einer Fachliste refl ektiert realistischer die For-
schungsleistung als ein isoliert betrachteter hoher Impact 
Factor. 

  ▶      Wird eine Zeitschrift in mehr als einer Fachliste geführt, kann 
ein Konfl ikt entstehen, da unterschiedliche Rangplätze für die 
Bewertung der Forschungsleistung herangezogen werden 
können. 

     Zitierungen der Klinischen Pädiatrie in 2010
 ▼
   Der jährlich erscheinende Journal Citation Report stellt weitere 
wichtige Informationen zur Verfügung, die über die einfache 
Mitteilung des Impact Factors für das zurückliegende Jahr und 
das Ranking hinausgehen   [ 39 ]  . So können weitere spezifi sche 
Daten für ein Journal wie für eine ganze Spezialität oder Subspe-
zialität abgerufen oder auch Links zu Datenbanken wie z. B. von 
 Current Contents hergestellt werden. Dies ermöglicht sowohl 
Rückschlüsse auf das Verhalten der Leser allgemein als auch spe-
ziell auf das der Autoren unter den Lesern einer Zeitschrift.
  Zuerst ein Blick auf die Autoren. In 2010 sind 820-mal Manu-
skripte der  Klinischen Pädiatrie  in 243 verschiedenen Journalen 
zitiert worden (     ●  ▶     Tab. 1  ). Bei den TOP 10 der zitierenden Zeit-
schriften führt erwartungsgemäß die  Klinische Pädiatrie  mit 200 
Zitaten, wodurch der Vernetzungsgrad innerhalb der deutsch-
sprachigen Kinder- und Jugendmedizin refl ektiert wird. Die 620 
anderen Zitate verteilen sich somit auf 242 Zeitschriften, die 
nach fachlichen Gesichtspunkten mehrheitlich nur außerhalb 
der Liste Pediatrics mit ihren 110 Journalen einzuordnen sind. 
Von den TOP 10 zitierenden Journalen verfügen 5 über einen ho-
hen Impact Factor ( > 5), sodass sie den führenden Zeitschriften 
der entsprechenden Fachlisten zuzurechnen sind. Hierbei impo-
niert die Wichtung der onkologischen und hämatologischen 
Zeitschriften speziell für die Jahre vor 2001, als in der Klinischen  
Pädiatrie noch regelmäßig die Ergebnisse der multizentrischen 
Therapieoptimierungsstudien als Verhandlungsberichte mitge-
teilt  wurden.
     In Summe sind knapp 40 % der in 2010 erfolgten Zitierungen der 
Klinischen Pädiatrie in nur 11 Zeitschriften und 60 % in 232 an-
deren Journalen erfolgt. Dieser letzte Aspekt ist als ein beson-
ders positiver Eff ekt der Suchmaschinen zu werten und weist 
auf die Wichtigkeit einer informativen Überschrift hin   [ 17 ]  .
  Unter zeitlichen Aspekten ist anzumerken, dass 25 der Zitierun-
gen schon in 2010, also in dem Jahr ihrer Veröff entlichung 

gezogen werden. Infolgedessen besteht ein statistisch auff älliger 
Trend zwischen der Zahl der Journale einer Fachliste und der 
Höhe des Impact Factors der auf Rang 1 und 2 gelisteten Zeit-
schriften [9, s. S. 43–50]. Für die  Klinische Pädiatrie  ist die Rele-
vanz des allgemein zu verzeichnenden Anstiegs des Impact Fac-
tors auch daran abzulesen, dass der Wert 1.564 in 2008 noch für 
Rang 36 unter den damals 86 gelisteten Zeitschriften qualifi zier-
te   [ 39 ]   (     ●  ▶     Abb. 3  ).
  Da die  Klinische Pädiatrie  mit den jährlich erscheinenden 2 Hef-
ten im Auftrag der GPOH über einen ausgewiesenen Schwer-
punkt verfügt, ist der Vergleich sowohl mit den allgemeinpädia-
trischen Zeitschriften wie mit den pädiatrischen Fachzeitschrif-
ten für Onkologie, Hämatologie, Immunologie und Hämostaseo-
logie sinnvoll. Bei beiden Vergleichen nimmt die  Klinische Pädi-
atrie  innerhalb der Fachliste Pediatrics unter den international 
ausgerichteten Journalen einen beachtlichen Mittelfeldplatz ein. 
Dagegen haben die Journale mit dem Namen eines Landes im 
Titel überwiegend einen Rang im hinteren Drittel   [ 39 ]  . Generell 
werden die Publikationen mit einer umschriebenen Ortsbe-
zeichnung in der Überschrift seltener zitiert als vergleichbare 
Arbeiten ohne diese Spezifi zierung   [ 17 ]  .  
 Weiterhin ist zu berücksichtigen, dass besonders gute und wich-
tige Forschungsergebnisse bevorzugt in Journalen mit besonders 
hohem Impact Factor und ohne Altersbegrenzung der Patienten 
publiziert werden, sodass diese bevorzugt zitierten Arbeiten den 
pädiatrischen Zeitschriften entgehen. Beispielhaft sind die Pub-
likationen zu den Ergebnissen der prospektiven interdisziplinä-
ren und multizentrischen Therapieoptimierungsstudien der 
GPOH zu nennen, die vor 2000 noch häufi g in deutscher Sprache 
als Verhandlungsbericht in der  Klinischen Pädiatrie  veröff ent-
licht wurden; dies entfällt heute, um den Anschein einer Dop-
pelpublikation zu vermeiden. Hinzu kommt, dass allein schon 
altersbedingt die pädiatrischen Patientenkollektive erheblich 
kleiner und dadurch prospektive Studien selbst auf nationaler 
Basis oft erschwert oder gar unmöglich sind .
  Diese Gegebenheiten tragen mit dazu bei, dass die Zeitschriften 
der pädiatrischen Subspezialitäten in der Liste Pediatrics meist 
einen guten Rang haben, nicht aber in den entsprechenden 
Fachlisten für alle Altersgruppen   [ 39 ]  . Hieraus können z. B. 
Nachteile bei der Bewilligung von Fördermitteln erwachsen, 
wenn die Liste Pediatrics nicht zur Grundlage genommen wird. 
Aus diesen Überlegungen werden 2 Aspekte deutlich:

  Tab. 1    Anzahl der Zitierungen in 2010 von Artikeln der Klinischen Pädiatrie unter Berücksichtigung des Erscheinungsjahres und der Zeitschrift Journal Citation 
Reports  ®   Science Edition (Thomson Reuters, 2010)   [ 39 ]  . 

    zitierende Journale    Zitate    2010    2009    2008    2007–2001    vor 2001    

    alle: n = 243    820    25    112    108    302    273    

    TOP 10 Journale                Impact Factor  

  1    Klin Padiatr    200    13    78    69    29    11    1,583  
  2    Ped Blood Cancer    28    0    2    2    13    11    1,948  
  3    Leukemia    18    0    0    0    3    15    8,966  
  4    Bundesgesheitsbl    13    0    0    0    11    2    0,595  
  5    Brit J Haematol    13    0    0    1    6    6    4,942  
  6    Cochr DB Syst Rev    13    1    0    0    4    8    6,186  
  7    J Clin Oncol    10    0    0    1    2    7    8,970  
  8    Monatsschr Kinderheilkd    10    2    1    2    5    0    0,231  
  9    Blood    9    0    0    0    3    6    10,558  

  10a    Nat Rev Endocrin    7    0    0    0    6    1    9,191  
  10b    Expert Rev Neuroth    7    0    0    0    6    1    folgt in 1 Jahr  
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 erfolgten. Da die Hälfte dieser Zitate in anderen Zeitschriften 
stehen, belegt dies die heute möglichen kurzen Publikationszei-
ten infolge der professionellen Unterstützung durch ScholarOne 
Manuscripts und die elektronischen Vorabveröff entlichungen. 
Auf Arbeiten der Jahre 2008 und 2009 entfallen 220 Zitierungen, 
die zu dem Impact Factor von 1,583 geführt haben. Dagegen be-
ziehen sich insgesamt 302 Zitierungen auf die Jahre 2001–2007 
und 273 auf die Zeit vor 2001. Hierdurch wird die Nachhaltigkeit 
von wichtigen Arbeiten in der Klinischen Pädiatrie belegt.

    Leserinteresse der Klinischen Pädiatrie
 ▼
   Die  Klinische Pädiatrie  verzichtet nahezu vollständig auf fremde 
Anzeigen und gehört damit zu den hochpreisigen Zeitschriften. 
Daher wird sie nahezu ausschließlich von Institutionen oder Bi-
bliotheken – entweder nur online oder zusätzlich auch im Druck 
bezogen. Dagegen werden die Schwerpunkthefte für Onkologie 
und Hämatologie in größerer Zahl gedruckt und allen GPOH-
Mitgliedern auf dem Postweg zugestellt. Das Leseverhalten der 
GPOH-Mitglieder kann somit nicht nachvollzogen werden, wohl 
aber das der Online-Leser. Für die Online-Ausgabe kann genau 
festgestellt werden, wie oft eine bestimmte Arbeit im Internet 
aufgerufen, das zugehörige Abstract geöff net und der Volltext 
der Arbeit heruntergeladen werden. Von besonderem Interesse 
ist dabei das Verhältnis zwischen der Öff nung eines Abstracts 
und dem Herunterladen des Volltextes, das sich von 1:5 im Jahr 
2009 auf 1:3 in 2010 verbessert hat. Öfter ist vermutet worden, 
dass der freie Zugang nicht nur zu Abstract, sondern zu dem 
ganzen Manuskript vorteilhaft für die Häufi gkeit von Zitierun-
gen sei, was sich aber in einer prospektiv angelegten Studie 
nicht bestätigen ließ   [ 2 ]  .
  Die 10 Artikel, die am häufi gsten im Volltext heruntergeladen 
wurden, gehören unterschiedlichen Formaten an (     ●  ▶     Tab. 2  ). Ori-
ginalarbeiten, die charakteristischerweise forschungsorientiert 
sind, führen vor den Reports/Berichten zur Optimierung der kli-
nischen Versorgung und den Übersichtsarbeiten. Die Rapid 
Communications sind gleichfalls den Originalarbeiten zuzurech-
nen, allerdings erfüllt die hier genannte Publikation in hochgra-
diger Weise auch die Belange einer optimierten klinischen Be-
handlung. Dieses hier erkennbare Leserinteresse gilt es bei der 

Weiterentwicklung der Zeitschrift möglichst zu berücksichti-
gen.

       Zusammenfassung und Schlussfolgerungen
 ▼
   Die elektronische Einreichung von Manuskripten und ihre Pro-
zessierung sowie Vorabveröff entlichung im Internet haben ent-
scheidenden Einfl uss auf die Gestaltung von medizinischen 
Fachzeitschriften genommen und ermöglichen entsprechend 
den raschen Entwicklungen in der Medizin eine schnelle Verfüg-
barkeit der Ergebnisse in Schriftform. Dies wirkt sich auf das 
Lese- und Zitierverhalten aus; so sind in 2010 Arbeiten der  Kli-
nischen Pädiatrie  820-mal in 243 der weltweit führenden Zeit-
schriften zitiert worden, die aktuell für alle Forschungsrichtun-
gen, einschließl. der Medizin in der Journal Summary List aufge-
führt sind   [ 40 ]  . Aus dieser Interdisziplinarität der zitierenden 
Autoren wird der Wert informativer Überschriften ersichtlich.
  Die Zuhilfenahme eines professionellen Providers hat die Begu t-
achtungsdauer signifi kant verkürzt und durch das formalisierte 
Verfahren die Qualität der Gutachten auf hohem Niveau stan-
dardisiert. Hierzu trägt in besonderer Weise die doppelt ver-
deckte Begutachtung bei. Somit stehen der aufwendigeren Ma-
nuskripteinreichung erhebliche Vorteile gegenüber.
  Seit 2004 nehmen in der Fachliste Pediatrics die gelisteten Jour-
nale kontinuierlich zu und der Impact Factor für die gelisteten 
Zeitschriften steigt an ohne jedoch mit anderen Fächern Schritt 
zu halten. Dies ist allein schon durch die Altersbegrenzung und 
die erheblich geringeren Patientenzahlen in plausibler Weise er-
klärbar. Daher verdient das Ranking einer Zeitschrift in der ent-
sprechenden Fachliste eine höhere Beachtung als die isolierte 
Wertung eines Impact Factors, um die wissenschaftliche Leis-
tung sachgerecht einzuordnen. Die  Klinische Pädiatrie  nimmt seit 
2007 einen Rang in der vorderen Hälfte der Liste Pediatrics ein.
  Bei den Lesern der  Klinischen Pädiatrie  besteht gleichermaßen 
das Interesse an aktuellen wissenschaftlichen Ergebnissen wie 
an Informationen zur Optimierung der klinischen Versorgung. 
Dies ist im Kontext mit den gesetzlichen Änderungen zu sehen, 
die das Gesundheitssystem nachhaltig verändern. Deshalb soll 
zukünftig dem Bereich Clinical Practice mit den Formaten Picto-

  Tab. 2    Liste der Veröff entlichungen aus 2010 mit der größten Zahl an Herunterladungen im Volltext (Stichtag 13.07.2011) 

    Titel der Veröff entlichung    Format    Herunterladungen    Zitat  

   1     Die PAN-Studie – der erste Schritt in die Zukunft    Editorial    480     [26]   
   2     Prävalenz angeborener Herzfehler bei Neugeborenen in Deutschland: Ergebnisse des 

ersten Geburtsjahrganges (Juli 2006 bis Juni 2007)  
  Report    463     [22]   

   3     Surfactant ohne Intubation bei Frühgeborenen mit Atemnotsyndrom: Erste 
 multizentrische Daten  

  Rapid 
 Communication  

  316     [21]   

   4     Intensivmedizinisches Reizumfeld und Stressoren – welchen Einfl uss haben sie auf die 
Gehirnentwicklung frühgeborener Kinder ?  

  Übersicht    164     [16]   

   5     Probiotika zur Prävention der nekrotisierenden Enterokolitis – eine aktualisierte 
Metaanalyse  

  Übersicht    157     [12]   

   6     Entwicklungsbedingte Koordinationsstörungen: Zum Zusammenhang von 
 motorischen und kognitiven Defi ziten  

  Originalarbeit    125     [18]   

   7     Angeborenen Störungen der Thrombozytenfunktion in der pädiatrisch-klinischen 
Praxis – eine diagnostische Herausforderung  

  Report    120     [38]   

   8     Vergleich von Sufentanil vs. Fentanyl bei reifen, beatmeten Neugeborenen    Originalarbeit    104     [32]   
   9     Katzenkratzkrankheit – heterogen in der Klinischen Präsentation: 5 ungewöhnliche 

Fälle einer Infektion mit Bartonella henselae  
  Originalarbeit    102     [41]   

   10     Diagnostische und therapeutische Aspekte bei angeborenen 
 Thrombozytenfunktionsstörungen im Kindesalter  

  Report    101     [31]   
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7Editorial

  Göbel U, Gortner L. Peer Review, Zitierung und … Klin Padiatr 2012; 224: 3–7

rial Essay/Visite, Reports/Berichte und Short Communications/
Kurzmitteilungen noch mehr Aufmerksamkeit zukommen, ohne 
deshalb die Belange des Bereichs Clinical Research mit den For-
maten Reviews/Übersichten, Original Articles/Originalarbeiten 
und Case Reports/Fallberichten zu schmälern. Diese besondere 
Akzentverstärkung wird auf Grundlage der 2008 revidierten 
 Autorenhinweise erfolgen   [ 6 ]  .

    Interessenkonfl ikt:       Die Autoren erklären hiermit, dass kein 
Interessenkonfl ikt besteht.
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