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Mit den umfassenden Einschran-
kungen des offentlichen Lebens in
Deutschland aufgrund der Ausbrei-
tung von COVID-19-Erkrankungen
im Friihjahr 2020 konnten auch zahl-
reiche bisher iibliche Lehrformate an
den Universitatsklinika zumindest
voriibergehend nicht angeboten
werden. Daher mussten Alternati-
ven fiir die bisherigen Lehrkonzepte
geschaffen werden.

Die COVID-19-Pandemie hat die Medi-
ziner nicht nur klinisch vor neue Heraus-
forderungen gestellt. Auch die Lehre an
den Universititsklinika musste nach Ent-
scheidung des Bundesgesundheitsminis-
teriums trotz ,Lock Down® und ,,So-
cial Distancing® unter schwierigen Be-
dingungen fortgefithrt werden [1]. Es
stellte sich die Frage, wie Lehrende die
Lernziele ihrer Ficher unter den neuen
Auflagen vermitteln kénnten. Insbeson-
dere Praktika, Veranstaltungen mit Pa-
tientenkontakt und Untersuchungskurse
waren zum Semesterstart im April des
Jahres 2020 nicht zuldssig, obwohl diese
an den meisten Universitétsklinika ange-
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boten werden [6]. An der Universitits-
medizin Mainz wurde ein ,digitales Se-
mester ausgerufen, und die Lehrenden
wurden aufgefordert, so viele Kursinhal-
te wie moglich in einer neuen, digitalen
Form anzubieten.

Die Lehre der Universititsaugenkli-
nik in Mainz wurde auf Basis des vorhe-
rigen Curriculums umgestaltet und bot
ein ausschliefllich digitales Semester mit
verschiedenen Lernformaten fiir die Stu-
dierenden an. Dieses Konzept wird im
Folgenden vorgestellt, und die Vor- so-
wie Nachteile werden diskutiert.

Bisherige Kursstruktur

Die bisherige Lehre der Augenheilkunde
fand bis einschliefllich des Wintersemes-
ters 2019/20 im 5. und 6. Semester des
Humanmedizinstudiums an der Univer-
sitit Mainz statt.

Im 5. Semester fanden im ,,Untersu-
chungskurs der Augenheilkunde® eine
Vorlesungsreihe und ein praktischer
Untersuchungskurs mit jeweils 9 Termi-
nen statt. Die Vorlesungen orientierten
sich an Funktionen bzw. zugehorigen
Untersuchungstechniken und vermit-
telten propéddeutische Grundlagen und
theoretische Kenntnisse von ophthal-
mologischen Untersuchungstechniken
anhand beispielhafter Erkrankungen.
Diese konnten im Kleingruppenunter-

richt mit Feedback durch einen drztlichen
Tutor im praktischen Untersuchungs-
kurs aneinander eingeiibt werden. Im
Kleingruppenunterricht gab es zudem
die Gelegenheit, Verstindnisprobleme
zu Physiologie, Untersuchungen und
beispielhaften Erkrankungen zu klaren.
An digitalen Inhalten standen lediglich
die Vorlesungsfolien sowie ein Skript zu
Untersuchungstechniken zur Verfiigung.

Die Priifung fand als ,,objective struc-
tured clinical examination“ (OSCE) am
Ende des Semesters zu den Inhalten und
Untersuchungstechniken von Vorlesung
und Kleingruppenunterricht statt.

Im 6. Semester wurden im ,,Prakti-
kum der Augenheilkunde® eine Vorle-
sungsreihe mit 10 Videopodcasts sowie
3 Praktikumstage in der Augenklinik
angeboten. Die Vorlesungsreihe orien-
tierte sich an den Organabschnitten des
Auges (Lid, Hornhaut, Linse usw.) und
den jeweils wichtigsten Erkrankungen
dieser. Die Praktikumstage konnten ent-
weder wihrend der vorlesungsfreien Zeit
als Blockpraktikum (insgesamt 9 Zeit-
stunden umfassend) mit eigenstandiger
Anamnese und Untersuchung von Pati-
enten an der Spaltlampe, Operationshos-
pitation und einem mikrochirurgischen
Naht-Wetlab absolviert werden oder
wihrend der Vorlesungszeit mit 3 Ter-
minen inklusive eigenstindiger Anam-
nese und Untersuchung von Patienten
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Tab.1 Bestandteile der Kurse des 5. und 6. Semesters

Bisher

5. Se- Vorlesung

mester  praktischer Untersuchungs-
kurs in Kleingruppen

6. Se- Vorlesung

mester

Anamnese und Spaltlam-
penuntersuchung

Operationshospitation

Neukonzeption
Vorlesungsvideopodcast
Untersuchungsvideos
Online-Tutorium in Kleingruppen
Vorlesungsvideopodcast
Live-Patientenzimmer
Anamnesevideos
Operationsvideos mit Erkldrungen

Hospitation in der Ambulanz Interaktive Patientenfélle ,red flags” der Augenheilkun-

de

Tab.3 Kompetenzerwerb im digitalen Untersuchungskurs des 5. Semesters

Kursteil Inhalte

1. Untersuchungsvideos
und Vorlesungspodcasts

2. Eigenstudium

3. Online-Tutorien

Theoretische Anleitung mittels Untersuchungsvideo

Selbststandige Replikation der Untersuchungstechnik an Partnern
oder Mitbewohnern

Zeigen der individuellen neu erworbenen Untersuchung per Video,

Feedback, Besprechung von Hiirden und typischen Fehlern

an der Spaltlampe sowie Sprechstunden-
und Operationshospitationen [7]. Das
»Mainzer eLearning Augenheilkunde®
stand als digitale Lernressource zur Ver-
figung mit aktuellen Vorlesungsfolien,
beispielhaft beschriebenen Patienten-
verldufen und Ubungsfragen. Links zu
externen Lernmaterialien erganzten das
Angebot [8].

Die Priifung fand im Rahmen ei-
ner Prisenz-E-Klausur (Bearbeitung der
Klausur am PC in PC-Pool) mit 30 MC-
Fragen zu den Inhalten von Vorlesung
und Praktikum am Ende des Semesters
statt.

Konzeptvorstellung

Grundsitzliche Ziele der neuen Lehr-
konzepte waren die vollstindig digitale
Umsetzbarkeit, Beibehaltung von Inter-
aktion mit drztlichen Tutoren und best-
mogliche Abbildung von klinisch-prakti-
schen Kompetenzen unter Beriicksichti-
gung des Wegfalls von Prasenzunterricht.
Die Universitit Mainz vereinheitlichte
zudem zeitgleich ihr Learning-Manage-
ment-System auf eine aktuelle Moodle-
Version. Eine Ubersicht der Umstruktu-
rierung ist in @Tab. 1 abgebildet.
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5./6. Semester: Vorlesungsvideo-
podcasts

Die Vorlesungsreihen beider Kursteile
wurden als wochentliche Videopodcasts
mit Folien zur Prisentation der Inhalte
mit erkldrender Audiospur konzipiert.
Hierbei wurden die bisherigen Vorle-
sungsprésentationen vollstindig tiber-
arbeitet. Die Strukturierung anhand
von Untersuchungen (5. Semester) bzw.
Organstrukturen (6. Semester) wurden
beibehalten, wie in @ Tab. 2 dargestellt.

Weiterhin wurde die Gestaltung ver-
einheitlicht und die Vorlesungsreihen
zu wichtigen Inhalten der jeweiligen
Themen ausgearbeitet. Die Sprachspur
wurde von 2 Dozentinnen (5. Semester)
bzw. 1 Dozentin (6. Semester) aufge-
zeichnet. Die Vorlesungsvideopodcasts
wurden wochentlich als Anker fiir die
jeweils zugeordneten ergidnzenden Lern-
materialien auf Moodle verdffentlicht
(B Abb. 1).

5. Semester: Digitaler Unter-
suchungskurs Augenheilkunde

Als digitale Alternative fiir den Unter-
suchungskurs der Augenheilkunde in
Kleingruppen wurden Untersuchungs-
videos zu essenziellen ophthalmologi-
schen Untersuchungstechniken erstellt:
Priifung des Visus, Messung und Palpa-

Tab.2 Vorlesungsthemen der Videopod-

casts

Themen

5.Semes- Funktionelle Untersuchungen
ter und Refraktion

Untersuchungen der Lider und
Tranenwege

Untersuchungen der Bindehaut,
Hornhaut, Iris und Linse

Glaukom und Augeninnendruck
Pupille

Netzhaut, Sehnerv und Sehbahn
Motilitdt und Schielen
Untersuchungen der Orbita

6. Semes- Optik, Refraktion und refraktive
ter Chirurgie

Lider

Bindehaut, Trinenwege und
Orbita

Hornhaut

Sehnery, Sehbahn und Traumato-
logie

Linse

Glaukom

Iris, Pupille und Uvea

Netzhaut

Motilitat

tion des Augeninnendrucks (Video 1),
Konfrontationsperimetrie, Augenmoti-
litatspriifung, Priifung der Pupillomo-
torik, Untersuchungen bei Verdacht auf
Schielen, Briickner-Test, Ektropionieren.
Hierbei wurde ein detailliertes Drehbuch
von 2 Autoren verfasst und in einem
Review-Verfahren nochmals iiberarbei-
tet, um eine didaktische Wertigkeit und
Nachvollziehbarkeit zu gewdhrleisten.

Die selbststdndige Einiibung der Un-
tersuchungen wurde durch ein Online-
Tutorium in Kleingruppen unterstiitzt
(B Tab. 3). Diese Tutorien wurden mit-
tels Video-Conferencing-Software (z.B.
Microsoft Teams [Microsoft Corporati-
on, Redmond, CA, USA]) umgesetzt.

Die Priifung erfolgte durch die Men-
toren in Kleingruppen im Rahmen eines
einzelnen Prisenztermins im Juli 2020,
bei welchem verbliebene Fragen zu Un-
tersuchungstechniken geklart wurden
und im unmittelbaren Anschluss ein
OSCE durchgefiihrt wurde.
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Zusammenfassung

Hintergrund. Die erste Welle der COVID-19-
Pandemie stellte Lehrende und Studierende
vor grof3e Herausforderungen, da die
studentische Lehre trotz Einschrénkung
des Prasenzunterrichts stattzufinden hatte.
Fiir Prasenzunterricht und Veranstaltungen
mit Patientenkontakt mussten kurzfristig
zwischen Mitte Mérz und Beginn des
Semesters im April Alternativen gestaltet
werden.

Ziel der Arbeit. Beschreibung von Konzept
und Umsetzung der studentischen Lehre
an der Augenklinik der Universitatsmedizin
Mainz in kompletter digitaler Form im
Sommersemester 2020.
Konzeptvorstellung. Vorlesung, Un-
tersuchungskurs und Praktikum der

https://doi.org/10.1007/s00347-020-01316-x

Augenheilkunde finden an der Universitéts-
medizin Mainz im 5. und 6. Semester im
Studiengang Humanmedizin statt. Grundlage
der Neukonzeption war der bisherige
Kursaufbau. Das umgesetzte Konzept
umfasste Vorlesungen als Videopodcasts,
Untersuchungsvideos, Online-Untersu-
chungskonferenzen, leitsymptomorientierte
interaktive Patientenfalle, Operationsvideos,
Anamnesevideos von Patienten und die
Gestaltung eines , Live-Patientenzimmers”,

in dem Patientenfille inklusive Live-
Ubertragung des Spaltlampenbefundes und
der Fundoskopie prasentiert wurden. Die
Evaluation durch Studierende zeigte eine sehr
gute Annahme des Konzeptes.

A. Miiller - F. M. Wagner - J. Matlach - M. Zimmermann - H. Troeber - K. A. Ponto - A. Brill - F. Schmidt - N. Pfeiffer - A. K. Schuster - V. Prokosch-Willing
Umsetzung eines digitalen Semesters Augenheilkunde wiahrend der COVID-19-Pandemie

Diskussion. Es gelang innerhalb eines
Zeitrahmens von 4 Wochen eine vollstandige
Uberarbeitung und Digitalisierung des

Kurses Augenheilkunde. Der gréf3te Anteil
der Neugestaltung beinhaltete die mediale
Produktion von Untersuchungsvideos, interak-
tiven Patientenfallen und Videopodcasts der
Vorlesungen. Diese digitalen Lehrkonzepte
konnen auch in den ndchsten Semestern
nach Wiederaufnahme des Prasenzunterrichts
genutzt werden und die Prasenzlehre in der
Augenheilkunde unterstiitzen.

Schliisselworter
Studium - Curriculum - Corona - Digitalisierung -
Lehre

Abstract

Background. The first wave of the COVID-
19 pandemic posed great challenges for
teachers and students, as teaching had to
take place despite the restriction of classroom
teaching. For attendance lessons and events
with patient contact alternatives had to be
arranged at short notice between mid-March
and the beginning of the semester in mid-
April.

Objective. Description of the concept and
implementation in the student teaching at
the Department of Ophthalmology of the
University Medical Center Mainz in complete
digital form in spring 2020.

Presentation of concept. Lectures, ex-
amination course and practical training

in ophthalmology take place in the 5th

and 6th semester of the study of human
medicine. The basis of the new concept were
the former course curricula. Implemented
concepts included a complete revision and
implementation of lectures as video podcasts,
examination videos, online examination
conferences, interactive patient cases,
narrated videos of surgery, anamnesis videos
of patients and the design of the virtual
patient room, a live online practice with
presentation and examination of patients
including transmission of the slit-lamp image
to reproduce anterior and posterior segment
examination. An evaluation showed a very
positive reception of the new concept by
students.

Implementation of a digital semester for ophthalmology during the COVID-19 pandemic

Discussion. Within a tight timeframe

of 4 weeks a complete revision of the
ophthalmology course was achieved. The
implementation was time-consuming, with
the largest share in the media production

of examination videos, interactive patient
cases and video podcasts of the lectures. We
consider a reduction of classroom teaching
for parts of the learning objectives that can
be represented by such videos to be possibly
useful. An independent digital appropriation
of such content may enable a more productive
learning environment in face-to-face teaching.

Keywords
Medical school - Curriculum - Teaching -
Corona - Digitalization

6. Semester: Digitales Praktikum
der Augenheilkunde

Um den Studierenden Symptome, Zei-
chen und Krankheitsgeschichten von
ophthalmologischen  Patienten/-innen
niherzubringen, richteten wir 2 For-
mate ein, in welchen diese zur Sprache
kamen. Die @ Tab. 4 stellt die jeweiligen
Inhalte und Abldufe dar.

Im ,Live-Patientenzimmer“ wurden
2 Patienten mit unterschiedlichen Krank-
heitsbildern etwa 30 studentischen Teil-

nehmenden iiber einen Live-Stream vor-
gestellt. Das durchfithrende Team be-
stand aus mehreren Arztinnen und Arz-
ten. Von diesen betreuten jeweils 2 eine
Veranstaltung, jeweils einer fir Patien-
tenuntersuchung und einer fir unmit-
telbare Betreuung der Studierenden und
technische Umsetzung. Mittels Webcam,
Mikrofon und Spaltlampenkameraspion
wurde die Veranstaltung iibertragen. Die
Studierenden wurden iiber einen Live-
Chat eingebunden und konnten selbst
Fragen stellen (@ Abb. 2).

Die Patienten waren stationdre Pati-
enten der Augenklinik, welche sich nach
einem Aufklirungsgesprich am Vortag
iiber die Veranstaltung und den Rah-
men des Datenschutzes schriftlich ein-
verstanden erkldren mussten. Die Einwil-
ligung konnte zu jedem Zeitpunkt vor,
wihrend oder nach der Lehrveranstal-
tung zuriickgezogen werden. Die Veran-
staltungen wurden im Sommersemester
2020 nicht aufgezeichnet und die Stu-
dierenden iiber das Verbot einer Auf-
zeichnung bei jeder Veranstaltung infor-
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Vorlesung Augenheilkunde |

Video-Podcasts und Vorlesungsfolien zur Vorlesung der Augenheilkunde im 5.

Semester

5. Glaukom und Augeninnendruck
Vorlesungspodcast

— Down

- Int

1. Anleitung zum digitalen Untersuchungskurs
Augenheilkunde fir Studenten im 5. Semester

haltsverzeichnis

2. Funktionelle Untersuchungen und Refraktion

3. Untersuchungen der Lider und Tranenwege
L 4 4, Untersuchungen der Bindehaut, Hornhaut, Iris

und Linse

5. Glaukom und Augeninnendruck

6. Pupille

7. Netzhaut, Sehnerv und Sehbahn

8. Motilitat und Schielen

9. Untersuchungen der Orbita

Abb. 1 A Ansicht der Vorlesungsvideopodcasts in Moodle

miert. Der Datenschutzbeauftragte der
Universitdtsmedizin Mainz erteilte fiir
das Sommersemester 2020 eine Sonder-
genehmigung fiir die Conferencing-Soft-
ware Microsoft Teams (Microsoft Corpo-
ration, Redmond, CA, USA), welche fiir
die Ubertragung der Veranstaltung ge-
nutzt wurde. Nach Ablauf des Semesters
wurde eine datenschutzkonforme Open-
Source Alternative fiir Veranstaltungs-
formate mit sensiblen Daten geschaffen
(»Big blue button®, https://bigbluebutton.
org/ [BigBlueButton Inc., Open-Source-
Software]).

Die ,Anamnesevideos® stellten ein
weiteres Format mit echten Patientinnen
und Patienten dar. Thematisch wurde
jeweils einem Vorlesungsvideopodcast
ein Anamnesevideo zugeordnet.

Die Operationsvideos wurden eben-
falls thematisch passend zu den Vorle-
sungsvideopodcast veréffentlicht.

Alsweiteren verpflichtenden Bestand-
teil des digitalen Unterrichtskonzeptes
wurden 7 ophthalmologische Warnsym-
ptome identifiziert:
== Schmerzen nach Trauma
== schmerzhafter Visusverlust beim

jungen Menschen
== schmerzhafter Visusverlust beim

alteren Menschen
== schmerzloser Visusverlust
== neue Ptose
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== Ruflregen/Blitze/Vorhangsehen
== rotes Auge

Diese Warnsymptome wurden in Form
von interaktiven Patientenfillen (,red
flags“ der Augenheilkunde) iitber Mood-
le zur Verfiigung gestellt (@ Abb. 3).
Die Patientenfille wurden aufgrund ih-
rer Leitsymptomorientierung den Vor-
lesungsvideopodcasts nicht spezifisch
zugeordnet und parallel veroffentlicht.
DieKlausur fand wie zuvor als E-Klau-
sur statt, jedoch im Rahmen eines Ko-
hortensystems mit reduzierter gleichzei-
tiger Teilnehmerzahl, ausreichender Des-
infektion und Beltiftung der Raumlich-
keiten zwischen den einzelnen Priifungs-

gruppen.

Personeller und technischer
Aufwand

Es wurden insgesamt ab 24.03.2020
tiber 6 Wochen 88 Freistellungstage auf
8 Arztinnen und Arzte verteilt. Zwei von
8 Arzten waren durchgehend freigestellt.
Die technischen Rahmenbedingungen
fir einen punktlichen Start des digi-
talen Semesters wurden in den ersten
4 Wochen mit 70/88 Freistellungstagen
geschaffen. Die letzten beiden Wochen
(ab 20.04.) befanden sich bereits in der
Vorlesungszeit; 18/88 Freistellungstagen
wurden hier genutzt, um die neuen Kurs-

formate durch eingearbeitete Tutoren zu
leiten und einen technisch einwand-
freien Ablauf zu gewihrleisten sowie
aufkommende Probleme zu bearbeiten.
Semesterbegleitend wurden neben der
Patientenversorgung noch einzelne In-
halte finalisiert (z.B. Einsprechen von
Vorlesungspodcasts).

Materialien, welche benotigt wurden,
sind in @ Tab. 5 aufgefiihrt. Diese mussten
nur teilweise angeschafft werden, da bei-
spielsweise Kamera und Studiobeleuch-
tung aus unserer Fotoabteilung entliechen
werden konnten.

Abgesehen von einem sicheren Um-
gang mit einer Office-Suite und aus-
reichender technischer Versiertheit, um
sich in neue, gut dokumentierte Soft-
ware einzuarbeiten, war kein spezielles
»Know-how" notwendig. Basale HTML-
Kenntnisse (Wissen um die grundle-
gende Struktur von HTML-Code und
Websites sind ausreichend) konnen hel-
fen, die Optik und Funktionalitit von
browserbasierten  eLearning-Inhalten
(z.B. interaktive Patientenfille) zu opti-
mieren.

Fir die Konzeption und Umsetzung
von Skripten fiir Untersuchungsvideos
und interaktive Patientenfille sind Erfah-
rungim Drehvon Lehrvideos und Kennt-
nisse von Key-feature-Fragenerstellung
sinnvoll, welche im Team vorhanden wa-
ren.

Methodik der Evaluation

Es nahmen 64 Studierende im 5. Fach-
semester (Untersuchungskurs der Au-
genheilkunde) sowie 180 Studierende
im 6. Fachsemester (Praktikum der Au-
genheilkunde) an der Evaluation nach
Teilnahme an der digitalen Lehre im Juli
2020 teil.

Die Studierenden wurden aufgefor-
dert, nach Abschluss des OSCEs bzw. der
Klausur einen Online-Evaluationsbogen
auszufiillen, welcher in Zusammenarbeit
mitdem Zentrum fiir Qualititssicherung
und -entwicklung (ZQ) der Johannes-
Gutenberg-Universitit Mainz gestaltet
wurde. Auf diesem wurden zur digita-
len Lehre, den einzelnen Bestandteilen
des Lehrkonzeptes sowie zur gesamten
Veranstaltung Schulnoten vergeben und
auf Likert-Skalen Aussagen zur Ver-


https://bigbluebutton.org/
https://bigbluebutton.org/

Tab.4 Praktikumsbestandteile 6. Semester und jeweiliger Ablauf

Inhalte & Ablauf

Ausfiihrliches Anamnesegesprach zu Symptomen und Krankheitsverlauf, wel-
ches tiber Webcam von den Studierenden mitverfolgt werden konnte

Kursteil

Live-Patienten-
zimmer

Zweiter Arzt stand Studierenden parallel via Chat zur Verfligung

Die Studierenden waren aufgefordert, aktiv an der Anamnese teilzunehmen

und Fragen via Chat zu stellen, welche vom fragenden Arzt aufgegriffen wer-
den. Kldrung von Fragen, welche nicht im Gespréch aufgegriffen wurden, im

Chat

Nach Abschluss des Gesprachs Untersuchung an einer Spaltlampe mit Kamera-
spion inklusive Fundoskopie mit Live-Ubertragung des Bildes per Stream und
Live-Besprechung

Bereitstellung von erganzenden Informationen durch den nicht untersuchen-
den Arzt, z.B. in Form von anatomischen Schemata, ebenfalls iber den Stream

Freie Anamnese, in welcher die Patientinnen bzw. Patienten v. a. ihre Wahrneh-
mung der individuellen Erkrankung und Therapien bzw. Operationen berichte-
ten

Anamnese-
videos

Operations-
videos

Jeweils ein oder mehrere erkldrte ophthalmochirurgische Eingriffe

Interaktive Pati-
entenfélle ,red
flags” der Au-
genheilkunde

Schrittweise Fiihrung der Studierenden durch Patientenvignetten

RegelmaBige formative Fragen beziiglich zielfiihrender Anamnesefragen,
notwendiger Diagnostik oder moglichen therapeutischen Strategien

Zu jeder Frage jeweils unmittelbar umfangreiches Feedback zu verschiedenen
wichtigen Aspekten des Themas

Tab.5 Lehrformate mit Materialaufwand (teils mehrere Zwecke pro Gerét)

Zweck Materialien (*bereits vorhanden) Orientierender Kostenpunkt
Vorlesungs- Microsoft Office Suite: Powerpoint® Je nach Version
podcasts 2 x Sprechermikrofone 2x160€
Dreh-Untersu-  Kamera? 2000-2500€
chungsvideos  Richtmikrofon 60€
Studiobeleuchtung® 200-300€
Videoschnittsoftware Freeware
Sprechermikrofon 160€

Interaktive Pati-
entenfalle

LAuthoring“-Software Je nach Software, kostenlose Open-

Source-Lésungen verfiigbar

Je nach Software, kostenlose Freeware
verfiigbar

Bildbearbeitungssoftware

Live-Patienten-  Untersuchungszimmer mit Spaltlampe Je nach Ausfiihrung

zimmer und Kameraspion?
Streamingmodul fiir Kameraspion 2800 €
Webcam 150-200¢€
Sprechermikrofon 160 €

Streamingsoftware? Je nach Software, kostenlose Open-

Source-Losungen verfiigbar

Tab.6 Evaluationsergebnisse SS2019, WS2019/20 und S52020 nach Schulnoten (MW +SD;

1=sehr gut, 6=ungeniigend)

Kursabschnitt $52019 WS2019/20 $52020
Untersuchungskurs 2,04+1,15(n=48) 1,75£0,79(n=56) 1,58+0,75 (n=64)
5. Semester

Praktikum 1,56+0,61(n=36) 2,14+0,86(n=59) 2,18+1,07 (n=170)
6. Semester

anstaltung und der Einschitzung des
individuellen Interesses an der Augen-
heilkunde bewertet. Weiterhin konnten
Freitextantworten verfasst werden. Das
ZQ wertete die Fragebogen anschlieflend
aus.

Zum Vergleich zu vorigen Semestern
wurden vorangegangene allgemeine Eva-
luationen herangezogen. Diese werden
vom Studiendekanat jedes Semesters
durchgefithrt, wobei Studierende der
jeweiligen Kurse zur Teilnahme per
Online-Evaluation aufgefordert waren.

Ergebnisse

5. Semester Untersuchungskurs
und Vorlesung

Es wurden 64 Evaluationsbogen ausge-
wertet. Fiir die jeweiligen Bewertungen
konnten zwischen n =57 und n= 64 Fra-
gebogen einbezogen werden.

Ubergreifend wurde der digitale Un-
terricht der Augenklinik fir den Unter-
suchungskurs Augenheilkunde im 5. Se-
mester im Mittel mit einer Schulnote
von 1,58+0,75 (MW + SD; 1=sehr gut,
6=ungeniigend) bewertet (n=64). Die
O Abb. 4 stellt die Ergebnisse der Evalua-
tion im 5. Fachsemester dar. Die mittlere
Linge der Videopodcasts des 5. Semes-
ters betrug 27 min.

6. Semester Untersuchungskurs
und Vorlesung

Der digitale Unterricht der Augenkli-
nik fiir das Praktikum Augenheilkunde
im 6. Semester wurde im Mittel mit ei-
ner Schulnote von 2,18 + 1,07 (MW = SD;
1=sehr gut, 6=ungeniigend) bewertet
(n=170). Die @Abb. 5 stellt die Ergeb-
nisse der Evaluation im 6. Fachsemester
dar. Die mittlere Linge der Videopod-
casts des 6. Semesters betrug 15min.

Vergleich zu vorherigen Semestern

Die Ergebnisse der allgemeinen Eva-
luationen vom Sommersemester 2019
und Wintersemester 2019/20 sind Er-
gebnissen unserer speziellen Evaluation
in @ Tab. 6 gegeniibergestellt.
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Diskussion

Die Erfordernisse einer kompetenzba-
sierten, modernen Lehre mit Erwerb von
praktischen Fertigkeiten inklusive von
Kommunikations-, Handlungs- und Ma-
nagementkompetenzen stellen der Na-
tionale Kompetenzbasierte Lernzielkata-
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log Medizin (NKLM) sowie der Lern-
zielkatalog Augenheilkunde [4, 9]. Auch
in Krisenzeiten darf die Zielsetzung der
medizinischen Ausbildung nicht in Ver-
gessenheit geraten, da sonst der Erwerb
von Schliisselkompetenzen ganzen Arz-
tegenerationen vorenthalten wird.

Der Prasenzunterricht in der Medi-
zin ist unersetzlich. Ohne eine persén-
liche Anleitung und Supervision beim
Kompetenzerwerb bleiben die Etablie-
rung einer angemessenen Arzt-Patien-
ten-Kommunikation, angemessenes Ver-
halten und korrekt vorgenommene Un-
tersuchungstechniken lediglich ,try and
error, mit hoher Gefahr von Qualitits-
einbuflen, insbesondere bei praktischen
Titigkeiten.

Die = Rahmenbedingungen  der
COVID-19-Pandemie verlangten jedoch
genau dies und noétigten uns, so viel
des Prozesses des Kompetenzerwerbs
wie moglich auf mediale, méoglichst
auch interaktive Elemente auszulagern.
Wir achteten hierbei insbesondere auf
hohe Qualitit (z.B. gute Erkennbar-
keit von Untersuchungstechniken in
den Videomaterialien) und wertvollen
didaktischen Aufbau (z.B. formative
Feedbackelemente in den interaktiven
Patientenfillen).

Wir erwarteten aufgrund dieses Span-
nungsfeldes in unserer Evaluation tiber-
greifend trotz intensiver Anstrengungen
eine eher negative Entwicklung der Ver-
anstaltungsbewertung. Ausgesprochen
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die Anwendung dieser in den Fokus
geriickt wird [2, 3, 5].

Die Erstellung eines umfangreichen
digitalen Angebotes erfordert Zeit und
Geld. Diese Investition sehen wir jedoch
auch unabhingig von der Pandemie als
geboten an, da das Ziel von Kompe-
tenzerwerb - wie im NKLM gefordert -
unserer Erfahrungen nach durch diese
unterstiitzt werden kann und von den
Studierenden positivangenommen wird.
Die Umsetzung wird heutzutage durch
eine Vielzahl an einsteigerfreundlichen
Softwares unterstiitzt. So sind auch kom-
plexere mediale und interaktive Inhalte
durch die Lehrenden umsetzbar.

Ausblick

Das laufende Wintersemester 2020/21
wird an der Universititsmedizin Mainz
als hybrides Semester gestaltet. Auf-
grund der sehr positiven Bewertungen
der digitalen Lehrinhalte behielten wir

650 ‘ Der Ophthalmologe 7 - 2021

diese als Erginzung bei, um eine zeit-
gemifle digitale Lehre zu ermoglichen,
welche sich in ihren Vorziigen mit de-
nen der Prdsenzlehre erginzt. Feedback
und Kritik der Studierenden zu den
Lehrveranstaltungen werden aufgegrif-
fen und die Lehrangebote entsprechend
verbessert. Weiterhin werden die neu-
en Angebote mit bisherigen inhaltlich
besser verkniipft. Auflerdem planen wir,
die Abdeckung des Lernzielkatalogs Au-
genheilkunde durch unsere digitalen
Angebote zu iiberpriifen. Nach durchge-
fuhrter Optimierung planen wir voraus-
sichtlich fiir das Sommersemester 2021
erneut eine umfangreiche Evaluation.

Fazit fiir die Praxis

== Die Moglichkeiten digitaler Lernma-
terialien sind umfangreich, und ein
fast ausschlieBlich digitales Semester
konnte durchgefiihrt werden.

== Besonders der Erwerb praktischer
Kompetenzen kann nur teilweise
digital realisiert werden.

== Eine Kombination aus digitaler Lehre
und ausgewdhlten Prasenzkursen
kann die Vorziige der Formate kom-
binieren.

Korrespondenzadresse

Dr. med. Andreas Miiller
Augenklinik und Poliklinik
der Universitatsmedizin
Mainz, Johannes-Gutenberg-
Universitat Mainz
Langenbeckstr. 1,

55131 Mainz, Deutschland
muellera@live.de

Forderung. AK. Schuster hat die Stiftungsprofessur
,Ophthalmologische Versorgungsforschung’, ge-
stiftet von der Stiftung Auge und finanziert von der
Deutschen Ophthalmologischen Gesellschaft (DOG)
und dem Berufsverband der Augenarzte Deutsch-
lands e.V. (BVA) inne.



In eigener Sache

Funding. Open Access funding enabled and organi-
zed by Projekt DEAL.

Einhaltung ethischer Richtlinien

Interessenkonflikt. A. Mller, .M. Wagner, J. Mat-
lach, M. Zimmermann, H. Troeber, K.A. Ponto, A. Brill,

F. Schmidt, N. Pfeiffer, A.K. Schuster und V. Prokosch-
Willing geben an, dass kein Interessenkonflikt besteht.
Die Teilnahme an der Evaluation war freiwillig und
hatte keinen Einfluss auf das Bestehen des Kurses fiir
die Medizinstudierenden.

Die Patientinnen und Patienten wurden umfanglich
liber die Anfertigung und konkrete Verwendung des
jeweiligen Videomaterials inklusive der spezifischen
technischen Verbreitung des Materials aufgeklart
und stimmten dieser schriftlich zu. Die Einwilligung
zur Verwendung von sténdig abrufbaren Materialien
kann jederzeit zuriickgezogen werden.

Open Access. Dieser Artikel wird unter der Creative
Commons Namensnennung 4.0 International Lizenz
verdffentlicht, welche die Nutzung, Vervielfaltigung,
Bearbeitung, Verbreitung und Wiedergabe in jegli-
chem Medium und Format erlaubt, sofern Sie den/die
urspriinglichen Autor(en) und die Quelle ordnungsge-
maf nennen, einen Link zur Creative Commons Lizenz
beifiigen und angeben, ob Anderungen vorgenom-
men wurden.

Die in diesem Artikel enthaltenen Bilder und sonstiges
Drittmaterial unterliegen ebenfalls der genannten
Creative Commons Lizenz, sofern sich aus der Abbil-
dungslegende nichts anderes ergibt. Sofern das be-
treffende Material nicht unter der genannten Creative
Commons Lizenz steht und die betreffende Handlung
nicht nach gesetzlichen Vorschriften erlaubt ist, ist fiir
die oben aufgefiihrten Weiterverwendungen des Ma-
terials die Einwilligung des jeweiligen Rechteinhabers
einzuholen.

Weitere Details zur Lizenz entnehmen Sie bitte der

Lizenzinformation auf http://creativecommons.org/
licenses/by/4.0/deed.de.

Literatur

—

. Bundesgesundheitsministerium (2020) Verord-

nung zur Abweichung von der Approbationsord-

nung fiir Arzte bei einer epidemischen Lage von

nationaler Tragweite

Cabrera MT, Yanovitch TL, Gandhi NG et al (2019)

The flipped-classroom approach to teaching ho-

rizontal strabismus in ophthalmology residency:

apilotstudy.JAAPOS 23:200e1-200e6

. Fan JY, Tseng YJ, Chao LF et al (2020) Learning
outcomes of a flipped classroom teaching
approach in an adult-health nursing course:
aquasi-experimental study. BMCMed Educ20:317

. Junger J (2018) Competence-based assessmentin
the national licensing examination in Germany.
Bundesgesundheitsblatt Gesundheitsforschung
Gesundheitsschutz61:171-177

. Lauermann JL, Treder M, Merte RL et al (2020)
“Flipped classroom”—Afuture conceptfor student
teaching in ophthalmology? Ophthalmologe.
https://doi.org/10.1007/s00347-020-01225-z

6. Lehre DO-A, Gruppe Der Ophthalmologischen

Lehrbeauftragten D, Feltgen N (2020) Ophthalmo-

g

w

N

w

~

o

el

logical student teaching-results of a survey at Ger-
man universities. Ophthalmologe 117:253-259

. Miiller A, Pfeiffer N, Schmidt F et al (2020)

A microsurgical wet lab for medical students
increases interest in ophthalmology. Ophthalmo-
loge 117:1087-1091

. Miiller A, Schmidt F, Pfeiffer N et al (2021)

Evaluation of a user habit-based ophthalmologic
e-learning platform. Ophthalmologe. https://doi.
0rg/10.1007/500347-020-01306-z

. Plange N, Feltgen N, Lehre DO-A (2020) Develop-

ment ofalearning targetindex for ophthalmology.
Ophthalmologe 117:343-358

@ DOG
\_/ Deutsche Ophthalmologische

Gesellschaft

Gesellschaft
fir Augenheilkunde

Bereich fiir Mitglieder der
DOG auf SpringerMedi-
zin.de

Schauen Sie sich den neuen Bereich fiir
Mitglieder der DOG auf SpringerMedizin.de
an: www.springermedizin.de/dog

Hier finden Sie

== die Leitlinien, Empfehlungen und
Stellungnahmen der DOG auf einen
Blick,

== schnellen Zugriff auf die CME-Kurse
von Der Ophthalmologe,

== das Online Archiv von Der
Ophthalmologe riickwirkend bis 1997,

== die aktuelle Ausgabe als e.Paper zum
Offline-Lesen unterwegs,

== direkte Links zur Webseite der DOG
und zum DOG E-Campus.

T ey e
)
=5 = EES

Registrieren Sie sich einmal kostenfrei
auf www.springermedizin.de. Geben
Sie dabei lhren Vor- und Nachname und
Lieferadresse wie auf dem Adressaufkleber
auf Ihrem Heft an. So kann im System
die Zugehorigkeit zur DOG sichergestellt
werden.

2

[=]#E:

Uber diesen QR-Code
schnell

und einfach lossurfen

Der Ophthalmologe 7 - 2021 | 651


http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/deed.de
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/deed.de
https://doi.org/10.1007/s00347-020-01225-z
https://doi.org/10.1007/s00347-020-01306-z
https://doi.org/10.1007/s00347-020-01306-z

	Umsetzung eines digitalen Semesters Augenheilkunde während der COVID-19-Pandemie
	Zusammenfassung
	Abstract
	Bisherige Kursstruktur
	Konzeptvorstellung
	5./6. Semester: Vorlesungsvideopodcasts
	5. Semester: Digitaler Untersuchungskurs Augenheilkunde
	6. Semester: Digitales Praktikum der Augenheilkunde

	Personeller und technischer Aufwand
	Methodik der Evaluation
	Ergebnisse
	5. Semester Untersuchungskurs und Vorlesung
	6. Semester Untersuchungskurs und Vorlesung
	Vergleich zu vorherigen Semestern

	Diskussion
	Ausblick
	Fazit für die Praxis
	Supplementary Information
	Literatur


