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Literaturrecherche

• Ziele: 
• Intensive Auseinandersetzung mit der vorhandenen Literatur um den aktuellen 

wissenschaftlichen Stand abzuleiten und bestehende Forschungslücken zu erkennen     
(„State-of-the-Art“)

• Grundlage für die kritische Auseinandersetzung mit den eigenen Forschungsergebnissen 

• Schritte:
• Literatursuche Was wurde bereits publiziert zum Thema?

• Literaturauswahl Was ist besonders relevant für mein Thema?

• Literaturbeschaffung Wie komme ich an die Volltexte?
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Literatursuche – Was?

• Lehrbücher 
• Woher: UB, z.T. im Internet frei zugängliche e-books
• Für betriebswirtschaftliche Grundlagen sowie im Bereich GM und GÖ

• Gesundheitsökonomische Übersichtsartikel

• Zeitschriftenartikel
• Mit wirtschaftswissenschaftlicher Relevanz
• Mit gesundheitsökonomischer Relevanz
• Mit medizinsicher Relevanz /Public Health Häufig englische Publikationen!!!
Themenabhängig und meist in unterschiedlichen Datenbanken zu recherchieren

• Internetquellen 
• Gedruckte Quellen sind zu bevorzugen!
• Immer  mit URL und Abrufdatum

• Statistiken, z.B.: 
• Sachverständigen für die konzertierte Aktion im Gesundheitswesen

• Statisches Bundesamt
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Literatursuche – Wo?

• Universitätsbibliothek  OPAC-Katalog

• Datenbanken (im Internet):
• Allgemein: Web of science (frei im Uninetz einloggen über UB)
• Wirtschaftswissenschaften: Wiso, Econlit
• Medizin: medline: http://www.pubmed.de/data/nlm.link.html
• Gesundheitsökonomie:  

• NHS Economic Evaluation Database (EED): http://community.cochrane.org/editorial-and-
publishing-policy-resource/nhs-economic-evaluation-database

• Health Technology assessment database (HTA)
 Cochrane Library
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http://www.pubmed.de/data/nlm.link.html
http://community.cochrane.org/editorial-and-publishing-policy-resource/nhs-economic-evaluation-database


Arbeiten mit Medline/pubmed
http://www.pubmed.de/data/nlm.link.html



Suchbeispiel

• Kosten von Krankenhausinfektionen in Deutschland
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Suchbeispiel

• Kosten von Krankenhausinfektionen in Deutschland

Formulierung in Englisch:

„cost of hospital infections in Germany“
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Suchbeispiel

• Kosten von Krankenhausinfektionen in Deutschland

Formulierung in Englisch:

„cost of hospital infections in Germany“

1. Suchbegriff „hospital infections“ eingeben

2. Search anklicken für einen ersten allgemeinen Überblick
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Einfache Suche mit Liste gefundener Artikel

Suchbegriff eingeben!



Einfache Suche mit Liste gefundener Artikel

Jeder Artikel wird aufgeführt mit Titel (Hyperlink 
zum Abstrakt), Autoren, Zeitschrift (Name, 

Ausgabe, Jahr, Seiten oder ggf. Epub)



Mesh terms – Medical Subject Headings (= Schlagwörter)

Einf. ins. wiss. Arbeiten für Seminararbeiten, Hübner



MeSH terms

synonyme Bezeichnungen, die zu dem 
MeSH-term führen

verwandte MeSH-terms

Hierarchische 
Einordnung von 

allgemein zu speziell

Auswahlliste mit passenden 
Schlagwörtern =„MeSH-terms“

zu „MeSH“ scrollen 



Wiederholung für zweiten Begriff „cost“

passenden MeSH-term auswählen



MeSH-term „costs and cost analysis“

allge-
mein

speziell



Kombinationssuche mit Bool‘schen Operatoren

AND: Schnittmenge

OR: Vereinigungsmenge

A B

A B

NOT: Ausschlussmenge

- BLOCKSCHRIFT!
- Bei mehreren 

Kombinationen ggf. 
Klammern nötig

- Hintereinander 
eingegebene Wörter 
werden automatisch 
als Schnittmenge 
gesucht



Bool‘sche Operatoren

AND: Schnittmenge

OR: Vereinigungsmenge

A B

A B

NOT: Ausschlussmenge

„cost AND infection“
 nur Datensätze über 
Infektionskosten

„cost OR infection“
 Datensätze, die über Kosten 
oder Infektionen handeln

„cost NOT infection“
 Alle Datensätze über Kosten, 
jedoch nicht über Infektionen 



Kombinationssuche mit zwei MeSH-terms
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Wichtig: 
Bei der Suche nach 
zusammenhängenden 
Begriffen sind diese in 
Anführungszeichen zu 
setzen, sonst werden 
die Einzelbegriffe 
gesucht



Kombinationssuche mit weiteren Textwörtern:
("cross infection" [MeSH]) AND "costs and cost analysis" [MeSH] AND Germany [tiab] 

„field tags“
hier: nur im Titel oder 

Abstrakt suchen

Filter 
für Ein-
schrän-
kungen



Der Abstrakt (Beispiel)
• GMS Hyg Infect Control. 2015 Oct 29;10:Doc13. doi: 10.3205/dgkh000256. eCollection 2015.

• Cost analysis of hospitalized Clostridium difficile-associated diarrhea (CDAD).

• Hübner C1, Hübner NO2, Muhr M1, Claus F3, Leesch H2, Kramer A2, Flessa S1.

• Author information

• Abstract

• in English, German

• AIM: 

• Clostridium difficile-associated diarrhea (CDAD) causes heavy financial burden on healthcare systems worldwide. As with all hospital-acquired 
infections, prolonged hospital stays are the main cost driver. Previous cost studies only include hospital billing data and compare the length of 
stay in contrast to non-infected patients. To date, a survey of actual cost has not yet been conducted.

• METHOD: 

• A retrospective analysis of data for patients with nosocomial CDAD was carried out over a 1-year period at the University Hospital of 
Greifswald. Based on identification of CDAD related treatment processes, cost of hygienic measures, antibiotics and laboratory as well as 
revenue losses due to bed blockage and increased length of stay were calculated.

• RESULTS: 

• 19 patients were included in the analysis. On average, a CDAD patient causes additional costs of € 5,262.96. Revenue losses due to extended 
length of stay take the highest proportion with € 2,555.59 per case, followed by loss in revenue due to bed blockage during isolation with € 
2,413.08 per case. Overall, these opportunity costs accounted for 94.41% of total costs. In contrast, costs for hygienic measures (€ 253.98), 
pharmaceuticals (€ 22.88) and laboratory (€ 17.44) are quite low.

• CONCLUSION: 

• CDAD results in significant additional costs for the hospital. This survey of actual costs confirms previous study results.

• KEYWORDS: 

• Clostridium difficile; extension of length of stay; nosocomial infections; opportunity costs
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Hinweis zum Auffinden von Volltexten



Zugang zu elektronischen Zeitschriften über die UB



Literaturverwaltungsprogramm: EndNote™

• Zur Verwaltung und Organisation von Literatur 

• Export von Daten aus Online-Katalogen und Datenbanken nach EndNote™ 

• Recherche in Datenbanken aus dem Programm heraus

• Einbindung von Artikeln in Form von PDFs, Word-Dokumenten etc..

• Erstellung von Literaturlisten und Bibliographien 

• Verfügbarkeit von mehr als 5.000 Zitierstilen, sowohl für den 
deutschsprachigen als auch für den englischsprachigen Raum.

• Automatische Erstellung des Literaturverzeichnis am Ende der Arbeit durch 
EndNote™

• Kostenpflichtig! (EndNote X9 Win/Mac Studentenlizenz, Downloadversion 
für 127,60 €)

• EndNote Basic  freie, limitierte web-basierte Version


