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Externe Validitat

Wer sich mit der externen Validitit einer Studie (oder auch
einer Meta-Analyse) befasst, stellt die Frage: Gilt die
Schlussfolgerung dieser Studie auch fiir die Patientinnen
und Patienten in meiner Praxis? Oder mit anderen Worten:
Cleichen die Eigenschaften der Teilnehmenden bei dieser
Studie (bzw. bei diesen Studien) in gentigendem Ausmass
denjenigen Personen, die ich zu betreuen habe? Ich bin
Uberzeugt, dass wir (auch ich) uns diese Fragen viel zu sel-
ten stellen. Nicht genug damit: es ist ein Aspekt, der meis-
tens auch in hoch angesehenen Datenquellen wie der
Cochrane Library zu wenig beachtet wird.

Wenn man den Text zu «Start und Zielen der Blutdruckthe-
rapie» in dieser Nummer genau durchliest, so sieht man,
dass es sich bei der externen Validitat keineswegs um eine
Selbstverstiandlichkeit handelt. Bei mehreren Studien, in
denen klar praxisrelevante Fragen untersucht wurden, be-
stehen Zweifel, ob sie sich auf die Praxis tibertragen lassen.
So erfolgte z.B. die «SPRINT»-Studie («Lohnt es sich, die
antihypertensive Therapie zu intensivieren?) unter praxis-
fremden Bedingungen bei der Blutdruckmessung. Es gibt
aber bei Studien ausserdem viele Aufnahme- und Aus-
schlusskriterien, die eine direkte Ubertragung auf unsere
Praxis fragwiirdig machen. Die frithen Statin-Studien sind
dafiir ein quasi «klassischesy Beispiel, da sie bewusst in Po-
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pulationen durchgefiihrt wurden, die sich durch eine hohe
Préavalenz kardiovaskuldrer Probleme auszeichneten. Re-
sultate, die in solchen Studien gewonnen werden, sind
nicht falsch — nur wiirden sie unter anderen Bedingungen
wahrscheinlich weniger eindrucksvoll aussehen. Dies sind
aber Uberlegungen, die uns in Fortbildungs-Veranstaltun-
gen kaum mitgeteilt werden.

Der deutsche «Arzneimittelbrief» hat sich verdienstvoller-
weise mit der externen Validitit befasst und untersucht, ob
sich international gewonnene Daten auf mitteleuropdische
Verhiltnisse (ibertragen lassen.! Er kommt dabei zum
Schluss, dass sich vorteilhaft aussehende Resultate oft nur
gewinnen lassen, wenn Studien tberwiegend in «geeigne-
ten» Landern durchgefiihrt und «geschickty ausgewdhlte
kombinierte Endpunkte geprift werden. Anhand von meh-
reren konkreten Beispielen wird gezeigt, dass Studien trotz
genauen Protokollen in verschiedenen Landern nicht ein-
heitlich durchgefiihrt werden und teilweise regional recht
unterschiedliche Ergebnisse erbringen. Nicht selten wird
unerwiinschten Wirkungen zu wenig Aufmerksamkeit ge-
schenkt oder «interessanten», aber weniger aussagekrafti-
gen sekunddren Endpunkten ein ungebiihrliches Gewicht
gegeben. Eine sehr erntichternde Lekttire.

Etzel Gysling
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Anerkennung fiir «100 wichtige Medikamente 2020»
In der «Zeitschrift fir Allgemeinmedizin» schreibt Prof. M. Kochen (Freiburg i.Br.):
«Was der Herausgeber ... hier produziert hat, zahlt zum Besten, was man fiir die all-
gemeindrztliche Pharmakotherapie finden kann.»

Uberzeugen Sie sich selbst: https://pkweb.ch/100m_order
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