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Abstract

Die vorliegende Arbeit beinhaltet sowohl allgemeine als auch detaillierte Informationen
rund um die Themen Wissensmanagement, Wissen sowie arztliche Fortbildungen. Dabei
werden Grundlagen, Konzepte, Barrieren sowie aktuelle Studien vorgestellt. Es erfolgt
eine empirisch quantitative Erhebung der meet-Veranstaltungen der meet-Academy der
Pfizer Deutschland GmbH. Die im Vorfeld definierten Auswahlkriterien schranken somit
eine breitgefacherte Auswahl an Fortbildungsveranstaltungen ein. Die daraus gewonnenen
Erkenntnisse sowie Winsche im Umgang mit neuem Wissen lassen auch auf Probleme und
Hirden in arztlicher Fortbildung im Hinblick auf das Wissen hinweisen. Die Evaluation
des meet-Konzepts sollte aus Qualitatsgriinden auch unter diesem Aspekt erfolgen. Das
bisher noch wenig erforschte Thema rtickt somit in den Vordergrund und soll dadurch
mehr Beachtung finden. Es konnen firmenlbergreifende Trends fur &rztliche
Fortbildungen aufgezeigt werden, aber auch Problematiken in Bezug auf den

Wissenstransfer.
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Anhang

Fragebogen zum Thema , Evaluation des Wissenstransfers aus den
arztlichen Fortbildungen in den praktischen Alltag”

Arzt*in fir: o Allgemeinmediziner o Innere Medizin o Kardiologe o Angiologie
0 Rheumatologie weitere:

Facharzt*in seit: Alter:

Themengebiet Wissen

1. Welche Informations- und Kommunikations-Tools werden von lhnen benutzt, um
neues Wissen anzueignen? (Mehrfachnennungen moglich)

0 arztliche Fortbildungen

0 Konferenzen/ Fallkonferenzen

0 Symposien

o spezielle Workshops/Kurse (z.B. Intensivkurse)
0 Hospitation

0 Internet

0 Datenbanken

o Publikationen/Fachzeitschriften

o online Fortbildungen

o Dokumentenmanagement, Archivierung

0 sonstiges:

2. Wie viele Stunden im Monat halten Sie fur die persénliche Weiterbildung als
sinnvoll? (in Std.)

3. Welche Faktoren behindern einen effizienten Wissenserwerb?
(Mehrfachnennungen méglich)
0 Zeitmangel
o0 kein Zugang zu aktueller Literatur/Datenbanken
0 Wissensuberflutung
o Notwendigkeit der Beschaffung ausreichender CME-Punkte
o personliche Uberlastung
0 sonstiges:

Themengebiet arztliche Fortbildung am Beispiel von meet- Veranstaltung

4. Welche meet- Veranstaltung haben Sie besucht?
o0 Antikoagulation - eine multidisziplinare Herausforderung o sonstige:

5. Wurden auf dieser meet- Veranstaltung praktische Falle vorgestellt? ja/nein
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7.

5a) Waren Sie mit der Vorstellung der Félle zufrieden?
stimme vollig zu | stimme zu | ich weill nicht I stimme nicht zu I stimme
Uberhaupt nicht zu

5b) Was hat lThnen nicht so gut gefallen/gefehlt?

Waren die vorgetragenen Inhalte (Erkenntnisse) aus dem Vortrag fur Sie neu?
stimme vollig zu | stimme zu | ich weil3 nicht I stimme nicht zu | stimme
uberhaupt nicht zu

Tragen Vortrége, die auf einer meet- Veranstaltung gehalten wurden, zur
Optimierung Ihrer &rztlichen Arbeit bei?
stimme vollig zu | stimme zu | ich weill nicht I stimme nicht zu I stimme

uberhaupt nicht zu
7 a) Was war hilfreich?

7 b) Was war nicht hilfreich?

Planen bzw. haben Sie die neuen Erkenntnisse weitergegeben?
stimme vollig zu | stimme zu | ich weill nicht I stimme nicht zu | stimme

Uberhaupt nicht zu

8 a) Wenn ja, wie: o Schulung des Personals o Infomaterial in der Praxis

auslegen 0 sonstiges:

8 b) Wenn nein, warum

Hat Ihnen das Material von der Veranstaltung zur Wissenssicherung ausgereicht?
stimme vollig zu | stimme zu | ich weill nicht I stimme nicht zu | stimme

uberhaupt nicht zu

9 a) Was war sinnvoll/ hilfreich?
9 b) Was war nicht hilfreich?

10. Wiirden Sie erneut eine meet- Veranstaltung besuchen?

stimme vollig zu | stimme zu | ich weill nicht I stimme nicht zu I stimme
uberhaupt nicht zu

10 a) Wirden Sie eine meet- Veranstaltung aufgrund des neuen Wissens besuchen?
stimme vollig zu | stimme zu | ich weill nicht I stimme nicht zu I stimme

Uberhaupt nicht zu
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10 b) Was halt Sie von weiterem Besuch ab?

Themengebiet Wissenstransfer in die Praxis

11. Wie viel Prozent des vermittelten Inhalts kénnen Sie schatzungsweise in die Praxis
umsetzen? (in % Angabe)

12. Welche Hurden gibt es bei der Ubertragung in die Praxis?
0 Wissen ist nicht relevant fir meinen Alltag

0 Zeitmangel

o0 Information reicht nicht

o strukturelle Hirden (System)

0 bringt kein Vorteil zum bisherigen Stand
0 sonstiges:

13. Was konnen wir verandern, um die Ubertragung in die Praxis zu erleichtern?
0 mehr Bezug zu praktischen Fallen

o Diskussion/ Fragerunde
0 Kontakt zu Referenten fir individuelle Fragen
0 sonstiges:
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Informationsschreiben
A
q

ALICE SALOMON '.

HOCHSCHULE BERLIN
University of Applied Sciences

Bella Broverman
Alice Salomon Hochschule Berlin
Alice-Salomon-Platz 5
12627 Berlin

Informationen fur die Interessierten an einer wissenschaftlichen Befragung
far die Masterarbeit in Kooperation von meet-Academy von Pfizer
Deutschland GmbH
Thema , Evaluation des Wissenstransfers aus den arztlichen Fortbildungen
in den praktischen Alltag”

Ich informiere Sie Uber das Forschungsprojekt, fur das ich Sie gerne online
befragen mdchte und Uber mein Vorgehen. Der Datenschutz verlangt lhre
ausdruckliche und informierte Einwilligung, dass ich den Fragebogen speichern
und auswerten kann, bzw. zwecks Versendung des Links zur Online Befragung,
Sie per E-Mail kontaktieren darf.

Die verantwortliche Leitung des Forschungsprojektes liegt bei Bella Broverman.
Dieses Projekt wird im Rahmen des Studiums Management und
Qualitatsentwicklung im Gesundheitswesen (Dozentin: Prof. Dr. Luzi Beyer) an der
Alice- Salomon- Hochschule durchgefuhrt in Kooperation mit meet- Academy von
Pfizer Deutschland GmbH.

In dem Forschungsprojekt soll herausgefunden werden, wie Arzte/innen ihr auf
einer meet-Veranstaltung erworbenes Wissen umsetzen und wie es in der
Patientenversorgung angewendet wird. Zweck des online Fragebogens ist das
Eigenverstandnis vom Wissenstransfer, die Feststellung des Wissens aus
arztlichen Fortbildungsveranstaltungen sowie die Umsetzung in der
Patientenversorgung.

Die Durchfihrung des online Fragebogens erfolgt auf der Grundlage der
Bestimmungen der Datenschutzgrundverordnung. Die Forscherin unterliegt der
Schweigepflicht und ist auf das Datengeheimnis verpflichtet. Die Arbeit dient allein
wissenschaftlichen Zwecken.

Die Abschrift wird nicht verdffentlicht und ist nur projektintern fir die Auswertung
zuganglich.

Aufgrund Ihrer Erfahrungen konnen Sie mir aus arztlicher Perspektive einen
Einblick in Ihre berufliche Situation, speziell in das Thema der Fortbildungen und
des Wissenstransfers geben und darstellen, inwieweit es die Patientenversorgung
betrifft.

Sollten Sie sich entschlieRen, an diesem Forschungsprojekt teilzunehmen,
geschieht die online Befragung 14 Tage nach der meet- Veranstaltung.

Es ist nicht zu erwarten, dass Sie aus der Teilnahme an dem Gesprach einen
direkten Nutzen fur sich haben werden. Es tragt jedoch dazu bei, bestmdgliche
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Hilfestellungen zu entwickeln und kinftig die Zusammenarbeit zwischen meet-
Veranstaltungen und dem Wissenstransfer an Arzte besser zu gestalten.

Ich versichere Ihnen, dass Ihre Antworten vertraulich behandelt und ohne Bezug
zu lhrer Person erfasst und ausgewertet werden, die Auswertungen lassen also
keine Ruckschlisse auf Ihre Person zu. Der Zugang zu lhren Daten, die nur zu
wissenschaftlichen Zwecken verwendet werden, obliegt ausschlie3lich der
Forscherin, die der Schweigepflicht unterliegt. Inr Name wird an keiner Stelle im
Forschungsmaterial erscheinen.

Im Zuge der Online-Umfrage wird lhre E-Mail-Adresse bendtigt, um lhnen
den Link zur Umfrage zuzusenden. Die Umfrage selbst wird Gber SurveyMonkey
durchgeflihrt und es gilt die Datenschutzrichtlinie von SurveyMonkey.

Die Teilnahme an der Studie ist freiwillig, Sie kdnnen jederzeit und ohne Angabe
von Grunden lhre Zustimmung widerrufen, ohne dass dadurch Nachteile fir Sie
entstehen.

Der/die Teilnehmer/in erhalt eine Kopie des Informationsschreibens und der
Einverstandniserklarung.

Bei Fragen stehe ich Ihnen gerne zur Verfligung.

Ich ware lhnen sehr dankbar, wenn Sie an diesem Forschungsprojekt teilnehmen.

Ort, Datum

Unterschrift der/des Mitwirkenden

Unterschrift des Forschers/der Forscherin
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Einverstandniserklarung
i
4'e

ALICE SALOMON ’-

HOCHSCHULE BERLIN
University of Applied Sciences

Bella Broverman
Alice Salomon Hochschule Berlin
Alice-Salomon-Platz 5
12627 Berlin

Einverstandniserklarung zur Mitwirkung an einer wissenschaftlichen
Befragung fur die Masterarbeit in Kooperation mit meet- Academy von Pfizer
Deutschland GmbH

Thema , Evaluation des Wissenstransfers aus den arztlichen Fortbildungen
in den praktischen Alltag”

Ich wurde von der verantwortlichen Person fur die oben genannte Studie
vollstandig Uber das Thema, Bedeutung und Tragweite der Studie aufgeklart. Ich
habe das Informationsschreiben gelesen und verstanden.

Ich bin damit einverstanden, dass der online Fragebogen, als Material fir
wissenschaftliche Zwecke und fur die Weiterentwicklung der Forschung genutzt
werden kdonnen. Wobei dies anonymisiert geschieht und nicht mit meiner Person
in Verbindung gebracht werden kann.

Ich hatte ausreichend Zeit, mich zur Teilnahme an der Studie zu entscheiden und
weil3, dass die Teilnahme freiwillig ist. Ich wurde dariber informiert, dass ich
jederzeit und ohne Angabe von Grinden diese Zustimmung widerrufen kann,
ohne dass dadurch Nachteile fir mich entstehen. Mir ist bekannt, dass meine
Aussagen und Daten ohne Bezug zu meiner Person, also anonymisiert
gespeichert und ausschlief3lich fir wissenschaftliche Zwecke verwendet werden.
Die online- Umfrage wird Uber SurveyMonkey durchgefiihrt. Survey Monkey
erhebt dabei die IP Adresse lhres Gerates zwecks Ermoglichung der technischen
Durchfihrung der Umfrage. Weitere Informationen zum Datenschutz bei Survey
Monkey finden Sie unter https://www.surveymonkey.de/mp/legal/privacy-
policy/?ut_source=footer.

Ich habe eine Kopie des Informationsschreibens und  dieser
Einverstandniserklarung erhalten. Ich erklare hiermit meine freiwillige Teilnahme
an dieser Studie.

E-Mail-Adresse (nur zur Verwendung far die Studie):

Datum, Unterschrift

In  Anlehnung an die  Muster-Einverstandniserklarung der DGP  (http://www.dg-
pflegewissenschaft.de/2011DGP/ethikkommission/downloads)
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Selbststandigkeitserklarung

Ich versichere hiermit, dass ich diese Abschlussarbeit eigenstdndig angefertigt und keine
anderen als die angegebenen Quellen und Hilfsmittel benutzt habe. Alle aus der Literatur
und sonstigen Quellen (insbesondere auch aus Internettexten) Gbernommenen Gedanken

wurden kenntlich gemacht.

Ich bin nicht einverstanden, dass meine Masterarbeit in der Bibliothek bereitgestellt wird.

Berlin, den 11. Februar 2020

Bella Broverman



