7. Anhang
7.1  Checklisten

7.1.1 Checkliste zur Bewertung von Primarstudien

Checkliste: Priméarstudien (RCT)

Referenz-Nr.:
Titel:
Autoren:
Quelle:
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Nein

A Gibt es eine eindeutige Forschungsfragestellung

O

B Auswahl der Studienteilnehmer

1. Sind die Ein- und Ausschlusskriterien fur Studienteilnehmer ausreichend / eindeutig
definiert

2. Wurden die Ein- / Ausschlusskriterien vor Beginn der Intervention festgelegt?

3. Ist die Studienpopulation reprasentativ fir die ,Standartnutzer" der Intervention?

C Zuordnung und Studienteilnahme

Sind Interventions- und Kontrollgruppen zu Studienbeginn vergleichbar?
Erfolgte die Auswahl randomisiert mit einem standardisierten Verfahren?
Erfolgte die Randomisierung blind?

Sind bekannte / mdgliche Confounder zu Studienbeginn beriicksichtigt worden?

D Intervention / Exposition

1. Wurde die Intervention valide, reliabel und gleichartig erfasst?

2. Wurden Interventions- / Kontrollgruppen mit Ausnahme der Intervention gleichartig
therapiert?

3. Falls abweichende Therapien vorlagen, wurden diese valide und reliabel erfasst?
4. Wurden Studienteilnehmer verblindet?

E Studienadministration

1. Waren bei Multicenterstudien die diagnostischen und therapeutischen Methoden
sowie die Outcome-Messung in den beteiligten Zentren identisch?
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F Outcome-Messung

1. Wurden patientennahe Outcome-Parameter verwendet?
2. Wurden die Outcomes valide und reliabel erfasst?
3. Erfolgte die Outcome-Messung verblindet?

G Drop Outs

1. War die Response-Rate bei interventions- / Kontrollgruppen ausreichend?

2. Wurden die Griinde fur das Ausscheiden von Studienteilnehmern aufgelistet?
3. Wurden die Outcomes von Drop Outs beschrieben und in der Auswertung
berucksichtigt?

4. Falls Differenzen gefunden wurden — sind diese signifikant?

5. Falls Differenzen gefunden wurden — sind diese relevant?

H Statistische Analyse

1. Sind die beschriebenen analytischen Verfahren korrekt und die Informationen fur
eine einwandfreie Analyse ausreichend?

Wurde eine ITT-Analyse durchgefuhrt?

2. Wurden fur Mittelwerte und Signifikanztests Konfidenzintervalle angegeben?
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7.1.2 Checkliste zur Bewertung von Metaanalysen

Checkliste: Metaanalysen

Referenz-Nr.:
Titel:
Autoren:
Quelle:
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A Fragestellung

1. Ist die Forschungsfrage relevant fiir die eigene Fragestellung?

O

O
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B Informationsgewinnung

1. Dokumentation der Literaturrecherche

a) Wurden die genutzten Quellen dokumentiert?
b) Wurden die Suchstrategien dokumentiert?

2. Wurden Einschlusskriterien definiert?

3. Wurden Ausschlusskriterien definiert?
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C Bewertung der Informationen

1. Dokumentation der Studienbewertung

a) Wurden Validitatskriterien berticksichtigt?

b) Wurde die Bewertung unabhéngig von verschiedenen Personen durchgefiihrt?
¢) Sind ausgeschlossene Studien mit ihren Ausschlussgriinden dokumentiert?

2. Ist die Datenextraktion nachvollziehbar dokumentiert?

3. Erfolgte die Datenextraktion von mehreren Personen unabhangig?

HEE N

HEE N

HEE N

D Informationssynthese

1. Quantitative Informationssynthesen:

a) Wurde das Metaanalyseverfahren angegeben?

b) Wurden Homogenitatstestungen durchgefihrt?

¢) Sind die Ergebnisse in einer Sensitivitdtsanalyse auf ihnre Robustheit Uberprift?
2. Qualitative Informationssynthesen:

a) Ist die Informationssynthese nachvollziehbar dokumentiert?

b) Gibt es eine Bewertung der bestehenden Evidenz?

E Schlussfolgerungen

1. Wird die Forschungsfrage beantwortet?

2. Wird die bestehende Evidenz in den Schlussfolgerungen konsequent umgesetzt?
3. Werden methodisch bedingte Limitationen der Aussagekraft kritisch diskutiert?

4. Werden Handlungsempfehlungen ausgesprochen?

5. Gibt es ein Grading der Empfehlungen?

6. Wird weiterer Forschungsbedarf identifiziert?

7. Ist ein Update des Review eingeplant?
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F Ubertragbarkeit der internationalen / auslandischen Ergebnisse und
Schlussfolgerungen

Bestehen Unterschiede hinsichtlich der / des:

a) Epidemiologie der Zielkondition?

b) Entwicklungsstandes der Technologie?

¢) Indikationsstellung?

d) Versorgungskontexte, -bedingungen, -prozesse?
e) Vergltungssysteme?

f) Soziobkonomische Konsequenzen?

g) Patienten- und Providerpréferenzen?

I | | |

I | | |

I | | |

beriicksichtigt [ | ausgeschlossen []




7.2  Selbststandigkeitserklarung

.ich, Charlotte Meinhard, erklare, dass ich die vorgelegte Dissertation mit dem
Thema: ,Die nichtemedikamentése  Sekundarpravention der koronaren
Herzerkrankung — eine systematische Ubersichtsarbeit und Metaanalyse* selbst
verfasst und keine anderen als die angegebenen Quellen und Hilfsmittel benutzt,
ohne die (unzuldssige) Hilfe Dritter verfasst und auch in Teilen keine Kopien anderer

Arbeiten dargestellt habe.”

Datum Unterschrift



7.3 Lebenslauf

Mein Lebenslauf wird aus datenschutzrechtlichen Grinden in der elektronischen
Version meiner Arbeit nicht veroffentlicht.
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