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Hintergrund: Die Behandlung des Typ-1-Diabetes umfasst eine Vielzahl von
Insulinregimen, Insulintypen und Applikationsmethoden (z. B. Insulinpens,
Pumpen, kontinuierliche Glukosemesssysteme). Diese Optionen unterschei-
den sich nicht nur in ihrer klinischen Wirksamkeit, sondern auch erheblich in
ihren Kosten, was insbesondere fiir Gesundheitssysteme und Entscheidungs-
trager von hoher Relevanz ist. Angesichts begrenzter Ressourcen ist eine sys-
tematische Bewertung der Kostenwirksamkeit unterschiedlicher Insulinstra-
tegien und Monitoring-Methoden essenziell, um evidenzbasierte Empfehlun-
gen fir eine effiziente Versorgung von Erwachsenen mit Typ-1-Diabetes zu
ermoglichen.
Fragestellung: Welche Insulinregime, Insulintypen, Applikationsgerate und
Methoden der Blutzuckerselbstkontrolle sind bei Erwachsenen mit Typ-1-Di-
abetes am kosteneffektivsten?
Methode:
o Einschlusskriterien: Studienpopulation: Erwachsene (218 Jahre) mit Typ-
1-Diabetes mellitus
o Interventionen: Unterschiedliche Insulinregime (z. B. Basal-Bolus, Misch-
insulin), Insulintypen (Humaninsulin, Analoga), Applikationsformen (Pen,
Spritzen) und Methoden der Blutzuckerselbstkontrolle (SMBG, CGM,
FGM)
o Studienarten: Vollstandige 6konomische Bewertungen (Kosten-Effektivi-
tats-, Kosten-Nutzen-, Kosten-Nutzwert-Analysen)
o Vergleichsgruppen: Alternative Insulinstrategien oder Monitoring-Me-
thoden
o Auschlusskriterien: Studien ausschlieBlich zu Typ-2-Diabetes Teilokono-
mische Analysen (z. B. nur Kostenstudien ohne Ergebnisparameter)
o Datenbasis:
MEDLINE (Ovid)
o EMBASE Cochrane Database of Systematic Reviews NHS Economic Evalu-
ation Database (NHS EED)
Health Technology Assessment (HTA) Database
WHO Global Index Medicus
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