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1 Einleitung

Im Rahmen des Pilotprojekts ,Entwicklung und Evaluation eines e@temputerlernfalls fir
Allgemeinbildende Schulen und Berufsschulen im Rahmen des Themeatibuatiativkreises
.Gesunde Lunge” der Initiative Neue Qualitat der Arbeit (INQAIrde in einer Kooperation
zwischen der Arbeitsgruppe Arbeits- und Umweltepidemiologie & Neaching und dem
Institut fur Padagogik der LMU Minchen ein erster Computerbasjdiber das Internet ver-
fugbarer Multimedialernfall fir Schulen erstellt. Ziel diggomputerlernfalls ist es, Schile-
rinnen und Schuler Gber die Inhalte der Jugendarbeitsschutzuntersuchung zieraformd
ihnen mdgliche Zusammenhénge zwischen Ausbildungsplatz und Atemwegerkgen zu
vermitteln. So sollen langfristig Berufskrankheiten und Ausbildungsiablerverhindert wer-

den.

Ausgangspunkt waren Ergebnisse einer von uns an jungen Erwachsenenydia Windes-

bis ins Erwachsenenalter begleitet haben, durchgefthrten Untersu€hesg Studie zeigte,
dass Jugendliche mit Allergien bzw. Asthma in der Vorgeschaibse bei ihrer Berufswahl
nicht berticksichtigen Gleichzeitig werden 31% der aus gesundheitlichen Griinden abgebro-
chenen Berufsausbildungen aufgrund von Haut- und Atemwegserkrankungen beéndet
diesem Hintergrund ist es Ziel des von uns entwickelten Lern&uisiilerinnen und Schiifer
uber mogliche gesundheitliche Risiken informieren und sie in die tagersetzen, selbst zu
entscheiden, ob sie einen Beruf ergreifen méchten, der, bei besteWeneikrankung, mog-
licher Weise zu einer Verschlechterung der Erkrankung und dashitzer einem Ausbil-

dungsabbruch fuhrt.

! http://aumento.web.med.uni-muenchen.de/solar/

2 Muth et al. Arbeitsmed Sozialmed Umweltmed 200%; ¥82

® Zugunsten einer besseren Lesbarkeit des Texttassen die Begriffe ,Schiiler sowie ,Lehrer im
folgenden Text jeweils ménnliche und weiblicheddaen.
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2 Material und Methoden

2.1 Aufbau des Computerlernfalls

Der Computerlernfall baut auf einem tatsachlichen Fallbeispisl unserer Poliklinik auf.
Ausgehend von diesem konkreten Problem, ein Schiler mit einem Kindheitaasitchte

Mechatroniker werden, werden Karte fur Karte Losungsstrategien eaBdbildung 1).

#$ %
%

% &

$&
Abbildung 1: Aufbau des Computerlernfalls

Neben Texten, Bildern und Multimediamaterial wie z.B. Filmen wurdeagen (Freitextfra-
gen, Multiple Choice Fragen etc.) eingestreut. Dariiber hinaus kann Xjetdhkommenta-
re und Links zu hilfreichen Internetseiten das Wissen erweitendem. Einige Beispiellern-

karten aus dem Fall sind in Abbildung 2 dargestellt.

Das von der INSTRUCT AG entwickelte webbasierte Lernprograda® auch fur die Erstel-
lung dieses Lernfalls eingesetzt wurde, wurde von uns in dgaxgenheit zur arbeitsmedi-
zinischen Ausbildung von Medizinstudierenden und Arzten in der WeiterbilgumgFach-
arzt fur Arbeitsmedizin bereits umfangreich eingeSetsittuell werden die Lernfalle von 10
arbeitsmedizinischen Instituten in Deutschland im Studentenuntereicbtzy. Eine internati-
onale Ausweitung wird derzeit im Rahmen eines von der EU gefondBrtgekts durchge-

fuhrt (http://networm-online.nét

* Beispiellernfall fiir Medizinstudierendettp://www.casus.net/vhb_demo/start_med.html
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Dann befragt mich die Arztin:

Arztin: Hast oder hattest du schon einmal Allergien oder Asthma?

Ich bin doch
nicht krank!

Ieh: Nein eigentlich nicht. Als Kind hatte ich mal Asthma, aber das ist jetzt schon lange her. Mittlierweile habe ich keine Probleme
menr darnit

Arztin: Oh, das kinnte Probleme geben. Wir soliten uns das Ganze auf jeden Fall naher anschauen..

Das verstehe ich jetzt nicht. Warum sollte ich denn ein Problem mit Asthma bekommen. Ich hatte doch nur als Kind
Asthma - das ist jetzt schon viele Jahre her. Jetzt bin ich doch véllig gesund!

’ i| P|Bidivont [ & [ >

Was ist Asthma Uberhaupt fir eine Krankheit? Kreuze die Beschreibungen an, von der du denkst, dass sie am besten auf Asthma passt!

Expertenantwort ist in grin dargestellt, bitte klicken Sie auf "Lésung” um zusitzliche Informationen zur Antwort zu erhalten
W] & starke Schluckbeschwerden

[®] ¥ &: chronisthe Entzindung der Lunge

8] |c: Haarausfall

[ | 0: einvorObergehender Reizhusten

Arn Wochenende fahre ich erst mal zu meiner Sechwester Susanne nach MOnchen. Susanne ist 27 Jahre alt und arbeitet seit sechs
Jahren als Friseurin in Minchen. Ich erzahle ihr von meiner zukionftigen Aushildungsstelle und den Bedenken der Arztin wegen dem
Berufsasthma. Meine Schwester nickt und meint

.. Klicke auf das Video um zu erfahren wie es Susanne ergangen ist!

Hinweis: Sollte sich das Video auf deinem Computer nicht abspielen lassen, findest du hier die Video-Version fiir Windows
Media Player. Falls du den Ton zum Video nicht héren kannst, oder das ganze Video nicht sehen kannst, erfihrst du hier,
was Philips Schwester erzihit.

Tipp: In der Experteninfo erfahrst du, was Neurodermitis ist

Externes Abspielen

Seit drei Wochen arbeite ich nun schon in der Autofabrik. Ich [eme jeden Tag etwas neues dazu. Das ist manchmal auch ganz
schin anstrengend, aber Spaf macht es mir auf alle Falle. Je nach dem, mit welchen Stoffen ich arbeite, verwende ich ganz
verschiedene Schutzkleidung. Du kannst dich sicher noch an die verschiedenen Arten won Schutzkleidung erinnern.

Gut, dass ich damals noch mal mit meiner Schwester und meinem Vater gesprochen habe. Seither ist mir klar, dass ich mich im Beruf
unbedingt vor Stoffen schiizen muss, die Allergien und Asthma ausldsen kannen

In dem Video siehst du, wie ich die Bremsen eines Pkws reinige. Der Mundschutz schiitzt mich vor umherfliegendem
Bremsstaub.

Hinweis: Sollte sich das Video auf deinem Computer nicht abspielen lassen, findest du hier die Video-Version fir Windows
Media Player.

Exdemes Abspielen

Bei meiner zweiten Jugendarbeitsschutzuntersuchung fahrt die Arztin wieder die gleichen Untersuchung durch wie wor einem Jahr
Zunachst scheint alles in Ordnung. Aber beim Lungenfunktionstest stellt die Arztin fest, dass sich meine Lungenfunktion seit der
letzten Untersuchung deutlich verschlechtert hat FAV ex

Ich: vielleicht liegt das am Husten, den ich zur Zeit nachts habe

Arztin : Das Ist kein einfacher Husten. Die Probleme beim Atmen hast du, well deine Atemwege entzindet sind. DU hast wisder ein Vel []
leichtes Asthma entwickelt 0
Ieh: Oh je, Asthmal 5

Arztin: Philip, es ist wichtig, dass du dich am Arbeitsplatz schilizt. Masken und Schutzkleidung musst du tragen, wenn du nicht eines 10
Tages berufsunfahig sein willst!

—#= 1. Lungenfunkfionstest

Jetzt hat mir die Arztin doch einen ganz schinen Schrecken eingejagt. Die Arztin empfienit mir, doch einmal mit der Betriebsarztin 2 Looenaiontect
meines Betriens Zu sprechen. Die weid am besten, was man da machen kann. Denn: Jetzt habe ich schon eine Arbeit o Bt
gefunden, die mir richtig gut gefalit, dann will ich die auch noch lange ausiben!

Die rote Kurve zeigt die Ergebnisse des ersten
Lungenfunktionstests, die blaue die des zweiten. Hier
siehst du, dass die blaue Kur.

’ i] P |Bidivon1 [ € [ >

Abbildung 2: Beispiellernkarten aus dem Computerlenfall



2.2 Expertenvalidierung

Vor Freischaltung des Lernfalls fiir die Nutzer wurde dieser diinthExperten (1 Arbeits-
mediziner, 2 Betriebsmediziner, 2 Padagogen) evaluiert. AufgrundExjegrtenvorschlage

wurde der Fall nochmals Uberarbeitet (Abbildung 3 und Abbildung 4).

( oo+

+ &
~
Qo

) % | 0

Abbildung 3: Anderungen des Lernfalls nach Abschlus der Expertenvalidierung

Karte 17 voii 19 | Betriehsarztin v CASUS' ?Links 7 Hiff¢
( ~
| e
. 3 3 reen
% !

3 http:fivhb.casus. net - Hyperlink - Mozilla Firefox

Ein Betriebsarzt oder eine Betriebssdrztin haben folgende Aufgaben

- 5ie infermieren Mitarbeiter und “Yorgesetzte Ober Gesundheitsrisiken

- Sie prifen, ob an einem Arbeitsplatz Gesundheitsrisiken vorliegen.

Das ist die Betriehsarztin

- Sie machen Vorschlage, wie man die Gesundheitsrisiken am Arbeitsplatz verringern [ 2] Bidtvont [ >
konnte.

- Sie untersuchen den Gesundheitsstand der Mitarbeiter.

&

Abbildung 4: Entsprechend der Expertenvalidierung eganzte Lernkarte zur Betriebsérztin mit

Expertenkommentar

2.3 Vorevaluation durch Schiiler verschiedener Schulen

Im Vorfeld des Einsatzes des Lernfalls an Allgemeinbildenden Sthurid Berufsschulen
wurde dieser zunachst durch 4 Gesamtschiuler, 1 Realschiler und 4 @Ggtenager 8. bzw.
9. Klasse getestet. Diese Vorevaluation fand am Institut und alédiitk fir Arbeits- und

Umweltmedizin in Minchen sowie an einer Schule in Wiesbaden statt.

Die Schiler sollten den Lernfall zunachst selbststandig so besarpeiie er spater auch in
den Schulklassen eingesetzt wirde. Dabei notierten die SchileUestimmigkeiten oder

Verstandnisschwierigkeiten sowie sonstige VerbesserungsvorschAlldgghliel3end ging die
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Projektmitarbeiterin (LW, AR) nochmals einzelne Aspekte des h#snfit den Schilern
durch.

Die Schuler waren insgesamt mit dem Lernfall sehr zufriederfantten Thema und Inhalte
interessant und ansprechend. Auch das Niveau und das Layout des Lennfdda als an-
sprechend eingestuft. Die Schiler gaben an, dass die Texte gutdiektaeien. Einige me-
dizinische Ausdricke wurden jedoch nach dieser Vorevaluation noch bdgseere (z.B.
~Asthma“). Teilweise ergaben sich Probleme beim Offnen dded$ im QuickTime Format,
so dass zusatzlich zum QuickTime Format die Filme auch in dagdows Media Player
Format konvertiert wurden. Zusatzlich wurden die Filme mit Unébntiversehen, um auch
fur den Fall, dass diese nicht abgespielt werden kdnnen, zu Geast&nlelass die Inhalte
vermittelt werden. Zudem sind diese Untertitel auch im Fatlerdidrbehinderung der Schu-

ler hilfreich.

2.4 Pilottestung des Evaluationsbogens

Zur Evaluation des Lernfalls in der Pilotstudie wurde ein Fragedcentwickelt, den die
Schiler am Ende der Fallbearbeitung Online ausfillen sollten. lagebogenitems wurden

wo immer mdglich aus bereits bestehenden, validierten Fragebdgen entnommen.
Der Fragebogen beinhaltete folgende Teilbereiche (s. Anhang):

- Soziodemographische Fragen
- Asthmatische und allergische Vorerkrankurfgen
- Beurteilung der Inhalte und der Akzeptanz des Lernfalls

- Verbesserungsvorschlage

Die Beurteilung der Inhalte und der Akzeptanz des Lernfalls wuitlelilfe von mehrstufig-
skalierten (so genannte ,Likert Skala“) und Multiple-Choice (MC) Fragechdpfuhrt.

Da die Fragen teilweise speziell fir diese Untersuchung ekelwiwerden mussten bzw.
noch nicht in diesem Altersbereich eingesetzt wurden, wurde eiesfakes Fragebogens an
einer Montessori-Schule durchgefihrt. Hierbei bearbeiteten einadeine 10. Klasse je-
weils den Lernfall wahrend einer Schulstunde und beantworteten amdendellbearbei-

tung den Online-Fragebogen.

® http://aumento.web.med.uni-muenchen.de/solar/
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An diesem Vortest beteiligten sich 11 Schiler und 5 Schilerinnerten Avischen 15 und
18 Jahren. Das Fragebogeninstrument erwies sich bei ihnen alsgiahdich und leicht zu
beantworten. Es zeigte sich weiterhin, dass die mittlere Beangsdauer bei 22 5 Minuten

lag und somit gut fiir eine Schulstunde geeignet ist. Von den Schilederwum Median
70% der Fragen (Range 40-100%) korrekt beantwortet, so dass auch dasdéisd_ernfalls

fur den weiteren Einsatz geeignet erschien.

2.5 Pilottestung und Evaluation durch verschiedene Schulen

Nach Abschluss der Fallerstellung, Expertenvalidierung und Vorggshitie der Lernfall an
verschiedenen Schulen auf seine Eignung fur den Einsatz im Uniterntersucht werden.
Hierbei ging es auch darum, zu klaren, fir welche Schulart und welche KlasselestLern-

fall geeignet ist.

Die Schulen wurden vorab mit einem Informationsschreiben GbeVaddsben informiert.
Darlber hinaus hatten die beteiligten Lehrer sowie die Schullediengoglichkeit, sich den
Lernfall zunachst im Internet anzusehen. Voraussetzung war, daSshiie tUber eine aus-
reichende Anzahl von Computern mit Internetzugang verfiigte. Deeukt-basierte Online-
Bearbeitung bietet u. a. den Vorteil, dass die erfolgreiche Baarbedurch die Schiler tber
ein Auswertemodul tUberpruft und dem Unterrichtenden in kirzester Zggteilt werden
kann. Das Auswertemodul indiziert, wie lange jede Schilerin und f&cgiler an dem Fall
gearbeitet hat, wie viele der Lernkarten bearbeitet wurdenyieie der Fragen richtig be-
antwortet und welche Antworten gegeben wurden. Uber den am Endelitezarbeitung
erscheinenden Online-Fragebogen konnte dartber hinaus die AkzeptanzrdalsLeéurch

die Nutzer evaluiert werden.

War die Schule bereit, an der Evaluation des Lernfalls teilzunghwigrde ein Termin mit
dem verantwortlichen Lehrer ausgemacht. An diesem besuchte Frageivaih die Schule
und setzte den Lernfall wahrend einer Schulstunde ein. Ausnahme bikelé&esamtschule,
hier wurde die Fallbearbeitung selbststandig vom zustandigenrliehi@ahmen des Wahl-
pflichtunterrichts ,Arbeiten mit dem PC* betreut. Frau Wengenradhdstin dieser Zeit fur

Ruckfragen telefonisch zur Verfigung.

Die Lernfallbearbeitung erfolgte an sieben Schulen in Bayeesséh und Berlin im Jahr
2006 wéhrend einer Unterrichtsstunde (Tabelle 1). Die Fallbeanigegtrfolgte primar in Ab-
hangigkeit von der Verfluigbarkeit des Computerraums der Schule undewabigingig vom



Unterrichtsfach. Die Schiler waren zumeist aus den Jahrgamyssti{Hauptschule) und 9.

Daruber hinaus konnte er an einer Technischen Berufsfachschule (OBF) einges#tn.

Den Schilern wurden zunachst durch Frau Wengenroth bzw. dem Fachlehmiekddmter-

grinde des Lernfalls erklart, anschlieRend wurden sie in dibealleitung eingeflihrt. Im
Anschluss daran erfolgte fur ca. 30 Minuten die Fallbearbeitunst méine. Am Gymnasi-
um und in der Gesamtschule wurde der Lernfall primér in 2-er Grup@ebdet. Je nach
Anzahl verfugbarer Computer erfolgte die Bearbeitung gleitgzeurch ein oder zwei
Schulklassen. Nach Beendigung der Fallbearbeitung beurteiltercliideSden Lernfall mit-
tels des Evaluationsbogens. Aufgrund der Gruppenarbeit am Gymnasium ruGesaent-

schule fullte hier jeweils jede Gruppe (2 Schiuler) einen Fragebogen aus.

Tabelle 1: Teilnehmende Schulen

Schul- Anzahl der Erhaltene
klasse(n) Schulklassen Evaluationsbbgen
Pilotphase
Montessorischule 9/10 2 16
Hauptstudie
Hauptschule 8 2 32
Realschule 9 1 27
Gesamtschule 8/9 Wabhlpflichtbereich 26
LArbeiten mit dem PC*

OBF Berufsfachschule OBF 15 26
Gymnasium 9 2 13

2.6 Statistische Auswertung

Da der Fragbogen bis auf eine zusatzliche Frage im VergtarcRilottestung nicht verandert
wurde, konnten auch die Evaluationsergebnisse der Montessorischutedi@tEndauswer-
tung aufgenommen werden. Die Ergebnisse wurden trotz der teNimisierten Fallzahlen
zur besseren Vergleichbarkeit als Prozent dargestelltt Bgiisler Interpretation der Ergeb-
nisse die geringe Fallzahl, insbesondere an der Montessoriscttulan Gymnasium, zu be-
ricksichtigen. Kontinuierliche Daten wurden als Mittelwerte nmién8ardabweichung bzw.
Mediarf dargestellt. Um die verschiedenen Gruppen auf statistiscHilsigné Unterschiede
zu untersuchen, wurden im Fall von binaren Daterf-Tésts bzw. der exakte Test nach Fi-
scher angewendet. Darlber hinaus wurden kontinuierliche Daten nktet&all-Wallis-
ANOVA (Mehrgruppenvergleiche) bzw. Mann-Whitney-U-Test verglichen.g=Wert <0,05
wurde als statistisch signifikanter Unterschied zwischen den Gruppen angesehe

® Der Median bezeichnet den Wert, Gber und unter dem jeweils 50% der beobachtdteiegéar
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3 Ergebnisse

3.1 Soziodemographische Daten

Insgesamt wurde der Evaluationsbogen von 140 der 157 teilnehmenden Scly@&illauss
beteiligten sich 50 Madchen und 89 Jungen an der Evaluation; ein Schilee rnam Ge-
schlecht keine Angabe. Der Jungenanteil war erwartungsgeméa? @terschule (OBF) mit
96% am hochsten, da es sich hier um eine technische Berufsfachssciddéte. Die Schiler
waren zwischen 13 und 18 Jahre alt (Mittelwert 15,4 Jahre; Stabdasidaung 1,2 Jahre).
5% der Schiler waren im Ausland geboren, der Anteil im Ausland giebioSchiler reichte
von 0% an Gymnasium und Gesamtschule bis 11% an der Realschule (uetersacht

statistisch signifikant).

3.1.1 Pravalenz von Asthma und Allergien

23% der Schuiler gaben an, unter Asthma oder Allergien zu leiden, hiervem Jvangen und
Madchen gleichermalR3en betroffen. 40% der Schuler berichtetengigaamilienmitglied

unter Asthma oder Allergien litt. Bei den Schilern mit Asthma ddlergien waren dies so-
gar 71%. Zu berucksichtigen ist, dass 22% der Schuler keine Angaben leugieatatus der

Familie machen konnten.

Wie Abbildung 5 zeigt, war die Pravalenz von Asthma bzw. AllergieGymnasium statis-
tisch signifikant am hdchsten. Die geringste Pravalenz didsenwegserkrankungen wiesen
Schuler der OBF auf.

Gymnasium (n=13)

Gesamtschule (n=26 |

Realschule (n=27 |

Montessori (n=16) |

Hauptschule (n=31

p=0,02
OBF (n=26)

% 9 10 20 30 40 50 60

Abbildung 5: Pravalenz von Asthma oder Allergien Athma nach Schultyp



Insgesamt fuhlten sich nur 11% der Schuler durch Asthma oder Allerngierer Berufswabhl

beeinflusst, von diesen 15 Schilern waren 13 Asthmatiker oder Allergiker.

3.1.2 Berufswiinsche

77% der Schiler machten Angaben zu ihren Berufswiinschen. Dabei damniteatinische
Berufe mit 29% (Abbildung 6). Von diesen 32 Schilern mit einem techen Berufswunsch
nannten 14 konkret den Beruf des Mechatronikers.

sonstiges

Medien und Desing

HandwerHKicher Beruf

*
Technischer Beruf

Berufsgruppen

Kaufménnischer Beruf

*
Gesundheitsber uf

0% 10% 20% 30%

Prozente

Abbildung 6: Berufswiinsche der Schiler nach Berufsgippen

*  Unter Gesundheitsberufe fallen alle Berufe desuBeheitswesens sowie pflegerische Berufe.

** Von den 32 Schilern, die einen technischen Bemuhsch angaben, gaben 14 den Berufswunsch Menhatran.

Wahrend sich Real- und Gesamtschiler am haufigsten kaufmannisohfe Beéinschten
(Tabelle 2), standen bei den Schilern der Haupt- bzw. Montessoriscliddaife im Ge-
sundheitsbereich im Vordergrund. Technische Berufe wurden erwarturéfsgeom uber-
wiegenden Teil der Schiler der Berufsfachschule als Wunschlimméant, da diese Schule
die Jugendlichen auf Ausbildungen im technischen Bereich vorbereiteialndie Schiler
bereits mit dem Besuch dieser Schule fiir diese Berufsriclemtsghieden haben. Nur 5 der
13 Gymnasiasten hatten bereits konkretere Berufsvorstellungen inrgebschiedlichen Be-
reichen (z.B. Notar oder Comiczeichner).
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Tabelle 2: Meist genannte Berufswiinsche nach Schytien

Schultyp Berufswunsch

Hauptschule Gesundheitsberufe (43%)
Realschule Kaufmannische Berufe (43%)
Gesamtschule Kaufménnische Berufe (32%)

Montessorischule Gesundheitsberufe (36%)
OBF Technische Berufe (77%)

Gymnasium Sonstige Berufe* (60%)

*Von den 13 Gymnasiasten machten nur 5 Angabehrea Berufswiinschen.

3.2 Aspekte der Fallbearbeitung

3.2.1 Anzahl der bearbeiteten Lernkarten und Dauer der Fallbearbeitung

Fast alle Schiler (97%) bearbeiteten alle 19 Lernkarten des & vier verbleibenden

Schiler hatten 18 der 19 Lernkarten bearbeitet.

Die mediane Bearbeitungsdauer des Lernfalls fur alle Schigdyei 19 Minuten (Mittelwert
19,9 Minuten; Abbildung 7) bei einem Minimum von 2 Minuten und einem Maximum von 40
Minuten. Es ist zu vermuten, dass dieses Minimum aus einem teloBimiBroblem beim Ein-

loggen in den Lernfall entstand.

Den gro3ten Einfluss auf die mediane Bearbeitungsdauer hattehdile.S8o lag die Bearbei-
tungsdauer an Haupt-, Real- sowie Montessorischule statistiguifiksint hoher als an der
Berufsfachschule, der Gesamtschule sowie dem GymnasiikdPwalis-tes<0,001). Jungen
und Madchen beschéftigten sich gleich lang mit dem Lernfall. @artiitungsdauer war

auch unabhangig davon, ob die Jugendlichen Asthmatiker oder Allergiker waren.
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Hauptschule Realschule MMontessori- OBF Gesamt-  Gymnasum
schule schule

Abbildung 7: Box-Whisker-Plots’ der Bearbeitungsdauer nach Schultyp

3.2.2 Antell richtig beantworteter Fragen

Im Median wurden von den Schilern 60% der Fragen richtig beantwdieebei beantwor-
teten die Montessorischiler 78% der Fragen richtig, hingegesiewwon den Gymnasiasten
nur 44% richtig beantwortet {Rskai-waiis-test0,05; Abbildung 8). Tendenziell beantworteten
Schilerinnen mehr Fragen richtig (Median 65%) als Schiler (Median B whitney-u-
1es=0,11). Keinen Einfluss auf das Ergebnis hatte hingegen, ob die SchileAsthi@ma oder

uhll

T T

T
Montessori- Realschule  Gesamt- OBF Hauptschule Gynmnasiun
schule schule

Allergien litten.

=]
=1
|

Anteil richtig beantworteter Fragen (%)

Abbildung 8: Erfolg bei der Fallbearbeitung: Anteil richtig beantworteter Fragen nach Schultyp

" In einem Box-Whisker-Plot werden Quartile grafisceranschaulicht. Die Box verlauft vom 25%- bisrzu
75%-Quartil, d.h., 50% aller gemessenen Werte tidgaerhalb des Bereichs, den die Box einschliBii.
quer verlaufende Linie kennzeichnet die Lage desdlides, Uber und unter dem 50% der Werte liegen. Die
duinnen vertikalen Striche, die sog. Whiskers, wéela von der Box bis zum grof3ten bzw. kleinsterbeb-
teten Wert. Falls diese Extremwerte weiter alslgiefache Breite der Box von dieser entfernt simdrden
sie durch einen Punkt gekennzeichnet.
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3.3 Allgemeine Evaluationsergebnisse

3.3.1 Gesamtbewertung des Lernfalls

Im Mittel wurde der Lernfall auf einer Schulnotenskala von 1 (seabrlgs 6 (ungentigend)
mit befriedigend (Mittelwert 2,9; Standardabweichung 1,2) beurteit. ®@samtbewertung
des Lernfalls hing statistisch signifikant vom Schultyp ab. Wikella 3 zeigt, beurteilten
Gymnasiasten den Lernfall deutlich schlechter als die Schilerean8ehulen. Am besten

gefiel der Lernfall den Schilern des OBF sowie der Haupt- und Realschule.

Tabelle 3: Gesamtbewertung des Lernfalls nach Schyben
(Unterschiede statistisch signifikant nach KruskaHWallis-ANOVA,; p=0,02)

Mittel- Standard-

Schultyp N wert abweichung
Hauptschule 31 2,61 1,23
Gesamtschule 26 3,23 1,39
Montessori 16 2,63 1,09
Realschule 27 2,59 1,15
Gymnasium 13 3,92 1,50
OBF 23 2,57 0,73
Insgesamt 136 2,85 1,25

Insgesamt wurde der Lernfall von den Madchen (Mittelwe&tandardabweichung: 27
1,1) ein wenig besser beurteilt als von den Jungent2,3), dieser Unterschied war jedoch
nicht statistisch signifikant. Ebenso ergaben sich keine statissignifikanten Unterschiede
zwischen Allergikern bzw. Asthmatikern und nicht von Asthma odeergik betroffenen

Schulern. Auch das Alter spielte bei der Gesamtbeurteilung des LernfaksReile.

3.3.2 Einzelaspekte der Gesamtbeurteilung des Lernfalls

Insgesamt acht Einzelaspekte der Fallbeurteilung wurden nefteds Skala von 1 (zutref-
fend) bis 5 (nicht zutreffend) erfasst (Tabelle 4 und Tabell®t) Ergebnisse sind als Mit-
telwerte mit Standardabweichungen sowohl fir das Gesamthkol&&tauch stratifiziert nach
den einzelnen Schularten dargestellt. Die Ergebnisse fur diehi@tsnen Schularten wurden

mittels Kruskall-Wallis-Anova auf statistische signifikante Unterede untersucht.

Der Spald bei der Fallbearbeitung wurde tUberwiegend positiv be(iMéiielwert 2,6; Stan-
dardabweichung 1,2; Tabelle 4). Signifikant weniger Spald hatteneimgeien Angaben die
Schiler der Gesamtschule bei der Fallbearbeitung (MitteBy8rtStandardabweichung 1,3;
Prruskall-wallis-Tes€0,05), am meisten Spal hatten die Realschdiler, von diesen wurde der Lernfall
ebenso wie von den Hauptschilern und den Schilern der OBF mit einer 2 beurteilt.
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Die Langeweile wahrend der Fallbearbeitung beurteilten dmgil8r im Mittel mit einer 3,3
(Standardabweichung 1,3; Tabelle 4). Bei dieser Frage untersclsietiedie Schulen noch
deutlicher (Rruskal-walis-Tes€0,001) und es ist zu iberlegen, ob die Anderung der Skala (hoher
Wert = keine Langeweile = beste Beurteilung) die Schuleriueéraat. Hierfir kbnnte spre-
chen, dass die Schuler der OBF die Langeweile am dritt schlechtesteritbaywéhrend sie

sonst den Lernfall eher besser beurteilten.

Die Frage, ob der Lernfall neues Wissen vermittelt habe, wurder gg@anzt und daher an
der Haupt- und der Montessorischule nicht eingesetzt (Tabelleelsdhiulen unterschieden

sich bei einem Gesamturteil von 2,8 (Standardabweichung 1,2) kaum von einander.

Insgesamt wurde die Bearbeitung des Lernfalls von den Schileseilg anstrengend emp-
funden (Mittelwert 4,0; Standardabweichung 1,2; Tabelle 4). Diesed8bting war unab-
hangig vom Schultyp.

Tabelle 4: Einzelne Aspekte der Fallbearbeitung ndtSchularten (von 1=trifft zu bis 5=trifft nicht zu)

Die  Fallbearbeitung... macht st vermittelt ist
Spass  langweilig” neues Wissen anstregend
Hauptschule MW 2,38 3,66 k.A. 3,66
n=32 SD 1,24 1,21 K.A. 1,43
Gesamtschule MW 3,27 2,85 2,92 3,76
n=26 SD 1,31 1,57 1,35 1,33
Montessorischule MW 2,56 3,88 k.A. 4,31
n=16 SD 1,15 1,15 K.A. 0,95
Realschule MW 2,22 3,74 2,63 4,26
n=27 SD 1,05 1,23 1,24 1,20
Gymnasium MW 2,92 2,15 2,85 4,08
n=13 SD 1,26 0,90 1,21 1,04
OBF MW 2,31 2,96 2,65 4,15
n=26 SD 0,68 1,22 1,09 0,88
Gesamt MW 2,57 3,28 2,75 4,00
n=140 SD 1,17 1,35 1,22 1,20

k.A.=Keine Angabe, da Frage erst spater in den Fragebogen aufgenommen wurde
n=Anzahl; MW=Mittelwert; SD=Standardabweichung
*statistisch signifikanter Unterschied im Kruskall-Wallis-Tgst0,05
***gtatistisch signifikanter Unterschied im Kruskall-Wallis-Tepgt<0,001

Auf einer Skala von 1 bis 5 konnten sich die Schiler unabhéngig vom Schuidtgpmé&niig
in die Hauptfigur des Lernfalls hineinversetzen (Tabelle 5). &chdle den Berufswunsch
Mechatroniker angaben, konnten sich erwartungsgeman besser in deall lneneinverset-

zen.
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Die Schuler hatten ebenfalls unabhéangig vom Schultyp keine Prebi@mder Bedienung
des Lernfalls (Mittelwert 2,1; Standardabweichung 1,3) oder dantB®rtung der Fragen
(Mittelwert 2,1; Standardabweichung 1,1) (Tabelle 5). Das Layout_desfalls wurde im
Mittel mit einer 2,6 beurteilt (Standardabweichung 1,3; Tabelle 5).

Tabelle 5: Einzelne Aspekte des Lernfalls: Identikation mit der Lernfallfigur, Bedienbarkeit, Layout

und Schwere der Fragen (von 1=trifft zu bis 5=trift nicht zu)

Identifikation  Bedienung Layout Fragen
mit Figur des Falls des Falls leicht zu
gelingt gut leicht gefallt mir beantworten

Hauptschule MW 3,45 2,59 2,53 2,31
n=32 SD 1,23 1,52 1,41 1,18
Gesamtschule MW 3,58 1,92 2,85 2,00
n=26 SD 1,58 1,26 1,46 1,10
Montessorischule MW 3,50 1,73 2,63 2,38
n=16 SD 1,21 1,10 1,09 1,20
Realschule MW 2,85 1,81 2,15 2,15
n=27 SD 1,32 1,24 1,26 0,91
Gymnasium MW 3,75 2,54 3,31 2,00
n=13 SD 1,36 1,61 1,25 1,29
OBF MW 2,92 2,13 2,60 2,00
n=26 SD 1,32 1,39 1,08 0,75
Gesamt MW 3,29 2,13 2,61 2,14
n=140 SD 1,36 1,38 1,31 1,05

k.A.=Keine Angabe, da Frage erst spater in dendfragen aufgenommen wurde
n=Anzahl; MW=Mittelwert; SD=Standardabweichung

3.4 Spezielle Aspekte des Lernfalls

Bei der Fallerstellung wurde besonderer Wert darauf gelegin éusbildungsberuf zu wah-
len, der fur die Mehrheit der Jugendlichen von Interesse ist. Daitéplatz sollte neutral
dargestellt werden und die dargestellten Gesundheitsgefahren erallicigen nicht verangs-
tigen. Zudem sollten nur nutzliche Querverweise eingesetalewe um die Schiler nicht
abzulenken. Es war weiterhin fraglich, ob der relativ komplexe Aspmktungenfunktions-

untersuchung ausreichend klar dargestellt werden konnte. Eine zu kenipldsrung birgt

das Risiko, dass Verstandnisprobleme zu Frustration bei den Schulexm diitak ein weiteres
konzentriertes Arbeiten des Lernfalls erschweren kénnte. Dé®nafe erschien es wichtig,
die Jugendlichen durch die Videos anzusprechen. Gleichzeitig bergems\édder stets die

Gefahr von technischen Problemen bei der Fallbearbeitung.

Diesen speziellen Aspekten wurde im folgenden Teil des Fragebogens genauegaagqg.
Es wurden jeweils drei Aussagen zum Beruf des Mechatroniker&iaschatzung der Ge-

fahrdung am Arbeitsplatz des Mechatronikers, den eingesetzten Queisee(,Hyperlinks®),
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der Lungenfunktionsuntersuchung, den Videos sowie technischen Probleme Baliluzar-

beitung vorgestellt. Diese konnten mit ja oder nein beantwortet werden.

3.4.1 Beruf des Mechatronikers

Insgesamt 37% der Schuler schatzten den Beruf des Mechatrarakérsler Fallbearbeitung
als interessant ein, fir 15% der Schuler war er sogar ein Deuim etwa die Hélfte der
Schiler (52%) empfanden den Beruf als uninteressant. In diesen Einsgjgi ergaben sich
statistisch signifikante Unterschiede zwischen Schilerinnen und 8th8lhiler sagte der

Beruf des Mechatronikers signifikant haufiger zu als Schulerinnen (Abbildung 9).

Der Beruf des Mechatronikers ist...

Traumberuf

O Madchen
E Jungen

interessant

uninteressan

%
10 20 30 40 50 60 70

o 4

Abbildung 9:Einschéatzung des Berufes ,Mechatroniket nach der Fallbearbeitung
stratifiziert nach Geschlecht (Mehrfachnennungen mglich)
(Unterschiede im Chf-Test statistisch signifikant; p<0,05)
Auch zwischen den Schultypen zeigten sich statistisch signiftkUnterschiede: So berichte-
ten Schuler der Technischen OBF signifikant haufiger, dass MechatroniReautmberuf sei
(42%), wahrend dies nur 8% der Gymnasiasten und keiner der Montelsglanisangaben
(Pchi’<0,001). Tendenziell interessierte Asthmatiker oder AllergikeBeeuf des Mechatro-

nikers weniger als Schiiler ohne diese Vorerkrankunggi<p,10).

3.4.2 Gefahrdung am Arbeitsplatz des Mechatronikers

Zur Gefahrdung am Arbeitsplatz wurde erfasst, ob die SchileAdssitsplatz generell als
gefahrlich einschatzten, der Arbeitsplatz bei Verwendung adadbettetzmalinahmen unge-
fahrlich sei oder sie den Arbeitsplatz als ganzlich ungefahelicstuften. Nach der Fallbear-
beitung gaben 67% der Schiler an, dass der Arbeitsplatz des Medtes bei Verwendung
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von Schutzmalnahmen ungeféhrlich sei. Hierbei ergaben sich keinelgghtspezifischen
Unterschiede. Allerdings empfanden die Haupt- und Gesamtschalérbeitsplatz des Me-
chatronikers im Vergleich zu den Schilern der OBF als gefaar|ider Realschule oder des
Gymnasiums (Abbildung 10;cp°<0,01). 81% der Schiiler mit Asthma oder Allergien gaben
an, dass der Arbeitsplatz des Mechatronikers ungefahrlich seins®thutzmalinahmen ein-
halten wiirden (Schiiler ohne diese Beschwerden: 63%=@05).

Der Arbeitsplatz des Mechatronikers ist...

OBF

.
Gymnasium

Realschule

Montessorischule

Gesamtschulg

Hauptschule

% 0 20 40 60 80 100
O ungefahrlich

O ungefahrlich, wenn SchutzmaRnahmen vorhanden
W gefahrlich

Abbildung 10:Einschéatzung der Gesundheitsgefahr amrbeitsplatz des Mechatronikers nach Schultyp

(Mehrfachnennungen maglich)

3.4.3 Geschichte des Lernfalls

Insgesamt stuften 60% der Schiiler die Geschichte des Lealfligeressant ein, 34% emp-
fanden sie als langweilig. Als kompliziert empfanden die Gesahioht 2% der Schiler.

Diese Einschatzungen unterschieden sich nicht zwischen Jungen und Madgfred,@p).

Deutliche Unterschiede (p<0,001) zeigten sich jedoch nach Schultyyeneinur 23% der
Gesamtschuler die Geschichte interessant fanden, sprachwsie’etler Realschiler und
Montessorischiler an (Abbildung 11). Keine statistisch signifikanteersctiiede zwischen
den Schultypen fanden sich hingegen fiir die Komplexitat der Geschighfeq©5).

Schiler mit Asthma oder Allergien fanden die Geschichte desdllsrisieltener interessant
(41% vs. 65%; §.°<0,05), 47% beurteilten sie sogar als langweilig (31% der Scbtiles
Asthma oder Allergien; §=0,08). Wahrend kein Schiiler ohne Asthma oder Allergien die
Geschichte als kompliziert empfand, schétzten sie 3 der 32 Astembtiw. Allergiker als

kompl|2|ert eln (pisher’s exakter Teﬁo,ol).
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@ Geschichte langweilig
‘ O Geschichte interessant

Gesamt

———

Gymnasiumw
Realschulei |
Montessori& |
Gesamtschu,w
Hauptschuleﬁ |

| I I I I
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Abbildung 11: Bewertung der Geschichte nach Schulty. Die Geschichte war...
....interessant (ja/nein)
...langweilig (ja/nein)
(Unterschiede im Chf-Test statistisch signifikant; p<0,001)

Die fur die Geschichte des Lernfalls gefundenen Unterschiedelzen den Schulen und den
Schiler mit Asthma und Allergien waren auch fur die BeurteilumgH¥perlinks zu sehen.
So beurteilten insgesamt 55% der Schuler die Hyperlinks alesstnt, wahrend sich nur
38% der Schiiler mit Asthma oder Allergien diesem Urteil anssbiogen°=0,02). Ebenso
fanden nur 23% der Gymnasiasten und 27% der Gesamtschuler die Hypietingssant
(pch=0,001).

3.4.4 Bewertung der Lungenfunktion

Die Halfte der Schuler interessierte die Erlauterung der éwmiogktion. Nur 20% der teil-
nehmenden Schuler langweilte sie, 23% fanden sie kompliziert. Qie@isunterschied sich
nicht statistisch signifikant zwischen den Schultypen, ebenso Beurt&chulerinnen und
Schuler die Lungenfunktion ahnlich. Auch hinsichtlich allergischer odamadischer Vorer-
krankungen ergaben sich keine statistisch signifikanten Unterscimeder Beurteilung der

Erlauterung der Lungenfunktion.
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3.4.5 Bewertung der Videos und technische Probleme bei der Fallbearbeitung

Die Videos wurden von 45% der Teilnehmer als interessant bewertete@p¥anden sie als
langweilig, 6% als kompliziert. Hierbei wurden die Videos \eieon von den Schuilerinnen

besser beurteilt als von den Schiilern (Abbildung 12).

Die Videos waren....

kompliziert
O Madchen
- E Jungen
langweilig
interessant
p<0,001
% 0 10 20 30 40 50 60 70

Abbildung 12: Beurteilung der Videos des Lernfallsdurch Schiilerinnen und Schiler

(Mehrfachnennungen maglich)

Zwischen den Schularten gab es bezlglich der Videos nur geringsdbmee, nur von den
Gesamtschuilern wurden sie statistisch signifikant schlebeterteilt (Tabelle 6). Die Frei-
textangaben zu den Videos deuten aber darauf hin, dass es an degerPscbleme beim

Abspielen der Videos gab.

Tabelle 6: Beurteilung der Videos des Lernfalls nat Schultyp (Mehrfachnennungen mdaglich)

Die Videos waren...

% N interessant  langweilig' kompliziert
Hauptschule 32 68,8 18,8 6,3
Gesamtschule 26 7,7 57,7 11,5
Montessorischule 16 56,3 25,0 6,3
Realschule 27 55,6 29,6

Gymnasium 13 53,8 38,5 7,7
OBF 26 34,6 23,1 3,8
Gesamt 140 45,7 31,4 57

(" Unterschiede im Chf-Test statistisch signifikant; p<0,001)
(‘Unterschiede im Chf-Test statistisch signifikant; p<0,05)
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Insgesamt gaben 59% der Schuler an, dass es wahrend der Learifailioeg zu technischen
Problemen kam, hierzu wurde von 63 Schulern eine Freitextangabe géeduite 7). Die-
se Auswertung zeigt, dass die Videos, obwohl sie bei den Schileamiguhmen, auch zu
technischen Problemen und damit moglicher Weise zum Unmut der Sélitiden. Aller-
dings hing das Gesamturteil des Lernfalls nicht vom Vorhandens#iniseher Probleme ab

(Mittelwert £ Standardabweichung: keine technischen Probleme: 3,3; technische Prob-

leme: 2,7i 1,2; mann—Whitney—U—TeQO,Os)-

Tabelle 7: Freitextangabe zu technischen Probleme

Problem Anzahl der Nennungen
Offnen der Videos funktioniert nicht 40
Einloggen funktioniert nicht 10

lange Wartezeiten, Computer stirzt ab 13
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4 Diskussion und Schlussfolgerung

Der von uns erstellte Lernfall zeigte sich im Rahmen desa&es an verschiedenen Allge-
meinbildenden Schulen sowie einer Berufsoberschule als gut fur deatEim Unterricht
geeignet. Die Bearbeitungsdauer von ca. 20 Minuten macht den &k<lkpbel fur die Bear-
beitung wahrend einer Schulstunde oder auch als Hausaufgabe. Derd&ntEiagen, die
von den Schilern richtig beantwortet werden konnten, belegt, dass das Me® Lernfalls
angemessen fir Schiler der 8. bis 10. Klasse ist. Die Schiler bekamod den Lernfall
auch nach eigener Einschatzung neues Wissen vermittelt unchsatttemit einem ihnen
unbekannten Thema auseinander. Auch die optische Gestaltung und die Malspekte

des Lernfalls wurden von den Schulern Gberwiegend positiv beurteilt.

Die Evaluationsergebnisse weisen darauf hin, dass der Lernfaéirbiéis Haupt- und Real-
schuiler sowie Berufsoberschuler als fir Gymnasiasten geesgnBies ist vermutlich darauf
zurickzufihren, dass diese die Berufswahl noch nicht akut betrifft. Besantk¥ressant er-
scheint der Lernfall fir Schiler mit einem Interesse an tedens Berufen. So wurde der
Lernfall am besten von den Schiilern der Berufsoberschule letsi Beruf des Mechatro-
nikers war fur ca. 50% der teilnehmenden Schiler nicht interegsaigt somit anzuregen,
einen weiteren Lernfall mit &hnlichen Inhalten aber einem andé&wusbildungsberuf zu
erstellen. Hier kdme z.B. ein Lernfall aus dem Gesundheitsbeénekthge, da etwa ein Funf-

tel der Schiuler einen Beruf im Gesundheitsbereich als Wunschberuf angaben.

Die schlechteren Evaluationsergebnisse an der Gesamtschule kénntahenddleise daran
liegen, dass der Lernfall hier nicht von einer ,fremden Person® soner einem vertrauten
Fachlehrer eingefuhrt wurde. Eine ,schulfremde Person“ kdnnte an deremr@thulen das
Gefuhl impliziert haben, eine dem Regelunterricht ferne Stunde ohiseihgskontrolle zu

haben. Eine andere Mdglichkeit sind evtl. technische Schwierigke&erkonnten z.B. die
Videos an der Gesamtschule nicht abgespielt werden und einige Scduiiéer nicht die Ge-
duld, die erklarenden Ersatztexte durchzulesen und konnten somit died@esdicht mehr

so gut mitverfolgen. Insgesamt beobachtete der betreuende Fachlemnech auch an der
Gesamtschule eine positive Aufnahme des Lernfalls durch die &chideSchiiler betrachte-
ten den Lernfall seiner Einschatzung nach als willkommene Abwechshuhdearbeiteten

ihn gerne.
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Die Bedienbarkeit des Lernfalls erwies sich als gut im Schutuctie einsetzbar und das ge-
wahlte Alter geeignet. Die Lange des Lernfalls sowieStgweregrad der Fragen waren fur
den Einsatz in der Sekundarstufe 2 adaquat.

Bemerkenswert ist, dass Schilerinnen dazu neigten, den Lernfaf hadseurteilen als Jun-
gen. Dies galt besonders fir die Videos. Dies ist wohl im Gedukbkpezifischen Sozialver-
halten gerade in der Pubertat begriindet. Bei den Méadchen kdnnte das@esignlecht des
Hauptdarstellers dazu gefuhrt haben, dass sie den Lernfall unbefangen von Konkurrenzdenke

bearbeiten konnten.

Ein interessanter Befund ist die schlechtere Beurteilung dedalle durch von Asthma und
Allergien betroffenen Schilerinnen und Schilern. Es lasst sich verndass, bei ihnen
durch den Lernfall eine starkere Betroffenheit und damit Abwehiogakiusgeldst wurde.
Der Arger hierliber kdnnte sich in einer schlechteren Beurteilung niedelagst haben. Die
Frage ist, ob diese Betroffenheit dafiir sorgt, dass die Samitiéllergien und Asthma bei
der Berufswahl ihre Vorerkrankungen starker beriicksichtigen.

In einem né&chsten Schritt ware es nun wiinschenswert, den séiggfriErfolg des Einsatzes
des Computerlernfalls auf das Wissen der Schiler zu evaluielzuhblanen wir mit Un-
terstitzung der beteiligten Schulen die Beantwortung von 6 Wisagasfrzu Inhalten des
Lernfalls durch die teiinehmenden Schiler sowie Schulkameradegledgren Klassenstufe,
die den Lernfall nicht bearbeitet haben.
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6 Anhang: Evaluationsbogen
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