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1 Einleitung

., Lernen ist das Personlichste auf der Welt, so eigen wie dein Gesicht. Aber wenn der Lehrer
lehrt, wird der Schiler passiv. Man muss einmal erkennen, dass Lernen kein Kopiervorgang

ist. Lernen ist deine allerindividuellste Handlung. “

So beschreibt Heinz von Foerster, 6sterreichischer Biophysiker und langjéhriger Direktor des

Biological Computer Laboratory in Illinois das Lernen [1].

Die traditionelle Prasenzlehre, welche sich aus Vorlesungen, Seminaren und Praktika
zusammensetzt, stellt an den meisten Hochschulen bis heute den Hauptteil der Lehre dar. Die
Tradition des klassischen Frontalvortrags der Dozenten, wird zumeist von einer hohen Anzahl

Studierender passiv aufgenommen und Uberdauert bereits fast tausend Jahre.

Seit dem ersten Einsatz von computergestutzten Lernangeboten im betrieblichen und
universitaren Kontext in den 70er Jahren des 20. Jahrhunderts nahm der Einsatz von

multimedialen Angeboten stetig zu.

Anfang des 20. Jahrhunderts wurde von Seiten des Bundes und der Lander durch eine ganze
Reihe von Initiativen und Forderprogrammen das Ziel verfolgt, die durch die neuen Medien
geschaffenen Mdoglichkeiten von mediengestutzten Lernszenarien in der Hochschullehre
auszubauen und zu implementieren. Die Einsatz- und Erfolgskonzepte des E-learnings,
welche aus der betrieblichen Aus- und Weiterbildung kommen, auf die Lehre an der
Hochschule zu bertragen, schlossen das Potential der Didaktik durch Dozenten aus. Blended
Learning Konzepte, welche sich die Verzahnung von mediengestiitzten Entwicklungen und
die klassische Présenzlehre zu Nutze machen, sollen die Qualitit der Hochschullehre fir die
Lehrenden aber auch der Lernenden optimal nutzen und steigern.

In Ergénzung zur klassischen Lehre durch Vorlesungen hat sich die Virtuelle Hochschule
Bayerns (VHB) der Aufgabe angenommen bedarfsgerechte Online-Lehrangebote an
bayerischen Hochschulen anzubieten, so auch als Erganzung zu traditionellen Lehrmethoden

in der zahnmedizinischen Ausbildung von Studenten.

Seit Jahren hat sich insbesondere die Auswertung von Fernrdntgenseitenbildern in der
kieferorthopadischen Praxis mit Computerprogrammen bewahrt. Mit Hilfe der Software

werden Punkte auf einem digitalen oder digitalisierten Rontgenbild markiert und der



Computer berechnet automatisch Winkel und Strecken. Im Rahmen der kieferorthopadischen

Lehre werden die Auswertungen aus didaktischen Grinden oft manuell durchgefuhrt.

Fur die vorliegende Untersuchung wurde ein speziell fur die Studenten entwickeltes
computergestutztes kephalometrisches Programm verwendet, dass im Gegensatz zu gangigen
kieferorthopadischen Softwareprogrammen Winkel und Strecken nicht automatisch auswertet,
sondern mit Hilfe von virtuellen Tools durch die Studenten selbst berechnet werden muss. Die
eigenstandige Auswertung soll das Verstandnis aus welchen Punkten sich Winkel und
Strecken zusammensetzen fordern und eine intensivere Auseinandersetzung mit den
Lerninhalten bewirken.

Die Implementierung von virtuellen Phasen des Lernens in klassische Lehrangebote wie
Vorlesungen wird heute als Blended Learning bezeichnet. Diese Lernumgebung soll die
Vorteile beider Lehr- und Lernformen optimal miteinander verbinden und eine bessere
Akzeptanz und Motivation der Studenten bewirken.

In der vorliegenden Untersuchung hatten die teilnehmenden Studenten des 7. Semesters der
LMU Miinchen die Mdglichkeit nach einer Présenzveranstaltung im Sinne einer Vorlesung
fir die kieferorthopadische Diagnostik relevante kephalometrische Auswertungen eines
Fernrdntgenseitenbildes am Computer oder auf Papier vorzunehmen. AnschlieBend wurden
die an der Studie teilnehmenden Studenten in Untergruppen eingeteilt, welche eine
Wiederholungsvorlesung (Reinstruiert) oder keine Wiederholung erhielten. Zuletzt stand den
Teilnehmern ein zweites Fernrontgenseitenbild zur Verfiigung, welches sie an beiden Medien
(Computer und Papier) auswerten konnten.

Im Rahmen dieser Dissertation galt es zu klaren, ob ein Unterschied zwischen der Computer-
und Papiergruppe hinsichtlich der Messgenauigkeit der Studenten und der Musterldsung
besteht. Des Weiteren wurde untersucht, inwiefern sich eine Wiederholung der
Prasenzveranstaltung auf die Messergebnisse ausgewirkt hat. Die zudem erhobenen
Fragebdgen brachten Aufschluss (ber die subjektive Einschatzung der Zufriedenheit und
Akzeptanz der Studenten in Bezug auf die computergestitzte kephalometrische Auswertung

im Vergleich zur Auswertung auf Papier.



2 Literaturibersicht

2.1 Geschichte der Kephalometrie

Zur Diagnostik, Therapieplanung, Verlaufs- und Erfolgskontrolle ist die kephalometrische
Analyse des Fernrontgenseitenbildes fester Bestandteil von kieferorthopéadischen
Behandlungen. Durch die Entdeckung der Rontgenstrahlung durch C. Rontgen im Jahre 1896,
erkannte man schnell das enorme diagnostische Potential fir die Nutzung flr zahnarztliche
und Kkieferorthopadische Zwecke. Bis dahin waren die einzig praktisch verwertbaren
Verfahren zur kephalometrischen Orientierung Gipsmodelle, sowie die Anfertigung von
Gesichtsmasken [2]. Die Einfuhrung des Fernseitenrontgenbildes fur kieferorthopéadische
Auswertungen geht auf das Jahr 1931 zuriick, wo der Deutsche Herbert Hofrath und der
Amerikaner Holly Broadbent zeitgleich unabhdngig voneinander die ersten
Rontgenaufnahmen von Schédeln mit Kieferfehlbildungen zeigten [3, 4]. Durch die metrische
Auswertung von Fernrontgenseitenbildern lieBen sich eine Reihe von Schlussfolgerungen
ziehen, insbesondere im Hinblick auf die Lage und GroRRe der Kiefer in Bezug auf den
Schédel, des Ober- und Unterkiefers zueinander, die skelettalen Klassen, Zahnstellungen und
das Weichteilprofil. Aus den Ergebnissen entstanden mehr als 200 weichteilige und
knocherne Referenzpunkte mit Hilfe derer Analysen des Schéadels auch heute noch umgesetzt

werden kénnen [2].
2.2 Fernrontgenseitenaufnahme (FRS)

2.2.1 Erstellung von Fernrdntgenseitenaufnahmen

Das Fernrontgenseitenbild stellt eine laterolaterale Schadelaufnahme dar, in mdglichst
groBem Fokus-Objekt-Abstand, wo der Schédel immer in gleicher Position zur Rontgenrohre
und Film- bzw. Sensorebene platziert wird. Dies ermdglicht eine Reproduzierbarkeit, um
Therapie und Wachstumsverédnderungen messen und miteinander vergleichen zu kdnnen.
Friher wurden mit analogem Rontgen und Rontgenfilmen (>1.5m Abstand) gearbeitet, heute
findet in zunehmendem MaR die Verwendung des digitalen Rontgens Anwendung, mit dem
Vorteil, dass durch zunehmend empfindlichere Sensoren die Strahlenbelastung fir den

Patienten minimiert werden kann.



2.2.2 Auswertung von Fernrdntgenseitenaufnahmen

Zur Durchfuhrung einer kephalometrischen Analyse empfiehlt Broadbent die analogen
Rontgenbilder mit einem Bleistift handisch auf Acetatfolie durchzuzeichnen, um die
notwendigen Punkte, Strecken und Winkel unter zu Hilfenahme eines Geometriedreiecks zu
ermitteln [5]. Im Zuge der Digitalisierung lieR die computergestltzte FRS-Auswertung nicht
lange auf sich warten, dazu wurden analoge Rontgenbilder gescannt, um sie im Computer zu
erfassen. Heute ist durch die digitalen Rontgenverfahren dieser Zwischenschritt nicht mehr
notwendig, da die gewonnen Daten direkt im Computer gespeichert werden, was nicht nur zu
weniger Arbeitsaufwand fiihrt, sondern auch die Mdglichkeit von Ubertragungsfehlern
reduziert [6]. Kieferorthopéadische Praxen und Zahnérzte die sich an den Universitdten in der
Weiterbildung zum Facharzt/-arztin fur Kieferorthopadie befinden, nutzen Software, die die
Koordinaten der Referenzpunkte digitalisieren. Damit Ubernimmt der Computer die
Berechnung der kephalometrischen MessgroRen und eine graphische Aufbereitung der Daten.
Der Behandler markiert die Punkte und die Berechnung der Strecken und Winkel werden
automatisch ausgefihrt.

Bislang bleibt das Fernrontgenseitenbild der Goldstandard fiir die kieferorthopédische
Befundung, der Vollstandigkeit halber sollte die Nutzung der dreidimensionalen Bildgebung
in der Auswertung von anatomischen Bezugspunkten am Schédel erwéhnt werden. Dies spielt
vor allem dann eine Rolle bei der kieferorthopédischen Behandlungsplanung, wenn eine

operative Therapie von Notwendigkeit wird.

Bis zur Implementierung der computergestutzten Auswertung mit Hilfe des Lernprogramms,
wurde in der Lehre an der LMU Minchen das Fernrontgenseitenbild ausschlieRlich
konventioneller und spater mittels digitaler Rontgentechnik erstellt und den Studenten in
Form eines ausgedruckten Roéntgenbildes auf Papier fir die kephalometrische Auswertung zur
Verfugung gestellt. Die Analyse eines Fernrontgenseitenbildes ist Bestandteil der

kieferorthopéadischen Behandlungskurse I und II.



3 Theoretische Anséatze zu menschlichem Lernen

Es herrschen eine Reihe von Lerntheorien und —modellen vor mit denen menschliches Lernen
beschrieben wird. Die drei lerntheoretischen Ansétze des Behaviorismus, Kognitivismus und
Konstruktivismus beeinflussten mediengestutzte Lehr- und Lernkonzepte maf3geblich.

3.1 Lerntheorien

3.1.1 Behavioristische Lerntheorie

Der Behaviorismus (engl.: Verhalten) sient den Menschen als Produkt seiner Umwelt.
Innerpsychische Vorgange werden dem Menschen abgesprochen. Die bekanntesten Vertreter
dieser Bewegung waren John B. Watson und B. F. Skinner. Die radikale Ansicht, dass das
Verhalten des Menschen allein auf gelernten Reaktionen von Umweltreizen ist, beeinflusste
sowohl schulische aber auch die universitdren Lehr- und Lernmethoden. Durch h&ufige
Wiederholung und die Verbindung mit Verstarkung und Bestrafung bei gewlnschtem oder
unerwiinschtem Verhalten wird ,,gelernt”. Dadurch wird angenommen, dass alleine durch den

Lehrenden das Lernen und Verhalten steuerbar wird [7].

Die hauptsachlich aus Tierexperimenten gewonnene Lerntheorie beherrschte bis in die 60er

Jahre des letzten Jahrtausends die Lern- und Verhaltensforschung.

Der Paradigmenwechsel erfolgte im Laufe der 50er Jahre, wo hohere, von auflen nicht
beobachtbare geistige Vorgidnge wie Problemlésung, Wahrnehmung und Denken in
lernpsychologische Theorien einbezogen wurden. Dennoch beeinflusst der Behaviorismus bis

heute mediendidaktische Lehransichten [8].

3.1.2 Kognitivistische Lerntheorie

Das dem Begriff zugrundeliegende lateinische Wort  “cognoscere” bedeutet erfahren,
erkennen oder kennenlernen. Im Gegensatz zum Behaviorismus bekommen innerpsychische
Vorgange wie Denken, also die Fahigkeit bestimmte GesetzméaRigkeiten zu verbinden, und
die Rolle des Gedachtnisses, das Zuruickgreifen auf bereits vorhandenes Wissen, immer mehr
Bedeutung. Die starre Ansicht der Behavioristen, dass schon alleine Umweltreize das Erleben
und Verhalten beeinflussen, wird aufgegeben. Der Mensch lernt indem er Informationen



wahrnimmt, gedanklich verarbeitet und bewertet. Neue Wissensinhalte werden in ein bereits
vorhandenes Geflige eingebettet, was auch als Schema bezeichnet wird [9]. Lernen durch
Einsicht, Verstehen und Nachvollziehen charakterisieren kognitivistische
Informationsverarbeitung. Die Vernachlassigung von sozialen, motivationalen und
emotionalen Prozessen sind einige der Kritikpunkte dieser Lerntheorie. Des Weiteren wird die

Bedeutung des Lernens fiir den Menschen im sozialen Kontext nicht mit einbezogen [10].

3.1.3 Konstruktivistische Lerntheorie

In den 1990er Jahren erfahrt die Lehr- und Lernforschung eine neue Leitvorstellung beziglich
der Wissensaufnahme und deren Verarbeitung. Anders als im Kognitivismus, war man der
Annahme, dass neu erworbenes Wissen vom Individuum neu konstruiert wird. Informationen
werden auf Grundlage individueller Erfahrungen und vorhandenem Wissen aktiv eingeordnet.
Unter dem Aspekt der konstruktivistischen Lerntheorie sollten Lernangebote offen gestaltet
werden, da Lernen als individueller Prozess verstanden wird. Dem Lehrenden wird die Rolle
des Coaches zugewiesen. Betonung findet auch das Lernen in Kooperation mit Anderen, die
in unmittelbarem Kontakt zu Lehrenden stehen [11]. Obwohl konstruktivistische Ansétze
keine exakte Konzepte fiur die mediendidaktischen Diskussionen geliefert haben, so brechen
sie mit der prinzipiellen Steuerbarkeit des Lernens von auflen und stellen den Lernenden in
den Mittelpunkt der Lerntheorien [12].

3.2 Praktische Umsetzung lerntheoretischer Grundlagen im Hinblick auf digitale
Medien

3.2.1 Drill&Practice Programme als Beispiel fir behavioristische mediengestitzte Lehrangebote

Das Konzept der programmierten Unterweisung wurde 1956 von Skinner entwickelt. Dieses
Lernprogramm basiert auf behavioristischen Grundideen und ist gekennzeichnet durch
kurzschrittige Lernphasen mit sofortiger Riickmeldung zum Lernfortschritt. Dem Lernenden
wird somit ermdglicht im eigenen Tempo zu lernen, wahrend dem Lehrenden die Aufgabe der
Einteilung und Unterteilung des Lehrstoffes zugeteilt wird [13]. Fur einfache Fertigkeiten und
Inhalte wie zum Beispiel VVokalbeltrainer oder zum Erwerb grundlegender Rechenfahigkeiten
eignen sich Drill und Practice Programme sehr gut, stof3en jedoch bei komplexeren Themen
an ihre Grenzen. Die Nachteile des Lehrmodells liegen auf der Hand, der Lehrer gibt beim
Wissenserwerb vor ohne aktive Beteiligung des Lernenden. Die Eigentétigkeit des Lernenden,

Freirdume fur Selbststeuerung und die Einbettung in ein soziales Umfeld anderer
10



Kommilitonen kommen zu kurz. Deshalb sind die Anwendungsmdoglichkeiten fir

behavioristisch fundierte Lehrsysteme in der Hochschullehre gering [14].

3.2.2 Lernprogramme als Beispiel fur die kognitivistische Lerntheorie

Der Kognitivismus stellt die Notwendigkeit selbstgesteuerten Lernens in den Mittelpunkt. Da
jeder Lernende das Wissen auf individuelle Art und Weise aufnimmt, besteht die Forderung
nach adaptiveren Lernsystemen wie es bis dato genutzten Drill und Practice Programmen
maoglich war. An die unterschiedlichen Lernbedirfnisse werden Intelligente Tutorielle
Systeme teilweise gerecht. Hier kénnen Lerninhalte an den jeweiligen Ausbildungs- und
Wissenstand der Lernenden angepasst werden. Der Nachteil von Tutoriellen Systemen war
jedoch, dass nur linear gelernt werden konnte. Diesem Problem konnte Abhilfe geschafft
werden durch Lernen mit Multimedia und Hypertexten. Durch die Nutzung des Internets
wurde die Quervernetzung von Informationen moglich. Der Lernende kann eigenstandig
entscheiden, ob er zur ErschlieBung des Lernstoffes Verlinkungen mit anderen
Informationsquellen nutzt oder im vorgegebenen Lernprogramm bleibt. Die Einbindung von
Multimedia wie Bildern, Videos und Audios in die Hypertextdokumente wird individuellen

Bedurfnissen des Lernenden und Lerntypen gerecht [15].

3.2.3 Fallorientierte Lernumgebungen auf Grundlage konstruktivistischer Lerntheorien

Der Lehrer ruckt aus der Rolle des Instruktors zugunsten eines aktiven Lernenden der selbst
Wissen durch Informationsaufnahme konstruiert. Lernen entsteht nach dieser Theorie, wenn
Menschen ihr Wissen in Beziehung zu bereits erlebten Erfahrungen setzen. So lasst sich auch
schlussfolgern, dass jeder Mensch aufgenommenes Wissen und damit die Realitat
unterschiedlich interpretiert. Die Problemerkennung soll durch den Lernenden selbst
passieren, der Lehrer nimmt die Position des Beraters ein und hilft dabei Probleme selbst zu
erkennen [16]. Solche Lernumgebungen die das Lernen als konstruktiven, aktiven,
selbstgesteuerten, sozialen und problemorientierten Prozess sehen, konnten in
Lernsimulationen und Planspielen umgesetzt werden. Der Transfer von theoretisch
erworbenem Wissen soll in die Praxis umgesetzt werden. Problem based training oder
fallorientiertes Lernen findet besonders in der medizinischen Hochschullehre rege
Anwendung, wo authentische Patientenfélle alleine oder in Gruppen gelést werden.
Besonders die Reflexion eigener Herangehensweisen an Falle bildet eine wichtige
Lernressource flr Problemldsungsstrategien. Der organisatorische Aufwand solcher
Lernprogramme ist nicht zu unterschatzen. Am Beispiel vom multimedial und interaktiv

gestalteten Lernsystem ProMediWeb wird deutlich wie viele Ressourcen aktiviert werden
11



miissen um solchen Programmen technisch und organisatorisch gerecht zu werden. Ein Team
aus Arzten, Informatikern und Psychologen an der Ludwig-Maximilians-Universitit Miinchen
(Gruppe Instruct, Klinikdirektor: Prof. Dr. med. Dr. med. h.c. Peter C. Scriba) und der
Heinrich-Heine-Universitat Dusseldorf (Gruppe inForm, Klinikdirektor: Prof. Dr. med.
Werner Scherbaum) [17]. Internetseiten missen dem Anspruch geniigen standig aktuell zu

sein, diesem kdnnen Dozenten alleine nicht gerecht werden.
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4 Rolle der Motivation beim Lernen

In den gegenwartigen Uberlegungen zu neuen Lehr- und Lernarrangements bestehen weithin
Einigkeit, dass es nicht nur auf die Neugestaltung mediengestutzter Inhalte ankommt, sondern
auch tbergeordnete Ziele wie Selbstbestimmung und Eigenverantwortung zur Steigerung der

Lernmotivation beitragt.

4.1 Definition von Motivation

Nach Reinberg meint Motivation die aktivierende Ausrichtung des momentanen
Lebensvollzuges auf einen positiv bewerteten Zielzustand [18]. Motivation bezeichnet nicht
beobachtbare Vorgénge, welche die Bereitschaft eines Individuums beschreiben Energie
aufzuwenden, um ein bestimmtes Ziel zu erreichen. Motivation kann nicht direkt gemessen
werden, was zur Folge hat, dass nur die Auswirkungen von motiviertem Verhalten beobachtet
werden konnen [19]. Wie stark die Motivation einer Person ist, hdngt von den situativen

Anreizen und den personlichen Erwartungen eines Individuums ab [20].

Seit den 1970er Jahren riickte die Bedeutung von Akzeptanz und Lernmotivation in den
Mittelpunkt der Forschung, diesbezuglich gibt es eine Vielzahl von Theorien und
Forschungsarbeiten, die sich mit dem Zusammenhang von Akzeptanz und Motivation in
Bezug auf den Lernerfolg befassen. Motivation stellt den wichtigsten Faktor fur erfolgreiches
Lernen dar. In der Vielzahl von Motivationstheorien sind zwei wesentlich fir den

Wissenserwerb hervorzuheben [21].

4.2 Intrinsische und extrinsische Motivation

Die intrinsische Motivation veranlasst Menschen Tatigkeiten auszutiben z.B. zu Lernen, weil
sie aus Interesse und Neugier handeln. Verhalten wird aufrechterhalten, auch wenn keine
Belohnung in Aussicht gestellt wird oder Bestrafung droht. Eine solche Motivation, die nicht
auf &ulere Faktoren wie z.B. zusatzliche Anreize oder Belohnungen angewiesen ist,
bezeichnet man als intrinsische Motivation [22]. Kindliche Neugier und interessensgeleitetes
Lernen gelten als typische Beispiele flr intrinsische Motivation. Verhaltensweisen werden aus

einem inneren Antrieb heraus gezeigt. Demgegenuber steht die extrinsische Motivation, wo
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Anreize auBerhalb der Tatigkeit liegen. Handlungen sind Mittel zum Zweck. Extrinsische
Motive wéren Vergutungen in materiellen Gegenwerten z.B. Bestehen einer Priifung, soziale
Anerkennung, sowie Befriedigung von Sicherheits- und Geltungsbedirfnissen [23].
Langfristig motivierend wirken intrinsische Faktoren, weil der Anreiz um etwas zu tun in der
Person selbst liegt. Intrinsische und extrinsische Motivation konnen allerdings auch
synergetisch wirken zum Beispiel, wenn ein Student aus Interesse am Fach Kieferorthopédie
lernt und dennoch das Bestehen des Kurses und damit den Erwerb eines Scheins vor Augen
hat. Mit dieser dualen und doch recht einfachen Ansichtsweise lassen sich komplexe
Lernprozesse nur unzureichend beschreiben. Deshalb mdchte ich erganzend die Theorie der

Selbstbestimmung erwahnen.

4.3 Theorie der Selbstbestimmung nach Deci und Ryan

Nach der Selbstbestimmungstheorie der Motivation von Deci & Ryan ist die Menge an
personlich erlebter Selbstbestimmung der grundlegende Motivationsfaktor. Menschen sind
dann motiviert, wenn ihr Verhalten auf ein bestimmtes Ziel gerichtet ist und sie selbst dartiber
entscheiden kénnen was und wie sie etwas tun [24]. Den drei psychischen Grundbedirfnissen
nach Kompetenz, Selbstbestimmung und sozialer Eingebundenheit wird deshalb so ein hoher
Stellenwert eingerdumt, weil mit Befriedigung dieser drei genannten Grundbedurfnisse die
intrinsische ~ Motivation der Studierenden steigt. Als Schlussfolgerung  missen
Lernarrangements so gestaltet sein, dass fur Lernende ein hohes MaR an Selbstkompetenz,
Autonomie und die Einbindung in ein soziales Geflige mdglich ist. Eine Metaanalyse
empirischer Befunde zum Zusammenhang von intrinsischer Motivation und Lernen anhand
von vier Gruppen — Noten, Leistungstests, spezifische Lernkriterien und Verwendung von
Lernstrategien — zeigt eine positive Korrelation. Insbesondere die tiefergehende Aufnahme
von Wissen wird begunstigt, ebenso schneiden Noten und Tests bei Lernenden angetrieben
von intrinsischer Motivation besser ab [25]. Daraus l&sst sich die Frage ableiten, inwiefern
Lehrangebote an Universitdten diesen Forderungen gerecht werden kdnnen, um optimale

Bedingungen fiir Lehrende und Lernende fiir die Vermittlung Wissen zu schaffen.
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5 Lehre

5.1 Traditionelle Lehre an der Universitat

Heute werden zumeist Wissensinhalte Uber Vorlesungen dargeboten. Die Urspriinge der
Vorlesung stammen aus einer Zeit im Mittelalter, wo Biicher noch nicht gedruckt waren und
ein Dozent den Studenten eigene oder fremde Werke vorlasen. Die Lehrform entspricht am
ehesten dem Frontalunterricht — eine auf Comenius zurlickzufiihrende Methode im 17.
Jahrhundert, wo einer ,,alle alles umfassend* unterrichten sollte [26]. Nach wie vor ist dies
immer noch die am h&ufigsten verwendete Lehrmethode der Studenten der Zahnmedizin,
erganzt durch Seminare, Tutorien und praktischen Ubungen. Die Effektivitit der Vorlesung
liegt darin, dass zeitgleich vielen Studenten in kurzer Zeit Wissensinhalte vermittelt werden
konnen. Die passive Wissensaufnahme in der Vorlesung kann jedoch den Bedurfnissen der
Studenten nach eigenverantwortlichem und problemorientiertem Lernen, sowie interaktivem
und kooperativem Arbeiten nicht gerecht werden [27]. Ebenso setzt die Prasenzlehre Voraus,
dass sich Lehrende und Lernende am gleichen Ort zum selben Zeitpunkt befinden. Im Zuge
der Entwicklung von Computern fir die breite Bevolkerungsmasse und die dann am Ende des
20. Jahrhundert hinzukommende Nutzung des Internets, wurde der Einsatz von Medien in der

Hochschullehre geebnet.

5.2 E-learning an der Universitat

Sucht man nach einer Definition des E-learnings, so wird man mit einer Vielzahl von
Begriffserklarungen konfrontiert. Zumeist wird es als Sammelbegriff fir alle Arten des
Lernens verstanden, bei denen digitale Medien in Form von Lehr- und Lernmaterialen dem

Lernenden zur Verfiigung gestellt werden unabhangig von Zeit und Ort [28].

An das E-learning hatte man Anfang 2000 groRe Erwartungen. So propagierte die Financal
Times 2001 Umsatze in Millionenhdhe. Nicht nur der finanzielle Aspekt stand im
Mittelpunkt, sondern auch das individuell, zeitlich ungebundene Lernen, die ErschlieBung
neuer Studierendengruppen, eine Steigerung der internationalen Konkurrenzfahigkeit von
deutschen Hochschulen, sowie die qualitative Verbesserung der Hochschullehre. Die Idee des
computergestitzten Lernens und Lehrens wurde in den 1970er Jahren durch die Einflhrung

der Mikrocomputer geboren. Es wurden in vielen Studienbereichen Ubungsprogramme
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entwickelt und erprobt, so auch im Bereich der Medizin. Schon damals stand die Frage im
Raum, ob das computergestutzte Lernen einen Vorteil gegentiber klassischen Lehrmethoden
brachte. So untersuchte eine Studiengruppe Owen et al. die Effektivitat der beiden Methoden
unter Beriicksichtigung der Zufriedenheit von Studenten [4]. Eine Uberlegenheit konnte
damals nicht nachgwiesen werden. In Anbetracht der stark eingeschrénkten technischen
Maoglichkeiten nicht verwunderlich, da zu diesem Zeitpunkt die Programme nur auf lokalen
Rechnern genutzt werden konnten. Erst 2000 als die Vernetzung der Computer untereinander
durch die Einfuhrung des Internets und die Einbeziehung multimedialer PC-Technologien
maoglich wurde, kam es zu einer vermehrten Nutzung von E-learning Angeboten, aber auch
mit der Erwartung einer hoheren Akzeptanz und Effektivitat. Zahlreiche Studien zufolge
konnte jedoch der Einsatz von digitalen Medien alleine den Lernerfolg nicht steigern. Unter
geeigneten Rahmenbedingungen kann der Einsatz multimedialer Technologien fir ein
langeres Behalten von Gelerntem im Vergleich zu reinem Prasenzunterricht fuhren [2, 29,
30].

Vielfach wurden fir die Realisierung von solchen E-learning Angeboten an den Hochschulen
Content-Managment-Systeme genutzt. Dazu wird zumeist eine Software zur Verfligung
gestellt, die die Erstellung, Bearbeitung und Organisation von Inhalten ermdglicht. Hier
kénnen Lerninhalte in Form von Texten, Bildern, Videos, Podcasts, Tests hochgeladen und
von den Studenten genutzt werden. Die Veranderung der Lerninhalte ist ausschlielich durch
Administratoren moglich, die Studenten selbst haben keine Gestaltungsmoglichkeiten. An der
LMU Minchen stehen den Studenten der Zahnmedizin das Moodle aber auch die
Lernplattform der virtuellen Hochschule Bayerns (VHB) zur Verfugung, dieses sind beides

Content-Managment-Systeme.

Hauptgegenstand vieler Studien in Bezug auf das Lernen mit Content-Managment-Systemen,
die unter Anderem fir E-leaning genutzt werden, ist die Akzeptanz von computergestitztem
Lernen. Man findet Literatur, die eine hohe Akzeptanz von multimedialen Lehrangeboten
bestatigen [31], aber auch eine Studie von Frey bei denen 70% der Befragten ein Lernen ohne

Computer bevorzugen[32].

Eine gemeinschaftliche Studie der Universitat Miinchen, Witten und Wirzburg konnte zeigen,
dass die Akzeptanz bei der Bearbeitung von virtuellen Patientenfallen dann besonders hoch
war, wenn ein enger Bezug zu den Présenzveranstaltungen bestand [33]. Die freiwillige
Bearbeitung von virtuellen Patienten schnitt in der gleichen Studie am schlechtesten ab. Die

Fallbearbeitung wurde nicht kontrolliert und war kein Kriterium fur das Bestehen des Kurses.
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Die fir das E-learning erforderliche hohe Selbstdisziplin, der Mangel an feed back seitens der
Lehrenden und der personliche Austausch zwischen den Studierenden stellen vielfach

erwahnte Nachteile dar.

Nach dem anfanglich uberschwenglichen Erwartungen um die neue Technologie,
kristallisierten sich dennoch Probleme herraus. Der Umgang mit E-learning-Angeboten
erfordert eine hohere Einstiegshiirde von Seiten der Lehrenden und Studierenden sich mit
dem neuen System auseinanderzusetzen. Der Anfangs hohere Supportbedarf steht der
Erwartung einer hoheren Zufriedenheit durch selbsorganisiertem Lernen gegentiber [34].
Akzeptanz und Motivation der Lernenden waren nicht alleine durch das Angebot von zeit-
und ortsunabhangigen Mdglichkeiten zu erhdhen, ebenso erwies sich die Idee
kostenintensives Personal durch Computer zu ersetzen als falsch. Die Entwicklung und
Beschaffung, sowie die Einfiihrung und Aufrechterhaltung von digitalen Lehrmethoden und

Medien ist mit hoherem finanziellen und personellem Aufwand verbunden als erwartet [35].

5.3 Blended Learning an der Universitat

Der Erfolg des E-learnings, das seinen Ursprung in der betrieblichen Aus- und Weiterbildung
hat, lieB in der Hochschullehre auf sich warten. Man wollte die Erfolgskonzepte des E-
learnings in Betrieben direkt auf die der Hochschullehre tbertragen und stellte fest, dass sich
die Bedirfnisse von Lernenden in einem Unternehmen sehr von den Anforderungen von
Studierenden an Hochschulen unterscheiden. Hier wéren zu nennen, dass in der Regel ein
Studium mehrjahrig ist, wahrend eine Fortbildung in der Regel einige Tage hochstens
Wochen umfasst. Des Weiteren wird haufig ein Studium an der Universitat \Vollzeit betrieben,
wahrend eine Fortbildung in Unternehmen berufsbegleitend erfolgt. Die Teilnehmer von
Fortbildungen haben bereits Berufserfanrung gesammelt und somit gestaltet sich das
Lehrangebot erfahrungsorientiert. Studierende mit Anfang 20 kénnen zumeist nicht an
praktische berufliche Erfahrungen anknupfen. Dies erfordert andere didaktische Konzepte
[36].

Hat man in den 90er Jahren elektronisches Lernen mit dem Einsatz von CD-ROMs und
Diskette assoziiert, so ist im Zeitalter des Internets die computergestiitzte Lehre Gberwiegend
durch virtuelle Lern- und Lehrplattformen zu verstehen. Es kristallisierte sich heraus, dass
technische Hilfsangebote eine Erganzung zur klassischen Lehre an Hochschulen darstellten,

aber keinesfalls den Dozenten ersetzen konnten. E-learning stellte sich besonders dann als
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effektiv heraus, wenn man mediale und virtuelle Lehrkonzepte in traditionelle Lehrformen

eingebettet hat, welches als Blended Learning bezeichnet wird [37].

Blended Learning (engl.: to blend= vermischen) ist ein Lernmodell, welches
computergestutztes Lernen sowie digitale Moglichkeiten mit ,klassischen® Lehrmethoden
sinnvoll miteinander kombiniert. Die geschickte Vermischung beider Konzepte soll Vorteile

verstérken und die Nachteile vermindern [38].

Blended learning soll die Lern- und Lehreffizienz steigern und mehr auf die Lernbedurfnisse
der Lernenden eingehen [39]. Die Vernetzung moderner Medien unter Berlcksichtigung
aktueller padagogischer Erkenntnisse spielen eine ebenso groRRe Rolle, wie nilichterne Kosten-
Nutzen-Uberlegungen. [40].

Eine durch Bains durchgefiihrter Vergleich von Prasenzunterricht, E-learning und Blended
Learning konnte aufzeigen, dass die Studenten unter den drei Lerngruppen bevorzugt
kieferorthopadische Lehrinhalte Gber die Kombination von E-learning und Présenzunterricht
aufnehmen, jedoch in dieser Studie kein hoherer Lerneffekt bei der Beantwortung von
Multiple Choice Fragen erzielt werden konnte [41].

Seit 2002 verfolgt die medizinische Hochschule Hannover in der Klinik fur Kieferorthopéadie
eine Strategie konsequenter Integration moderner Medien in der Prasenzlehre. Uber das Lern
Management System ILIAS konnten die Studenten electures also Vorlesungs- und
Vortragsaufzeichnungen herunterladen. Die Ergebnisse lassen darauf schlieBen, dass das hohe
Nutzungsinteresse die Ausweitung solcher Angebote sinnvoll macht [42]. Die gleiche
Studiengruppe um Asselmeyer und Schwestka-Polly untersuchte den Nutzen eines
Lehrmoduls zum Thema ,,Okklusion und Kieferorthopddie®. Dabei wurden den Studenten
Veranschaulichungen im Sinne von Lehrvideos und ein Glossar in Form von computer- und

webbasierten Lehrmodulen angeboten.

65 % der Befragten &uRerten, dass Multimedia ausgebaut werden solle, das Verhaltnis von
Prasenz und Studium gut abgestimmt sei und sie das Lehrmodul weiter empfehlen kdnnten
[43].

Eine an der Universitdt Homburg/Saar durchgefuhrte Studie bestatigte die in anderen
Studienbereichen ermittelte hohere Akzeptanz von Blended Learning Methoden speziell wenn
die zur Ermittlung von kephalometrischen Bezugspunkten notwendigen Programme auf die

Studenten zugeschnitten sind [44].
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6 Material und Methoden

6.1 Studienteilnehmer und Randomisierung

Insgesamt nahmen 44 Studenten (16 Manner und 28 Frauen) der Zahnmedizin, des 2.
klinischen Semesters der Ludwig-Maximilians-Universitdt Minchen, an der vorliegenden
Untersuchung teil. Die Studierenden hatten zu diesem Zeitpunkt noch keine theoretischen und
praktischen Wissensinhalte zur kephalometrischen Auswertung von Fernrdntgenseitenbildern

in den vorangegangenen Semestern erworben.

Vor Beginn der Untersuchungen wurden die Studenten zufallig in 2 Hauptgruppen eingeteilt.
1. Computergruppe
2. Papiergruppe

Nach zweifacher Auswertung erfolgte eine weitere Unterteilung in Abhéngigkeit davon, ob

eine Reinstruktion stattfand oder nicht:
1.1. reinstruierte Computergruppe

1.2. nicht reinstruierte Computergruppe
2.1. reinstruierte Papiergruppe

2.2. nicht reinstruierte Papiergruppe

Eine Unbedenklichkeitserklarung der Ethikkommission unter der Nummer UE Nr. 077-14 lag

Vor.

6.2 Kephalometrische Punkte und Winkel

Zu Beginn der Studie, wurde allen Gruppen im Rahmen einer kurzen Vorlesung die Punkte,
Winkel der kephalometrischen Auswertung erklart. Folgende Referenzpunkte und Winkel

wurden erhoben:
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6.2.1 Punkte

S: Mittelpunkt der Sella turcica

N: Vorderes Ende der Sutura nasofrontalis

A: A-Punkt ist der tiefste Punkt der anterioren Kontur des Oberkieferalveolarfortsatzes in
der Median-Sagittal-Ebene

B: B-Punkt ist der tiefste Punkt der anterioren Kontur des Unterkieferalveolarfortsatzes in
der Median-Sagittal-Ebene

Spa:  Spina nasalis anterior stellt den anteriorsten Punkt der kndchernen Spina nasalis in der
Median-Sagittal-Ebene dar

Spp: Spina nasalis posterior ist der Schnittpunkt der Fossa pterygopalatina mit dem
Nasenboden — posteriore Begrenzung der Maxilla

Tgo: Gonion Tangentenpunkt - Schnittpunkt der Tangente von Gnathion zum kaudalsten
Rand des liegenden Unterkieferastes

Me:  Kaudalster Punkt der Symphyse

Ba:  Posteriorster und kaudalster Punkt des Clivus

6.2.2 Winkel

ISNA: Ausdruck der sagittalen Lagebeziehung der Maxilla zur vorderen Schéadelbasis

<SNB: Bestimmung der sagittalen Lage des Unterkiefers

<ML-NL: Ausdruck der Neigung der Mandibula zur Maxilla; Divergenz der Basen

<NSBa: Ausdruck der Neigung des Clivus zur anterioren Schadelbasis

6.3 Fernrontgenseitenbilder (FRS)

Aus dem Archiv der Poliklinik fir Kieferorthopéddie wurden zwei Fernrdntgenseitenbilder in

das, fur die Lehre entwickelte computergestutzte kieferorthopadische Auswertungsprogramm,

das Uber die virtuelle Hochschule Bayerns, bereitgestellt wurde, eingepflegt, welche im
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Rahmen der Studie ausgewertet werden sollten. Weder die Studenten der Computergruppe
noch die der Papiergruppe hatten Zugang vor der Durchfuhrung der Tests, sodass sowohl die
Fernrdntgenseitenbilder als auch der Umgang mit dem Programm unbekannt waren.

6.4 Die computergestitzte kephalometrische Auswertung
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Abbildung 1: FRS1 in der computergestitzten Auswertung am PC

Mittels des Programms zur Durchfiihrung der kephalometrischen Auswertung war es moéglich
mit Hilfe einer Maus oder einem Touchpad Punkte zu setzen, Linien zu zeichnen und sie, falls
falsch gesetzt, zu léschen (Abbildung 1). Ebenso war ein virtuelles Dreieck in drei
verschiedenen Farben und zwei GroéRen verfugbar (Abbildung 2). Dieses wurde bei Anklicken
des vorher gesetzten Punktes automatisch, zur Erleichterung der Positionierung des
Geometriedreiecks und damit des Ablesens des Winkels platziert. Das Zeichnen einer Linie
wurde zudem durch das Programm vorgenommen, in dem man mit dem Cursor die fir die
Linie relevanten Punkte auswahlte. Ein virtueller Taschenrechner zur Berechnung der Winkel

stand ebenfalls zur Verfligung. Helligkeit, Kontrast und Einfarbemodus konnten zur besseren
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Bewertung verdndert werden (Abbildung 3). Zur besseren Erkennung von skelettalen
Strukturen und des Weichgewebes stand daruber hinaus eine Lupenfunktion

(VergroRerungsfunktion) zur Verfligung.

Abbildung 2: Rotes Geometriedreieck in der Anwendung, links im Bild alle drei Farben
und die zwei verschiedenen Grof3en zu sehen
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6.5 Die kephalometrische Auswertung auf dem Papier

Fur die Auswertung der Papiergruppe wurde das Fernrdntgenseitenbild mit dem gleichen
Farblaserdrucker HP Laser Jet 500 M551 (Druckauflésung 1200x1200dpi) in der gleichen
GroRe (12,5x17cm) wie die kephalometrische Auswertung am PC auf ein DIN A4 Papier
(80g/cm2) ausgedruckt. Zu Beginn der Auswertung des FRS wurden allen Studenten der exakt
gleiche Graphitbleistift (Faber Castell Hartegrad 2B) und das gleiche Geodreieck (Firma
Stylex 16 cm) ausgehandigt. Die kephalometrischen Punkte wurden mit einem Kreuz
gekennzeichnet. Die berechneten Winkel wurden in einer auf dem Papier enthaltenen Tabelle

von ihnen notiert.

6.6 Studienablauf

Zu Beginn der Studie wurde allen Studienteilnehmer in einer Présenzveranstaltung im
Rahmen einer Vorlesung die Auswertung des Fernrontgenseitenbildes erklart. Es wurden die
zu erhebenden Referenzpunkte und die damit verbundenen anatomischen Strukturen, die
Strecken sowie die notwendigen Winkel und ihre Aussage erklart. Ebenso wurde die
computergestutzte Auswertung mit dem Gebrauch der virtuellen Tools erldutert.

Direkt im Anschluss erfolgte die Auswertung des gleichen Fernrontgenseitenbildes ndmlich
getrennt in den entsprechenden Gruppen (Papiergruppe=Gruppel /
Computergruppe=Gruppe2).

6.6.1 Ablauf in der computergestiitzten Auswertungsgruppe

Die Computergruppe (Gruppel), bestehend aus 22 weiblichen und mannlichen
Studenten/innen, fuhrten die kephalometrische Auswertung unter zu Hilfenahme eines
computergestiitzten Lernprogramms am PC durch, dabei standen den Studenten verschiedene
Geometriedreiecke sowohl in GroRe als auch Farbe virtuell zur Verfligung. Zur Optimierung
des Rontgenbildes konnten die Studenten die Kontrast- und Helligkeitsveranderung, sowie die
Einfarbefunktion nutzen, um skelettale Strukturen besser erkennen zu konnen. Die
gewonnenen Messpunkte der Computergruppe wurden automatisch vom PC erfasst. Die
automatische Platzierung half beim Ablesen der Winkel. Diese mussten danach in eine
Tabelle eingetragen werden. Fur die Auswertung nutzten die Studenten die Computer mit
Bildschirmen, welche im Behandlungssaal der Poliklinik fur Zahnerhaltung und

Parodontologie zur Verfugung gestellt wurden.
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6.6.2 Ablauf in der papierbasierten Auswertungsgruppe

Die Papiergruppe (Gruppe2), bestehend aus 22 Studenten/innen, setzte die Messpunkte auf
einem Papierausdruck des FRS mit einem Bleistift und die Berechnung der Winkel erfolgte
mit einem Geometriedreieck. Wie bereits oben beschrieben wurden die Ergebnisse hier in

einer Tabelle auf dem Papier notiert.

Insgesamt werteten die Computer- und Papiergruppe zwei Fernrontgenseitenbilder aus (FRS 1
und FRS 2). Das erste FRS wurde zu drei unterschiedlichen Zeitpunkten (t1, t2, t3)
ausgewertet. Die ersten zwei Auswertungen (t1 und t2) beider Gruppen erfolgte unmittelbar
nacheinander. 4 Wochen nach der zweifachen Auswertung des ersten Fernrontgenseitenbildes
(FRS 1) wurden die Computer- und Papiergruppe jeweils in zwei Untergruppen eingeteilt,
sodass 11 Studenten der Computergruppe und 11 Studenten der Papiergruppe an einer
Reinstruktion zur eingangs gezeigten Prasenzveranstaltung teilnahmen, wahrend die anderen
11 Studenten/innen der Computergruppe bzw. 11 Studenten/innen der Papiergruppe keine
Wiederholungsvorlesung bekamen. Inhalt der Vorlesung flr die reinstruierten Gruppen,
waren die fur die Auswertung notwendigen Referenzpunkte, sowie Winkel und Strecken. Alle
Studenten werteten im Anschluss in den nun entstandenen Untergruppen (reinstruiert/nicht
reinstruiert), jedoch bei verbleiben des urspriinglichen Auswertungsmediums (PC
(GruppelA/1B) und Papier (Gruppe2A/2B)) das erste Fernrontgenseitenbild (FRS1) nun ein
drittes Mal aus (t3=nach 4 Wochen).

Direkt im Anschluss wurde von den Studenten in der gleichen Gruppenaufteilung ein neues
Fernrdntgenseitenbild (FRS2) ausgewertet.

Die letzte Aufgabe bestand dann noch darin, das neue Fernrontgenseitenbild (FRS2)
wiederholt auszuwerten, also ein zweites Mal (FRS2/t2), diesmal jedoch mit dem jeweils
vorher nicht benutzten Medium.

Somit wechselten die Studenten/innen das Medium, d.h. die Computergruppe fuhrte die
kephalometrische Auswertung des FRS2 zum Zeitpunkt t2 am Papierausdruck durch und
umgekehrt (Abbildung 5).

Evaluiert wurden, die Auswirkung der Reinstruktion im Sinne einer Wiederholungsvorlesung
und die Auswirkung beim Wechsel des Mediums. Es wurden zu zwei Zeitpunkten ein
Fragebogen von den Studenten/innen ausgefullt, nd&mlich der Fragebogen 1 nach Auswertung
des FRS1 zum Zeitpunkt t2 und nach Durchfuhrung der zu Letzt durchgefiihrten
kephalometrischen Auswertung (FRS2/t2) der Fragebogen 2.
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Das besondere Interesse galt nicht nur der Tatsache, inwieweit die Studenten eine exakte
Bestimmung der kephalometrischen Referenzpunkte und Winkel zu Musterlosung erreichten,
sondern wie hoch die Bereitschaft der Studenten war, die neue Auswertungsmethode am
Computer zu nutzen. Der Fragebogen sollte die eigene subjektive Einschatzung der Studenten
in Bezug auf die Struktur und den Aufbau der Vorlesung, der Durchfuhrung der
kephalometrischen Auswertung am jeweiligen Medium Computer oder Papierausdruck und
zur Lehrmethode erfassen. Auch sollte geklart werden, in wie weit eine erneute Reinstruktion

bei einem zuvor bekannten Lehrinhalt als hilfreich gewertet wird.
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FRAGESTELLUNGEN: Gruppe 1 Gruppe 2

1. Prasenzveranstaltung

Definition/Erklarung der Punkte, Stecken und Winkel zur Auswertung am FRS

1. Wie hoch ist die
Messgenauigkeit?
Messdifferenzen zur
Musterlésung

2. Prasenzveranstaltung (nach 4 Wochen)

Reinstruktion und Problembesprechung

Unterteilung der Gruppen

Gruppe 1A Reinstruktion Gruppe 2A Reinstruktion
Gruppe 1B keine Reinstruktion Gruppe 2B keine Reinstruktion
2.Wi Ristd
e grob1s “e ' 3. Auswertung des 3. Auswertung des
Nutzen von zusétzl.
Prasenzver- FRS1 am Computer FRS1 auf dem Papier
anstaltungen? (FRS1 t3) (FRS1 t3)
1. Auswertung des 1. Auswertung des
FRS2 am Computer FRS1 auf dem Papier
(FRS2 t1) (FRS2 t1)
3. Vorteile eines neuen
Mediums bei 2. Auswertung des 2. Auswertung des
Gruppenwechsel? FRS2 am computer FRS2 auf dem Papier
(FRS2 t2) (FRS2 t2)

Abbildung 5: Studienablauf
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6.7. Auswertung der von den Studenten bearbeiteten

Fernrontgenseitenbildern

6.7.1 Computergruppe

Die Musterlésung, also die Koordinaten der Punkte und die Berechnung der Winkel, fur das
Fernrontgenbild 1 und 2 wurde von einer erfahrenen Kieferorthopéadin festgelegt. Nachdem
die Studenten die Fernrontgenbilder in 9 Punkten und 4 Winkeln ausgewertet und erfolgreich
gespeichert hatten, berechnete der Computer, mittels einer gesondert dafiir programmierten
Software, auf der x-Achse, y —Achse und direkter Strecke die Messunterschiede zur
Musterldsung in mm.

Die Computergruppe flhrte die Tests an den PCs der Poliklinik fir Zahnerhaltung und
Parodontologie zeitgleich durch. Die Benutzeroberfliche wurde mit der gleichen
handelstblichen Maus (Logitech RX 250) bedient. Nach Bestimmung aller Punkte und
Berechnung aller Winkel wurde der Test gespeichert und konnte somit auch nicht veréndert
werden.

Das Computerprogramm berechnete automatisch die Differenzen zwischen Musterlésung und
den von den Studenten gesetzten Punkten und Winkeln. Die Messdifferenzen der Studenten in

der x-Achse, y-Achse und in direkter Strecke zur Musterlésung wurden in mm berechnet.

6.7.2 Papiergruppe

Die Evaluation der von der Papiergruppe gesetzten kephalometrischen Punkte, erfolgte durch
einscannen (Multifunktionsgerat Brother MFC-L2740 DW) und einpflegen in das
computergestutzte Auswertungsprogramm mit der die Computergruppe gearbeitet hat. Es
wurde im Zuge der Ubertragung der auf Papier bearbeiteten FRS darauf geachtet, dass alle
Rontgenbilder die gleiche Ausrichtung, Auflésung und Grolie der gescannten Bilder hatten.
Die von den Studenten auf Papier gesetzten Punkte wurden von mir nachmarkiert (d.h. die mit
x gekennzeichneten Punkte wurden alle im computergestltzten Lehrprogramm (bertragen)
und am Computer ausgewertet. Die Koordinaten der nachmarkierten Punkte wurden auf der
x-Achse, y-Achse und in direkter Strecke automatisch, analog wie in der Computergruppe,
dann vom PC berechnet.

Die Ubertragung der Punkte (das Nachmarkieren) der von den Studenten gesetzten
kephalometrischen Punkten auf dem Papier, die in Form eines Kreuzes definiert wurden,

erfolgte von mir als Untersucherin unter Zuhilfenahme einer Maus, analog zu einer
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Auswertung in der Computergruppe fiir jedes FRS separat. Die Messdifferenzen zwischen
Musterlosung und der Auswertung der Studenten bestimmte der Computer auf der x-Achse,

y-Achse und direkter Strecke.

Zur Bestimmung der Reproduzierbarkeit, der durch die Untersucherin gesetzten Punkte,
wurde das gleiche FRS in einer vorher definierten zeitlichen Pause von jeweils 5 Minuten

20mal nachmarkiert.

Achtung: Diesen Test kdnnen Sie nur 1x durchfiihren, nach dem Speichern ist er nicht mehr anderbar!

‘BT\ ;7‘ 3 ; fle"aion

o as|

u “ 3 A-Punkt

= & 4 B-Punkt

g E : - 5 Spina nasalis anterior
. ? ’ 6 Spina nasalis posterior
B € |7 Tang punkt des Ur
E . [ 8 Menton

i b £ o Bason

= E 5 1

9 - Harmoniebox

=

| Lésung speichem |

Abbildung 6: ausgewertetes FRS1 der Papiergruppe eingescannt und im
Computerprogramm hochgeladen

6.7.3 Fragebdgen
Die Fragebogenbefragung dient vorrangig der Einschatzung der Zufriedenheit. Die dem
Fragebogen zugrundeliegende Bewertungskala ist die Likert Skala. Sie besteht aus 5 Items —

,,stimme zu®, ,,stimme eher zu®, ,,weder noch®, ,,stimme eher nicht zu“, ,,stimme nicht zu®.
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6.7.3.1 Fragebogen 1

Der erste Fragebogen wurde unmittelbar nach dem ersten Kontakt mit der Auswertung, also
nach der Evaluierung des ersten Fernrontgenseitenbildes (FRS1) zum zweiten Zeitpunkt (t2)
ausgefullt. Er beinhaltet Fragen zur subjektiven Einschatzung der Studenten. Frage 3 war

ausschlieBlich der Computergruppe (Gruppe 1), die am Medium PC auswerteten, vorbehalten.

Fragebogen

1. Die Bestimmung der kephalometrischen Punkte am
Papierausdruck/am Computer war gut umsetzbar

Stimme zu Shimme eher zu Weder noch Stimme eher nicht zu Stimme nicht zu

O O O [] [

2. Die zweite Auswertung des FRS viel mir leichter

Stimme zu Stimme eher zu Weder noch Stimme eber nicht zu Stimme nicht zu

O O O [] [

3. Die mir zur Verfiigung gestellten Werkzeuge (Tools) wie Lupe,
Kontrast, farbige Geodreiecke usw. haben mir bei der
Auffindung der Punkte und der Messung von Winkeln geholfen

Stimme zu Stimme eher zu Weder noch Stimme eber nicht zu Stimme nicht zu

O O [ [] [

Abbildung 7: Fragebogen 1
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6.7.3.2 Fragebogen 2
Der zweite Fragebogen diente als Abschlussfragebogen nach Bearbeitung des zweiten

Fernrontgenseitenbildes (FRS2) zum zweiten Zeitpunkt (t2). Er beinhaltete Fragen zu den

Themen Struktur und Aufbau, kephalometrische Auswertung und der Lehrmethode.

Abschlussfragebogen

Struktur und Aufbau

1. Dasin der Vorlesung erworbene Wissen konnte ich bei der Analyse gut
umsetzen

Stimme nicht zu Stimme eher nicht zu Weder noch Stimme eher zu Stimme zu

B ] .

2. Die fiir die Durchfiihrung notwendigen Schritte wurden in der Vorlesung
ausreichend vermittelt

Stimme nicht zu Stimme eher nicht zu Weder noch Stimme eher zu Stimme zu

] ] .

3. Die Probleme und Fragen wurden in der 2. Prisenzveranstaltung
ausreichend nachbereitet (nur wenn teilgenommen)

Stimme nicht zu Stimme eher nicht zu Weder noch Stimme eher zu Stimme zu

B L] o

Abbildung 8: Abschlussfragebogen Seite 1
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Kephalometrische Analyse

1. Die Auffindung von kephalometrischen Punkten war mittels Online-
Plattform einfach

Stimme nicht zu Stimme eher nicht zn Weder noch Stimme eher zu  Stimme zu

N [ N

2. Die Auffindung von kephalometrischen Punkten war auf dem
Papierausdruck einfach

Stimme nicht zu Stimme eher nicht zn Weder noch Stimme eher zu  Stimme zu

L] [] I

3. Die Auffindung von Winkeln ist auf der Online-Plattform einfach

Stimme nicht zu Stimme eher nicht zn Weder noch Stimme eher zu Stimme zu

L] [ N

4. Die Auffindung von Winkeln ist auf dem Papierausdruck einfach

Stimme nicht zu Stimme eher nicht zn Weder noch Stimme eher zu Stimme zu

L] [] 0O O

5. Die Verwendung der Lupe bei der Online-Plattform erleichtert das
Auffinden der kephalometrischen Punkte

Stimme nicht zu Stimme eher nicht zu Weder noch Stimme eher zu  Stimme zu

] ] I

6. Das Lioschen der Punkte bei der Online-Plattform ist eine niitzliche
Funktion

Stimme nicht zu Stimme eher nicht zn Weder noch Stimme eher zu  Stimme zu

L] L] i N

Abbildung 9: Abschlussfragebogen Seite 2
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7. Die Kontrastverinderung bei der Online-Plattform verbessert das
Auffinden der Punkte

Stimme nicht zu Stimme eher nicht zu Weder noch Stimme eherzu Stimme zu

] [] N

8. Die Miglichkeit kephalometrische Analysen unabhingig von
Veranstaltungsort und -zeit iiben zu kénnen halte ich fiir sinnvoll

Stimme nicht zu Stimme eher nicht zu Weder noch Stimme eherzu Stimme zu

[] L] I .

Lehrmethode

1. Ich wiinsche mir, dass die Methode des Blended learning, also die
Verkniipfung von E-learning und Prisenzveranstaltungen, verstirkt die
klassischen Vorlesungen durch Online-Aktivititen erginzt werden

Stimme nicht zu Stimme eher nicht zu Weder noch Stimme eher zu Stimme zu

[] L] U

2. Ich wiirde die Online-Plattform nutzen, um das in der Prisenz-
veranstaltung erworbene Wissen zu iiben

Stimme nicht zu Stimme eher nicht zu Weder noch Stimme eherzu Stimme zu

] [] I .

Abbildung 10: Abschlussfragebogen Seite 3
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7 Ergebnisse

7.1 Ergebnisse in Bezug auf die jeweiligen Zeitpunkte FRS1 t1, t2, t3 und FRS2

t1, t2

Unterschied zwischen den Zeitpunkten 1, 2, und 3 in der Papiergruppe

Papiergruppe t1
Papiergruppe tZ
Papiergruppe t3

Bei Betrachtung der Messabweichungen zur Musterldésung, zeigte sich innerhalb der

Papiergruppe, dass zwischen den drei Messzeitpunkten bei dem Wert Delta y A ein knapp

nicht signifikanter Unterschied vorlag. Dies war jedoch eine Ausnahme, denn in den meisten

Féllen kam es zu einer Verschlechterung der Messgenauigkeit vom Zeitpunkt t1 zum

Zeitpunkt t3 wie exemplarisch in den Tabelle 1 zu sehen ist.

Tabelle 1: Unterschied zwischen den Zeitpunkten 1, 2, und 3 in der Papiergruppe

Untersuchung | t1 MW | Wertung | 2 MW | Wertung | t3 MW | Levene | Anova/ | Post hoc
(SD) (SD) (SD) K\W*
0,44 0,052 Keine
2,534 2,734 1,588 | ™ ’ .
Deltay A X < X > X sign.
(1,63) (1,79) (1,46) Werte
0 0,16 Tukey zw.
0,59% 0,038 1,538 ’
Delta x B ! < ! < ! tl1 und t3
0,02 0,29 Keine
0,92% 1,28" 2,28 ’ ’ .
Deltay B ! < X < ! sign.
(0.83) &) (3:49) Werte
0,004 |01 Keine
. 1,214 1,75% 2,814 | ’ .
Delta dir B ! < ! < ! sign.
(0,83) (0,97) (3,93) Werte

*KW=Kruskal Wallis
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Unterschiede zwischen den Zeitpunkten 1, 2, und 3 in der Computergruppe

Computergruppe

l

Computergruppe

l

Computergruppe

t1

t2

t3

Ahnliche Ergebnisse zeigten sich auch in der Computergruppe mit einer stetig mittelwertigen

Verschlechterung der Messgenauigkeit im Vergleich t1 mit t2 und t3. Die einzige signifikante

Verschlechterung betraf jedoch das Auffinden des Punktes Ba auf der y-Achse und in der
direkten Strecke zwischen dem Zeitpunkt 1 und 3 (Tabelle 2).

Tabelle 2: Signifikante Unterschiede in der Computergruppe zwischen den Zeitpunkten

t1, t2 und t3
Untersuchung | t1 MW | Wertung | 2 MW | Wertung | t3 MW | | evene | Kruskal | Post hoc
(SD) (SD) (SD) Wallis
1.95” 3187 5.695 0,001 0,011 Tukey zw.
Deltay Ba ; < i < ’ t1 und t3
y (1,68) (2,63) (4,85) p=0,006
3,44" 4,66"° 6,38 |00 | 0020 ﬁameﬁ
H ’ ’ y owell zw.
Delta dir Ba 237 < 3.23 < 4,76 tl und t3
p=0,015
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7.2 Vergleiche der reinstruierten mit der nicht reinstruierten Gruppe

Auswirkung der Reinstruktion in der Papiergruppe zum Zeitpunkt t3

Papiergruppe t3 Papiergruppe

Keine
Reinstruktion &

Reinstruktion

Vergleicht man zum Zeitpunkt t3 die reinstruierte mit der nicht reinstruierten Gruppe, so stellt
man fest, dass beim Medium Papier die reinstruierte Gruppe sowohl auf der x-Achse als auch
in der direkten Strecke den Punkt Me im Vergleich zur Musterldsung signifikant genauer
auffinden konnte.

Tabelle 3: Auswirkung der Reinstruktion in der Papiergruppe zum Zeitpunkt t3

Untersuchung Re MW (SD) Wertung nicht Re MW | MannU Test
(SD)

Delta x Me 2,49 (1,81) > 1,03 (1,4) 0,021

Delta dir Me 3,57 (2,28) > 1,92 (1,39) 0,04

Auswirkung der Reinstruktion in der Computergruppe zum Zeitpunkt t3

t3

Computergruppe Computergruppe

_ Keine

Reinstruktion

Reinstruktion

Bei alleiniger Betrachtung der Computergruppe konnte die gleiche Tendenz wie in der
Papiergruppe zum Zeitpunkt t3 im Vergleich zwischen den Gruppen reinstruiert und nicht
reinstruiert gefunden werden. Auch wenn statistisch gesehen keine signifikanten Unterschiede
messbar waren, so war in den meisten Fallen die reinstruierte Gruppe besser wie das Beispiel

am Punkt Me auf der x-, y-Achse und direkter Strecke zeigt.
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Tabelle 4: Auswirkung der Reinstruktion in der Computergruppe zum Zeitpunkt t3

Untersuchung Re MW (SD) Wertung nicht Re MW | MannU Test
(SD)
Delta x Me 2,63 (2,08) > 1,75 (1,8) 0,49
Delta y Me 2,22 (2,17) > 1,07 (0,81) 0,07
Delta dir Me 3,55 (2,86) > 2,12 (1,23) 0,25
Unterschiede innerhalb der Gruppen zwischen den Zeitpunkten t1 bis t3 unter
Bericksichtigung der Reinstruktion bzw. Weglassen der Reinstruktion
Papiergruppe Papiergruppe Computer- Computer-
gruppe gruppe t1
Papiergruppe Papiergruppe Computer- Computer-
gruppe gruppe tz
Papiergruppe Papiergruppe Computer- Computer-
gruppe
Reinstruktion Keine sripee Keine t3

Reinstruktion

Reinstruktion Reinstruktion

Die Reinstruktion, in Form einer kurzen Vorlesung welche die Punkte und Winkel zur
kephalometrischen Analyse beinhaltete, erfolgte vor dem dritten Zeitpunkt. Nichtsdestotrotz

blieb die Einteilung der Studenten in die jeweiligen Gruppen von Anfang an gleich.

Reinstruierte Papiergruppe

Entgegen des Umstandes, dass keine signifikanten Messunterschiede zwischen den drei
Zeitpunkten t1 bis t3 aufgezeigt werden konnten, zeigte sich der geringste Mittelwert beim

Zeitpunkt t1, gefolgt von t3 und t2 im Vergleich zur Musterlésung.
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Nicht reinstruierten Papiergruppe

Tabelle 5: Signifikante Unterschiede in der nicht reinstruierten Papiergruppe zwischen
den Zeitpunkten t1, t2 und t3

Untersuchung | t1 Wertung | t2 Wertung | t3 Levene | Kruskal | Post hoc
MW MW MW Wallis
(SD) (SD) (SD)
1,3% 1,19% 248 [0,024 [0,028 |Tukey zw.
Deltay Me i < ) < ; tL und t3
y (0,96) (1,02) (1,66) p=0,034

Vergleicht man innerhalb der Papiergruppe die Zeitpunkte t1, t2 und t3 (nicht reinstruierte
Gruppe) miteinander, so féallt beim Punkt Delta y Me ein signifikanter Unterschied auf
(p=0,0028). Bei genauerer Betrachtung der Zeitpunkte t1 und t3 (p=0,034) als auch dem t2
und t3 (p=0,017) auf.

Reinstruierte Computergruppe

Ungeachtet der Tatsache, dass kein signifikanter Unterschied zwischen den Zeitpunkten der
reinstruierten Computergruppe ermittelt werden konnte, waren die geringsten Abweichungen
zur Musterlésung beim Zeitpunkt t2 gefolgt vom Zeitpunkt t1 und t3 in der reinstruierten

Gruppe am Medium Computer zu finden.

Nicht reinstruierte Computergruppe

Signifikante Unterschiede ergaben sich, in der Computergruppe bei den nicht reinstruierten
Studenten innerhalb der Zeitpunkte t1, t2 und t3 bezliglich des Punktes Me auf der y-Achse
Anova (p=0,028). Die Messstrecke auf der y-Achse des Punktes Ba unterschied sich zwischen
dem Zeitpunkt t1 und t3 (p= 0,004), aber auch in direkter Strecke zwischen den Zeitpunkten
t1 und t3 (p= 0,005) und t2 und t3 (p= 0,005) signifikant. Der Winkel SNB unterschied sich
innerhalb der drei Messzeitpunkte knapp nicht signifikant.

Tabelle 6: Signifikante Unterschiede in der nicht reinstruierten Computergruppe

zwischen den Zeitpunkten t1, t2 und t3

Untersuchung | t1 MW | Wertung | t2 Wertung | t3 Levene | Anova/ | Post hoc
(SD) MW MW KW*
(SD) (SD)
A A A |0,19 0,028 Nicht
DeltayMe |1,34* |< 1,35 < 2,22 signifikant
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(0,88) (1,36) (2,17) mit Tukey
Delta y Ba 0 0,006 | Games
y 105% | _ 318 | _ | 767 Howell 2w
(1,68) (2,63) (5,68) tlo%q% 3
p=Y,
Delta dir Ba A A s | 0,09 0,007 | Games
3,44 < 4,66 < 8,95 Howell t1
(2,37) (3,23) (5,33) und 3
p:_0,017
SNB 5,05" 2,66" 398~ | 0,036 | 0,054 | Nicht
! > ! < ' signifikant
(12,97) (2,49) (4,42) it Tukey

*KW= Kruskal Wallis

Auswirkung von Reinstruktion in der Papiergruppe zum Zeitpunkt t1 des FRS2

Papiergruppe

keine

Reinstruktion

Papiergruppe

FRS2 t1
—

Reinstruktion

Bei Betrachtung der signifikanten Ergebnisse hat die nicht reinstruierte Gruppe einheitlich

schlechter abgeschnitten.

Tabelle 7: Auswirkung von Reinstruktion in der Papiergruppe zum Zeitpunkt t1 des

FRS2

Untersuchung Nicht Re MW | Wertung Re MW(SD) MannU Test
(SD)

Deltax N 5,08 (2,67) > 2,97 (1,93) 0,01

Deltay N 8 (2,76) > 5,26 (2,08) 0,03

Delta dir N 9,7 (3,18) > 6,28 (2,22) 0,003

Delta y Spa 2,85 (2,39) > 0,89 (1,35) 0,013

SNA 12,32 (5,44) > 6,95 (2,77) 0,01

SNB 8,27 (3,2) > 4,45 (2,11) 0,002
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Auswirkung von Reinstruktion in der Computergruppe zum Zeitpunkt t1 des FRS2

C t
omputergruppe Computergruppe

keine & i i
Reinstruktion

Reinstruktion

Hier ergeben sich nicht so viele eindeutige Unterschiede wie in der Papiergruppe, lediglich
der Wert Delta x N ist in der nicht reinstruierten Gruppe signifikant schlechter als in der

reinstruierten.

Tabelle 8: Auswirkung von Reinstruktion in der Computergruppe zum Zeitpunkt t1
des FRS2

Untersuchung Nicht Re MW (SD) | Wertung Re MW(SD) MannU Test

Delta x N 2,75 (2,05) < 2,97 (1,93) 0,047

7.3 Vergleich der Papiergruppe mit der Computergruppe

Zum Zeitpunkt t1

Papiergruppe ‘ Computergruppe

Zieht man ausschlieBlich die signifikanten Messergebnisse bei der ersten Analyse (t1) des
Fernrdntgenseitenbildes in Betracht, so erzielt die Computergruppe bei dem Punkt N auf der
y-Achse und in direkter Strecke, sowie beim Punkt A sowohl auf der x- und y-Achse als auch
in direkter Strecke die genaueren Messergebnisse im Vergleich zur Musterldsung. Wiirde man
alle Ergebnisse berucksichtigen, auch die die keine signifikanten Unterschiede aufzeigen
konnten, so hatte die Papiergruppe bei 2/3 der Messergebnisse eine kleinere Abweichung auf

den x-, y-Achsen und in direkter Strecke, sowie einschlie3lich der gemessenen Winkel.
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Tabelle 9: Vergleich der Papier- mit der Computergruppe zum Zeitpunkt t1

Untersuchung Papier Wertung Computer MannU Test
MW (SD) MW(SD)

Deltay N 1,77 (0,88) > 1,25 (0,71) 0,047

Delta dir N 2,24 (0,92) > 1,71 (0,7) 0,028

Deltax A 2,23 (1,12) > 1,46 (1,83) 0,018

Deltay A 2,53 (1,63) > 1,09 (1,36) 0,002

Delta dir A 3,67 (1,3) > 2,07 (2,05) 0,0001

Zum Zeitpunkt t2

Auch hier zeigten die Teilnehmer der Computergruppe kleinere Messabweichungen im
Verhaltnis zur Musterlosung, im Vergleich zu den erfolgten Messungen in der Papiergruppe.
Signifikant erwies sich der Unterschied des Punktes A auf der y-Achse, aber auch in direkter

Strecke. Ebenso zeigten sich signifikante Unterschiede beim Punkt Spa auf der y-Achse.

Insgesamt waren unter den Gruppen die Messgenauigkeiten recht ausgewogen. In der Halfte
der betreffenden Punkte und Winkel waren die Messabweichungen der Papiergruppe besser
und in der anderen Hélfte die Computergruppe genauer in der Auffindung der zu ermittelnden

kephalometrischen Messpunkte und Winkel.

Tabelle 10: Vergleich der Papier- mit der Computergruppe zum Zeitpunkt t2

Untersuchung Papier Wertung Computer MannU Test
MW (SD) MW(SD)

Deltay A 2,73 (1,79) > 1,34 (1,38) 0,004

Delta dir A 3,72 (1,45) > 2,64 (2,36) 0,006

Delta y Spa 1,77 (1,76) > 0,71 (1,22) 0,024

Zum Zeitpunkt t3

Es war lediglich in der reinstruierten Gruppe ein knapp nicht signifikantes Ergebnis bei Delta
y B zu finden.

Ergebnisse werden bei t3 immer &hnlicher, deswegen keine signifikanten Unterschiede

messbar.
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Ob das Medium Papier oder Computer bessere Messergebnisse erzielt ist eher zufallig

(Unterschiede liegen oft im Zehntelbereich).

Tabelle 11: Vergleich der Papier- mit der Computergruppe zum Zeitpunkt t3

Untersuchung Papier Wertung Computer MannU Test
MW (SD) MW(SD)
Deltay B 2,61 (4,53) > 0,61 (0,56) 0,054

Vergleich der reinstruierten Papiergruppe mit der reinstruierten Computergruppe  bei

Auswertung eines neuen Fernréntgenseitenbildes (FRS2)

FRS2 t1

Papiergruppe Computergruppe

Reinstruktion Reinstruktion

—

Bei allen signifikanten Unterschieden konnte die Computergruppe besser abschneiden,
sowohl in den Mittelwerten als auch in den Standardabweichungen.

Hoch signifikante Unterschiede lieRen sich bei den Punkten N und A auf der y-Achse und in
direkter Strecke sowie bei den Winkeln SNA und SNB ermitteln.

Signifikant unterschiedliche Mittelwerte zeigten sich bei dem Punkt N auf der x-Achse und
bei Me in direkter Strecke.

Tabelle 12: Vergleich der reinstruierten Papiergruppe mit der reinstruierten

Computergruppe bei Auswertung eines neuen Fernréntgenseitenbildes (FRS2)

Untersuchung Papier Wertung Computer MannU Test
MW (SD) MW(SD)

Delta x N 8 (2,67) > 0,88 (1,12) 0,01

Deltay N 8 (2,76) > 4,85 (2,21) 0,006

Delta dir N 9,7 (3,18) > 5,7 (2,72) 0,003
Deltay A 6,12 (3,76) > 2,36 (1,93) 0,006

Delta dir A 6,38 (3,76) > 2,71 (1,77) 0,006
Deltax N 7,68 (1,57) > 2,84 (1,32) 0,04

SNA 12,32 (5,44) > 5,95 (2,81) 0,002

SNB 8,27 (3,2) > 4,45 (2,25) 0,006




Vergleich der nicht reinstruierten Papiergruppe mit der nicht reinstruierten Computergruppe

bei Auswertung eines neuen Fernrdntgenseitenbildes (FRS2)

Papiergruppe Computergruppe
keine FRSZ t1 keine
Reinstruktion Reinstruktion

Zieht man die signifikanten Messunterschiede beziglich der Mittelwerte in den Fokus der
Betrachtungen, so zeigten sich hoch signifikante Unterschiede bei der Strecke Delta dir A und

dem Punkt Me auf der y-Achse.

Signifikante Messabweichungen von der Musterlésung lieRen sich bei dem Punkt A auf der y-

Achse und in der Strecke Delta dir Me ermitteln.

Insgesamt konnten auch hier trotz fehlender Reinstuktion die Studenten der Computergruppe

besser abschneiden.

Tabelle 13: Vergleich der nicht reinstruierten Papiergruppe mit der nicht reinstruierten
Computergruppe bei Auswertung eines neuen Fernréntgenseitenbildes (FRS2)

Untersuchung Papier Wertung Computer MannU Test
MW (SD) MW(SD)

Deltay A 4,28 (2,57) > 1,75 (1,74) 0,006

Delta dir A 4,75 (2,59) > 2,08 (1,68) 0,005

Delta y Me 2,95 (2,41) > 0,42 (0,69) 0

Delta dir Me 5,33 (6,48) > 3,35 (1,66) 0,05
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7.4 Auswirkung auf die jeweiligen Gruppen bei Auswertung eines neuen

Fernrontgenseitenbildes

Papiergruppe

Reinstruktion

l

Papiergruppe

Reinstruktion

Papiergruppe

Keine
Reinstruktion

1

Papiergruppe

Keine
Reinstruktion

Computergruppe

Reinstruktion

Computergruppe

Reinstruktion

Computergruppe

Keine
Reinstruktion

l l

Computergruppe

Keine
Reinstruktion

FRS1/t3

FRS2/t1

Auswertung eines neuen Fernrdntgenseitenbildes in der reinstruierten Papiergruppe

Hier fanden sich mit Abstand am héufigsten signifikanten Unterschiede. Trotz Reinstruktion

kam es zu einer Verschlechterung beim Punkt N auf der y-Achse und direkter Strecke, beim

Punkt A auf der y-Achse, auf der x-Achse und direkter Strecke im Punkt Spa und beim Punkt

Me auf der x-und y-Achse aber auch in direkter Strecke. Infolge des h&ufig falsch gesetzten

Punktes Nasion auf der y-Achse und in direkter Strecke wirkte sich der Messfehler signifikant
verschlechternd auf die Winkel SNA und SNB aus.

Tabelle 14: Auswertung eines neuen Fernrontgenseitenbildes in der reinstruierten

Papiergruppe

Untersuchung FRS1/t3 Wertung FRS2/t1 MannU Test
MW (SD) MW (SD)

Deltay N 1,4 (1,02) < 5,26 (2,08) 0,0001
Delta dir N 2,11 (0,81) < 6,28 (2,22) 0,0001
Deltay A 1,64 (1,58) < 4,28 (2,57) 0,009
Delta x Spa 1,29 (0,9) < 6,24 (1,94) 0,0001
Delta dir Spa 2,34 (1,28) < 6,41 (2,02) 0,0001
Delta x Me 1,03 (1,4) < 4,3 (3,14) 0,001
Delta y Me 1,32 (0,97) < 2,85 (0,56) 0,0001
Delta dir Me 1,92 (1,39) < 5,33 (2,87) 0,001
SNA 2,86 (1,63) < 6,95 (2,77) 0,001
SNB 0,91 (0,77) < 4,45 (2,11) 0,001
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Auswertung eines neuen Fernrontgenseitenbildes in der nicht reinstruierten Papiergruppe

Ebenso wie in der reinstruierten Gruppe kommt es wie erwartet ohne Wiederholung zu einer
signifikanten Verschlechterung der Messungen. Dies betrifft die Punkte N sowohl auf der x-
Achse als auch y-Achse und in direkter Strecke, im Punkt A auf der y-Achse und Spa auf der
y-Achse und in direkter Strecke und analog wie bei der reinstruierten Papiergruppe die
Winkel SNA und SNB. Der tberwiegende Anteil der Mittelwerte verschlechterte sich bei der
Auswertung des neuen FRS, eine Ausnahme bildete diesbezuglich der Punkt S auf der y-
Achse und der Punkt A auf der x-Achse.

Tabelle 15: Auswertung eines neuen Fernrontgenseitenbildes in der nicht reinstruierten

Papiergruppe

Untersuchung FRS1/t3 Wertung FRS2/t1 MannU Test
MW(SD) MW(SD)
Deltay S 1,36 (0,93) > 0,53 (0,45) 0,015
Deltax N 1,55 (0,67) < 5,08 (2,67) 0,004
Deltay N 2,25 (2,09) < 8 (2,76) 0,0001
Delta dir N 2,93 (1,9) < 9,7 (3,18) 0,0001
Delta x A 2,45 (0,82) > 1,55 (0,97) 0,027
Deltay A 1,53 (1,41) < 6,12 (3,76) 0,001
Delta dir A 3,17 (0,88) < 6,38 (3,76) 0,014
Delta x Spa 2,85 (3,97) < 6,63 (3,42) 0,02
Delta dir Spa 4,13 (3,95) < 7,52 (3,52) 0,037
SNA 3,86 (3,41) < 12,32 (5,44) 0,0001
SNB 2,44 (2,74) < 8,27 (3,2) 0,0001

Auswertung eines neuen Fernréntgenseitenbildes in der reinstruierten Computergruppe

Sehr &hnlich, wie in der Papiergruppe, schnitten die Studenten der Computergruppe ab. Die
Punkte N auf der y-Achse und in direkter Strecke, A auf der x-Achse, der Punkt B auf der y-
Achse und in direkter Strecke und der Punkte Me auf der x- und y-Achse zeigten signifikante
Unterschiede, ebenso wie die Winkel SNA und SNB. Der Punkt S auf der y-Achse und der

Punkt A auf der x-Achse bildeten Einzelfalle bei der Auswertung.
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Tabelle 16: Auswertung eines neuen Fernrontgenseitenbildes in der reinstruierten

Computergruppe
Untersuchung FRS1/t3 Wertung FRS2/t1 MannU Test
MW (SD) MW (SD)
Deltay S 1,55 (0,98) > 0,95 (0,75) 0,049
Deltay N 1,73 (2,45) < 5,26 (2,08) 0,039
Delta dir N 2,87 (2,64) < 6,28 (2,22) 0,003
Delta x A 2,61 (1,48) > 1,45 (1,55) 0,008
Deltay B 0,61 (0,56) < 3,01 (2,56) 0,003
Delta dir B 1,01 (0,93) < 3,13 (2,51) 0,02
Delta x Me 1,75 (1,08) < 4,3 (3,14) 0,011
Deltay Me 1,07 (0,81) < 2,85 (0,56) 0,008
SNA 3,77 (4,61) < 6,95 (2,77) 0,019
SNB 2,8 (4,64) < 4,45 (2,11) 0,012

Auswertung eines neuen Fernréntgenseitenbildes in der nicht reinstruierten Computergruppe

Die tberwiegende Anzahl der signifikanten Mittelwerte konnte zeigen, dass die Auswertung
des neuen FRS zu einer Verschlechterung der Messgenauigkeit fiihrte. Ebenso wie es schon
die Auswertungen der vorhergehenden Gruppen veranschaulichten, zeigte auch hier der Punkt
S auf der y-Achse, sowie der Punkt Me auf der y-Achse als Ausnahme eine Verbesserung.
Alle anderen signifikant ermittelten Punkte und Strecken brachten beim FRS 1 eine hohere
Messgenauigkeit gemessen an der Musterlésung hervor, im Vergleich zum neu
auszuwertenden FRS 2. Dies zeigte sich deutlich fur die Punkte N und B auf den y-Achsen
und auf den direkten Strecken und auf der y-Achse sowohl fiir den Punkt Spp als auch fiir den
Punkt Me.

Tabelle 17: Auswertung eines neuen Fernrdntgenseitenbildes in der nicht reinstruierten

Computergruppe
Untersuchung FRS1/t3 Wertung FRS2/t1 MannU Test
MW (SD) MW (SD)

Deltay S 2,69 (4,48) > 0,83 (1,03) 0,046
Deltay N 2,2 (1,34) < 4,85 (2,21) 0,003

Delta dir N 2,82 (1,44) < 5,71 (2,72) 0,008
Deltay B 0,76 (0,44) < 2,75 (2,1) 0,013

Delta dir B 1,11 (0,61) < 2,93 (2,05) 0,018

Delta y Spp 0,95 (1,19) < 2,8 (2,75) 0,037
Deltay Me 2,22 (2,17) > 0,43 (0,42) 0,001




7.5 Auswirkungen auf die jeweiligen Gruppen beim Medienwechsel

Papiergruppe Papiergruppe Computergruppe Computergruppe
) Kei
Reinstruktion Keine Reinstruktion . emne .
. . Reinstruktion
Reinstruktion
Papiergruppe Papiergruppe Computergruppe Computergruppe
am Computer am Computer am Papier am Papier

Medienwechsel der reinstruierten Papiergruppe zum Computer

Das FRS2 wurde von der reinstruierten Papiergruppe zunéchst wie gewohnt auf Papier und

gleich im Anschluss am Computer (neues Medium) ausgewertet.

Der Medienwechsel der Papiergruppe flhrte zu einer Verschlechterung der Messgenauigkeit.
Eine Ausnahme bildet der Punkt Me in direkter Strecke, wo eine exaktere Messung nach dem
Medienwechsel durch die Studenten erzielt werden konnte. Allen signifikanten Punkten und
Strecken ist gemeinsam, dass der Medienwechsel von Papier zu Computer eine Zunahme der
Streuung bewirkt hat.

Tabelle 18: Medienwechsel der reinstruierten Papiergruppe zum Computer

Untersuchung t1 MW (SD) Wertung t2 MW (SD) MannU Test
Deltay S 0,95 (0,75) < 2,55 (2,54) 0,02
Delta dir S 1,29 (0,59) < 2,89 (2,88) 0,04
Delta x N 2,97 (1,93) < 5,42 (1,39) 0,005
Deltay N 5,26 (2,08) < 8,2 (3,48) 0,006
Delta dir N 6,28 (2,22) < 9,95 (3,39) 0,003
Deltay A 4,28 (2,57) < 4,83 (3,16) 0,006
Delta dir A 4,75 (2,59) < 5,04 (3,25) 0,006
Delta dir Me 5,33 (2,87) > 3,95 (2,93) 0,04
Delta dir S 6,95 (2,77) < 10,05 (3,7) 0,002
SNB 4,45 (2,11) < 7,36 (2,62) 0,006
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Medienwechsel der reinstruierten Computergruppe zum Papier

Das FRS2 wurde von der reinstruierten Computergruppe zunachst wie gewohnt am Computer

und gleich im Anschluss auf Papier (neues Medium) ausgewertet.

Die Studenten die zundchst die Auswertungen der kephalometrischen Punkte und Winkel am
Computer durchgefiihrt hatten, konnten ihre Auswertung am Medium Papier unter Beweis

stellen.

Mehrheitlich konnte aufgezeigt werden, dass der Wechsel zum Papier hinsichtlich der
Messgenauigkeit exaktere Ergebnisse zulieB. Dies betraf den Punkt N signifikant auf der x-
Achse und hoch signifikant in der y-Achse sowie in direkter Strecke. Eine Ausnahme bildeten
die Punkte Me und Spp auf der y-Achse, wo nach dem Wechsel des Mediums eine
Verschlechterung der Messgenauigkeit ermittelt wurde. Fir die Winkel SNA und SNB

konnten signifikante Unterschiede erfasst werden.

Tabelle 19: Untersuchung Medienwechsel der reinstruierten Computergruppe zum

Papier

Untersuchung t1 MW (SD) Wertung t2 MW (SD) MannU Test
Delta x N 4,51 (2,34) > 2,71 (2,18) 0,05

Deltay N 6,05 (2,99) > 2,6 (1,57) 0,002

Delta dir N 7,76 (3,3) > 3,88 (2,48) 0,002
Delta'y Spp 1,93 (2,08) < 3,74 (2,34) 0,02

Deltay Me 0,42 (0,69) < 0,74 (0,74) 0,04

SNA 7,77 (4,08) > 45 (3,77) 0,05

SNB 4,91 (2,51) > 2,86 (2,15) 0,04

Medienwechsel der nicht reininstruierten Papiergruppe zum Computer

Das FRS2 wurde von der nicht reinstruierten Papiergruppe zunéchst wie gewohnt auf Papier

und gleich im Anschluss am Computer (neues Medium) ausgewertet.

Die nicht reinstruierte Papiergruppe konnte am neuen Medium Computer Uberwiegend
signifikant genauere Messergebnisse erzielen. Eine Ausnahme bildet hier auf der y-Achse der
Punkt S, wo am urspriinglichen Medium Papier der Punkt exakter zur Musterldsung bestimmt

werden konnte. Einheitlich zeigten sich die Mittelwerte der Punkte A auf der y-Achse sowie
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in direkter Strecke und der Punkt Spa sowohl auf der x- und y-Achse als auch in direkter

Strecke beim Medienwechsel vom Papier zum Computer als signifikant kleiner.

Tabelle 20: Medienwechsel der nicht reinstruierten Papiergruppe zum Computer

Untersuchung t1 MW (SD) Wertung t2 MW (SD) MannU Test
Deltay S 0,53 (0,45) < 1,56 (1,1) 0,003
Deltay A 6,12 (3,76) > 2,93 (1,83) 0,03

Delta dir A 6,38 (3,76) > 3,34 (1,61) 0,03

Delta x Spa 6,63 (3,42) > 3,92 (2,82) 0,03

Delta y Spa 2,85 (2,39) > 1,19 (0,94) 0,04

Delta dir Spa 7,52 (3,52) > 4,43 (2,38) 0,02

Medienwechsel der nicht reininstruierten Computergruppe zum Papier

Beim Wechsel der nicht reinstruierten Computergruppe zum Medium Papier konnten keine
signifikanten Unterschiede bei den Messungen ermittelt werden, jedoch zeigten mehr als die
Hélfte der Studenten mittelwertig bessere Messergebnisse am neuen Medium im Vergleich zu

den von ihnen bis dahin verwendeten Medium Computer.
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7.6 Verlasslichkeit der von der Untersucherin nachmarkierten Punkte

Tabelle 21: Bestimmung der Reproduzierbarkeit nachmarkierter Punkte

95%
Konfidenzintervall
Mittlere
N MW SD SDM Varianz Diff. Untere Obere
S X 20 36,5 0,1 0,02 0,01 36,5 36,45 36,55
Sy 20 38,44 0,13 0,03 0,02 38,44 38,38 38,5
N x 20 104,51 0,14 0,03 0,02 104,51 104,44 | 104,57
Ny 20 37,82 0,21 0,04 0,03 37,73 37,73 37,9
A X 20 94,91 0,14 0,03 0,02 94,84 94,84 94,98
Ay 20 90,4 0,21 0,05 0,04 90,3 90,3 90,49
B x 20 84,28 0,06 0,01 0,00 84,25 84,25 84,3
By 20 116,28 0,22 0,05 0,05 116,18 116,18 | 116,38
Spa x 20 105,72 0,1 0,02 0,01 105,67 105,67 | 105,77
Spay 20 86,97 0,19 0,04 0,04 86,87 86,87 87,06
Spp x 20 54,61 0,04 0,01 0,00 54,59 54,59 54,63
Sppy 20 82,14 0,18 0,04 0,03 82,05 82,05 82,23
Tgo X 20 29,23 0,1 0,02 0,01 29,18 29,18 29,28
Tgoy 20 112,1 0,1 0,02 0,01 112,05 112,05 | 112,15
Me x 20 76,89 0,13 0,03 0,02 76,82 76,82 76,95
Mey 20 136,82 0,14 0,03 0,02 136,75 136,75 | 136,89
Ba x 20 12,76 0,11 0,02 0,01 12,7 12,7 12,81
Bay 20 69,37 0,15 0,03 0,02 69,3 69,3 69,44

Die Verlasslichkeit des Untersuchers bei Ubertragung der von der Papiergruppe gesetzten

Punkte wurde Uberprift, indem ein zuféllig ausgesuchtes, mit Bleistift auf Papier

ausgewertetes, Fernrontgenseitenbild eingescannt und die 9 Punkte jeweils von der

Untersucherin im PC Programm nachmarkiert wurden. Die nachmarkierten Punkte wurden

jeweils in Relation zueinander gesetzt. Es konnte aufgezeigt werden, dass bei wiederholter

Markierung des eingescannten FRS die grofite Standardabweichung von 0,22mm beim Punkt

B auf der y-Achse gemessen werden konnte.
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7.7 Auswertung der Fragebdgen
Fragebogen 1 (siehe Punkt 6.7.3)

Tabelle 22: Verteilung der Studenten (n=44) auf die jeweiligen Antwortmoglichkeiten

Frage 1 2 3 4 5
1 27 (61,36%) | 12 (27,27%) | 5 (11,36%) | - -
2 24 (54,55%) | 11 (25%) 8 (18,18%) 1(2,27%) | -
3 14 (63,64%) | 7 (31,82%) | - 1(4,55%) | -

(1= stimme zu, 2= stimme eher zu, 3= weder noch, 4= stimme eher nicht zu, 5= stimme nicht zu)

Die graphischen Darstellungen der Fragen stellten sich wie folgt dar:

(1= stimme zu, 2= stimme eher zu, 3= weder noch, 4= stimme eher nicht zu, 5= stimme nicht zu)

Frage 1: Waren die kephalometrischen Punkte am Papierausdruck/Computer gut umsetzbar?

Frage 1
Zeit: 1

Abbildung 11: Umsetzbarkeit kephalometrischer Punkte am Papier/PC

Der guten Umsetzbarkeit der kephalometrischen Auswertung, sowohl auf Papier als auch am
Computer, stimmten 61% der Studenten mit ,,stimme zu“ und 17% mit ,,stimme eher zu‘ zu.

Nur 1 Student von 44 antwortete mit ,,weder noch*.

51



Frage2: Die Auswertung zum Zeitpunkt t2 des FRS1 fiel mir leichter?

Frage 2
Zeit: 1

Abbildung 12: Auswertung zum Zeitpunkt t2 des FRS1

Die wiederholte Durchflihrung der kephalometrischen Auswertung des FRS im direkten

Anschluss beantworteten die Studenten {iberwiegend mit ,,stimme zu* und ,,stimme eher zu*.

Frage 3: Die mir zur Verfligung gestellten Tools wie Lupe, Kontrast, farbige
Geometriedreiecke haben mir bei der Auffindung der Punkte und der Messung
von Winkeln geholfen?

Frage 3
Zeit: 1

Abbildung 13: Nutzen von Tools bei der Auswertung am PC
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Uber 90% der Computergruppe stimmten zu bzw. stimmten eher zu, dass die Tools in der

computergestiitzten

Auswertung

wie

VergroRerung,

virtuelles

Geodreieck,

Kontrastveranderung etc. eine Hilfestellung bei der Auffindung kephalometrischer Punkte
und Winkel darstellten.

Fragebogen 2

Tabelle 23: Verteilung der Studenten (n=44) auf die jeweiligen Antwortmdoglichkeiten

Frage 1 2 3 4 5
1 22 (50%) 21 (47,73%) |1 (2,27%) - -
2 21 (52,27%) | 23 (47,73%) | - - -
3 14 (63,64%) |7 (31,82%) | - - 1 (4,55%)
4 23 (52,27) 18 (40,91%) |2 (4,55%) 1 (2,27%) -
5 1 (2,27%) 13 (29,55%) | 11 (25%) 16 (36,36%) |3 (6,82%)
6 25 (56,82%) | 13(29,55%) |5 (11,36%) |1 (2,27%) -
7 13 (29,55%) |19 (43,18%) |5 (11,36%) |6 (13,64%) |1 (2,27%)
8 25 (56,82%) | 11 (25%) 8 (18,18%) | - -
9 33 (75%) 8 (18,18%) |2 (4,55%) 1(2,27%) -
10 33 (75%) 9 (20,45%) |2 (4,55%) - -
11 35(79,55%) |6 (13,64%) |2 (4,55%) 1 (2,27) -
12 14 (31,82%) | 23(52,27%) |7 (15,91%) | - -
13 30 (68,18%) | 13(29,55%) |1 (2,27%) - -

(1= stimme zu, 2= stimme eher zu, 3= weder noch, 4= stimme eher nicht zu, 5= stimme nicht zu)

Frage 1:

Das in der Vorlesung erworbene Wissen konnte ich bei der Auswertung gut

umsetzen

Abbildung 14: Umsetzung der Vorlesungsinhalte
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Das theoretische Wissen, um eine kephalometrische Auswertung auf Papier und Computer

durchzufuhren, wurde nach Meinung der Studenten ausreichend vermittelt, Uber 97%

stimmten voll zu oder eher zu.

Frage 2: Die fur die Durchfiihrung notwendigen Schritte wurden in der Vorlesung

ausreichend vermittelt

Frage 2
Zeit: 2

Abbildung 15: praktische Umsetzbarkeit von VVorlesungsinhalte

Die Umsetzbarkeit der praktischen Durchfuihrung, nach Teilnahme an der Eingangsvorlesung,

beurteilten knapp 48% der Studenten mit ,,stimme zu* und 52% mit ,,stimme eher zu®.
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Frage 3: Die Probleme und Fragen wurden in der 2. Prasenzveranstaltung ausreichend

nachbereitet (nur wenn teilgenommen)

Frage 3
Zeit: 2

Abbildung 16: Wiederholungsvorlesung

21 von insgesamt 22 Teilnehmer aus der reinstruierten Gruppe, die eine Wiederholungs-
vorlesung nach dem Zeitpunkt t2 des FRS1 erhielten, haben die Frage, ob sie sich ausreichend
vorbereitet flihlten, mit ,stimme zu“ oder ,,stimme eher zu“ beantwortet. Lediglich ein

Student/in fihlte sich nicht ausreichend vorbereitet.

Frage 4: Die Auffindung von kephalometrischen Punkten war mittels Online-Plattform

einfach

Frage 4
Zeit: 2

Abbildung 17: Auffinden kephalometrischen Punkte mit Hilfe des computergestitzten
Programms
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Die Auffindung von kephalometrischen Punkten wurde bei 93% der abgegebenen Antworten

in der Computergruppe mit ,,stimme zu oder eher zu* beantwortet.

Frage 5: Die Auffindung von kephalometrischen Punkten war auf dem Papierausdruck

einfach

Frage 5

Zeit: 2

Abbildung 18: Auffinden kephalometrischen Punkte auf Papier

In der Papiergruppe fielen hinsichtlich der Auffindung von kephalometrischen Punkten die
Antworten ambivalenter aus. Nur 1 von 44 Befragten gab als Antwort ,,stimmte zu®, 30%
antworteten mit ,,stimme eher zu®, 25% gaben die Antwortmdoglichkeit ,,weder noch* und mit
,,stimme eher nicht zu* und ,,stimme nicht zu*“ gaben 43% an.

Frage 6: Das Ablesen von Winkeln ist auf der Online-Plattform einfach

Frage 6
Zeit: 2

Abbildung 19: Berechnung von Winkeln mit Hilfe des computergestiitzten Programms
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Der berwiegende Anteil der Teilnehmer in der Computergruppe von insgesamt 86%
»stimmte zu“ oder ,,stimmte eher zu®, dass die Berechnung und Bestimmung der Winkel mit

dem Computer einfach war. Nur 14% gaben die Antwortmdglichkeiten ,,weder noch® oder

,,stimme eher nicht zu“.

Frage 7: Die Berechnung von Winkeln ist auf dem Papierausdruck einfach

Frage 7
Zeit: 2

Abbildung 20: Berechnung von Winkeln auf dem Papierausdruck

In der Papiergruppe empfanden 73% der Studenten die Bestimmung der Winkel mit ,,stimme
zu“ oder ,,stimme eher zu“ als einfach. 11% stimmten mit ,,weder noch“ ab und der Rest von

16% fand die Berechnung von Winkel als auf Papier eher nicht oder nicht einfach.
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Frage 8: Die Verwendung der Lupe bei der Online-Plattform erleichtert das Auffinden

der kephalometrischen Punkte

Frage 8
Zeit: 2

Abbildung 21: Verwendung der Lupenfunktion

Die Verwendung der Lupenfunktion fanden mehr als 80% aller Studenten als nditzlich. Nur
ein Flnftel beantwortete die Frage mit ,,weder noch®.

Frage 9: Das Léschen der Punkte bei der Online-Plattform ist eine niitzliche Funktion

Frage 9
Zeit: 2

Abbildung 22: Nutzlichkeit der Loschfunktion von Punkten
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Auch das Léschen der gesetzten Punkte wurde von der tiberwiegenden Anzahl der Studenten
von 93% als sinnvoll erachtet. Nur 3 von 44 Studenten empfanden das Loschen von Punkten
als eher nicht oder nicht natzlich.

Frage 10: Die Kontrastveranderung bei der Online-Plattform verbessert das Auffinden
der Punkte

Frage 10
Zeit: 2

Abbildung 23: Nutzen der Kontrastveranderung

Die Kontrastverdnderung des Fernrontgenseitenbildes bewerteten mehr als 95% der
Teilnehmer/innen mit ,,stimme zu* und ,,stimme eher zu“. Die restlichen Studenten stimmten

bei dieser Frage mit ,,weder noch* ab.
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Frage 11: Die Mdglichkeit, kephalometrische Auswertungen unabhdngig vom

Veranstaltungsort und -zeit tiben zu kdnnen, halte ich fir sinnvoll

Frage 11
Zeit: 2

Abbildung 24: Bewertung der zeit- und ortsunabhangigen Nutzung des
computergestutzten Programms

Die gemeinsame Abstimmung der Computer- und Papiergruppe ergab, dass mehr als 93% der
befragten Studenten ein orts- und zeitunabhéngiges Lernangebot fiir sinnvoll halten. Ein
geringer Anteil von 3 Studenten aus insgesamt 44 stimmten mit ,,weder noch® bzw. ,,stimme

eher nicht zu‘ ab.

Frage 12: Ich wiinsche mir, dass die Methode des Blended learning, also die
Verknlpfung von E-learning und Présenzveranstaltungen, verstarkt die

klassischen Vorlesungen durch Online Aktivitaten erganzt werden

Frage 12
Zeit: 2

Abbildung 25: Wunsch nach Ergénzung der klassischen Lehrveranstaltungen durch
virtuelle Lehrangebote
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Eine Erganzung der klassischen Lehrmethoden durch virtuelle Lernangebote wiinschten sich
zukinftig 84% der Studenten. Knapp 16% der Befragten beantworteten dies mit ,,weder

noch®.

Frage 13: Ich wirde die Online-Plattform nutzen, um das in der Présenzveranstaltung

erworbene Wissen zu Uiben

Frage 13
Zeit: 2

Abbildung 26: Nutzung der Online Plattform

Die Frage nach der Nutzung eines vorhandenen Online-Angebotes beantworteten 43 der
Teilnehmer/innen mit ,,stimme zu“ oder ,,stimme eher zu®, lediglich eine/r antwortete mit

,,weder noch®.
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8 Diskussion

Die Bedeutung des Vorwissens flr das Lernen ist wissenschaftlich gut untersucht und
bestatigt [45]. Neben der Intelligenz und der Motivation, sind die Vorkenntnisse der
wichtigste Einflussfaktor auf das Verstehen, das In-einen-Zusammenhang-bringen und das

Behalten von neuem Wissen.

Um den Einfluss unterschiedlicher VVorkenntnisse auszuschlieen, hatte man Studenten als
Teilnehmer gewahlt, die kein Vorwissen in der Beurteilung und Analyse von
Fernrontgenseitenbildern besitzen. Es konnte lediglich das Erkennen skelettaler Strukturen
aus dem Kurs der makroskopischen Anatomie vorausgesetzt werden, somit ist anzunehmen,
dass alle Teilnehmer der Studie zu Anfang den gleichen Wissenstand in Bezug auf die

Durchfuhrung kephalometrischer Analysen hatten.

Die auf Papier gedruckten, digitalen erstellten FRS wurden mit einem Scanner der Marke
Brother MFC-L2740DW digitalisiert, um dann wie gewohnt eine Auswertung unter zu
Hilfenahme des computergestiitzten Programms durchzufiihren. Es wurde im Zuge der
Ubertragung der auf Papier bearbeiteten FRS darauf geachtet, dass alle Réntgenbilder die
gleiche Ausrichtung, Aufldsung und Grofe der gescannten Bilder hatten. Eine Studie die sich
mit der Verzerrung von eingescannten und digitalisierten Rontgenbildern, fand heraus, dass es
die geringgradigen Verzerrungen bei der Ubertragung eines analogen Rontgenbildes auf
Papierausdruck bzw. die Digitalisierung keine klinisch relevante Unterschiede macht [6]. Um
die GroRe des Ubertragungsfehlers der Untersucherin der im computergestiitzten Programm
gesetzten Punkte zu Uberprifen, wurde eine vom Studenten auf Papier bearbeitetes FRS

eingescannt und das FRS 20-mal im computergestiitzten Programm ausgewertet.

8.1 Vor-und Nachteile der Auswertungsformen

Auswertung mit dem computergestiitzten Lernprogramm

Die computergestiutzte Auswertung des Fernrontgenbildes erfordert eine gewisse
Einarbeitungszeit seitens der Studenten, insbesondere was die Setzung der Messpunkte auf
dem digitalen Fernrontgenseitenbild sowie die Bedienung des Geometriedreiecks zur
Ermittlung der zu berechnenden Winkel betrifft. In der eingangs gehaltenen Vorlesung wurde
eine komplette Auswertung mit den Studenten bearbeitet, sodass dort alle erforderlichen

Werkzeuge zur Bedienung des computergestiitzten Lernprogramms gesehen wurden.
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Mittlerweile stellt in den Schulen der Kompetenzerwerb im Umgang mit neuen Technologien
und digitalen Medien einen festen Bestandteil des Schulunterrichts dar, sodass vorausgesetzt
werden kann, dass die Bedienung der Maus und der Tools des computergestiitzten
Programms, keine groRere technische Benachteiligung gegenlber der Verwendung von
Bleistift und Geometriedreieck in der Papiergruppe darstellen dirfte. Durch die Vermittlung
von Informationen via Handy und Computer (soziale Medien und Computerspiele) im
privaten Lebensbereich der Jugendlichen und jungen Menschen werden die Fahigkeiten
ebenso fur die Nutzung digitaler Medien trainiert. Der Studie ,,Jung und vernetzt — Kinder und
Jugendliche in der digitalen Gesellschaft” zufolge gehen 89 Prozent der 16- bis 18-Jahrigen
mit dem Handy online. Auf Platz zwei liegen Notebooks mit 69 Prozent, gefolgt von
stationdren Computern mit 52 Prozent und Tablet Computern mit 26 Prozent [46]. Dies zeigt
wieviel Raum die digitale Mediennutzung im Leben von Jugendlichen und jungen Menschen

eingenommen hat.

Das computergestltzte Programm konnte von den Studenten ohne technische Schwierigkeiten
auf der Lernplattform der Virtuellen Hochschule Bayerns genutzt werden. Die Internetseite ist
klar und bedienerfreundlich gestaltet, dennoch kénnte man zwei Dinge im Lernprogramm

verbessern, um Fehler in der kephalometrischen Analyse zu vermeiden.

Bei der Auswertung der Winkel am Computer fallt auf, dass die Studenten das virtuelle
Geometriedreieck gelegentlich falsch abgelesen haben. Dies lasst sich in der Papiergruppe
nicht beobachten. An der Sichtbarkeit der Gradskalierung mag es weniger liegen, denn den
Studenten stehen zwei verschiedene Groflen und die Moglichkeit zwischen drei Farben zu
wahlen zur Verfligung. Vielmehr liegt der Verdacht nahe, dass durch die Anzahl der neuen
visuellen Reize die Aufmerksamkeit auf die Reize gerichtet war, die neu sind. Dies betrifft die
virtuelle Bewegung und das Drehen des Geometriedreiecks auf dem Bildschirm, das Ablesen
der Skalierung ist mit dem realen Dreieck identisch und wird deshalb als bekannt bewertet.
Die Aufmerksamkeit bezeichnet die Fahigkeit, Reize aus unserer Umwelt zu filtern und
bevorzugt zu betrachten, andere auszublenden oder komplett zu ignorieren. Wirden vom
Organismus Reize nicht selektiert werden, sondern alle auf das Individuum einstrdmenden
Informationen mit der gleichen Prioritat verarbeitet, wiirde eine Reizlberflutung entstehen
[47]. Im Falle der Benutzung des Geometriedreiecks werden selektiv den virtuellen
Funktionen eine hoéhere Prioritat eingerdumt, als der Skalierung des Dreiecks. Ein Hinweis in
der eingangs gezeigten Vorlesung auf das richtige Ablesen der Skalierung bei der Benutzung

des virtuellen Geometriedreiecks wiirde den Fehler unter Umstanden verhindern.
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Weiterhin konnte beobachtet werden, obwohl aus der Anatomie der Begriff anterior und
posterior vorausgesetzt werden konnte, dass Studenten bei der Analyse die Punkte Spp und
Spa verwechselt haben, weswegen es zu grolRen Streuungen kam. In einer Studie von Conrad
und Hull konnte aufgezeigt werden, dass die Fahigkeit Buchstaben, die sich ahnlich angehort
haben, wie P, D, C, T korrekt wiederzugeben sehr viel geringer ausfiel, wie auditiv
undhnlicher Buchstaben wie K, Z, W, R. Wickelgren konnte zeigen, dass die akustische
Ahnlichkeit sich vor allem auf die Wiedergabe der Abfolge (order) der genannten Buchstaben
auswirkte [48, 49]. Interessant ist ein 1966 von Baddeley durchgefiihrtes Experiment, welches
die Gedéchtnisspanne von Probanden untersuchte, die Listen ahnlicher Laute merken mussten
wie (man, mad, can, cap, map) versus phonologisch unahnlicher Worte (day, bar, pen, sup,
pit) beziehungsweise bedeutungséhnliche Worte wie (big, broad, long, tall, huge) im
Gegensatz Begriffen wie (old, deep, foul, late, save, strong) die keine semantischen
Ahnlichkeiten aufwiesen. Ergebnis des Experiments war, dass sich akustisch ahnliche Worte
sich sehr viel schlechter reproduzieren lielen als semantisch ahnliche Worte. Aus dieser
Erkenntnis heraus wére es sinnvoller gewesen die Punkte Spa und Spp nicht direkt
nacheinander bestimmen zu lassen, somit hatte man eine Verwechselung aufgrund des
Ahnlichkeitseffektes vermeiden konnen [50, 51].

Auswertung des Fernrdntgenseitenbildes auf Papier

Die Auswertung des Fernrontgenseitenbildes auf Papier hat in der kieferorthopadischen Lehre
eine lange Tradition. Die Studenten sind aus ihrer Schulzeit, aber auch aus
Vorlesungsmitschriften gewohnt Papier und (Blei-)Stift zu nutzen. Als Arbeitsmaterial von
Vorlesungen und Seminaren hat sich die Notiz auf Papier beim Zuhdrer als einfacher und
schneller Informationstréger etabliert [52]. Doch das analoge Medium bringt auch Nachteile
mit sich, insbesondere was die Auswertung von Fernrdntgenseitenbildern angeht. Die Qualitét
des Rontgenbildes und damit der Ausdruck auf Papier sind nicht veranderbar. Skelettale
Strukturen die schwer zu erkennen sind, lassen sich in ihrer Helligkeit und ihrem Kontrast
nicht veréndern, was gerade fur Anfanger zu haufiger falsch gesetzten kephalometrischen
Punkten fihren kann. Sollte der/die Student/in erkannt haben, dass er oder sie den Punkt
falsch gesetzt hat und mit dem Radiergummi den Punkt oder die Linien entfernen, wird meist
die Tinte durch den Radiergummi unwiederbringlich so in ihren Graustufen veréndert, dass
hinterher wichtige skelettale Bezugspunkte verloren gehen. Eine Auswertung des FRS auf

Papier muss einzeln manuell durchgefiihrt werden, wahrend die Auswertung, also der
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Vergleich durch den Studenten gesetzten Punkte und Winkeln mit der Musterldsung, am
Computer automatisiert vorgenommen wird. Die Auswertung der Winkel beinhaltet zwei
Fehlerquellen. Zum einen das Anlegen des Geometriedreiecks und zum anderen das Ablesen
des Winkels. Das Anlegen des Geometriedreiecks exakt auf der Linie, welche durch das
Verbinden zweier gesetzter Punkte erfolgt, Gbernimmt das computergestiitzte Programm
automatisch, wahrend das auf Papier manuell erfolgen muss. Verbindet der Student die
Punkte nicht korrekt und legt nicht exakt das Geometriedreieck auf der Linie auf, kommt es

zur Berechnung falscher Winkel.

8.2 Diskussion der Ergebnisse

Die Verschlechterung der Messgenauigkeit vom 1. Zeitpunkt bis zum 3. Zeitpunkt (t1 bis t3),
lasst sich auf das Vergessen der erlernten Inhalte zurlckfihren. Die am Experiment
teilnehmenden Studenten hatten keine Vorkenntnisse hinsichtlich der Analyse des
Fernrdntgenseitenbildes und damit der Bestimmung kephalometrischer Messpunkte. Es kann
angenommen werden, dass die Meisten der in der kurz vor der Auswertung dargebotenen
Wissensinhalte, ins Kurzzeitgeddchtnis eingespeichert wurden. Die Kapazitdt des
Kurzzeitgedachtnisses betragt wenige Sekunden bis einige Minuten in Abhdngigkeit von der
Mdoglichkeit der Wiederholung von Lerninhalten. Durch zwei Theorien lassen sich die
Ergebnisse wissenschaftlich erklaren. Ein hdufig benutzter Ansatz in der Gedéchtnisforschung

ist das Paradigma der seriellen Wiedergabe.

Bei Selbstversuchen mit Silben fand Ebbinghaus heraus, dass das Gedachtnis neu gelerntes
nur eine bestimmte Zeit reproduzieren kann. Die seinen Studien zugrundeliegenden
Ergebnisse besagen vereinfacht, dass bereits nach 20 Minuten 40% vergessen wurde. Nach
einer Stunde sind mehr als die Halfte nicht mehr abrufbar und nach einem Tag nur noch ein
Drittel des Gelernten préasent. Dauerhaft wirden nur noch 15% des erworbenen Wissens

gespeichert werden [53].

Nach einer bestimmten Anzahl an neu erlernten Wortern ist die Kapazitat des
Kurzzeitgedachtnisses erreicht. Miller untersuchte dieses Phdnomen mit Silbeneinheiten
(chunks) und kam zu dem Ergebnis, dass sich die Kapazitatsgrenze nach 7 +/-2 Silbenbtiindeln
oder auch Wortern erreicht ist [54]. Mit 9 zu bestimmenden Punkten ist das
Kurzzeitgedachtnis nach dieser Theorie maximal ausgelastet und kann die neu erworbenen

Informationen langfristig nur dann behalten, wenn sie wiederholt werden.
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Die zweite Auswertung (t2) erfolgte unmittelbar nach der ersten nach 15 Minuten. Bereits
hier konnte man an den Mittelwerten sehen, dass die Messabweichungen zunahmen. Hier
spielte die Zeit zwischen Wissensaufnahme und -wiedergabe die grofite Rolle, aber auch die
Uberlagerung von Wissensinhalten (Interferenzen). Ubersteigt die Anzahl der Informationen
eine bestimmte Menge, so wird der Inhalt geldscht, was wir als Vergessen bezeichnen. Diese,
durch Interferenzen verlorengegangenen Informationen, gehen damit auch nicht ins LZG
uber, sodass auch nach 4-wochiger Pause ohne Wiederholung der fir die kephalometrische
Analyse des FRS notwendigen Wissensinhalte nicht mehr présent waren. So lassen sich die
Messungenauigkeiten, die zum Zeitpunkt 3 (t3) im Verhaltnis zum Zeitpunkt 1 am gréRten

sind, erklaren.

Nach den 4 Wochen Ubungspause erhielten die Halfte der Studenten sowohl in der
Papiergruppe als auch die Halfte der Teilnehmer in der Computergruppe eine Wiederholung
der eingangs gezeigten Power Point Vorlesung. Der zu erwartende positive Einfluss auf die
Messgenauigkeit konnte in den Ergebnissen nicht bestétigt werden. Die Ergebnisse waren
inhomogen bezogen auf den Vergleich zwischen reinstruierten und nicht reinstruierten
Gruppen. Um neue Wissensinhalte ins Langzeitgedéachtnis einzuspeichern bedarf es mehr als
einer 15-mindtigen Vorlesung. In den 4 Wochen zwischen erster Vorlesung zum Thema
kephalometrische Analyse und der Wiederholungsvorlesung haben die Studenten keinen
Prasenzunterricht besucht oder in eigener Initiative Punkte und Winkel wiederholt. Damit
kann davon ausgegangen werden, dass Wissensinhalte nahezu komplett wieder aus dem
Kurzzeitgedachtnis geloscht waren. Bessere Ergebnisse nach Reinstruktion waren zu
erwarten, wenn bereits vorhandenes Wissen ins Langzeitgedédchtnis abgespeichert worden
ware. Das ,,Memorieren®, also das aktive Abrufen von bereits bestehenden Wissensinhalten,
das ,,Organisieren” von neuen Informationen in ein bestehendes Netzwerk von
aufgenommenen Inhalten und das ,,Elaborieren®, also das in Beziehung bringen, bewerten und
vergleichen mit &hnlichem Wissen ermoglicht eine langfristige Aufnahme ins

Langzeitgedéchtnis [55].

Betrachtet man die Ergebnisse des Vergleichs der Analyse FRS1 versus FRS2 wird die
Tatsache bestatigt, dass Reinstruktion, so wie sie in dieser vorliegenden Studie durchgefiihrt
wurde, keinen Vorteil bringt. Die Messungenauigkeiten nahmen tberwiegend bei Auswertung

eines neuen FRS (FRS2) zu, unabh&ngig ob reinstruiert wurde oder nicht.

Der Vergleich zwischen Computer- und Papiergruppe konnte unter Berucksichtigung aller

Ergebnisse zeigen, also auch die der nicht signifikanten, dass es so etwas wie eine
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Entwicklung in der Computergruppe gab. Zum Zeitpunkt t1 war die Papiergruppe in Bezug
auf die Messgenauigkeit der Computergruppe deutlich tberlegen. Zum Zeitpunkt t2 waren in
etwa 50% der genaueren Messergebnisse in der Papiergruppe und 50% in der
Computergruppe. Die Messabweichungen zwischen Computer- und Papiergruppe egalisierten
sich zum Zeitpunkt t3 insofern, als dass die Messunterschiede zwischen beiden Gruppen
kaum messbar waren. Dieses Ergebnis zeigt auf, dass eine gewisse Einarbeitungszeit von
Seiten der Computergruppe notwendig war. Die erwartete hohere Messgenauigkeit der
Computergruppe aufgrund der Nutzung von Tools wie VergroRerungsfunktion des digitalen
Rontgenbildes, Kontrastveranderung usw. konnten mdglicherweise nicht zum Tragen
kommen, da eine gewisse Kompetenz im Umgang mit dem computergestitzten
Lernprogramm erst erworben werden musste. Zahlreiche Studien bestétigen ein heterogenes
Ergebnis beim Vergleich von konventionell ausgewerteten FRS mit computerunterstitzten
Analyseprogrammen. Manche Studien kommen zu dem Ergebnis, dass die Nutzung von
Software zur kephalometrischen Auswertung geringgradig bessere Ergebnisse erzielt als
manuell ausgewertete FRS. Andere Studien sehen beide Analyseverfahren im Ergebnis
gleichwertig, wahrend manchen Studien zufolge der Handauswertung der Vorzug gegeben
wird [56],[57],[58]. Einigkeit herrscht in Bezug auf die Tatsache, dass Messunterschiede
zwischen handausgewerteten und computerunterstiitzten so gering ausfallen, dass die
Messabweichungen keine Konsequenzen fur klinische Belange haben und damit

vernachlassigbar sind.

Eine Metaanalyse, welche 6 Studien miteinander verglich, die sich mit der Auswertung von
Fernrdntgenseitenbildern beschaftigten, fand heraus, dass besonders Punkte wie A, B, S auf
der x-Achse und y-Achse sowohl bei der Wiederholung als auch bei der Reproduzierbarkeit
einen hohen statistischen Gesamtfehler aufwiesen. Erklart wurde dies damit, dass die
Messung auf gebogenen Linien besonders schwer sei und damit im Vergleich zu anderen
Punkten hohere Abweichungen messbar waren zwischen den einzelnen Studien und
Untersuchern. Beachtung bei der Auswertung sollte der Qualitdt des Rontgenbildes
beigemessen werden, aber auch der Erfahrung der auswertenden Person, sowie der
Auswertungsmethode [59]. Somit l&sst sich allgemein festhalten, dass bei der Analyse von
Fernrontgenseitenbildern viele Faktoren ausschlaggebend sind, die sich auf die

Messgenauigkeit von Punkten und Winkeln auswirken.

Die messbare Wirkung des Mediums, also Papier oder Computer, der Einfluss von

Wiederholung auf das korrekte Ermitteln von Messergebnissen, spielt bei Studenten die im
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Hinblick auf die kephalometrische Analyse unerfahren sind, im Vergleich zur Steigerung der
Lernmotivation eine untergeordnete Rolle. Keine Lernmethode wird langfristig Nutzung
finden, wenn bei fehlender Motivation das Interesse am Lerninhalt fehlt [56]. Die Antworten
spiegeln die Tatsache wider, dass die Studenten motiviert sind das computergestitzte
Analyseprogramm zu nutzen. Die Implementierung des Online-Lernangebots wird von 98%
der Studenten gewtinscht und die flexible orts- und zeitunabhangige Nutzung bewerten 93%
als sinnvoll. Damit kann von einer hohen Akzeptanz seitens der Studenten/innen ausgegangen
werden, welches als zentrale Variable tber den Lernerfolg entscheidet. Bringt man die
Nutzung technischer Mdglichkeiten im Sinne einer Lernplattform, einer hohen Akzeptanz der
Nutzer und prifungsrelevante Lerninhalte in ein Gleichgewicht ist die Wahrscheinlichkeit,
dass Online Lernangebote langfristig genutzt werden hoch [60]. Im Buch ,,Wirkungen und
Wirksamkeit neuer Medien in der Bildung® beschreibt Kerres sehr treffend den Nutzen von
Lehrprogrammen wie folgt: ,, Ein multimediales Lernprogramm, dass in der Praxis nicht
genutzt wird, dass von Lernenden nicht akzeptiert wird, das nicht hinreichenden Einsatz
findet, kann Uberragende technische Leistungsmerkmale aufweisen, der didaktische Nutzen
bleibt minimal. “ [61].

Bei Studien zum Vergleich verschiedener Medien, wird oft auf den Neuigkeitseffekt
hingewiesen. Dieser Effekt beschreibt die temporare Steigerung der Motivation bei den
Mediennutzern. Sobald eine gewisse Gewdhnung, an das zundchst als interessanter
empfundene Medium eintritt, lasst die Nutzung nach [61, 62]. Bieten neue Lernumgebungen
nicht nur erweiterte technische Madglichkeiten, sondern werden beim Lerner die direkte
Auseinandersetzung mit Inhalten unterstltzt und die Akzeptanz gefordert, werden neue
Medien auch langfristig genutzt und die Anzahl der Teilnehmer steigen trotz Habituation [63,
64].

Die besten technischen Errungenschaften die multimedialen Lernprogramme bieten kdnnen
ohne die Veranderung des didaktischen Konzeptes sind erfolglos [61]. Die Wirksamkeit neuer
Medien kann dann erst voll ausgeschopft werden, wenn diese auf die Lernbedurfnisse der
Studierenden eingehen. Neue Lernformen beinhalten selbstbestimmtes Lernen, Flexibilitat in
Bezug auf Lernprozesse, aber auch in der freien Gestaltung wo gelernt wird und wann [65].
Anreize Lernplattformen zu nutzen, bestehen aber auch in einer technischen funktionierenden
Infrastruktur die bereitgestellt werden muss, wie z.B. technisch reibungsloser Ablauf bei der
Nutzung von mediengestutzten Lernmdglichkeiten und in der Evaluation von Lernplattformen

seitens der Studenten, um Probleme und notwendige Verbesserungen zu erkennen und
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durchzufuhren. Optimalerweise werden die Nutzer in die Systementwicklung mit
eingebunden. Zusammenfassend kann man sagen, dass sich Erfolg durch Lernplattformen
daran messen lasst, wenn sich die Leistungen der Studenten in Prifungen verbessern, aber
auch das Nutzungsverhalten der Lernenden steigt bzw. bei haufigen Nutzung erhalten bleibt
[66]. Dann ist jedoch ein hoher personeller Aufwand um eine Lernplattform zu entwickeln
und auf dem neuesten Stand aufrechtzuerhalten notwendig, sowie die dauerhafte Kopplung an

die Présenzveranstaltung.

69



9 Schlussfolgerung

Es wurde deutlich, dass die Messgenauigkeiten der Studenten sich mit jeder Auswertung,
unabhéngig davon ob Computergruppe (Gruppel) oder Papiergruppe (Gruppe2),
verschlechterten. Die Reinstruktion, also die Teilnahme an einer Wiederholungsvorlesung,
konnte nur geringgradige Verbesserungen hinsichtlich der Messgenauigkeit bewirken.

Die Auswahl von Studenten, die keine theoretischen und praktischen Vorkenntnisse in der
kephalometrischen Auswertung von Fernrdntgenseitenbildern hatten, sollte ausschlieRen, dass
sie einen unterschiedlichen Kenntnisstand haben. Wissensaufnahme ist maf3geblich vom
Interesse und der Motivation eines jeden Individuums abhangig, damit sind selbst bei
Studenten die Pflichtveranstaltungen zur Auswertung von Fernrontgenseitenbildern besucht
haben ungleiches Wissen vorhanden. Um diese Variable auszuschlie3en, hatte man sich fiir
Studenten ohne Vorkenntnisse entschieden, was umgekehrt zur Folge hatte, dass neu erlernte
Inhalte wie die Definition von Punkten und Winkeln nicht ins Langzeitgedéachtnis
ubergegangen sind und folglich das Auffinden der Punkte erschwerten.

Die 4-wdchige Pause zwischen der 2. und 3. Auswertung hatte zwar zur Folge, dass am
Anfang erworbene Wissensinhalte in Vergessenheit gerieten, gleichzeitig konnte der
Gewohnheit kephalometrische Punkte an der falschen Stelle zu setzen entgegengewirkt
werden.

Selbst bei erfahrenen Kieferorthopaden lassen sich Studien zufolge Unterschiede in der
Markierung festgelegter kephalometrischer Referenzpunkte feststellen. Demnach kann ein
unerfahrener Student dem Anspruch nicht genugen sich stetig in der kurzen Zeit von 4
Wochen zu verbessern. Theoretische Grundlagen in Verbindung mit haufiger praktischer
Anwendung des erworbenen Wissens fuihren dauerhaft zu der dafiir notwendigen Erfahrung
und das konnte in der Zeit von 4 Wochen nicht umgesetzt werden.

Auf ein Hand out zu den kephalometrischen Punkten und Winkeln wurde deshalb verzichtet,
um die Wirkung einer Wiederholungsvorlesung (Reinstruktion) nicht zu beeinflussen, da mit
Sicherheit einige Studenten Informationen auf dem Hand out wiederholt hdtten und andere
nicht, was wiederum zu ungleichem Kenntnisstand geflihrt hétte.

Rickblickend kénnte man aus den Ergebnissen der Fragebdgen und den sich wiederholenden
Fehlern der Studenten Verbesserungen ableiten, insbesondere im Hinblick auf die

Vorlesungen und das computergestutzte Programm selbst.
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Dazu zéhlen zum Beispiel das falsche Ablesen des Geometriedreiecks bei der Anwendung der
virtuellen Tools im computergestitzten Lehrprogramm, sowie die Verwechselung des
Punktes Spina nasalis anterior mit dem Punkt Spina nasalis posterior. Darauf sollte in der
Eingangsvorlesung explizit hingewiesen, aber auch bei der Abfolge der zu markierenden
Punkte beriicksichtigt werden. Die zwei Begriffe sollten nicht unmittelbar nacheinander
aufgelistet sein.

Die Ergebnisse hinsichtlich des Medienwechsels waren nicht einheitlich, um daraus eine klare
Schlussfolgerung zu ziehen, welches Medium denn nun den eindeutig grofReren Vorteil bringt,
hinsichtlich besserer Messergebnisse im Vergleich zur Musterldsung.

Was allerdings aus der Auswertung der Fragebdgen abgeleitet werden kann ist, dass die
Akzeptanz und die Implementierung von Blended learning von Seiten der Studenten
gewinscht wird. Dies ist in Verbindung mit der Erkenntnis der Lernpsychologie, dass vor
allem dann Wissen langfristig gespeichert wird, wenn Interesse gegenuber einem Medium
bzw. Lernmethode vorhanden ist, eine wichtige Erkenntnis. Letztendlich fiihrt es zu einer
Intensivierung von Lernaktivitdten und damit zu langfristig besserem Erinnern und damit zur
Steigerung der Qualitdt der Lehre fur Studierende wie Dozenten. Der Mehrwert der
computergestutzten Auswertung von FRS in Verbindung mit klassischen Vorlesungen liegt in
der zeitlich-inhaltlichen Flexibilisierung von Lerninhalten und damit in einer neuen

Aufbereitungsform didaktischer Lerninhalte.
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10 Zusammenfassung

Fur die vorliegende Untersuchung nahmen 44 Studenten/innen der LMU Miinchen, die keine
Vorkenntnisse in Bezug auf die kephalometrische Auswertung von Fernréntgenseitenbildern
(FRS) hatten, teil. Die fir die Auswertung notwendigen theoretischen und praktischen
Kenntnisse erhielten die Studenten/innen in einer Eingangsvorlesung. Danach in 2
Hauptgruppen unterteilt, Computer- und Papiergruppe, werteten die Studenten das erste

(FRS1) von zwei Fernrontgenseitenbildern zweimal hintereinander aus.

Allen Studenten/innen der Papiergruppe standen die gleichen Werkzeuge (Bleistift und
Geometriedreieck), sowie das Fernrontgenseitenbild in Form eines Ausdrucks auf Papier zur
Verfugung. Die Computergruppe wertete mit Hilfe des computergestutzten
Auswertungsprogramms die Fernrontgenseitbilder an den zur Verfugung gestellten
Computern im Behandlungssaal der Zahnerhaltung und Parodontologie, ebenso wie die
Papiergruppe zweimal hintereinander aus. lhnen standen virtuelle Werkzeuge wie
Geometriedreiecke in verschiedenen Farben wund zwei GroRen, Kontrast- und
Helligkeitsverédnderung, Vergrolierungsfunktion sowie Einfarbemodus des Rontgenbildes zur

Verflgung.

Nach 4-wochiger Pause wurden die zwei Gruppen wiederum in zwei Untergruppen unterteilt,
reinstruiert und nicht reinstruiert. Die reinstruierte Computer- und Papiergruppe bekam eine
Wiederholungsvorlesung, mit den gleichen Informationen wie in der eingangs gezeigten
Vorlesung. Danach werteten alle Gruppen erneut das FRS1 aus. Ein neues
Fernrontgenseitenbild (FRS2) wurde direkt im Anschluss eingefiihrt, welches von den
Studenten/innen ebenfalls bearbeitet wurde. Bei der letzten kephalometrischen Auswertung
wechselten die Studenten der Papiergruppe zum Medium Computer und umgekehrt.

Zusammenfassend wurde das FRS1 dreimal und das FRS2 zweimal ausgewertet.

Als hartes Kriterium galten die Messabweichungen der Studenten von der Musterlésung. Im
Computer war die Musterlosung digital hinterlegt, waéhrend die Auswertungen der
Papiergruppe zundchst eingescannt und danach ins computergestiitzte Programm eingepflegt
wurden. Die durch die Studenten mit Bleistift vorgenommenen Markierungen wurden im
computergestutzten Programm durch die Untersucherin nachmarkiert. Der Computer verglich
sodann automatisiert die nachmarkierten Punkte mit der Musterldsung.
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Statistisch ausgewertet wurde die Papiergruppe mit der Computergruppe, die verschiedenen
Zeitpunkte (t1 bis t3) am FRS1 und die Zeitpunkte (t1, t2) am FRS2. Der Medienwechsel der
jeweiligen Gruppen, wurde ebenso hinsichtlich der Messabweichungen der Studenten zur
Musterlosung ausgewertet. Die Computergruppe schnitt unter Berlcksichtigung der
signifikanten Messwerte zum Zeitpunkt t1 und t2 besser ab im Vergleich zur Papiergruppe,
beim Zeitpunkt t3 wurden die Unterschiede zwischen der Computer- und Papiergruppe immer
geringer. Betrachtet man die verschiedenen Zeitpunkte t1 bis t3 so werden bei nahezu allen
Ergebnissen die Abweichungen vom Zeitpunkt t1 zum Zeitpunkt t3 immer groRer. Die
Reinstruktion im  Sinne einer Wiederholungsvorlesung zu den verschiedenen
kephalometrischen Punkten und Winkeln konnte keinen entscheidenden Vorteil zeigen. Die
Erwartung, dass die reinstruierten Gruppen genauere Messergebnisse erzielen konnten, wurde

nicht bestatigt.

Um die weichen Kriterien, Akzeptanz und Zufriedenheit, im Umgang mit digitalen Medien zu
eruieren, wurden zwei Fragebdgen von den Studenten ausgeftllt. Zum einen im direkten
Anschluss an die zweite Auswertung des FRS1 und nach der Auswertung des FRS2 zum
Zeitpunkt t2. Zusammenfassend l&sst sich sagen, dass die Einfihrung der computergestiitzten
Auswertung nahezu bei allen Studenten positiv angenommen wurde und weiterhin Angebote

dieser Art gewiinscht werden, wo traditionelle Lehre mit digitalen Medien verkntpft wird.

Allgemein lassen sich mediengestiitzte Lehrangebote aus dem Zahnmedizinstudium nicht
mehr wegdenken. Angesichts der stetigen Weiterentwicklung neuer Technologien, kann die
computergestutzte Auswertung von Fernrontgenseitenbildern die Potenziale von neuen

Medien sinnvoll nutzen und in bestehende klassische Lehrmethoden implementieren.
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