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Research Highlights
Jacqueline Grupp­Phelan, MD, MPH­ED, ­ Screening and Brief Mental Health Intervention
The National Center for Injury Prevention and Control invited Dr. Grupp­Phelan, MD, MPH, along with other highlighted R01 funded

investigators, based on her work “Suicidal Teens Accessing Treatment in the ED”. The grant tested the effectiveness of a brief treatment

engagement intervention for adolescent emergency department (ED) patients with non­psychiatric presenting complaints who by

screening identified to be at risk for suicidal behaviors. Dr Grupp­Phelan along with nationally known suicidology experts Dr. Cheryl

King, PhD, from the University of Michigan, and Dr. David Brent, MD, from Western Psychiatric Institute of Pittsburgh, are multi­principal

investigators who received a Supplemental Grant to support additional aims for the UO1 Emergency Department Screen for Teens at

Risk for Suicide (ED­STARS). This multi­site collaborative study with the Pediatric Emergency Care and Applied Research Network

(PECARN) will determine prospectively the optimal suicide risk screening strategy for youth who present to the pediatric ED and develop

and validate a parsimonious algorithm for risk stratification to facilitate the triage of youth to “acute risk,” “at risk,” and “no further follow­up

needed” groups, with recommendations for each group.

FY16 Highlights National Leaders
Highlights from our successful FY16 year showcase a division rich with national leaders in emergency medicine with individual and

team­based success in research.

Important national leadership roles for division members in FY16 include: Dr. Nathan Timm, MD, serving on the Committee for Pediatric

Emergency Medicine at the American Academy of Pediatrics (AAP), the leading policy group for our specialty; Dr. Javier Gonzalez del

Rey, MD, MEd, who is now the chair­elect of the Section of Emergency Medicine at the AAP and the President­Elect of the Association for

Pediatric Program Directors; and Dr. Holly Depinet, MD, MPH, who holds key roles for the newly formed Children’s Hospital Association’s
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Improving Pediatric Sepsis Outcomes (IPSO) collaborative (Expert Advisory Committee and Steering Committee). This “collaborative of

collaboratives” involves hospital­wide work in 36 hospitals for the next three years, and takes an innovative approach to improving all

aspects of sepsis care (including prevention) across the spectrum of disease.

Emergency Medicine Research
Pediatric emergency medicine at Cincinnati Children’s continues in a key leadership role for the research consortium PECARN

(Pediatric Emergency Care Applied Research Network). Cincinnati Children's has been a member of the Health Resources and Service

Administration (HRSA)/Maternal and Child Health Bureau (MCHB) funded PECARN since 2001, and has been one of six nodes since

2011. Cincinnati Children's has once again received funding as the nodal center with Dr. Richard Ruddy, MD, as the nodal principal

investigator (PI) through 2019. The node includes the Emergency Department from Cincinnati Children's, Children’s Hospital of

Wisconsin and St. Louis Children’s Hospital at Washington University. Nicole McClanahan is the nodal administrator and secretary elect

of the PECARN Steering Committee, Dr. L. Babcock, MD, MS, is the site PI for Cincinnati. Dr. Hamilton Schwartz, MD, is the pre­hospital

scientific advisor for the next four years.

Important studies underway include:

Electronic Health Record registry (E. Alessandrini, MD, MSCE, as Co­I)implementing all ED records and making a quality report card

by site and provider.

Probiotics for Acute Gastroenteritis (Seema Bhatt, MD, and R. Ruddy as site PI) – RCT for healthy children less than 4 years of age

with gastroenteritis.

Suicide Screening (J. Grupp­Phelan, MD, MPH, as U01 co­PI) – below.

Knowledge Translation of PECARN Head Injury Rule (E. Alessandrini as co­I) – use of decision support to reduce CT rates in very

low risk children with head injury.

Alcohol Screening in Teens (J. Grupp­Phelan as site PI) – validate the Center for Disease Control (CDC) Alcohol screening

questions and perform follow up for a cohort.

Biosignatures in Infants < 2 months with Fever (R. Ruddy as site PI) – with second RO1 to continue the work just receiving funding.

Prehospital and ED Validation of Risk for Cervical Spine Injury (H. Schwartz as site PI) – a nodal study.

Safety in the ED (R. Ruddy as site PI).

The Division of Emergency Medicine FY17 Scientific Agenda
The Division of Emergency Medicine embraces a scientific agenda that honors the generalist nature of our sub­specialty and our unique
opportunity to intervene and improve health across 170,000 patient visits at our sites for ED­based care and urgent care. With the arrival

of new Division Director Dr. Stephen Porter, the academic portfolio in pediatric emergency medicine (PEM) is being re­imagined as a

matrix of scientific discovery in the areas of Brain/Behavior and Infection/Inflammation, and systematic investigations in the “Science of

Everyday Care” which unifies our research efforts in simulation, quality improvement, informatics, and communication science.

Melinda Mahabee­Gittens, MD, MS, ­ Tobacco Cessation Intervention
n August 2015, Dr. Mahabee­Gittens, MD, MS, CTTS, received funding from the National Institute of Child Health and Human

Development (NICHD) (R01HD083354) to conduct a randomized trial to test the efficacy of a multi­level tobacco cessation intervention

designed to reduce smoke exposure in children compared to an active control condition. This study is actively recruiting 750 caregivers

who smoke, and who bring their children into the Emergency Department, or Urgent Care, with a potentially smoke exposure­related

illness. Using the child’s illness as a motivator to quit smoking, caregivers randomized into the Screening, Brief Intervention, and Referral

to Treatment (SBIRT) group receive motivational interviewing­based counseling and medication to help them quit smoking as a way to

improve their child’s health. Researchers assess caregivers at baseline, 6­weeks, and 6­months. In addition to collecting behavioral

measures, this study is collecting biological and environmental samples to assess secondhand and third hand smoke exposure in

enrolled children. Outcomes include caregiver cessation and child smoke exposure. If effective, this research model has the potential to
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reach at least one million smokers a year and could result in significant reductions in smoke­related pediatric illness, caregivers' tobacco
use, and related costs in this population.

Todd Florin, MD, MSCE, ­ Biomarkers and Risk Stratification in Pheumonia
In 2015, Dr. Todd Florin, MD, MSCE, received a K23 mentored career development award from the National Institute of Allergy and

Infectious Diseases entitled “Biomarkers and Risk Stratification in Pediatric Community­Acquired Pneumonia.” Community­acquired

pneumonia is a leading cause of hospitalization and substantial cause of morbidity for children in the United States. The decision to

hospitalize a child, the most important decision in the management of pneumonia, requires accurate assessment of disease severity and

prediction of clinical outcomes. By defining risk factors for hospitalization and using objective diagnostic tests to evaluate pneumonia

severity in children, this study will develop a practical clinical scoring tool that will combine clinical factors with biomarkers to improve our

ability to predict risk for significant clinical outcomes and guide treatment decisions by identifying which children with pneumonia require

hospitalization. Ultimately, this work will improve clinical outcomes by targeting those at risk for significant disease while reducing

unnecessary hospitalization and resource use in those at low­risk. The K23 grant leverages the ongoing prospective cohort study

(primary investigator (PI): Florin), Catalyzing Ambulatory Research in Pneumonia Etiology and Diagnostic Innovations in Emergency

Medicine (CARPE DIEM), that has enrolled children 3 months to 18 years of age in the Cincinnati Children's emergency department with

community­acquired pneumonia since July 2013. CARPE DIEM has received funding from several internal Cincinnati Children's

mechanisms, including a CCTST KL2 (PI: Florin), Division of Emergency Medicine Small Grant (PI: Florin), Trustee Award (PI: Lilliam

Ambroggio, PhD, Division of Hospital Medicine), and an Academic Research Committee grant (PI: Ambroggio), and externally from the

Gerber Foundation (PI: Florin). The mentorship team on the K23 includes faculty in the Divisions of Emergency Medicine (Richard

Ruddy, MD), Hospital Medicine, Infectious Diseases (Samir Shah, MD, MSCE), and Critical Care Medicine (Hector Wong, MD).

Significant Publications
Florin T, Aronson P, Neuman M. Rapid Brain Magnetic Resonance Imaging: An Alternative to Head Computed Tomography for
Evaluation of Ventricular Shunt Malfunction Reply. J Pediatr. 2016; 171:320­21.

In this retrospective longitudinal cohort study of Emergency Department (ED) visits from 2003­2013 across 31 pediatric hospitals,

1,319 children with VP shunt placed in 2003 visited the ED 6,636 times during the subsequent decade. Cranial computed

tomography (CT), performed in half of these visits, with 20% of ED visits with CT scans associated with VP shunt revision. A very

small percentage (6%) of the patients received 10 or more CT scans, yet these patients accounted for almost 40% of all of the ED

visits with imaging. Importantly, the mean number of CT scans per patient varied 20­fold across hospitals, with the individual hospital

accounting for the majority of variation in CT utilization. Strategies need to identify those children at risk of shunt malfunction to

reduce variability in CT utilization and radiation exposure in the ED.

Bennett BL, Steele P, Dixon CA, Mahabee­Gittens EM, Peebles J, Hart KW, Lindsell CJ, Chua MS, Hirsh R. Serum Cardiac Troponin I
in the Evaluation of Nonaccidental Trauma. J Pediatr. 2015; 167:669­73 e1.

This project is the first prospective study to investigate screening for occult cardiac injury in this population. This case­control study

showed that troponin I is more often elevated in children with non­accidental trauma than uninjured healthy controls. Twenty­six

percent of children > 3 months of age with suspected non­accidental trauma had elevation of troponin I. Elevation of troponin I in this

population has the potential to illustrate the extent of injury to these young patients. The results of this study have been the impetus

for including troponin I as part of the standard non­accidental trauma work­up at Cincinnati Children's and multiple other centers.

Reed J, Huppert J, Taylor R, Gillespie G, Alessandrini E, Kahn J. The Impact of Post­Visit Emergency Department Follow­up on
Sexually Transmitted Infection Related Return Visits. Ann Public Health Res. 2015; 2:1­4.

This study demonstrated that Emergency Department (ED) adolescents contacted regarding sexually transmitted infection (STI) with

positive results did not have significantly different ED return visits rates for STI testing than those not contacted. However, among

adolescents who returned to any setting, one third returned to non­ED settings for STI care suggesting that a post­visit contact from a

healthcare provider may be one strategy to improve linkage to a primary medical home.
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Mahabee­Gittens EM, Khoury JC, Ho M, Stone L, Gordon JS. A smoking cessation intervention for low­income smokers in the ED.
Am J Emerg Med. 2015 Aug;33(8):1056­61.

This clinical trial successfully provided a brief emergency department based cessation intervention to 200 low income caregivers

who smoke. Caregivers were highly nicotine dependent (90%), and children were highly smoke exposed as 60% and 76% of

caregivers allowed smoking in the home and car, respectively. Encouragingly, at follow­up, we found that our brief intervention

prompted a substantial number of quit attempts and resulted in significant reductions in cigarette consumption, increased smoking

bans, and reduced smoking prevalence among this underserved population. This intervention was viable to incorporate during the

busy emergency department visit, acceptable by caregivers, and provided a basis for conducting future large cessation trials in the

emergency department setting.

Division Publications
1. Alisic E, Hoysted C, Kassam­Adams N, Landolt M, Curtis S, Kharbanda A, Lyttle M, Parri N, Stanley R, Babl F. Psychosocial Care
for Injured Children: Worldwide Survey among Hospital Emergency Department Staff. J Pediatr. 2016; 170:227.

2. Anders S, Dexheimer J. Incorporating Usability Testing into the Development of Healthcare Technologies. In: M Khosrow­Pour,
ed. E­Health and Telemedicine: Concepts, Methodologies, Tools, and Applications. Hershey PA: Information Resources

Management Association; 2015:429­43.

3. Anderson B, Gittelman M, Mann J, Cyriac R, Pomerantz W. High School Football Players' Knowledge and Attitudes About
Concussions. Clin J Sport Med. 2016; 26:206­09.

4. Babcock L, Kurowski B. Identifying Children and Adolescents at Risk for Persistent Postconcussion Symptoms. JAMA. 2016;
315:987­88.

5. Babcock L, Yuan W, Leach J, Nash T, Wade S. White Matter Alterations in Youth with Acute Mild Traumatic Brain Injury. J
Pediatr Rehabil Med. 2015; 8:285­96.

6. Bailey R, Taylor RG, FitzGerald MR, Kerrey BT, LeMaster T, Geis GL. Defining the Simulation Technician Role: Results of a
Survey­Based Study. Simul Healthc. 2015; 10:283­7.

7. Beck AF, Florin TA, Campanella S, Shah SS. Geographic Variation in Hospitalization for Lower Respiratory Tract Infections
across One County. JAMA Pediatr. 2015; 169:846­54.

8. Bennett B. Basilar Skull Fractures. In: L Frasier, T Hinds, F Luyet, eds. Pediatric Abusive Head Trauma Pocket Atlas, Volume 1:
Traumatic Injuries. St Louis MO: STM Learning; 2016:161­68.

9. Bennett B. Mimics of Abusive Fractures. In: L Frasier, T Hinds, tF Luye, eds. Pediatric Abusive Head Trauma Pocket Atlas, Volume
2: Medical Mimics. St. Louis MO: STM Learning, Inc.; 2016:139­39.

10. Bennett BL, Steele P, Dixon CA, Mahabee­Gittens EM, Peebles J, Hart KW, Lindsell CJ, Chua MS, Hirsh R. Serum Cardiac
Troponin I in the Evaluation of Nonaccidental Trauma. J Pediatr. 2015; 167:669­73 e1.

11. Bigelow AM, Gothard MD, Schwartz HP, Bigham MT. Intubation in Pediatric/Neonatal Critical Care Transport: National
Performance. Prehosp Emerg Care. 2015; 19:351­7.

12. Bignall WJ, Jacquez F, Vaughn LM. Attributions of Mental Illness: An Ethnically Diverse Community Perspective. Community
Ment Health J. 2015; 51:540­5.

13. Blumberg SM, Mahajan PV, O'Connell KJ, Chamberlain JM, Shaw KN, Ruddy RM, Lichenstein R, Funai T, Lillis KA, Pediatric

Emergency Care Applied Research N. Radiologic Safety Events within a Pediatric Emergency Medicine Network. Pediatr
Emerg Care. 2016.
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14. Borycki E, Cummings E, Dexheimer JW, Gong Y, Kennebeck S, Kushniruk A, Kuziemsky C, Saranto K, Weber J, Takeda H. Patient­
Centred Coordinated Care in Times of Emerging Diseases and Epidemics. Contribution of the Imia Working Group on Patient
Safety. Yearb Med Inform. 2015; 10:207­15.

15. Butteris SM, Schubert CJ, Batra M, Coller RJ, Garfunkel LC, Monticalvo D, Moore M, Arora G, Moore MA, Condurache T, Sweet LR,

Hoyos C, Suchdev PS. Global Health Education in Us Pediatric Residency Programs. Pediatrics. 2015; 136:458­65.
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