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Appendix

A

Abstract ◦ Fachterminus • Als Abstract bezeichnet man eine Kurzzu-
sammenfassung einer wissenschaftlichen Publikation, z. B. eines Zeit-
schriftenartikels, einer Dissertation oder eines Konferenzbeitrags. Neben
dem Titel ist der Abstract einer der wichtigsten Bestandteile einer Publi-
kation, da er häufig der einzige Teil des Textes ist, der frei lesbar und in
bibliographischen Datenbanken zur Verfügung steht. Er ist damit auch einer
der wichtigsten Bestandteile der Stichwortsuche. [1,2]

accuracy ◦ Fachterminus • Die accuracy (auch Treffergenauigkeit, Ver-
trauenswahrscheinlichkeit) ist ein statistisches Gütemass und gibt an,
welcher Anteil aller Datensätze korrekterweise (true) gefunden bzw. nicht
gefunden wurde. Sie wird als Quotient aus der Summe von gefundenen
relevanten (true positives) und nicht gefundenen irrelevanten Datensätzen
(true negatives) und der Gesamtheit aller Datensätze angegeben. [3–5]

In Tabelle 1 entspricht dies tp+tn
tp+fp+fn+tn .

Siehe auch precision, sensitivity, specificity.

Tabelle 1: Wahrheitsmatrix

Datensatz relevant irrelevant

gefunden tp fp
nicht gefunden fn tn

adjacency operator ◦ Suchtechnik • Siehe Wortabstandsoperator.
Ambiguität ◦ Fachterminus • Die Ambiguität ist die Mehrdeutigkeit

eines Begriffs oder einer Abkürzung. Mehrdeutige Suchbegriffe sind eine
Ursache für eine geringe Präzision einer Suche.

Beispiele: Pharmacy kann Pharmazie, Arzneimittelherstellung oder Apo-
theke bedeuten. Die Abkürzung MRT steht unter anderem für die Begriffe
medical radiation technologist, magnetic resonance tomography, mitochondrial re-
placement therapy, microbeam radiation therapy und malignant rhabdoid tumor.
Siehe auch Synonymität.

Appendix ◦ Fachterminus • Bezeichnung für einen Anhang zu einer
Publikation. Siehe supplementary material.
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Bias author keyword

author keyword ◦ Fachterminus • Bei der Veröffentlichung eines Ar-
tikels in wissenschaftlichen Zeitschriften ist es üblich, dass die Autoren
Schlüsselwörter für ihre Publikation vergeben, die den Inhalt wiederge-
ben. [6] Diese author keywords sind nicht zu verwechseln mit den Schlag-
wörtern, die von der jeweiligen Datenbank vergeben werden. Üblicherweise
werden Datenfelder für die author keywords als Teil der Stichwortsuche durch-
sucht.

Beispiele: In PubMed können author keywords gezielt mit der Feldbe-
zeichnung [OT] (kurz für [Other Term]) durchsucht werden. Suchen mit
[TIAB] (kurz für [Title/Abstract]) oder [TW] (kurz für [Text Word])
beinhalten die Suche in [OT] ebenfalls; in Ovid MEDLINE können die
Feldbezeichnungen .kw oder .kf verwendet werden.

B

Beschlagwortung ◦ Fachterminus • Beim Beschlagworten (indexing)
werden den Datensätzen in einer Datenbank so genannte Schlagwörter an-
gefügt. Das Beschlagworten ist eine Form der inhaltlichen Erschliessung,
d. h. der Inhalt des referenzierten Dokuments soll dadurch erfasst und
zudem eine gute Auffindbarkeit der Referenz sichergestellt werden.

Bias◦ Fachterminus•Als Bias bezeichnet man allgemein die Verzerrung
von Daten und den daraus gezogenen Schlussfolgerungen. Es gibt verschie-
dene Arten von Bias, die auf unterschiedliche Gründe zurückzuführen
sind, und es gibt Möglichkeiten, manche Arten von Bias zu vermeiden, bei-
spielsweise durch Randomisierung und Verblindung der Teilnehmenden
bei Interventionsstudien. Systematische Übersichtsarbeiten (systematic re-
views) versuchen diese Verzerrungen bei der Auswahl einbezogener Studien
zu berücksichtigen und somit insgesamt Bias zu reduzieren. [7–9]

Beispiele: Ein selection bias (Stichprobenverzerrung) tritt auf, wenn
die Auswahl an Probanden einer Studie nicht ausreichend randomisiert
erfolgt oder die Teilnahmebereitschaft Betroffener stark schwankt und die
Stichprobe damit nicht repräsentativ für die zu untersuchende Population
ist. [9,10]

Ein publication bias (Publikationsverzerrung) tritt beispielsweise auf,
wenn als positiv oder signifikant empfundene Ergebnisse mit einer höhe-
ren Wahrscheinlichkeit publiziert werden als negative oder nicht signifi-
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Bibliographische Datenbank Boolesche Operatoren

kante Ergebnisse, da sie einfacher und in einflussreicheren Zeitschriften
publiziert werden können. [9,11]

Im Bezug auf die Sprache, in der publiziert wird, existiert auch ei-
ne Form des Bias. Häufig werden Studien in Sprachen, die von der For-
schungsgruppe nicht verstanden werden, von vornherein ausgeschlossen
anstatt sie zu screenen und relevante Literatur zu übersetzen. Dieser so
genannte language of publication bias kann deutliche Auswirkungen auf das
Ergebnis des durchgeführten Reviews haben. [9,12,13]

Bibliographische Datenbank ◦ Fachterminus • Bibliographische Da-
tenbanken enthalten Referenzen zu Fachpublikationen wie Zeitschriftenar-
tikeln, Berichten, Patenten, Buchkapiteln oder Konferenzbeiträgen. Im
Gegensatz zu Volltextdatenbanken sind dabei nur Metadaten, nämlich bi-
bliographische Angaben, enthalten. Zusätzlich können die Referenzen für
die systematische Literaturrecherche mit datenbankspezifischen Schlagwörtern
versehen sein.

Typische bibliographische Angaben innerhalb eines Datensatzes sind
Titel, Abstract, Autor(en), Jahr der Veröffentlichung, Name der Zeitschrift,
DOI (oder andere Identifikatoren), Schlagwörter.

Boolesche Operatoren ◦ Suchtechnik • Mit den Booleschen Operatoren
(Boolean operators) AND, OR und NOT können Suchbegriffe logisch verknüpft
werden. Der Operator AND bildet Schnittmengen, OR vereinigt Treffermen-
gen, NOT schliesst bestimmte Begriffe in Treffern aus (vgl. Abb. 1).

a b

OR

a b

AND

a

NOT

b

Abbildung 1: Venn-Diagramme zu den Booleschen Operatoren AND, OR und NOT.

Beispiele:

• Die Suche nach"heart attack"AND diabetes AND obesityfin-
det nur Artikel, die alle drei zugleich Begriffe beinhalten.

• Die Suche nach "cardiac arrest" OR asystole findet Artikel,
die mindestens einen der beiden Begriffe beinhalten.
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citation analysis

• Die Suche nach animals NOT humans schliesst alle Artikel aus, in
denen humans vorkommt. Achtung: Dabei werden auch Artikel aus-
geschlossen, in denen animals neben humans vorkommt.

Die Operatoren AND und OR verhalten sich dabei in ähnlicher Weise wie
die Multiplikation und die Addition, wie in Tabelle 2 gezeigt. [14]

Tabelle 2: Kommutativ-, Assoziativ- und Distributivgesetz in der Booleschen Algebra

(a OR b) = (b OR a) (kommutativ)
(a AND b) = (b AND a)

(a OR b) OR c = a OR (b OR c) (assoziativ)
(a AND b) AND c = a AND (b AND c)

a AND (b OR c) = (a AND b) OR (a AND c) (distributiv)
a OR (b AND c) = (a OR b) AND (a OR c)

Siehe auch Syntax, Nesting und https://youtu.be/JhSAtA1H-4A.

C

citation analysis ◦ Suchtechnik • Citation analysis oder auch citation
tracking ist eine Methode, um mithilfe der in core papers zitierten bzw. auf
core papers verweisenden Publikationen relevante Literatur zu finden. [15–17]

Diese Methode kann zu Beginn einer systematischen Literaturrecherche ange-
wendet werden, um weitere core papers oder zusätzliche Suchbegriffe zu
identifizieren. Nach Abschluss der finalen Suche kann die citation analysis
dazu dienen, weitere relevante Studien zu finden, die mit den Suchstrate-
gien nicht gefunden werden konnten.

Man spricht von forward citation tracking, wenn nach Publikationen
gesucht wird, die sich auf das core paper als Referenz beziehen. Die Aus-
wertung der im core paper zitierten Literatur bezeichnet man als backward
citation tracking (vgl. Abb. 2). Die Suche nach relevanter Literatur über
gemeinsame Literaturzitate und Referenzen nennt man auch co-citation
tracking (vgl. Abb. 3 und 4). Dazu dienen so genannte citation indexes und
Hilfsmittel wie z. B. citationchaser, Citation Gecko or Anne O’Tate. [18–20]
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citation analysis citation analysis

Citing referencesCited references

Core paper

tbackward forward

Abbildung 2: Cited vs. citing references

related papercore paper

co-citing papers

citin
g citing

Abbildung 3: Co-citation tracking über gemeinsame Zitate
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Cochrane citation index

core
paper

related papers

co
-c

ita
tio

ns

co-cited papers

1

2

3

4

Abbildung 4: Co-citation tracking über gemeinsame Referenzen

citation index ◦ Fachterminus • Datenbanken, die mit bestimmten
Funktionen eine citation analysis ermöglichen, werden auch als citation
index bezeichnet.

Beispiele: Web of Science, Scopus, Google Scholar, Dimensions.
cited reference ◦ Fachterminus • Cited references sind Publikationen,

die von einer Publikation zitiert werden, z. B. im Literaturverzeichnis eines
Artikels stehen. Siehe auch citation analysis und Abb. 2.

citing reference ◦ Fachterminus • Citing references sind Publikationen,
die eine bestimmte Publikation zitieren. Siehe auch citation analysis und
Abb. 2.

Cochrane ◦ Organisation • Globales, unabhängiges Netzwerk aus Wis-
senschaftler:innen und Fachleuten des Gesundheitswesens, das sich für
die Schaffung von wissenschaftlicher Evidenz und deren Anwendung bei
Entscheidungen zu Gesundheitsfragen einsetzt.
Siehe auch https://www.cochrane.org.
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Cochrane Database of Systematic Reviews (CDSR) Datenfeld

Cochrane Database of Systematic Reviews (CDSR) ◦ Datenbank • In
der Datenbank CDSR werden die Cochrane Reviews veröffentlicht. CDSR ist
wie eine Zeitschrift organisiert (ISSN: 1469-493X, Journal Impact Factor
(2020): 9.289). Es ist das Publikationsorgan von Cochrane und kann in der
Cochrane Library durchsucht werden.

Cochrane Library ◦ Datenbank • Die Cochrane Library ist eine Samm-
lung der von Cochrane betriebenen Datenbanken. Die wichtigsten sind die
Cochrane Database of Systematic Reviews (CDSR) und das Cochrane Central
Register of Controlled Trials (CENTRAL). Die Cochrane Library ist in der
Schweiz dank einer Nationallizenz frei zugänglich.
Siehe auch https://www.cochranelibrary.com.

Cochrane Review ◦ Publikationstyp • Als Cochrane Review bezeichnet
man ein Systematic Review, das von Fachleuten einer Cochrane Review-
Gruppe anhand des Cochrane Handbook for Systematic Reviews of Interventions
und der Methodological Expectations of Cochrane Intervention Reviews (MECIR)
erstellt und in der Cochrane Database of Systematic Reviews (CDSR) publiziert
wird. [21,22]

core paper ◦ Fachterminus • In der systematischen Literaturrecher-
che bezeichnet man Publikationen, welche für die zu untersuchende For-
schungsfrage besonders relevant sind, als core papers oder auch seed papers.
Sie dienen zur Suche nach Schlagwörtern und Stichwörtern für den Aufbau
der Suchstrategie, zur Auffindung weiterer relevanter Literatur mittels cita-
tion analysis und auch zur Überprüfung der eigenen Suchstrategie, indem
man mit dieser versucht, die core papers in den Datenbanken wiederzufin-
den.

critical appraisal ◦ Fachterminus • Siehe Kritische Beurteilung.

D

Datenfeld ◦ Fachterminus •Ein Datenfeld (field, data field, column) ist die
kleinste auswertbare Einheit einer Datenbank. Aus diesen Feldern sind die
Datensätze (records) einer Datenbank aufgebaut. Jedes Datenfeld besitzt
einen Datentyp, z. B. numerische Werte oder Text, und eine Feldbezeich-
nung, z. B. author, title oder unique identifier, welche je nach Datenbank mit
einem so genannten field code oder search field tag abgekürzt werden kann,
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Deduplikation Datensatz

z. B. AU, TI oder UID. Datenfelder können als Spalten einer Tabelle (der
Datenbank) verstanden werden, wie in Tabelle 3 dargestellt.

Tabelle 3: Zusammenhang zwischen Datensatz und Datenfeld

Datenfelder

UID AU TI

D
at

en
sä

tz
e 7616995 J. P. Kassirer,

M. Angell
Redundant publication: a reminder

16040884 A. K. Akobeng Principles of evidence based medicine
22071866 T. Young,

S. Hopewell
Methods for obtaining unpublished
data

Datensatz ◦ Fachterminus • Datensätze (records, rows) sind Gruppen von
inhaltlich zusammenhängenden Datenfeldern. Sie können als Zeilen einer
Tabelle (der Datenbank) verstanden werden, wie in Tabelle 3 dargestellt.

Die Datensätze bibliographischer Datenbanken sind die Referenzen, welche
die Metadaten wissenschaftlicher Artikel beinhalten, wie z. B. Titel, Ab-
stract, Autoren, Name der Zeitschrift, Veröffentlichungsdatum, et cetera.

Datensätze von Studienregistern beinhalten Metadaten klinischer Stu-
dien (z. B. Registrierungsnummer, Studientyp, Forschungseinrichtung,
Status der Studie, etc.).

In Volltextdatenbanken beinhaltet der Datensatz auch den Volltext.
Deduplikation ◦ Fachterminus • Das Erkennen und Entfernen von

mehrfach vorhandenen Datensätzen (Duplikaten oder Dubletten) inner-
halb einer Datensammlung nennt man Deduplikation. Es ist notwendig,
da bei Suchen in mehreren Datenbanken aufgrund von inhaltlicher Über-
schneidung zwangsläufig gleiche Einträge mehrfach gefunden werden.
Die unschöne Praxis, gleiche Inhalte mehrfach zu publizieren oder zusam-
menhängende Inhalte auf mehrere Artikel verteilt zu publizieren (salami
slicing), führt ebenfalls zu redundanten oder redundant erscheinenden
Veröffentlichungen, die das wissenschaftliche Arbeiten erschweren. [23–25]

Die Deduplikation kann manuell, mit Hilfe von Literaturverwaltungssoft-
ware oder automatisiert mit so genannten Review Tools (z. B. Covidence,
DistillerSR, Deduklick) durchgeführt werden. Deduplizierungstools arbei-
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DOI Entrez Programming Utilities

ten mit unterschiedlichen Methoden; entsprechend unterschiedlich sind
die Ergebnisse. [26–29]

DOI ◦ Fachterminus • Der Digital Object Identifier (DOI) ist ein eindeu-
tiger und persistenter Identifikator, der in der Regel für elektronische Publi-
kationen verwendet wird. Er besteht üblicherweise aus einem Präfix der
Form 10.xxxx, das für die Zeitschrift spezifisch ist, einem Schrägstrich
und einem beliebigen Suffix. DOIs können über die Website der Internatio-
nal DOI Foundation oder https://hdl.handle.net aufgelöst werden.

Beispiel: Der doi:10.1000/182 kann mit den URLs https://doi.org/
10.1000/182 oder https://hdl.handle.net/10.1000/182 aufgelöst
werden und führt so zur Publikation, hier dem DOI Handbook.

E

Ein- und Ausschlusskriterien ◦ Fachterminus • Vor dem Durchführen
eines Forschungsprojekts oder Reviews werden Auswahlkriterien festge-
legt, nach denen die von der Systematischen Literaturrecherche gefundenen
Publikationen zur Beantwortung der Forschungsfrage ein- oder ausge-
schlossen werden sollen. Damit eine Studie eingeschlossen wird, muss sie
allen Einschlusskriterien gerecht werden und darf keine Ausschlusskrite-
rien erfüllen. [9,30]

Embase ◦ Datenbank •Embase (kurz für Excerpta Medica Database) ist
eine kostenpflichtige biomedizinisch und pharmakologisch ausgerichtete
Datenbank des Elsevier-Verlags. Sie ist über https://www.embase.com
oder Ovid zugänglich.

Emtree ◦ Thesaurus • Emtree ist der Name des Kontrollierten Vokabulars
für die Beschlagwortung in Embase.

Entrez ◦ Datenbank • Entrez ist das Datenbanksystem des National
Center for Biotechnology Information (NCBI) der NLM, welches 39 Da-
tenbanken umfasst, darunter PubMed, MeSH, das NCBI-Bookshelf und
PubMed Central. Auf Entrez kann entweder über die Website des NCBI
(https://www.ncbi.nlm.nih.gov/search/) oder mithilfe der E-utilities
zugegriffen werden. [31]

Entrez Programming Utilities ◦ Hilfsmittel • Die Entrez Programming
Utilities (E-utilities) sind eine Sammlung von neun Programmen, mit deren
Hilfe die API des Entrez System des NCBI in Form von URLs abgefragt
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Evidenz entry term

werden kann. Die Ausgabe von Ergebnissen erfolgt in der Regel im XML-
Format. [32,33] Die URLs zur Abfrage von Entrez mit den E-utilities werden
dabei aus der Basis-URL

https://eutils.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/eutils/

gebildet, an die das jeweilige Tool mit Suchparametern, z. B.

esearch.fcgi?db=pubmed&term=BMJ[journal]+AND
+hernia+AND+2010[pdat]

angehängt wird. [33,34]

Die E-utilities können auch mithilfe des Softwarepakets Entrez Di-
rect (EDirect) über die Kommandozeile einer Unix-Shell oder eines Mac-
Terminals verwendet werden. [35] Der Vorteil dieser Variante ist die Mög-
lichkeit, weitere Befehle und Skripte in der jeweiligen Shell auf die Ergeb-
nisse der EDirect-Abfrage anzuwenden, wie z. B. grep, sort, uniq oder
wc, um schnell grosse Mengen an Daten effizient und systematisch zu
verarbeiten. Beispiel: Der Befehl

elink -db pubmed-id 25554246,29463298-related-cmd
neighbor | xtract -pattern LinkSetDb -element Id

gibt alle PMIDs der Publikationen aus, die PubMed als «Similar Articles» für
PMID 25554246 und PMID 29463298 findet. Die Suche nach ähnlichen Ar-
tikeln kann über https://pubmed.gov nur einzeln gestellt werden, wäh-
rend über die API mehrere PMIDs auf einmal abgefragt werden können.

entry term ◦ Fachterminus • Entry Terms oder auch synonyms sind
synonyme Begriffe, die als Suchbegriff auf ein bestimmtes Schlagwort, den
so genannten preferred term, gemappt werden.

Evidenz ◦ Fachterminus • Evidenz in der Medizin bezeichnet den empi-
rischen Nachweis, welcher die Wirksamkeit einer Intervention (z. B. eines
Medikaments oder einer Therapie) belegt. Anders als das im Deutschen
verwendete evident im Sinne von offensichtlich entspricht die Bedeutung
von Evidenz in der Medizin dem von evidence im Englischen, d. h. Beleg,
Hinweis, Nachweis.

Die Qualität der Evidenz einer Forschungsarbeit hängt von deren Typ
ab. Randomisiert kontrollierte Studien gelten weithin als triftigste Nach-
weismöglichkeit für Vor- und Nachteile einer Intervention. [9,36] Dadurch
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Evidenzbasierte Medizin Evidenzbasierte Medizin

ergibt sich eine Art von Hierarchie, die häufig als so genannte Evidenzpy-
ramide abgebildet wird (siehe Abb. 5). [37–39]

Laborexperiment

Expertenmeinung

Fallbericht Fallserie

Querschnittsstudie

Fall-Kontroll-Studie

Kohortenstudie

Kontrollierte 
klinische Studie

Randomisierte
kontrollierte Studie

Systematic 
Review

Meta-
Analyse

Ev
id

en
z

Synthese

Interventions-
studien

Beobachtungs-
studien

Abbildung 5: Evidenzpyramide

Darin sind die gängigen Arten von Forschungsarbeiten nach zuneh-
mender Evidenz dargestellt. Eine Möglichkeit, Evidenz zu beurteilen, ist
der GRADE approach. [40,41]

Evidenzbasierte Medizin ◦ Fachterminus • Evidenzbasierte Medizin
(EBM) ist eine Entwicklungsrichtung der Medizin, die in den 1990er Jahren
ihren Ursprung hat. [42] Die Idee der EBM ist der Einbezug von wissen-
schaftlichen Erkenntnissen (Evidenz) bei der Behandlung von Patienten
unter Berücksichtigung der Patient:innenwünsche, zusätzlich zur persön-
lichen Expertise (Siehe Abb. 6). [37,43,44]

In der Praxis wird die EBM häufig in folgende Schritte untergliedert: [44,45]

1. Formulierung der beantwortbaren klinischen Fragestellung

2. Recherche nach der besten Evidenz zur Beantwortung der Frage
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field code explode

3. Kritische Beurteilung der Evidenz auf Validität und Anwendbarkeit

4. Anwendung der Ergebnisse in der klinischen Praxis

5. Evaluierung des Behandlungserfolgs

Kernelement in Schritt 2 ist die Systematische Literaturrecherche, die zur
Auffindung der besten, aktuellen externen Evidenz dient.

Erwartungen
der

Patient:innen

EBM

individuelle
klinische
Expertise

beste
externe
Evidenz

Abbildung 6: Die drei Elemente der Evidenzbasierten Medizin

explode ◦ Suchtechnik • Siehe term explosion.

F

field code ◦ Suchtechnik • Kurze Kennzeichnung eines Datenfelds, auch
search field tag genannt. Um gezielt anhand eines bestimmten Feldes in den
Datensätzen zu suchen, kann zu einem Suchbegriff der entsprechende
Field code angegeben werden. Diese sind als Teil der Syntax jeweils nach
Datenbank und Oberfläche unterschiedlich. Gibt man keine Feldbezeich-
nung an, wird meist in allen Feldern gesucht.

Beispiel: In PubMed wird mit hypnosis[TIAB]nur in den Feldern Title
und Abstract nach hypnosis gesucht. In Ovid erreicht man dasselbe mit
hypnosis.ti,ab.

Siehe auch https://pubmed.gov/help/#search-tags und
https://ospguides.ovid.com/OSPguides/medline.htm#search.
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Filter Filter

Filter ◦ Suchtechnik • Filter (manchmal auch hedge genannt) sind vorge-
fertigte Suchstrategien, die für ein bestimmtes Konzept erstellt und optimiert
wurden. Validierte Filter werden von Expert:innen auf statistische Güte-
masse wie sensitivity und specificity überprüft und optimiert. [46]

Diese Filter werden wie ein eigenständiges Konzept auf eine Suchstra-
tegie angewendet. Tabelle 4 zeigt eine Suchstrategie mit einem Suchfilter
für qualitative Studien in den Zeilen 8 bis 11, der in Zeile 12 mit den anderen
Konzepten verknüpft wird.

Tabelle 4: Suchstrategie mit einem Filter in den Zeilen 8 bis 11.

1 hypertension/
2 (hypertension or high blood pressure).ti,ab.
3 1 or 2
4 exp patient attitude/
5 *patient satisfaction/
6 (choice$ or empower$).ti.
7 or/4-6
8 interview$.mp.
9 experience$.mp.
10 qualitative.tw.
11 or/8-10
12 3 and 7 and 11

Es gibt unter anderem topic filters, die sich einem bestimmten The-
mengebiet (z. B. adverse effects, diagnostic accuracy oder quality of life) wid-
men, oder study design filters, die nach bestimmten Publikationsarten und
Studiendesigns filtern (z. B. Systematische Reviews, Leitlinien, RCTs, CCTs,
Beobachtungsstudien, . . . ). [47–50]

Quellen für Filterstrategien:

• ISSG Search Filter Resource

• Canadian Agency for Drugs and Technologies in Health (CADTH)

• SIGN Health Improvement Scotland

• McMaster University
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focus FINER-Kriterien

• Cochrane

• Ovid (Wolters Kluwer)

• PubMed Clinical Queries

FINER-Kriterien ◦ Hilfsmittel • FINER ist ein Akronym für Feasible,
Interesting,Novel,Ethical,Relevant und beschreibt damit fünf Kriterien, die
beim Erstellen einer guten klinischen Forschungsfrage bzw. beim Entwer-
fen klinischer Studien zu beachten sind, siehe Tabelle 5. [51]

Tabelle 5: Die FINER-Kriterien

Kriterium Bedeutung

Feasible Das Forschungsvorhaben sollte im Bezug auf verfügbare
Ressourcen und Expertise sowie der Verfügbarkeit von
ausreichend Teilnehmenden umsetzbar sein.

Interesting Die Fragestellung sollte nicht nur bei den Forschenden
Interesse wecken.

Novel Die Forschung sollte darauf ausgerichtet sein, neue Er-
kenntnisse bringen oder Wissenslücken zu schliessen,
und nicht nur altes Wissen neu präsentieren.

Ethical Eine gute Forschungsfrage muss ethisch vertretbar sein
und darf keine unzumutbaren Risiken für die Teilneh-
menden aufweisen.

Relevant Das Forschungsvorhaben sollte aussagekräftig sein; sei-
ne Bedeutsamkeit im Bezug auf Erkenntnisgewinn oder
die Wichtigkeit des untersuchten Problems sollten nach-
vollziehbar sein.

focus ◦ Suchtechnik • Gewichtetes Schlagwort. Inhaltliche Schwerpunk-
te von Artikeln werden beim Beschlagworten besonders gewichtet, indem
sie mit Schlagwörtern als focus oder major topic beschlagwortet werden. Die
Suche nach einem focus-Schlagwort (bzw. major topic) findet nur Artikel,
die entsprechend beschlagwortet sind.

Beispiel: Ein Systematic Review zu Bluthochdruck wird vermutlich hy-
pertension als focus-Schlagwort (oder major topic) besitzen. Ein Artikel über
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frequency operator Graue Literatur

Gefässkrankheiten könnte hypertension als einfaches Schlagwort tragen.
Mit der Suchanfrage hypertension[majr] in PubMed beziehungsweise
*hypertension/ in Ovid würde nur der erste Artikel gefunden werden,
hingegen die Suche nachhypertension[mh]oderhypertension/würde
beide Artikel finden.

frequency operator ◦ Suchtechnik • Siehe Worthäufigkeitsoperator.

G

GRADE ◦ Hilfsmittel • GRADE steht für Grading ofRecommendations,
Assessment,Development andEvaluation. Das GRADE Handbook, herausge-
geben von der GRADE Working Group, beschreibt den GRADE approach
zur Beurteilung der Qualität von Evidenz und den Prozess daraus Emp-
fehlungen für die Gesundheitsversorgung zu entwickeln. [40,41]

Graue Literatur ◦ Fachterminus • Unter Grauer Literatur (grey literature)
versteht man wissenschaftliches Material, welches ausserhalb des Verlags-
wesens veröffentlicht und verbreitet wird, bzw. bei welchem die Herausga-
be nicht die primäre Beschäftigung der Herausgeber:innen ist. [52–54]

Beispiele: Abschlussarbeiten, Anleitungen, Arbeitsdokumente, Eva-
luierungen, Flugblätter, Forschungsberichte, Jahresberichte, Konferenz-
beiträge, Laborjournale, Newsletter, Patente, Präsentationen, Schulungs-
material, Technische Standards und Normen, Vorlesungsmitschriften,
Whitepaper.

Suchmöglichkeiten:

• http://www.greynet.org

• https://www.proquest.com

• http://search.ndltd.org

• https://www.dart-europe.org

• https://www.base-search.net

• https://www.science.gov
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Klinische Studie

H

Health Technology Assessment ◦ Publikationstyp • HTA ist ein Pro-
zess, der alle verfügbare wissenschaftliche Evidenz zur systematischen
Bewertung von Gesundheitstechnologien, Prozeduren und Hilfsmitteln
zusammenträgt und kritisch beurteilt. Die Ergebnisse einer HTA-Studie
zu deren Wirksamkeit, Sicherheit sowie über wirtschaftliche, soziale, ethi-
sche und rechtliche Aspekte werden in HTA-Berichten veröffentlicht. Diese
sollen Entscheidungshilfen und Handlungsempfehlungen für Personen
und Institutionen des Gesundheitswesens enthalten. [55,56] Siehe auch die
Webseite des Bundesamts für Gesundheit (BAG) zu HTA.

J

JBI ◦ Organisation • JBI (früher: the Joanna Briggs Institute) ist eine in-
ternationale Forschungsorganisation, die an der australischen University
of Adelaide angesiedelt ist. JBI erstellt evidenzbasierte Information, entwi-
ckelt Software und bietet Trainings an, mit dem Ziel eine Verbesserung der
Praxis im Gesundheitswesen zu erreichen. JBI gibt wichtige Anleitungen
heraus, z. B. das JBI Handbook for Evidence Implementation zur Umsetzung
von Evidenz in der Praxis, [57] das JBI Manual for Evidence Synthesis zur Er-
stellung von Systematic Reviews und anderen Übersichtsarbeiten, [58] sowie
Hilfsmittel zur kritischen Bewertung (critical appraisal) von Studien.
Siehe auch https://jbi.global.

K

Klinische Studie ◦ Studientyp • Klinische Studien (clinical trials) sind
Teil der medizinischen Forschung und werden durchgeführt, um empirische
Daten zu erheben. Klinische Studien lassen sich grob in Interventions- und
Beobachtungsstudien unterteilen. [43,59]

Bei Interventionsstudien werden gezielt Therapieverfahren angewen-
det, um Sicherheit und Wirksamkeit von Interventionen nachzuweisen. Es
wird dabei zwischen randomisierten kontrollierten Studien (RCTs), nicht rando-
misierten kontrollierten klinischen Studien (CCTs) und Interventionsstudien
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Kontrollierte klinische Studie Kritische Beurteilung

ohne Kontrollgruppe unterschieden.
Beobachtungsstudien dagegen werden nicht experimentell, d. h. oh-

ne gezielte Intervention durchgeführt, sondern beruhen auf Datenerhe-
bungen im Gesundheitswesen. Zu ihnen gehören Kohortenstudien, Quer-
schnittsstudien, Longitudinalstudien und Fall-Kontroll-Studien. [43,59]

Klinische Studien werden üblicherweise in nationalen Studienregistern
angemeldet.

Kontrollierte klinische Studie ◦ Studientyp • Die kontrollierte klini-
sche Studie (engl. controlled clinical trial, CCT) ist eine Form der Interven-
tionsstudie. Dabei wird an einer oder mehreren Studiengruppen jeweils
eine Intervention durchgeführt und die Ergebnisse mit denen einer Kon-
trollgruppe verglichen, welche mit einem Placebo, der Standardtherapie
oder nicht behandelt wird. Die verschiedenen Gruppen werden auch als
‹Arme› der Studie bezeichnet.
Siehe auch Randomisierte kontrollierte Studie.

Konzept ◦ Fachterminus • Für die systematische Literaturrecherche
werden Fragestellungen in einzelne Konzepte zerlegt, d. h. in abstrakte
Begriffe, die inhaltliche Gemeinsamkeiten zusammenfasst. Die so gefun-
denen Konzepte werden in der Suchstrategie durch konkrete Suchbegriffe
(Schlag- und Stichwörter) ausgedrückt. Zur Strukturierung von Fragen in
Konzepte werden Hilfsschemata wie PICO angewendet.

Beispiel: What is the effectiveness of routine prophylactic drugs for pregnant
women for reducing gastric aspiration?
Die Frage kann beispielsweise in drei Konzepte zerlegt werden: Das Kon-
zept Patientinnen (Schwangere Frauen bzw. Schwangerschaft), die Inter-
vention (übliche prophylaktische Medikamente, z. B. Antacida, Protonen-
pumpenhemmer, ) und die erwartete Wirkung, das Outcome (reduction of
gastric aspiration).

Kritische Beurteilung ◦ Fachterminus • Die Kritische Beurteilung (cri-
tical appraisal) von Evidenz ist einer der Hauptschritte in der Evidenzba-
sierten Medizin. Mit Hilfsmitteln wie Checklisten wird die Gültigkeit, An-
wendbarkeit und Relevanz der Evidenz abgefragt. Dabei richten sich die
einzelnen Gesichtspunkte der Beurteilung nach der Art der vorliegenden
Evidenz. [44,60–64]

Beispiele für Quellen von Critical-Appraisal-Checklisten:

• https://jbi.global/critical-appraisal-tools
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limits

• https://www.cebm.ox.ac.uk/resources/ebm-tools

• https://casp-uk.net/casp-tools-checklists

• https://sign.ac.uk/what-we-do/methodology/checklists

• https://jamaevidence.mhmedical.com/learntools.aspx

L

Leitlinie◦ Publikationstyp•Medizinische Leitlinien (guidelines) sind sys-
tematisch entwickelte Empfehlungen, welche Ärzt:innen und Patient:innen
helfen, Entscheidungen über eine angemessene Gesundheitsversorgung
für bestimmte klinische Situationen zu treffen. [65] Leitlinien werden übli-
cherweise von Fachgesellschaften herausgegeben.
Siehe auch

• https://guidelines.fmh.ch

• https://www.awmf.org/leitlinien

• https://www.nice.org.uk/guidance

• https://pubmed.gov/?term=Practice+guideline[PT].

limits ◦ Suchtechnik • Unter limits versteht man die von den Daten-
bankoberfläche zur Verfügung stehenden Optionen, die Suchresultate
einzuschränken, z. B. nach Jahr, Publikationstyp, Fachrichtung, Sprache.
Limits beruhen in der Regel auf der Auswertung bestimmter Datenfelder.
Dabei ist zu beachten, dass die genaue Funktionsweise des limits nicht
immer bekannt ist (fehlende Transparenz) und die Anwendung von Limits
praktisch nie in einer Suchstrategie erkennbar ist (erschwerte Dokumen-
tation). Darüberhinaus gehen durch die Anwendung von limits, welche
auf Schlagwörtern beruhen, ungewollt alle unbeschlagworteten Suchtreffer
verloren.

Limits sind deutlich von validierten Filtern zu unterscheiden und sollten
auch nicht als Filter bezeichnet werden. Bei einer Systematischen Literatur-
recherche werden in der Regel keine limits, sondern nur Filter angewendet.
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Literaturverwaltungssoftware Metaanalyse

Literaturverwaltungssoftware ◦ Fachterminus • Literaturverwaltungs-
software oder reference management software bezeichnet Computerprogram-
me, die erlauben, Literaturnachweise und deren Volltexte zu speichern und
zu verwalten, Zitate und Bibliographien in bestimmten Zitierstilen für
Publikationen zu generieren und häufig auch die Referenzen zu deduplizieren.
Beispiele dafür sind Citavi, EndNote, JabRef, Mendeley, Zotero.

Siehe auch https://mediatum.ub.tum.de/1316333.

M

major topic ◦ Suchtechnik • Bezeichnung für ein gewichtetes MeSH-
Schlagwort in PubMed. Siehe focus.

MECIR ◦ Hilfsmittel • Das Akronym MECIR steht für Methodological
Expectations ofCochrane InterventionReviews. In MECIR sind die methodi-
schen Standards dargelegt, die allen von Cochrane erstellten Protokollen,
Reviews und Updates zugrunde liegen. Sie sind vom Cochrane Handbook
abgeleitet werden online publiziert. [21,22]

MEDLINE ◦ Datenbank • MEDLINE ist die bibliographische Datenbank
der NLM zu Life Sciences und Biomedizin. Sie ist unter anderem zugäng-
lich über PubMed, Ovid, ProQuest, EBSCOhost oder Web of Science. [66,67]

MeSH ◦ Thesaurus • Kurz für: Medical Subject Headings. MeSH ist
das kontrollierte Vokabular (Thesaurus) der U.S. National Library of Medici-
ne (NLM). MeSH wird vor allem von MEDLINE und der Cochrane Library
verwendet. Dessen Schlagwörter heissen MeSH Terms.

Siehe auch https://ncbi.nlm.nih.gov/mesh und https://nlm.
nih.gov/mesh.

Metaanalyse◦ Fachterminus•Statistisches Verfahren, um die Ergebnis-
se mehrerer Einzelstudien zu derselben wissenschaftlichen Fragestellung
quantitativ zusammenzufassen und zu bewerten, um zu einer Gesamtein-
schätzung des untersuchten Effekts zu gelangen.

Siehe auch Systematic Review.

22

https://www.citavi.com
https://www.endnote.com
https://www.jabref.org
https://www.mendeley.com
https://www.zotero.org
https://mediatum.ub.tum.de/1316333
https://ncbi.nlm.nih.gov/mesh
https://nlm.nih.gov/mesh
https://nlm.nih.gov/mesh


Open Access

N

nesting◦ Suchtechnik•Nesting (wörtlich: «Verschachtelung») bedeutet,
beim Aufbau der Suchstrategie Klammern einzusetzen, um die Reihenfolge,
in der Operatoren auf die Suchbegriffe angewendet werden, zu definieren.
Die Gesetzmässigkeiten, nach denen sich die Operatoren dabei verhalten,
ist in Tabelle 2 auf Seite 7 dargestellt. Ohne Verwendung von Klammern
hängt es von der Suchoberfläche ab, wie die Suchanfrage interpretiert
wird. In PubMed wird beispielsweise die Suchanfrage von links nach rechts
abgearbeitet.

Beispiele: Die PubMed-Suchanfragen

• exercise[MH] AND infection[MH] OR heart[MH],

• exercise[MH] AND heart[MH] OR infection[MH] und

• heart[MH] OR infection[MH] AND exercise[MH]

liefern jeweils völlig unterschiedliche Resultate, da die Booleschen Operatoren
in unterschiedlicher Reihenfolge auf die Suchbegriffe wirken.
Dagegen sind die Anfragen

• exercise[MH] AND (infection[MH] OR heart[MH]),

• exercise[MH] AND (heart[MH] OR infection[MH]) und

• (heart[MH] OR infection[MH]) AND exercise[MH]

völlig identisch.
NLM ◦ Organisation • Die United States National Library of Medicine

(NLM) ist eine der grössten medizinischen Bibliotheken der Welt. Sie bietet
über 200 Dienste, darunter PubMed, PubMed Central und ClinicalTrials.gov
an. [68]

Siehe auch https://nlm.nih.gov.

O

Open Access ◦ Fachterminus • Open Access bedeutet den unbeschränk-
ten, von Copyright- oder Lizenzbeschränkungen weitgehend freien und
kostenlosen Zugang zu digitaler wissenschaftlicher Information. [69]
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Open Access Open Access

In Open Access veröffentlichte Dokumente werden häufig mit dem
Symbol des offenen Schlosses, wie dem Open-Access-Logo (Abb. 7) gekenn-
zeichnet.

Abbildung 7: Open-Access-Logo

Die Schweiz verfolgt eine Nationale Open-Access-Strategie, die zum Ziel
hat, dass bis 2024 alle in der Schweiz mit öffentlichen Geldern geförderten
Publikationen kostenlos zugänglich sein müssen. [70]

Es gibt verschiedene Modelle, im Open Access zu publizieren. Die
wichtigsten sind der Grüne und der Goldene Weg.

CHF

Verlag

CHF

Verlag

Open Access – Goldener Weg

Open Access – Grüner Weg

Abbildung 8: Der grüne und der goldene Weg. Quelle: swissuniversities.ch [70]

• Open Access Grün: Ein bereits publizierter Artikel wird von den Auto-
ren auf einem öffentlich zugänglichen Repositorium im Open Access
zweitveröffentlicht. Je nach Zeitschrift der Erstveröffentlichung darf
die Zweitveröffentlichung erst nach Ablauf einer Embargofrist erfol-
gen.

• Open Access Gold: Ein Artikel wird im Open Access erstveröffentlicht,
ist sofort verfügbar, für die Veröffentlichung werden jedoch häufig
Gebühren erhoben.
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Persistenter Identifikator Ovid

Ein schwerwiegendes Problem im Zusammenhang mit Open Access ist
die Gefahr des so genannten Predatory Publishings, einem betrügerischen
Geschäftsmodell im Open-Access-Verlagswesen. [71]

Ovid ◦ Suchoberfläche • Kostenpflichtige Oberfläche der Verlagsgruppe
Wolters Kluwer zur Suche in einer Vielzahl von Datenbanken, z. B. MEDLI-
NE, Embase, PsycINFO, AMED. Ein Vorteil der Verwendung dieser kom-
merziellen Suchoberfläche ist eine gemeinsame Suchsyntax.

orphan line ◦ Fachterminus • Als orphan lines bezeichnet man einzelne
(«verwaiste») Zeilen einer Suchstrategie, die zum Endergebnis der Suche
nicht beitragen, weil sie nicht korrekt mit der restlichen Suchstrategie
verknüpft wurden (vgl. Tabelle 6).

Tabelle 6: Suchstrategie mit einer orphan line in Zeile 5

1 hypertension/
2 (hypertension or high blood pressure).ti,ab.
3 *patient attitude/
4 *patient satisfaction/
5 (choice$ or empower$).ti.
6 1 or 2
7 3 or 4
8 6 and 7

P

Persistenter Identifikator ◦ Fachterminus • Ein persistenter Identifi-
kator (PID) ist ein Code, der digitale Objekte (z. B. Webseiten, Datensätze,
Dokumente) eindeutig und dauerhaft auffindbar macht. Beispiele:

• Uniform Resource Name (URN) [72]

• International Standard Book Number (ISBN) [73]

• PubMed ID (PMID)

• Digital Object Identifier (DOI)

• Open Researcher and Contributor ID (ORCID) [74,75]
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Phrase PMCID und PMID

Phrase ◦ Suchtechnik • Eine Phrase (auch literal string ist ein Ausdruck,
der wortwörtlich gesucht werden soll. In den meisten Fällen wird eine
Phrase von Anführungszeichen ("...") eingefasst; selten werden auch
geschweifte Klammern ({...}) verwendet, z. B. in Scopus. Phrasierung
verhindert in der Regel ein Term Mapping. Je nach Datenbank ist manchmal
die gleichzeitige Trunkierung nicht möglich, z. B. in Epistemonikos.

Der Umgang mit Phrasen ist je nach Syntax der Suchoberflächen un-
terschiedlich. In Ovid werden Ausdrücke zwischen Operatoren auch ohne
Anführungszeichen als Phrase gesucht. Beispiel: (asystole or cardiac
arrest).tiund(asystole or "cardiac arrest").ti. führen in Ovid
zum selben Ergebnis. Ausnahmen davon sind Ausdrücke, welche spezielle
Zeichen enthalten, z. B. in "go/no-go", oder in denen die Worte ‹and›,
‹or› und ‹not› vorkommen, die als Operator interpretiert werden würden,
z. B."tissue and organ harvesting". In diesen Fällen müssen diese
Ausdrücke in Anführungszeichen gesucht werden. Ovid kann nur so ge-
nannte «straight quotes» ("...") verarbeiten, dagegen führen «curly quo-
tes» oder «smart quotes» („. . . “) zu einem Syntaxfehler, vgl. Tabelle 12. (Als
Workaround kann man die Autokorrektur in der Textverarbeitung deakti-
vieren oder einen einfachen Texteditor verwenden).

PubMed übersetzt die Suchanfrage heart arrest als:

"heart arrest"[MeSH Terms]OR("heart"[All Fields]
AND"arrest"[All Fields])OR"heart arrest"[All Fields]

Die Suchanfrage "heart arrest"wird dagegen in "heart arrest"
[All Fields] übersetzt, da die Phrasensuche in PubMed das Term Map-
ping verhindert.

PICO◦ Hilfsmittel•Das Akronym PICO steht für die KonzeptePopulation,
Intervention, Comparison, Outcome und stellt damit ein Hilfsschema zur
Strukturierung einer Forschungsfrage dar. Es gibt noch einige weitere
Hilfsschemata (z. B. SPIDER, ECLIPSE, PIRD, PICOS, etc.) für unter-
schiedliche Forschungsinteressen. [76–78].

PMCID und PMID ◦ Fachterminus • Die PubMed Central ID (PMCID)
und die PubMed ID (PMID) sind digitale Identifikatoren für Artikel in den
Datenbanken PubMed und PubMed Central, die ähnlich wie der DOI eindeu-
tig auf einen digitalen Datensatz verweisen.

PMIDs sind Ziffernfolgen mit aktuell bis zu acht Stellen, z. B. 32256971.
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Predatory Publishing precision

PMCIDs bestehen aus dem Präfix «PMC» und ebenfalls einer ansteigen-
den Ziffernfolge, z. B. PMC7106990. Die National Library of Medicine bietet
ein Tool zur gegenseitigen Umwandlung der verschiedenen IDs an, siehe
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/tools/idconv/.

In PubMed können Artikel durch Eingeben der PMIDs in der Such-
zeile oder durch das Anhängen an die URL https://pubmed.gov/ direkt
aufgerufen werden, z. B. https://pubmed.gov/32773967

precision ◦ Fachterminus • Die precision (auch Genauigkeit, positiver
Vorhersagewert, positive predictive value) ist ein statistisches Gütemass und
gibt an, welcher Anteil der gefundenen Suchresultate relevant ist. Sie wird
als Quotient aus den relevanten Suchtreffern (true positive) und der Ge-
samtheit aller Suchtreffer (true positives + false positives) berechnet und wird
häufig in Prozent angegeben. [3,4] In Tabelle 1 entspricht dies tp

tp+fp .
Siehe auch accuracy, sensitivity, specificity.
Predatory Publishing ◦ Fachterminus • Unter Predatory Publishing

(wörtlich «räuberisches Publizieren») versteht man ein betrügerisches Ge-
schäftsmodell im Bereich des wissenschaftlichen Verlagswesens. Dabei
werden für das Veröffentlichen im Open Access üblichen Gebühren, die so ge-
nannten article processing charges (APCs) oft in übertriebener Höhe verlangt,
ohne dafür die für wissenschaftliche Zeitschriften üblichen Standards ein-
zuhalten, wie z. B. die Qualitätsprüfung mittels peer review. [79] Zusätzlich
zum Problem der ungerechtfertigten, oft hohen Gebühren stellt Preda-
tory Publishing auch eine Bedrohung der Glaubwürdigkeit der Wissen-
schaftler*innen und der Qualität und Glaubwürdigkeit wissenschaftlicher
Publikationen dar. [71]

In der Literatur werden Merkmale und Checklisten aufgeführt, um Pre-
datory Journals zu erkennen, was für die Kritische Beurteilung von Studien
sehr wichtig ist. Eine eindeutige Einteilung von Open-Access-Zeitschriften
in «Gute und Böse» ist jedoch schwierig. [80–83]

Neben den «räuberischen» Zeitschriften gibt es auch Predatory Confe-
rences, also scheinbar wissenschaftliche Konferenzen, deren tatsächliches
Ziel nicht der fachliche Austausch der Teilnehmenden, sondern nur das Ge-
nerieren von Profit ist. Predatory Conferences werden als minderwertige
Veranstaltungen beschrieben, welche häufig aggressiv beworben werden,
und bei denen die von den Teilnehmern eingereichten Beiträge ohne echte
Qualitätsprüfung akzeptiert werden. [84,85]
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PRESS PubMed Central

PRESS ◦ Hilfsmittel • PRESS (PeerReview ofElectronic Search Strategies)
ist eine evidenzbasierte Leitlinie für das Peer Review von Suchstrategien,
hauptsächlich in Bezug auf Systematische Reviews, HTAs und andere Über-
sichtsarbeiten. Der Kern von PRESS besteht aus einer Checkliste, anhand
derer Suchstrategien in einheitlicher Weise beurteilt werden können. [86]

PRISMA ◦ Hilfsmittel • PRISMA (PreferredReporting Items for Systematic
Reviews andMeta-Analyses) ist eine Aufstellung von Mindestanforderungen
an die Art, wie in Systematic Reviews und Metaanalysen berichtet werden soll.
Zweck von PRISMA ist es, einen einheitlichen Standard zu schaffen und
so die Qualität von Systematischen Übersichtsarbeiten zu verbessern. Um
dieses Vorgehen zu erleichtern stellt PRISMA Hilfsmittel wie Checklisten
und Flowcharts zur Verfügung. Hauptsächlich bezieht sich PRISMA auf
Reviews zu Interventionen, kann aber für alle anderen Arten von Systema-
tischen Reviews genutzt werden. [87,88]

Es gibt einige Erweiterungen von PRISMA für verwandte Bereiche,
beispielsweise PRISMA-S für die Dokumentation systematischer Litera-
tursuchen. [89–93]

Siehe auch Systematic Review und http://prisma-statement.org
Protokoll ◦ Fachterminus • Vor Erstellung systematischer Übersichts-

arbeiten werden in aller Regel Protokolle veröffentlicht, beispielsweise auf
Plattformen wie PROSPERO oder OSF registries. [94]

In diesen werden unter anderem die Begründung für die Arbeit, die
geplante Forschungsfrage und die Methoden beschrieben. Zweck eines
solchen Protokolls ist es, Redundanzen in der Forschung und Bias (z. B.
durch spätere Änderungen am geplanten Vorhaben) zu vermeiden. [95]

Für die Erstellung eines Protokolls gibt es die Erweiterung PRISMA-P
des PRISMA Statements. [96,97]

proximity operator ◦ Suchtechnik • Siehe Wortabstandsoperator.
PubMed ◦ Datenbank • PubMed ist eine öffentliche, frei zugängliche

Meta-Datenbank der NLM mit über 33 Millionen Datensätzen aus den
Bereichen Biomedizin und den Life Sciences. PubMed umfasst die Da-
tenbanken MEDLINE, PubMed Central und das so genannte Bookshelf der
NLM. [67] Datensätze in PubMed besitzen die PubMed ID (PMID) als digita-
len Identifikator.

Siehe auch https://pubmed.gov.
PubMed Central ◦ Datenbank • PubMed Central (PMC) ist eine Voll-
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query

textdatenbank der NLM mit wissenschaftlichen Artikeln in Open Access aus
Biomedizin und den Life Sciences, die auch über PubMed durchsuchbar
ist. [67] Datensätze der PMC besitzen die PubMed Central ID (PMCID) als
digitalen Identifikator.

Siehe auch https://ncbi.nlm.nih.gov/pmc.

Q

query ◦ Fachterminus • Das englische Wort query oder search query
bezeichnet eine Suchanfrage an eine Datenbank.
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Review

R

Randomisierte kontrollierte Studie ◦ Studientyp • Eine Randomisier-
te kontrollierte Studie (randomised controlled trial oder RCT) ist eine kon-
trollierte klinische Studie mit zufälliger Zuordnung der Probanden in die
Interventions- oder Kontrollgruppen. Die Randomisierung soll bewirken,
dass die Gruppen möglichst äquivalent zusammengesetzt sind und sich die
beobachtete Wirkung nur durch die Intervention und nicht mit einen even-
tuellen selection bias erklären lässt. [36] RCTs gelten als beste Möglichkeit,
die Wirksamkeit und Sicherheit einer Behandlung zu überprüfen. [9,36]

Referenz ◦ Fachterminus • Als Referenz, reference, citation, Literatur-
zitat, Literaturstelle, Literaturnachweis oder Quellenangabe werden Ver-
weise auf eine Informationsquelle, meist eine wissenschaftliche Publikati-
on, bezeichnet. Bei der Literatursuche in Datenbanken entsprechen die
Suchtreffer bzw. Datensätze den Referenzen. Eine Referenz umfasst üb-
licherweise nicht den Volltext, sondern nur bibliographische Daten der
zitierten Publikation. Zum professionellen Umgang mit Referenzen wird
Literaturverwaltungssoftware eingesetzt.

reference management software ◦ Fachterminus • Siehe Literaturver-
waltungssoftware.

RefHunter ◦ Hilfsmittel • Im Projekt RefHunter hat die Martin-Luther-
Universität Halle-Wittenberg und die Ostschweizer Fachhochschule ein
frei verfügbares Handbuch zur Datenbankrecherche herausgegeben. Die-
ses hat sich zu einem Informationsportal zu Datenbanken und Suchoberflä-
chen und deren Syntax weiterentwickelt. [98]

Siehe auch https://refhunter.org.
Repositorium ◦ Fachterminus • Ein Repositorium oder repository ist

ein Online-Archiv für elektronische Daten, z. B. Bild- und Textdokumente,
Audio- und Videodateien oder Messdaten. Repositories werden häufig zur
Bereitstellung von supplementary material verwendet. Bei der Veröffentli-
chung im Open Access werden ebenfalls Repositorien genutzt.

Review ◦ Publikationstyp •Ein Review ist eine Übersichtsarbeit, welche
zu einem bestimmten Thema den aktuellen Stand der Forschung berichtet.

Es gibt verschiedene Arten von Reviews zu unterschiedlichen Zwecken,
z. B. Narrative Reviews, Rapid Reviews, Scoping Reviews, Systematic Re-
views, Umbrella Reviews. [99–102] Ein von der Cornell University Library
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RIS RIS

übernommener Entscheidungsbaum für die Wahl verschiedener Review-
typen befindet sich auf Seite 30. [103]

RIS ◦ Fachterminus • RIS ist ein bibliographisches Format, das von vie-
len Literaturverwaltungsprogrammen, Review-Tools und Datenbanken verwen-
det wird. Es wurde von Research Information Systems, Inc., der Herstel-
lerfirma der ersten kommerziellen Literaturverwaltungssoftware RefMan,
entwickelt.

Eine RIS-Datei enthält zeilenweise aufgebauten plain text. Jede Zeile
beginnt mit einem so genannten Tag, welcher aus zwei Grossbuchstaben
oder einem Grossbuchstaben und einer Ziffer besteht und das Datenfeld
bezeichnet. Auf den Tag folgen zwei Leerzeichen, ein Trennstrich, ein
weiteres Leerzeichen, dann der Inhalt des Datenfelds und schliesslich ein
Zeilenumbruch.

Im RIS-Format beginnt jede Referenz mit ‹TY› für den Referenztyp und
endet mit ‹ER› als Ende der Referenz. [104]

Tabelle 7: Beispiel für eine RIS-Referenz

TY - JOUR
AU - Watson, Mandy
TI - How to undertake a literature search: a
step-by-step guide
JO - Br. J. Nurs.
PY - 2020
VL - 29
IS - 7
SP - 431–435
DO - https://doi.org/10.12968/bjon.2020.29.7.431
AB - Undertaking a literature search can be a
daunting prospect. Breaking the exercise down into
smaller steps will make the process more manageable.
This article suggests 10 steps that will help readers
complete this task, from identifying key concepts
to choosing databases for the search and saving the
results and search strategy. (...)
ER -
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scoping search

S

Salami Slicing ◦ Fachterminus • Eine umstrittene Form wissenschaft-
lichen Publizierens ist das so genannte Salami Slicing oder auch Salami
Publishing. Dieser bildhafte Ausdruck beschreibt, dass einzelne Studien
nicht gesamthaft, sondern«scheibchenweise», also in mehreren kleinen
Artikeln publiziert werden. Diese Art zu Veröffentlichen ist, z. B. aufgrund
von Selbstplagiaten problematisch, [105–107] und sie erschwert die wissen-
schaftliche Arbeit. [23–25]

Ein häufiger Beweggrund für Salami Publishing ist das Generieren von
mehr Publikationen im Sinne von «Publish or Perish». [108]

Schlagwort ◦ Suchtechnik •Definierter Begriff, welcher ein inhaltliches
Konzept repräsentiert und in einem kontrollierten Vokabular (Thesaurus)
organisiert ist. Mit dem Beschlagworten (indexing), d. h. dem Anfügen von
Schlagwörtern werden Einträge in der Datenbank von Fachleuten inhalt-
lich erschlossen. Zweck der Beschlagwortung ist die Wiederfindung der
Einträge über die Schlagwortsuche. Dazu werden möglichst spezifische
Schlagwörter ausgewählt und in bestimmten Datenfeldern des Daten-
satzes hinterlegt, z. B. [mh] oder [MeSH Terms] in PubMed oder .sh in
Ovid. Englische Begriffe dafür sind subject heading, keyword, index term oder
descriptor.

Schlagwörter sind nicht zu verwechseln mit Stichwörtern oder mit so
genannten author keywords, die vom Autor oder Herausgeber vergeben
werden, aber nicht Bestandteil des kontrollierten Vokabulars sind. Die
Schlagwortsuche ist ein integraler Bestandteil der Systematischen Litera-
turrecherche. Schlagwörter können mit so genannten Subheadings weiter
präzisiert werden.

Beispiel: Myocardial infarction ist das MeSH-Schlagwort für heart attack
oder cardiovascular stroke; in Emtree dagegen lautet das entsprechende Schlag-
wort heart infarction.

Siehe auch https://youtu.be/AcDlD9zDDBc.
scoping search ◦ Suchtechnik • Einfache Suche nach wenigen Stichwör-

tern zu einer Forschungsfrage in einer Datenbank oder Suchmaschine mit
dem Ziel, einen groben Überblick über die auffindbare Menge an Publika-
tionen zu gewinnen und core paper zu entdecken, über die mithilfe von text
mining oder citation analysis hilfreiche Suchbegriffe für die Suchstrategie
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search field Stichwort

und weitere relevante Literatur gefunden werden kann.
Für eine Scoping Search können Tools wie LitSense [109] oder Elicit [110]

sehr hilfreich sein.
search field ◦ Fachterminus • Siehe Datenfeld.
sensitivity ◦ Fachterminus • Die sensitivity (auch Sensitivität, recall, true

positive rate (TPR), hit rate oder Trefferquote) gibt die Wahrscheinlichkeit
an, mit der ein relevanter Datensatz korrekterweise (true) als Treffer ge-
funden wird (positive = gefunden). Sie entspricht dem Quotienten aus den
gefundenen relevanten Datensätzen und der Gesamtzahl aller relevanten
Datensätze und wird üblicherweise in Prozent angegeben. [3,4] In Tabelle 1
entspricht dies tp

tp+fn .
Siehe auch accuracy, precision, specificity.

specificity ◦ Fachterminus • Die specificity (auch Spezifität, true negative
rate (TNR) oder correct rejection rate) gibt die Wahrscheinlichkeit an, mit
der ein irrelevanter Datensatz korrekterweise (true) nicht als Suchtreffer
gefunden wird (negative = nicht gefunden). Sie entspricht dem Quotienten
aus nicht gefundenen irrelevanten Datensätzen und der Gesamtzahl aller
irrelevanten Datensätze und wird häufig in Prozent angegeben. [3,4] In
Tabelle 1 entspricht dies tn

fp+tn .
Siehe auch Accuracy, Precision, Sensitivity.

Stichwort ◦ Suchtechnik • Stichwörter (auch: Textwörter) sind frei
gewählte (nicht kontrollierte) Suchbegriffe in natürlicher Sprache, die an
beliebiger Stelle eines Datenbankeintrags, meist im Titel, Abstract, oder den
so genannten author keywords gesucht werden. Sie sollen so viele Synonyme
wie möglich enthalten.

Umfassende Stichwortsuchen sind neben Schlagwortsuchen notwendig,
da nicht alle Einträge in Datenbanken beschlagwortet sind. Manche Daten-
banken wie z. B. Scopus oder Web of Science beschlagworten ihre Datensätze
nicht, daher kann dort ausschliesslich mit Stichwörtern gesucht werden.
Stichwörter können auch Abkürzungen, Umgangssprache, länderspezifi-
sche Schreibweisen und sogar häufig auftretende falsche Schreibweisen
umfassen.

In der Stichwortsuche wird in der Regel mit Techniken wie Trunkierung,
Phrasensuche und Wortabstandsoperatoren gearbeitet, um eine möglichst um-
fassende und effiziente Suche mit allen relevanten Begriffen zu erreichen.
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subheading Studienregister

Siehe auch https://youtu.be/AcDlD9zDDBc
Studienregister ◦ Datenbank • Informationen zu klinischen Studien

wie Studientitel, Beschreibung, Population, Studienmodell, Ein- und Aus-
schlusskriterien, Interventionen, Randomisierung, Studienstatus und
Kontaktinformation werden in speziellen Datenbanken, den Studienregis-
tern, gespeichert. [111,112]

Studienregister stellen die Infrastruktur zur vorgängigen Veröffentli-
chung klinischer Studien dar, wie sie in Punkt 35 der Helsinki-Deklaration
der World Medical Association gefordert wird. [113]

Tabelle 8 führt beispielhaft einige Register auf. Eine umfassende Samm-
lung von Studienregistern wird von YHEC gepflegt.

Tabelle 8: Studienregister

Land Webseite

AU/NZ https://www.anzctr.org.au
CH https://www.kofam.ch
CN https://www.chictr.org.cn/enIndex.aspx
DE https://www.drks.de
EU https://www.clinicaltrialsregister.eu
IN http://ctri.nic.in/Clinicaltrials
NL https://www.trialregister.nl/trials
UK https://www.isrctn.com
US https://clinicaltrials.gov
WHO https://trialsearch.who.int

subheading ◦ Suchtechnik • So genannte Subheadings (auch: qualifiers)
sind Kennzeichner, die an ein Schlagwort angefügt werden können, um des-
sen Bedeutung zu präzisieren. Subheadings können auch ohne Schlagwort
gesucht werden, dann werden sie als floating subheading bezeichnet.

Typische Subheadings sind: adverse effects, complications, diagnosis, eco-
nomics, epidemiology, history, methods, pathology, pharmacology, psychology,
standards, therapeutic use, toxicology.

Siehe auch https://pubmed.gov/help/#mesh-subheadings oder
https://nlm.nih.gov/mesh/qualifiers_scopenotes.html
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Suchstrategie Synonymität

Beispiel: Respiratory Tract Infections/drug therapy[MeSH
Terms] (oder kurz: Respiratory Tract Infections/dt[mh]) grenzt
in PubMed mit dem Subheading drug therapy die Schlagwortsuche mit
MeSH nach Atemwegserkrankungen auf deren medikamentöse Therapie
ein. Das entsprechende Floating Subheading in PubMed wäre z. B. drug
therapy[sh] oder kurz dt[sh].

Suchstrategie ◦ Suchtechnik • Systematische, zusammenhängende Ab-
folge von Suchbegriffen. Der Umfang einer Suchstrategie kann von einem
einzelnen Suchbegriff bis zu über hundert Zeilen miteinander verknüpfter
Suchanfragen. Beispiele sind in den Tabellen 9 und 10 gezeigt.

Suchstrategien sollten die Ein- und Ausschlusskriterien berücksichtigen,
die zum jeweiligen Forschungsziel definiert wurden. [9]

Tabelle 9: Einzeilige Suchstrategie in PubMed

("analgesics"[MH] OR "analgesic*"[TIAB] OR
"analgesic*"[PA] OR "anodynes"[TIAB] OR
"antinociceptive*"[TIAB]) AND "pain management"[MAJR]

Tabelle 10: Mehrzeilige Suchstrategie in Ovid MEDLINE

1 exp analgesics/
2 (analge#ic? or anodyne? or antinoceptive?).ti,ab,kw.
3 *pain management/
4 (1 or 2) and 3

supplementary material ◦ Fachterminus • Als supplementary material
oder auch supplementary information bezeichnet man Inhalte, die zwar zur
Veröffentlichung gehören, aber über den Rahmen der eigentlichen Publi-
kation hinausgehen und daher nicht im Manuskript sondern als Anhang
veröffentlicht werden.

Beispiele sind die vollständigen Suchstrategien in Systematic Reviews,
zum Teil auch ausführliche Methodenbeschreibungen oder detaillierte
Messergebnisse. Diese Daten können alternativ auch unabhängig von der
ursprünglichen Publikation in Repositories veröffentlicht werden.

Synonymität◦ Fachterminus•Tatsache, dass mehrere Begriffe dasselbe
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Systematic Review Syntax

bedeuten. Die Begriffe myocardial infarction und heart attack sind beispiels-
weise synonym zueinander.

Beim Aufbau einer sensitiven Suchstrategie ist es wichtig, so viele syn-
onyme Stichwörter wie möglich einzubeziehen.

Siehe auch Ambiguität und term mapping.
Syntax ◦ Fachterminus • Regeln für die Formulierung von Suchanfra-

gen, die für jede Datenbank und Suchoberfläche unterschiedlich ist. Die
Syntax beschreibt z. B. die richtige Schreibweisen der field codes und die
verwendbaren Trunkierungszeichen, Klammern und Operatoren. Die Überset-
zung von einer Datenbanksyntax zu einer anderen ist nicht trivial. [114–117]

Beispiele für unterschiedliche Syntax sind in Tabelle 11 gezeigt.

Tabelle 11: Syntax verschiedener Suchoberflächen im Vergleich

PubMed "ocular hypertension"[tiab]

Embase 'ocular hypertension':ti,ab

Ovid "ocular hypertension".ti,ab.

Cochrane Library "ocular hypertension":ti,ab

Scopus TITLE-ABS({ocular hypertension})

Web of Science TI=("ocular hypertension") OR
AB=("ocular hypertension")

EBSCOhost (TI "ocular hypertension") OR
(AB "ocular hypertension")

Systematic Review ◦ Publikationstyp • Ein Systematic Review ist eine
Übersichtsarbeit, die zu einem Thema systematisch alle relevante Literatur
mit hoher Evidenz nach bestimmten Kriterien auswählt, zusammenfasst
und diesen Prozess nachvollziehbar dokumentiert. Häufig, aber nicht
zwingend, kann eine Metaanalyse enthalten sein. [9,119,120]

Zweck eines Systematic Review ist es, die grosse Menge an verfügba-
rer Literatur zu einem Thema umfassend zu erheben, wissenschaftlich
zusammenzufassen und als Grundlage zur Formulierung medizinischer
Leitlinien und für die Gesetzgebung zu dienen. [121]

37



Systematic Review Systematic Review
Ta

be
lle

12
:H

äu
fig

eS
yn

ta
xf

eh
ler

Fe
hl

er
qu

el
le

Be
is

pi
el

Su
ch

re
ih

en
fo

lg
e

In
Pu

bM
ed

un
d

O
vi

d
w

er
de

n
al

le
Su

ch
an

fr
ag

en
vo

n
lin

ks
na

ch
re

ch
ts

ab
ge

ar
-

be
ite

t.
In

de
rC

oc
hr

an
eL

ib
ra

ry
da

ge
ge

n
w

er
de

n
di

e
O

pe
ra

to
re

n
in

de
rR

ei
he

n-
fo

lg
e
N
O
T

–A
N
D

–O
R

au
sg

ef
üh

rt
,i

n
Sc

op
us

in
de

rR
ei

he
nf

ol
ge
O
R

–A
N
D

–N
O
T

.
M

it
N

es
tin

gw
er

de
n

Fe
hl

er
,d

ie
au

fd
er

Re
ih

en
fo

lg
e

be
ru

he
n,

ve
rm

ie
de

n.

Ph
ra

se
n

un
d

Tr
un

ki
er

un
g

In
de

rC
oc

hr
an

eL
ib

ra
ry

fu
nk

tio
ni

er
td

ie
Tr

un
ki

er
un

g
in

ne
rh

al
b

vo
n

Ph
ra

se
n

ni
ch

t.
In

ei
ne

m
so

lc
he

n
Fa

ll
kö

nn
en

en
tw

ed
er

m
eh

re
re

Ph
ra

se
n

ge
bi

ld
et

od
er

di
e

tr
un

ki
er

te
n

Be
gr

iff
e

m
it

W
or

ta
bs

ta
nd

so
pe

ra
to

re
n

ve
rk

nü
pf

tw
er

de
n,

z.
B.

o
l
f
a
c
t
*
N
E
X
T
s
e
n
s
e

st
at

t"
o
l
f
a
c
t
*
s
e
n
s
e
"

.

An
fü

hr
un

gs
ze

ic
he

n
O

vi
d

ve
rs

te
ht

nu
rs

o
ge

na
nn

te
str

ai
gh

tq
uo

tes
(".

..
").

Vi
el

e
Te

xt
ve

ra
rb

ei
tu

ng
s-

pr
og

ra
m

m
ew

an
de

ln
di

es
ea

ut
om

at
is

ch
in

ty
po

gr
ap

hi
sc

h
ko

rr
ek

te
cu

rly
qu

ot
es

(„
..

.“
)u

m
.D

ie
se

sV
er

ha
lte

n
ka

nn
in

de
n

Pr
og

am
m

ei
ns

te
llu

ng
en

m
ei

st
ab

-
ge

st
el

lt
w

er
de

n.
[1

18
] Al

te
rn

at
iv

hi
lft

es
,m

it
pl

ai
n

tex
ti

n
ei

ne
m

Te
xt

ed
ito

rz
u

ar
be

ite
n.

Bi
nd

es
tr

ic
he

In
m

an
ch

en
Su

ch
ob

er
flä

ch
en

ka
nn

di
e

Ve
rw

en
du

ng
vo

n
an

de
re

n
w

aa
ge

re
ch

-
te

n
St

ri
ch

en
al

sd
em

Bi
nd

es
tr

ic
h-

M
in

us
(-

),
w

ie
z.

B.
de

m
H

al
bg

ev
ie

rt
st

ri
ch

(–
)o

de
rd

em
G

ev
ie

rt
st

ri
ch

(—
),

zu
Fe

hl
er

n
fü

hr
en

.D
as

ka
nn

du
rc

h
Ko

pi
er

en
au

su
nt

er
sc

hi
ed

lic
he

n
D

ok
um

en
te

n
od

er
W

eb
se

ite
n

pa
ss

ie
re

n
un

d
is

tv
is

ue
ll

ka
um

zu
er

ke
nn

en
.O

vi
d

gi
bt

be
is

pi
el

sw
ei

se
ei

ne
al

lg
em

ei
ne

Fe
hl

er
m

el
du

ng
au

s;
in

Pu
bM

ed
kö

nn
en

un
te

rs
ch

ie
dl

ic
he

Tr
ef

fe
rz

ah
le

n
au

ft
re

te
n.

38



term explosion Systematische Literaturrecherche

Ein von der Cornell University Library übernommener Entscheidungs-
baum für die Wahl verschiedener Reviewtypen befindet sich in der Abbil-
dung auf Seite 30. [103]

Systematische Literaturrecherche ◦ Suchtechnik • Eine Systematische
Literaturrecherche umfasst die systematische Vorbereitung, reproduzier-
bare Durchführung und transparente Dokumentation von Suchen in Li-
teraturdatenbanken, Studienregistern und anderen Datenquellen, z. B. der
Grauen Literatur. Zweck dieses Vorgehens ist die Evidenzsynthese, d. h. in
nachvollziehbarer Weise zu einer Forschungsfrage möglichst alle relevante
(und möglichst wenig irrelevante) Literatur zu finden und dabei Bias in
der späteren Publikation zu vermeiden. [9] Die Vorgehensweise kann sich
je nach Regelwerk (Cochrane Handbook, JBI Manual) [21,58] und angestreb-
tem Publikationstyp (Systematic Review, Narrative Review) unterschei-
den. [76,101,122]

Die Vorbereitung umfasst die Formulierung der Forschungsfrage, die
Auswahl der Literaturdatenbanken und die Ermittlung von Suchbegriffen
(Stich- und Schlagwörtern) für die Konzepte in der Forschungsfrage. In der
Durchführung wird für jede Datenbank aus den Suchbegriffen unter An-
wendung verschiedener Suchtechniken (z. B. Nesting, Trunkierung, Phrasie-
rung, Wortabstandsoperatoren) und der entsprechenden Syntax eine Such-
strategie erstellt. Nach einer ersten Suche (preliminary search) können Ver-
änderungen der Suchstrategie notwendig sein. Über die versuchte Wie-
derfindung von core papers kann die Suchstrategie zusätzlich überprüft
werden.

Ein peer review der Suchstrategien durch Kolleg:innen, z. B. mithilfe
von PRESS hilft, Fehler oder Verbesserungspotential zu erkennen. Die sys-
tematische Recherche sollte während des gesamten Prozesses begleitend
dokumentiert werden. [119,123]

Die Systematische Literaturrecherche erfordert spezialisiertes Wissen
und wird im Idealfall von Informationsspezialist:innen oder Bibliothe-
kar:innen durchgeführt oder begleitet. [124–126]

T

term explosion ◦ Suchtechnik • Bei der so genannten term explosion,
die sich auf ein Schlagwort bezieht, werden zusätzlich zum explodieren-
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term mapping Trunkierung

den Schlagwort alle im Thesaurus hierarchisch untergeordneten Begriffe
ebenfalls gesucht. In vielen Datenbanken muss eine term explosion gezielt
aktiviert werden; in PubMed werden MeSH Terms standardmässig explo-
diert gesucht, sofern man dies nicht mit [MH:NoExp] unterdrückt.

Beispiele: Mit Psychotherapy[MH] sucht man in PubMed automa-
tisch auch nach Schlagwörtern wie aromatherapy, behaviour therapy, crisis
intervention, hypnosis oder logotherapy, mit Psychotherapy[MH:NoExp] da-
gegen nur nach dem Schlagwort psychotherapy. Die Suchanfrage in Ovid
psychotherapy/ sucht nach psychotherapy, exp psychotherapy/ dage-
gen auch nach allen untergeordneten Schlagwörtern wie art therapy, crisis
intervention, hypnosis, etc.

term mapping ◦ Suchtechnik • Zu eingegebenen Stichwörtern werden
bei aktiviertem term mapping passende Schlagwörter vorgeschlagen bzw.
bei automatischem term mapping wird die Suche um Synonyme erweitert.
Trunkierung oder Phrasierung verhindert in der Regel ein term mapping.

Thesaurus ◦ Fachterminus • Ein Thesaurus (altgr. θησαυρός thesaurós
‹Schatz›) ist ein hierarchisch aufgebautes, datenbankspezifisches, kontrol-
liertes Vokabular von Schlagwörtern, auch als Schlagwortkatalog bezeichnet.
Beispiele: MeSH, Emtree, CINAHL Headings, PsycINFO Thesaurus.

Trunkierung ◦ Suchtechnik • Trunkierung ist das Verfahren, mit be-
stimmten Sonderzeichen, so genannten Wildcards (häufig *, $, ?, #) Such-
begriffe abzukürzen, um zugleich mehrere Schreibweisen abzudecken. Die
Symbole und ihre Funktion sind abhängig von der Syntax der Datenbank.

Die häufigste Form ist die unlimitierte Trunkierung am Wortende,
d. h. es werden beliebig viele Zeichen durch das Trunkierungszeichen
ersetzt. Neben der standardmässigen unlimitierten Trunkierung kann
es auch möglich sein, die Anzahl zu ersetzender Buchstaben zu steuern.
Das einfache Ersetzen von einem Buchstaben wird manchmal auch als
masking bezeichnet. Tabelle 13 zeigt Beispiele für unterschiedliche Arten
der Trunkierung.

Trunkiert werden in der Regel nur Stichwörter. Schlagwörter zu trunkie-
ren ist ungewöhnlich und selten sinnvoll; es wird vereinzelt in validierten
Filtern angewendet, z. B. diagnostic*[MeSH:noexp] im Diagnosis-Filter
von HIRU. [127]

Je nach Datenbank und Interface ist das Trunkieren von Schlagwörtern
nicht ohne weiteres möglich. PubMed lässt das problemlos zu: Die Suche
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Volltextdatenbank

Tabelle 13: Beispiele für Trunkierungen in Ovid

Suchanfrage Abgedeckte Schreibweisen

wom#n woman, women, womon, womyn

colo?r color, colour

cavit$3 cavity, cavities, cavitand, aber nicht cavitations

discolo$ discolored, discolouring, discolorations, . . .

exerc*[MH] entspricht (Exercise Tolerance[MH] OR Exercise
Test[MH] OR Exercise Movement Techniques[MH] OR
Exercise[MH] OR Exercise Therapy[MH]).
Bei Ovid dagegen können Schlagwörter nur trunkiert werden, wenn an-
stelle der Schreibweise mit ‹/› die Feldbezeichnung .sh verwendet wird:
exerc*.shwürde funktionieren, während exerc*/ keine Treffer liefert.

V

Volltext ◦ Fachterminus •Als Volltext bezeichnet man den vollständigen
elektronischen oder digitalisierten Text einer Publikation.

Volltexte können bei Veröffentlichungen im Open Access je nach Mo-
dell direkt beim Herausgeber oder über ein Repositorium der Autor:innen
abgerufen werden. Alternativ kann in einem Repositorium auch ein so
genannter Preprint vorhanden sein, d. h. eine Manuskriptversion, die
kein Peer Review durchlaufen hat. Open-Access- oder gemeinfreie Werke
können in Volltextdatenbanken verfügbar sein.

Publikationen, die nicht im Open Access veröffentlicht sind, können
über eine kostenpflichtige Subskription zugänglich sein oder als Kopien
bzw. Digitalisate über den Dokumentenlieferdienst einer Universitätsbiblio-
thek gegen eine Gebühr bestellt werden.

Für das legale Auffinden von Volltexten gibt es Hilfsmittel wie Lean
Library, LibKey Nomad, unpaywall oder Open Access Button.

Volltextdatenbank ◦ Fachterminus • Eine Volltextdatenbank enthält im
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Worthäufigkeitsoperator

Gegensatz zu einer bibliographischen Datenbank Publikationen mit vollstän-
digen Texten.

Beispiele für solche Datenbanken sind PubMed Central, JSTOR oder
Projekt Gutenberg.

W

wildcard ◦ Fachterminus • Platzhalter- oder Trunkierungszeichen wer-
den auch als wildcards bezeichnet. Sie sind je nach Datenbankoberfläche
unterschiedlich definiert. Häufig werden der Asterisk * und das Dollar-
zeichen $ für unlimitierte Trunkierung verwendet, das Fragezeichen ?
oder die Raute # (auch Doppelkreuz, hash oder pound sign) für limitierte
Trunkierung; seltener sind der Unterstrich _ und das Prozentzeichen %.
Siehe auch Syntax und Tabelle 13.

Wortabstandsoperator ◦ Suchtechnik • Neben den Booleschen Opera-
toren existieren auch so genannte Wortabstandsoperatoren (oder auch
Adjacency- oder Proximity-Operatoren genannt). Mit diesen können Be-
griffe in Bezug auf ihre Nähe zueinander im Text gesucht werden, z. B.
ADJn oder NEAR/n, wobei n den Wortabstand bezeichnet.

Je nach Datenbank und Oberfläche ist die Verfügbarkeit und Arbeits-
weise dieser Operatoren unterschiedlich. Ovid oder die Cochrane Library
bieten eine Wortabstandssuche in allen Datenfeldern, in PubMed ist eine
Wortabstandssuche nur in Title und Abstract möglich. [128]

Beispiel: withdrawal adj3 medication findet withdrawal of the me-
dication und medication withdrawal.

Worthäufigkeitsoperator ◦ Suchtechnik • Das mehrfache Auftreten
eines Wortes in einem Text kann auf dessen Bedeutung für den Text hin-
deuten. Deshalb bieten manche Suchoberflächen einen Operator an, der
die Häufigkeit (frequency) eines Begriffs im Text (meistens im Abstract) als
Suchkriterium anwendet.

Beispiel aus Ovid: Die Suchanfrage "pharmacy".ab/freq=5 findet Ar-
tikel, in deren Abstract das Wort pharmacy mindestens fünfmal vorkommt.
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