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Schematischer Ablauf der Literaturrecherche und -auswahl in den Arbeits- und Themengruppen des G-BA

sten Arbeitschritt zur Verfügung. In die Basisliste gehen
im weiteren Beratungsprozess Studien ein, die zusätzlich
als relevant identifiziert werden. Die vor Beginn eines
Beratungsprozesses in Stellungnahmen eingereichte
Literatur wird in jedem Fall vollständig in der Basisliste
berücksichtigt.

Zum Abschluss der Literaturbewertung wird später
nochmals eine Updaterecherche durchgeführt, sofern
der Zeitpunkt der ursprünglichen Literaturrecherche
mehr als sechs Monate zurückliegt. Damit wird sicher-
gestellt, dass die Entscheidung über den therapeuti-
schen oder diagnostischen Nutzen der Methode auf 
dem neuesten Stand der Wissenschaft getroffen wird.

Im sogenannten zweiten Screening werden weitere
Einschränkungen vorgenommen, in dem der Studientyp
(z.B. nur kontrollierte Studien), die  Mindestteilneh-
merzahl für eine aussagekräftige Erhebung oder die Ziel-
variablen festgelegt werden. Die Ergebnisse der ausge-
schlossenen Studien gehen nicht in den Entscheidungs-
prozess über den medizinischen Nutzen der Methode
ein. Sie erscheinen aber, mit einem Hinweis auf den Aus-
schlussgrund, in der sogenannten ‚Ergebnisliste’. 
Damit bleibt nachvollziehbar, dass diese Studien vorlagen
und warum sie für die Nutzenbewertung nicht herange-
zogen wurden.

Die Studien, die nach dem zweiten Screening übrig blei-
ben, bilden die eigentliche wissenschaftliche Entschei-
dungsgrundlage des G-BA. Die wesentlichen Parameter
dieser Studien werden in sogenannten Datenextraktions-
bögen zusammengefasst, die die Grundlage für die 
Bewertung der Glaubwürdigkeit der Studien bilden. 
Sie sind die wesentliche Grundlage für die Beantwortung
der Fragestellung. Stehen viele Studien zum Thema 
zur Verfügung, werden unter Umständen nur die aussa-
gekräftigsten (z.B. Studien mit einer auf Grund ihres
Studiendesigns höheren Ergebnissicherheit) in Datenex-
traktionsbögen ausgewertet. Für die anderen Studien

bietet sich eine kürzere Auswertung in Tabellenform an.
Die Zuordnung kann zum Beispiel anhand der Größe 
der Studie, dem Erscheinungsdatum oder der Relevanz
der Endpunkte getroffen werden. 

Das Ergebnis einer solchen systematischen Literatur-
recherche ist eine Liste von Studien, deren Studienhypo-
these der ursprünglichen Fragestellung möglichst weit-
gehend entspricht. In der zusammenfassenden Doku-
mentation der Abschlussberichte wird die gesamte Such-
strategie umfassend und transparent dargestellt und zu-
sammen mit der Bekanntgabe des Beschlusses auf der
Homepage des G-BA (www.g-ba.de) veröffentlicht, damit
auch Außenstehende den Suchprozess nachvollziehen
können. 

Die evidenzbasierte Auswahl und Bewertung wissen-
schaftlicher Literatur stellt die Grundlage für Entschei-
dungen über den Ein- oder Ausschluss medizinischer
Methoden in den Leistungskatalog der GKV dar und ge-
währleistet ein transparentes und rechtssicheres
Verfahren.

Die Pressebegleitung der Gremien und die Öffentlickeits-
arbeit haben sich in den vergangenen Jahren deutlich
verändert. Im Unterschied zu den Jahren 2002 und 2003
folgt sie nun konsequent dem Leitgedanken des G-BA
für eine weitgehende Transparenz und Offenheit. Die
Transparenzbeschlüsse des Plenums im Juli 2005 stärk-
ten diese Schwerpunktsetzung. Das Angebot für eine
umfassende Information der Öffentlichkeit wurde erwei-
tert und wird im Wesentlichen durch folgende Serviceleis-
tungen gewährleistet:

1. Vom G-BA gefasste Beschlüsse werden regelhaft unmit-
telbar nach jeder Sitzung ins Internet eingestellt und  

7.2 Das Informationsangebot des 
Gemeinsamen Bundesausschusses

 


