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Angaben zum/zur Befragten: Geschlecht: , Alter: Jahre
_ o o Angabe zur Krankheit: Hauptdiagnose:
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SKlinik fir Rehabilitationsmedizin, Medizinische Hochschule Hannover, Hannover Angaben zur Lebenssituation ~ Wohnt alleine: O Ja 0 Nein

Befragungsform Q Gesprach O Telefongesprch Q
Einleitung Funktionen

Schlaf Q qut Q leicht eingeschrankt O stark eingeschrénkt
Im Modellstudiengang Hannibal [1] liegt ein besonderes Augenmerk aut der Gestaltung Beweglichkeit Qout Olichteingeschrankt O stark eingeschrarik
patientenorientierten Unterrichts. Um bereits in den ersten Wochen des Studiums Leistungsfahigkeit 0 gu O lecht eingeschrénkt O stark eingeschrank
Patientenkontakte zu ermoglichen, wurde im Modul Propadeutikum in der Themenwoche Psyche/Stimmung Qgut QU leicht eingeschrankt O stark eingeschrinkt
Ruckenschmerz eine Hausaufgabe zur Erfassung von Krankheitstolgen konzipiert [2,3]. " e .
Die webbasierte Durchfuhrung erleichtert dabei die Auswertung der Daten. et S e ek

Kommunikation Q qut O leicht eingeschrankt O stark eingeschrankt

Selbstversorgung Q qut Q leicht eingeschrankt O stark eingeschrankt
MEthOden Einkaufen 0 qut O leicht eingeschrankt O stark eingeschrankt

Teilhabe

Anhand eines strukturierten Fragebogens, der Kontextfaktoren nach der Internationalen ramilienieben Dot e S
Klassifikation der Funktionsfahigkeit, Behinderung und Gesundheit (ICF) und Krankheitsbilder :::’Bkt EZI E::Z:: Eitj::

erfasst (Abb. 1), fuhren die Studierenden die Befragung einer erkrankten Personen in ihrem
personlichen Umfeld durch. AnschlieBend tragen sie die erhobenen Daten in einer Umfrage
innerhalb des Lernmanagementsystem der Universitat (ILIAS) ein. Fir die Befragung haben die
Studierenden fiinf Tage Zeit. Die Auswertung erfolgt am sechsten Tag und wird am
darauffolgenden Tag in der Vorlesung mit den Studierenden besprochen.

Kontextfaktoren

Arzte/Therapeuten Q unterstlitzen/fordern Q behindern/schranken ein

Freunde Q unterstitzen/fordern O behindern/schranken ein

Bauliche Umgebung Q untersttzt/fordert Q behindert/schrankt ein

Sozialsystem O unterstlitz/fordert Q behindert/schrankt ein

Abb. 1: Fragebogen zur Hausaufgabe

Ergebnisse
eLearning fiir Studium und Lehre an der MHH 100%
Seit 2011 haben alle Studienbeginnenden (jahrlich X e s oo 80%
270) in der dritten Unterrichtswoche webbasiert ihre & Befragungsbogen: Krankheitsfolgen
ersten Patientenkontakte dokumentiert (Abb. 2). 00%
Die meisten Studierenden nutzen bei der Befragung 40%
das personliche Gesprach (Abb. 3). Da alle Daten —
digital und strukturiert im Lernmanagementsystem o T 20%
der Universitat vorlagen, konnten die Ergebnisse in 0% . N .
2011 2012 2013 2014 2015 2016

der Vorlesung besprochen werden. Somit war es
maoglich, einzelne Problemstellungen, die sich fur die
Studierenden durch ihre erste Befragung eines
Patienten ergaben, sowie eine kritische Bewertung
von Methode und Inhalt der Erhebung im Unterricht
zu reflektieren (Abb. 4).

Weitere Aktivitdaten

Weitere wichtige Aktivitaten:

®m Anderes (Internet, Skype, WhatsApp etc.)
m Telefonat
® Personliches Gesprach

Antwort:

Abb. 2: Screenshot des digitalen Befragungsbogens Abb. 3: Grafik der Angaben zur Befragungsform

Prasenzunterricht
im Horsaal Einfihrung

ins Thema

Feedback und
Diskussion

Prasentation
einzelner Falle

Webbasierte Anteile
Auswertung

der Daten

Interviews zu
Krankheitsfolgen anhand

Erganzendes
Fragebogen

Lernmaterial

Abb. 4: Ablaut des Unterrichts in der 2. Woche des Propadeutikum am Anfang der Medizinstudiengangs in Hannover

Zusammenfassung

Die ersten Patientenkontakte verdeutlichen fir die Studierenden, welche personlichen Folgen eine Krankheit flir die betroffene Person haben kann und wie
diese eingeordnet werden konnen. Dartber hinaus konnen sie erste Erfahrung in der Erhebung von Patientendaten machen. Die strukturierte Erfassung der
Hausaufgabe in ILIAS ermoglicht dabei die aktive Beteiligung des gesamten Jahrgangs im Unterricht.
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