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Abstract 

Die Digitalisierung nimmt zu: die Anwendungsbereiche erweitern sich, und digitale 
Medien werden beruflich und privat immer öfter genutzt. Im Bildungsbereich haben 
die Kontaktbeschränkungen der Covid 19 – Pandemie die Nutzung und Etablierung 
digitaler Lehr- und Lernmedien gefördert. Auch die berufliche Pflege und ihr Bildungs-
bereich sollen digitaler werden; hier auch im Hinblick auf den Fachkräftemangel. Die 
vorliegende Arbeit fragt nach notwendigen Faktoren, um audiovisuelle Medien erfolg-
reich in der Vermittlung und Prüfung pflegerischer Kompetenzen einzusetzen. Mit ei-
ner systematischen Literaturrecherche in den Datenbanken MEDLINE und Web of 
Sciences Core Collection sowie dem Fachportal Pädagogik wird der Forschungs-
stand zwischen 2017 und 2022 abgebildet. Sechsunddreißig internationale Studien 
mit Lehrkräften und Pflegeschüler*innen, wurden nach Items zu den Themen Akzep-
tanz, technische Voraussetzungen, Kosten- und Zeiteffizienz und Herausforderungen 
sowie Auswirkungen und Kontext der Nutzung audiovisueller Medien untersucht. Die 
Literaturauswertung zeigte, dass audiovisuelle Medien insbesondere für Praxisnähe, 
Effizienz und aktive Auseinandersetzung mit Lehrinhalten genutzt wurden. Die Me-
dien wurden in unterschiedlichen Lernphasen zur Förderung von Anwendung und 
Kenntnissen eingesetzt. Lehrer*innen und Schüler*innen schätzten die erleichterte 
Kommunikation. Wichtig war ihnen eine gute Anleitung zur Bedienung der Medien. 
Als Herausforderung wurden die Notwendigkeit technischer Geräte, Kosten- und Zeit-
aspekte und erschwerter Beziehungsaufbau über audiovisuelle Medien beschrieben. 
Die untersuchten Studien zeigten, dass auf Datensicherheit und nachweisbaren Nut-
zen zu achten ist. Die Ergebnisse dieser Arbeit bündeln die Kenntnisse dokumentier-
ter Einzelprojekte, eine Verallgemeinerung ist jedoch schwierig. Im Forschungsbe-
reich digitale Medien in der Pflege bleibt offen, welche Bildungsinstitution Grundla-
genkompetenzen zur Nutzung digitaler Medien und Anwendung in Bildung und Beruf 
vermitteln sollten. Es fehlen Erkenntnisse zur Effizienz audiovisueller Medien als 
Lehrmittel sowie deren Zusatznutzen gegenüber konventionellen Lehrmethoden. Au-
ßerdem sollte die Forschung zur Pflegepädagogik stärker auch auf die spezifischen 
Bedürfnisse von Pflegeschüler*innen eingehen. Neben der Unterstützung laufender 
Forschung können die in der Arbeit zusammengetragenen Erfolgsfaktoren Grundlage 
für den Einsatz audiovisueller Medien an vielen Bildungseinrichtungen sein. Ein Leit-
faden zum Umgang mit audiovisuellen Medien in der Pflegepädagogik stellt eine sinn-
volle Folgearbeit der gewonnenen Erkenntnisse dar. 
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Digitisation is on the rise: the areas of application are expanding and digital media are 
being used more and more, both professionally and privately. In the education sector, 
the contact restrictions in the Covid 19 pandemic have promoted the use and estab-
lishment of digital teaching and learning media.  Professional nursing and its educa-
tion sector should also become more digital; here also with regard to the shortage of 
skilled workers. The present thesis asks about the necessary factors for successfully 
using audiovisual media in the teaching and testing of nursing competences. With a 
systematic literature search in the databases MEDLINE and Web of Sciences Core 
Collection, and in the Fachportal Pädagogik, the state of research between 2017 and 
2022 is mapped. Thirty-six international studies with teachers and nursing students 
were examined for items on the topics of acceptance, technical requirements, cost 
and time efficiency and challenges as well as effects and context of the use of audio-
visual media. The literature review showed that audiovisual media were used espe-
cially for practical relevance, efficiency and active engagement with teaching content. 
The media were used in different learning phases to promote application and 
knowledge. Teachers and students appreciated the facilitated communication. It was 
important for them to have good instructions on how to use the media. Challenges 
described were the need for technical equipment, cost and time aspects, and difficulty 
in building relationships through audiovisual media. The studies examined showed 
that attention should be paid to data security and verifiable benefits. The results of 
this work bundle the knowledge of documented individual projects, but a generalisa-
tion is difficult. In the research area of digital media in care, it remains open which 
educational institution should teach basic competences for the use of digital media 
and application in education and profession. There is a lack of findings on the effi-
ciency of audiovisual media as teaching aids and of their additional benefits compared 
to conventional teaching methods. Furthermore, research on nursing pedagogy 
should also focus more on the specific needs of nursing students. In addition to sup-
porting ongoing research, the success factors identified in the thesis can be the basis 
for the use of audiovisual media in many educational institutions. A guideline on the 
use of audiovisual media in nursing education can be a useful follow-up to the find-
ings.  

 



 

III 

 

Inhaltsverzeichnis 
 
1 Moderne Pflegepädagogik – machbar und erfolgreich!? .................................... 1 

1.1 Aktuelles und Grundlegendes aus Pädagogik und Krankenpflege ............. 1 

1.2 Zielsetzung und Fragestellungen ............................................................... 5 

2 Forschungsstand - Pädagogik und Pflegekompetenzen .................................... 7 

2.1 Pflegekompetenzen, allgemeine Digitalkompetenzen und 

Digitalkompetenzen in der Pflege ........................................................... 11 

2.1.1 Aufgaben von Pflegefachpersonen ................................................... 11 

2.1.2 Digitalkompetenz (in der Pflege) ....................................................... 12 

2.2 Digitalisierung in der Pflege – Herausforderungen und Potenziale ........... 15 

2.3 Audiovisuelles Lernen .............................................................................. 21 

2.4 Themen der Pflegepädagogik .................................................................. 29 

2.4.1 Heterogenität von Bildungsangeboten in der Pflege .......................... 30 

2.4.2 Möglichkeiten und Herausforderungen audiovisueller Medien in der 

Pflegepädagogik ............................................................................................. 31 

3 Methodik ......................................................................................................... 35 

3.1 Vorüberlegung ......................................................................................... 35 

3.2 Methodisches Vorgehen .......................................................................... 38 

3.3 Dokumentation der Recherche ................................................................. 42 

3.4 Datenerhebung ........................................................................................ 46 

4 Ergebnisse ...................................................................................................... 48 

4.1 Beschreibung der Studien ........................................................................ 48 

4.2 Ziele des Einsatzes audiovisueller Medien ............................................... 57 

4.3 Förderliche Faktoren und Herausforderungen für den (erfolgreichen) Einsatz

 ............................................................................................................... 61 



 

IV 

 

5 Bedeutung der identifizierten Einflussfaktoren ................................................. 80 

5.1 Diskussion des methodischen Vorgehens und der Literatur ..................... 80 

5.2 Audiovisuelle Medien in der Pflegepädagogik und ihre Auswirkungen auf das 

Lernen, Lehren und Prüfen sowie den Pflegeberuf ................................. 85 

5.3 Relevanz für Forschung, Praxis und Public Health - 

Handlungsempfehlungen ........................................................................ 88 

6 Fazit ................................................................................................................ 92 

 
 

 



 

V 

 

Anhangsverzeichnis 

Anhang 1: Rechercheprotokoll ............................................................................. 102 

Anhang 2: Liste aller erhobenen Items ................................................................. 164 

Anhang 3: Eingeschlossene Studien und ID ......................................................... 168 

 

 



 

VI 

 

Abbildungsverzeichnis 

Abbildung 1 Unterscheidung von IT-Kompetenzprofilen in der Pflege nach Bereich, 

Arbeitssituation sowie Qualifikations- und Verantwortungsstufen ........................... 30 

Abbildung 2  Flussdiagramm, Literaturauswahl für das Exposé der Masterarbeit ... 36 

Abbildung 3 Festlegung der Suchkomponenten und Formulierung der Fragestellung 

in Abhängigkeit zum PICO-Schema ....................................................................... 38 

Abbildung 4 Flussdiagramm, Literaturauswahl für die Masterarbeit ........................ 44 

Abbildung 5 Messinstrumente zur Messung der Leistungen von Schüler*innen ..... 52 

Abbildung 6 Häufigkeit von Fallzahlen der untersuchten Populationen in den 

einbezogenen Studien, gruppiert in vier Größen .................................................... 53 

Abbildung 7 Beobachtungszeitraum, welcher in den einbezogenen Studien stattfand

 ............................................................................................................................... 54 

Abbildung 8 Audiovisuelle Medien, die in den einbezogenen Studien untersucht 

wurden ................................................................................................................... 55 

Abbildung 9 Langfristigkeit, mit welcher Bildungsinhalte sowie mögliche sensible 

Daten, theoretisch (durch jedwede Speicherung oder während einer Live-

Übertragung) verfügbar sind ................................................................................... 62 

Abbildung 10 Nutzungsgrund der audiovisuellen Medien in den einbezogenen 

Studien, kategorisiert nach ergänzender Nutzung oder Nutzung als Alternative ..... 70 

Abbildung 11 Zeitpunkt der Fertigstellung von Digitalisierungsstrategien (Gilch, Beise, 

Krempkow et al., 2019) ........................................................................................ 104 

 

 



 

VII 

 

Tabellenverzeichnis 

Tabelle 1 Digitale Kompetenzen, welche in der Pflege benötigt werden – 

Kompetenzbegriff und Erläuterung ......................................................................... 14 

Tabelle 2 Mögliche Faktoren zur Kategoriebildung von Videos, welche im 

Bildungskotext genutzt werden ............................................................................... 22 

Tabelle 3 Für die Arbeit relevante Fachbereiche der ausgewählten Datenbanken . 39 

Tabelle 4 Verteilung der einbezogenen Artikel nach Publikationsjahren ................. 48 

Tabelle 5 Herkunftsländer der einbezogenen Artikel, sortiert nach den 

Suchmaschinen, die zur Identifikation der Artikel führten ....................................... 49 

Tabelle 6 Angaben zur Finanzierung der einbezogenen Artikel, welche mit Durchsicht 

der Publikationen erhoben werden konnten ........................................................... 50 

Tabelle 7 Anzahl der einbezogenen Artikel, in denen bestimmte Messinstrumente 

genutzt wurden....................................................................................................... 51 

Tabelle 8 Häufigkeit verschiedener Studienpopulationen in den einbezogenen 

Studien ................................................................................................................... 56 

Tabelle 9 Häufigkeit der Gründe des Einsatzes audiovisueller Medien nach Nennung 

in einbezogenen Studien ........................................................................................ 57 

Tabelle 10 Einsatzgrund audiovisueller Medien in den einbezogenen Studien, 

kategorisiert in Wissensvermittlung und / oder Prüfung .......................................... 58 

Tabelle 11 Studienanzahl mit Erreichung des Studienziels .................................... 60 

Tabelle 12 Anteil der Berücksichtigung von Freiwilligkeit bei Ausbildern, 

Prüfungsstellen, Lehrkräften und Pflegeschüler*innen ........................................... 63 

Tabelle 13 Anzahl von durchgeführten Anleitungen/Einweisungen zur Nutzung der 

Bildungsangebote in den einbezogenen Studien nach Zielgruppe.......................... 68 

Tabelle 14 Faktoren, die den (erfolgreichen) Einsatz audiovisueller Medien 

beeinflussen können .............................................................................................. 78 

Tabelle 15 Items zu Studiendaten ........................................................................ 164 

Tabelle 16 Items nach PICO(C) ........................................................................... 164 



 

VIII 

 

Tabelle 17 Items zum Beobachtungszeitraum ...................................................... 165 

Tabelle 18 Items zur Akzeptanz ........................................................................... 165 

Tabelle 19 Items zu technischen Voraussetzungen .............................................. 166 

Tabelle 20 Items zu Zeit- und Kostenfaktoren ...................................................... 166 

Tabelle 21 Items, um weitere Einflussfaktoren audiovisueller Medien festzuhalten

 ............................................................................................................................. 166 

Tabelle 22 Items zu Herausforderungen............................................................... 167 

 

 



 

IX 

 

Abkürzungsverzeichnis 

CSV Clinical Site Visit 

DET Digital Education Technology 

DigComp Digital Competence Framework for Citizens 

IT Informationstechnologie 

KI Künstliche Intelligenz 

LGBTQ+ lesbian, gay, bisexual, transgender, queer und weitere 

Geschlechtsidentitäten und Sexualpräferenzen 

LMS Lernmanagementsystem 

MeSHs Medical Subject Headings 

OSCE objective structured clinical examination 

PRISMA Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and 

Meta-Analyses 

TAM Technologieakzeptanzmodell 

 

 



 

1 

 

1 Moderne Pflegepädagogik – machbar und erfolgreich!? 

1.1 Aktuelles und Grundlegendes aus Pädagogik und Krankenpflege  

Im privaten Bereich werden digitale Medien im Bildungsbereich bereits selbstver-

ständlich eingesetzt, bspw. in Form von Video-Tutorials oder Podcasts1. Unter den 

Corona-bedingten Kontaktbeschränkungen und den damit einhergehenden Schlie-

ßungen von Bildungseinrichtungen wurde der Einsatz digitaler Lehre in den letzten 

zwei Jahren essenziell. Lehrende und Schüler*innen waren mehr denn je von den 

digitalen Möglichkeiten, welche ihre Lehreinrichtungen oder auch der Markt anbot, 

abhängig. Für einige Fachbereiche hat sich der Markt der Lehrsituation entsprechend 

der Kontaktbeschränkungen in der Pandemie angepasst. So entwickelte das Unter-

nehmen Virti eine Technologie mit Künstlicher Intelligenz, mit der Medizinstudieren-

den in Göttingen mit virtuellen Patient*innen unterschiedliche Szenarien erproben 

können (Bölling, 2021). In dieser Zeit ist deutlich geworden, dass die Lehrqualität im 

Bereich der digitalen Lehre je nach Fachbereich und Organisation auf unterschiedli-

chem Niveau steht. Dies hat neben dem finanziellen Hintergrund auch mit der Medi-

enkompetenz und organisatorischen Aspekten von Seiten der Lehrkräfte und Einrich-

tungen zu tun. 

Das Lehren, Lernen und Prüfen an der Hochschule Neubrandenburg sieht bspw. so 

aus, dass Vorträge und Referate neben Klausuren die gängigen Prüfungsformen 

sind. Diese Prüfungsformen nehmen einen relevanten Teil der Lehrveranstaltungen 

in Anspruch und selbst sehr gute Leistungen, wie ein aufwendig vorbereitetes Refe-

rat, finden über den Prüfungstag hinaus für den Prüfling und Mitschüler*innen keine 

Anwendung. In diesem theoretisch ausgerichteten Prüfungsrahmen fehlt die 

 

1 Zu Beginn des zweiten Kapitels werden Begriffserklärungen, welche dem Verständnis der 
Arbeit helfen, erläutert, darunter auch der Begriff Podcast. 
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Erprobung kommunikativer Fähigkeiten, welche im Pflegeberuf bspw. für die Sicher-

heit der Patient*innen Patientensicherheit relevant sind (Kerres, Wissing & 

Wershofen, 2021).  

Von Unternehmen, wie dem oben vorgestellten Virti, profitierten Pflegestudierende in 

Neubrandenburg nicht. Was im Medizinstudium in Göttingen funktioniert, muss nicht 

in der Pflege in Neubrandenburg funktionieren. Unterschiede in den Bedürfnissen und 

Voraussetzungen gibt es außerdem innerhalb der Pflegepädagogik2. Es wird nicht 

nur im Studium an Hochschulen, sondern auch in der Ausbildung, durch Weiterbil-

dungen oder im Rahmen von Umschulungen gelernt.  

Bei der Lehre der Pflege kommt es nicht nur darauf an theoretisches Wissen, sondern 

auch praktische Kompetenzen zu vermitteln. Praktische Arbeiten am zu Pflegenden 

lassen sich durch Bilder und noch besser durch bewegte Bilder, also Videos, vermit-

teln. Ähnliches gilt für Unterricht in anderen Fachbereichen des Gesundheitswesens, 

wie der Logopädie oder der Physiotherapie. Am Beispiel der Nutzung von Videotech-

nologie bei Clinical Site Visits (CSVs) zeigt sich, dass die Pflegeausbildung langsa-

mer in der Implementierung als anderen Fachbereiche im Gesundheitswesen ist 

(Alton, Luke & Wilder, 2018, S. 309). 

Den Lehrformaten der Pflegepädagogik gemein ist ein Bedarf an Raumüberbrückung. 

Erstens sind die Entwicklungen im Studium von einem Anstieg der Fernstudiengänge 

gekennzeichnet (Alton, Luke & Wilder, 2018). Zweitens sind Lehrangebote, die Ent-

fernungen überbrücken, in der Pflege auch deshalb von Relevanz, da es auch um 

Bildung von pflegenden Angehörigen geht. Und drittens sind in der Pflege 

 

2 Pflegepädagogik meint in dieser Arbeit jegliche Bildungsangebote im Bereich Krankenpflege 
und das Wissen über diesen Bildungssektor, bspw. Methoden und Inhalte. Eine Definition fin-
det sich zu Beginn des Kapitel 2.  
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insbesondere Frauen vertreten. Frauen leisten bereits zuhause den größten Teil der 

Care-Arbeit3 (zu dt. Pflege-Arbeit) und sind mit der Herausforderung der Vereinbarkeit 

von Familie und Beruf im Besonderen konfrontiert. Online-Angebote sind deshalb 

viertens auch in der Weiterbildung relevant. 

Die Werbung für Umschulungen zur Pflegekraft begegnet einem im Alltag. Dies liegt 

am Fachkräftemangel. Ursächlich dafür wiederum kann sein, dass die Pflegekräfte 

Schwierigkeiten haben, ihrer Berufsrolle und der Motivation für ihre Arbeit (nämlich 

anderen Menschen zu helfen) zu entsprechen. Dies gilt für alle Arbeitsbereiche: im 

Krankenhaus, mobil bei den Pflegebedürftigen4 zuhause oder auch in Heimen. Das 

Berufsbild der Pflegekräfte kann Leitungsaufgaben und die Arbeit am Menschen be-

inhalten. Dabei fallen neben konkreten Aufgaben, bspw. Unterstützung der Körper-

pflege, auch soziale Erwartungen an, welche bei Zeitdruck hintenanstehen können. 

Neben dem sozialen Aspekt gegenüber den zu pflegenden Personen und der nicht 

zu vernachlässigenden Freude am Beruf der Pflegenden, ist nur durch gelungene 

soziale Interaktion auch die Kommunikation zu gewährleisten, die zur Pflege dazuge-

hört und Grundlage für das Erkennen von Pflegebedarf ist. Der Fachkräftemangel 

wird auch in Zukunft nicht abnehmen, da der demografische Wandel zu einem hohen 

Anteil pflegebedürftiger, verglichen mit pflegenden Personen führt. Auch wächst der 

Wunsch von ambulanter Pflege, die das Leben in der eigenen Häuslichkeit ermögli-

chen soll. Dass eine gute und an die Schüler*innen angepasste Pflegepädagogik 

wichtig ist, ist unumstritten.  

 

3 „Care-Arbeit oder Sorgearbeit beschreibt die Tätigkeiten des Sorgens und Sichkümmerns. 
Darunter fällt Kinderbetreuung oder Altenpflege, aber auch familiäre Unterstützung, häusliche 
Pflege oder Hilfe unter Freunden“ (Bundeszentrale für politische Bildung, 2022). 
4 Eine Erklärung zum Begriff der Pflegebedürftigkeit findet sich zu Beginn des Kapitel 2. 
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Von der digitalen Pflegebildung muss die Digitalisierung der Pflegepraxis unterschie-

den werden. Die Modernisierung ist in der Pflege wegen der bereits bestehenden und 

zukünftig wachsenden Herausforderungen im Gesundheitswesen ein besonders re-

levantes Thema. Der Pflegenotstand ist einer der wichtigsten Probleme, die es zu 

lösen gilt. Die Digitalisierung und die damit einhergehende Veränderung der Arbeits-

prozesse ist, neben den Auswirkungen des demografischen Wandels, ein weiterer 

wesentlicher Trend in der Arbeitswelt, welche auch die Pflege betrifft. Sowohl bei der 

Ausübung der Pflege als auch bei der Organisation, wie der Sammlung von Daten 

oder Dienstplanung, helfen technische Lösungen. Die Digitalisierung in der Pflege soll 

den Arbeitsalltag erleichtern und das Berufsbild attraktiver machen. Formell integriert 

sind Kompetenzen der Pflegeinformatik in der Pflegeausbildung nicht (Egbert, Thye, 

Hackl et al., 2018).Die Bereiche der digitalen Pflegebildung und der Digitalisierung in 

der Pflege überschneiden sich für Lehrende und Schüler*innen insofern als Kompe-

tenzen in einem der beiden Bereiche den Kompetenzerwerb und die Umsetzung im 

anderen erleichtern. 

Eine Entwicklung in der Digitalisierung der Pflegepädagogik sowie der Pflege ist zu 

erkennen, jedoch fehlt Wissen zu diesem Thema. Da das Thema nicht nur in der 

Pandemie relevant ist, sollte das Wissen über Vor- oder Nachteile dieser Angebote 

und darüber, wie diese am besten umgesetzt werden können, durch wissenschaftli-

che Arbeit fundiert werden.
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1.2 Zielsetzung und Fragestellungen  

Die Pandemie hat die digitale Lehre essenziell gemacht und dabei Unterschiede in 

der Lehrqualität aufgezeigt. Darüber hinaus könnten im Vergleich zu konventioneller 

Lehre Vorteile in verbesserter Zeiteffizienz, erhöhter Nachhaltigkeit im Sinne langjäh-

riger Nutzung von pädagogischem Material und der Erprobung kommunikativer Fä-

higkeiten liegen. Bestehende digitale Bildungsangebote sind nicht an jeder Einrich-

tung und in jedes Bildungsformat übertragbar. Dabei ist besonders beim Lernen prak-

tischer Fähigkeiten das Lernen mit bewegten Bildern von Vorteil. Den Pflegeschü-

ler*innen gemein ist auch das Bedürfnis an Raumüberbrückung, d.h. Lehre soll er-

möglicht sein, wenn Schüler*innen, Lehrpersonal und gegebenenfalls Patient*innen 

sich räumlich weit voneinander entfernt befinden. Trotz des offensichtlichen Bedarfes 

ist die Pflegepädagogik, zumindest in einem Teilbereich der Implementierung von di-

gitalen Medien, vergleichsweise langsam gegenüber anderen pädagogischen Berei-

chen aus dem Gesundheitswesen. Auf die Bedürfnisse der Pflegeschüler*innen ein-

zugehen ist im Hintergrund des Fachkräftemangels und den neuen Anforderungen im 

Beruf unabdingbar. Mit den Anforderungen sind, neben den Folgen des demografi-

schen Wandels, auch geforderte Digitalkompetenzen5 gemeint.  

Aus den genannten Punkten bildet sich folgende Fragestellung: 

Welche Faktoren beeinflussen den (erfolgreichen) Einsatz audiovisueller Medien in 

der Vermittlung und Prüfung pflegerischer Kompetenzen? 

Die Fragestellung bezieht sich auf jegliche Personen, die im Bereich der Kranken-

pflege Kompetenzen erwerben bzw. sich prüfen lassen möchten. Dies schließt Aus-

zubildende (auch Studierende in einem grundlegenden oder aufbauenden Studium 

mit dem Schwerpunkt der Krankenpflege), Gesundheits- und Krankenpflegende in 

Weiterbildung und privat oder aus anderen Gründen interessierte Personen ein. Im 

 

5 Eine Erklärung des Begriffs findet sich zu Beginn des zweiten Kapitels. 
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Folgenden werden diese unter dem Begriff Pflegeschüler*innen zusammengefasst. 

Zum Einsatz audiovisueller Medien zählt der Einsatz auditiver und/oder visueller Mög-

lichkeiten von technischen Geräten zur Übertragung von Inhalten. Erfolgreich wird der 

Einsatz dann eingestuft, wenn ein vorherig festgelegtes Ziel (bspw. Lernziel) erreicht 

wird.  

Mit der Beantwortung dieser Frage soll es Pflege-Lehrkräften und Einrichtungen er-

leichtert werden, digitale Lehrangebote zu erstellen oder auszuwählen, welche den 

vorangehenden Zielen des Einsatzes, entsprechen. Die vorliegende Arbeit entstand 

mit Blick auf das Projekt „DigiCare: Digitales Trainieren von Pflege- und Gesundheits-

management“, in welchem die Hochschullehre für Pflege- und Gesundheitsstudien-

gänge durch digitale Medien (z.B. Videoaufnahmen und animierte Videos) bereichert 

werden soll. Im EU-finanzierten Projekt soll die Hochschullehre im Feld des Pflege- 

und Gesundheitsmanagements digitalisiert werden. Im Hinblick auf das Ziel des Pro-

jekts, eine breit angelegte Digitalisierung zu ermöglichen, wuchs die Idee der Zusam-

mentragung aller bereits bekannten Voraussetzungen für den (erfolgreichen) Einsatz 

audiovisueller Medien in der Pflegepädagogik. Das Ziel ist, mit den Ergebnissen der 

Arbeit das Projekt DigiCare zu unterstützen. 

Die Arbeit spricht neben Wissenschaftler*innen auch Hersteller von Bildungstechno-

logien und Pflegepädagog*innen an. Die Forschungsfrage soll theoretisch im Rah-

men eines Literaturreviews bearbeitet werden. Die Sammlung bisheriger Erkennt-

nisse wird systematisch dokumentiert.



 

7 

 

2 Forschungsstand - Pädagogik und Pflegekompetenzen 

Dem Forschungsstand voraus gehen an dieser Stelle Begriffserklärungen, welche zu 

einem erleichterten Verständnis der Arbeit führen sollen. Die Begriffserklärungen sind 

im Text verlinkt, sobald die Begriffe in der Arbeit folgend das erste Mal genannt wer-

den. Verlinkte Begriffe sind blau und unterstrichen gekennzeichnet und die Begriffs-

erklärungen durch [Str + rechter Mausklick] zu erreichen. Zunächst werden Definitio-

nen für die Tätigkeit des Pflegens gegeben. Dann folgen Abgrenzungen von Begrif-

fen, die den Einsatz digitaler Technologien in der Pflege beschreiben und die Voraus-

setzungen, die Pflegende dafür mitbringen müssen. Mit der Erläuterung zu Begriffen 

visueller Lehrformate sowie Lehr- und Prüfungsmethoden schließt dieser Teil. 

Pflegebedürftigkeit 

„Als pflegebedürftig gelten […] Menschen, die nicht in der Lage sind, ohne Hilfe an-

derer Personen die Auswirkungen gesundheitliche Probleme in verschiedenen Le-

bensbereichen zu bewältigen“ (Wingenfeld & Büscher, 2017, S. 7). 

„Pflege […] zielt darauf ab, pflegebedürftige Menschen […] darin zu unterstützen, die 

Auswirkungen gesundheitlicher Probleme in verschiedenen Lebensbereichen zu be-

wältigen“ (Wingenfeld & Büscher, 2017, S. 7)  
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Digitalisierung in der beruflichen Pflege 

Die Digitalisierung in der beruflichen Pflege umfasst „[…] intelligente Technologien, 

die die Pflege unterstützen“ (Rösler, Schmidt, Merda et al., 2018, S. 9) Als Beispiele 

werden alters- bzw. pflegegerechte Assistenzsysteme für das tägliche Leben6, Soft-

ware zur eigenständigen Kombination von Dokumentation und Pflegeplanung sowie 

Serviceroboter zum Transport genannt (ebd.). Die Autoren weisen auf die zuneh-

mende Vernetzung von Gegenständen und Handlungen hin. 

Telecare (auch eCare, Telenursing oder Telepflege) 

Der Begriff Telecare beschreibt Diagnostik, Pflege und Behandlung mittels techni-

scher Endgeräte über räumliche Entfernung. 

Digitalkompetenz  

„…umfasst die sichere, kritische und verantwortungsvolle Nutzung von und Auseinan-

dersetzung mit digitalen Technologien für die allgemeine und berufliche Bildung, die 

Arbeit und die Teilhabe an der Gesellschaft. Sie erstreckt sich auf Informations- und 

Datenkompetenz, Kommunikation und Zusammenarbeit, Medienkompetenz, die Er-

stellung digitaler Inhalte (einschließlich Programmieren), Sicherheit (einschließlich di-

gitalem Wohlergehen und Kompetenzen mit Cybersicherheit), Urheberrechtsfragen, 

Problemlösung und kritisches Denken“  (Ghomi, 2019, S. 5). 

 

6 Gebräuchlich ist der englische Begriff AAL-Systeme (Systeme für Ambient Assisted Living). 
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Digitalkompetenzen in der Pflege 

Im pflegerischen Bereich wird der Begriff Digitalkompetenz, je nach Qualifikationsni-

veau, in unterschiedlicher Spezifikation von Gesundheitsberufen sowie transnational 

unterschiedlich definiert (Becka, Bräutigam & Evans, 2020). Ein Merkmal der Digita-

lisierung, welches in Pflegeforschungsarbeiten zu finden ist, ist die Vernetzung und 

der Austausch von Daten (ebd.). Neben dieser „ist eine wesentliche Komponente di-

gitaler Technik im Gesundheits- und Pflegewesen die Erweiterung der (inter-)profes-

sionellen sowie patienten- bzw. klient*innen-bezogenen Information und Kommunika-

tion über Distanzen hinweg“ (Becka, Bräutigam & Evans, 2020, S. 8). Die „Bandbreite 

digitaler Anwendungen“ umfasse nahezu alle Leistungsebenen und könne diese auch 

vernetzen. 

Pflegepädagogik 

Der Begriff Pflegepädagogik wird als Teildisziplin der Erziehungswissenschaft einer-

seits und anderseits zur Beschreibung eines pädagogischen Arbeitsfeldes gebraucht 

(Vogel & Bögemann-Großheim, 2002). Meist sind mit dem Begriff Pflegepädagog*in-

nen Lehrkräfte für Pflegeberufe gemeint (ebd.). Pflegepädagog*innen bedienen sich 

unterschiedlicher Lehrmethoden, um ihren Schüler*innen die spezifischen Kompeten-

zen bei der Krankenpflege zu vermitteln.  

Pod-/Vodcasts 

Beiträge, die entweder ausschließlich eine Tonspur oder neben dem Audio-Signal 

auch ein Video-Signal enthalten und zum Abspielen auf mobilen Endgeräten optimiert 

sind. Die Videodatei kann durch weitere Datenträger (bspw. digitalisierte Folien, 

Sprungpunkte oder Hyperlinks) angereichert werden. Durch die Abonnierfunktion von 

Pod- und Vodcasts können regelmäßige Beiträge zu einer Themenreihe verfolgt wer-

den. 
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OSCE (objective structured clinical examination) 

Die OSCE ist als eine Prüfungsart im Medizinstudium bekannt. Diese beinhaltet ne-

ben dem Beweisen praktischer Fähigkeiten wie körperlichen Untersuchungen auch 

die Prüfung psychosozialer Kompetenzen. Die verschiedenen Aufgaben werden an 

unterschiedlichen Stationen durchgeführt, häufig werden dort Situationen mit simu-

lierten Patient*innen nachgestellt. 

Flipped-Classroom 

Der Flipped-Classroom (zu dt.: umgedrehtes Klassenzimmer) ist eine Lehrmethode, 

bei der die Schüler*innen in Vorbereitung zum Unterricht Materialien in digitaler Form, 

bspw. Lehrvideos, zur Verfügung gestellt bekommen. Die Unterrichtszeit im Klassen-

zimmer / gemeinsamen Lernraum wird zur Festigung des Gelernten genutzt. So kön-

nen die Schüler*innen in eigenem Tempo lernen und die Unterrichtszeit bspw. für 

Fragen, Diskussionen oder andere Aktivitäten bzgl. des zuvor vermittelten Lernstoffs 

nutzen (Joseph, Roach, Natarajan et al., 2021). 

Sim Lab 

Ein Simulationslabor (kurz Sim Lab) besteht aus Räumen mit Puppen und Geräten, 

die es Lernende aus dem Gesundheitswesen ermöglicht, ihr Wissen in einem ge-

schützten Raum anzuwenden und zu üben. In den Sim Labs können unterschiedliche 

klinische Situationen, wie Geburten oder Asthmaanfälle, nachgebildet werden 

(HealthySimulation.com, 2022).
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2.1 Pflegekompetenzen, allgemeine Digitalkompetenzen und Digitalkompetenzen 

in der Pflege 

2.1.1 Aufgaben von Pflegefachpersonen 

Prof. Dr. Klaus Wingenfeld, Geschäftsführer des Instituts für Pflegewissenschaften an 

der Universität Bielefeld, hat sich mit der Beschreibung pflegerischer Aufgaben aus-

einandergesetzt. In einer Publikation aus dem Jahr 2017, welche den neuen Pflege-

bedürftigkeit 

„Als pflegebedürftig gelten […] Menschen, die nicht in der Lage sind, ohne Hilfe an-

derer Personen die Auswirkungen gesundheitliche Probleme in verschiedenen Le-

bensbereichen zu bewältigen“ (Wingenfeld & Büscher, 2017, S. 7). 

„Pflege […] zielt darauf ab, pflegebedürftige Menschen […] darin zu unterstützen, die 

Auswirkungen gesundheitlicher Probleme in verschiedenen Lebensbereichen zu be-

wältigen“ (Wingenfeld & Büscher, 2017, S. 7)  

sbegriff berücksichtigt, fasst er die Aufgaben folgend zusammen: „Die systematische 

Gestaltung des individuellen Pflegeprozesses, die Beobachtung, die Abwehr von ge-

sundheitlichen Risiken sowie die Beachtung von besonderen Anforderungen im Rah-

men der Kommunikation mit den Pflegebedürftigen und den Angehörigen sollten aus 

fachlicher Sicht immer gewährleistet sein“ (Wingenfeld & Büscher, 2017, S. 13). 

Die Abwehr gesundheitlicher Risiken meint eine Art individueller Prophylaxe vor Fol-

gen bestehender Beeinträchtigung (ebd.). 

Der Pflegeprozess findet zwischen dem pflegebedürftigen Menschen, Zugehörigen 

und der Pflegefachkraft statt, wobei die Kompetenz in der Ausbildung vermittelt wird 

(ebd.). Bedeutend ist hierbei die Verbindung von fachlichen Überlegungen und den 

Bedürfnissen der pflegebedürftigen und zugehörigen Personen (ebd.). Auch die Kom-

munikation mit anderen beruflichen Akteuren ist ein wichtiger Schritt im Pflegepro-

zess. Die Beobachtung der pflegebedürftigen Person ist spezifisch ausgerichtet auf 
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möglicherweise notwendige pflegerische bzw. medizinische Reaktionen. „Besonders 

wichtig ist im pflegerischen Alltag die Beobachtung  

 des Allgemeinzustandes, 

 des Hautzustandes, 

 der zeitlichen/örtlichen Orientierung, 

 möglicher Effekte der Medikation, 

 der psychischen Situation und 

 des Verhaltens“ (Wingenfeld & Büscher, 2017, S. 15 - 16). 

Neben Pflegeprozessen sind auch Kommunikationsprozesse eine relevante und zeit-

intensive Komponente pflegerischer Arbeit. Pflegende sind mit den Bedürfnissen von 

Patient*innen und Zugehörigen konfrontiert und müssen eine angemessene Kommu-

nikation mit allen Beteiligten gewährleisten (ebd.).

 

2.1.2 Digitalkompetenz (in der Pflege) 

Ein wissenschaftliches Projekt auf europäischer Ebene, das Digital Competence 

Framework for Citizens7 (DigComp), fasst Digitalkompetenzen in fünf Kategorien zu-

sammen: 

 Informations- und Datenkompetenz, 

 Kommunikation und Zusammenarbeit, 

 Erstellung digitaler Inhalte, 

 Sicherheit, 

 

7 Der DigComp hat zum Ziel, als Instrument zur Verbesserung der digitalen Kompetenz zu 
fungieren. Als wissenschaftliches Projekt wurde der DigComp als „Referenz für die Entwick-
lung und strategische Planung von Initiativen zur digitalen Kompetenz“ (Carretero, Vuorikari 
& Punie, 2017, S. 6) entwickelt.  
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 Problemlösung (Carretero, Vuorikari & Punie, 2017, S. 21). 

Die Verbreitung dieser Kompetenzen ist zumindest in Europa ein definiertes Ziel. 

Möglichkeiten, dieses Ziel zu erreichen, werden bspw. in der Digitalisierungsstrategie 

des Bundesministeriums für Digitalisierung und Wirtschaftsförderung in Österreich er-

örtert. In diesem Beitrag wird diskutiert, ob und wieweit digitale Kompetenzen bereits 

in der digitalen Grundbildung, d.h. in den allgemeinbildenden Schulen, vermittelt wer-

den müssen. Dabei ginge es nicht um Bildung, die an Geräte geknüpft ist, sondern 

um das Verständnis grundlegender Konzepte und die Fähigkeit, diese auf unter-

schiedliche Anwendungen zu übertragen (Swertz, 2019). Wenn die grundlegenden 

Digitalkompetenzen bereits in der Schule übermittelt worden sind, stellt sich anschlie-

ßend die Frage: Was fehlt nun noch in den fachspezifischen Ausbildungen? 

Nach Becka, Bräutigam und Evans (2020) werden Digitalkompetenzen für die Pflege 

nicht einheitlich definiert. Die Autoren finden in den zwanzig untersuchten For-

schungsarbeiten zur Digitalisierung in der Pflege vier übereinstimmende Kompetenz-

felder: 

 Digital Literacy (zu dt.: Digitale Kompetenz), 

 Anwendungskompetenzen,  

 Informationskompetenzen,  

 Verarbeitungskompetenzen. 

Becka, Bräutigam und Evans (2020) selbst führen eine detailliertere Abgrenzung der 

spezifischen digitalen Kompetenzen, welche in der Pflege benötigt werden, durch. 

Diese teilt in acht Kompetenzfelder ein, wie in Tabelle 1 aufgeführt. Nach dieser Ab-

grenzung kommt an erster Stelle Digital Literacy, d.h. die Kompetenzen zu digitalen 

Themen. Dazu zähle Überblicks- und Regelwissen (ebd.). Digital Literacy gehört ne-

ben der Anwenderkompetenz zu den Kernkompetenzen. Die Anwenderkompetenz 

meint praktische Fertigkeiten, welche neben Kenntnissen auch Anwendungserfah-

rungen in so genannten Standard-Anwendungen in der Pflege, den gängigen Office-

Anwendungen und Kommunikationstechnologie meint (ebd.). 

Zu den spezialisierten Kompetenzen werden das Datenmanagement, analytische 
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Kompetenzen und Bewertungskompetenz gezählt. Das Datenmanagement be-

schreibt den Umgang mit klinischen Daten und den Umgang mit großen Datenmen-

gen. Neben diesem werden auch die Diagnostik und Entscheidungsfindung zu den 

analytischen Kompetenzen gezählt. Zusammenfassend beschreiben die Autoren die 

Bewertungskompetenz mit der Auswahl und Bewertung klinisch bzw. wissenschaft-

lich relevanter Informationen. Das dritte übergeordnete Feld der reflexiven Kompe-

tenzen umfasst nach Becka, Bräutigam und Evans (2020) die Gestaltungskompetenz 

von Organisations- und Arbeitsstrukturen und deren Prozesse sowie eine sozialkom-

munikative Kompetenz. Bei der sozialkommunikativen Kompetenz handelt es sich da-

rum, dem/der Zupflegenden den Technikeinsatz zu vermitteln (ebd.). 

Tabelle 1 Digitale Kompetenzen, welche in der Pflege benötigt werden – Kompetenzbegriff und Erläuterung 

Kompetenz Nähere Ausführung 
Digital Literacy Überblickswissen, Regelwissen 
Anwenderkompetenz Praktische Fertigkeiten 
Datenmanagement Dokumentation, Organisation, Archivierung 
Analytische Kompetenzen Datenanalyse, Diagnostik, Entscheidungsfindung 
Bewertungskompetenz Auswahl und Bewertung klinisch / wissenschaftlich relevanter Informationen 
Reflexive Kompetenz Konsequenzen der Digitalisierung für Berufsrolle und patientenorientiertes Ar-

beitshandeln 
Gestaltungskompetenz Arbeitsprozesse, Arbeits- und Organisationsstrukturen 
Sozialkommunikative Kom-
petenz 

Technikvermittlung, Gestaltung der Interaktionsarbeit im Kontext von Techni-
keinsatz 

Eigene Darstellung, nach Becka, Bräutigam und Evans, 2020, S. 10 
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2.2 Digitalisierung in der Pflege – Herausforderungen und Potenziale 

In welchen Bereichen Digitalisierung in der Pflege eine Rolle spielt, lässt sich unter-

schiedlich erklären. Nach Organisationsprinzip unterscheidet Ralfs (2018) zwischen 

 technischer Assistenz,  

 Informationstransparenz, 

 dezentralen Entscheidungen und  

 Vernetzung. 

Zur technischen Assistenz zählen sowohl Robotik als auch Assistenzsysteme 

(Christiansen, 2020). Die Informationstransparenz umfasst Datenerfassung sowie 

Dokumentation, dezentrale Entscheidungen, den erweiterten Datenzugang für wei-

tere Akteure sowie Lösungen durch Künstliche Intelligenz (KI) (ebd.). Die Vernetzung 

spricht die Vernetzung digitaler Systeme an (ebd.).  

Ein weiterer Ansatz, nach dem die Digitalisierung in der Pflege erklärt und kategori-

siert werden kann, ist nach den Anwendungsfeldern 

 elektronische Pflegedokumentation, 

 technische Assistenzsysteme, 

 Telecare und 

 Robotik (Christiansen, 2020). 

Von diesen Anwendungsfeldern liegt die Affinität Pflegender, zur elektronischen Do-

kumentation am höchsten (Merda, Schmidt & Kähler, 2017). Die Affinität hängt auch 

mit dem Kenntnisstand zu dieser Technologie zusammen und ist bei Beschäftigten 

im Krankenhaus am höchsten (ebd.). Zudem sehen die Befragten in diesem Anwen-

dungsfeld das größte Potenzial in der Verringerung von Belastungen (ebd.). 

Auch wenn die Digitalisierung in der Pflege, v.a. aufgrund des fehlenden Zugangs zu 

technischen Assistenzsystemen (Zöllick, Kuhlmey, Suhr et al., 2020) von diesen Zie-

len noch entfernt ist, ist die Digitalisierung in der Entwicklung der Pflege fest verankert  

(Gesellschaft für Informatik e.V., 2017). 
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Herausforderungen 
Die Herausforderungen, welche mit der Digitalisierung in der Pflege einhergehen und 

in Forschungsarbeiten Wort finden, sind vielfältig und begründen sich teilweise auf 

Vermutungen. So wird eine mögliche Einschränkung im Pflegeberuf durch verstärkte 

Arbeitsteilung gesehen. Die Digitalisierung erweitere einerseits die Berufsrolle in der 

Pflege, im Sinne der Erlernung neuer Aufgaben – die Digitalisierung könne die Be-

rufsrolle jedoch auch durch eine Spezifizierung der Arbeits- und Organisationspro-

zesse einschränken (Becka, Bräutigam & Evans, 2020). Gemeint ist, dass Pflegende 

nur noch Aufgaben übernähmen, die entweder ausführend oder planend oder kon-

trollierend ausgerichtet sind (ebd). 

Herausforderungen können die Pflegekräfte unterschiedlich betreffen. Geht es um 

das Thema Telecare, muss darauf hingewiesen werden, dass es gerade im ländli-

chen Raum, wo Telecare einen besonderen Nutzen hätte, an Breitbandversorgung 

mangelt (Rösler, Schmidt, Merda et al., 2018). Mangelnder persönlicher Kontakt ist 

in jedem Szenario kritisch zu hinterfragen. „ […] so bleiben zum Beispiel Berührungen 

und nonverbale Ausdrucksformen, die für die Pflege wichtig sind, auf der Strecke“ 

(Rösler, Schmidt, Merda et al., 2018, S. 46) 

Bei robotischen Anwendungen sind die Einsatzmöglichkeiten durch die Gegebenhei-

ten vor Ort beschränkt, sei es Platz, Stufen/Schwellen (Rösler, Schmidt, Merda et al., 

2018). Bei den Robotern kommt hinzu, dass die Nachweise ihres Nutzens rar sind 

(ebd.). 

Hürden bei der Umsetzung der Digitalisierung in der Pflege liegen insbesondere in 

der Anfangszeit, wie es bei der elektronischen Pflegedokumentation beschrieben wird 

(Rösler, Schmidt, Merda et al., 2018). Über die Auswahl einer passenden Dokumen-

tationssoftware bis zu der Schulung von Mitarbeitenden ist einem Mehraufwand nicht 

auszuweichen. Die doppelte Dokumentation, digital und schriftlich, kann auch bei Im-

plementierung eine Herausforderung der Digitalisierung sein (Rösler, Schmidt, Merda 
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et al., 2018). Zudem werden Informationsverluste durch den Fokus auf die elektroni-

sche Datenerfassung befürchtet (ebd.). Der mündliche Austausch ginge verloren und 

die elektronische Datenerfassung wäre nicht flexibel genug, um den individuellen Zu-

stand der Patient*innen abzubilden, so Rösler, Schmidt, Merda et al. (2018). Die Ver-

fügbarkeit mobiler Endgeräte und Personal zur technischen Wartung fehlen außer-

dem (ebd.). Zu beachten gibt es auch den Datenschutz der Pflegenden, insbesondere 

gegenüber dem Arbeitsgeber (ebd.), aber auch der Pflegebedürftigen. 

Mit der Stärkung der Digitalkompetenz ist einigen Herausforderungen jedoch zu be-

gegnen: So werden bspw. viele digitale Möglichkeiten u.a. deshalb unzureichend ge-

nutzt, weil das Pflegepersonal mit dem Umgang der Technologien nicht geschult ist 

(Allegretti, Tageo & Porcu, 2020).  

Rösler (2018) schreibt, dass Pflegende und Pflegebedürftige jedoch nicht erst bei Im-

plementierung an die Technologien herangeführt werden sollten. Eine starke Digital-

kompetenz würde die Berücksichtigung der Pflegenden bei der Entwicklung bereits 

ermöglichen. Das Potenzial der Informationstechnologie (IT) wird auch deshalb nicht 

voll ausgeschöpft, weil die Systeme im Hinblick auf die Anforderungen an sie unge-

eignet oder nicht leistungsfähig genug sind (Ammenwerth, o. J.). Dazu kommen ge-

ringe Benutzerfreundlichkeit und mangelhafte Integration der verschiedenen IT-Sys-

teme (ebd.). Werden Pflegende bei der Entwicklung technischer Assistenzsysteme 

frühzeitig eingebunden, seien sie passender auf ihre Bedürfnisse und Erfahrungen 

ausgerichtet (Rösler, Schmidt, Merda et al., 2018). Bisher werde hiervon aufgrund 

fehlender technischer Fähigkeiten nicht Gebrauch gemacht (ebd.). Kritisch sehen 

Pflegende den Einsatz von Technik im Berufsalltag vor allem dann, wenn dieser die 

Beziehungsqualität zum Pflegebedürftigen beeinträchtigen könnte (ebd.). In Hand-

lungsempfehlungen, welche aus dem Projekt „Pflege 4.0“ hervorgehen, lässt sich 

diese Diskrepanz durch die Einbindung bzw. die stärkere Zusammenarbeit von Pfle-

genden und Ingenieuren überwinden. Die Gesellschaft für Informatik e.V. (2017) sieht 

einen Zusammenhang zwischen den IT-Kenntnissen auf Leitungsebene und der Aus-

stattung digitaler Technologien und Tools. 
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Eine weitere Herausforderung bei der Implementierung ist, dass Wissen darüber fehlt, 

ob der Technologieeinsatz tatsächlich einen Mehrwert für Pflegende darstellt oder 

keinerlei Effizienz zu verzeichnen hat (Becka, Bräutigam & Evans, 2020). Selbst wenn 

die Pflege durch den Einsatz digitaler Technik kostengünstiger und zeitverkürzt 

durchgeführt wird, bleibt zu prüfen, ob auf den/die Zupflegende(n) weiterhin geeignet 

als Individuum eingegangen wird (ebd.). Erschwerend können Falschinformationen 

aus dem Internet hinzukommen, sodass Aufklärungs- und Vertrauensarbeit teils rele-

vanter werden (ebd.). 

Für eine erfolgreiche Implementierung von Pflegetechnologien sind einige Faktoren 

zu beachten (Zerth, Jaensch & Müller, 2021). 

 Handelnde Akteure / Einrichtungen benötigen Wissen über gelingende Adaptions-

bedingungen.  

 Begleitende Strukturen, wie verschiedene Rollen der Nutzer*innen, Nutznie-

ßer*innen und Nachfrager*innen müssen berücksichtigt werden. 

 Veränderte Abläufe sind auf Adaptierbarkeit und die Möglichkeit eines Transfers 

zu überprüfen. 

Potenziale 
Die Potenziale einer digitalisierten Gesundheitsversorgung werden von mehreren 

Seiten gesehen. So setzt auch die Bundesregierung auf Digitalisierung in der Pflege. 

Apps (bspw. zur Sturzprävention), digitaler Austausch mit Angehörigen und Pflege-

fachkräften oder die Speicherung von Daten sollen als Regelleistung im Pflegealltag 

Anwendung finden und die Qualität der Pflege erhöhen (Presse- und Informationsamt 

der Bundesregierung, 2022). Auch die Attraktivität des Berufs soll durch die Digitali-

sierung verbessert werden (ebd.), in Anbetracht des Fachkräftemangels ein wichtiger 

Grund. Weiterhin ist die elektronische Patientenakte als ein Grund zur Digitalisierung 

der Gesundheitsversorgung zu nennen (Reifegerste & Baumann, 2018). Das Ziel der 

elektronischen Patientenakte, welche 2021 in Deutschland eingeführt wurde, ist die 

erleichterte Kommunikation zwischen verschiedenen Gesundheitsakteuren (ebd.). 

Die Kommunikation kann bspw. auch im Rahmen von Videosprechstunden zwischen 
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Patient*innen und medizinischem und pflegerischem Personal erleichtert werden 

(ebd.). Die Fachkräfte sollten bei Interesse außerdem zu geeigneten Informationssei-

ten für Klienten raten können, sodass diese partizipativ in der Organisation des Pfle-

geprozesses beteiligt sein können und die Pflegeangebote der persönlichen Präfe-

renz angepasst sind (ebd.). 

Das Gesundheitssystem in Deutschland ist durch Fachkräftemangel und steigenden 

Pflegebedarf belastet. Technik soll das Gesundheitssystem entlasten. Pflegekräfte 

nehmen Technik bei Vorhandensein gern an, wenn diese körperliche Arbeit unter-

stützt – Technik, welche emotionale/soziale Arbeit leisten oder unterstützen soll, wird 

allerdings nicht als hilfreich angesehen (Zöllick, Kuhlmey, Suhr et al., 2020). Eine Er-

leichterung für Pflegende wird außerdem in der Digitalisierung der Arbeitsorganisation 

gesehen, welche Zeitgewinn mit sich bringen soll (Drupp & Meyer, 2020). Zwei Bei-

spiele hierfür sind die Lokalisierung von Patientinnen und Patienten oder Bewegungs-

hilfen für diese (Rösler, Schmidt, Merda et al., 2018). Die Zeitersparnis wird dann für 

soziale Zuwendung gewonnen (ebd.). Der Blickwinkel professionell Pflegender wird 

durch eine Broschüre des Gemeinschaftsprojekts „Pflege 4.0“ deutlich (Merda, 

Schmidt & Kähler, 2017). Die Autoren der Broschüre beschreiben als Potenziale des 

Einsatzes moderner Technologien 

 Erleichterung des Arbeitsalltags, 

 Verringerung von Belastungen und 

 die Sicherung einer hohen Pflegequalität. 

Ausblick 

Empfohlen wird im Weiteren die Vergrößerung der Bekanntheit technischer Möglich-

keiten, bspw. durch Übersichten oder Veranstaltungen, bei denen solche Produkte 

vorgestellt werden können (Merda, Schmidt & Kähler, 2017). Eine Idee ist auch die 

Einführung von Gütesiegeln. Handlungsempfehlungen, welche in der Arbeit „Interes-

senorganisation Pflege 4.0“ näher beleuchtet werden, sind die „Entwicklung und Ver-

stetigung von Qualifizierungsangeboten in Aus-, Fort- und Weiterbildung für die Ver-

ankerung von Technikkompetenzen in der Pflege“ […] [sowie die] „Qualifizierung von 
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internen „Technikexpertinnen und -experten“ in der Pflege und Beratung von Lei-

tungskräften zur modernen Ausrichtung von Unternehmen im Zeitalter „Pflege 4.0““ 

(Merda, Schmidt & Kähler, 2017, S. 148). 
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2.3 Audiovisuelles Lernen 

Im komplexen Gebiet der Bildungsforschung ist die Pflegepädagogik in das Gebiet 

der Erwachsenenbildung einzuordnen. Eine Theorie der Erwachsenenbildung, die zur 

Vermittlung praktischer Kompetenzen verwendet wird, ist das angewandte Lernen 

(Bove & Kleman, 2020). Aktive Methoden, wie diese, haben in den letzten Jahren den 

Lehr- und Lernprozess verändert. Dies läge daran, dass nun digitale Informationen 

einbezogen werden, die durch ihre Zugänglichkeit Diskussionen ermöglichen, die vor 

dieser Entwicklung nicht möglich gewesen seien . Visuelle Informationen können in 

verschiedenen Formaten präsentiert werden, zum Beispiel als Bilder, Diagramme, 

Flussdiagramme oder Videos. Visuelle Lernformate können verwendet werden, um 

große Mengen an Informationen anzuzeigen, und sie helfen, Zusammenhänge und 

Muster zu erkennen und die Informationen zu behalten  

Audiovisuelle Medien in der Lehre – Typen, Nutzungsrahmen und Verbreitung 
In Form von  

 Webinaren (Online-Veranstaltungen mit Rückkanal in Echtzeit),  

 Livestreaming,  

 Vorlesungsaufzeichnungen (E-Lectures),  

 Tutorials/Erklärvideos,  

 Podcasts (ausschließlich Tonspur) / Vodcasts (Podcasts mit Video-Signal),  

 Lehrfilmen oder als Analysegegenstand  

können Videos bei Lehren, Lernen und Prüfen eingesetzt werden (Schaarschmidt & 

Börner, o. J.). 

Ergebnisse einer Online-Befragung zeigten, dass im Rahmen von Prüfungsleistungen 

Videos als Analysegegenstand genutzt wurden8 (Schaarschmidt & Börner, o. J.). Der 

Anteil der befragten Studierenden, welche jene Prüfungsleistungen bereits genutzt 

hatten, lag den Befragungsergebnissen zu urteilen bei jeweils etwa 30 % (ebd.). 

 

8 Befragungen im Zeitraum von Oktober 2015 bis Februar 2016 an sächsischen Hochschulen 
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Anzunehmen ist, dass es sich größtenteils um freiwillige Leistungen handelte. Die 

Ergebnisse der Befragung zeigten nämlich weiterhin beim Großteil der Befragten eine 

nicht-verpflichtende Nutzung der beiden Videotypen (ebd.). Die Nutzung war dement-

sprechend bereits sehr präsent, wurde jedoch nicht gleichwertig zu anderen Prü-

fungsleistungen genutzt. Dieselbe Befragung zeigte außerdem, dass 79 % der Stu-

dierenden und 83 % der Lehrenden Videos im Hochschulalltag einsetzten 

(Schaarschmidt & Börner, o. J.). Dabei wurden Tutorials von beiden Zielgruppen am 

häufigsten verwendet (ebd.). Studierende wurden auf etwa 20 % der Tutorials von 

Lehrenden und auf etwa 80 % aus eigener Recherche aufmerksam (ebd). 

Videoeinsatz im Bildungskontext kann anhand verschiedener Faktoren kategorisiert 

werden. Parameter, die unterschieden werden können, sind in Tabelle 2 nach den 

Autor*innen Schaarschmidt und Börner (o. J.) und Handke (2019) aufgeführt. Über-

schneidungen gibt es in den Parametern Aufnahmemethode, Aufnahmeort und 

Dauer. 

Tabelle 2 Mögliche Faktoren zur Kategoriebildung von Videos, welche im Bildungskotext genutzt werden 

Handke Schaarschmidt und Börner 

Aufnahmemethode Aufnahmemethode 

Inhaltsvermittlung  

Aufnahmeort (Setting) Aufnahmeort 

Spieldauer Dauer 

Integration  

 Produktionsaufwand 

 Interaktionsmöglichkeit (Rückkanal) 

 Zeitliche Verfügbarkeit der Videoinhalte 

Eigene Darstellung, nach Handke, 2019 und Schaarschmidt und Börner, o.J. 

Potenziale beim Einsatz audiovisueller Medien 
Audiovisuelle Medien werden für unterschiedliche Zwecke eingesetzt. In der Hoch-

schullehre sind das: 

1. Unterstützung der Wissensvermittlung, 

2. Unterstützung von Kommunikation und Kooperation, 

3. Unterstützung der Reflexion von Lehrinhalten (Wissen) und/oder Verhalten, 
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4. Unterstützung der Wissensüberprüfung/-anwendung (Kerres, Wissing & 

Wershofen, 2021). 

Der Einsatz von Technologien allgemein sei bereits mit Vorteilen behaftet, da das 

Lernen der heutigen Generation entspreche (Lee, Chae, Kim et al., 2016). Visuelle 

Lernmittel obendrein verbesserten die „Thinking Skills“ (zu dt.: Denkfähigkeit / Ver-

ständnisfähigkeit / Lernfähigkeit) von Schüler*innen in hohem Niveau .9  Ein weiterer 

Vorteil ist das praktische Lernen. Der Einsatz von Videos trägt durch die praktische 

Art und Weise zum Lehr-Lern-Prozess bei. Dies wird durch die fesselnde und stimu-

lierende Lernstrategie bewirkt, argumentiert Forbes, 2016 (zitiert nach Alves, Batista, 

Cordeiro et al., 2019). Die eigene Aktivität wirke sich zudem positiv auf Kompetenzen 

und Selbstwirksamkeitserfahrung aus (Kerres, Wissing & Wershofen, 2021). Das ak-

tive Lernen würde im Rahmen des studentenorientierten Lernens mit Technologieein-

satz ein Trend in der medizinischen Ausbildung sein (Han, Yeo, Kim et al., 2019). Die 

individuelle Unterstützung und soziale Interaktion sind weitere Eigenschaften dieses 

Trends (ebd.). Zum praktischen Aspekt des Einsatzes medialer Lehrkomponenten 

gehört auch die Umwandlung abstrakter Lehrinhalte in einen konkreten Kontext, um 

Anwendbarkeit und Transfer zu schaffen (Kerres, 1999). 

Eine längerfristige Nutzung der Leistung ließe sich durch gute Prüfungsleistungen er-

zielen, denn Videos werden heutzutage von so gut wie jedem Studierenden gern zum 

Wissenserwerb genutzt. Sie wiederholen Lernstoff kompakt, unterstützen visuell und 

sind zeit- und ortsungebunden. Soziale Medien machen Wissenschaft zugänglich, 

darin geteilte Videos werden auch zum Erfahrungsaustausch mit gewissen Krankhei-

ten genutzt (Handke, 2019). Didaktisch ist in der Lehre wichtig, dass Studierende für 

 

9 Die in die Arbeit eingebrachten englischsprachigen Artikel, wurden zunächst durch die Au-
torin übersetzt. Grundlage der Zitate aus diesen Artikeln ist die vorangegangene Übersetzung. 
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den Inhalt interessiert werden, aber auch persönlich angesprochen und begleitet wer-

den (ebd.). Lehrende schaffen es meist nicht, die Begeisterung für die Lehrinhalte auf 

ihre Schüler*innen zu übertragen. Didaktisch gesehen, können digitale Angebote hier 

unterschiedlich (als Anreicherung, durch Integration oder dem Online-Lehren) unter-

stützen. 

Das Potenzial, welches die vorgestellte Form des Lernens bietet, ergibt sich außer-

dem aus der zeitlichen und örtlichen Flexibilität. Das Online-Lernen kann in drei Be-

reiche unterteilt werden: dem synchronen Online-Lernen, dem asynchronen Selbst-

studium und dem asynchronen kooperativen Lernen (Ammenwerth, o. J.). Unter dem 

synchronen Online-Lernen wird bspw. die Online-Vorlesung (ebd.) gezählt, ein For-

mat in welchem die Schüler*innen gleichzeitig lernen. Das asynchrone Selbststudium 

kann bspw. durch Skripte oder Videos (ebd.) geschehen, wenn die Schüler*innen ih-

ren Lernzeitraum selbst wählen. Das asynchrone kooperative Lernen umfasst Lern-

methoden, bei denen Schüler*innen in einem selbst gewählten Zeitraum im Aus-

tausch bspw. mit Mitschüler*innen oder Expert*innen (ebd.) lernen. Das Lerntempo 

wird individuell angepasst und ist ggf. zeitlich sowie örtlich flexibel (Bölling, 2021). 

Kompetenzen zur Gestaltung von Videos können im Berufsleben außerdem für 

Imagefilme oder Veranstaltungsaufzeichnungen relevant sein. 

Nach Ammenwerth (o. J.) gibt es mehrere Punkte, die für digitale Lehrangebote in der 

Pflege sprechen. Neue Anwendungen im Gesundheitswesen führen dazu, dass die 

IT in der Branche immer relevant bleibt. Pflegekräfte müssen hier mitgestalten, damit 

nützliche Lösungen entstehen. Entsprechende digitale Kompetenzen werden derzeit 

in der Grundausbildung nicht ausreichend vermittelt. Gestufte Aus- und Weiterbil-

dungsangebote sind notwendig und sollten auch genutzt werden. Die Zukunft gehört 

verstärkt online-gestützten Angeboten (Ammenwerth, o. J.) 
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Ungenutzte Potenziale audiovisueller Medien 
Die Potenziale des Lernens unter Einsatz digitaler Medien können in der Praxis viel-

fach nicht entfaltet werden (Kerres, 1999). Kerres bezieht die fehlerhafte Praxisnut-

zung v.a. darauf, dass im Vorfeld des Einsatzes keine für ein spezifisches Bildungs-

problem ausgerichtete mediendidaktische Planung stattfindet.  „Mediendidaktik be-

schäftigt sich mit der Bedeutung und den Möglichkeiten von Medien im Kontext von 

Bildung“ (Kerres, 1999, S. 1). Folgende Kriterien sind für eine systematische Analyse 

der Lernumgebung / den Einsatzbedingungen nötig:  

1. Benennung des Bildungsproblems  

 Merkmale Zielgruppe: Soziodemografische Daten, Vorwissen, Motivation, 

Lerngewohnheiten, Lerndauer, Einstellungen und Erfahrungen, Lernorte und 

Medienzugang 

 Lehrinhalte und Ziele: kognitive10, affektive11 und psychomotorische12  

Kriterien zur Bestimmung des Lernerfolgs: bspw. Dauerhaftigkeit, Generali-

sierbarkeit für andere Situationen, Lerntransfer (Anwendbarkeit) 

2. Lernorganisation 

 „[…] wie soll das (mediale) Lernangebot des Lernenden verfügbar gemacht 

werden, und  

 welche Maßnahmen in der Organisation und Betreuung sind notwendig, damit 

das mediale Lernangebot überhaupt genutzt wird“ (Kerres, 1999, S. 2). 

3. Didaktische Struktur 

 Kriterien zur Gestaltung des Interaktionsraums (Sequenzielle Lernwege13 

oder offener Interaktionsraum): Kosten, Aufwand, Synchronität, Betreuung 

und Kommunikationswege (ebd). 

Bisher werden Videos, so die Ergebnisse der sächsischen Hochschulbefragung, von 

Schüler*innen überwiegend aus Eigeninteresse herausgesucht. Nur ein geringer An-

teil der Lehrenden stellt Videos zur Verfügung (Schaarschmidt & Börner, o. J.). 

 

10 Kenntnisse, Verstehen, Anwenden, Analyse, Synthese und Bewerten 
11 Einstellungen und Werte 
12 Bewegungsabläufe 
13 Vorgegebene Lernwege 
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Wissensvermittlung bzw. -aneignung sind der häufigste Verwendungszweck, werden 

allerdings außerdem zur Reflexion von Lerninhalten genutzt (ebd.). Die Befragung 

zeigt, dass die Wissensüberprüfung und -anwendung sowie Kommunikation bisher 

weniger genutzt werden (ebd.). Der Einsatz von Videos bleibt eine Ergänzung, „zur 

Vorbereitung, als Teil oder gar als Ersatz der Präsenzveranstaltungen werden Videos 

selten bis nie verwendet“ (Schaarschmidt & Börner, o. J., S. 19).  

Schaarschmidt und Börner (o. J.) führen zu den Potenzialen von Videos zur Wissens-

überprüfung und -anwendnung aus: Lernprozesse können durch die Einbindung von 

Videos in Assesmentprozesse unterstützt werden. Als Beispiele werden die Video-

Produktion durch die Studierenden selbst sowie integrierte Tests in Lehrvideos ge-

nannt. 

Im Ausnahmezustand der Corona-Pandemie wurde das eLearning (Lernen mit digi-

talen Medien) und in diesem Zuge auch das Medium Video verstärkt genutzt. So auch 

im interprofessionellen Studiengang „Interprofessionelle Gesundheitsversorgung“, in 

dem Studierende mit unterschiedlichen Ausbildungen im Gesundheitswesen zusam-

menkommen. Die geplanten Vorträge wurden als Videoreferat gefordert, dies jedoch 

nicht als synchrone Konferenz, sondern in der Produktion kognitiv instruierter, also 

didaktisch aufbereiteter Lernvideos. Zusätzlich wurden Nachbesprechungen und die 

Möglichkeit zu Diskussionsfragen angeboten. Insgesamt wurde ein positives Fazit in 

Form von der Verstetigung des Formats auf Seiten von Dozierenden und Studieren-

den gezogen (Krug & Mink, 2020). 

Welche Bedingungen benötigt die Verwendung des audiovisuellen Mediums? 
Die Nutzung audiovisueller Medien unterliegt, wie andere Technologien, dem Tech-

nologieakzeptanzmodell (TAM) von Davis (1985). Dieses hat sich als sehr zuverlässig 

erwiesen und wurde in zahlreichen Forschungsstudien zur Bewertung der Benutzer-

freundlichkeit und Nutzbarkeit verschiedener Technologien im Gesundheitswesen 

und im akademischen Bereich verwendet (Maicana, Cazanb, Lixandroiu et al., 2019; 



 

27 

 

Scherer, Siddiq & Tondeur, 2019). Dieses Modell kann verwendet werden, um die 

Wahrnehmung der Studierenden in Bezug auf die Videotechnologie in Kursen zu un-

tersuchen (Bove & Kleman, 2020). 

Was zu der Akzeptanz von Medien in der Lehre führt und darüber hinaus relevant für 

ihren Erfolg ist, zeigt Kerres (1999). Dies sei das Arrangement unterschiedlicher Me-

dienarten mit Geräten und bestimmter Einrichtungsformen, wie Lerninseln usw. Auch 

die passende Zusammensetzung personaler Dienstleistungen dazu spiele für die er-

folgreiche Nutzung von Technik in der Lehre eine Rolle. Durch Bezüge zur realen 

Welt oder der Veränderbarkeit von dargestellten Objekten durch den Lernenden, 

wäre die Beschäftigung mit dem Medium bereits motivierend. Hinzu käme die Eigen-

aktivität, die relevant für eine zielführende Nutzung sei. Als letzten Punkt führt Kerres 

noch das Lernangebot als Teil einer physikalisch-sozialen Umwelt (bspw. Studien-

system mit personaler Betreuung) auf. 

Wichtig ist zudem, dass die Lernziele im Curriculum gut sichtbar sind, wie im Natio-

nalen Lernzielkatalog der Medizinischen Informatik (Ammenwerth, o. J.). Es ist also 

mehr nötig als die Beschaffung von Geräten oder ggf. einer Lizenz. 

Bisherige Forschung in dieser Frage sei insbesondere in die Richtung der Wirksam-

keit des mobilen Lernens gegangen. „[…] Fragen der Durchführbarkeit, Kosteneffizi-

enz und Kosteneffektivität, die einen größeren Einfluss auf die Entscheidung einer 

Einrichtung über die Durchführung von mobilem Lernen haben, [sind] weniger häufig 

untersucht. Weitere Arbeiten in diesem Bereich werden dazu beitragen, den Rahmen 

für die Einführung des mobilen Lernens in der Pflegeausbildung zu erweitern“ (Li, Lee, 

Wong et al., 2019, S. 318). 

Li, Lee, Wong et al. (2019) führten in einer Studie über die Krankenpflegeausbildung 

in Hongkong außerdem aus, dass bei weiteren Studien auch die unterschiedlichen 
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Bedürfnisse der Schüler*innen berücksichtigt werden müssten. Die Praxis unter-

scheide sich nämlich je nach Kontext, Land und Einrichtung (Li, Lee, Wong et al., 

2019). 



 

29 

 

2.4 Themen der Pflegepädagogik 

Bevor es um bestehende Bildungsangebote und audiovisuelle Medien in der Pflege-

pädagogik geht, ist die Situation und Qualitätsaspekte in dieser Bildungssparte aus-

zuführen. Relevant ist im Kontext der Arbeit die Ausführung von Alton, Luke und 

Wilder (2018) zum Mangel an Lehrkräften und den Hürden, diesem Mangel durch 

digitale Medien entgegenzuwirken. So heißt es, die Ausbildung der Krankenpfle-

ger*innen sei durch den Lehrkraftmangel eingeschränkt, was bspw. bei den CSVs ein 

Problem darstellt (ebd.). In Texas sei die Durchführung der Besuche vor Ort jedoch 

von der National Task Force on Quality Nurse Practitioner Education (2016) vorge-

schrieben wurden, um die Qualität zu gewährleisten (ebd.). Weitere Qualitätsaspek-

ten in der Pflegeausbildung sind durch die amerikanische National Organization of 

Nurse Practitioner Faculties zu erfahren (National Organization of Nurse Practitioner 

Faculties, 2022). 

Die Gesellschaft für Informatik e.V. (2017) empfiehlt die Stärkung der Aus-, Fort- und 

Weiterbildung hinsichtlich digitaler Kompetenzen. Informationstechnische Grundbil-

dung und spezifische Medienkompetenzen seien zu vermitteln. Praxisphasen im pfle-

gebezogenen IT-Umfeld (wie in IT-Abteilungen von Krankenhäusern oder Pflegesoft-

wareentwicklung) sollen in die Ausbildung integriert werden (ebd). Die Einbindung 

digitaler Kompetenzen in Curricula ist Bedarf, und zwar konkret und verbindlich. Dazu 

gehört neben reiner Medienkompetenz sowie der Anwendung und Bedienung von 

Geräten auch die Kommunikation / Vernetzung und das selbstständige Lernen sowie 

rechtliche, ethische und ökonomische Rahmenbedingungen (Hübner, Egbert, Hackl 

et al., 2017). Die Befähigung, mit digitalen Systemen umzugehen, beinhaltet das Ver-

ständnis der Systeme bzgl. Bewertung der Wechselwirkungen mit Individuum und 

Gesellschaft. Ihre Einfluss- und Nutzungsmöglichkeiten müssen bekannt sein 

(Gesellschaft für Informatik e.V., 2017). Außerdem ist ihre professionelle Perspektive 

bei der Fortentwicklung der Systeme einzubringen (ebd.). Nach der Gesellschaft für 

Informatik e.V. unterscheiden sich die Kompetenzprofile jedoch hinsichtlich unter-

schiedlicher Bereiche, wie in Abbildung 1 dargestellt. 
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Abbildung 1 Unterscheidung von IT-Kompetenzprofilen in der Pflege nach Bereich, Arbeitssituation sowie Qualifikati-

ons- und Verantwortungsstufen  

Eigene Abbildung, nach Gesellschaft für Informatik e.V., 2017, S. 11 

Die Digitalisierung kann die Bildung in der Pflege stärken, Kollaboration und Partizi-

pation fördern sowie die Attraktivität der Pflegeberufe verbessern. Jedoch sollten bei 

einem Einbezug digitaler Medien in die Pflegebildung auch datenschutzrechtliche und 

ethische Aspekte thematisiert und vermittelt werden (Gesellschaft für Informatik e.V., 

2017). 

2.4.1 Heterogenität von Bildungsangeboten in der Pflege 

Die Heterogenität von Bildungsangeboten in der Pflege ist unter anderem gekenn-

zeichnet durch erwerbbare Qualifikationen und inhaltliche Unterschiede. Das ist auch 

in der Frage nach digitalen Kompetenzen in der Pflegepädagogik relevant. Ein inter-

nationaler Literaturreview zu Herausforderungen beruflicher Bildung hat die Frage 

nach einer international vergleichenden Curriculumsanalyse aufgeworfen, um her-

auszufinden, welche digitalen Kompetenzen besonders berücksichtigt werden 

(Becka, Bräutigam & Evans, 2020). Ein Ordnungsraster der Kompetenzen für Pflege-

berufe für Deutschland ist bereits entstanden und kann nun zur Überprüfung von 

Kompetenzen in der Praxis genutzt werden (ebd.). Explizite Kompetenzen und deren 

Vermittlung sind in Rahmenlehr- und Ausbildungsplänen für die Pflegeausbildung 

Unterscheidung
Kompetenz-

profile

Bereiche
• allgemein
• Altenkrankenhilfe
• Kinderkrankenhilfe

Arbeitssituation
• stationär
• ambulant
• häuslich

Qualifikations- bzw. 
Verantowrtungsstufen
• Arbeit beim Point of Care
• Leitung etc.
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jedoch noch nicht aufgeführt (Becka, Bräutigam & Evans, 2020). Implizit werden diese 

jedoch durch die Nutzung von Informations- und Kommunikationstechnologien sowie 

der geeigneten Reaktion auf individuellen Hilfebedarf, bspw. bezüglich der Auswahl 

und Vermittlung digitaler Assistenzsysteme, genannt. (ebd.). 

Bestehende Bildungsangebote in der Pflege sind im letzten Jahrzehnt weiter differen-

ziert worden. Veränderungen in Aus-, Fort- und Weiterbildung in der Pflege sind 

 Generalisierung bis Spezialisierung, 

 Ausbildungsreform oder universitäre Aus-, Fort- und Weiterbildung, 

 mono- oder interdisziplinäre Angebote, 

 Unterschiede in Curricula (thematisch und im Grad der Eigenverantwortung und 

medialer Ausgestaltung). 

Die unterschiedlichen Anforderungen lassen sich zum Teil auf die Maßnahmen zur 

Gewinnung von Auszubildenen zurückführen. So gab es zwischen 2012 und 2015 

eine Reihe an Maßnahmen, wie der Nachqualifizierung/Umschulung geringqualifizier-

ter Beschäftigter oder dem Zugang zur Altenpflege für Hauptschülerinnen und -schü-

ler (Slotala, 2020). Die Maßnahmen waren länderspezifisch unterschiedlich (ebd.).  

2.4.2 Möglichkeiten und Herausforderungen audiovisueller Medien in der Pflegepä-

dagogik 

Möglichkeiten 
Die Möglichkeit des eLearnings wird speziell in pflegewissenschaftlichen Studiengän-

gen interessant. Hier studieren Menschen verschiedenen Alters und unterschiedlicher 

Vorkenntnisse, was Einfluss auf die „subjektiv erlebten Ressourcen, Studienmoti-
vation und Barrieren […] der Studierenden“ (Heitmann-Möller, Linden & Hasseler, 

2019, S. 79) hat. Abgesehen von zeitlichen und finanziellen Ressourcen, die aufgrund 

von Berufstätigkeit und eines bereits aufgebauten Lebensstandards / Familie zu er-

klären sind, ergibt sich für jüngere Studierende ein „Wagnis“ (ebd., S. 79), da das 

Studium wenig etabliert ist und der Stellenwert der Akademisierung in der Pflegepra-

xis niedrig ist. Ein Erklärungszwang ist die Folge. Interessant ist in diesem 
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Zusammenhang ein Projekt, welches sich mit der Frage beschäftigt, welche curricu-

laren Konzepte das selbstverantwortliche Lernen von sog. nicht-traditionell Studie-

renden fördert. Die nicht-traditionell Studierenden werden von den Autor*innen 

durch folgende Eigenschaften charakterisiert:  

 nicht-akademische Familien, 

 nicht-geradlinigen Weg zur HS, 

 kein Abitur, 

 Alter > 25 Jahre, 

 flexible Studienform (bspw. Fern- oder Teilzeitstudium)  

(Hampel, Eiben & Hasseler, 2019, S. 162). 

Der Anstieg von nicht-traditionell Studierenden sei insbesondere in der Pflege sehr 

hoch, so Hampel, Eiben und Hasseler (2019). Dieser Personenkreis sei durch hohe 

Arbeitsbelastung und familiäre Verpflichtungen gekennzeichnet, welchem klassische 

Bildungsangebote kaum gerecht würden (ebd).  

Als Möglichkeit von Online-Formaten wird im Artikel von Hampel, Eiben und Hasseler 

(2019). neben der studienfreundlichen Bildungsform, auch der Beitrag zur Professio-

nalisierung der Pflege, zu einer zielgruppenspezifischen Versorgungsqualität und zur 

Attraktivität von Gesundheits- und Pflegeberufen genannt.  

Erfahrungen aus der Medizin zeigten, dass digitale Angebote auch als Ersatz für das 

Praktische Jahr im Studium für Studierende eine gelungene Alternative während 

der Corona-Pandemie darstellen konnten (Harendza, Gärtner, Zelesniack et al., 

2020). Die Zufriedenheit zeigte sich auch bei Ärztinnen und Ärzten in Weiterbildung, 

von ihnen wurden jedoch der geringe persönliche Austausch sowie technische Hür-

den bemängelt (Förster, Eismann-Schweimler, Stengel et al., 2020). Nach Förster, 

Eismann-Schweimler, Stengel et al. (2020) sollen die Ergebnisse „Impulsgeber“ für 

andere Fachbereiche sein. 
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Eine weitere positive Eigenschaft audiovisueller Medien ist im Rahmen von Geschich-

ten zu verordnen. Durch die Ergänzung von Bild und Ton werden diese realer. Das 

reale Erleben sei für das Einfühlen in die Figuren relevant (Moore & Miller, 2020, S. 

472). In Gesundheits- und Risikobotschaften wird dieses „Konzept des narrativen 

Transports“ angewandt, um Einstellungs- und Verhaltensänderungen zu bewirken 

(ebd.). 

Im Studiengang Medical Education wurde ein Modul zur Vermittlung und Prüfung u.a. 

kommunikativer Kompetenzen digital durchgeführt und von Studierenden im An-

schluss als OSCEOSCE-Kurs mit OSCE-Prüfung gestaltet. Die Reflexion zeigte, dass 

die digitale Umsetzung „einschließlich einer OSCE-Prüfung“ (Pante, Weiler, Steinweg 

et al., 2020, S. 1) eine Alternative darstellt, allein der Austausch und die Vernetzung 

unter den Studierenden litte (ebd.). In der Gestaltung und bei Reflexion der Lehrver-

anstaltung sowie der Prüfung zeigte sich, dass folgendes zu beachten gilt: 

 Reflexion / Testung durch Schüler*innen und Dozierende, 

 Datenschutz, 

 Online-Verfügbarkeit der Lerninhalte, 

 Verständlichkeit der digitalen Durchführung, 

 Vermittlung und Prüfung vorzugsweise digitaler Kontexte (Online-Sprechstunde, 

Patientenübergabe, …) „Prüfungsvignetten, die auch im realen Leben digital statt-

finden (z.B. Telemedizin), seien gut umzusetzen und wichtig zu trainieren“ (Pante, 

Weiler, Steinweg et al., 2020, S. 8), 

 mehrere kurze Prüfungen in unterschiedlichen Räumen, 

 lehrreich, 

 transferierbar für eigene Fakultät, 

 individuelle Zeiteinteilung und fehlende Reisezeit, 

 hoher organisatorischer Aufwand, 

 zusätzlich (technische) Unterstützung, 

 Ablenkung, 

 Diskussion und Netzwerken, 

 neutraler Videohintergrund und angemessene Kleidung, 
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 Kriterien zur Überprüfung kommunikativer Fähigkeiten einschließlich nonverbales 

Verhalten und 

 technische Ausstattung und Bedienbarkeit der elektronischen Systeme 

(Pante, Weiler, Steinweg et al., 2020). 

Bei dem Prüfling selbst, ist von nachhaltigerem Lernerfolg auszugehen, wenn der 

Lernstoff bereits angewendet wurde. 

Videobasierte Prüfungen im Pflegestudiengang ließen sich bspw. in der Erstellung 
von Informations- oder Werbevideos neuer Technologien (auch in Zusammenar-

beit mit Unternehmen), in gespielten Dialogen (bspw. einer Beratung von Angehöri-

gen) oder im Rahmen von Erklärvideos umsetzen.  

Zu berücksichtigen ist bei der Einführung dieser Prüfungsleistungen jedoch auch der 

zeitliche Aufwand, welcher mit der Videoerstellung verknüpft ist und die notwendige 

Prüfung auf gleichen Wissensstand der Studierenden. 

Eine weitere Herausforderung ist die Digitalisierung der Hochschullehre an sich. 

Institutionelle, strukturelle, organisatorische, curriculare und evaluative Herausforde-

rungen kommen beim Technikeinsatz dazu (Berg, 2020). 
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3 Methodik 

3.1 Vorüberlegung 

Der vorliegenden Arbeit liegt eine systematische Literaturrecherche zu Grunde. Es 

sollte sichergestellt werden, dass die Forschungslage abgebildet wird und dafür rele-

vante Treffer, welche das Thema beinhalten, gefunden werden. Um die aktuelle Stu-

dienlage möglichst umfassend abzubilden, wurde das sensitive Rechercheprinzip 

verwendet. Eine sensitive Recherche zeichnet sich durch einen hohen Recherche-

umfang aus. Die Recherche geht mit einer hohen Trefferzahl einher, wobei eine kleine 

Auswahl relevanter Publikationen generiert wird. Zur Qualitätssicherung der Arbeit 

wurden die PRISMA14-Kriterien berücksichtigt, welche inhaltliche und methodische 

Elemente einer systematischen Übersichtsarbeit beschreiben. 

Der Zeitrahmen zur Erstellung der Arbeit betrug 26 Wochen (ca. ein halbes Jahr). Für 

die Recherche zum Hintergrund der Arbeit waren eineinhalb Monate vorgesehen. Die 

Recherche für die Analyse konnte ein Drittel der Zeit, also zwei Monate ausmachen. 

Zur Verfügung stand das Datenbank-Infosystem der Hochschule Neubrandenburg. 

Die Auswahl der in diesem System zur Verfügung stehenden Datenbanken ermög-

lichten die sensitive Recherche. Grundlage des Vorgehens war das „Manual zur Lite-

raturrecherche in Fachdatenbanken“ (Nordhausen & Hirt, 2020). Das Manual wurde 

erstellt, um einen Nutzen für systematische Übersichtsarbeiten für die klinische Ver-

sorgung herzustellen. Das Manual ist deshalb v.a. auf gesundheitswissenschaftliche 

 

14 Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses, zu dt.: Empfohlene 
Elemente für die Berichterstattung zu systematischen Übersichten und Meta-Analysen 
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Fragestellungen ausgerichtet. Nach Vorüberlegung blieben zweieinhalb Monate zur 

Verschriftlichung sowie der Diskussion und Finalisierung der Arbeit.  

Für einen ersten Überblick zum Forschungsstand wurde eine orientierende Recher-

che in Google Scholar am 19.05.2021 durchgeführt. Mit dem Suchterm „Prüfungsleis-

tung Video Pflege“ unter Einschluss der Literatur ab 2016, ergaben sich 231 Treffer, 

wie in Abbildung 2 zu sehen. Diese wurden nach inhaltlicher Relevanz gefiltert und in 

die Kategorien „Einsatz von Videos im Gesundheitswesen“ und „Einsatz von Videos 

im Studium“ eingeteilt. In die Vorauswahl des zur Erstellung der Masterarbeit gefor-

derten Exposés wurden zwölf Quellen ausgewählt, die Mehrzahl treffen das Thema 

„Einsatz von Videos im Studium“. 

 

Abbildung 2  Flussdiagramm, Literaturauswahl für das Exposé der Masterarbeit 

Die ausgewählten Artikel zeigen Folgendes: 

Literatur, welche sich ausschließlich mit Prüfungsleistungen im Videoformat beschäf-

tigt, konnte nicht identifiziert werden. Die ursprüngliche Idee zur ausschließlichen 

Konzentration von Prüfungsleistungen in der Pflegepädagogik wurde verworfen. Lite-

ratur zu eLearning im Allgemeinen ist vertreten und in diesem Rahmen können selte-

ner auch Inhalte zu videobasierten Lehrformaten gefunden werden. Auf den zweiten 

Themenschwerpunkt zur Nutzung von Videos im Pflegeberuf wird verzichtet. Zudem 
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muss bei der Recherche auf die Mehrdeutigkeit des Begriffs „Pflege“ geachtet wer-

den.  
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3.2 Methodisches Vorgehen 

Festlegung Suchkomponenten 
Zur Festlegung der Suchkomponenten wurde die vorangehende Fragestellung in Ab-

schnitte geteilt. Sie orientieren sich an einem bekannten Schema für gesundheitswis-

senschaftliche Fragestellungen, dem PICO-Schema. Für diese Studie angepasst, 

wird zwischen der Zielgruppe (Patient), der Intervention, dem Kontext (Context) und 

Outcome, zu dt.: Ergebnis, unterschieden. Damit keine relevanten Treffer ausge-

schlossen werden, sind die Suchkomponenten breit gefasst. So ergeben sich als 

Suchkomponenten „Audiovisuelle Medien“, „Vermittlung“, „Prüfung“ und „Pflegeri-

sche Kompetenzen“, Abbildung 3. 

 
Abbildung 3 Festlegung der Suchkomponenten und Formulierung der Fragestellung in Abhängigkeit zum PICO-

Schema 

Die Suchkomponenten „Vermittlung“ und „Prüfung“ wurden für die Übersichtlichkeit in 

zwei Suchkomponenten getrennt, jedoch durch die OR-Funktion im Suchstring wie 

eine Suchkomponente behandelt. So ergibt sich für die vorbereitende Identifikation 

von Suchbegriffen, Synonymen und Schlagwörter eine Anzahl von fünf Komponen-

ten. 

Festlegung der Datenbanken 
Die Auswahl der Datenbanken ist auf Grundlage der Beschreibungen und Kategori-

sierung durch das Datenbank-Infosystem der Hochschule Neubrandenburg sowie 

dem o.g. Manual erfolgt. Die ausgewählten Datenbanken decken die für die 
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Prüfung)
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und Prüfung
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Kompetenzen?

Suchkomponenten Audiovisuelle Medien Vermittlung und 
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Forschungsfrage relevanten Themen ab. Auswahlkriterien für die einzelnen Daten-

banken werden im Abschnitt zur Dokumentation der Recherche dargelegt. 

Tabelle 3 Für die Arbeit relevante Fachbereiche der ausgewählten Datenbanken 

Für die Arbeit relevante Themen, welche die 
Suchmaschinen abdecken 

(Meta-) Suchma-
schine 

In die Suche eingeschlossene Da-
tenbanken 

Bildungsforschung; Fachdidaktiken Fachportal Päda-
gogik 

FIS Bildung Literaturdatenbank; Pro-
HaBil; peDOCS 

Gesundheitswesen LIVIVO MEDLINE 
Pflege-, Wirtschaftswissenschaften und Technik  Web of Sciences Core Collection 

Durch die getroffene Auswahl werden die Themen Bildungsforschung und Fachdi-

daktik (Fachportal Pädagogik), das Gesundheitswesen (LIVIVO) sowie Pflege-, Wirt-

schaftswissenschaften und Technik (Web of Science Core Collection) abgefragt, wie 

in Tabelle 4 zu sehen. Teilweise wurde sich für Meta-Suchmaschinen entschieden, 

um eine noch breitere Auswahl an Treffern zu generieren. 

Suchbegriffe und ihre Synonyme 
Nach Zusammentragen von Suchbegriffen und deren Synonymen, basierend auf dem 

eigenen Wortschatz, sind ergänzend Begriffe aus der bereits gesichteten Fachlitera-

tur eingeflossen. Um der Qualität eines sensitives Rechercheprinzips gerecht zu wer-

den und möglichst viele relevante Treffer zu finden, sind Synonyme im Duden 

(https://www.duden.de/) und einem Synonym-Wörterbuch (https://synonyme.woxi-

kon.de/) sowie im Englischen über den Übersetzer DeepL 

(https://www.deepl.com/translator) identifiziert worden und in die Recherche einge-

flossen. Unterschiedliche Kombinationen und Schreibweisen der Begriffe sind be-

rücksichtigt. Die gesammelten Suchbegriffe und Synonyme sind im Anhang 1 „Re-

chercheprotokoll“ dokumentiert. 

Identifikation von Schlagwörtern 
Schlagwörter sind „Begriffe, die den in einer Fachdatenbank aufgeführten Einträgen 

anhand von bspw. thematischen und/oder methodischen Gesichtspunkten […] von 

den Betreibern der Fachdatenbanken in der Regel auf Volltextbasis zugeordnet 
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wurden“ (Nordhausen & Hirt, 2020, S. 30 - 31). Die Verwendung von Schlagwörtern 

im Suchstring führt dazu, dass der Anteil relevanter Treffer erhöht werden kann. Ne-

ben der eigenen Auswahl von Suchbegriffen und deren Synonyme wird die Suche 

durch Schlagwörter datenbankspezifisch erweitert und gleichzeitig konkretisiert. Die 

Identifikation von Schlagwörtern erfolgte nach Datenbank unterschiedlich und wird im 

Folgekapitel für die Datenbanken separat erörtert. 

Entwicklung des Suchstrings 
Der Suchstring vereint Suchbegriffe, deren Synonyme und Schlagwörter in eine 

Suchanfrage. Die Suchkomponenten werden mit dem Operator „AND“ verbunden, 

sodass jene Treffer gesucht werden, welche mindestens einen Suchbegriff, dessen 

Synonym oder ein Schlagwort aus jeder Suchkomponente enthält. Die Suchbegriffe, 

deren Synonyme und Schlagwörter innerhalb einer Komponente werden durch den 

Operator „OR“ verknüpft. Je mehr Suchbegriffe, Synonyme und Schlagwörter eine 

Suchkomponente enthält desto vollständiger ist das Ergebnis der Suche. Mit Trunkie-

rungen werden alle Wörter eines Wortstamms berücksichtigt.  

Durchführung der Recherche 
Die Suche wurde auf Treffer gefiltert, welche zwischen 2017 und 2022 veröffentlicht 

wurden. Grund dafür ist die notwendige Aktualität bei Forschung zu Themen digitaler 

Medien sowie eine Häufung von erzielten Digitalisierungsstrategien in der Lehre im 

Jahr 2017 (Gilch, Beise, Krempkow et al., 2019)15. Eine geographische Eingrenzung 

ist nicht erfolgt. Gesucht wurde nach Artikeln, die auf deutscher und/oder englischer 

Sprache zur Verfügung stehen. Im sensitiven Rechercheprinzip werden häufig ergän-

zende Recherchemöglichkeiten genutzt. Die Ergänzung der Recherche begrenzte 

 

15 Näheres hierzu im Anhang 1 „Rechercheprotokoll“. 
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sich durch den Umfang der Arbeit auf das Schneeballprinzip, also die Literaturanga-

ben in den durch die systematische Recherche einbezogenen Arbeiten.  
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3.3 Dokumentation der Recherche 

LIVIVO 
Die Meta-Suchmaschine für Lebenswissenschaften vereint Fachgebiete, wie die Me-

dizin, das Gesundheitswesen oder die Pflege (Lebenswissenschaften). Wegen des 

interdisziplinären Aspekts und der deutschsprachigen Suchoberfläche ist LIVIVO eine 

beliebte Suchmaschine bereits im gesundheitswissenschaftlichen Studium. Neben 

der Interdisziplinarität und der Vertrautheit werden die Vorteile der Suchmaschine bei 

der Umsetzung der sensitiven Recherche genutzt. 

Der Recherche in der Meta-Suchmaschine LIVIVO vorangestellt ist eine datenbank-

spezifische Schlagwortsuche. LIVIVO beinhaltet die Schlagwortsysteme seiner ein-

gebundenen Datenquellen. Für diese Arbeit wird sich auf die Suche in der Datenbank 

Medline beschränkt. Deshalb werden Schlagwörter dieser Datenbank benötigt. Be-

kannt sind die Schlagwörter in Medline als MeSHs (Medical Subject Headings). Diese 

können im sogenannten PubReMiner (https://hgserver2.amc.nl/cgi-bin/miner/mi-

ner2.cgi) identifiziert werden. Um Suchbegriffe auf datenbankspezifische Schlagwör-

ter zu untersuchen, wird jeder Suchbegriff und deren Synonyme16 einzeln oder in 

sinngleichen Gruppen abgefragt. Eine Liste mit Schlagwörtern, welche MEDLINE mit 

dem eingegebenen Suchbegriff/Synonym verbindet, wird nach Häufigkeit der dazu-

gehörigen Abstracts angezeigt. Je nach Passung, kann der Suchstring mit diesen 

Wörtern erweitert bzw. spezifiziert werden, was dazu führen soll, dass die die Such-

anfrage zu einer größeren Anzahl brauchbarer Referenzen führt. Die Suche wurde 

nur für Titel und Abstracts durchgeführt im für die Analyse relevanten Zeitraum von 

2017 bis 2022. Die Anzeige wird auf 10.000 Abstracts beschränkt. Zu hohe 

 

16 Aufgrund des hohen zeitlichen Aufwands ist nicht jedes Synonym untersucht worden. 
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Trefferzahlen zeigen, dass die Suchbegriffe nicht spezifisch genug sind und werden 

aus dem Suchstring entfernt. 

Bei der Erstellung des Suchstrings für LIVIVO ist außerdem darauf zu achten, dass 

LIVIVO die automatische intelligente Suche durchführen kann, wobei die Suchma-

schine eigenständig nach unterschiedlichen Wortendungen, Synonymen und Über-

setzungen sucht. Dafür dürfen keine Trunkierungen verwendet werden. 

Die Suche mit Hilfe der Schlagwörter und einer Eingrenzung der Suchkomponenten 

ergab 31 Treffer. In die Analyse des Literaturreviews konnten elf Artikel eingeschlos-

sen werden. 

Forschungsportal Pädagogik 
Auch beim Forschungsportal Pädagogik handelt es sich um eine Meta-Suchma-

schine. Die Recherche im Forschungsportal soll mit seinen Themenschwerpunkten 

(u.a. Bildungsforschung und sämtliche Fachdidaktiken) eine bildungspädagogische 

Sichtweise sicherstellen. Die Suchmaschine, welche mehrere Datenbanken beinhal-

tet, fördert zudem das sensitive Rechercheprinzip. 

Bei der Freitextsuche im „Fachportal Pädagogik“ findet automatisch eine Suchfragen-

erweiterung statt. Synonyme, Schlagwörter, Begriffskombinationen sowie Ober-Un-

terbegriffsbeziehungen bezieht das Fachportal ohne eine notwendige vorangehende 

Schlagwortsuche ein (Nordhausen & Hirt, 2020). Der Suchstring musste wegen der 

begrenzten Anzahl Boolescher Operatoren gekürzt werden. 

Die Suche im Fachportal Pädagogik führte zu zehn Treffern, wobei ein Treffer in die 

Analyse einbezogen werden konnte. 
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Web of Science Core Collection 
Die Datenbank Web of Science Core Collection wird gewählt, da sie den Themen-

schwerpunkt Pflegewissenschaft enthält. Bei der Recherche in der Datenbank liegen 

die Suchjahre von 2018 bis 2022 vor (die Auswahlmöglichkeit beschränkte sich auf 

die letzten fünf Jahre). Auch diese Datenbank führt eine eigene Schlagwortsuche 

durch. Hierbei wird sich auf die Schlagwörter bezogen, welche durch die Autor*innen 

hinterlegt wurden. 

Die Suche in der Datenbank Web of Science Core Collection ergab 199 Treffer, von 

denen 24 in die Analyse einbezogen wurden. 

 

Abbildung 4 Flussdiagramm, Literaturauswahl für die Masterarbeit 

 

Die 240 Abstracts wurden im Anschluss auf freie Verfügbarkeit und thematischen Zu-

sammenhang untersucht. Bei der Auswahl wurde sich außerdem an einem Literatur-

review zu einem ähnlichen Thema orientiert, welches 36 Artikel in der Analyse be-

rücksichtigte (Silveira & Cogo, 2017). Das Literaturreview beschäftigt sich mit dem 

Thema Einsatz von Filmen und Videos in der Krankenpflegeausbildung. Es berück-

sichtigt Studien aus den Jahren 2006 bis 2015.  
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Die 240 Treffer aus der zuvor beschriebenen Recherche werden in einer Excel-Datei 

festgehalten und die Ausschlussgründe der 204 ausgeschlossenen Treffer, wie in Ab-

bildung 4 zu sehen, dokumentiert. Die eingeschlossenen Studien sind im Anhang 4 

festgehalten. 
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3.4 Datenerhebung 

Jeder einbezogenen Studie wurde eine neue ID (1 - 36) zugeteilt. In einer Excel-Liste, 

in welcher alle gefundenen Treffer festgehalten sind, ist für jede der 36 einbezogenen 

Studien das Publikationsjahr, das Journal sowie die Datenbank, in welcher der jewei-

lige Artikel zur Studie gefunden wurde, das Herkunftsland und Finanzierungsquellen 

eingetragen. Neben diesen Items17 sind weitere Items in der Liste eingetragen, wel-

che während des Schreibens als Nachschlagekatalog diente. Der Katalog enthält je-

den Quellennachweis, die Art der Fragestellung, das Ziel sowie die Methodik und Er-

gebnisse aus den jeweiligen Abstracts zusammengefasst. Deduktiv wurden im Ver-

lauf der Datenerhebung Items zur Messung und des Lehrinhalts hinzugefügt, darunter 

Messinstrumente und Indikatoren zur Zielerreichung.  

In einer weiteren Excel-Datei sind auf sechs Arbeitsblättern die Items zur Beantwor-

tung der Forschungsfrage aufgeteilt. Ein Arbeitsblatt enthält Items, welche nach dem 

PICO(C)-Schema zur Fragestellung erstellt wurden. Die Erhebung der Population er-

folgte durch die Benennung aller untersuchten Populationen einer Studie, sowie der 

Dokumentation ihrer Fallzahlen. Für den Punkt Intervention sind die untersuchten au-

diovisuellen Medien festgehalten, wie Filme und Videos oder die Videokonferenz. Im 

Bereich Control konnte eine Kontrollgruppe beschrieben werden, sollte es hierzu An-

gaben gegeben haben. Sind in einem Artikel keine Angaben zu bestimmten Items, so 

ist dies in der Excel-Datei durch k.A. (keine Angabe) kenntlich gemacht. Der Bereich 

Outcome wird durch Lernziele/ - bzw. deren Ergebnis, weitere Lerneffekte, dem 

Messinstrument der Leistung, der Erreichung des Studien- bzw. des Lernziels sowie 

weiterer positiver Effekte beschrieben. Die Informationen zum Bereich Context sind 

durch die Items Fachgebiet, Bildungsangebot (bspw. Pflegeausbildung oder Fernstu-

dium), dem Nutzungsrahmen audiovisueller Medien, wie bspw. die Besuche klini-

scher Einrichtungen, sowie den konkreten Nutzungsgrund, in diesem Fall der Raum-

überbrückung. Zudem kann über ein weiteres Item entschieden werden, ob sich die 

 

17 Aspekte, nach denen die Artikel untersucht und ausgewertet wurden 
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Studie mit Wissensvermittlung oder Prüfung beschäftigt. Darüber hinaus ist auch der 

Beobachtungszeitraum auf diesem Arbeitsblatt eingetragen, zum einen mit Hilfe des 

Datums, zum anderen nach Zeitlänge in Monaten. Ein weiteres Arbeitsblatt enthält 

die Informationen zur Akzeptanz. Hier sind Items zur Freiwilligkeit, dem wahrgenom-

menen Nutzen, der Benutzerfreundlichkeit/Bedienbarkeit, Anleitungen zum Umgang 

mit dem Lehr- bzw. Lernformat und dem Schutz der Privatsphäre eingefügt. Ver-

gleichsweise wenige Items enthält das Arbeitsblatt zu den technischen Vorausset-

zungen. Auf diesem Arbeitsblatt sind benötigte Geräte, Zubehör und personelle Fak-

toren, Aussagen zur Internetverbindung sowie der Nutzung einer technologiebasier-

ten Plattform und technischem Support zusammengetragen. Auf dem Arbeitsblatt zur 

Kosten– und Zeitberechnung ist festgehalten, ob der Einsatz des audiovisuellen Me-

diums als Alternative oder Ergänzung klassischer Lehrmethoden gedacht ist und 

durchgeführt wird. Außerdem sind Parameter zur Zeit- und Kostenberechnung für 

klassische und audiovisuelle Medien eingetragen. Zwei weitere Arbeitsblätter ermög-

lichen darüber hinaus gehende Einflussfaktoren auf den Einsatz audiovisueller Me-

dien sowie Herausforderungen einzutragen. Die gesamten Items sind im Anhang 2 

zu finden. 
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4 Ergebnisse 

Die 36 einbezogenen Artikel enthalten Informationen zur Forschung über audiovisu-

elle Medien in der Pflegebildung. Mithilfe der Literatur kann der Forschungsstand zu 

diesem Thema zwischen den Jahren 2017 und 2022 abgebildet und die Frage zu den 

förderlichen und herausfordernden Faktoren eines erfolgreichen Einsatzes audiovi-

sueller Medien in der Pflegedidaktik bearbeitet werden. 

Im vorliegenden Kapitel 4 wird auf die Nennung von Autor*innen und Jahr als Quel-

lennachweis im Fließtext verzichtet. Die getroffenen Aussagen, welche ohne Quel-

lennachweis nach bisher verfolgtem Stil (Autor*innen, Jahr) aufgeführt sind, stellen 

eigene Ergebnisse / Aussagen dar, die aus der Analyse der 36 einbezogenen Artikel 

resultieren. Die hochgestellten Zahlen, welche den Aussagen hinzugefügt sind, wei-

sen auf die Artikel hin, die zu der Aussage führten. Die hochgestellten Zahlen ent-

sprechen den IDs der Artikel, welche im Anhang 4 nachzuvollziehen sind.  

4.1 Beschreibung der Studien 

Die einbezogenen Studien18 bilden, aufgrund der ungleichmäßigen Verteilung inner-

halb der gewählten Zeitspanne des Veröffentlichungsdatum, v.a. die Forschung in 

den Jahren 2018 – 2021 ab (Tabelle 5). 

Tabelle 4 Verteilung der einbezogenen Artikel nach Publikationsjahren 

Publikationsjahr 2017 2018 2019 2020 2021 2022 

Artikelanzahl 1 7 10 7 10 1 

n = 36 

 

18 Diese und jegliche in diesem Kapitel beschriebenen Daten, beziehen sich auf die 36 einbe-
zogenen Artikel. 
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Die analysierten Artikel wurden in 23 verschiedenen Journals veröffentlicht. Aus zwei 

Journals gingen, im Vergleich zu den weiteren 21 Journals, viele der Artikel hervor. 

Durch die Veröffentlichung im „The journal of nursing education“ wurden fünf Studien 

identifiziert. Die Studien aus diesem Journal resultierten aus der Recherche in 

LIVIVO. Vier Studien wurden im Journal „Healthcare“ veröffentlicht und wurden bei 

der Datenbankrecherche in Web of Sciences identifiziert. 

Insgesamt flossen elf Treffer aus der Recherche in LIVIVO in die Ergebnisse ein, ein 

Treffer aus dem Fachportal Pädagogik, und 24 Treffer waren auf die Datenbank-

recherche in Web of Sciences zurückzuführen, in Tabelle 6 sind diese Zahlen fett 

gekennzeichnet. Die Recherchen in LIVIVO und Web of Sciences brachten insgesamt 

sechs Veröffentlichungen aus den USA. Die Herkunftsländer USA und Brasilien (mit 

insgesamt fünf Veröffentlichungen) waren die häufigsten Herkunftsländer der Ergeb-

nisse der Recherche in LIVIVO. In Web of Sciences Core Collection war die größte 

Häufung eines Herkunftslands mit vier Veröffentlichungen bei Spanien. China er-

reichte je eine Veröffentlichung in den beiden Datenbanken. Das Fachportal Pädago-

gik trug mit Norwegen ein zusätzliches Herkunftsland in die Datenauswahl bei. 

 

Herkunftsländer / Datenbank Artikelanzahl 
Fachportal Pädagogik 1 

Norwegen 1 
LIVIVO 11 

USA 4 
Brasilien 3 
China 1 
Texas 1 
Portugal 1 
Finnland 1 

Web of Sciences 24 
Spanien 4 
Brasilien 3 
USA 2 
Taiwan 2 
Kanada 2 
Korea 2 
Türkei 1 
Spanien, Portugal 1 
Japan 1 
Bahrain 1 
China 1 
Oman 1 
Indien 1 
Schottland 1 

Tabelle 5 Herkunftsländer der einbezogenen Artikel, sortiert nach den Suchmaschinen, die zur Identifi-
kation der Artikel führten 
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Keine der von den Autor*innen genannten Finanzierungsquellen war häufiger als in 

zwei Studien als finanzielle Unterstützung benannt. Für sechs Artikel wurden die Fi-

nanzierungsquellen nicht offengelegt, in weiteren zwölf Artikeln wurde eine Erklärung 

zur Freiheit von finanziellen Interessenkonflikten dokumentiert (Tabelle 7). 

Tabelle 6 Angaben zur Finanzierung der einbezogenen Artikel, welche mit Durchsicht der Publikationen erhoben 
werden konnten 

Angabe zur Finanzierung Artikelanzahl 
Erklärung zur Freiheit von finanziellen Interessenkonflikten 12 
Finanzierungsquellen nicht offengelegt 6 
Finanzierungsquellen offengelegt 18 
Gesamtergebnis 36 

Die Methodik der Studien sowie Ziele und Messinstrumente waren heterogen, wie in 

Tabelle 8 dargestellt. Das mit Abstand am häufigsten eingesetzte Messinstrument 

waren Umfragen (inklusive Fragebögen): in 18 der 20 Studien, bei denen Umfragen 

genutzt wurden, wurde auch die Likert-Skala verwendet. In fünf Studien und damit die 

zweithäufigste Methode zur Datenerhebung und dem Erreichen von Wissen war die 

Validierung durch Expert*innen. Neben Umfragen und Expert*innen-Validierung wur-

den Fokusgruppen-Interviews, Noten und Beobachtete Übungen in über drei Studien 

als Messinstrumente genutzt. 

Mexiko 1 
Gesamtergebnis 36 
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Tabelle 7 Anzahl der einbezogenen Artikel, in denen bestimmte Messinstrumente genutzt wurden 

n = 36 Studien 

Wegen der Angabe von bis zu 4 Messinstrumenten pro Studie, ist die Summe der Messinstrumente größer als die 

Anzahl der Studien.  

Die Leistungen der Schüler*innen wurde in 23 Studien gemessen. Dies machte einen 

Anteil von ca. 64 % der einbezogenen Studien aus. Zur Messung der Leistung wurde 

am häufigsten die Beobachtung von Übungen bzw. das Begutachtung der Ausfüh-

rung von Aufgaben, die über eine reine Wissensabfrage hinaus gehen, genutzt, wie 

in Abbildung 5 dargestellt. Dies erfolgte bspw. durch Vorführung von Fähigkeiten im 

Sim Lab (Devi, Khandelwal & Das, 2019), die Beobachtung von Gruppenarbeiten 

(Shustack, 2021) oder dem Beisitzen von simulierten Videokonsultationen (Jimenez-

Rodriguez, Garcia, Garcia et al., 2020). In sieben Studien wurde die Leistung mithilfe 

eines Wissenstests gemessen. Die aus der Ausbildung hervorgehenden Prüfungser-

gebnisse, wie bspw. Abschlussprüfungen, wurden in fünf der untersuchten Studien 

zur Leistungsmessung genutzt. Einen Prä- und Posttest (unabhängig von der Art der 

Testung) zur Einschätzung der Leistungsveränderung wurde in sechs Studien ge-

nutzt, was einem Anteil von 26 % der Studien mit Leistungsmessung entspricht, wie 

in Abbildung 5 dargestellt. 

Messinstrumente Anzahl 
Umfrage 20 
Validierung durch Expert*innen 5 
Fokusgruppen-Interview 4 
Noten 4 
Beobachtung Übung 4 
Checkliste 3 
Bewertungsformular 3 
Kosteneffizienz 2 
Literaturquellen 2 
k.A. 2 
Reflexion 1 
Feldtagebuch eines Forschenden 1 
Screeningdaten 1 
Kommentare der Schüler*innen 1 
Autoskopie 1 
Informelles Feedback 1 



 

52 

 

 

Abbildung 5 Messinstrumente zur Messung der Leistungen von Schüler*innen 

n = 23 

Die zugrunde liegende Anzahl der Studien liegt für jede der vier Kategorien von Messinstrumenten bei den 23 Studien, 

in denen Messinstrumente der Leistung erfasst werden konnten. 

Die Abbildung 6 zeigt ein Balkendiagramm, in welchem die absolute Häufigkeit von 

Populationsgrößen angezeigt wird. Die Populationen mit einer Fallzahl von unter 50 

Personen kommt am häufigsten vor. Bei acht der untersuchten Populationen lag die 

Fallanzahl bei 50 – 99 Personen. Drei Populationen lagen bei einer Anzahl von 100 

– 149 Personen. Einen Ausreißer bildete eine Studie mit einer Fallzahlgröße von 233 

Personen. Die Spanne der Fallzahlgrößen lag zwischen sechs und 233 mit einem 

Median von 38 Personen. 
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Abbildung 6 Häufigkeit von Fallzahlen der untersuchten Populationen in den einbezogenen Studien, 
gruppiert in vier Größen 

n = 27 

In 27 Studien werden eine oder mehrere Populationen untersucht. Pro Studie ist die Fallzahl aller untersuchten Per-

sonen (auch unterschiedlicher Populationen) summiert und diese Summen dann verglichen worden. 

In Abbildung 7 ist die Dauer angegeben, in welcher die Nutzung audiovisueller Me-

dien konkret untersucht/beobachtet wurde. Die Beobachtungsdauer der Nutzung au-

diovisueller Medien wurde in 64 % der Studien angegeben. Ohne Berücksichtigung 

der Beobachtungsart konnten die Angaben in der Einheit von Monaten verglichen 

werden. Ein Beobachtungszeitraum von unter einem Monat wurde in drei Studien an-

gegeben. Mit einem Anteil von 39 % unter den angegebenen Zeiträumen lag die Be-

obachtungsdauer von ein bis drei Monaten mit einer Studienanzahl von neun am häu-

figsten. Acht Studien gaben einen Beobachtungszeitraum von vier bis zwölf Monaten 

an. Länger als ein Jahr wurde in drei Studien beobachtet. 
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Abbildung 7 Beobachtungszeitraum, welcher in den einbezogenen Studien stattfand 

n = 23 Studien 

Der Beobachtungszeitraum konnte für 23 Studien erhoben werden. 

Es wurden unterschiedliche audiovisuelle Medien zur Prüfung und Vermittlung von 

Pflegekompetenzen eingesetzt, welche in Abbildung 8 aufgeführt sind. Das häufigste 

Medium war das Lehrvideo, dieses wurde in 28% der Studien genutzt. In der Abbil-

dung ist jeweils die absolute Zahl aufgeführt, das Lehrvideo ist in zehn Studien das 

genutzte audiovisuelle Medium. In einer Studie wurde eine App bewertet, die den 

Lernenden während der Praxisphase Zugang zu Lehrmaterialien (u.a. Lehrvideos) 

und der Lehrkraft eine Übersicht über den Wissensstand der Schüler*innen liefern 

sollte. Eine weitere Studie beschäftigte sich mit digitalen Bildungstechnologien in der 

Pflegepädagogik allgemein. In einer Lehrmethode wurde eine Virtual Reality-Brille 

genutzt, um die Schüler*innen praktischen Szenarien in der psychiatrischen Pflege 

auszusetzen. Unter die Kategorie Video sind zwei Studien einzuordnen. Es handelte 

sich hierbei um Videopräsentationen von Schüler*innen und die allgemeine Untersu-

chung von Filmen und Videos in der Pflegepädagogik. Spielfilme sowie Gamification 

waren untersuchte audiovisuelle Medien in je drei Studien. Videokonferenzen zum 

Austausch oder als Simulationsübung, wurden in je vier Studien als Lehrmedium 
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untersucht. Videoaufnahmen bildeten mit einem Anteil von 19 % mit sieben Studien 

das am zweithäufigsten untersuchte audiovisuelle Medium. 

 

Abbildung 8 Audiovisuelle Medien, die in den einbezogenen Studien untersucht wurden 

n= 36 

ViKo (Videokonferenz) 

Die Videoaufnahmen wurden in der Pflegepraxis erstellt, damit Schüler*innen aus der 

Praxis lernen könnten, aber auch zur Reflexion und Weiterbildung von Krankenpfle-

ger*innen. Übungen im Sim Lab wurden aufgenommen, um Feedback zu erhalten, 

Unterrichtstätigkeit wurde zur Reflexion der Lehrkraft aufgenommen oder Vorlesun-

gen, um Raum und Zeit zu überbrücken. Videoaufnahmen von Schüler*innen ermög-

lichten die Reproduktion von Inhalten, und Videofeedback wurde gegeben. Zudem 

führte die Kommentarfunktion unter selbst produzierten Videos für Feedback und 

Austausch zwischen den Schüler*innen. 

Um die Vergleichbarkeit der Studien zu messen, wurde auch die untersuchte Popu-

lation festgehalten sowie das Fachgebiet, in welchem die audiovisuellen Medien ein-

gesetzt wurden. In 24 Studien konnte die untersuchte Population als Pflegeschüler*in-

nen festgestellt werden (Tabelle 9). Hierbei handelte es sich um Studierende oder 

Auszubildene, die mit einem Anteil von 80 % der Studien mit Angabe zu involvierten 

Personen die stärkste Population darstellen. Außerdem wurden sechs Populationen, 

die aus Krankenpfleger*innen bestanden, untersucht, sowie vier Populationen aus 
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Lehrkräften. Je einmal wurden Populationen untersucht, welche aus Patient*innen, 

Techniker*innen, Fakultätsmitgliedern, Studierenden der Pflegepädagogik sowie der 

Beratung, IT-Fachleuten, Ausbildern in der Praxis und unterschiedlichen Fachleuten 

für Pflege und Fachgutachter. Bestehen. Einmal wurde zur Untersuchung auch die / 

der Entwickler*in herangezogen. 

Tabelle 8 Häufigkeit verschiedener Studienpopulationen in den einbezogenen Studien 

Studienpopulation Häufigkeit der  
Studienpopulation 

Pflegeschüler*innen 30 
Krankenpfleger*innen 6 
Lehrkräfte 4 
Entwickler der mobilen App 1 
Patient*innen 1 
Techniker 1 
Fakultätsmitglieder 1 
Pflegepädagogik-Studierende 1 
IT-Fachleute 1 
Studierende des Studiengangs Beratung 1 
Ausbilder - Praxis 1 
Fachleute für Pflege, bspw. Lehrkräfte und Ärzte 1 
Fachgutachter 1 

Die untersuchten Studien vereinte die Zielgruppe in der Krankenpflege. Dabei stach 

eine Studie, bei der es um die Bildung von Studierenden der Pflegepädagogik ging, 

heraus. Inhaltlich ging es in dieser Studie verstärkt um die Pädagogik. Eine Studie 

nutzte Pflegekräfte als untersuchte Population, die Bildungstechnologie richtete sich 

aber an alle potenziellen Nutzer*innen eines Geräts zur Herz-Lungen-Wiederbele-

bung im Krankenhaus. Eine weitere Studie, welche sich von den anderen 35 abhob, 

richtete sich neben Pflegekräften und Pflegeschüler*innen an Studierende des Studi-

engangs Beratung. Pflege und Medizin war eine weitere Erweiterung des Fachge-

biets. Das spezifizierte Fachgebiet der psychiatrischen Pflege konnte bei mindestens 

drei Studien festgehalten werden. Zwei Studien beschäftigten sich mit Krankenpflege 

in der Pädiatrie. Weitere festgehaltene Fachgebiete in der Krankenpflege waren Fa-

milienpflege, Pflege in der Gerontologie, Gynäkologie, zwei Studien über Kranken-

pflege bei genderspezifischer Gewalt, sowie je eine Studie über häusliche Versor-

gung, minimal-invasive Chirurgie, sowie den Umgang in der Pflege mit Personen der 

LGBTQ+-Population. LGBTQ+ beschreibt jegliche Geschlechtsidentitäten und Sexu-

alpräferenzen, welche nicht dem heteronormativem Mann-Frau-Konzept entsprechen 

(Cornelsen Verlag GmbH, 2022)  
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4.2 Ziele des Einsatzes audiovisueller Medien 

In diesem Kapitel werden Aussagen vorgestellt, welche in den untersuchten Studien 

zu den Zielen des Einsatzes audiovisueller Medien festgehalten werden konnten. 

Viele Aussagen finden sich in ähnlicher Weise in mehreren Studien wieder. Zur bes-

seren Lesbarkeit werden im Ergebnisteil die Studien, in denen sich die Aussagen 

wiederfinden, mit der hochgestellten ID gekennzeichnet. Eine Liste der Studien mit 

zugehöriger ID ist im Anhang 4 nachzulesen. 

 

Nutzungsgründe und Rahmen des Einsatzes audiovisueller Medien 
Audiovisuelle Medien kamen in der Pflegepädagogik am häufigsten als Möglichkeit 

zur Gewinnung klinischer Praxis in Einsatz (Tabelle 10). Die Maßnahmen im Rahmen 

der Covid-19 Pandemie wurden am zweithäufigsten als Nutzungsgrund genannt, und 

auch die Effektivität des Einsatzes gehörte zu den Hauptgründen der Nutzung.  

Tabelle 9 Häufigkeit der Gründe des Einsatzes audiovisueller Medien nach Nennung in einbezogenen 
Studien  

 

In Abgrenzung zum konkreten Nutzungsgrund sind Aussagen zum Rahmen des Ein-

satzes der audiovisuellen Medien festgehalten. Aus den erhobenen Daten ließ sich 

festhalten, dass audiovisuelle Medien in der Unterrichtsgestaltung sowie Prüfung und 

im Selbststudium oder beim Üben und Lernen unabhängig von Lehrkraft und 

Zeilenbeschriftungen Studienanzahl 
klinische Praxis 6 
Covid-19 Pandemie 5 
Effektivität 4 
Überbrückung von Entfernung 3 
Feedback 2 
Storytelling 2 
Verbessertes Lernen 2 
Verbesserung der Pflege 2 
Sensibilisieren 2 
Reflexion 2 
Nachbildung der Realität 1 
Wiederholung und Prüfung 1 
Wiederholung 1 
Erstellung eines zeitgemäßen Lernobjekts 1 
Nachbildung der Realität;  
Materialaustausch durch Technologie;  
Interaktives Online-Lernen 1 
Reproduktion / Teilen von Inhalten 1 
Gesamtergebnis 36 
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Ausbildungsort genutzt wurden. Der Anteil des Einsatzes audiovisueller Medien un-

abhängig von der Präsenz der Lehrkraft lag bei 61 %. 

Wissensvermittlung und/oder Prüfung 
Audiovisuelle Medien wurden in der Pflegepädagogik zu 89 % genutzt, um Wissen zu 

vermitteln (Tabelle 11). Die Prüfung von Pflegekompetenzen durch den Einsatz audi-

ovisueller Medien stellte einen Anteil von 19 % dar. In 8 % der Fälle wurden audiovi-

suelle Medien genutzt, um Wissen zu vermitteln und gleichzeitig Pflegekompetenzen 

zu prüfen. 

Tabelle 10 Einsatzgrund audiovisueller Medien in den einbezogenen Studien, kategorisiert in Wissens-
vermittlung und / oder Prüfung 

Wissensvermittlung Prüfung Wissensvermittlung und Prüfung 
32 7 3 

89% 19% 8% 

n = 36  

Die drei Studien, in denen audiovisuelle Medien zur Wissensvermittlung sowie Prüfung genutzt wurden, fließen in die 

Anteile aller drei Kategorien. 

Annahmen, die mit dem Einsatz audiovisueller Medien einhergehen 
In den einbezogenen Studien überwogen die getroffenen Annahmen, welche hinsicht-

lich des Einsatzes audiovisueller Medien in der Pflegepädagogik positiv gerichtet wa-

ren. Mit der Möglichkeit, drei Annahmen pro Studie festzuhalten, zeigten die Ergeb-

nisse 30 positive, drei neutrale Annahmen gegenüber dem Einsatz audiovisueller Me-

dien und drei negative. Im Literaturreview wurde kritisch angemerkt, dass der Einsatz 

audiovisueller Medien mit der Annahme von Universalität von Bildern zur Kommuni-

kation mit verschiedenen Kulturen, Altersgruppen und Geschlechtern ausgegangen 

wurde1. Darüber hinaus wurde die Annahme der psychologischen und sozialen Über-

legenheit von Bildern bei der Kommunikation genannt (ebd.). Dies ließ sich auch in 

anderen Studien erkennen7,20,25,30. Eine dritte Annahme war, dass Videos und Filme 

Alltagsfakten ins Klassenzimmer brächten1. Die Praxisnähe durch audiovisuelle Me-

dien wurde ebenso in vier Studien berichtet7,20,28,30. Eine weitere Annahme, die sich 

unter den Studien häufte, war die Aktivität bzw. Interaktivität durch den Einsatz audi-

ovisueller Medien. In sechs Studien wurde die Annahme von aktivem oder 
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interaktivem Lernen durch das jeweils untersuchte Medium getätigt7,9,10,21,30,34, bei der 

Hälfte dieser Studien wurde in diesem Bezug auf die Reproduktion oder Konstruktion 

von Inhalten hingewiesen. Unter neutrale Annahmen werden folgende Aussagen ein-

geordnet: 

„Um die Qualität des Lehr-Lern-Prozesses und eine personalisierte Pflege für Pati-

enten mit spezifischen Bedürfnissen zu gewährleisten, ist es notwendig Ausbil-

dungsformen zu strukturieren, die auf den Ergebnissen klinischer und erziehungs-

wissenschaftlicher Untersuchungen basieren“16. 

„Theorie der kognitiven Belastung: Anfertigung zusätzlicher Notizen hilft Lernenden 

eine bessere Verbindung zwischen Videoinhalten und Kommentaren herzustellen 

und so nützliches Feedback zu geben“29. 

„Es wird jedoch davon ausgegangen, dass das Profil der Studierenden berücksich-

tigt werden muss, damit der Lernprozess ansprechend ist und zum Erwerb der ge-

wünschten Kenntnisse führt“34. 

Negative Annahmen waren eine geringe Datensicherheit4, Einfluss des Alters, Ge-

schlechts, der Berufserfahrung und der Muttersprache auf die Ergebnisse19,12 und 

eine Entmenschlichung bzw. die unpersönliche Pflege durch den Einsatz audiovisu-

eller Medien25. 

Lernziele 
Ein Vergleich unter den Studien zeigte ein breites Spektrum an allgemeinen (insge-

samt 24) und spezifisch formulierten (insgesamt 31) Lernzielen. In ca. 20 % der Stu-

dien wurde kein Lernziel definiert. Bis auf eine Dopplung des Lernziels zur Unterstüt-

zung potenzieller Opfer von geschlechterspezifischer Gewalt, unterschieden sich die 

 

19 Es konnte kein signifikanter Einfluss festgestellt werden. 
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55 festgehaltenen Ziele voneinander. Die Differenzierung der Ziele erfolgte u.a. durch 

unterschiedliche Lernphasen, was im Besonderen bei den allgemeinformulierten Zie-

len zu klinischen Fähigkeiten zu erkennen war. Es wurde zwischen der Entwicklung 

(einmal), dem Erwerb (14 mal), der Wiederholung (31 mal) sowie der Reflektion bzw. 

der Verbesserung (32 mal) klinischer Fähigkeiten unterschieden. Hinzu kamen das 

Erkennen klinischer Symptome (30 mal), das Prüfen der systematischen (methodi-

schen oder organisatorischen) klinischen Pflege und der Wissensverbesserung über 

klinische Pflege (28 mal).  
Die Ziele im Bereich der Kommunikationskompetenzen waren vor allem spezifisch 

formuliert. Die Lernziele zeichneten sich wie folgt aus: 
 Verbesserung der Kommunikationsfähigkeiten in der psychiatrischen Kran-

kenpflege, 

 Kenntnis von Begriffen in der therapeutischen Kommunikation, 

 Kenntnisse und Fertigkeiten in (non-)verbaler Kommunikation zwischen Pfle-

gekraft und Patient*in, 

 Kenntnisse und Fertigkeiten in Toleranz gegenüber herausfordernden Emoti-

onen von Patienten und Angehörigen, 

 Reflektion der eigenen Kommunikation, 

 Kommunikation mit älteren Menschen, 

 Verbesserung der Kommunikation durch Erlernen von Kommunikationstech-

niken. 

Auch hier war zwischen Lernphasen, Anwendung und Kenntnissen zu unterscheiden. 

Darüber hinaus wurde jedoch das Setting bzw. die Zielgruppe definiert oder die Lern-

strategie benannt. Zusammenhänge zwischen der Spezifität des formulierten Lern-

ziels und der Erreichung ebendieses konnten nicht festgestellt werden. In der unten-

stehenden Tabelle 12 ist zu lesen, in wie vielen Studien eine Zielerreichung stattfand. 

Insgesamt stellte sich die Zielerreichung so dar, dass bei 24 Studien, was einen Anteil 

an den Studien von 67 % darstellt, eine Zielerreichung stattfand, in acht Studien (22 

%) wurde hierzu keine Angabe gemacht, bei drei Studien (8 %) wurde das Studienziel 

nicht erreicht und bei einer Studie (macht einen Anteil von 3 % aus) teilweise. 

Tabelle 11 Studienanzahl mit Erreichung des Studienziels  

Zielerreichung ja k.A. nein Teilweise Gesamtergebnis 
Studienzahl 24 8 3 1 36 
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4.3 Förderliche Faktoren und Herausforderungen für den (erfolgreichen) Einsatz 

Was audiovisuelle Medien nicht können 
Der Einsatz audiovisueller Medien stellt keinen konsistenten Beitrag in der Medien-

pädagogik dar1,20. In den Studien 3 und 15 zeigt sich, dass keine gleichwertige Wahr-

nehmung zu traditionellen Prüfsituationen besteht. In den Studien 4 und 23 wird be-

mängelt, dass kein gleichwertiger Beziehungsaufbau wie in traditionellem Lehren und 

Lernen möglich ist. Durch die Studien 19 und 22 wird deutlich, dass audiovisuelle 

Medien außerdem kein Ersatz von praktischer Erfahrung sind.  

In 36 % der Studien konnten keine weiteren als die zu den anderen Items zugehörigen 

Herausforderungen, festgehalten werden. Von den 23 Studien, welche weitere Her-

ausforderungen festhielten, zeigten sich bei zwölf Studien mehr als eine Herausfor-

derung, wodurch insgesamt 45 Herausforderungen festgehalten wurden. 

Privatsphäre 
In 26 der Studien waren Patient*innen nicht in die Nutzung von audiovisuellen Medien 

involviert. In zwei der zehn Studien mit Patient*innen wurde von einer eingeholten 

Einwilligung gesprochen. Fünf Studien beinhalteten hierzu keine Angabe. In Studie 

35 wurde die Einwilligung nicht eingeholt, Patient*innen wurden in diesem Fall nicht 

aufgenommen. Studie 32 und 36 berichteten von einer teilweisen Einwilligung. In Stu-

die 32 wurde die Privatsphäre und ethische Aspekte durch Absicherung des Ver-

ständnisses des Zwecks und Inhalt des Systems berücksichtigt. Die Zustimmung der 

Freigabe des Videos musste durch die Patient*innen erfolgen. Studie 36 berichtete 

von der freiwilligen Teilnahme der Schauspieler*innen. Die Einwilligung geschah 

mündlich3, im anderen Fall stellten die Studierenden diese sicher4, es wurde jedoch 

nicht beschrieben, auf welche Weise. 

Bei den audiovisuellen Medien handelte es sich bei 75 % um gespeicherte Medien, 

wie in Abbildung 9 dargestellt. Bei 11 % ging es um Live-Übertragungen. Bei 8 % der 

Studien war es abhängig von der Nutzung. 6 % machten hierzu keine Angabe. 
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Abbildung 9 Langfristigkeit, mit welcher Bildungsinhalte sowie mögliche sensible Daten, theoretisch 
(durch jedwede Speicherung oder während einer Live-Übertragung) verfügbar sind 

n = 36 Studien  

Erlaubnis/Freiwilligkeit 
Über die Freiwilligkeit der Pflegeschüler*innen gab es in fünf Studien klare Aussagen. 

Der Einsatz audiovisueller Medien war verpflichtend7,24,35, die Studiendurchführung 

nicht im Rahmen des Unterrichts20 und Studienteilnahme sowie die damit verbunde-

nen Tätigkeiten freiwillig28. In einer weiteren Studie gab es bei Beteiligung einen zu-

sätzlichen Credit21. Die Freiwilligkeit zur Studienteilnahme war in den anderen Stu-

dien nicht von der Freiwilligkeit der Nutzung der Medien abzugrenzen. Eine Übersicht 

zur Freiwilligkeit der Teilnahme ist in Abhängigkeit zur Größe der involvierten Perso-

nengruppen in Tabelle 13 zu sehen. In 16 Studien waren Ausbilder aus der Praxis 

involviert. Die Einwilligung der Ausbilder in der Praxis wurde bei zwei Studien einge-

holt. Eine Prüfungsstelle war in drei Studien nicht involviert32,33,35, ein Anteil von 21 % 

(7 Studien) mit Prüfungsstelle wird die Einwilligung der Prüfungsstelle eingeholt. Eine 

Lehrkraft war in vier Studien nicht involviert. Unter den Studien mit involvierten Lehr-

kräften gab es keine Angaben zur Freiwilligkeit bei einem Anteil von über 90 %. In 

einer Studie war die Genehmigung eingeholt5, in zwei Studien war die Lehrkraft der 

Forschende. 

75%

11%

8%
6%

Speicherung der Inhalte

Live-Übertragung

Langfristigkeit der Inhalte ist
abhängig vom Rahmen der
Nutzung

k.A.
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Tabelle 12 Anteil der Berücksichtigung von Freiwilligkeit bei Ausbildern, Prüfungsstellen, Lehrkräften und Pflegeschü-
ler*innen 

Freiwilligkeit für … /  
Entscheidung durch … 

Ausbildende  
(Praxis) 

Lehrkräfte Pflege-schü-
ler*innen 

Mitarbeiter*innen 
in der Prüfungs-
stelle 

Studienanzahl, in der die Freiwilligkeit 
berücksichtigt wird 

2 1 2 7 

Anzahl Studien je involvierter Perso-
nengruppe (n = …) 

16 32 36 33 

Anteil der Studien mit Freiwilligkeit je 
Personengruppe 

13% 3% 6% 21% 

 

Wahrgenommener Nutzen 
In 20 Studien wurde der wahrgenommene Nutzen der Pflegeschüler*innen dokumen-

tiert. Die Pflegeschüler*innen gaben an, durch den Einsatz des audiovisuellen Medi-

ums mehr Zeit mit der Lehrkraft zu haben. Im Besonderen wurde dabei die Zeit nach 

der Arbeitszeit in der klinischen Einrichtung genannt2, und dass die Nutzung audiovi-

sueller Medien den Kontakt zur Lehrkraft4 erleichtere. Die Kommunikation in Prü-

fungssituationen wirkte für die Pflegeschüler*innen weniger einschüchternd3, die Aus-

übung demonstrierter Fertigkeiten steigerte das Selbstvertrauen14 / ein Gefühl der 

Selbstwirksamkeit entstehe25, die Pflegeschüler*innen fühlten sich sicherer in klini-

schen Fertigkeiten21. Audiovisuelle Medien werden als hilfreich für die zukünftige Pra-

xis wahrgenommen30. Durch Anwendung kann die Lehrerfahrung verbessert werden7, 

und der Einsatz von Technologie macht Freude und Neugierde auf das Entdecken 

und den Aufbau von Wissen8, die Möglichkeit der Visualisierung schafft realistisches 

Lernen13. Die Manipulation von Videos (bspw. durch Springen34, Stoppen und Wie-

derholen) und der Zugang zu DET außerhalb des Klassenzimmers und somit als Er-

gänzung zum Unterricht11, bspw. der Zugang auf Materialien auf Station31 bringt Fle-

xibilität und höhere Verfügbarkeit bzw. Zugänglichkeit6,8,14. Audiovisuelle Medien sind 

eine Möglichkeit, Inhalte zu straffen7.  

Die Pflegeschüler*innen berichten von positiven Ergebnissen im Lehr- und Lernpro-

zess im Zusammenhang mit dem Einsatz von Videos34 und können durch Simulatio-

nen die besten Lernergebnisse erzielen12. Als Nutzen wird zudem wahrgenommen, 

dass die Lernziele erreicht werden9. Auch der Wissensstand über klinische 
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Fertigkeiten kann verbessert werden21 und allgemein viel gelernt werden22. 

In Studie 11 werden die Medien differenziert bewertet. Materialen, die auf einer Lern-

plattform hochgeladen werden, sind für etwa die Hälfte der Pflegeschüler*innen „weit-

gehend wichtig“; Rollenspiele, die als Video aufgezeichnet werden und am nächsten 

Tag zur Reflexion genutzt werden, werden von 62 % der befragten Pflegeschüler*in-

nen als „wichtig bzw. sehr wichtig“ erachtet. Aus Fehlern zu lernen, bzw. Fehler zu 

vermeiden ist auch in Studie 23 als Nutzen festgehalten. Praktische Fähigkeiten kön-

nen in virtueller Umgebung geübt werden11. Es sei ein nützliches Hilfsmittel für das 

Training der verfahrenstechnischen Fähigkeiten13. Die Pflegeschüler*innen stellen 

eine Verbesserung von Fähigkeiten beim aktiven Zuhören, der Angstkontrolle und 

dem Umgang mit Schuldgefühlen fest24. Sie erlernen Humanisierungskompetenzen25. 

Im Einsatz audiovisueller Medien wird eine Stärkung des kritischen Denkens und der 

Entscheidungsfindigkeit wahrgenommen23. Zudem verbessere das Lernen mit audio-

visuellen Medien auch die Kommunikation mit den Patient*innen23, im Speziellen 

kann ihre Kommunikationsfähigkeit durch das Üben, angemessen auf Patient*innen 

zu reagieren, verbessert werden24. So berichten die Pflegeschüler*innen von einer 

Verbesserung des Problembewusstseins und der nichttechnischen Fähigkeiten im 

Umgang mit Gewalt gegen Frauen24. Ihre Kompetenzen zum emotionalen Verständ-

nis verbesserten sich25.  

Die Flipped-Classroom-Methode hat das Lernen der Pflegeschüler*innen verbessert 

und das Interesse gesteigert26. Lernplattformen werden als effektiv und erleichternd 

beim Wissenserwerb wahrgenommen21. Zudem sollen audiovisuelle Medien das Be-

halten des Inhalts fördern31. Audiovisuelle Medien werden als spannend und fesselnd 

sowie als interessante Erfahrung wahrgenommen30, die Nutzung der audiovisuellen 

Medien habe Spaß gemacht22. In einer weiteren Studie wird der Einsatz audiovisuel-

ler Medien als entspannt und stressfrei wahrgenommen2. Videos unterstützen das 

Lernen6. Digitale Bildungstechnologien werden als Ressource wahrgenommen, die 

Wiederholungen und Passivität im Unterricht ersetze und den Unterricht dynamischer 

mache11. Zudem können klinische Verfahren mit Hilfe audiovisueller Medien visuali-

siert werden31. Pflegeschüler*innen nehmen Authentizität wahr und schätzen audio-

visuelle Medien als Möglichkeit einer sicheren Lernumgebung30. Ein Nutzen wird in 
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der Interaktivität gesehen13. Durch das Anhalten von Videos können außerdem Mit-

schriften besser getätigt werden14, die Inhalte bringen die Realität näher22. Die Pfle-

geschüler*innen bewerten auch die Bequemlichkeit der Nutzung positiv2,8 und schät-

zen die Möglichkeit der Eigenreflexion, der Reflexion der Kommiliton*innen und der 

Lehrkraft, welche mit dem Einsatz audiovisueller Medien vorgenommen wird7. Auch 

die Anerkennung der Rolle der Pflegekräfte soll durch audiovisuelle Medien wahrge-

nommen werden24.  

Der festgehaltene Nutzen der Lehrkräfte zeichnet sich durch weniger Vielfalt aus. Die 

Messinstrumente zeigen, dass v.a. Pflegeschüler*innen befragt wurden. Aus Sicht 

der Lehrkräfte wird bestätigt, dass die Pflegeschüler*innen in Prüfungen, die mithilfe 

eines audiovisuellen Mediums durchgeführt werden, weniger ängstlich wirken3. Auch 

die Lehrkräfte schätzen audiovisuelle Medien als einfache Methode, um mit den Pfle-

geschüler*innen in Kontakt zu treten4. Audiovisuelle Bildungstechnologien sparen 

Zeit und Mühe3. Sie werden als gute Alternative zu persönlichen Besuchen in den 

klinischen Praxen wahrgenommen4. Aus Sicht der Lehrkräfte können Videoszenarien 

den Praxisalltag der Pflegeschüler*innen um Erfahrungen erweitern7. Weiterhin wer-

den audiovisuelle Medien als umfassend und aktuell eingeschätzt31 und nützliche In-

formationen hervorgehoben33. Audiovisuelle Medien seien geeignet für die Ausbil-

dung praktischer Fertigkeiten, da Videos die Pflegetechniken beinhalten, wie sie in 

Kursen und von verschiedenen Arbeitsgebern vermittelt werden31. Der Einsatz visu-

eller Medien hat einen Mehrwert durch Tools, wie Glossar, Chat oder Foren33. Ein 

Nutzen wird auch in der Grundlage für die Erstellung ähnlicher Kurse gesehen33.  

Benutzerfreundlichkeit 
Angaben zur Benutzerfreundlichkeit des audiovisuellen Mediums werden in elf Stu-

dien gemacht. Die Benutzerfreundlichkeit kommt durch einfache Bedienbarkeit13,21,34, 

bspw. einer technologiebasierten Plattform3,33. Attraktiv und übersichtlich sollte diese 

sein sowie ein einheitliches Design und Layout mit intuitiver Navigation haben33. (Um-

fassende und klare) Anleitung, eine (angemessene) Schulung bzgl. der Geräte und 

Nutzung4,7,30 und ein IT-Support3 tragen zur Benutzerfreundlichkeit bei. Auch die Be-

kanntheit der genutzten Apps5 oder selbst gewählte Videoplattformen7 können zur 
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Benutzerfreundlichkeit beitragen. Die angenehme Benutzung zählt mit zu den Fakto-

ren der Benutzerfreundlichkeit13. Als benutzerfreundlich gelten angewandte Lernakti-

vitäten, statt Diskussionsforen7. Als benutzerfreundlich kann auch die effektive Ver-

mittlung und die Herstellung einer „akademisch-praktischen Verbindung“ festgehalten 

werden21. Zudem zählt die leichte Zugänglichkeit über mobile Endgeräte21 zu den be-

nutzerfreundlichen Faktoren. Benutzerfreundlich wird in diesem Zusammenhang 

auch der Zeitmarker bei Videokommentaren29 sowie erleichtertes Lernen genannt34. 

Förderlich sei das bequeme Tragen der mobilen Endgeräte (bspw. Smartphones)31, 

jedoch können diese Geräte mit dem negativen Aspekt einhergehen, dass darauf 

keine Mitschriften getätigt werden können31. Gegen die Benutzerfreundlichkeit spricht 

ein Unbehagen durch Gewicht und Probleme der Befestigung von VR-Brillen30. Die 

einfache Bedienbarkeit bzw. Handhabung bildet in fünf Studien den am häufigsten 

genannten Faktor der Benutzerfreundlichkeit. Auf Platz zwei ist eine gute Anleitung 

bzw. Schulung mit der Nennung in drei Studien. 

Atmosphäre 

Die angegebene Atmosphäre ist als einzelnes Item für jede Studie angegeben, An-

gaben konnten in sechs Studien festgehalten werden. Mit dem Einsatz des audiovi-

suellen Mediums wird eine zeitlich entspannte Atmosphäre verbunden sowie weniger 

Nervosität bei Pflegeschüler*innen und Patient*innen2. Die Atmosphäre wird darüber 

hinaus von der Lehrkraft beeinflusst. In einer Studie zeigt die Lehrkraft sozial nicht 

angemessenes Verhalten und untergräbt damit die Autorität des Pflegeschülers.2. Die 

Ausbilder in der Praxis scheinen sich in der Aktion mit dem Ausbilder wohl zu fühlen3 

und in dieser Studie führt der Einsatz des audiovisuellen Mediums auch dazu, dass 

die Situation weniger einschüchternd erfahren wird3. Die Pflegeschüler*innen fühlen 

sich motiviert11 durch den Technologieeinsatz5, schätzen die Umgebung als ent-

spannt ein14. Und ein weiteres Mal wird angegeben, dass der Einsatz audiovisueller 

Medien für weniger Nervosität sorgt22.  
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Einweisung der Nutzer*innen 
Angaben über eine Anleitung bzw. eine Einweisung für Pflegeschüler*innen, Ausbil-

der*innen oder Lehrkräften zur Nutzung des audiovisuellen Mediums konnten in 21 

Studien festgehalten werden und umfassen diverse Arten der Unterstützung. In Stu-

die 4 werden die Pflegeschüler*innen in die Nutzung der Software eingewiesen und 

können ein von der Fakultät erstelltes Protokoll nutzen. In Studie 6 wird bei Bedarf an 

das Video erinnert. In Studie 8 und 9 wird angegeben, dass eine Anleitung nicht not-

wendig ist. Als Anleitung dient in Studie 10 ein Arbeitsblatt zur Bedarfsanalyse. In 

Studie 11 kann von einer Anleitung ausgegangen werden, da die DET (Digital Edu-

cation Technology, zu dt.: Digitale Bildungstechnologie) mit einer pädagogischen 

Maßnahme zu verbinden ist. Die Einweisung von Pflegeschüler*innen kann durch 

Materialien im LMS (Lernmanagementsystem) und Vorab-Verteilung von Rollen er-

folgen12. In einer anderen Studie erläutert eine Forschungsassistentin die virtuelle i-

Pad-Simulation mit Anatomie-Erweiterung und demonstriert zusätzlich die Verwen-

dung13. Dabei ist auch eine individuelle Klärung von Missverständnissen möglich13. 

Die Demonstration der pflegerischen Fertigkeit wird durch Lehrkraft (gleichzeitig For-

scherin) durchgeführt sowie der Ablauf der Studie erklärt14. Zur Vorbereitung der 

OSCE wird eine gemeinsame Online-Konferenz durchgeführt, bei welcher die Phasen 

der Prüfung ausführlich erläutert werden, insbesondere vor dem Hintergrund der Vir-

tualität und standardisierter Patient*innen15. Bei Studie 16 sind Informationen zum 

Lehrprogramm in einem Video enthalten. Eine Einweisung übernehmen Schauspie-

ler*innen als Moderator*innen in der klinischen Simulation22. Die Studien 23 und 24 

weisen die gleichen Angaben vor. Es gibt eine Vorbesprechung mit Informationsfor-

mular über den klinischen Fall und in dem Rahmen wird auch das Hauptthema kom-

muniziert. Die Schulung in der Betreuung von GBV-Opfern findet während des Jahres 

statt. Auch kurze Videos auf LMS hochgeladen mit Lehrinhalten durch den Dozenten 

kann eine Einweisung darstellen26. Zusätzlich wird die Funktionsweise des Flipped-

Classroom erklärt26. Die Pflegeschüler*innen erhalten Informationen über die Ver-

wendung des Programms27, das Anlegen eines Benutzernamens, Erstellen eines 

Passworts sowie den Zugriff auf die Klassen im Programm und zum Video27. Die Ein-

weisung ist auch durch das Übergeben eines App-Handbuchs erfolgt28, wobei die / 

der Forscher*in bei der App-Installation hilft28. Das Format einer Einweisung kann 

eine 50-minütige Schulung sein29 oder eine kurze Anleitung nach Start der Software30. 
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In Studie 31 werden die Pflegeschüler*innen mit den Aufgaben der Studie vertraut 

gemacht und in Studie 35 gibt es ein Informationsblatt zur Studie.  

Angaben zur Einweisung von Lehrkräften gibt es in sechs Studien. Welche Personen-

gruppe in wie vielen Studien eine Einweisung erhielt, bzw. in wie vielen Artikeln dies 

festgehalten wurde, ist in Tabelle 14 zu sehen. Bei der Einweisung von Lehrkräften 

stellte sich heraus, dass eine Einweisung nicht ausreichend sein könnte, wie in Studie 

3 der Fall, bei der ein zusätzlicher Besuch unter Anleitung erfolgte. Eine Einweisung 

zur Nutzung der Software ist von entscheidender4. Lehrkräfte werden mit den Aufga-

ben der Studie vertraut gemacht31 oder bekommen ein Informationsblatt zur Studie35. 

Weitere Angaben sind, dass Lehrkräfte nicht involviert seien33, bzw. dass die Lehrkraft 

als Forscher keine Einweisung benötigt14. Eine Angabe beinhaltete die Unterweisung 

durch Lehrkräfte21. Die Angabe zur Art einer Einweisung erfolgte also bei vier Studien. 

Die festgehaltenen Angaben über die Einweisung der Ausbilder sind die fehlende 

Notwendigkeit9 und die hohe Bedeutung, v.a. hinsichtlich der Aufklärung zur Datensi-

cherheit, damit eine Erlaubnis zum Einsatz erfolgt4.  

Angaben zu Zeitangaben der Einweisung sind für sieben Studien gemacht. Darunter 

fallen die Möglichkeiten, dass drei Wochen, zwei Wochen, eine Woche oder während 

der Durchführung angeleitet wird bzw. Anleitungen im audiovisuellen Medium selbst 

enthalten sind, wodurch dann keine explizite zeitliche Festsetzung erfolgt.  

Tabelle 13 Anzahl von durchgeführten Anleitungen/Einweisungen zur Nutzung der Bildungsangebote in 
den einbezogenen Studien nach Zielgruppe  

Einweisung … Anzahl der Studien, 
in denen eine Einweisung festgehalten wird 

der Lehrkraft 4 
der Pflegeschüler*innen 20 
der/des Ausbilders*in 1 

Technische Voraussetzungen 
Für den Einsatz audiovisueller Medien sind technische Geräte obligatorisch. Die tech-

nischen Geräte, welche genutzt werden, sind nicht in jeder Studie explizit genannt 

oder ausführlich beschrieben. Teilweise sind deshalb die Funktionen, welche die Ge-

räte erfüllen müssen, festgehalten. Zudem kann nicht vollständig abgebildet werden, 

wer für die Bereitstellung von Geräten verantwortlich ist. Geräte, die allein zur 
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Videowiedergabe gebraucht werden, sind Voraussetzung in fünf Studien6,9,10,34,35, in 

zehn Studien werden Geräte explizit zur Videoaufnahme benötigt7,14,16,18,21,23,24,25,32,36. 

In fünf Studien werden alternativlos Tablets benötigt3,4,13,15,36, in drei der Studien ist 

von Apple-iPads die Rede3,13,36. Der Besitz privater Smartphones (oder Tablets) wird 

in vier Studien als Voraussetzung festgehalten5,12,28,33.  

Die weiteren Geräte, die als Voraussetzung zum Einsatz audiovisueller Medien fest-

gehalten sind, werden jeweils in einer Studie benötigt. Darunter ist eine Kamera, die 

am Kopf getragen werden kann und in Verbindung ein iPad zur Kontrolle der durch-

geführten Aufnahmen36. Ein Laptop und Lautsprecher werden in einer Studie zur Film-

vorführung genutzt19. In einer anderen Studie werden diverse Multimedia-Geräte, wie 

Mobiltelefone oder Geräte, die CDs oder DVDs genutzt11. Eine Lehrmethode benötigt 

Kameras mit der Möglichkeit der automatisierten Kameraauswahl sowie Bereichsaus-

wahl (Aufnahmegröße)32. In einer Studie sind Head Mounted Displays (HMS)s sowie 

360-Grad-Kameras und ein Controller als Eingabegerät benötigt30. Voraussetzung 

sind außerdem Sprach- und Videorekorder sowie ein Diktiergerät18 und iPod Touchs, 

welche zur Verfügung gestellt werden31. Letztere sollen außerdem Gamification, Vi-

deos und Simulationen ermöglichen. 
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Kosten- und Zeitberechnung 
Parameter zur Kosten- und Zeitberechnung können in 23 Studien nicht erhoben wer-

den. Dabei macht es keinen Unterschied, ob audiovisuelle Medien als Ergänzung 

zum traditionellen Unterricht oder als Alternative (bspw. Online-Vorlesungen zur Um-

setzung von Corona-Maßnahmen) angeboten wurden. Die Anteile der Nutzung als 

Alternative oder Ergänzung sind in Abbildung 10 zu sehen. Abgesehen vom Litera-

turreview sind die Lehrmethoden in diese Kategorien eingeteilt. Der Einsatz audiovi-

sueller Medien wird häufiger als Alternative als zur Ergänzung traditioneller Methoden 

genutzt. 

 

Abbildung 10 Nutzungsgrund der audiovisuellen Medien in den einbezogenen Studien, kategorisiert 

nach ergänzender Nutzung oder Nutzung als Alternative 

n = 35 Studien 

Die Gesamtanzahl, auf welche sich die Anteile beziehen, liegt bei 35 Studien. In einer Studie ist nicht klar zwischen 

Alternative oder Ergänzung zu unterscheiden, da es sich um das Review mit verschiedenen audiovisuellen Medien 

handelt. 

Wenn zeitliche Faktoren in der Studie genannt sind, so sind es Angaben zum Zeitauf-

wand der Lehrkräfte sowie für die Verwaltung3. Zeitliche Faktoren sind im Vorfeld 

durchgeführte Tests der audiovisuellen Verbindung sowie die Sicherstellung der 

57%

43%

Nutzung audiovisueller Medien als ...
Alternative Ergänzung
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Erlaubnis von Einrichtung, Ausbilder und Patient*innen4 und der Zeitfaktor der Video-

dauer5. Die Videodauer gibt an, welche Zeit mindestens in die Aufnahme gesteckt 

wird sowie die Zeit, welche die Lehrkraft mit der Ansicht verbringt. Auch das Hochla-

den des Videos kann in dieser Studie als zeitlich relevanter Faktor benannt werden. 

In den Studien direkt vergleichbar ist der zeitliche Aufwand bei traditionellen Metho-

den durch den Zeitaufwand der Lehrkräfte und Verwaltung3 sowie der Reisezeit der 

Lehrkraft4. In CSVs kann der Vergleichsparameter in in Bezug auf die Zeit außerdem 

die Verwaltung der Besuche klinischer Einrichtungen, verlorene Ausbildungszeit, Zeit, 

die nicht an Online-Kursen verbracht wird, Zeit, die nicht mit der Wahrnehmung von 

Dienst- und Lehrpflichten verbracht wird2 umfassen. Weitere Parameter zur Zeitein-

schätzung sind Proben, persönliche Treffen, die Organisation (bspw. die Zeit für E-

Mail-Austausch) sowie die Videobearbeitung8. Die Videobearbeitung wird für zwei 

Studien als Zeitparameter erhoben, während die zweite zusätzlich auf die Übung mit 

dem Umgang hinweist19. Vergleichsparameter für den traditionellen Unterricht wurde 

für diese Studie die Vorbereitung anderer erstellter Materialen genannt. Zeitparame-

ter können auch eingesparte Zeit erfassen, wie die zusätzliche Zeit für das Lernen im 

Unterricht26. Insgesamt sind mehr Parameter zur Zeitbestimmung audiovisueller Me-

dien erhoben als für traditionelle Methoden. Auf Seite der audiovisuellen Medien 

kommt das Warten von Schüler*innen auf frei verfügbare Geräte hinzu, dafür wird die 

Zeit geschulter Schauspieler*innen eingespart30, die Pflege einer Videodatenbank, 

der Bearbeitung und Aufnahme von Videos oder deren Rückgabe32. Gegebenenfalls 

müssen die Einrichtungen weitere Zeit für eine wiederholte Aufnahme investieren. Es 

werden zudem vier Stunden Dreharbeit pro Szene genannt36.  

Bei dem Besuch klinischer Einrichtungen fallen Kosten wie Unterkunft und Transport 

der Lehrkräfte an2. Beim Einsatz audiovisueller Medien entstehen Kosten für Kom-

munikationsmittel, Zubehör, Datentarif, Versandkosten. Berechnet wird dies für eine 

theoretische Funktionstüchtigkeit von fünf Jahren3. Auf der anderen Seite fallen Kos-

ten weg für Transportmittel, Verpflegung und Bezahlung der Lehrkraft, welche nicht 

für andere Dienst- und Lehrverpflichtungen genutzt werden kann. Auch die privaten 

Smartphones sind als Kostenpunkt zu berücksichtigen4. Eine Studie spricht von der 

„use of relatively inexpensive smartphone technology” (zu dt.: Nutzung relativ kosten-

günstiger Smartphone-Technologie)5, weiter ausgeführt wird dies jedoch nicht. Der 
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Erwerb und die Entwicklung von DET fällt auf Seiten der Nutzung audiovisueller Me-

dien an11. Audiovisuelle Medien werden in der Forschung nicht nur in einer Studie als 

kostengünstig bewertet30 ohne hierfür weitere Ausführungen zu tätigen. Dagegen 

müssen nicht bei jeder Methodenanwendung geschulte Schauspieler*innen bezahlt 

werden. Als Nutzer*in einer Videodatenbank müssen Beiträge gezahlt werden, und 

es kommen Kosten für Dreh- und Schnitt bei Neuaufnahmen und ggf. erneutem 

Schnitt hinzu32. Mit Kosten sind v.a. anfängliche Maßnahmen wie die Erstellung von 

Schulungsvideos verbunden. 

Weitere positive Effekte 
Die Nutzung audiovisueller Medien schafft Kontrolle über die Art und Weise der Rea-

litätsdarstellung für Pflegeschüler*innen1. Zudem können audiovisuelle Medien archi-

viert1 und somit für weitere Pflegeschüler*innen genutzt werden. Mit Filmen und Vi-

deos können Motivation und Emotionen der Pflegeschüler*innen verstärkt werden1. 

Diskussionen über die beste Unterstützung von Menschen auf ihrem Genesungsweg 

können durch Filme angeregt werden20. Die Attraktivität des Lernprozesses nimmt 

zu11 und Lernziele sollen verstärkt werden13. Im Rahmen von veränderten Lernplänen 

werde durch den Einsatz audiovisueller Medien auch die Lehrmethoden angepasst19. 

Die Anpassung von Lehrmethoden durch den Einsatz audiovisueller Medien wird au-

ßerdem bspw. im Medizinstudium genutzt, um die experimentelle Physiologie prak-

tisch zu vermitteln, ohne Tierleid hervorzurufen19. Eine Vergleichsstudie mit Studie-

renden zeigte bessere Leistungen und positivere Selbsteinschätzung der Studieren-

den, welche die Videodemonstration statt Live-Experimenten an Tieren durchführ-

ten19. Ein weiterer positiver Effekt ist, dass mit audiovisuellen Medien der Lerninhalt 

rekapituliert wird14. Während der Nutzung audiovisueller Medien werden keine Lehr-

kräfte mit akademischen Fachwissen benötigt17. Audiovisuelle Medien verringern den 

Zeitaufwand durch das Beenden von traditionellem Unterricht mit Demonstration und 

Wiederholung11. Audiovisuelle Medien bieten individuelle und kollektive Lernerfah-

rung11. Zudem können Mitschüler*innen, die sich von zuhause während einer Übung 

im Sim Lab dazuschalten, von den Fehlern der Übenden lernen25. Das Erlernen nicht-

technischer Fähigkeiten durch audiovisuelle Medien könnte das Risiko im Berufsle-

ben an Burnout zu erkranken verringern25. In einem Kurs für Anatomie und 
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Physiologie, welcher mit Hilfe des Flipped-Classroom-Ansatzes durchgeführt wurde, 

konnten bessere Leistungen und effektiveres Lernen der Grundlagen als im traditio-

nellen Unterricht erreicht werden26. Zudem kam mehr Unterrichtszeit für aktives Ler-

nen und die Auseinandersetzung mit Fragen auf26. Als weiterer Effekt konnte die Ver-

ringerung des Leistungsgefälles unter den Pflegeschüler*innen erkannt werden26. Die 

Effektivität traditionellen Unterrichts wird durch web-gestütztes Lernen und Peer-

Learning erhöht27. Audiovisuelle Medien können bei ihrem Einsatz im Vergleich zu 

traditionellen Methoden Ablenkungen verringern, gleichzeitig ist ein hohes Maß an 

Präsenz möglich30. Bei der Nutzung von Videos können Kommentare in einzelnen 

Videosequenzen eingepflegt werden32. Durch die Überbrückung der Entfernungen 

können die audiovisuellen Medien als Massenmedien genutzt und bspw. Schulungen 

von einem Chirurgen mit umfassender Erfahrung in der Lehre bieten33. Audiovisuelle 

Medien in der Pflegepädagogik erleichtern die Arbeitsmigration33. Die Produktion von 

Videos durch Pflegeschüler*innen bindet diese stärker in den Lehr-Lern-Prozess 

ein34.  

Weitere Einflussfaktoren 
Ob audiovisuelle Medien in der Pflegepädagogik genutzt werden, kann von weiteren 

Faktoren abhängen. Ein Einflussfaktor ist die Praxiserfahrung der Dozent*innen2. 

Weiterhin beeinflusst der Mangel an (spezialisierten) Lehrkräften den Einsatz audio-

visueller Medien3,4. Auch die Anzahl der Pflegeschüler*innen kann den Einsatz beein-

flussen14. Die Entwicklung hin zu Online-Studiengängen ist ein weiterer Einflussfaktor 

der Nutzung audiovisueller Medien in der Pflegepädagogik3. Für den Einsatz audiovi-

sueller Medien kann ein passender Standort für Aufnahmegeräte nötig sein4, und es 

kann wichtig sein, wie platzsparend Geräte im Allgemeinen sind30. Ob audiovisuelle 

Medien genutzt werden, kann auch von der Aufklärung der Einrichtung über die Da-

tensicherheit abhängen4. Weitere Einflussfaktoren können Geschlecht und Alter so-

wie die Motivation der Lehrkräfte sein5. Auch die Qualitätsanforderungen der Lehr-

kräfte wird als Einflussfaktor genannt13. Die pädagogische Überzeugung kann die An-

wendung audiovisueller Medien beeinflussen, festgehalten ist zu diesem Punkt die 

Anregung von Mentoren zur Autoskopie18. Lehrkräfte, die bereits Erfahrung mit Vide-

otechnik haben, sind sie eher motiviert, diese für die Lehre zu nutzen7. Der Einsatz 
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hängt darüber hinaus von der Ausrichtung auf die Zielgruppe ab8. Prinzipiell müssen 

Lehrinhalte audiovisuell vermittelt werden können. Ein Beispiel ist die Möglichkeit der 

virtuellen Demonstration von Fähigkeiten, wie dem Herumziehen vom Vorhang um 

die/den Patient*in13. Der Einsatz audiovisueller Medien kann aus Problemen beim 

Kompetenzerwerb durch traditionelle Lehrmethoden resultieren14. Je nach der Bereit-

schaft der Lehrkräfte, Videoaufnahmen (von sich) zur Visualisierung klinischer Fähig-

keiten zu erstellen, kann dieser Faktor für oder gegen den Einsatz audiovisueller Me-

dien sprechen14. Ein Einflussfaktor kann auch die Studienlage oder bereits gewon-

nene Erfahrungen im Einsatz audiovisueller Medien sein17. Weiter ist der Einsatz au-

diovisueller Technologien in der Gesundheitsversorgung ein Einflussfaktor auf den 

Einsatz in der Pflegepädagogik23. Bei der Nutzung von VR-Brillen gab es eine Aufsicht 

durch den Forschungsassistenten30. Die Nutzung ist auch von den Bildungsinhalten 

des audiovisuellen Lernangebots abhängig. Die Inhalte sollten neuesten wissen-

schaftlichen Erkenntnissen entsprechen sowie die im Video gezeigten pflegerischen 

Fertigkeiten die Referenz für die klinische Pflege bzw. Pflegeausbildung darstellen32. 

Im Speziellen ist damit die effektive Reihenfolge der Fertigkeiten sowie die Verständ-

lichkeit der Punkte und das Knowhow in Pflegethemen gemeint32. Auch nach ethi-

schen Anforderungen (bspw. Privatsphäre) können audiovisuelle Medien geprüft wer-

den und entsprechend zum Einsatz kommen32. Die Bereitstellung eines Experten-

teams zur Validierung kann ein weiterer Einflussfaktor sein33. Das Bereitstehen von 

Autor*innen, welche Erfahrung als Krankenpfleger*innen oder in der Entwicklung von 

Bildungstechnologien haben sowie Akademiker*innen oder Lehrkräfte im Bereich der 

Pflege können ein Vorteil in der Erstellung des Drehbuchs sein34. Auch Räume zum 

Dreh in der ambulanten Einrichtung sowie materielle und personelle Ressourcen ha-

ben Einfluss auf den Einsatz audiovisueller Medien34. Wenn Videospiele zum Lernen 

genutzt werden, sind Videos sogar die Grundlage36. Der Einsatz ist auch davon ab-

hängig, wie hoch die Nutzenannahme ist36. 

Weitere Einflussfaktoren für den erfolgreichen Einsatz audiovisueller Medien 
Videokonferenzen zum Ersatz oder der Ergänzung persönlicher Besuche durch die 

Lehrenden, müssen zum Teil auch Prüfungen ermöglichen und nationalen Richtlinien 

zur Krankenpflegeausbildung entsprechen (Alton, Luke & Wilder, 2018). Was in 



 

75 

 

anderen Fachgebieten im Gesundheitswesen bereits etabliert scheint, bräuchte in der 

Pflegeausbildung mehr Zeit, so Alton et al. Interessant scheint an dieser Studie auch, 

ab wann ein Lehrkonzept als erfolgreich eingestuft wird. In der Untersuchung durch 

Alton et al. sind mindestens 75% „favorable“ (zu dt. positive) Antworten erforderlich. 

Die Fragen zur Akzeptanz richteten sich an Studierende, Lehrkräfte und Ausbilder*in-

nen. 

Erfolg wird dem Einsatz von audiovisuellen Medien im Rahmen einer Ergänzung per-

sönlicher Besuche zugeschrieben, dieser sei für den Beziehungsaufbau, Verbin-

dungstests und Verfahrenserläuterung notwendig2. Den Erfolg beim Einsatz von Vi-

deos soll die Verbindung mit Rollenspielen und anderen spannenden Lernaktivitäten 

bringen10. Videos sollten mit (interaktiven) Übungen verknüpft werden13,14,33. Audiovi-

suelle Medien sollten Teil einer pädagogischen Maßnahme sein, die eine kritische 

Verbindung mit der Realität ermöglicht, auf der Autonomie der Pflegeschüler*innen 

beruht und über eine pädagogische Bezugsperson verfügt11. Der kritische Umgang 

mit den Inhalten kann ein weiterer Erfolgsfaktor sein. So soll der Hinweis auf weitere 

Möglichkeiten bzw. dem Kontext einer vorgestellten Strategie den Einsatz audiovisu-

eller Medien erfolgreicher machen können16. Der wissenschaftliche Hintergrund solle 

erläutert werden, regionale Unterschiede berücksichtigt werden16. Neben dem Ein-

satz der Kamera sollten aber auch Beobachtungsnotizen angefertigt werden18. Eine 

Nachbesprechung wird als relevant angesehen22,23. Ein Flipped-Classroom solle mit 

aktivem Lernen im Klassenzimmer und Wissensanwendung erfolgen26. Vorausset-

zung sei die Vorbereitung der Pflegeschüler*innen26. Ein zusätzliches Quiz steigere 

den Lernerfolg30. 

Einfluss auf den Erfolg habe auch die Verfügbarkeit der Lehrkräfte, um Fragen zu 

beantworten7. Um die Qualität zu gewährleisten, ist auch die Teilnahme der Lehr-

kräfte für Feedback relevant12. Die allgemeine Interaktion mit der Lehrkraft und die 

Erklärung bei Videodemonstrationen kann den Erfolg beeinflussen14. Der Erfolg kann 

auch durch die Überwachung der Wissenskonstruktion von fachlicher Aufsicht ange-

stoßen werden21 sowie der inhaltlichen Validierung hochqualifizierter Fachkräfte28. 
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Auf den Erfolg des Einsatzes audiovisueller Medien können fundierte Kommunikati-

onsannahmen Einfluss haben1. Man könne sich an Standards of Best Practice (zu dt.: 

Standards für bewährte Verfahren) richten, welche von Verbänden empfohlen wer-

den15,23.  

Voraussetzung für den Erfolg von audiovisuellen Medienformaten könnten der Ein-

klang der Ziele mit der Pflegepraxis sein8. Anders formuliert, Videos sollen repräsen-

tativ für das Lernziel sein36. Auch das Skript des Videos solle zu den Zielen passen 

und der Inhalt fachlich richtig sein sowie den Lern- und Lehrprozess und das Ver-

ständnis erleichtern8. Als erfolgreich wird der Einsatz dann angesehen, wenn er zeit-

effizient ist. Das kann bedeuten, dass Aufnahmen nicht mehrfach wiederholt werden 

müssten12. Die über audiovisuelle Medien transportierten Inhalte sollten relevant für 

den Lehrplan sein, der Einsatz motivierende Aspekte beinhalten und die Individualität 

berücksichtigen16. Der Inhalt muss klar sein, zur Zielgruppe passen, die informatio-

nelle Belastung dahingehend berücksichtigt sein, und Inhalte leicht auswendig zu ler-

nen sein16. Bild- und Tonqualität spiele in den erfolgreichen Einsatz mit hinein16,30. 

Der Soundtrack sollte dem Thema angemessen sein, ein roter Faden erkennbar und 

das Sprachniveau der Ausbildung angemessen16. Weiterhin wird auf die Robustheit 

des audiovisuellen Mediums, die Wiederverwendbarkeit und Mobilität hingewiesen16. 

Hinzu kommen eine leichte Rückgabemöglichkeit16. Bei der Videoaufnahme des Un-

terrichts sei auf die Positionierung der Kamera im hinteren Teil des Klassenzimmers 

zu achten, um einerseits die Dynamik festzuhalten und andererseits nicht zu stören18. 

Der Unterrichtsstil sollte den Lebensstil widerspiegeln und Hilfsmittel sollen intuitiv zu 

nutzen sein19. Es ist darauf zu achten, ob die technischen Aspekte des Films das 

Lernen erleichtern oder behindern20. Beim Gucken eines Spielfilms konnte gezeigt 

werden, dass dieser das Interesse an den Ursachen und der Diagnose einer Border-

line-Störung zwar förderte, das Interesse aber nicht vollständig befriedigte20. Eine 

Filmvorführung solle mit zusätzlicher Aufklärung über die Entwicklung und Diagnose 

der Störung verbunden werden20. Unterschiede zwischen Männern und Frauen sind 

beim Erlernen des Umgangs mit genderspezifischer Gewalt zu berücksichtigen23. 

Während einer Videosimulation sollte eine sichere Umgebung geschaffen werden23. 

Der Simulationsfall sollte den Querschnitt eines potenziellen Falls abbilden24. Kurze 

Videos seien von Vorteil26. Die Motivation und Zufriedenheit sei Einflussfaktor für den 
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erfolgreichen Einsatz28. Ein erfolgreicher Einsatz kann von den Hardwarekapazitäten 

abhängen31, von der Schulung zur Nutzung von Apps und der institutionellen Unter-

stützung für die Wartung der Geräte31. Möglicherweise sind mehrere Kameras nötig, 

die aus unterschiedlichen Blickwinkeln filmen, Arbeitsinhalte benötigen Übersichtsbil-

der und automatische Nachaufnahmen32. Es soll sichergestellt sein, dass Videos kor-

rekt und geeignet sind32. Die Plattform solle auf Attraktivität und Intuition ausgerichtet 

sein33. Weiterhin sei die Verbindung mit einem Chat wichtig für den Erfolg33. Der Er-

folg ist auch von zusätzlichen Lernressourcen abhängig36. Einfluss auf den Erfolg 

könne haben, wenn Lernende über das LMS eigene Bewertungen erhielten, bspw. 

durch asynchrone, synchrone und persönliche Nachbesprechungen36. 
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Die folgende Tabelle zeigt komprimiert die Ergebnisse dieser Arbeit. 

Tabelle 14 Faktoren, die den (erfolgreichen) Einsatz audiovisueller Medien beeinflussen können 

Welche Ziele werden mit dem Einsatz von audiovisuellen Medien im Pflegeunterricht verfolgt?  
 Erfahrungsgewinn klinischer Praxis /Praxisnähe 
 Umsetzung der Maßnahmen in der Covid-19 Pandemie  
 Effizienz 
 Unterrichts- und Prüfungsgestaltung (Nutzung zu 89 %, um Wissen zu vermitteln) 
 Selbststudium, beim Üben und Lernen 
 Effektivität (bspw. durch Überlegenheit von Bildern bei der Kommunikation) 
 Aktivität bzw. Interaktivität, u.a. durch Reproduktion oder Konstruktion von Inhalten 

Was kann man vermitteln? / Ist Vermittlung möglich? 
 Einsatz audiovisueller Medien in unterschiedlichen Lernphasen 
 Einsatz zur Förderung von Anwendung und Kenntnissen 
 Zielerreichung bei 67 % 
 Lernziele unterscheiden sich teils stark, aufgrund unterschiedlichen Settings / Zielgruppen und Lernstrategien  

Sind Hürden und negative Begleiterscheinungen bei der Nutzung festzustellen? 
 Geringe Datensicherheit 
 Unpersönlichkeit  
 Keine fundierte wissenschaftliche Grundlage  
 Verringerte Wahrnehmung in Prüfungssituationen ggü. traditionellen Methoden  
 Kein gleichwertiger Beziehungsaufbau, wie bei traditionellen Methoden  
 Kein Ersatz praktischer Erfahrung 
 Keine einheitlichen Standards zur Art der Einwilligung der Patient*innen oder Sicherung ihrer Privatsphäre 
 Kann negativ bewertet werden: Langfristige Speicherung von über 75 % der audiovisuellen Medien 

Was ist den Nutzer*innen der Bildungstechnologien wichtig?  
Gibt es Voraussetzungen für einen erfolgreichen Einsatz der Bildungstechnologien? 
 Freiwilligkeit / Erlaubnis wird gesichert  

Pflegeschüler*innen ist wichtig für den erfolgreichen Einsatz: 
 Mehr Zeit, erleichterte Kommunikation auch außerhalb der Unterrichtszeit mit Lehrkraft 
 Prüfungssituation ist weniger einschüchternd 
 Steigerung des Selbstvertrauens durch Ausübung von Fähigkeiten und Sicherheitsgefühl bei klinischen Fer-

tigkeiten 
 Verbesserung der Kommunikation mit Patient*innen und Kompetenzen im emotionalen Verständnis 
 Realistisches, angewandtes, interaktives und flexibles Lernen 
 Ergänzung zum Unterricht (zeitlich, aber auch Videos als Unterstützung zum Lernen) 
 Straffung von und Interesse für Inhalte 
 Freude und Erleichterung des Lernens, entspannt/bequem und stressfrei, Mitschriften nebenbei 
 Interesse an Lehrmethode 
 Sichere Lernumgebung für praktische Übung, Reflexion 
 Verbesserung des Wissensstands, Effektivität, Langfristigkeit des Wissens 
 Verbesserung des Bewusstseins für unterschiedliche Patientengruppen und Verbesserung des Umgangs mit 

diesen 
 Anerkennung der Rolle der Pflegekräfte 

 
Lehrkräften ist wichtig für den erfolgreichen Einsatz: 
 Pflegeschüler*innen wirken weniger ängstlich in Prüfungen 
 Erweiterung der Praxiserfahrung von Schüler*innen durch Videoszenarien; Ausbildung praktischer Fähigkei-

ten, wenn Videos Pflegetechniken beinhalten, wie sie in Kursen und verschiedenen Arbeitsgebern vermittelt 
werden 

 Einfach mit Pflegeschüler*innen in Kontakt treten 
 Alternative für persönliche Besuche in klinischer Praxis 
 Spart Zeit und Mühe 
 Umfassende, aktuelle und nützliche Informationen 
 Mehrwert durch: Glossar; Chat oder Foren 
 Vorbild für Erstellung ähnlicher Kurse 

Audiovisuelle Medien werden v.a. dann als benutzerfreundlich angesehen, wenn… 
 die Bedienbarkeit bzw. Handhabung einfach ist und 
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 eine gute Anleitung oder Schulung zu den Geräten und der Nutzung zur Verfügung steht (in Bezug auf die 
Ausbilder ist v.a. auf die Aufklärung hinsichtlich der Datensicherheit zur Erlaubnis zu achten) 

Die Atmosphäre wird beeinflusst durch 
 zeitlich geringeren Druck 
 Abwesenheit der Lehrkraft verringert Nervosität 
 Sozial angemessenes Verhalten der Lehrkraft 

Welcher (zusätzliche) Aufwand steht hinter dem Einsatz audiovisueller Medien? 
 Notwendigkeit technischer Geräte 

o Zur Filmvorstellung 
o Computer mit Mikrofon und Kamera, bspw. für Videokonferenzen 
o Geräte zur Videowiedergabe, -Aufnahme, -abrufung, -erstellung 
o Tablets/iPads 
o Private Smartphones 

 Wird zu 43 % als Ergänzung genutzt 
Gewonnene Zeit durch 

 Eingesparte Reisezeit der Lehrkraft 
Wird genutzt für 

 Wahrnehmung von Dienst- und Lehrpflichten 
Eingesparte Kosten durch 

 Schauspieler*innen werden nicht mehrmals benötigt 
 Reisekosten (Unterkunft Mobilität) 

Zeitaufwand durch 
 Vorbereitung (Einholen der Erlaubnis, Testung der audiovisuellen Verbindung, Übung mit Umgang 
 Erstellung (Proben, Videobearbeitung, Videoaufnahme) 
 Hochladen oder Runterladen der Videos, Warten auf frei verfügbare Geräte, Pflege Videodatenbank 

Ausgaben durch 
 Erwerb und Entwicklung spezieller DET 
 Kommunikationsmittel, Zubehör, Datentarif, Versandkosten 
 Abnutzung privater Smartphones 
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5 Bedeutung der identifizierten Einflussfaktoren 

5.1 Diskussion des methodischen Vorgehens und der Literatur 

Die systematische Literaturrecherche zur Abbildung des Forschungsstands erweist 

sich auch nach der Recherche als sinnvolles Vorgehen. Die Arbeit füllt die Lücke 

mangelnder Literaturreviews und bündelt Erkenntnisse vielfach dokumentierter Ein-

zelprojekte. Das methodische Vorgehen setzt zudem am bereits erwähnten Literatur-

review von Silveira und Cogo aus dem Jahr 2017 an. Teile der Ergebnisse dieser 

Arbeit bestätigen sich in dem Review und bieten eine Aktualisierung bzw. Ergänzung 

zur vorangehenden Forschungsarbeit. Analysiert wird in dem Review aus 2017 nach 

Kommunikationsannahmen und Inhalten der Videos. Die Autoren erklären in ihrer 

Einleitung, dass Kommunikationsannahmen über audiovisuelle Medien im Unterricht 

zu dessen Einsatz führen. Voraussetzung des Einsatzes sei demnach, dass die Nut-

zung dieser Hilfsmittel (zu dt.:) „eine kritische Wahrnehmung der Gesellschaft ermög-

lichen20, das Interesse und die Motivation der Schüler wecken und verstärken21, all-

tägliche Tatsachen in das Klassenzimmer tragen und einen privilegierten Zugang zur 

kognitiven und affektiven Ebene eröffnen22“ (Pastor Junior & Tavares, 2019, S. 191). 

Dies sind nachvollziehbar positive Eigenschaften der Nutzung von Videos, berück-

sichtigt jedoch nicht die notwendigen, bspw. technischen, zeit- und kostenspezifi-

schen oder organisatorischen Ressourcen. Die Methodik wurde als integrative syste-

matische bibliographische Übersicht beschrieben. Dabei wurden Pubmed sowie zwei 

nationale (brasilianische) Zeitschriftenportale zur Suche ausgewählt. Die Suchbe-

griffe im Englischen waren beschränkt auf „video“, „filme“ und „cinema“. Die Recher-

che für beide Reviews ist im Ansatz vergleichbar, wobei die vorliegende Arbeit durch 

 

20 Aufgrund der Lesbarkeit wird auf die Angabe der Sekundärquelle im Fließtext verzichtet: 
Hodge & Kress, 1996 
21 Ferrés, 1996 
22 Arroio & Giordan, 2006 
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den Einbezug mehrerer internationaler Datenbanken sowie einer größeren Anzahl an 

Suchbegriffen auf eine höhere Ergebnissicherheit schließen lässt. Es zeigte sich nach 

beiden Recherchen, dass zu dem Thema vor allem Validierungs- und Wirksamkeits-

studien in den oben genannten Jahren vorliegen. Ein interessanten Ergebnis der vor-

gelaufenen Studie ist an dieser Stelle erwähnenswert: Die audiovisuellen Medien wur-

den genutzt zur „Nachbildung der Realität, hauptsächlich zur Entwicklung klinischer 

Fertigkeiten, mit dem Ziel, Verfahren zu veranschaulichen oder den Studierenden re-

ale Handlungszusammenhänge näher zu bringen“ (Pastor Junior & Tavares, 2019, S. 

190). 

Die Reliabilität des methodischen Vorgehens zeigt sich bereits bei der Betrachtung 

der Herkunftsländer der Artikel, welche eine ähnliche Verteilung in den ausgewählten 

Datenbanken LIVIVO und Web of Sciences Core Collection aufweist. Die Erkennt-

nisse an sich sind jedoch von einer Vielfalt geprägt, die vermuten lässt, dass bei wie-

derholter Untersuchung, welche weniger Ausschlusskriterien berücksichtigt, weitere 

Bildungstechnologien vorgestellt werden. Eine Erweiterung der Schlagwörter ist vor-

stellbar. Vor- und Nachteile bei gleichen Bildungstechnologien wiederholen sich teil-

weise, die theoretische Sättigung bei spezielleren Bildungstechnologien ist jedoch 

nicht erreicht. So ist es nicht auszuschließen, dass nicht alle Voraussetzungen für 

den (erfolgreichen) Einsatz audiovisueller Medien erhoben werden konnten. Von ei-

ner hohen Vollständigkeit kann bei der Auswertung der einbezogenen Studien aus-

gegangen werden, da die Artikel vollständig in die Analyse eingebunden wurden und 

die Vielzahl der teils offen formulierten Items und deshalb die Anzahl unterschiedli-

cher Eintragungsmöglichkeiten hoch und vielfältig war. Die Studienorte, -teilnehmen-

den und die Erhebungsmethoden sind unterschiedlichen Einschränkungen unterle-

gen, was eine Vergleichbarkeit der Ergebnisse erschwert. Dies ist unter Berücksich-

tigung der Fragestellung jedoch auch nicht nötig. Die Ergebnisse zeigen keine not-

wendigen Voraussetzungen für spezielle Bildungstechnologien, sondern stellen einen 

Pool aus möglichen Einflussfaktoren auf den (erfolgreichen) Einsatz audiovisueller 

Medien. Die Anwendung der Erkenntnisse erfordert deshalb die Berücksichtigung re-

levanter Faktoren. 
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Die Auswertungsobjektivität ist gegeben. Alle Studien wurden anhand derselben 

Items untersucht. Ob Aussagen in den einbezogenen Studien für die Fragestellung 

relevant sind oder nicht und eine Erhebung erfolgte, ist von der Einschätzung der 

Autorin abhängig. Ob eine Aussage als Herausforderung oder förderlicher Faktor ein-

geordnet ist, ist an kein festgelegtes Schema gebunden.  

Die Erkenntnisse der Arbeit könnten bereits in kurzer Zeit an Relevanz verlieren, da 

die Entwicklung von Bildungstechnologien im Vormarsch ist. Die Frage nach Einfluss-

faktoren in der Zukunft kann deshalb nicht beantwortet werden und eine Übertragung 

sollte mit Vorsicht betrachtet werden. Hierzu kann an dieser Stelle allerdings auf den 

Entwicklungsstand in China eingegangen werden. In China scheint der Austausch 

zwischen Studierenden und Dozenten über das Smartphone bereits gängig (Yang, 

Xie, Chen et al., 2019). Yang, Xie, Chen et al. (2019) beschreiben ihre Feedbackme-

thode folgendermaßen: „Die Studierenden konnten mit ihren Smartphones praktische 

Übungen in der Krankenpflege im Videoformat aufzeichnen und dann per Instant 

Messaging an die Ausbilder senden. Die Ausbilder konnten ihrerseits Kommentare 

und Vorschläge zu den Leistungen der Studierenden abgeben und so ein schnelles 

inhaltliches Feedback geben“ (Yang, Xie, Chen et al., 2019, S. 3). Der Erfolg der 

Maßnahme wurde neben der Abschlussprüfung auch anhand der Bewertungen vom 

„Bettenmachen, aseptisches Vorgehen, Messung der Vitalparameter, Sauerstoffthe-

rapie, Katheterisierung und Klistier“ ermittelt (Yang, Xie, Chen et al., 2019, S. 4). Zwi-

schen diesen Aufgaben gibt es Unterschiede in der Verbesserung der Fertigkeiten 

durch Videofeedback (ebd.). Die Studie macht außerdem auf das Problem von höhe-

ren Latenzen durch eine langsame Internetverbindung aufmerksam. Folgen davon 

sind bspw. Bild- und Tonaussetzer. Diese könne zu Verärgerung der Beteiligten füh-

ren (Yang, Xie, Chen et al., 2019). 

Da die Ergebnisse dieser Studie neben Leistungsmessungen auch auf subjektiven 

Methoden beruht, kann eine konkurrierende Validität, also ob die Messmethode zu 

den unterschiedlichen Erkenntnissen aus einer Studie passt, nicht einheitlich beant-

wortet werden. Die Messungen in den Studien sind auch nicht auf die 
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Forschungsfrage ausgerichtet. Die Frage nach dem Forschungsstand hingegen, kann 

durch das sensitive Vorgehen mit unterschiedlichen Datenbanken und der internatio-

nalen Literatur beantwortet werden.  

Seit der Einreichung des Exposés hat sich die inhaltliche und methodische Ausrich-

tung der Abschlussarbeit verändert. Aufgrund des Literaturmangels hat sich der Fo-

kus von Prüfungen auf die Vermittlung und das Lernen in der Pflegepädagogik erwei-

tert. Erkenntnisse aus der Pflegepädagogik stellen die einzige Grundlage der Ergeb-

nisse dar. Zudem ist die spezifische Ausrichtung auf die Hochschule Neubrandenburg 

weggefallen, da eine breitere Untersuchung der förderlichen und herausfordernden 

Voraussetzungen für den erfolgreichen Einsatz audiovisueller Medien besser zum 

sensitiven Rechercheprinzip passen und umfangreichere Ergebnisse für eine Über-

tragbarkeit auf die allgemeine Pflegedidaktik ermöglichen. Die voran gestellten Fra-

gen  

 nach Effizienz und Nachhaltigkeit digitalisierter Prüfungsmethoden,  

 sowie Vor- und Nachteile und den Überblick über die Möglichkeiten wurde 

teilweise beantwortet. 

 Der Zusammenhang der Akademisierung von Pflegekräften und der Vermitt-

lung relevanter Digitalkompetenzen sowie, 

 die Diskussion der Relevanz von Erkenntnissen bzgl. der Praxisalltags und 

 die Untersuchung der Praxisnähe blieben weitestgehend außen vor. 

Die begriffliche Änderung von videobasierten Methoden auf audiovisuelle Methoden 

rührt von dem erweiterten Verständnis der Möglichkeiten, bewegte Bilder in Verbin-

dung mit Tonaufnahmen in der Pflegepädagogik zu nutzen. 

Das Jahr 2017 ist als Veröffentlichungsjahr unter den einbezogenen Artikeln in dieser 

Arbeit gering vertreten, dies zeigte sich ebenfalls in einer nachträglichen Prüfung am 

22.04.2022 in der Datenbank LIVIVO. In einer der einbezogenen Artikel, welcher die 

Forschungslage des Einsatzes von Technologien bei Fernstudienorten beschreibt, 

wird spekuliert, dass Suchbegriffe Schlüssel der Trefferanzahl sind (Harris, Rhoads, 

Rooker et al., 2019). Hiervon wird auch in der vorliegenden Arbeit ausgegangen. 
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Die Ergebnisse aus den unterschiedlichen Herkunftsländern lassen sich übertragen, 

da nicht nach Ausbildungsformen eingegrenzt wurde. Es ist keine Hierarchisierung 

nach Relevanz oder Häufigkeit eines bestimmten Problems vorgenommen worden. 

Natürlich ist anzumerken, dass die häufiger vertretenen Länder den höchsten Er-

kenntnisgewinn innehaben. Dabei ist anzumerken, dass in Deutschland auf internati-

onaler Ebene hintenansteht, was Publikationen auf dem Forschungsgebiet angeht.  

Finanzielle Einflüsse sind in den Studien auf unterschiedliche Weise vorhanden. In 

der Literatur, in der keine Finanzierungsquellen offengelegt wurden, könnten genau 

diese für eine Verdeckung von Einflussfaktoren geführt haben. Die Ergebnisse sind 

deshalb nicht als vollständiges Bild der Realität zu deuten, sollten aber auch nicht 

durch unzutreffende Erkenntnisse verzerrt sein. 
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5.2 Audiovisuelle Medien in der Pflegepädagogik und ihre Auswirkungen auf das 

Lernen, Lehren und Prüfen sowie den Pflegeberuf 

Zu Beginn der Arbeit wird die Relevanz der kommunikativen Fähigkeiten im Pflege-

beruf beschrieben. Dabei geht es nicht nur um die Vermittlung zwischen verschiede-

nen Beteiligten, sondern auch um die Einschätzung des Gesundheitszustandes durch 

gute Beobachtung des Pflegebedürftigen. Nach den Ergebnissen dieser Arbeit sollten 

Pflegeschüler*innen auf diese Aufgaben mit Hilfe audiovisueller Medien besser vor-

bereitet werden können als ohne den Einsatz dieser Medien in der Lehre. Unter der 

Prämisse, dass die audiovisuellen Medien als Ergänzung zum klassischen Unterricht 

genutzt und nicht als Ersatz praktischer Erfahrung genutzt werden, können sie gerade 

für letzteres ein Gewinn sein. So wurde die Praxisnähe durch den Einsatz audiovisu-

eller Medien sowie die Förderung der Anwendung von Kenntnissen im positiven Zu-

sammenhang mit audiovisuellen Medien in der Lehre festgehalten. Hinzu kommt in 

dem Zusammenhang auch die wahrgenommene Verbesserung in der Kommunika-

tion mit den Patient*innen und der Kompetenzen im emotionalen Verständnis. Die 

sichere Lernumgebung mit audiovisuellen Medien unterstützt das Lernen kommuni-

kativer Fähigkeiten. An dieser Stelle ist jedoch auch zu betonen, dass der Einsatz 

audiovisueller Medien als unpersönlich wahrgenommen wird und Unsicherheiten 

bzgl. ihres Mehrwerts und Datensicherheit bestehen – die Entscheidung für den Ein-

satz audiovisueller Medien scheint daher gerade für Entscheidungsträger, wie Lehr-

kräften, mit Herausforderungen behaftet.  

Bereits einleitend wird sich mit den Fragen befasst, wann grundlegende Digitalkom-

petenzen gelehrt werden sollen, aber auch welche spezialisierten Digitalkompeten-

zen im Pflegeberuf benötigt werden. Beantwortet werden kann nur die Frage zu den 

benötigten spezialisierten Kompetenzen. Offen bleibt, wann Digitalkompetenzen 

(grundlegende und spezifische) gelehrt werden. Bei der Analyse von Lehrzielen und 

weiteren positiven Effekten audiovisueller Medien in der Pflegepädagogik konnten Di-

gitalkompetenzen nicht festgehalten werden. Ob und wieweit die Pflegepädagogik mit 

digitalen Medien die Digitalkompetenzen verbessern und auch welche Kompetenzen 

dafür notwendig sind, wird durch die Ergebnisse dementsprechend nicht geklärt.  
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Wie in den Ergebnissen beschrieben, werden audiovisuelle Medien in der Pflegepä-

dagogik u.a. wegen der Effizienz, Realitätsnähe, Aktivität und erleichterter Kommuni-

kation wertgeschätzt. Kenntnisse aus der Bildungsforschung zum angewandten Ler-

nen bestätigen erweitere Möglichkeiten in der Vermittlung praktischer Tätigkeiten 

durch Einbezug digitaler Informationen. Die einleitenden Abschnitte der Arbeit, wel-

che die Ergebnisse der Analyse nicht enthalten, beziehen sich bei den erweiterten 

Möglichkeiten auf die Zugänglichkeit von Informationen und die Vorteile visuellen Ler-

nens. Die vorab zur Analyse vorgestellten Formen audiovisuellen Lehrens und Ler-

nens werden in den analysierten Studien in ihrer Vielfalt genutzt, auch wenn der Po-

dcast in den analysierten Artikeln nicht vorkam. Möchte man die in die Analyse ein-

geflossenen Bildungstechnologien kategorisieren, bieten sich die Kategorien von Vi-

deos im Bildungskontext an, welche zuvor zusammenfassend dargestellt wurden. Die 

audiovisuellen Medien werden bevorzugt mit dem eigenen Smartphone erstellt. Die 

zeitliche Verfügbarkeit der Inhalte ist unterschiedlich und auch die Interaktionsmög-

lichkeit wird unterschiedlich genutzt. Dies kann je nach Ziel des Einsatzes audiovisu-

eller Medien berücksichtigt werden. Als Prüfungsleistung werden audiovisuelle Me-

dien seltener genutzt als zum Lernen und zur Wissensvermittlung. Jedoch lässt das 

ausgewertete Item zur Freiwilligkeit vermuten, dass die Prüfungsleistungen zumin-

dest international seltener freiwillig stattfinden, als es, wie durch die vorab vorgestellte 

Studie an den befragten sächsischen Hochschulen, der Fall ist. Zu Beginn erwartete 

Vorteile vom audiovisuellen Lernen zeigen sich in der Analyse durch das Erreichen 

gesteigerter Kenntnisse, Kompetenzen und Selbstwirksamkeit bzw. Selbstbewusst-

sein durch Technologien. Wie zu Beginn vermutet, werden von Schüler*innen er-

stellte Inhalte von anderen Schüler*innen genutzt – von längerfristiger Nutzung ist in 

den analysierten Studien jedoch nicht die Rede. Der Interaktionsraum zum Lernen 

mit audiovisuellen Medien ist meist sequenziell, also vorgegeben, wann diese konsu-

miert und wie damit umgegangen wird. Ob dies, wie einleitend beschrieben, mit einem 

unselbständigen Lernstil der Pflegeschüler*innen zu tun hat, bleibt offen.  

Von der Berücksichtigung spezifischer Bedürfnisse von Pflegestudierenden ist im 

Sinne von Motivation, finanziellen oder zeitlichen Bedürfnissen in den analysierten 

Studien nicht die Rede. Effizienz wird v.a. im Hinblick auf die Lehrkräfte 
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berücksichtigt, was vor dem Hintergrund des Lehrkräftemangels ein wichtiger Faktor 

für den Einsatz audiovisueller Medien darstellt. Als besondere Bedürfnisse der Pfle-

geschüler*innen werden eher die Vermittlung praktischer Kompetenzen und deren 

Übung in den Fokus gerückt. Zu der Attraktivität des Berufes können audiovisuelle 

Medien aber tatsächlich beitragen, was auch durch das Verständnis der Berufsrolle 

bei Einbindung von Spielfilmen in den Unterricht zeigt.
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5.3 Relevanz für Forschung, Praxis und Public Health - Handlungsempfehlungen 

Forschung 

Die systematische Literaturrecherche ermöglicht einen Überblick zu publikationsrei-

chen Ländern und Journals, die Forschung im Bereich audiovisueller Medien in der 

Pflegepädagogik betreiben. Aus den Studien wird ersichtlich, dass das Forschungs-

gebiet überwiegend projektbezogen bearbeitet wird, was nachteilig für die Übertra-

gung der Ergebnisse auf andere Settings ist. Sind Vor- und Nachteile von digitalen 

Anwendungen in der Pflege bekannt, sollten diese in der pflegeberuflichen Bildung 

gelehrt werden. Zudem sollte auf Hürden der Digitalisierung des Gesundheitswesens 

eingegangen werden. Hierfür fehlt aber auch das Wissen um den Mehrwert von Tech-

nologieeinsatz in der Pflege. Hier muss in Forschung Effizienz und ausreichende In-

dividualität im Umgang mit Patient*innen in den Fokus genommen werden. Geforscht 

werden sollte auch in die Langfristigkeit der Nutzung von Schüler*innen-Arbeiten. Die 

Ergebnisse zeigen auch, dass die Forschung und angewandte Medien die Bedürf-

nisse nicht-traditionell Studierender nicht berücksichtigt. Ein Ziel der vorliegenden Ar-

beit war, mit ihren Ergebnissen das Projekt DigiCare zur digitalen Lehre in der Pflege 

zu unterstützen, wie in Kapitel 1.2 beschrieben. 

Praxis und Politik 
Bereits bekannte berücksichtigbare Erfolgsfaktoren beim Einsatz audiovisueller Me-

dien sind in den ausgewerteten Studien erkennbar. So erfolgte eine Dokumentation 

der Nutzung durch den Studienrahmen. Hierbei wurde besonders auf die Reflexion 

durch Studierende und Dozierende gesetzt. Auch der Datenschutz wurde berücksich-

tigt, jedoch mehr für möglicherweise involvierte Patienten und nicht für Darsteller*in-

nen oder Produzent*innen von Videos. Die Online-Verfügbarkeit sollte ausgebaut 

werden für nachrückende Pflegeschüler*innen oder Pflegeschüler*innen anderer Ein-

richtungen. Auch hier müsste der Datenschutz berücksichtigt werden. Die Verständ-

lichkeit der digitalen Durchführung sollte mit mündlicher Anleitung erfolgen und Ex-

pertise in dem Bereich. Sie stellte sich als elementar für die Nutzung audiovisueller 

Medien dar. Die digitale OSCE-Prüfung für medizinische Bildung zeigte, dass vor-

zugsweise digitale Kontexte, wie Online-Sprechstunden oder Patientenübergaben 
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trainiert werden sollten. Dies war größtenteils nicht erfolgt. Auch die individuelle Zeit-

einteilung für die Schüler*innen war nicht im Fokus der analysierten Studien. Der or-

ganisatorische Aufwand wurde in den Studien häufig nicht betrachtet, handelte es 

sich doch um Forschungsarbeiten. Jedoch ist durch das Aufnehmen dieses Faktors 

als Item sichtbar geworden, dass insbesondere der zeitliche Aufwand nicht quantifi-

ziert, aber wahrscheinlich nicht als effizient erachtet werden kann. Auch die notwen-

digen technischen Endgeräte wurden nicht immer genau benannt, aber auch hier gilt 

es die vorhandenen Geräte auf die Tauglichkeit, insbesondere für die Lehre in Grup-

pen, einzuschätzen. Die Medien als Ablenkung sind in den Studien nicht vorgekom-

men, sondern v.a. als tiefer eintauchende Möglichkeit in den Lehrinhalt wahrgenom-

men worden. Auf ein angemessenes Erscheinungsbild wurde außerdem nicht einge-

gangen, eher auf unpassendes Verhalten der Lehrkräfte oder entspanntere Umge-

bung für Prüflinge. Kommunikative Techniken konnten anhand von Kriterien geprüft 

werden. Die Bedienbarkeit und technische Ausstattung wurden nach erfolgreicher An-

leitung nicht als Problem wahrgenommen. Allerdings wurden aus einer Studie Schü-

ler*innen ohne Smartphone ausgeschlossen, was an der Gleichberechtigung bei die-

sen Lehrmethoden zweifeln lässt. Den Pflegeschüler*innen wurde meist ein sequen-

zieller Interaktionsraum ermöglicht, was bei unselbstständigem Lernstil zu empfehlen 

ist. Bereits vor Analyse der Artikel war bekannt, dass die Effizienz ein Nutzungskrite-

rium audiovisueller Medien ist. Deshalb ist es überraschend, dass die genaue Zeit 

oder eine genaue Kostenaufstellung als Vergleich seltener durchgeführt wurde. Da 

Kenntnisse über Pflegetechnologien ihre Nutzung erhöhen und Digitalisierung in der 

Pflege ein immer wichtigeres Thema wird, ist die Erweiterung der Qualifikationen zu 

diskutieren. Das entspricht auch den Zielen des Gesetzes zur digitalen Modernisie-

rung von Versorgung und Pflege, das 2021 verabschiedet wurde. Darüber hinaus ist 

es Teil der Digitalisierungsstrategie der Bundesregierung, die u.a. private Innovatio-

nen erleichtern soll. Hinzu kommt die Diskussion, wie Kompetenzen zielgruppenspe-

zifisch vermittelt werden können. Da zur Anwenderkompetenz aller Pflegekräfte der 

Umgang mit gängigen Office-Anwendungen gehört, wäre zur Förderung dieser Kom-

petenzen die Erstellung von Videos mit Hilfe dieser Anwendungen von Vorteil. Die 

Lehre spezialisierter Digitalkompetenzen wie die sozialkommunikative Kompetenz 

bei der Vermittlung des Technikeinsatzes mit den Gepflegten scheint in diesem Zu-

sammenhang sinnvoll. Dazu kommt die Beschäftigung mit grundlegenden 
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Funktionsweisen technischer Assistenzsysteme und Robotik, ist der Einbezug von 

Pflegekräften bei der Entwicklung doch relevant für die erfolgreiche Implementierung. 

Die Affinität zu elektronischer Pflegedokumentation ist bei den Pflegekräften bereits 

gegeben. Bei der Implementierung kommt es zu Hürden, wie Softwarefehlern, Be-

fürchtungen des Datenverlusts oder Personalmangel zur Wartung. Die Pflegekräfte 

selbst haben gerade in der Anfangszeit durch die Schulungen und doppelte Doku-

mentation einen Mehraufwand, welcher durch vorherigen Kenntnis- und Erfahrungs-

gewinn umgangen werden könnte. Da fehlende Schulung zu unzureichender Nutzung 

führt, kann genau hier in der Lehre angesetzt werden. Auch im Anwendungsfeld Tel-

ecare lassen sich in der Lehre bereits grundlegende Kenntnisse vermitteln. Patien-

tengespräche mittels Videokonferenzen werden bereits geführt und sind im Sinne von 

Telecare für verschiedene Bereiche der Pflege zu üben. Dabei sollte sich kritisch mit 

möglichen Hindernissen wie Breitbandversorgung, Datenschutz und ausreichendem 

persönlichen Kontakt auseinandergesetzt werden. Bei der Lehre von Themen der 

Pflegetechnologien ist darauf zu achten, diese so zu halten, dass das Wissen entwe-

der unabhängig von einrichtungsspezifischen Abläufen oder mit Berücksichtigung ih-

rer Unterschiede gelehrt wird. In der Ausbildung müssen die Kenntnisse bereits ge-

lehrt werden, jedoch bei Fortbildungen auf Aktualisierung geachtet werden.  

„Die Ergebnisse dieser systematischen Untersuchung zeigen, dass es notwendig ist, 

umfassendere Studien durchzuführen, um die Möglichkeiten der Einbeziehung neuer 

technischer Mittel in den Unterricht zu bewerten“ (Silveira & Cogo, 2017, S. 2). Bei 

dieser Aussage beziehen sich die Autor*innen auf einen Report der Weltgesundheits-

organisation aus dem Jahr 2015 zum E-Learning in der Grundausbildung von Ge-

sundheitsberufen. Für die Praxis bedeuten die Ergebnisse eine Entscheidungshilfe 

für Lehrende und Einrichtungen je nach Ziel des Einsatzes audiovisueller Medien für 

oder gegen den Einsatz sowie die vorausschauende Berücksichtigung herausfordern-

der und förderlicher Faktoren. Die wissenschaftliche Grundlage für die Nutzung digi-

taler Medien kann den Einsatz erhöhen und somit jegliche Vorteile des Einsatzes un-

terstützen. Die Pflegepädagogik kann mit bewusstem Einsatz audiovisueller Medien 

trotz Lehrkräftemangel in der Pflege und die Spezifizierung der Bildungsangebote, 

der Gefahr von Qualitätsverlust entgegenwirken. 
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Aktuelle gesellschaftliche Rahmenbedingungen 
Ein Teil des aktuellen und in Zukunft noch stärker drohenden Pflegenotstands ist der 

Mangel an gut ausgebildetem Pflegepersonal. In diesem Kontext ist es als Chance 

zu begreifen und zu nutzen, dass die jetzige Generation von Auszubildenden und 

Studierenden zu den Digital Natives gehören. Sie haben in der Regel einen engen 

Bezug zu Informationstechnologie und ihren Medienressourcen und sind es aus dem 

privaten Bereich gewohnt, sich Themen über audiovisuelle Medien zu erschließen. 

Alves, Batista, Cordeiro et al. (2019) schreiben dazu, dass „der Unterricht und die 

Bewertung immer noch zu sehr mit traditionellen Methoden“ erfolgen. Auch die Nut-

zung der Digitalisierung nach der Ausbildung in der Pflege selbst wird den Digital 

Natives wahrscheinlich leichter fallen als vorangehenden Generationen von Pflege-

schüler*innen. Hier ist Lobbyarbeit in der Filmindustrie gefragt, denn durch Filme und 

Serien kann das Verständnis der Pflegerolle in der Gesellschaft und vor allem auch 

für potenzielle Pfleger*innen deutlich werden.  
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6 Fazit 

Die Auseinandersetzung mit dem Thema der audiovisuellen Medien in der Pflegepä-

dagogik wirft mehrere Forschungsfragen auf. Die Erkenntnisse der analysierten Lite-

ratur basieren zum großen Teil auf subjektiven Aussagen von Studienteilnehmenden. 

Insbesondere sind deshalb Fragen im Bereich der Effizienz und des Zusatznutzens 

gegenüber konventionellen Lehrmethoden zu klären. Ein Leitfaden zum Umgang mit 

audiovisuellen Medien in der Pflegepädagogik stellt eine wünschenswerte Folgearbeit 

dieses Reviews dar. 

Ziel war, mit den Ergebnissen der Arbeit das Projekt DigiCare zur digitalen Lehre in 

der Pflege zu unterstützen sowie den Einsatz audiovisueller Medien zu erleichtern 

und zu verbessern. 

Audiovisuelle Medien werden vor dem Hintergrund der Effizienz, des Erfahrungsge-

winns, der Pandemiebekämpfung sowie im Rahmen von Wissensvermittlung, Übung 

und Prüfung genutzt. Für den erfolgreichen Einsatz audiovisueller Medien in der Pfle-

gepädagogik ist das damit verbundene Ziel je nach Zielgruppe, Setting, Lernstrategie 

und Lernphase zu definieren. Kriterien zur Erfolgskontrolle können je nach Ziel vari-

ieren. Positiv wird der Einsatz audiovisueller Medien empfunden, wenn er zu einer 

erleichterten Kommunikation zwischen Lehrkraft und Pflegeschüler*innen führt und 

eine entspannte Atmosphäre bei der Nutzung erreicht wird. Positive Effekte, welche 

mit audiovisuellen Medien zu erzielen sind, sind außerdem die Steigerung des Selbst-

vertrauens bzw. des Selbstwertgefühls. Das Lernen sollte möglichst realistisch, an-

gewandt, aktiv und flexibel sein. Das Lernen mit dem audiovisuellen Medium kann zu 

mehr Interesse für die Lehrinhalte sorgen und Langfristigkeit des Wissens ermögli-

chen. Es sind umfassende, aktuelle und nützliche Informationen zu vermitteln. Weiter 

ist darauf zu achten, dass der Einsatz der Technik so organisiert wird, dass nebenbei 

Mitschriften getätigt werden können. Die Nutzung audiovisueller Medien als Ergän-

zung zum Unterricht verhindert den Qualitätsverlust realer Erfahrungen und das Ver-

lieren persönlicher Beziehungen. Der zusätzliche finanzielle und zeitliche Aufwand ist 
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zu Beginn zu kalkulieren, bspw. anhand von Fahrtkosten, Kosten von Hard- und Soft-

ware sowie Personalkosten.  

Die Arbeit zeigt, welche Erfahrungen in der Pflegepädagogik weltweit mit der Nutzung 

audiovisueller Medien gesammelt werden. Es lässt sich anhand der Ergebnisse nur 

vermuten, dass die langsamere Implementierung, bspw. von Videotechnologie bei 

CSVs, wegen der gesteigerten Sorge um Datenschutz in der Pflege einhergeht. Bil-

dungseinrichtungen für die Pflege scheinen gut ausgestattet, diesbezüglich wird in 

den Studien häufiger vom sog. Sim Lab gesprochen. Die Nutzung von Videotechnik 

scheint nicht so etabliert: Die Lage des Bildungsortes (Effizienz), die Verantwortung 

in der Pflege (Erfahrungsgewinn) oder die Pandemie zwingen die Beteiligten regel-

recht zur Verwendung audiovisueller Medien. Wahrscheinlich muss auch der Druck 

für die Nutzung audiovisueller Medien für besseren Lehrgewinn gesteigert werden. 

Ohne wissenschaftlich fundierte Grundlagen ist dies jedoch schwer möglich, stehen 

Kosten und Zeit sowie fehlendes Wissen/Kompetenzen der Innovation entgegen. Der 

Vorteil von der Nutzung bewegter Bilder in der Vermittlung praktischer Kompetenzen 

ist auch in den Ergebnissen deutlich geworden. Die notwendige und zukünftige Digi-

talisierung im Gesundheitswesen kann durch ausgebildete Pflegekräfte an die Be-

dürfnisse im Versorgungsalltag angepasst werden. Allein durch die Nutzung audiovi-

sueller Medien wird jedoch kein Wissens- bzw. Kompetenzerwerb in diesem Bereich 

berichtet. 

Zusammenfassend lässt sich das Fazit ziehen: Wenn wesentliche Erfolgsfaktoren 

berücksichtigt werden, können in vielen Bereichen der Pflegepädagogik audiovisuelle 

Medien ansprechend, zielführend und effizient eingesetzt werden. Ähnlich wie die 

Nutzung von Fernsehsendungen, YouTube-Videos oder Podcasts zur Weiterbildung 

im Privatleben, führen sie dann zu einer Bereicherung der Pflegedidaktik. 
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Anhang 

Anhang 1: Rechercheprotokoll 

Eine Beilage zu RefHunter (Manual zur Literaturrecherche in Fachdatenbanken) 

 

[…] 

Vorschlag zum Einsatz des Rechercheprotokolls: 

Das Rechercheprotokoll ist eine Beilage zu RefHunter und orientiert sich an der im Manual 

vorgeschlagenen Vorgehensweise bei der Literaturrecherche in Fachdatenbanken. Das Re-

chercheprotokoll steht zur kostenlosen Nutzung zur Verfügung (www.RefHunter.eu). Blau-for-

matierte Inhalte in diesem Rechercheprotokoll sind entsprechend der Recherche zu ersetzen.  

 

Zitiervorschlag: 

Hirt, J. & Nordhausen, T. (2020). Systematische Literaturrecherche in Fachdatenbanken: Re-

chercheprotokoll. Eine Beilage zu RefHunter (Manual zur Literaturrecherche in Fachdaten-

banken). Version 3.0 (Martin-Luther-Universität Halle-Wittenberg & FHS St.Gallen, Hrsg.), 

Halle (Saale) & St.Gallen. Verfügbar unter https://refhunter.eu/rechercheprotokoll/  

 

 

Version 3.0 

15. Oktober 2020 
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Forschungsfrage(n) 

Grundlage für die Recherche: 

„Welche Voraussetzungen sind nötig, um Videos als Unterstützung zur Vermittlung 

und Prüfung pflegerischer Inhalte einzusetzen?“ 

Im Nachgang konkretisierte Forschungsfrage: 

„Welche förderlichen und herausfordernden Faktoren beeinflussen den (erfolgrei-

chen) Einsatz audiovisueller Medien in der Pflegedidaktik?“  

 

Ein- und Ausschlusskriterien 

Notieren Sie hier Ihre Ein- und Ausschlusskriterien. Sofern eine Begründung für (ein-

zelne) Ein- und Ausschlusskriterien notwendig erscheint, sollten Sie diese unter der 

Tabelle festhalten. 

Domäne  Einschlusskriterien Ausschlusskriterien 
Studienpopulation Studierende, Azubis, Personen in 

Weiterbildung im Bereich Ge-
sundheit und Pflege 

Andere Fachrichtungen 

Publikationsjahre 2017 – 2022 Vor 2016 
Sprachen Deutsch, Englisch Sprachen, die nicht sicher be-

herrscht werden 
 

Begründung für (einzelne) Ein- und Ausschlusskriterien: 

 Begründung anführen. 

Bei der Studienpopulation soll es sich um die erweiterte Zielgruppe des Pro-

jekts DiGiCare handeln, um das Projekt mit den Erkenntnissen dieser Arbeit 

unterstützen zu können. Die Berücksichtigung anderer Fachrichtungen, deren 

Lehrmethoden zu übertragen sind (bspw. Medizin) ist eine Option bei man-

gelnder Literatur. 

Ausgeschlossen wird Literatur, deren Publikation vor dem Jahr 2017 liegt. 

Quellen, die sich auf eine Zeit vor 2017 fokussieren, bilden die Situation nach 

einer möglichen Etablierung von Digitalisierungsstrategien nicht aktuell ab. 

Dies wird aufgrund der Ergebnisse einer Studie des HIS-Instituts für Hoch-

schulentwicklung e.V. vermutet.  
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Abbildung 11 Zeitpunkt der Fertigstellung von Digitalisierungsstrategien (Gilch, Beise, Krempkow et al., 
2019) 

 

Der Zeitraum kann zudem nicht größer gefasst werden, damit nur solche digitalen 

Ressourcen in der Arbeit Berücksichtigung finden, welche mit möglichst hoher Wahr-

scheinlichkeit noch zur Nutzung zur Verfügung stehen.  

 Keine Begründung notwendig. 
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1 Festlegung des Rechercheprinzips 

 Sensitives Rechercheprinzip 
 Ziel: Umfassende Recherche bzw. möglichst alle relevanten Treffer identifizie-
ren 

Die Ergebnisse der vorangestellten orientierenden Recherche für Einleitung 
und Hintergrund lassen auf einen Mangel geeigneter Treffer zum Themen-
komplex schließen. Da die Forschungslage jedoch abgebildet werden soll, ist 
eine umfassende Recherche, bei der möglichst alle relevanten Treffer identi-
fiziert werden, unumgänglich.  

Zudem ist das sensitive Rechercheprinzip Standard bei einer Übersichtsarbeit 
im Sinne einer systematischen Literaturrecherche. 

Notwendige zeitliche Voraussetzungen des Rechercheprinzips scheinen zum 
Planungszeitpunkt gegeben. Auch der Zugriff auf Datenbanken, welche die 
fachliche Vielfalt bieten, ist möglich. 

 Spezifisches Rechercheprinzip 

 Ziel: Möglichst rasch die wichtigsten Treffer finden. 

 

2 Festlegung der Suchkomponenten  
Definieren Sie hier die Suchkomponenten aus der Forschungsfrage. Sofern eine Be-

gründung für (einzelne) festgelegte oder nicht festgelegte Suchkomponenten notwen-

dig erscheint, sollten Sie diese unter der Tabelle festhalten. 

Suchkomponente  Bezeichnung 
Suchkomponente 1 Voraussetzungen 
Suchkomponente 2 Videos 
Suchkomponente 3 (Unterstützung zur) Vermittlung 
Suchkomponente 4 (Unterstützung zur) Prüfung 
Suchkomponente 5 Pflegerische Inhalte 

 

Begründung für (einzelne) festgelegte oder nicht festgelegte Suchkomponenten: 

 Begründung anführen. 

Die Splittung in Prüfung und Vermittlung erfolgte zur eigenen Übersichtlichkeit 

bei der Sammlung von Suchbegriffen, Synonymen und Schlagwörtern. 

 Keine Begründung notwendig. 
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3 Festlegung der zu durchsuchenden Fachdatenbanken  
Definieren Sie hier die zu durchsuchenden Fachdatenbanken und ggf. die Suchma-

schinen, mit der Sie die Fachdatenbanken durchsuchen. Halten Sie Ihre Entschei-

dung mit einer Begründung für die Auswahl der jeweiligen Fachdatenbank fest. 

Fachdatenbank  Bezeichnung 
Begründung 

Fachdatenbank 1 

LIVIVO (BASE, Current Contents, HECLINET, Katalog ZB NET Katalog Medizin. 
Gesundheit, MEDLINE) 

 Meta-Suchmaschine 
 Datenbanken von ZB NET lassen sich ausschließlich über LIVIVO 

durchsuchen 
Methodische Kriterien 

 Sensitives RP → mehr Fachdatenbanken 
 Inhaltlich breites Themenspektrum (Pflege, GW, Wissenschaft) 

Pragmatische Kriterien 
 Zugänglichkeit & Vertrautheit 

Fachdatenbank 2 

Forschungsportal Pädagogik (FIS Bildung Literaturdatenbank, ProHaBil, peDOCS) 
 Meta-Suchmaschine 

Methodische Kriterien 
 Sensitives RP → mehr Fachdatenbanken 
 Themenschwerpunkte: u.a. Bildungsforschung & sämtliche Fachdi-

daktiken 
Pragmatische Kriterien 

 Zugänglich 

Fachdatenbank 3 

ZQP 
Methodische Kriterien 

 Fachdatenbank zu Pflege 
Pragmatische Kriterien 

 Zugänglich & vertraut 
ABER: wesentliche Funktionen nicht vorhanden! 

Fachdatenbank 4 

Web of Science Core Collection 
Methodische Kriterien 

 Unter den Top-Datenbanken des DBIS (HS NB) in den Fachgebieten Pä-
dagogik sowie Medien- und Kommunikationswissenschaften, Publizistik, 
Film- und Theaterwissenschaft 

 Themenschwerpunkt sind u.a. Pflegewissenschaften 
Pragmatische Kriterien 

 Zugänglich 
 

CareLit & Emcare werden als Top-Fachdatenbanken des DBIS herangezogen, falls 
aus dem Fachbereich Pflege mehr Literatur benötigt wird.  
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Begründung für (einzelne) gewählte oder nicht gewählte Suchbegriffe: 

 Begründung anführen. 

Allgemein 

 Es wurde versucht möglichst alle Schreibweisen der Suchbegriffe zu berück-
sichtigen 

 Die Synonyme wurden über eigenes Brainstorming hinaus, mithilfe des Über-
setzers Deepl (https://www.deepl.com/translator), einem Synonym-Wörter-
buch (https://synonyme.woxikon.de/) sowie entsprechende Schreibweisen im 
Duden (https://www.duden.de/) identifiziert 

 Einige Synonyme wurden ausgeschlossen, wenn ihre Bedeutung verstärkt in 
einem anderen Kontext genutzt wird (bspw. das Wort «achievement» bedeu-
tet Leistung und wird weniger als Begriff für Leistungsnachweis (wie Prüfung) 
genutzt) 

 Für Begriffe, die sowohl in Singular als auch in Plural gebräuchlich sind, wur-
den beide Varianten einbezogen 

 Synonyme und Suchbegriffe sind auf Wortdopplungen kontrolliert 
 LIVIVO führt selbstständig eine Ähnlichkeitssuche durch (Synonyme, Über-

setzungen, unterschiedliche Wortendungen) 
→ Trunkierungen würden diese Suche verhindern, weshalb der Oberbegriff 
eines trunkierten Suchbegriffs zusätzlich mit einbezogen wird (bspw. nurse 
OR nurs*) 

 
Einzelne Entscheidungen 

 Die Begriffe Technik und Technologie24 sind keine Synonyme.  
Da im Suchstring, neben allgemeinen Voraussetzungen, im Besonderen auf 
die Voraussetzungen durch technische Geräte Bezug genommen werden soll 
(nicht auf Techniken, im Sinne von Fertigkeiten) wird auf den Begriff «Tech-
nologie» verzichtet.  
Im Englischen: Hier bezieht sich der Begriff «technology» auf technische Ge-
räte und es wird auf den Begriff «technique» (zu dt.: Technologie) verzichtet. 

 Das Wort «maintaining» hat die Bedeutung Pflege, im Sinne von einer In-
standhaltung. Alle Begriffskonstellationen mit diesem Wort wurden deshalb 

 

24 Dasselbe gilt für weitere Wörter des Wortstamms. 
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ausgeschlossen. Auch auf das Wort «custody» (zu dt.: Verwahrung, Betreu-
ung) wurde aufgrund des verstärkten Bezugs auf Gegenstände ausgeklam-
mert. 

 

 Keine Begründung notwendig. 
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Begründung für (einzelne) verwendete oder nicht verwendete Suchtechniken 

und/oder Suchbefehle bzw. Suchfelder: 

 Begründung anführen 

Fachdatenbank 1 

 In der Datenbank LIVIVO ist es unproblematisch englische wie auch deutsche 
Suchbegriffe in einem Suchstring zu nutzen. Da Suchbegriffe in beiden Spra-
chen eine umfassendere Recherche ermöglichen, wurde dies genutzt. 

 Weiter wurde beachtet: 
o Trunkierungen funktionieren innerhalb von Anführungsstrichen nicht 
o Filter werden mithilfe von Suchbefehlen gesetzt, wenn mehrere Aus-

prägungen eines Filters (bspw. englisch- und deutschsprachige Tref-
fer) gesucht werden. Andernfalls würden nur die Treffer angezeigt, 
welche auf beide Ausprägungen zutreffen 

 

Fachdatenbank 2 

- 

  

 Keine Begründung notwendig. 
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7 Überprüfung des Suchstrings 
Überprüfen Sie den Suchstring bzw. die Suchstrings anhand der folgenden Kontroll-

fragen oder lassen diesen bzw. diese nach Möglichkeit von einer anderen Person 

überprüfen (PRESS 2015 Guideline Evidence-Based Checklist)25. 

 

 Suchstring überprüft  

  

 Suchstring nicht überprüft 

 

Übersetzung der Forschungsfrage(n) 

 Passt die Suchstrategie zu meiner Forschungsfrage? 

   Ja 

   Nein 

 Sind die Suchkomponenten klar definiert und voneinander abgegrenzt? 

   Ja 

   Nein 

 Gibt es zu wenig oder zu viele Suchkomponenten? 

   Ja, zu wenig / zu viele 

   Nein 

 Sind die Suchkomponenten zu spezifisch oder zu sensitiv? 

 

25 Übersetzung orientiert sich an: McGowan, J., Sampson, M., Salzwedel, D. M., Cogo, E., Foerster, V. & Lefebvre, 

C. (2016). PRESS Peer Review of Electronic Search Strategies: 2015 Guideline Statement. Journal of Clinical Epi-

demiology, 75, 40-46. 
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   Ja, zu spezifisch / zu sensitiv 

   Nein 

 Gibt es zu wenig oder zu viele Suchtreffer? 

   Ja, zu wenig / zu viele 

   Nein 

   Keine Suchtreffer wegen zu langem Suchstring 

 

Operatoren  

 Sind die Operatoren richtig eingesetzt? 

   Ja 

   Nein 

   Nicht anwendbar 

 Sind die Klammern im Suchstring richtig platziert? 

   Ja 

   Nein 

   Nicht anwendbar 

Ist es wahrscheinlich, dass Operator NOT zum Ausschluss von potentiell re-

levanten Publikationen führt? 

   Ja 

   Nein 

   Nicht anwendbar 

Könnte die Verwendung von Wortabstandsoperatoren zu einem präziseren 

Suchergebnis führen? 

   Ja 

   Nein 

   Nicht anwendbar 
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Wurden Wortabstandsoperatoren mit einer angemessenen Wortabstandszahl 

eingesetzt? 

   Ja 

   Nein 

   Nicht anwendbar 

 

Schlagwörter 

 Sind alle Schlagwörter relevant? 

   Ja 

   Nein 

   Nicht anwendbar 

 Fehlen relevante Schlagwörter? 

   Ja 

   Nein 

   Nicht anwendbar 

 Sind unter- oder übergeordnete Schlagwörter zu breit oder zu nah? 

 Ja, zu breit / zu nah 

  Nein 

  Nicht anwendbar 

Wurden die Schlagwörter richtig ausgeweitet auf darunterliegende Schlagwör-

ter? 

   Ja 

   Nein 

   Nicht anwendbar 

Wurden die Subheadings richtig den Schlagwörtern zugeordnet? 
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   Ja 

   Nein 

   Nicht anwendbar 

Wurden für jede Suchkomponente Stich- und Schlagwörter definiert? 

   Ja 

   Nein 

   Nicht anwendbar  
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Stichwörter 

 Enthalten die Stichwörter alle relevanten Wortkombinationen? 

   Ja 

   Nein 

   Nicht anwendbar 

Sind alle Synonyme definiert? 

   Ja 

   Nein 

   Nicht anwendbar 

 Sind Platzhalter richtig eingesetzt? 

   Ja 

   Nein 

   Nicht anwendbar 

 Ist die Trunkierung zu früh oder zu spät platziert? 

   Ja 

   Nein 

   Nicht anwendbar 

Sind Akronyme und Abkürzungen angemessen eingesetzt und sind auch die 

ausgeschriebenen Begriffe integriert? 

   Ja 

   Nein 

   Nicht anwendbar 

Sind die Stichwörter zu spezifisch oder zu sensitiv? 

   Ja, zu spezifisch / zu sensitiv 

   Nein 

   Nicht anwendbar 
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Sind die Suchbefehle richtig eingesetzt?  

   Ja 

   Nein 

   Nicht anwendbar 

Schreibweise, Syntax und Zeilenanzahl 

 Gibt es Rechtschreibfehler? 

   Ja 

   Nein 

 Gibt es Fehler bei der Syntax? 

   Ja 

   Nein 

Wurden alle Suchkomponenten in den Suchstring integriert? 

   Ja 

   Nein 

 

Limitationen und Suchfilter 

 Wurden Limitierungen und/oder Suchfilter angemessen und richtig einge-

setzt? 

   Ja 

   Nein 

   Nicht anwendbar 

 Sind die Limitierungen und/oder Suchfilter in der jeweiligen Fachdatenbank 

indiziert? 

   Ja 

   Nein 

   Nicht anwendbar 
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 Fehlen Limitierungen und/oder Suchfilter? 

   Ja 

   Nein 

   Nicht anwendbar 

 

Korrektur des Suchstrings bzw. weitere Konsequenzen für das Recherchevorhaben  

Legen Sie hier die sich aus der Überprüfung ergebenden notwendigen oder empfoh-

lenen Korrekturen bzw. weitere Konsequenzen für das Recherchevorhaben dar. 
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8 Durchführung der Recherche 
Dokumentieren Sie hier bspw. Suchfilter und/oder Limitierungen (bspw. in Hinblick 

auf die Ein- und Ausschlusskriterien für die Studienauswahl), die Sie bei der Recher-

che angewendet haben sowie Besonderheiten, die bei der Durchführung der Recher-

che in Fachdatenbanken auftraten. Sofern eine Begründung für die Verwendung von 

Suchfiltern und/oder Limitierungen notwendig erscheint, sollten Sie diese hier festhal-

ten. 

Die Meta-Datenbank LIVIVO enthält 31 Datenbanken/Suchmaschinen mit unter-

schiedlichen Themenschwerpunkten (Stand: 28.01.2022). Deshalb wird eine Voraus-

wahl der Datenbanken/Suchmaschinen getroffen: 

 BASE 

 Current Contents 

 EZB 

 HECLINET 

 Katalog ZB MED 

 MEDLINE 

 Verlagsdaten 

Um den Zugriff auf einige Texte zu erhalten, ist der Antrag auf Fernzugriff auf ZB MED 

nötig. Dieser wurde gestellt und genehmigt. Auf Empfehlung von Prof. Schmidt wird 

schlussendlich ausschließlich mit den Schlagwörtern gesucht, was zur Einschrän-

kung auf die Datenbank MEDLINE führte.  

In der Datenbank Web of Science lagen die Suchjahre von 2018 bis 2022 (die letzten 

5 Jahre waren eine der wenigen Auswahlmöglichkeiten). 
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9 Dokumentation der Recherche 
Dokumentieren Sie Ihre datenbankspezifischen Suchstrings mit Angabe des Suchda-

tums und der Suchtreffer. Ergänzend kann ein Screenshot der Bildschirmoberfläche 

hinzugefügt werden. 

9.1 LIVIVO 

Suchdatum: 31.01.2022 

Suchstring online hinterlegt:   Ja 

      Nein 
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# Eingabe Trefferzahl  
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1 ((Voraussetzung OR Voraussetzungen OR Bedingung OR Bedingungen OR Rah-
menbedingung OR Rahmenbedingungen OR Erfordernis OR Erfordernisse OR er-
forderlich* OR Grundlage OR Grundlagen OR Basis OR Kondition OR Konditionen 
OR Notwendigkeit OR Notwendigkeiten OR notwendig* OR Kriterium OR Krite-
rien OR Prämisse OR Prämissen OR Ressource  OR Ressourcen OR Anforderung 
OR Anforderungen OR Bedarf OR Bedarfe OR prerequisite OR prerequisites OR 
requirement OR requirements OR "framework condition" OR "framework con-
ditions" OR framework OR necessity OR necessities OR required OR basis OR 
bases OR basic OR basics OR condition OR conditions OR need OR needs OR cri-
terion OR criteria OR premise OR premises OR resource  OR resources OR req-
uisite OR prerequisite OR request OR demand OR demands OR Spezifikation OR 
Spezifikationen OR specification OR specifications OR Durchführbarkeit OR 
Machbarkeit OR Ausführbarkeit OR Implementierbarkeit OR Praktikabilität OR 
Umsetzbarkeit OR Realisierbarkeit OR Anwendbarkeit OR Rentabilität OR Eig-
nung OR durchführbar OR machbar OR ausführbar OR implementierbar OR 
praktikabel OR umsetzbar OR realisierbar OR anwendbar OR rentabel OR 
geeignet OR geeignet* OR feasibility OR machability OR executability OR imple-
mentability OR practicability OR realizability OR "possible to realize" OR applica-
bility OR viability OR suitability OR feasible OR executable OR implementable OR 
practicable OR realizable OR realiz* OR applicable OR profitable OR suitable OR 
"technische Voraussetzung" OR "technische Voraussetzungen" OR "technische 
Grundlagen" OR "technische Ressourcen" OR "technisches Potenzial" OR "tech-
nische Bedingung" OR "technische Bedingungen" OR "technischer Hintergrund" 
OR "technische Möglichkeit" OR "technische Möglichkeiten" OR "technische 
Norm" OR "technische Normen" OR "technische Rahmenbedingung" OR "tech-
nische Rahmenbedingungen" OR "technical condition" OR "technical condi-
tions" OR "technical basis" OR "technical resources" OR "technical potential" OR 
"technical requirement" OR "technical requirements" OR "technical possibility" 
OR "technical possibilities" OR "technical standard" OR "technical standards" OR 
"technical background" OR "technical backgrounds" OR "technisch durchfüh-
rbar" OR "technisch ausführbar" OR "technisch umsetzbar" OR "technisch real-
isierbar" OR "technisch anwendbar" OR "technisch möglich" OR "technisch 
machbar" OR "technical feasible" OR "technical* feasible" OR "technically feasi-
ble" OR "technical performable" OR "technical* performable" OR "technically 
performable" OR "technical workable" OR "technical* workable" OR "techni-
cally workable" OR "technical operable" OR "technical* operable" OR "techni-
cally operable" OR "technical executable" OR "technical* executable" OR "tech-
nically executable" OR "technical practicable" OR "technical* practicable" OR 
"technically practicable" OR "technical implementable" OR "technical* imple-
mentable" OR "technically implementable" OR "technical viable" OR "technical* 
viable" OR "technically viable" OR "technical realizable" OR "technical* realiza-
ble" OR "technically realizable" OR "technical achievable" OR "technical* achiev-
able" OR "technically achievable" OR "technical applicable" OR "technical* ap-
plicable" OR "technically applicable" OR "technical possible" OR "technical* pos-
sible" OR "technically possible" OR "technical doable" OR "technical* doable" 
OR "technically doable" OR "technisches Equipment" OR "technische Hilfsmit-
tel" OR "technische Ausrüstung" OR "technisches Material" OR "technische Ma-
terialien" OR "technische Ausstattung" OR "technische Geräte" OR "technical 
equipment" OR "technical aid" OR "technical aids" OR "technical gear" OR "tech-
nical material" OR "technical materials" OR "technical instrumentation" OR 
"technical instrumentations" OR "benötigte Technik" OR "geeignete Technik" 
OR "verfügbare Technik" OR "notwendige Technik" OR "angemessene Technik" 
OR "erforderliche Technik" OR "required technology" OR "suitable technology" 
OR "available technology" OR "necessary technology" OR "adequate technol-
ogy" OR "needed technology" OR "Affinität zur Technik" OR "digitale Lehrk-
ompetenz" OR "digitale Lehrkompetenzen" OR "digitale Kompetenz"  OR "digi-
tale Kompetenzen" OR "medienbezogene Lehrkompetenz" OR "medienbezo-
gene Lehrkompetenzen" OR "technisches Wissen" OR "technische Fähigkeit" OR 
"technische Fähigkeiten" OR "technisches Können" OR "technische Leis-
tungsfähigkeit" OR "digitale Leistungsfähigkeit" OR "technisches Niveau" OR 
"technisches Standing" OR "affinity for technology" OR "affinity for techni*" OR 
"competence in digital teaching" OR "competencies in digital teaching" OR 
"competences in digital teaching" OR "digital competence" OR "digital compe-
tencies" OR "digital competences" OR "digital literacy" OR "digital performance" 
OR "digital skill" OR "digital skills" OR "digital teaching" OR "digital teaching com-
petence" OR "digital teaching competencies" OR "digital teaching compe-
tences" OR "digital teaching expertise" OR "digital teaching expertises" OR "me-
dia-related competence" OR "media-related competencies" OR "media-related 
competences" OR media* OR "mediarelated competence" OR "mediarelated 
competencies" OR "mediarelated competences" OR "media-related teaching 
competence" OR "media-related teaching competencies" OR "media-related 
teaching competences" OR "mediarelated teaching competence" OR "medi-
arelated teaching competencies" OR "mediarelated teaching competences" OR 
"technical knowledge" OR "technical skill" OR "technical skills" OR "technical 
ability" OR "technical abilities" OR "technical level" OR "technical niveau" OR 
"technical performance" AND (LA=eng OR LA=ger)) OR MESH=(standards OR in-
strumentation OR general practice OR needs assessment OR bias OR motivation 
OR workload OR "time factors" OR "decision making" OR "needs assessment" 
OR accreditation OR "concept formation" OR environment OR precision OR "ad-
verse effects" OR materials OR "equipment & supplies" OR trends OR "diffusion 
of innovation" OR "optical devices" OR "academies and institutes" OR "equip-
ment design" OR technology OR "equipment and supplies" OR utilization OR 
knowledge OR "knowledge bases" OR "teaching/standards/trends" OR teach-
ing/methods OR education/methods OR teaching/standards OR "professional 
practice" OR "professional competence/standards" OR "educational 

Treffer:  
5.090.806 
 
Freier 
Zugang:  
2.806.392 

Suchkomponente 1 
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technology" OR "professional competence" OR "feasibility studies" OR "educa-
tion, distance" OR "mobile applications" OR "telemedicine" AND (LA=eng OR 
LA=ger))) AND PY=2017:2022 



www.RefHunter.eu | RefHunter@gmx.net  
 

137 

 

2 ((Video OR Videos OR Videoanwendung OR Videoanwendungen OR Videoclip 
OR Videoclips OR Videofilm OR Videofilme OR Aufnahme OR Aufnahmen OR 
YouTube OR Kurzfilm OR Kurzfilme OR Film OR Filme OR Clip OR Clips OR Vide-
odatei OR Videodateien OR Filmmaterial OR Videoaufnahme OR Videoaufnah-
men OR Videotag OR Videotags OR Videoaufzeichnung OR Videoaufzeich-
nungen OR Filmaufnahme OR Filmaufnahmen OR Bildschirmaufnahme OR 
Bildschirmaufnahmen OR Videodreh OR Videomitschnitt OR Videomitschnitte 
OR Videotape OR Videotapes OR Videodokumentation OR Videodokumenta-
tionen OR video OR video* OR videos OR "video application" OR "video applica-
tions" OR "video clip" OR "video clips" OR videoclip OR videoclips OR film  OR 
film* OR films OR recording OR recordings OR YouTube OR "short film" OR 
"short films" OR movie OR movies OR clip OR clips OR “video file” OR “video 
files” OR videofile OR videofiles OR footage OR “video take” OR “video takes” 
OR videotake OR videotakes OR "video tag" OR "video tags" OR videotag OR 
videotags OR videotape OR videotapes OR videobasiert OR videobasiert* OR 
video-basiert* OR videogestützt OR videogestützt* OR "video based" OR video-
based OR "video supported" OR video-supported OR audiovisuell OR audio-
visuell* OR audio-visuell OR audio-visuell* OR audiovisual OR audiovisual* OR 
audio-visual OR audio-visual* OR Videoanalyse OR Videoanalysen OR Video-
bewertung OR Videobewertungen OR Videoüberprüfung OR Videoüber-
prüfungen OR Videokontrolle OR Videokontrollen OR "videotaped analysis" OR 
"video analysis" OR "video analytics" AND (LA=eng OR LA=ger)) OR 
MESH=("video recording/instrumentation" OR "video recording/instrumenta-
tion/methods" OR "video recording/methods" OR "video recording/meth-
ods/trends" OR "videotape recording/standards" OR "electrical equipment and 
supplies" OR "monitoring, ambulatory/instrumentation" OR "computer-as-
sisted instruction/methods" OR "videoconferencing/organization & administra-
tion" OR television OR "motion pictures as topic" OR "computer-assisted in-
struction" OR "virtual reality" OR documentation OR "telemedicine/methods" 
OR "computer simulation" OR software OR "simulation training" OR "verbal 
learning" OR "association learning" OR "visual perception" OR "auditory percep-
tion" OR "webcasts as topic" OR telecommunications OR "medical records" OR 
"educational technology" OR "communications media" OR multimedia OR "au-
diovisual aids/utilization" OR "audiovisual aids/standards" OR "programmed in-
structions as topic" OR "motion pictures" OR "tape recording" OR "video record-
ing/utilization" OR telecommunications OR "visual pathways" OR "augmented 
reality" OR "video recording/methods/standards" OR "videotape record-
ing/methods" OR "video recording/standards" OR "audiovisual aids" OR "ma-
chine learning" OR videoconferencing OR "simulation training/methods" AND 
(LA=eng OR LA=ger))) AND PY=2017:2022 

Treffer: 
3.579.927 
 
Freier 
Zugang: 
183.603 

Suchkomponente 2 
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3 ((Wissensvermittlung OR Lehre OR Lektion OR Lektionen OR Unterrichtseinheit 
OR Unterrichtseinheiten OR Unterricht OR Unterrichtsstunde OR Un-
terrichtsstunden OR Ausbildung OR Ausbildungen OR Studium OR Studiengang 
OR Studiengänge OR Bildungswesen OR Bildung OR Schule OR Schulen OR 
Weiterbildung OR Übung OR Lehrmethode OR Lehrmethoden OR Lernmethode 
OR Lernmethoden OR "knowledge transfer" OR teaching OR lesson OR lessons 
OR unit OR units OR "teaching lesson" OR "teaching lessons" OR training OR 
trainings OR study OR studies OR "study course" OR "study courses" OR "study 
program" OR "study programs" OR "educational system" OR education OR 
school OR schools OR "further education" OR exercise OR "teaching method" 
OR "teaching methods" OR "learning method" OR "learning methods" OR lehren 
OR lehr* OR unterrichten OR vermitteln OR vermitt* OR trainieren OR schulen 
OR schul* OR veranschaulichen OR veranschaul* OR beibringen OR "bringt bei" 
OR qualifizieren OR qualifizier* OR weiterbilden OR fortbilden OR erklären OR 
ausbilden OR teach OR teach* OR instruct OR impart OR train OR train* OR ed-
ucate OR educat* OR illustrate OR illustrat* OR qualify OR qualif* OR "further 
educate" OR Arbeitsmittel OR Ausbildungsmaterial OR Ausbildungsmaterialien 
OR Bildungsmaterial OR Bildungsmaterialien OR Lehrmaterial OR Lehrmaterial-
ien OR "didaktisches Hilfsmittel" OR "didaktische Hilfsmittel" OR "didaktisches 
Material" OR "didaktische Materialien" OR Lehrmittel OR Lernmaterial OR 
Lernmaterialien OR Lerninstrument OR Lerninstrumente OR Unterrichtsmate-
rial OR Unterrichtsmaterialien OR "pädagogisches Material" OR "pädagogische 
Materialien" OR "schulisches Material" OR "schulische Materialien" OR Schul-
material OR Schulmaterialien OR Schulungsmaterial OR Schulungsmaterialien 
OR Studienmaterial OR Studienmaterialien OR "work equipment" OR "educa-
tional material" OR "educational materials" OR "didactic aid" OR "didactic aids" 
OR "didactic material" OR "didactic materials" OR "teaching aid" OR "teaching 
aids" OR "learning materials" OR "learning material" OR "learning tool" OR 
"learning tools" OR "teaching material" OR "teaching materials" OR "tuition ma-
terial" OR "tuition materials" OR "pedagogical material" OR "pedagogical mate-
rials" OR "school material" OR "school materials" OR "study material" OR "study 
materials" OR "course material" OR "course materials" OR lernen OR lern* OR 
studieren OR studi* OR üben OR aneignen OR learn OR learn* OR  study OR 
stud* OR practice OR acquire OR appropriate OR Abhilfe OR Abhilf* OR Add-on 
OR Add-ons OR Add-On OR Add-Ons OR barrierefrei OR barrierefrei* OR Ergän-
zung OR Ergänzungen OR ergänzend* OR Hilfe OR Hilfen OR hilf* OR Hilfetool 
OR Hilfetools OR Hilfe-Tool OR Hilfe-Tools OR Hilfsmittel OR Material OR Mate-
rialien OR Ressource OR Ressourcen OR "technisches Hilfsmittel" OR "tech-
nische Hilfsmittel" OR Tool OR Tools OR Unterstützung OR unterstützend* OR 
Zusatz OR Zusätze OR zusätzl* OR additiv OR additiv* OR Zugänglichkeitshilfe 
OR Zugänglichkeitshilfen OR remedy OR remed* OR "remedial action" OR "add-
on" OR "add-ons" OR "add on" OR "add ons" OR barrier-free OR supplement OR 
supplements OR supplement* OR help* OR aid* OR assistance OR assistances 
OR "help tool" OR "help tools" OR utility OR "assistive device" OR device OR 
material OR materials OR resource OR resources OR "technical resource" OR 
"technical resources" OR "technical tool" OR "technical tools" OR tool OR tools 
OR support OR support* OR assistanc* OR addition OR additions OR addition* 
OR additive OR "accessibility aid" OR "accessibility aids" AND (LA=eng OR 
LA=ger)) OR MESH=(teaching/standards/trends OR teaching/methods OR 
teaching/education OR education/standards OR education/methods OR "edu-
cation, professional/methods" OR "education continuing/methods" OR "educa-
tion, nursing/methods" OR "education, nursing, continuing/methods" OR "edu-
cation, special" OR "nursing staff/education" OR "nurse clinicians/education" 
OR "simulation training/methods/standards" OR "school nursing/methods" OR 
"health personnel/education" OR "faculty, nursing/education" OR "deep learn-
ing" OR "community health nursing/education" OR "training support" OR 
"schools, health occupations" OR "school teachers" OR "health occupations/ed-
ucation" OR "access to information" OR "faculty/education" OR "competency-
based education" OR "mentoring/methods" OR "patient simulation" OR exer-
cise OR mentoring OR "models, educational" OR "computer-assisted instruc-
tion" OR "education, continuing/methods" OR "education, distance" OR "edu-
cation, distance/methods" OR "education, distance/methods/standards" OR 
"education, nursing/methods/standards" OR "education, nursing/standards" 
OR "education, nursing, baccalaureate/methods" OR "education, nursing, bac-
calaureate/methods/standards" OR "education, nursing, baccalaureate/stand-
ards" OR "education, nursing, continuing/methods/standards" OR "education, 
nursing, graduate/methods" OR "education, special/methods" OR "educational 
technology" OR "educational technology/instrumentation" OR "educational 
technology/instrumentation/methods" OR "educational technology/methods" 
OR "evidence-based nursing/education" OR "hospitals, teaching/standards" OR 
instrumentation OR methods OR "mainstreaming, education" OR "nurse practi-
tioners/education" OR "nursing staff, hospital/education" OR "school nursing 
teacher training/methods" OR "schools, nursing" OR "teaching/methods/stand-
ards" OR "teaching/methods/trends" OR "teaching/standards" OR "teach-
ing/trends" OR "teaching materials" OR "education, professional, retraining" OR 
"exercise test/methods" OR "computer-assisted instruction/methods" AND 
(LA=eng OR LA=ger))) AND PY=2017:2022 

Treffer: 
6.733.932 
 
Freier 
Zugang: 
3.660.617 

Suchkomponente 3 
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4 ((Prüfung OR Prüfungen OR Prüfungsleistung OR Prüfungsleistungen OR 
Prüfungsdurchführung OR Kontrolle OR Kontrollen OR Urteil OR Urteile OR 
Beurteilung* OR Beurteilungen OR Bewertung OR Bewertungen OR Exam* OR 
Examen OR Eignungsprüfung OR Eignungsprüfungen OR Test OR Tests OR exam 
OR exam* OR exams OR examination OR examinations OR "proof of perfor-
mance" OR "proofs of performance" OR test OR tests OR check OR checks OR 
"audit performance" OR "audit performances" OR "examination performance" 
OR "examination performances" OR control OR controls OR judgement OR 
judgements OR assessment OR assessments OR evaluation OR evaluations OR 
appraisal OR appraisals OR prüfen OR beurteilen OR bewerten OR testen OR 
kontrollieren OR examine OR evaluate OR Prüfungsmethode OR Prüfungsart OR 
Prüfungsarten OR Prüfungsvariante OR Prüfungsvarianten OR Prüfungsverfah-
ren OR "exam method" OR "exam methods" OR "type of exam" OR "types of 
exams" OR "exam type"  OR "exam types"  OR "exam variation" OR "exam vari-
ations" OR "exam application"  OR "exam applications" OR Prüfungsmaterial OR 
Prüfungsmaterialien OR Prüfungsmittel OR Prüfungsunterlagen OR Prüfungssa-
chen OR Prüfungsausstattung  OR Prüfungsutensilien OR Prüfungshilfsmittel OR 
Prüfungshilfe OR Prüfungshilfen OR "Hilfsmittel für die Prüfung" OR "exam aid" 
OR "exam aids" OR "exam tool" OR "exam tools" OR "exam resource" OR "exam 
resources" OR "audit tool" OR "audit tools" OR "exam instrumentation" OR 
"exam instrumentations" OR "exam material" OR "exam materials" OR "exam 
paraphernalia" OR "exam stuff" OR "exam accouterment" OR "exam accouter-
ments" OR "exam equipment" OR "exam rig" OR "exam rigs" OR "exam tackle" 
OR "exam tackles"  OR "exam thing" OR "exam things" OR "exam turnout" OR 
"exam turnouts" OR "exam utensil" OR "exam utensils" OR "digitale Prüfung" 
OR "digitale Prüfungen" OR "digitaler Test" OR "digitale Tests" OR "digitales 
Prüfen" OR "digitales Prüfungsverfahren" OR "digitale Prüfungsverfahren" OR 
"digital test" OR "digital tests" OR "digital exam" OR "digital exams" OR "digital 
audit" OR "digital audits" OR "digital check" OR "digital checks" AND (LA=eng OR 
LA=ger)) OR MESH=("computer simulation" OR "curriculum" OR "predictive 
value of test" OR workload OR "test taking skills" OR "physical examina-
tion/standards" OR "academic performance" OR "licensure, medical" OR stu-
dents OR "physical examination" OR certification OR "educational measure-
ment" OR licensure OR achievement OR universities OR exercise OR "education, 
medical, undergraduate" OR "exercise test" OR "self-examination" OR "educa-
tion, medical, graduate" OR "physical examination, medical, graduate/meth-
ods" OR "digital graduate" OR "physical examination/methods" OR "nursing as-
sessment/methods" OR curriculum/trends OR "faculty, nursing" OR "nursing in-
formatics" OR "education, graduate" OR "internet/utilization" OR "education, 
nursing, graduate/methods" OR "video based appraisal" AND (LA=eng OR 
LA=ger))) AND PY=2017:2022 

Treffer: 
4.346.973 
 
Freier 
Zugang: 
2.378.863 

Suchkomponente 4 
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5 (("pflegerischer Inhalt" OR "pflegerische Inhalte" OR "Arbeit in der Kranken-
pflege" OR "Arbeit in der Patientenbetreuung" OR "Arbeit in der Pflege" OR "Ar-
beiten in der Krankenpflege" OR "Arbeiten in der Patientenbetreuung" OR "Ar-
beiten in der Pflege" OR "Aufgabe der Krankenpflege" OR "Aufgabe der Pflege" 
OR "Aufgaben der Krankenpflege" OR "Aufgaben der Pflege" OR "kurative Ar-
beit" OR "kurative Arbeiten" OR kurativ* OR pflegen OR pflege* OR 
"pflegerische Arbeit" OR "pflegerische Arbeiten" OR Betreuungsarbeit OR Be-
treuungsarbeiten OR Patientenbetreuung OR Pflegearbeit OR Pflegearbeiten OR 
Pflegeaufgabe OR Pflegeaufgaben OR Pflegemaßnahme OR Pflegemaßnahmen 
OR Sorgearbeit OR Sorge-Arbeit OR "nursing work" OR "nursing works" OR 
"nursery work" OR "nursery works" OR nurs* OR "caring work" OR "caring 
works" OR "care work" OR "care works" OR caring OR "health care work" OR 
"health care works" OR "medical work" OR "medical works" OR "curative work" 
OR "curative works" OR curativ* OR "foster work" OR "foster works" OR foster 
OR "patient care work" OR "patient care works" OR Pflegeausbildung OR Pfleg-
ebildung OR "Ausbildung in der Krankenpflege" OR "Ausbildung in der Pflege" 
OR Krankenpflegeausbildung OR Krankenpflege-Ausbildung OR "Ausbildung von 
Krankenpflegeschülerinnen" OR "Ausbildung von Krankenpflegeschülern" OR 
"Studiengang Pflege" OR "Studiengang Krankenpflege" OR "Studium Pflege" OR 
"care education" OR "care training" OR "education in nursing" OR "foster care 
education" OR "long-term care education" OR "nurse education" OR "nursing 
training" OR "nursing care education" OR "nursing course of study" OR "nursing 
program" OR "nursing student training" OR "training in nursing" OR "training of 
nursing students" OR Pflege OR Pflege* OR Krankenpflege OR "Gesundheits- 
und Krankenpflege" OR Gesundheitspflege OR Pflegedienst OR care OR nursing 
OR "health and nursing care" OR healthcare OR "health care" OR "patient care" 
OR Pflegerin OR Pfleger OR Pflegerinnen OR Pflegestudierende OR Pflegeschüler 
OR Pflegeschülerinnen OR Pflegediplomkräfte OR Pflegekraft OR Pflegefach-
kraft OR Krankenpflegeschülerin OR Krankenpflegeschülerinnen OR Kranken-
pflegeschüler OR Krankenpflegerin OR Krankenpflegerinnen OR Krankenpfleger 
OR "Gesundheits- und Krankenpflegerinnen" OR "Gesundheits- und Kranken-
pfleger" OR "Auszubildende in der Krankenpflege" OR "Auszubildende in der 
Pflege" OR Absolventinnen der Krankenpflege OR Absolventen der Kranken-
pflege OR Krankenschwester OR Krankenschwestern OR "Gesundheits- und 
Krankenpflegepersonal" OR nurse OR nurses OR "nursing student" OR "nursing 
students" OR "nursing trainee" OR "nursing trainees" OR "nursing graduate" OR 
"nursing graduates" OR "student nurse" OR "student nurses" OR "registered 
nurse" OR "registered nurses" OR "health care and nursing staff" OR Gesund-
heitswissen OR Gesundheitsbildung OR "health knowledge" AND (LA=eng OR 
LA=ger)) OR MESH=("nursing staff, hospital/education" OR "students, nursing" 
OR "education, nursing" OR "education, nursing, baccalaureate" OR "nursing 
theory" OR nursing/methods OR "nursing care/standards" OR nursing/stand-
ards OR "practice patterns, nurses/standards" OR "school nursing" OR nurses 
OR "faculty, nursing" OR "nurse role" OR "Education, nursing, continuing" OR 
"education, nursing, graduate" OR "evidence-based nursing" OR "nurse-patient 
relation" OR "nurse practitioners/education" OR "nurse midwives/education" 
OR "nurse anesthetists/education" OR "nurse administrators/education" OR 
"health personnel/education/standards" OR "nursing staff/education" OR 
"health personnel/education" OR nurses/standards OR "nursing education re-
search" OR "nursing, education research" OR "public health nursing" AND 
(LA=eng OR LA=ger))) AND PY=2017:2022 

Treffer: 
1.097.273 
 
Freier 
Zugang: 
540.557 

Suchkomponente 5 
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+ ((Video OR Videos OR Videoanwendung OR Videoanwendungen OR Videoclip 
OR Videoclips OR Videofilm OR Videofilme OR Aufnahme OR Aufnahmen OR 
YouTube OR Kurzfilm OR Kurzfilme OR Film OR Filme OR Clip OR Clips OR Vide-
odatei OR Videodateien OR Filmmaterial OR Videoaufnahme OR Videoaufnah-
men OR Videotag OR Videotags OR Videoaufzeichnung OR Videoaufzeich-
nungen OR Filmaufnahme OR Filmaufnahmen OR Bildschirmaufnahme OR 
Bildschirmaufnahmen OR Videodreh OR Videomitschnitt OR Videomitschnitte 
OR Videotape OR Videotapes OR Videodokumentation OR Videodokumenta-
tionen OR video OR video* OR videos OR "video application" OR "video applica-
tions" OR "video clip" OR "video clips" OR videoclip OR videoclips OR film  OR 
film* OR films OR recording OR recordings OR YouTube OR "short film" OR 
"short films" OR movie OR movies OR clip OR clips OR “video file” OR “video 
files” OR videofile OR videofiles OR footage OR “video take” OR “video takes” 
OR videotake OR videotakes OR "video tag" OR "video tags" OR videotag OR 
videotags OR videotape OR videotapes OR videobasiert OR videobasiert* OR 
video-basiert* OR videogestützt OR videogestützt* OR "video based" OR video-
based OR "video supported" OR video-supported OR audiovisuell OR audio-
visuell* OR audio-visuell OR audio-visuell* OR audiovisual OR audiovisual* OR 
audio-visual OR audio-visual* OR Videoanalyse OR Videoanalysen OR Video-
bewertung OR Videobewertungen OR Videoüberprüfung OR Videoüber-
prüfungen OR Videokontrolle OR Videokontrollen OR "videotaped analysis" OR 
"video analysis" OR "video analytics" AND (LA=eng OR LA=ger)) AND (Wis-
sensvermittlung OR Lehre OR Lektion OR Lektionen OR Unterrichtseinheit OR 
Unterrichtseinheiten OR Unterricht OR Unterrichtsstunde OR Un-
terrichtsstunden OR Ausbildung OR Ausbildungen OR Studium OR Studiengang 
OR Studiengänge OR Bildungswesen OR Bildung OR Schule OR Schulen OR 
Weiterbildung OR Übung OR Lehrmethode OR Lehrmethoden OR Lernmethode 
OR Lernmethoden OR "knowledge transfer" OR teaching OR lesson OR lessons 
OR unit OR units OR "teaching lesson" OR "teaching lessons" OR training OR 
trainings OR study OR studies OR "study course" OR "study courses" OR "study 
program" OR "study programs" OR "educational system" OR education OR 
school OR schools OR "further education" OR exercise OR "teaching method" 
OR "teaching methods" OR "learning method" OR "learning methods" OR lehren 
OR lehr* OR unterrichten OR vermitteln OR vermitt* OR trainieren OR schulen 
OR schul* OR veranschaulichen OR veranschaul* OR beibringen OR "bringt bei" 
OR qualifizieren OR qualifizier* OR weiterbilden OR fortbilden OR erklären OR 
ausbilden OR teach OR teach* OR instruct OR impart OR train OR train* OR ed-
ucate OR educat* OR illustrate OR illustrat* OR qualify OR qualif* OR "further 
educate" OR Arbeitsmittel OR Ausbildungsmaterial OR Ausbildungsmaterialien 
OR Bildungsmaterial OR Bildungsmaterialien OR Lehrmaterial OR Lehrmaterial-
ien OR "didaktisches Hilfsmittel" OR "didaktische Hilfsmittel" OR "didaktisches 
Material" OR "didaktische Materialien" OR Lehrmittel OR Lernmaterial OR 
Lernmaterialien OR Lerninstrument OR Lerninstrumente OR Unterrichtsmate-
rial OR Unterrichtsmaterialien OR "pädagogisches Material" OR "pädagogische 
Materialien" OR "schulisches Material" OR "schulische Materialien" OR Schul-
material OR Schulmaterialien OR Schulungsmaterial OR Schulungsmaterialien 
OR Studienmaterial OR Studienmaterialien OR "work equipment" OR "educa-
tional material" OR "educational materials" OR "didactic aid" OR "didactic aids" 
OR "didactic material" OR "didactic materials" OR "teaching aid" OR "teaching 
aids" OR "learning materials" OR "learning material" OR "learning tool" OR 
"learning tools" OR "teaching material" OR "teaching materials" OR "tuition ma-
terial" OR "tuition materials" OR "pedagogical material" OR "pedagogical mate-
rials" OR "school material" OR "school materials" OR "study material" OR "study 
materials" OR "course material" OR "course materials" OR lernen OR lern* OR 
studieren OR studi* OR üben OR aneignen OR learn OR learn* OR  study OR 
stud* OR practice OR acquire OR appropriate OR Abhilfe OR Abhilf* OR Add-on 
OR Add-ons OR Add-On OR Add-Ons OR barrierefrei OR barrierefrei* OR Ergän-
zung OR Ergänzungen OR ergänzend* OR Hilfe OR Hilfen OR hilf* OR Hilfetool 
OR Hilfetools OR Hilfe-Tool OR Hilfe-Tools OR Hilfsmittel OR Material OR Mate-
rialien OR Ressource OR Ressourcen OR "technisches Hilfsmittel" OR "tech-
nische Hilfsmittel" OR Tool OR Tools OR Unterstützung OR unterstützend* OR 
Zusatz OR Zusätze OR zusätzl* OR additiv OR additiv* OR Zugänglichkeitshilfe 
OR Zugänglichkeitshilfen OR remedy OR remed* OR "remedial action" OR "add-
on" OR "add-ons" OR "add on" OR "add ons" OR barrier-free OR supplement OR 
supplements OR supplement* OR help* OR aid* OR assistance OR assistances 
OR "help tool" OR "help tools" OR utility OR "assistive device" OR device OR 
material OR materials OR resource OR resources OR "technical resource" OR 
"technical resources" OR "technical tool" OR "technical tools" OR tool OR tools 
OR support OR support* OR assistanc* OR addition OR additions OR addition* 
OR additive OR "accessibility aid" OR "accessibility aids" AND (LA=eng OR 
LA=ger)) AND (Wissensvermittlung OR Lehre OR Lektion OR Lektionen OR Un-
terrichtseinheit OR Unterrichtseinheiten OR Unterricht OR Unterrichtsstunde 
OR Unterrichtsstunden OR Ausbildung OR Ausbildungen OR Studium OR 
Studiengang OR Studiengänge OR Bildungswesen OR Bildung OR Schule OR 
Schulen OR Weiterbildung OR Übung OR Lehrmethode OR Lehrmethoden OR 
Lernmethode OR Lernmethoden OR "knowledge transfer" OR teaching OR les-
son OR lessons OR unit OR units OR "teaching lesson" OR "teaching lessons" OR 
training OR trainings OR study OR studies OR "study course" OR "study courses" 
OR "study program" OR "study programs" OR "educational system" OR educa-
tion OR school OR schools OR "further education" OR exercise OR "teaching 
method" OR "teaching methods" OR "learning method" OR "learning methods" 
OR lehren OR lehr* OR unterrichten OR vermitteln OR vermitt* OR trainieren 
OR schulen OR schul* OR veranschaulichen OR veranschaul* OR beibringen OR 
"bringt bei" OR qualifizieren OR qualifizier* OR weiterbilden OR fortbilden OR 
erklären OR ausbilden OR teach OR teach* OR instruct OR impart OR train OR 

Treffer: 
8.937 
 
Freier 
Zugang: 
3.040 

Suchstring zusammengesetzt 
 
 

Bei der Recherche am 31.01.2022 ist LIVIVO mit der Kombi-
nation aller fünf Suchkomponenten überfordert.  
Der Service-Mitarbeiterin zu urteilen, ist die Suchanfrage zu 
lang. Unterschiedliche Kombinationen sind getestet (4 
Suchkomponenten & 3 Suchkomponenten und 3 Suchkom-
ponenten ohne MeSH-Terms). Letztere Suchanfrage ist 
möglich, brachte jedoch nur einen kleinen Anteil relevanter 
Treffer (etwa 2 %, gemessen an der Durchsicht der ersten 
100 Treffer), welche die Berücksichtigung der Aus- und 
Weiterbildung enthält. 
Die Eliminierung der Suchkomponente «Voraussetzung» 
und die Reduzierung von Suchbegriffen in den Suchkompo-
nenten Prüfung und Wissensvermittlung vereinfacht der 
Datenbank die Verarbeitung der Suchanfrage. In diesem 
Schritt können beide Suchkomponenten zusammengefasst 
werden, ist eine Verknüpfung mit OR sowieso wesentlich 
sinnvoller. Für die Suchanfrage sind weniger Datenbanken 
berücksichtigt und die Anzahl der Treffer durch die Auswahl 
des Fachgebiets reduziert.  
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train* OR educate OR educat* OR illustrate OR illustrat* OR qualify OR qualif* 
OR "further educate" OR Arbeitsmittel OR Ausbildungsmaterial OR Ausbild-
ungsmaterialien OR Bildungsmaterial OR Bildungsmaterialien OR Lehrmaterial 
OR Lehrmaterialien OR "didaktisches Hilfsmittel" OR "didaktische Hilfsmittel" 
OR "didaktisches Material" OR "didaktische Materialien" OR Lehrmittel OR 
Lernmaterial OR Lernmaterialien OR Lerninstrument OR Lerninstrumente OR 
Unterrichtsmaterial OR Unterrichtsmaterialien OR "pädagogisches Material" OR 
"pädagogische Materialien" OR "schulisches Material" OR "schulische Material-
ien" OR Schulmaterial OR Schulmaterialien OR Schulungsmaterial OR 
Schulungsmaterialien OR Studienmaterial OR Studienmaterialien OR "work 
equipment" OR "educational material" OR "educational materials" OR "didactic 
aid" OR "didactic aids" OR "didactic material" OR "didactic materials" OR "teach-
ing aid" OR "teaching aids" OR "learning materials" OR "learning material" OR 
"learning tool" OR "learning tools" OR "teaching material" OR "teaching materi-
als" OR "tuition material" OR "tuition materials" OR "pedagogical material" OR 
"pedagogical materials" OR "school material" OR "school materials" OR "study 
material" OR "study materials" OR "course material" OR "course materials" OR 
lernen OR lern* OR studieren OR studi* OR üben OR aneignen OR learn OR 
learn* OR  study OR stud* OR practice OR acquire OR appropriate OR Abhilfe 
OR Abhilf* OR Add-on OR Add-ons OR Add-On OR Add-Ons OR barrierefrei OR 
barrierefrei* OR Ergänzung OR Ergänzungen OR ergänzend* OR Hilfe OR Hilfen 
OR hilf* OR Hilfetool OR Hilfetools OR Hilfe-Tool OR Hilfe-Tools OR Hilfsmittel 
OR Material OR Materialien OR Ressource OR Ressourcen OR "technisches 
Hilfsmittel" OR "technische Hilfsmittel" OR Tool OR Tools OR Unterstützung OR 
unterstützend* OR Zusatz OR Zusätze OR zusätzl* OR additiv OR additiv* OR 
Zugänglichkeitshilfe OR Zugänglichkeitshilfen OR remedy OR remed* OR "reme-
dial action" OR "add-on" OR "add-ons" OR "add on" OR "add ons" OR barrier-
free OR supplement OR supplements OR supplement* OR help* OR aid* OR as-
sistance OR assistances OR "help tool" OR "help tools" OR utility OR "assistive 
device" OR device OR material OR materials OR resource OR resources OR "tech-
nical resource" OR "technical resources" OR "technical tool" OR "technical tools" 
OR tool OR tools OR support OR support* OR assistanc* OR addition OR addi-
tions OR addition* OR additive OR "accessibility aid" OR "accessibility aids" AND 
(LA=eng OR LA=ger)) AND ("pflegerischer Inhalt" OR "pflegerische Inhalte" OR 
"Arbeit in der Krankenpflege" OR "Arbeit in der Patientenbetreuung" OR "Arbeit 
in der Pflege" OR "Arbeiten in der Krankenpflege" OR "Arbeiten in der Patien-
tenbetreuung" OR "Arbeiten in der Pflege" OR "Aufgabe der Krankenpflege" OR 
"Aufgabe der Pflege" OR "Aufgaben der Krankenpflege" OR "Aufgaben der 
Pflege" OR "kurative Arbeit" OR "kurative Arbeiten" OR kurativ* OR pflegen OR 
pflege* OR "pflegerische Arbeit" OR "pflegerische Arbeiten" OR Betreuung-
sarbeit OR Betreuungsarbeiten OR Patientenbetreuung OR Pflegearbeit OR 
Pflegearbeiten OR Pflegeaufgabe OR Pflegeaufgaben OR Pflegemaßnahme OR 
Pflegemaßnahmen OR Sorgearbeit OR Sorge-Arbeit OR "nursing work" OR 
"nursing works" OR "nursery work" OR "nursery works" OR nurs* OR "caring 
work" OR "caring works" OR "care work" OR "care works" OR caring OR "health 
care work" OR "health care works" OR "medical work" OR "medical works" OR 
"curative work" OR "curative works" OR curativ* OR "foster work" OR "foster 
works" OR foster OR "patient care work" OR "patient care works" OR Pflegeaus-
bildung OR Pflegebildung OR "Ausbildung in der Krankenpflege" OR "Ausbildung 
in der Pflege" OR Krankenpflegeausbildung OR Krankenpflege-Ausbildung OR 
"Ausbildung von Krankenpflegeschülerinnen" OR "Ausbildung von Kranken-
pflegeschülern" OR "Studiengang Pflege" OR "Studiengang Krankenpflege" OR 
"Studium Pflege" OR "care education" OR "care training" OR "education in nurs-
ing" OR "foster care education" OR "long-term care education" OR "nurse edu-
cation" OR "nursing training" OR "nursing care education" OR "nursing course 
of study" OR "nursing program" OR "nursing student training" OR "training in 
nursing" OR "training of nursing students" OR Pflege OR Pflege* OR Kranken-
pflege OR "Gesundheits- und Krankenpflege" OR Gesundheitspflege OR Pflege-
dienst OR care OR nursing OR "health and nursing care" OR healthcare OR 
"health care" OR "patient care" OR Pflegerin OR Pfleger OR Pflegerinnen OR 
Pflegestudierende OR Pflegeschüler OR Pflegeschülerinnen OR Pflegedi-
plomkräfte OR Pflegekraft OR Pflegefachkraft OR Krankenpflegeschülerin OR 
Krankenpflegeschülerinnen OR Krankenpflegeschüler OR Krankenpflegerin OR 
Krankenpflegerinnen OR Krankenpfleger OR "Gesundheits- und Kranken-
pflegerinnen" OR "Gesundheits- und Krankenpfleger" OR "Auszubildende in der 
Krankenpflege" OR "Auszubildende in der Pflege" OR Absolventinnen der Krank-
enpflege OR Absolventen der Krankenpflege OR Krankenschwester OR Kranken-
schwestern OR "Gesundheits- und Krankenpflegepersonal" OR nurse OR nurses 
OR "nursing student" OR "nursing students" OR "nursing trainee" OR "nursing 
trainees" OR "nursing graduate" OR "nursing graduates" OR "student nurse" OR 
"student nurses" OR "registered nurse" OR "registered nurses" OR "health care 
and nursing staff" OR Gesundheitswissen OR Gesundheitsbildung OR "health 
knowledge" AND (LA=eng OR LA=ger))) AND PY=2017:2022 
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Suchdatum: 03.02.2022 

Suchstring online hinterlegt:   Ja 

      Nein 
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# Eingabe Trefferzahl  
1 ("nursing staff, hospital/education" OR "students, nursing" OR "education, nursing" OR "education, nursing, bac-

calaureate" OR "nursing theory" OR nursing/methods OR "nursing care/standards" OR nursing/standards OR 
"practice patterns, nurses/standards" OR "school nursing" OR nurses OR "faculty, nursing" OR "nurse role" OR 
"Education, nursing, continuing" OR "education, nursing, graduate" OR "evidence-based nursing" OR "nurse-pa-
tient relation" OR "nurse practitioners/education" OR "nurse midwives/education" OR "nurse anesthetists/edu-
cation" OR "nurse administrators/education" OR "health personnel/education/standards" OR "nursing staff/edu-
cation" OR "health personnel/education" OR nurses/standards OR "nursing education research" OR "nursing, ed-
ucation research" OR "public health nursing" AND (LA=eng OR LA=ger) AND PY=2017:2022) AND (MESH=("video 
recording/instrumentation" OR "video recording/instrumentation/methods" OR "video recording/methods" OR 
"video recording/methods/trends" OR "videotape recording/standards" OR "electrical equipment and supplies" 
OR "monitoring, ambulatory/instrumentation" OR "computer-assisted instruction/methods" OR "videoconfer-
encing/organization & administration" OR television OR "motion pictures as topic" OR "computer-assisted instruc-
tion" OR "virtual reality" OR documentation OR "telemedicine/methods" OR "computer simulation" OR software 
OR "simulation training" OR "verbal learning" OR "association learning" OR "visual perception" OR "auditory per-
ception" OR "webcasts as topic" OR telecommunications OR "medical records" OR "educational technology" OR 
"communications media" OR multimedia OR "audiovisual aids/utilization" OR "audiovisual aids/standards" OR 
"programmed instructions as topic" OR "motion pictures" OR "tape recording" OR "video recording/utilization" 
OR telecommunications OR "visual pathways" OR "augmented reality" OR "video recording/methods/standards" 
OR "videotape recording/methods" OR "video recording/standards" OR "audiovisual aids" OR "machine learning" 
OR videoconferencing OR "simulation training/methods" AND (LA=eng OR LA=ger) AND PY=2017:2022) AND 
MESH=(teaching/standards/trends OR teaching/methods OR teaching/education OR education/standards OR ed-
ucation/methods OR "education, professional/methods" OR "education continuing/methods" OR "education, 
nursing/methods" OR "education, nursing, continuing/methods" OR "education, special" OR "nursing staff/edu-
cation" OR "nurse clinicians/education" OR "simulation training/methods/standards" OR "school nursing/meth-
ods" OR "health personnel/education" OR "faculty, nursing/education" OR "deep learning" OR "community health 
nursing/education" OR "training support" OR "schools, health occupations" OR "school teachers" OR "health oc-
cupations/education" OR "access to information" OR "faculty/education" OR "competency-based education" OR 
"mentoring/methods" OR "patient simulation" OR exercise OR mentoring OR "models, educational" OR "com-
puter-assisted instruction" OR "education, continuing/methods" OR "education, distance" OR "education, dis-
tance/methods" OR "education, distance/methods/standards" OR "education, nursing/methods/standards" OR 
"education, nursing/standards" OR "education, nursing, baccalaureate/methods" OR "education, nursing, bacca-
laureate/methods/standards" OR "education, nursing, baccalaureate/standards" OR "education, nursing, contin-
uing/methods/standards" OR "education, nursing, graduate/methods" OR "education, special/methods" OR "ed-
ucational technology" OR "educational technology/instrumentation" OR "educational technology/instrumenta-
tion/methods" OR "educational technology/methods" OR "evidence-based nursing/education" OR "hospitals, 
teaching/standards" OR instrumentation OR methods OR "mainstreaming, education" OR "nurse practition-
ers/education" OR "nursing staff, hospital/education" OR "school nursing teacher training/methods" OR "schools, 
nursing" OR "teaching/methods/standards" OR "teaching/methods/trends" OR "teaching/standards" OR "teach-
ing/trends" OR "teaching materials" OR "education, professional, retraining" OR "exercise test/methods" OR 
"computer-assisted instruction/methods" AND (LA=eng OR LA=ger) AND PY=2017:2022) OR MESH=("computer 
simulation" OR "curriculum" OR "predictive value of test" OR workload OR "test taking skills" OR "physical exam-
ination/standards" OR "academic performance" OR "licensure, medical" OR students OR "physical examination" 
OR certification OR "educational measurement" OR licensure OR achievement OR universities OR exercise OR 
"education, medical, undergraduate" OR "exercise test" OR "self-examination" OR "education, medical, graduate" 
OR "physical examination, medical, graduate/methods" OR "digital graduate" OR "physical examination/meth-
ods" OR "nursing assessment/methods" OR curriculum/trends OR "faculty, nursing" OR "nursing informatics" OR 
"education, graduate" OR "internet/utilization" OR "education, nursing, graduate/methods" OR "video based ap-
praisal" AND (LA=eng OR LA=ger) AND PY=2017:2022)) 

Treffer: 
178.500 
 
Freier 
Zugang: 
47.391 

Nach dem Tipp von 
Prof. Schmidt wurde 
am 03.02.2022 
ausschließlich mit 
MeSH-Terms in der 
Datenquelle MED-
LINE gesucht. Trotz 
Eingrenzung des 
Fachgebiets ergab 
sich eine zu hohe 
Trefferzahl. 
Daraufhin wurde die 
Anzahl der einzelnen 
MeSH-Terms reduz-
iert. 
 

2 ("nursing staff, hospital/education" OR "students, nursing" OR "education, nursing" OR "education, nursing, bac-
calaureate" OR "nursing theory" OR nursing/methods OR "nursing care/standards" OR nursing/standards OR 
"practice patterns, nurses/standards" OR "school nursing" OR nurses OR "faculty, nursing" OR "nurse role" OR 
"education, nursing, continuing" OR "education, nursing, graduate" OR "evidence-based nursing" OR "nurse-pa-
tient relation" OR "nurse practitioners/education" OR "nurse midwives/education" OR "nurse anesthetists/edu-
cation" OR "nurse administrators/education" OR "nursing staff/education" OR nurses/standards OR "nursing ed-
ucation research" OR "nursing, education research" OR "public health nursing" AND (LA=eng OR LA=ger)) AND 
(MESH=("video recording/instrumentation" OR "video recording/instrumentation/methods" OR "video record-
ing/methods" OR "video recording/methods/trends" OR "videotape recording/standards" OR "videoconferenc-
ing/organization & administration" OR television OR "motion pictures as topic" OR "virtual reality" OR "simulation 
training" OR "verbal learning" OR "visual perception" OR "auditory perception" OR "webcasts as topic" OR "audi-
ovisual aids/utilization" OR "audiovisual aids/standards" OR "motion pictures" OR "tape recording" OR "video re-
cording/utilization" OR "visual pathways" OR "augmented reality" OR "video recording/methods/standards" OR 
"videotape recording/methods" OR "video recording/standards" OR "audiovisual aids" OR videoconferencing OR 
"simulation training/methods" AND (LA=eng OR LA=ger)) AND MESH=(teaching/standards/trends OR teach-
ing/methods OR teaching/education OR education/standards OR education/methods OR "education, profes-
sional/methods" OR "education continuing/methods" OR "education, nursing/methods" OR "education, nursing, 
continuing/methods" OR "education, special" OR "nursing staff/education" OR "nurse clinicians/education" OR 
"simulation training/methods/standards" OR "school nursing/methods" OR "faculty, nursing/education" OR 
"deep learning" OR "community health nursing/education" OR "school teachers" OR "faculty/education" OR 
"competency-based education" OR "patient simulation" OR "models, educational" OR "education, continu-
ing/methods" OR "education, distance" OR "education, distance/methods" OR "education, distance/meth-
ods/standards" OR "education, nursing/methods/standards" OR "education, nursing/standards" OR "education, 
nursing, baccalaureate/methods" OR "education, nursing, baccalaureate/methods/standards" OR "education, 
nursing, baccalaureate/standards" OR "education, nursing, continuing/methods/standards" OR "education, nurs-
ing, graduate/methods" OR "education, special/methods" OR "educational technology" OR "educational technol-
ogy/instrumentation" OR "educational technology/instrumentation/methods" OR "educational technol-
ogy/methods" OR "evidence-based nursing/education" OR "hospitals, teaching/standards" OR "mainstreaming, 
education" OR "nurse practitioners/education" OR "nursing staff, hospital/education" OR "school nursing teacher 
training/methods" OR "schools, nursing" OR "teaching/methods/standards" OR "teaching/methods/trends" OR 
"teaching/standards" OR "teaching/trends" OR "teaching materials" OR "education, professional, retraining" AND 
(LA=eng OR LA=ger)) OR MESH=(curriculum OR "physical examination/standards" OR "academic performance" 
OR students OR "physical examination" OR certification OR "educational measurement" OR licensure OR univer-
sities OR "self-examination" OR "digital graduate" OR "physical examination/methods" OR "nursing assess-
ment/methods" OR curriculum/trends OR "faculty, nursing" OR "education, graduate" OR "education, nursing, 
graduate/methods" AND (LA=eng OR LA=ger)) AND PY=2017:2022) 

Treffer: 
10.431 
 
Freier 
Zugang: 
3.240 

Die Trefferanzahl ist 
nun geringer, jedoch 
weiterhin zu hoch. 
Der Anteil relevanter 
Literatur scheint 
höher zu sein, wobei 
die Komponente 
Video zu kurz kom-
men könnte. Die 
Komponente wird 
dahingehend unter-
sucht und die 
Suchanfrage erneut 
gestellt.  
 



www.RefHunter.eu | RefHunter@gmx.net  
 

145 

 

3 ("video recording/instrumentation" OR "video recording/instrumentation/methods" OR "video recording/meth-
ods" OR "video recording/methods/trends" OR "videotape recording/standards" OR "videoconferencing/organi-
zation & administration" OR "audiovisual aids/utilization" OR "audiovisual aids/standards" OR "motion pictures" 
OR "tape recording" OR "video recording/utilization" OR "video recording/methods/standards" OR "videotape 
recording/methods" OR "video recording/standards" OR "audiovisual aids" OR videoconferencing AND (LA=eng 
OR LA=ger)) AND (MESH=(teaching/standards/trends OR teaching/methods OR teaching/education OR educa-
tion/standards OR education/methods OR "education, professional/methods" OR "education continuing/meth-
ods" OR "education, nursing/methods" OR "education, nursing, continuing/methods" OR "education, special" OR 
"nursing staff/education" OR "nurse clinicians/education" OR "simulation training/methods/standards" OR 
"school nursing/methods" OR "faculty, nursing/education" OR "deep learning" OR "community health nursing/ed-
ucation" OR "school teachers" OR "faculty/education" OR "competency-based education" OR "patient simulation" 
OR "models, educational" OR "education, continuing/methods" OR "education, distance" OR "education, dis-
tance/methods" OR "education, distance/methods/standards" OR "education, nursing/methods/standards" OR 
"education, nursing/standards" OR "education, nursing, baccalaureate/methods" OR "education, nursing, bacca-
laureate/methods/standards" OR "education, nursing, baccalaureate/standards" OR "education, nursing, contin-
uing/methods/standards" OR "education, nursing, graduate/methods" OR "education, special/methods" OR "ed-
ucational technology" OR "educational technology/instrumentation" OR "educational technology/instrumenta-
tion/methods" OR "educational technology/methods" OR "evidence-based nursing/education" OR "hospitals, 
teaching/standards" OR "mainstreaming, education" OR "nurse practitioners/education" OR "nursing staff, hos-
pital/education" OR "school nursing teacher training/methods" OR "schools, nursing" OR "teaching/meth-
ods/standards" OR "teaching/methods/trends" OR "teaching/standards" OR "teaching/trends" OR "teaching ma-
terials" OR "education, professional, retraining" AND (LA=eng OR LA=ger)) OR MESH=(curriculum OR "physical 
examination/standards" OR "academic performance" OR students OR "physical examination" OR certification OR 
"educational measurement" OR licensure OR universities OR "self-examination" OR "digital graduate" OR "physi-
cal examination/methods" OR "nursing assessment/methods" OR curriculum/trends OR "faculty, nursing" OR "ed-
ucation, graduate" OR "education, nursing, graduate/methods" AND (LA=eng OR LA=ger)) AND MESH=("nursing 
staff, hospital/education" OR "students, nursing" OR "education, nursing" OR "education, nursing, baccalaureate" 
OR "nursing theory" OR nursing/methods OR "nursing care/standards" OR nursing/standards OR "practice pat-
terns, nurses/standards" OR "school nursing" OR nurses OR "faculty, nursing" OR "nurse role" OR "education, 
nursing, continuing" OR "education, nursing, graduate" OR "evidence-based nursing" OR "nurse-patient relation" 
OR "nurse practitioners/education" OR "nurse midwives/education" OR "nurse anesthetists/education" OR 
"nurse administrators/education" OR "nursing staff/education" OR nurses/standards OR "nursing education re-
search" OR "nursing, education research" OR "public health nursing" AND (LA=eng OR LA=ger)) AND 
PY=2017:2022) 

Treffer: 170 
 
Freier 
Zugang: 52 

In diesem Schritt ist 
der Anteil relevanter 
Treffer gesunken. 
MeSH, die zu diesen 
Treffern geführt ha-
ben, sind Teile der 
Suchkomponente 5. 
Diese wurde dah-
ingehend verändert 
 
Weiterer ausges-
chlossener MeSH: 
Physical Examination 
= körperliche Unter-
suchung 
 
 
 

4 (MESH=("nursing staff, hospital/education" OR "students, nursing" OR "education, nursing" OR "education, nurs-
ing, baccalaureate" OR "nursing theory" OR nursing/methods OR "nursing care/standards" OR nursing/standards 
OR "practice patterns, nurses/standards" OR "school nursing" OR nurses OR "faculty, nursing" OR "nurse role" OR 
"education, nursing, continuing" OR "education, nursing, graduate" OR "evidence-based nursing" OR "nurse-pa-
tient relation" OR "nurse practitioners/education" OR "nurse midwives/education" OR "nurse anesthetists/edu-
cation" OR "nurse administrators/education" OR "nursing staff/education" OR nurses/standards OR "nursing ed-
ucation research" OR "nursing, education research" OR "public health nursing" AND (LA=eng OR LA=ger)) AND 
MESH=("video recording/instrumentation" OR "video recording/instrumentation/methods" OR "video record-
ing/methods" OR "video recording/methods/trends" OR "videotape recording/standards" OR "videoconferenc-
ing/organization & administration" OR "audiovisual aids/utilization" OR "audiovisual aids/standards" OR "motion 
pictures" OR "tape recording" OR "video recording/utilization" OR "video recording/methods/standards" OR "vid-
eotape recording/methods" OR "video recording/standards" OR "audiovisual aids" OR videoconferencing AND 
(LA=eng OR LA=ger)) AND MESH=(teaching/standards/trends OR teaching/methods OR teaching/education OR 
education/standards OR education/methods OR "education, professional/methods" OR "education continu-
ing/methods" OR "education, nursing/methods" OR "education, nursing, continuing/methods" OR "education, 
special" OR "nursing staff/education" OR "nurse clinicians/education" OR "simulation training/methods/stand-
ards" OR "school nursing/methods" OR "faculty, nursing/education" OR "deep learning" OR "community health 
nursing/education" OR "school teachers" OR "faculty/education" OR "competency-based education" OR "patient 
simulation" OR "models, educational" OR "education, continuing/methods" OR "education, distance" OR "educa-
tion, distance/methods" OR "education, distance/methods/standards" OR "education, nursing/methods/stand-
ards" OR "education, nursing/standards" OR "education, nursing, baccalaureate/methods" OR "education, nurs-
ing, baccalaureate/methods/standards" OR "education, nursing, baccalaureate/standards" OR "education, nurs-
ing, continuing/methods/standards" OR "education, nursing, graduate/methods" OR "education, special/meth-
ods" OR "educational technology" OR "educational technology/instrumentation" OR "educational technology/in-
strumentation/methods" OR "educational technology/methods" OR "evidence-based nursing/education" OR 
"hospitals, teaching/standards" OR "mainstreaming, education" OR "nurse practitioners/education" OR "nursing 
staff, hospital/education" OR "school nursing teacher training/methods" OR "schools, nursing" OR "teach-
ing/methods/standards" OR "teaching/methods/trends" OR "teaching/standards" OR "teaching/trends" OR 
"teaching materials" OR "education, professional, retraining" AND (LA=eng OR LA=ger)) OR MESH=(curriculum OR 
"physical examination/standards" OR "academic performance" OR students OR "physical examination" OR certi-
fication OR "educational measurement" OR licensure OR universities OR "self-examination" OR "digital graduate" 
OR "physical examination/methods" OR "nursing assessment/methods" OR curriculum/trends OR "faculty, nurs-
ing" OR "education, graduate" OR "education, nursing, graduate/methods" AND (LA=eng OR LA=ger)) AND 
PY=2017:2022) 

Treffer: 
16.573 
 
Freier 
Zugang: 
5.315 
 

Inhaltlich gehen die 
Treffer an Bildung in 
der Pflege vorbei 
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5 ("video recording/instrumentation" OR "video recording/instrumentation/methods" OR "video recording/meth-
ods" OR "video recording/methods/trends" OR "videotape recording/standards" OR "videoconferencing/organi-
zation & administration" OR "audiovisual aids/utilization" OR "audiovisual aids/standards" OR "motion pictures" 
OR "tape recording" OR "video recording/utilization" OR "video recording/methods/standards" OR "videotape 
recording/methods" OR "video recording/standards" OR "audiovisual aids" OR videoconferencing  AND (LA=eng 
OR LA=ger)) AND ((((teaching/standards/trends OR teaching/methods OR teaching/education OR educa-
tion/standards OR education/methods OR "education, professional/methods" OR "education continuing/meth-
ods" OR "education, nursing/methods" OR "education, nursing, continuing/methods" OR "education, special" OR 
"nursing staff/education" OR "nurse clinicians/education" OR "simulation training/methods/standards" OR 
"school nursing/methods" OR "faculty, nursing/education" OR "deep learning" OR "community health nursing/ed-
ucation" OR "school teachers" OR "faculty/education" OR "competency-based education" OR "patient simulation" 
OR "models, educational" OR "education, continuing/methods" OR "education, distance" OR "education, dis-
tance/methods" OR "education, distance/methods/standards" OR "education, nursing/methods/standards" OR 
"education, nursing/standards" OR "education, nursing, baccalaureate/methods" OR "education, nursing, bacca-
laureate/methods/standards" OR "education, nursing, baccalaureate/standards" OR "education, nursing, contin-
uing/methods/standards" OR "education, nursing, graduate/methods" OR "education, special/methods" OR "ed-
ucational technology" OR "educational technology/instrumentation" OR "educational technology/instrumenta-
tion/methods" OR "educational technology/methods" OR "evidence-based nursing/education" OR "hospitals, 
teaching/standards" OR "mainstreaming, education" OR "nurse practitioners/education" OR "nursing staff, hos-
pital/education" OR "school nursing teacher training/methods" OR "schools, nursing" OR "teaching/meth-
ods/standards" OR "teaching/methods/trends" OR "teaching/standards" OR "teaching/trends" OR "teaching ma-
terials" OR "education, professional, retraining" AND (LA=eng OR LA=ger)) OR curriculum OR "academic perfor-
mance" OR students OR certification OR "educational measurement" OR licensure OR universities OR "digital 
graduate" OR "nursing assessment/methods" OR curriculum/trends OR "faculty, nursing" OR "education, gradu-
ate" OR "education, nursing, graduate/methods" AND (LA=eng OR LA=ger)) AND "nursing staff, hospital/educa-
tion" OR "students, nursing" OR "education, nursing" OR "education, nursing, baccalaureate" OR "nursing theory" 
OR nursing/methods OR "nursing care/standards" OR nursing/standards OR "practice patterns, nurses/standards" 
OR "school nursing" OR nurses OR "faculty, nursing" OR "nurse role" OR "education, nursing, continuing" OR "ed-
ucation, nursing, graduate" OR "evidence-based nursing" OR "nurse-patient relation" OR "nurse practitioners/ed-
ucation" OR "nurse midwives/education" OR "nurse anesthetists/education" OR "nurse administrators/educa-
tion" OR "nursing staff/education" OR nurses/standards OR "nursing education research" OR "nursing, education 
research" OR "public health nursing" AND (LA=eng OR LA=ger)) AND PY=2017:2022) 

Treffer: 694 
 
Freier 
Zugang: 210 
 
 

Bezieht sich mehr auf 
Bildung von Patien-
ten und Medizinstu-
denten 
 

6 MESH=("video recording/instrumentation" OR "video recording/instrumentation/methods" OR "video record-
ing/methods" OR "video recording/methods/trends" OR "videotape recording/standards" OR "videoconferenc-
ing/organization & administration" OR "audiovisual aids/utilization" OR "audiovisual aids/standards" OR "motion 
pictures" OR "tape recording" OR "video recording/utilization" OR "video recording/methods/standards" OR "vid-
eotape recording/methods" OR "video recording/standards" OR "audiovisual aids" OR videoconferencing  AND 
(LA=eng OR LA=ger)) AND MESH=(teaching/standards/trends OR "education, nursing/methods" OR "education, 
nursing, continuing/methods" OR "nursing staff/education" OR "nurse clinicians/education" OR "simulation train-
ing/methods/standards" OR "school nursing/methods" OR "faculty, nursing/education" OR "deep learning" OR 
"community health nursing/education" OR "school teachers" OR "patient simulation" OR "education, dis-
tance/methods" OR "education, nursing/methods/standards" OR "education, nursing/standards" OR "education, 
nursing, baccalaureate/methods" OR "education, nursing, baccalaureate/methods/standards" OR "education, 
nursing, baccalaureate/standards" OR "education, nursing, continuing/methods/standards" OR "education, nurs-
ing, graduate/methods" OR "evidence-based nursing/education" OR "nurse practitioners/education" OR "nursing 
staff, hospital/education" OR "school nursing teacher training/methods" OR "schools, nursing" OR "nursing as-
sessment/methods" OR "faculty, nursing" OR "education, nursing, graduate/methods" AND (LA=eng OR LA=ger)) 
AND MESH=("nursing staff, hospital/education" OR "students, nursing" OR "education, nursing" OR "education, 
nursing, baccalaureate" OR "nursing theory" OR nursing/methods OR "nursing care/standards" OR nursing/stand-
ards OR "practice patterns, nurses/standards" OR "school nursing" OR nurses OR "faculty, nursing" OR "nurse 
role" OR "education, nursing, continuing" OR "education, nursing, graduate" OR "evidence-based nursing" OR 
"nurse-patient relation" OR "nurse practitioners/education" OR "nurse midwives/education" OR "nurse anesthe-
tists/education" OR "nurse administrators/education" OR "nursing staff/education" OR nurses/standards OR 
"nursing education research" OR "nursing, education research" OR "public health nursing" AND (LA=eng OR 
LA=ger)) AND PY=2017:2022 

Treffer: 31 
 
Freier 
Zugang: 9 

Die meisten Treffer 
sind relevant 
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9.2 Fachportal Pädagogik 

Suchdatum: 04.03.2022 

Suchstring online hinterlegt:   Ja 

      Nein 

# Eingabe Treffer
-zahl 

 

1 (Freitext: VIDEO* oder YOUTUBE oder KURZFILME oder FILME oder BILDSCHIRMAUFNAHME oder AUFNAHMEN oder VIDEO oder FILM 
oder YOUTUBE oder MOVIE oder AUDIOVISUELL* oder AUDIOVISUAL) und (Freitext: KRANKENPFLEGE oder PATIENTENBETREUUNG oder 
KURATIV oder SORGEARBEIT oder SORGE-ARBEIT oder NURS* oder CARING oder "CURATIVE WORK" oder CURATIV oder FOSTER oder 
"AUSBILDUNG IN DER KRANKENPFLEGE" oder "AUSBILDUNG IN DER PFLEGE" oder "STUDIENGANG PFLEGE" oder "STUDIENGANG KRAN-
KENPFLEGE" oder "STUDIUM PFLEGE" oder PFLEGE* oder "GESUNDHEITS- UND KRANKENPFLEGE" oder CARE oder "HEALTH AND NURSING 
CARE" oder HEALTHCARE oder "HEALTH CARE" oder "PATIENT CARE" oder "AUSZUBILDENDE IN DER KRANKENPFLEGE" oder "AUSZUBIL-
DENDE IN DER PFLEGE") 

0  

2 (Freitext: VIDEO und PFLEGE) 36 Al-
lesa
mt 
nich
t 
rel-
e-
vant 

 Ihre Abfrage: ( ( (Schlagwörter: "INTERNET VIDEOCONFERENCING IN EDUCATION" oder "VIDEO TAPES IN EDUCA-
TION" oder "EDUCATIONAL VIDEO CENTER" oder VIDEO oder BILDUNGSFILM oder "EDUCATIONAL FILM" oder "EDUCA-
TIONAL FILMS" oder FILM oder "FILM TEACHERS" oder LEHRFILM oder STUDENTENFILM oder UNTERRICHTS-
FILM oder "VIDEO FILM" oder VIDEOFILM oder "WISSENSCHAFTLICHER FILM") und (Schlagwörter: PFLEGE oder ALTEN-
PFLEGE oder GESUNDHEITSPFLEGE oder HEILPFLEGEBERUF oder "INSTITUTIONELLE PFLEGE" oder KINDER-
PFLEGE oder KINDERPFLEGER oder KINDERPFLEGERIN oder KRANKENPFLEGE oder KRANKENPFLEGER oder KRAN-
KENPFLEGESCHULE oder PFLEGEBERUF oder PFLEGEMANAGEMENT oder PFLEGEPAEDAGOGIK oder PFLEGEPER-
SONAL oder PFLEGER oder "PFLEGERISCHER BERUF" oder PFLEGESCHULE oder PFLEGEWISSEN-
SCHAFT oder PFLEGE) ) und (Sprache: deutsch oder englisch) ) und (Datenquelle: "FIS Bildung" oder "Library of Con-
gress" oder "Casalini libri" oder ERIC oder "EBSCOhost ebooks" oder "BBF 1945-1993" oder "Online Contents" oder BASE) 

27 Sch
on 
re-
le-
van-
tere 
Tref
fer 
 

 Ihre Abfrage: ( ( (Schlagwörter: "INTERNET VIDEOCONFERENCING IN EDUCATION" oder "VIDEO TAPES IN EDUCA-
TION" oder "EDUCATIONAL VIDEO CENTER" oder VIDEO oder BILDUNGSFILM oder "EDUCATIONAL FILM" oder "EDUCA-
TIONAL FILMS" oder FILM oder "FILM TEACHERS" oder LEHRFILM oder STUDENTENFILM oder UNTERRICHTS-
FILM oder "VIDEO FILM" oder VIDEOFILM oder "WISSENSCHAFTLICHER FILM" oder "AUDIOVISUELLE HILFSMIT-
TEL" oder "AUDIOVISUELLE METHODE" oder "AUDIOVISUELLES MEDIUM" oder "AUDIOVISUAL MEDIUM" oder "AUDIO-
VISUAL METHOD") und (Schlagwörter: PFLEGE oder ALTENPFLEGE oder GESUNDHEITSPFLEGE oder HEILPFLEGEBE-
RUF oder "INSTITUTIONELLE PFLEGE" oder KINDERPFLEGE oder KINDERPFLEGER oder KINDERPFLEGE-
RIN oder KRANKENPFLEGE oder KRANKENPFLEGER oder KRANKENPFLEGESCHULE oder PFLEGEBERUF oder PFLE-
GEMANAGEMENT oder PFLEGEPAEDAGOGIK oder PFLEGEPERSONAL oder PFLEGER oder "PFLEGERISCHER BE-
RUF" oder PFLEGESCHULE oder PFLEGEWISSENSCHAFT oder PFLEGE oder "EDUCATION, NURSING" oder "NURSERY 
SCHOOL" oder "NURSERY SCHOOLS" oder NURSES oder NURSING oder "NURSING ASSESSMENT" oder "NURSING 
CARE" oder "NURSING EDUCATION" oder "NURSING SCHOOL" oder "NURSING SCHOOLS" oder "SCHOOL 
NURSING" oder "SCHOOLS, NURSING" oder CARE oder "CHILD CARE" oder "CHILD CARE WORKERS" oder "NURSING 
CARE") ) und (Sprache: deutsch oder englisch) ) und (Datenquelle: "FIS Bildung" oder "Library of Congress" oder "Casalini 
libri" oder ERIC oder "EBSCOhost ebooks" oder "BBF 1945-1993" oder "Online Contents" oder BASE) 

56 Lite-
ra-
tur 
aus 
den 
Jah-
ren 
201
7:20
20 
 
10 
Tref
fer 
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9.3 Web of Scienes Core Collection 

Suchdatum: 07.02.2022 

Suchstring online hinterlegt:   Ja 

      Nein 

# Eingabe Trefferzahl  
1 TS=(prerequisite* OR requirement* OR "framework conditions" OR framework OR 

necessit* OR required OR basis OR bases OR basic* OR condition* OR need* OR 
criterion OR criteria OR premise* OR resource * OR requisite OR request OR de-
mand* OR specification* OR feasib* OR machability OR executab* OR imple-
mentab* OR practicab* OR realiz* OR "possible to realize" OR applicab* OR viab* 
OR suitab* OR executable OR profitable OR "technical potential" OR "technical pos-
sibilit*" OR "technical standard*" OR "technical background*" OR "technical* per-
formable" OR "technical* workable" OR "technical* operable" OR "technical* achiev-
able" OR "technical* possible" OR "technical* doable" OR "technical equipment" OR 
"technical aid*" OR "technical gear" OR "technical material*" OR "technical instru-
mentation*" OR "required technology" OR "suitable technology" OR "available tech-
nology" OR "necessary technology" OR "adequate technology" OR "needed tech-
nology" OR "affinity for techni*" OR "competenc* in digital teaching" OR "digital com-
petenc*" OR "digital literacy" OR "digital performance" OR "digital skill*" OR "digital 
teaching" OR "digital teaching competenc*" OR "digital teaching expertise*" OR 
"media-related competenc*" OR media* OR "mediarelated competenc*" OR "media-
related teaching competenc*" OR "mediarelated teaching competenc*" OR "tech-
nical knowledge" OR "technical skill*" OR "technical abilit*" OR "technical level" OR 
"technical niveau" OR "technical performance") 

  

2 TS=(video* OR film* OR recording* OR YouTube OR movie* OR clip* OR footage 
OR audiovisual* OR audio-visual*) 

  

3 TS=("knowledge transfer" OR teach* OR lesson* OR unit* OR training OR stud* OR 
educat* OR school* OR exercise OR learn* OR instruct OR impart OR illustrat* OR 
qualif* OR explain OR "work equipment" OR "didactic aid*" OR "didactic material*" 
OR "tuition material*" OR "pedagogical material*" OR "course material*" OR practice 
OR acquire OR appropriate OR remed* OR "add-on*" OR "add on*" OR barrier-free 
OR supplement* OR help* OR aid* OR utility OR device OR material* OR resource* 
OR tool* OR support* OR assistanc* OR addition* OR additive OR exam* OR 
"proof* of performance" OR test* OR check* OR "audit performance*" OR control* 
OR judgement* OR assessment* OR evaluation* OR appraisal* OR evaluat* OR 
"audit tool" OR "audit tools") 

  

4 TS=(nurs* OR caring* OR "care work*" OR "medical work*" OR curativ* OR foster 
OR "health and nursing care" OR healthcare OR "health care" OR "patient care" OR 
"health knowledge") 

  

5 #1 AND #2 AND #3 AND #4 Treffer: 10.208  
08.02.2022 
 TS=(video* OR film* OR recording* OR YouTube OR movie* OR clip* OR footage 

OR audiovisual* OR audio-visual* OR "knowledge transfer" OR teach* OR lesson* 
OR training OR stud* OR educat* OR school* OR exercise OR learn* OR instruct 
OR impart OR illustrat* OR qualif* OR explain OR "didactic aid*" OR "didactic ma-
terial*" OR "tuition material*" OR "pedagogical material*" OR "course material*" OR 
practice OR acquire OR appropriate OR remed* OR "add-on*" OR "add on*" OR 
supplement* OR help* OR aid* OR material* OR resource* OR tool* OR support* 
OR assistanc* OR addition* OR additive OR exam* OR "proof* of performance" OR 
test* OR check* OR "audit performance*" OR control* OR judgement* OR assess-
ment* OR evaluation* OR appraisal* OR "audit tool*" OR nurs* OR caring* OR "care 
work*" OR "medical work*" OR curativ* OR foster OR "health and nursing care" OR 
healthcare OR "health care" OR "patient care" OR "health knowledge") 

Treffer: 9.716.419 
 

Aussortiertierun nach 
Dopplungen unter den 
Komponenten 
Aussortieren von Begrif-
fen in der Suchkompo-
nente Wissensvermitt-
lung, die zu starken Be-
zug mit Pflegealltag zu 
tun haben könnten 
Suchkomponente 1 aus-
geschlossen 

 TS=((video* OR film* OR recording* OR YouTube OR movie* OR clip* OR footage 
OR audiovisual* OR audio-visual*) AND ("knowledge transfer" OR teach* OR les-
son* OR training OR stud* OR educat* OR school* OR exercise OR learn* OR in-
struct OR impart OR illustrat* OR qualif* OR explain OR "didactic aid*" OR "didactic 
material*" OR "tuition material*" OR "pedagogical material*" OR "course material*" 
OR practice OR acquire OR appropriate OR remed* OR "add-on*" OR "add on*" OR 
supplement* OR help* OR aid* OR material* OR resource* OR tool* OR support* 
OR assistanc* OR addition* OR additive OR exam* OR "proof* of performance" OR 
test* OR check* OR "audit performance*" OR control* OR judgement* OR assess-
ment* OR evaluation* OR appraisal* OR "audit tool*") AND (nurs* OR caring* OR 
"care work*" OR "medical work*" OR curativ* OR foster OR "health and nursing 
care" OR healthcare OR "health care" OR "patient care" OR "health knowledge")) 

Treffer: 10.835 Verbindung der Such-
komponenten mit AND 
 

 TS=((video* OR film* OR recording* OR movie* OR footage OR audiovisual* OR 
audio-visual*) AND (teach* OR lesson* OR stud* OR educat* OR school* OR learn* 
OR qualif* OR "didactic aid*" OR "didactic material*" OR "tuition material*" OR "ped-
agogical material*" OR "course material*" OR tool* OR exam* OR "proof* of perfor-
mance" OR "audit performance*") AND (nurs* OR caring* OR "care work*" OR foster 
OR "health and nursing care" OR healthcare OR "health care" OR "patient care")) 

Treffer: 8.619  

 TS=((video* OR film* OR recording* OR movie* OR footage OR audiovisual* OR 
audio-visual*) AND (“nursing education” OR “nursing studies” OR “continuing nurs-
ing education”)) 

Treffer: 199  
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Trefferliste 

LIVIVO 

1. Alton, S., S.A. Luke, and M. Wilder, Cost-Effective Virtual Clinical Site Visits for Nurse Practitioner Students. 

The Journal of nursing education, 2018. 57(5): p. 308-311. 

2. Alves, M.G., et al., Production and validation of a video lesson on cardiopulmonary resuscitation. Revista 

gaucha de enfermagem, 2019. 40. 

3. Bice, A.A. and D.L. Parker, Piloting Virtual Clinical Site Visits in a Family Nurse Practitioner Program. The 

Journal of nursing education, 2019. 58(3): p. 160-164. 

4. Bove, L.A. and C. Kleman, Using Video Technology to Educate Students, Patients, and Legislators. The 

Journal of nursing education, 2020. 59(8): p. 457-460. 

5. Choo, E.K.H., et al., Remote solutions for telementoring point-of-care ultrasound echocardiography: The 

RESOLUTE study. Canadian journal of anaesthesia = Journal canadien d'anesthesie, 2017. 64(10): p. 

1077-1078. 

6. Conti, A., et al., Teaching resilience and vulnerability to nursing students using films: A qualitative study. 

Professioni infermieristiche, 2019. 72(2): p. 135-142. 

7. Flo, J., et al., Nursing students' experiences of virtual simulation when using a video conferencing system 

- a mixed methods study. International journal of nursing education scholarship, 2021. 18(1). 

8. Galindo-Neto, N.M., et al., Creation and validation of an educational video for deaf people about cardiopul-

monary resuscitation. Revista latino-americana de enfermagem, 2019. 27. 

9. Harris, M., et al., Using Virtual Site Visits in the Clinical Evaluation of Nurse Practitioner Students: Student 

and Faculty Perspectives. Nurse educator, 2019. 45(1): p. 17-20. 

10. Herron, E.K., et al., Effect of case study versus video simulation on nursing students' satisfaction, self-

confidence, and knowledge: A quasi-experimental study. Nurse education today, 2019. 79: p. 129-134. 

11. Jang, A. and H. Park, Clinical judgment model-based nursing simulation scenario for patients with upper 

gastrointestinal bleeding: A mixed methods study. PloS one, 2021. 16(5). 

12. Joiner-Rogers, G.L., C.L. Delville, and G.M. Timmerman, Using Videoconferencing for Verbal Reports to 

Improve Clinical Nurse Specialist Student Performance. Clinical nurse specialist CNS, 2018. 33(1): p. 43-

54. 

13. Kelley, C.G. and C.M. Alfes, Using Alumnae as Standardized Patients: Interviewing Using Videoconferenc-

ing. Nurse educator, 2019. 44(4): p. 181-182. 

14. Luo, S. and M. Kalman, Using summary videos in online classes for nursing students: A mixed methods 

study. Nurse education today, 2018. 71: p. 211-219. 

15. Martin, L., L_apprentissage mobile en Ifsi, d_infinies possibilités pédagogiques. Revue de l'infirmiere, 2017. 

66(232): p. 28-29. 

16. Melender, H.L. and V. Maijala, Tactics for Teaching Evidence-Based Practice: Video as a Support for Learn-

ing International Database Searching in Nursing Education. Worldviews on evidence-based nursing, 2018. 

15(4): p. 326-328. 

17. Moore, A.K. and R.J. Miller, Video Storytelling in the Classroom: The Role of Narrative Transportation. The 
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10 Ergänzende Recherchemöglichkeiten 

 Vorwärtsgerichtete Suche 

Suchdatum: TT.MM.JJJJ – TT.MM.JJJJ 

  Google Scholar 

  Scopus 

  Web of Science Core Collection 

  Sonstiges: Bezeichnung 

 Anzahl der Runden: Anzahl 

 Trefferanzahl: Anzahl 

 Rückwärtsgerichtete Suche 

 Suchdatum: TT.MM.JJJJ – TT.MM.JJJJ 

  Mithilfe der manuellen Durchsicht der Literaturverzeichnisse 

  Mithilfe einer Fachdatenbank: 

 Scopus  

 Web of Science Core Collection 

  Sonstiges: Bezeichnung 

 Anzahl der Runden: Anzahl 

 Trefferanzahl: Anzahl 

 Handsuche 

 

 Kontaktierung von Studienautorinnen und -autoren 

 

 Freie Websuche  
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Anhang 2: Liste aller erhobenen Items 

Tabelle 15 Items zu Studiendaten 

Einschluss / Ausschluss 
Grund Ausschluss 

Publikations- 
jahr 

Journal 
Datenbank 

Herkunftsland 
Finanzierungsquellen 

Ziel 
Indikatoren /  

Messinstrument Zielerreichung 
Methodik 
Ergebnisse 

Schlussfolgerungen 
 

Tabelle 16 Items nach PICO(C) 

Population Population I 
Population II 
Population III 
Fallzahl I 
Fallzahl II 
Fallzahl III 

Intervention Audiovisuelles Medium / Bildungstechnologie 
Comparison  

(Vergleichsgruppe) 
Kontrollgruppe 
Fallzahl Kontrollgruppe 

Outcome Lernziel (explizites Studienziel / Ergebnisse) I 
Lernziel (explizites Studienziel / Ergebnisse) II 
Lernziel (explizites Studienziel / Ergebnisse) III 
weiterer Lerneffekt I 
weiterer Lerneffekt II 
weiterer Lerneffekt III 
Prüfbarkeit der Fähigkeiten und Fertigkeiten 
Studienziel und/oder Lernziel erreicht? 
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weitere positive Effekte I 
weitere positive Effekte II 
weitere positive Effekte III 
weitere positive Effekte IV 

Context Fachgebiet 
Bildungsangebot 
Rahmen der Nutzung 
Wissensvermittlung oder Übung oder Prüfung 
Vorwiegender Nutzungsgrund audiovisueller Medien 

 

Tabelle 17 Items zum Beobachtungszeitraum 

Beobachtungszeitraum 
Beobachtungszeitraum  
Schätzung in Monaten 

 

Tabelle 18 Items zur Akzeptanz 

Freiwillig-
keit 

Erlaubnis Ausbilder / Institution - Praxis 
Genehmigung Prüfungsstelle /-kommission /-ausschuss 
Erlaubnis Lehrkraft / Institution - Theorie 
Freiwilligkeit für Schüler*innen 

Wahrge-
nomme-

ner  
Nutzen 

Wahrgenommener Nutzen des Einsatzes audiovisueller Medien aus Sicht der 
Schüler*innen I 
Wahrgenommener Nutzen des Einsatzes audiovisueller Medien aus Sicht der 
Schüler*innen II 
Wahrgenommener Nutzen des Einsatzes audiovisueller Medien aus Sicht der 
Schüler*innen III 
Wahrgenommener Nutzen des Einsatzes audiovisueller Medien aus Sicht der 
Lehrkraft I 
Wahrgenommener Nutzen des Einsatzes audiovisueller Medien aus Sicht der 
Lehrkraft II 
Wahrgenommener Nutzen des Einsatzes audiovisueller Medien aus Sicht der 
Lehrkraft III 
Wahrgenommener Nutzen - Messinstrument 
Annahmen über den Einsatz audiovisueller Medien I 
Annahmen über den Einsatz audiovisueller Medien II 
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Annahmen über den Einsatz audiovisueller Medien III 
Benutzer-

freund-
lichkeit / 
Bedien-
barkeit 

Benutzerfreundlichkeit / einfache Bedienbarkeit durch … I 
Benutzerfreundlichkeit / einfache Bedienbarkeit durch … II 
Benutzerfreundlichkeit / einfache Bedienbarkeit durch … III 
Benutzerfreundlichkeit / einfache Bedienbarkeit - Messinstrument 

Anleitung Einweisung Lehrkräfte 
Einweisung Schüler*innen 
Einsweisung Ausbilder/Einrichtung  
Atmosphäre bei Wissenserwerb / Prüfung geprägt durch …   

Schutz der Privatsphäre  
ID  
Einwilligung der Patienten  
Einwilligung der Patienten durch …  
Aufzeichnung / Speicherung 

 

Tabelle 19 Items zu technischen Voraussetzungen 

Geräte 
Zubehör / personelle Faktoren 
Internetverbindung 
Technischer Support 

 

Tabelle 20 Items zu Zeit- und Kostenfaktoren 

Videoeinsatz als Alternative / Ergänzung 
Parameter zur Zeitberechnung 
Vergleichsparameter Zeit 
Parameter zur Kostenberechnung 
Vergleichsparameter Kosten 

 

Tabelle 21 Items, um weitere Einflussfaktoren audiovisueller Medien festzuhalten 

weitere Einflussfaktoren auf den Einsatz audiovisueller Mittel I 
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weitere Einflussfaktoren auf den Einsatz audiovisueller Mittel II 
weitere Einflussfaktoren auf den Einsatz audiovisueller Mittel III 
weitere Einflussfaktoren auf erfolgreichen Einsatz audiovisueller Mittel I 
weitere Einflussfaktoren auf erfolgreichen Einsatz audiovisueller Mittel II 
weitere Einflussfaktoren auf erfolgreichen Einsatz audiovisueller Mittel III 

 

Tabelle 22 Items zu Herausforderungen 

(weitere) Herausforderungen / Hindernisse - bestehend in Studie 
(weitere) Herausforderungen / Hindernisse - abgeleitet oder in Theorie genannt 
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Anhang 3: Eingeschlossene Studien und ID 

ID Kurznachweis 
1 Pastor Junior und Tavares (2019) 
2 Bice und Parker (2019) 
3 Alton, Luke und Wilder (2018) 
4 Harris, Rhoads, Rooker et al. (2019) 
5 Yang, Xie, Chen et al. (2019) 
6 Melender und Maijala (2018) 
7 Bove und Kleman (2020) 
8 Alves, Batista, Cordeiro et al. (2019) 
9 Moore und Miller (2020) 

10 Shustack (2021) 
11 Silveira und Cogo (2017) 
12 Furnes, Kvaal und Hoye (2018) 
13 Aebersold, Voepel-Lewis, Cherara et al. (2018) 
14 Ali und John (2019) 
15 Arrogante, Lopez-Torre, Carrion-Garcia et al. (2021) 
16 Cordeiro, Braga, da Mata et al. (2021) 
17 Dahlke, Hunter, Fox et al. (2021) 
18 de Souza, Backes, do Prado et al. (2019) 
19 Devi, Khandelwal und Das (2019) 
20 Dickens, Lamont und Stirling (2018) 
21 Geng, Huang und Huang (2021) 
22 Jimenez-Rodriguez und Arrogante (2020) 
23 Jimenez-Rodriguez, Arrogante, Gimenez-Fernandez et al. (2021) 
24 Jimenez-Rodriguez, Garcia, Garcia et al. (2020) 
25 Jimenez-Rodriguez, Perez-Heredia, Jurado et al. (2022) 
26 Joseph, Roach, Natarajan et al. (2021) 
27 Kaplan und Tuzer (2020) 
28 Kim und Suh (2018) 
29 Lai, Chen, Yen et al. (2020) 
30 Lee, Kim und Eom (2020) 
31 Li, Lee, Wong et al. (2019) 
32 Majima, Maekawa, Hirano et al. (2018) 
33 Ortega-Moran, Pagador, Maestre-Antequera et al. (2021) 
34 Sanguino, Furtado, de Godoy et al. (2021) 
35 Wagner, Molina, Grizzle et al. (2019) 
36 Ziegler, Luctkar-Flude, Carroll et al. (2021) 




