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l. EINLEITUNG

Die vergangenen Jahre standen im Zeichen einer rasant voranschreitenden
Entwicklung digitaler Technologien. Weltweit ist das Smartphone aus dem
alltaglichen Leben nicht mehr wegzudenken. Vor allem eine Funktion — das
Herunterladen und Anwenden von Applikationen — hat stark an Bedeutung
zugenommen. Es existiert nahezu kein Lebensumstand mehr, in welchem Apps
nicht integriert sind und eingesetzt werden (VAN VELSEN et al., 2013;
IGLESIAS-POSADILLA et al., 2017).

Mit stetig zunehmender Nutzung erweitern sich auch die thematischen Bereiche, in
welchen die Applikationen Verwendung finden. So sind die Fachgebiete
Gesundheit und Medizin als Beispiele zu nennen, fiir einen zusehends wachsenden
Einsatz und eine zahlenméaRige Zunahme an entwickelten, in Stores zur Verfligung

stehenden Applikationen.

Sogenannte mobile Gesundheits-Applikationen (mHealth-Applikationen) nehmen
eine immer wichtigere Stellung ein und besitzen das Potential, die individuelle
Gesundheitsversorgung von Nutzenden nicht nur effizienter zu gestalten, sondern
auch zu verbessern. Sie motivieren zur taglichen Aktivitét, erstellen individuelle
Trainingspléne, Gberwachen Sporteinheiten und dokumentieren, sowie analysieren
die Trainingsergebnisse und -fortschritte. Ebenso helfen sie bei der Verwirklichung
einer gesunden Ernahrungsweise und stellen fiir Patient/innen mit chronischen
Erkrankungen, wie Diabetes, Multiple Sklerose (MS), Asthma oder Rheuma, eine
hilfreiche Unterstltzung dar. Fur Betroffene bedeuten diese Applikationen eine
Entlastung im Alltag, indem sie an Medikamenteneinnahmen, sowie Arztbesuche
erinnern, Laborparameter messen und protokollieren und wissenswerte

Informationen Uber die jeweiligen Krankheiten vermitteln.

In der Humanmedizin werden bereits zahlreiche mHealth-Applikationen eingesetzt,
wohingegen sie in der Veterindrmedizin bisher nur vereinzelt Verwendung finden.
Vor diesem Hintergrund wurde im Zuge dieses Projekts eine tiermedizinische
Applikation entwickelt, sowie eine Informationsbroschiire ausgearbeitet und einer
ausgewahlten Gruppe von Landwirt/innen zur Verfiigung gestellt. Fir die Projekt-
Applikation/Broschiire wurde das Beispiel einer weltweit verbreiteten, parasitéren

Erkrankung der Wiederk&uer — die bovine Fasciolose — gewahlt. Eine Erkrankung,
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welche verursacht durch den groRen Leberegel (Fasciola hepatica) erhebliche

wirtschaftliche Verluste fir die Landwirtschaft bedeutet.

Durch die, sich an die Tool-Nutzung anschliefende, Befragung sollte die
Akzeptanz sowohl gegenuber neuen, technologischen Hilfsmitteln, als auch
gegenlber herkémmlichen, papiergestitzten Infomaterialien geklart und

verdeutlicht werden.

Die Zielsetzung der Arbeit bestand daher darin, die entwickelte Applikation zu
evaluieren und parallel dazu die Meinungen Uber die ausgearbeitete Broschire zu
betrachten. Eine weitere Intention dieser Arbeit lag darin eine zukinftige
Perspektive (ber das Arbeiten mit tiergesundheitlichen Applikationen zu
formulieren. In Anlehnung an die, in der Studie erhobenen Meinungen, sollte
veranschaulicht werden, ob Apps dieser Art die Chance besitzen zukinftig in der
Veterindrmedizin und auf landwirtschaftlichen Hofen vermehrt Anwendung zu
finden. Dafiir galt es zu klaren, ob die Studienlandwirt/innen die App als
unterstitzende Hilfestellung bewerten und in ihr eine Option sehen, Krankheiten
einfacher zu diagnostizieren, sie besser zu bekdmpfen, sowie ihnen gezielter
vorbeugend entgegen zu wirken. AulRerdem war es interessant zu erfahren, ob die

Landwirt/innen den Einsatz solcher Apps fur sinnvoll und wiinschenswert erachten.
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1. LITERATURUBERSICHT

1. Bovine Fasciolose

Bei der bovinen Fasciolose handelt es sich um eine weltweit verbreitete, parasitare
Erkrankung, welche nicht nur h&ufig bei Haus- und Wildwiederkduern auftritt,
sondern auch von zoonotischer Bedeutung ist (BORAY, 1971, 1972; DEPLAZES
et al., 2013a). Der Erkrankung zugrundeliegend ist eine Infektion mit dem grofRen
Leberegel, Fasciola hepatica (F. hepatica), dem in der gemaRigten Klimazone, aus
veterindrmedizinischer Sicht, wichtigsten Trematoden (Saugwurm) des Stamms der
Platyhelmintha (Plattwirmer) (LOOS-FRANK und GOTTSTEIN, 2006).

Der erstmals von THOMAS (1883) beschriebene Entwicklungszyklus dieses
Parasiten verlauft diheteroxen. Zu den Endwirten gehoren wiederkauende,
herbivore Sauger, vordergriindlich Schafe, Ziegen und Rinder. Als Zwischenwirt
agiert in Europa hauptséchlich die amphibisch lebende Zwergschlammschnecke,
Galba truncatula (G. truncatula), aus der Familie der Schlammschnecken
(Lymnaeidae) (DEPLAZES et al., 2013a). Diese Uberlebt Gberall dort, wo feuchte
Bodenverhéltnisse ihr ein Habitat bieten. Rand- und Uferzonen von langsam
flieRenden Gewassern, Moorflachen, Feuchtstellen auf Weiden oder Wiesen, sowie
schlammige Umgebungen von Weidebrunnen und Viehtranken stellen somit
optimale Voraussetzungen fur ein Schneckenhabitat dar (KNUBBEN-
SCHWEIZER et al., 2011; DEPLAZES et al., 2013a). In den Gallengéngen ihrer
Endwirte lebend, produzieren die erwachsenen, zwittergeschlechtlichen Egel
taglich mehrere Tausende Eier, welche uber die Gallenfllssigkeit in den Darm
gelangen und anschlielfend mit dem Kot ausgeschieden werden. In der Auflienwelt
reifen in den Eiern, bei optimalen Klimaverhéltnissen innerhalb weniger Tage
Mirazidien (Flimmerlarven) heran. Diese schlupfen bei > 10°C und begeben sich
im Wasser auf die Suche nach dem, fir die weitere Entwicklung, notwendigen
Zwischenwirt. In den Schnecken entwickeln sich aus den Mirazidien, Gber mehrere
Zwischenstufen, die Zerkarien (Schwanzlarven). Diese verlassen die Schnecke,
entwickeln sich durch SchwanzabstoBung und Encystierung zu infektidsen
Metazerkarien  (Kapsellarven) und  heften sich an  verschiedene
Pflanzenbestandteile. Die Wiederk&uer nehmen die Larven mit dem Gras auf,
wodurch sie in deren Verdauungstrakt gelangen. Im Darm der Endwirte schliipfen
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die juvenilen Egel, die innerhalb von 24 Stunden die Darmwand durchdringen und
eine Kdorperh6hlenwanderung zur Leber beginnen. Dort reifen sie zu adulten
Stadien heran und setzen sich als erwachsene, zwittrige Parasiten in den
Gallengéngen fest. Durch die Eiablage beginnt der beschriebene Parasitenzyklus
erneut (THOMAS, 1883; LOOS-FRANK und GOTTSTEIN, 2006; SCHNIEDER,
2006; DEPLAZES et al., 2013a).

Aufgrund mehrerer Umweltfaktoren, welche auf die Entwicklung des grof3en
Leberegels Einfluss nehmen, werden die Pravalenzzunahmen der vergangenen
Jahre und das prognostisch zukunftig zunehmende Vorkommen der bovinen
Fasciolose, als Folge der sich verdndernden Klimaverhéltnisse diskutiert (VAN
DIK et al., 2010; FAIRWEATHER, 2011). Milde Temperaturen (> 10°C bis
25°C), sowie feuchte Bodenverhaltnisse begiinstigen das Uberleben und die
Entwicklung der Zwergschlammschnecke, ebenso wie sie die Uberlebenszeiten,
Entwicklungs- und Ubertragungsprozesse der freilebenden Parasitenstadien
(Mirazidien, Zerkarien, Metazerkarien) beeinflussen (FAIRWEATHER, 2011;
DEPLAZES et al., 2013a).

Ein Leberegelbefall stellt eine wirtschaftlich bedeutende Erkrankung dar, welche
klinisch unterschiedliche Verlaufsformen annehmen kann (DEPLAZES et al.,
2013a). Wahrend akute, sowie subakute Krankheitsformen vorwiegend bei Schafen
vorkommen und zu klinischen Symptomen mit moglichen Todesféllen fuhren, tritt
bei Rindern eher die chronische Form auf. Diese kann zwar ohne klinische
Anzeichen verlaufen, jedoch, bereits bei geringgradiger Infektion, erhebliche
LeistungseinbufRen der Tiere zur Folge haben und somit immense wirtschaftliche
Verluste fir die Landwirtschaft bedeuten (SCHWEIZER et al., 2005; LOOS-
FRANK und GOTTSTEIN, 2006). Als Leistungseinbuf’en sind eine Reduzierung
der Milchleistung, eine verminderte Fruchtbarkeit und finanzielle Verluste, welche
sich durch geringere Gewichtszunahmen, Leberkonfiskate und Behandlungen
ergeben, zu nennen (SCHWEIZER et al., 2005).

Um den Erreger nachzuweisen und ein bestehendes Fasciolose-Problem zu
diagnostizieren stehen verschiedene Untersuchungen zur Verfligung. Eine
praxisrelevante Standardmethode zum Parasitennachweis ist die Untersuchung des
Kots auf Leberegeleier. Die einmalige Kotuntersuchung einer angemessenen
Anzahl von Tieren ist aufgrund eines meist bestehenden Herdenproblems
ausreichend, um eine verlassliche Diagnose zu stellen (DEPLAZES et al., 2013a).
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Als ebenfalls wichtige Nachweismdglichkeit, ist die Bestimmung von Antikorpern
in einer Tankmilchprobe, mittels einer ELISA (Enzyme-linked-immunosorbent-
assey)-Untersuchung zu nennen (DEPLAZES et al., 2013a). Ebenso eignet sich die
Untersuchung des Blutserums auf Antikdérper als Nachweismethode. Antikorper
lassen sich zwei bis sieben Wochen nach erfolgter Erstinfektion im Blut nachweisen
und konnen, selbst nach erfolgreicher anthelminthischer Behandlung, viele Monate
dort persistieren (DEPLAZES et al., 2013a).

Die in der Literatur beschriebenen Bekampfungsstrategien gegen die bovine
Fasciolose lassen sich grundsatzlich in zwei Gruppen einteilen. Einerseits bleiben
die Habitate des Zwischenwirts unberiicksichtigt, andererseits bezieht man sie ein
und wahlt somit eine Herangehensweise, welche an die epidemiologische
Betriebssituation angepasst ist (KNUBBEN-SCHWEIZER et al., 2011). Die zuerst
genannte Variante umfasst eine rein medikamenttse Behandlung der Wirte, die
einem potenziellen Infektionsrisiko ausgesetzt sind. Dieses Vorgehen und den
gezielten Einsatz von zur Verfligung stehenden Medikamenten (Faszioliziden)
beschreiben unter anderem HORCHNER et al. (1970) und PARR und GRAY
(2000). Es handelt sich um eine Strategie, welche die Eiausscheidung reduzieren
und somit eine Senkung der Leberegelbelastung, sowie einen Riickgang von mit
Leberegeln befallenen Tieren erzielen soll (FAIRWEATHER und BORAY, 1999;
PARR und GRAY, 2000). Trotz dessen es sich um eine einfach umzusetzende
MaBnahme handelt, ist darauf hinzuweisen, dass eingeschrankte
Medikamentenzulassungen fiir Milch liefernde Rinder gelten und dass die meisten
Wirkstoffe keine vollstandige Wirksamkeit gegen alle Parasitenstadien besitzen.
Wirtschaftliche Verluste, die sich durch, die im Zuge des Medikamenteneinsatzes,
festgeschriebenen Wartezeiten auf tierische Produkte und die Behandlung nicht
infizierter Tiere ergeben, sind ebenso zu bedenken und anzubringen, wie die Gefahr
der Wirkstoffresistenz des Parasiten infolge eines unnétigen Einsatzes von
Medikamenten (PARR und GRAY, 2000; BRENNAN et al., 2007,
FAIRWEATHER, 2011). Eine Vorgehensweise, welche die Zwischenwirthabitate
auf dem landwirtschaftlichen Hof beriicksichtigt, ist daher zu bevorzugen. Sie
umfasst eine labordiagnostische Untersuchung der Tiere und eine Untersuchung der
Weideflachen auf Schneckenlebensrdume. Dieses Vorgehen ermdglicht die
Einschétzung der epidemiologischen Situation auf dem Hof und ein im Anschluss

angepasstes und gezieltes VVorgehen gegen den grof3en Leberegel. Eine langfristige
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Senkung der Pravalenz und der Befallsintensitat der Tiere, sowie eine Reduktion
des Medikamenteneinsatzes sind so zu erreichen. Die Untersuchung der Weiden
auf Schnecken-Primérhabitate macht diese Bekdmpfungsvariante zu einer, das
Weidemanagement einbeziehenden Strategie (KNUBBEN-SCHWEIZER et al.,
2011). Auch das Weiderotationssystem nach Boray ist eine, das Weidemanagement
einbindende Bekampfungsstrategie. Es umfasst einen speziellen, rotierenden
Weidenwechsel zwischen infektiosen und nicht infektiosen Flachen. Dieses
Rotationsystem soll verhindern, dass Eier auf Weiden mit potenziellen
Schneckenhabitaten ausgeschieden werden und somit den Parasitenzyklus
unterbrechen (BORAY, 1971, 1972). Sollten betriebliche Voraussetzungen die
Durchfuhrung eines Weiderotationssystems nicht zulassen, mdissen andere
Vorkehrungen getroffen werden: so sollte man Gras infizierter Weiden nicht
unbehandelt, sondern erst nach Trocknung oder Silierung verfuttern (ENIGK und
HILDEBRAND, 1964; ENIGK et al., 1964). Tranken auf den Weiden sollten nicht
aus naturlichen Wasserquellen gespeist werden bzw. sind an erhdhten Platzen
anzubringen, um die Entstehung von Sekundérhabitaten zu verhindern
(DEPLAZES et al., 2013b).

2. Entwicklung digitaler Technologien

2.1. Aufstieg der Mobil- und Smartphone-Technologie

Digitale Technologien haben in den vergangenen Jahren an Bedeutung gewonnen.
Tragbare Gerate, eingeschlossen Mobiltelefone, persdnliche digitale Assistenten
(PDAs), Smartphones und Tablets werden immer beliebter und gestalten
zunehmend den menschlichen Alltag (FREE et al., 2013). Die Einfiihrung von
Mobiltelefonen wird als eine der bedeutendsten, sozialen Veranderungen des
letzten Jahrzehnts beschrieben (WILSKA und PEDROZO, 2007) und der stetige
technologische Fortschritt bewirkt eine standige Weiterentwicklung dieser Gerate
(MEKIC und OZLEN, 2014). So stellen Smartphones eine neue Technologie dar
(MOSA et al., 2012), durch welche sich Mobiltelefone von urspriinglich einfachen
Kommunikationsgeraten zu komplexen, programmierbaren und internetfahigen
Multimedia-Geraten entwickelt haben (TING et al., 2011).
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Sie bieten die Moéglichkeit jederzeit und iberall online zu sein (AGGER, 2011) und

auf eine Vielzahl von Funktionen zuzugreifen:

- sofortige Ubermittlung und sofortiges Abrufen von Kurznachrichten und
E-Mails (HUDSON, 2010)

- Kommunikation Uber soziale Netzwerke und Online-Chats (HUDSON,
2010)

- Herunterladen und Nutzen von Applikationen (VAN VELSEN et al.,
2013)

Aus diesen Funktionsweisen ergibt sich die deutliche Uberlegenheit der
Smartphones gegeniber herkdmmlichen Mobiltelefonen. Die Mdoglichkeit einer
zeit- und ortsunabhangigen Nutzung ist ein Argument, welches im heutigen
Zeitalter einer gefuhlt standig herrschenden Zeitknappheit (GENOVA, 2010), die
Nachfrage fir Smartphones deutlich ansteigen lasst. Ihre sich ausweitenden
Funktionalitaten und die zunehmende Verwendungsvielfalt, legen die Grundlage
fir die ansteigende Beliebtheit dieser mobilen Gerédte. Sowohl die weltweiten
Verkaufsanstiege auf dem Smartphone-Markt (VAN VELSEN et al., 2013), als
auch die anwachsenden Nutzungs- und Besitzzahlen in der Bevdlkerung,
unterstreichen die Richtung, in welche sich die Entwicklung dieser Geréte bewegt
(CABURNAY et al., 2015).

2.2. Applikationen

Bedingt durch die voranschreitende Verwendung dieser Gerate sind die Angebote
von Applikationen mittlerweile vielfaltig. Sie lassen sich von Nutzenden aus
verschiedenen App Stores (bspw. der Apple App Store oder der Google Play Store)
herunterladen (ENCK et al., 2010; EGELE et al., 2011; VAN VELSEN et al.,
2013). Mit steigender Anzahl und zunehmender Nutzung, erweitern sich auch die
Themen- und Lebensbereiche, in denen sie eingesetzt werden (VAN VELSEN et
al., 2013). Die medizinische Versorgung, die Pflege und das Gesundheitswesen
sind als Bereiche zu nennen, in denen digitale Technologien, im Speziellen mobile

Applikationen, immer starker genutzt werden.
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3. Elektronische und mobile Gesundheit

In den vergangenen Jahren kam es in diesem Zusammenhang zur festen Integration
der beiden Begriffe ,,elektronische Gesundheit (eHealth)* und ,,mobile Gesundheit
(mHealth)«.

3.1. Electronic Health (eHealth, elektronische Gesundheit)

Eine eindeutige Definition lasst sich fir ein Gebiet wie ,,eHealth®, welches sich
standig erweitert und verandert, schwer festlegen. EYSENBACH (2001) versucht
jedoch eine umfassende Erklarung zu formulieren. Er definiert ,,eHealth* als
Schnittstelle zwischen medizinischer Informatik und 6ffentlicher Gesundheit,
welche Gesundheitsdienste und Informationen tiber das Internet, sowie verwandte
Technologien, bereitstellt. Neben diesem technologischen Aspekt, schliefit
,»eHealth* flr ihn, im weiteren Sinn, auch eine Einstellung und Selbstverpflichtung
der Menschheit zur Vernetzung und zum globalen Denken ein, um die
Gesundheitsversorgung mit Hilfe von Informations- und

Kommunikationstechnologien lokal, regional und weltweit zu verbessern.

Die ,.elektronische Gesundheit” leistet einen unterstiitzenden Beitrag bei der
Umsetzung einer personalisierten Medizin (,,personalized medicine“ oder
. individualized medicine ). Dahinter verbirgt sich die Mdéglichkeit, Patient/innen
mit einer personlich zugeschnittenen und zur richtigen Zeit eingesetzten
Behandlung zu versorgen, sowie ihnen eine individuell angepasste Betreuung zu
bieten (ANTONANZAS et al., 2015). Die Realisierung dieser spezifisch
abgestimmten, therapeutischen MaRnahmen wird einerseits ermdéglicht durch die
genauere Charakterisierung von Patient/innen, infolge des zunehmenden
Verstdndnisses des menschlichen Genoms, sowie der voranschreitenden
Erforschung des Zusammenhangs zwischen molekularbiologischen Eigenschaften
und dem Entstehen von Krankheiten und andererseits gewahrleistet durch die
Erhebung, die Analyse und den Vergleich umfassender gesundheitsbezogener
Datenmengen (,,Big Data*) (LAKSMAN und DETSKY, 2011; ALYASS et al.,
2015; ANTONANZAS et al., 2015). Infolgedessen lasst sich die beste und
wirksamste Therapie mit dem geringsten Nebenwirkungsrisiko ermitteln und somit
eine Verbesserung in der Patientenversorgung erzielen (GOETZ und SCHORK,
2018; SIGMAN, 2018). Im Zusammenhang mit einer personalisierten Medizin
werden digitale Technologien (Mobiltelefone, Smartphones, tragbare Sensoren,
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Wearables) u. a. genutzt, um wahrend des Alltags, fernab von offiziellen
Arztbesuchen, gesundheitliche Daten der Patient/innen zu erheben. Die
Aufzeichnung und Interpretation dieser alltdglichen Gesundheitsinformationen
gewadhrleisten eine aussagekraftige Einschétzung des aktuellen
Gesundheitszustands. Dadurch lassen sich Arztbesuche, sowie Therapie- und
Medikamentenanpassungen so planen, wie Patient/innen sie am dringendsten
benétigen (SHAW et al., 2015). Die ,,elektronische Gesundheit zielt des Weiteren
darauf ab, Patient/innen als aktive Protagonist/innen in das Management der
eigenen Gesundheit einzubeziehen (,, patient engagement” oder , patient
activation) (GRAFFIGNA et al., 2014; MENICHETTI et al., 2014), um ihnen
somit die Ermé&chtigung zu erteilen, den Verlauf ihrer Krankheit und Behandlung
selbstwirksam zu kontrollieren, sowie eigenverantwortlich Einfluss auf den
Pflegeprozess und das eigene Gesundheitsgeschehen zu nehmen (,,patient
empowerment ‘) (BARELLO et al., 2016; RISLING et al., 2017).

3.2 Mobile Health (mHealth, mobile Gesundheit)

Das wichtigste Teilgebiet der ,.elektronischen Gesundheit”, welches in den
vergangenen Jahren ein schnelles Wachstum erfahren hat, stellt die ,,mobile
Gesundheit (mHealth)* dar. Die WHO (World Health Organization) definiert sie
allgemein als einen Bereich, welcher mobile Gerdte der Computer- und
Kommunikationstechnologie auf den Gebieten der Gesundheitsvorsorge und dem
offentlichen Gesundheitswesen einsetzt (WHO, 2011; FREE et al., 2013). Wéhrend
»~eHealth* die allgemeine  Anwendung digitaler  Technologien im
Gesundheitswesen beschreibt, stellt , mHealth“ somit die Verwendung von
eHealth-Leistungen auf einem mobilen Endgerat dar. Ein mHealth-Bereich, der
durch die fortschreitende Entwicklung der Smartphone-Technologie einen stark
zunehmenden  Einsatz  erfahrt ist die  Nutzung von  mobilen
Gesundheitsdienstleistungen und mobilen Gesundheitsapplikationen — sogenannten
mHealth-Applikationen (mHealth-Apps) (MARTINEZ-PEREZ et al., 2013).
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4, Mobile Gesundheitsapplikationen — mHealth-Apps

Sowohl im humanmedizinischen, als auch im veterind&rmedizinischen Bereich
finden solche mHealth-Applikationen Verwendung. Es handelt sich um Apps, die
zum einen die Gesundheit tiberwachen und eine gesunde Lebensweise férdern, zum
anderen bei der Krankheitsdiagnose und wéhrend eines Therapieverlaufs
unterstitzen. Ebenso sind es Anwendungen, welche beim Erreichen wvon

korperlichen und gesundheitlichen Zielen Hilfestellung leisten.

4.1. mHealth-Applikationen in der Humanmedizin

Im humanmedizinischen Gesundheitswesen werden bereits zahlreiche mHealth-
Applikationen eingesetzt. Entsprechend unterschiedlicher Kategorien konnen
verschiedene Einteilungen vorgenommen werden. Im Folgenden soll zur

Veranschaulichung eine mogliche Variante erldutert werden.

4.1.1. Einteilung humanmedizinischer mHealth-Applikationen
MOSA et al. (2012) Klassifizieren Smartphone-basierte gesundheitliche
Applikationen entsprechend ihrer Funktionalitat. GemaR ihrer Zielanwender/innen

nehmen sie folgende Applikations-Einteilung vor:
Smartphone-Anwendungen/Apps fur

1) Arzt/innen und das medizinische Fach- und Pflegepersonal im Praxisalltag
2) Medizinstudierende und das Pflegepersonal in der Ausbildung

3) Patient/innen

Zusétzlich erfolgt durch sie eine Einteilung der Applikationen fiir die unter 1) und

2) aufgefiihrten Zielgruppen, nach ihrem inhaltlichen Einsatzgebiet:

a) Krankheits-Diagnose-Applikationen

b) Pharmakologie- und Arzneimittel-Applikationen

¢) medizinische Kalkulations-Applikationen

d) Applikationen zum Aufsuchen medizinischer Fachinformationen (bspw.
Literaturrecherche)

e) Applikationen fir die klinische Kommunikation

f) Applikationen als Zugriffsméglichkeit auf
Krankenhausinformationssysteme

g) Applikationen flr die medizinische Aus-, Fort- und Weiterbildung
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IGLESIAS-POSADILLA et al. (2017) gruppieren Applikationen flr die unter 3)
aufgefiihrte Zielgruppe (Patient/innen) ebenfalls gemalR ihrer Einsatzgebiete und
untergliedern sie in die folgenden 4 Kategorien:

a) Apps zur Pravention und Krankheitsvorbeugung

b) Apps fur das gesundheitliche Training

c) Apps zur selbststandigen Therapiedurchfihrung und fiir das
Selbstmanagement chronischer Erkrankungen

d) Apps, die der Rehabilitation dienen

1) Smartphone-Anwendungen/Apps fiir Arzt/innen und das medizinische Fach- und

Pflegepersonal

Fachleute des Gesundheitswesens profitieren im medizinischen Praxisalltag vom
Einsatz der Smartphones und verwenden Applikationen in vielfaltiger Art und

Weise.

Krankheits-Diagnose-Applikationen  unterstitzen  Arzt/innen  bei  der
Diagnosestellung, informieren Uber Infektionskrankheiten, deren Erreger, sowie
mdogliche Differentialdiagnosen und helfen wahrend des Behandlungsverlaufs,
indem sie Medikamenten- und Dosierungsempfehlungen geben (MOSA et al.,
2012).

Arzneimittel-Applikationen sind als praktische Hilfsmittel bei der taglichen
Behandlung von Patient/innen anzusehen. Mit ihnen lassen sich Indikationen, sowie
Kontraindikationen darstellen, Dosierungen berechnen und Informationen zu den
Wirkmechanismen der Medikamente abrufen (MOSA et al., 2012). Mit dem Ziel
medizinischen Fachleuten einen Uberblick zu verschaffen, bewerten APIDI et al.
(2017) verschiedenen Arzneimittel-Apps und vergleichen sie, hinsichtlich ihrer
Dosierungsempfehlung, sowie ihren Angaben zu Nebenwirkungen und
Medikamenteninteraktionen, miteinander. Dass Applikationen dieser Art auch zur
Uberwachung von Medikamenteneinnahmen einsetzbar sind, legen BOSL et al.
(2013) dar.

Sehr beliebte sind medizinische Kalkulations-Apps. Sie werden zur Berechnung
von klinischen Scores und Indices, wie z. B. dem ,,Body Mass Index‘“ (BMI) oder
zur Ermittlung des Schweregrads einer Erkrankung eingesetzt. Ebenso lassen sich

mit ihnen individuelle Medikamentendosierungen ermitteln, sodass viele
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Arzneimittel-Applikationen gleichzeitig als Rechner-Apps dienen (MOSA et al.,
2012; BIERBRIER et al., 2014). Auch bei der Kalkulation eines eventuell
bestehenden Erkrankungsrisikos und somit bei der Friiherkennung bestimmter
Leiden, wie bspw. Krebskrankheiten helfen solche Anwendungen. ADAM et al.
(2018) und PEREIRA-AZEVEDO et al. (2017) untersuchen verschiedene
Applikationen zur Abschatzung des Risikos einer Prostatakrebserkrankung und
verdeutlichen die Funktionsvielfalt, sowie die beratende Nutzlichkeit dieser Apps.
Dass die meisten medizinischen Berechnungs-Apps genaue und zuverlassige
Ergebnisse liefern belegen BIERBRIER et al. (2014).

Weiterhin existieren Applikationen, die bei der Literaturrecherche unterstiitzen und
die Suche nach medizinischen Fachartikeln und aktuellen wissenschaftlichen
Erkenntnissen in entsprechenden Datenbanken erleichtern (MOSA et al., 2012). Zu
erwéhnende Anwendungen dieser App-Kategorie sind bspw.: ,, Prime: PubMed
Journals & Tools” (UNBOUND MEDICINE, 2018), welche die Suche
wissenschaftlicher Journals in der PubMed-Datenbank erlaubt und ,, PubMed for
Handhelds (PubMed4Hh)“ (NATIONAL LIBRARY OF MEDICINE, 2014), die
einen Zugriff auf Suchmaschinen ermdglicht, die von der ,,National Library of
Medicine* (NLM) entwickelt wurden.

Des Weiteren sind Smartphones im Rahmen vom  Krankenhaus-
Informationssystem (,,Hospital Information System* (HIS)) nutzbar, um zeit- und
ortsunabh&ngig auf klinische Patientendaten zuzugreifen. Zu diesen Anwendungen
gehdren die elektronische Patientenakte (,, Electronic Health Record“ (EHR)), die
elektronische Krankenakte (,, Electronic Medical Record “ (EMR)) und das System
zur Bildarchivierung und Kommunikation (,,Picture Archiving and Communication
System“ (PACS)) (MOSA et al., 2012).

Das medizinische Fachpersonal nutzt Smartphone-basierte Apps auRerdem fiir die
medizinische Ausbildung, sowie zur kontinuierlichen medizinischen Fort- und
Weiterbildung — ,, Continuing Medical Education* (CME) (MOSA et al., 2012).
., Medscape CME and Education” (WEB MD, 2018) ist als Beispielapplikation
anzufuhren, in der Klinikern verschiedene Formatmdoglichkeiten (Kklinische
Kurznachrichten und Fallbeschreibungen, Expertenmeinungen,
Konferenzberichterstattungen, Videos) zur Verfigung stehen, um sich tber eine

Vielzahl medizinischer Themengebieten fort- und weiterzubilden.
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2)  Smartphone-Anwendungen/Apps  fir  Medizinstudierende und  das

Pflegepersonal in der Ausbildung

Vom Einsatz der gesundheitlichen Applikationen profitieren neben den
medizinischen Expert/innen vor allem auch Medizinstudierende und
Auszubildende des Pflegepersonals, welche sie zum Zweck des Lernens wéhrend
der medizinischen Ausbildung nutzen (MOSA et al., 2012).

Als sehr nitzlich werden Anatomie-Applikationen angesehen, mit deren Hilfe,
anhand farblicher Illustrationen und Videoanimationen anatomische Strukturen
nahegebracht werden (MOSA et al., 2012). Als Beispiele sind die von VISIBLE
BODY® (2019) entwickelte App ,,Human Anatomy Atlas“ oder die der
ELSEVIER GMBH (2019) entwickelte Applikation ,, Sobotta Anatomie* zu
nennen, welche anhand virtueller Modelle das Aussehen, sowie die Funktionen des
menschlichen Korpers darstellen und dartber hinaus lehrbuchartig, anatomische
Begriffe definieren. Auch ,,PROMETHEUS — LernKarten*, eine interaktive
Karteikarten enthaltende App, eignet sich als Anatomie-Lernhilfe (GEORG
THIEME VERLAG KG, 2018).

Des Weiteren sind medizinische Fachbiicher zum Nachlesen innerhalb von
Applikationen als elektronische Versionen verfugbar. So ist bspw. das ,, Oxford
handboook of clinical specialities” in digitaler Form als gleichnamige App
verfugbar (POPE et al., 2010; INDEXTRA®, 2018). Mit Applikationen besteht
aullerdem die Option auf fachspezifische E-Book-Bibliotheken oder digitale
Lehrbicher zuzugreifen. Letzteren Punkt untersuchte ein medizinisches
Fakultatsprojekt, welches Studierenden die Mdglichkeit der Nutzung eines, mit
Apps bestiickten, Tablets zur Physikums Vorbereitung gab. Die Befragung der
Studierenden fiihrte zu dem Ergebnis, dass die Suchfunktion in E-Books als
zeitsparend und der Zugriff auf online Lehrbicher als wertvolle Lernerleichterung
angesehen wurde (OBST, 2016).

Einige der unter 1) aufgefiihrten Applikationen sind nicht nur fiir Arzt/innen und
das medizinische Fachpersonal, sondern auch fiir Studierende und Auszubildende
von groflem Interesse. So stellen vor allem medizinische Berechnungs-
Applikationen, Arzneimittel-Apps und Krankheits-Diagnose-Applikationen
hilfreiche Lernunterstiitzungen wahrend der Ausbildung dar (MOSA et al., 2012).
Dies bestatigen die Ergebnisse einer Befragung von Auszubildenden der
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Krankenpflege zum Einsatz von Applikationen beim Lernen (O"CONNOR und
ANDREWS, 2018).

3) Smartphone-Anwendungen/Apps flir Patient/innen

Ein grol3er Teil der vorhandenen mHealth-Applikationen ist fur die Verwendung
durch die allgemeine Bevolkerung gedacht und wurde primar fur Patient/innen
entwickelt (SCHLEDER et al., 2017). Die Apps integrieren Patient/innen direkt in
die personliche Gesundheitspflege. Sie helfen die eigene Fitness zu erhalten, eine
gesunde Lebens- und Ernéhrungsweise umzusetzen und selbst Verantwortung fur
den eigenen Korper, sowie die eigene Gesundheit zu Ubernehmen. Eine
selbststandige  Uberwachung von Krankheitsverlaufen, sowie die daraus
resultierende Optimierung des Krankheitsmanagements und eine Verbesserung der
gesundheitlichen Patientenversorgung lassen sich dadurch erzielen (MOSA et al.,
2012; IGLESIAS-POSADILLA etal., 2017). Um ein besseres Verstdndnis darlber
zu erlangen, wie Patient/innen mHealth-Applikationen wahrnehmen, wie tiberzeugt
sie von ihrem Nutzen sind und wie sehr sie ihren Einsatz schétzen, beurteilen VO
et al. (2019) die in Studien ermittelten Erfahrungen der Patient/innen mit diesen
Applikationen und stellen sowohl Starken, als auch Schwéchen des Einsatzes dieser

Apps aus Sicht der Patient/innen dar.

Zu den Applikationen, welche der Vorbeugung von Erkrankungen dienen, gehdren
z. B. Apps, welche verwendet werden, um den Blutdruck oder das Gewicht zu
kontrollieren (IGLESIAS-POSADILLA et al., 2017). Auch Applikationen, die die
Planung und Umsetzung einer gesunde Ernahrungsweise unterstiitzen (LOPEZ et
al.,, 2017; MAUCH et al., 2018) oder sportliche Aktivitdten U(berwachen
(HIGGINS, 2016), konnen zu Anwendungen gezdhlt werden, die
krankheitsvorbeugend sind und den Korper gesund erhalten. Eine aktuelle Studie
weist bspw. den Einfluss der Verwendung von Fitness- und
Erndhrungsapplikationen auf den BMI, sowie ein gesundes Essverhalten von
Jugendlichen nach (DE COCK et al., 2017).

Zu einer wichtigen Zielgruppe, die mHealth-Applikationen verwendet, gehoren
Menschen mit chronischen Erkrankungen. Die Funktionsweisen der mobilen
Gesundheitsapplikationen begleiten die Patient/innen wahrend des Alltags und
leisten unterstiitzende Hilfe bei der selbststandigen Versorgung, der
Therapiedurchfiihrung und der Bewaltigung von allgemeinen krankheitsbezogenen
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Aufgaben. Mit ihrer Hilfe l&sst sich das Selbstmanagement von Krankheiten, wie
z. B. Diabetes (QUINN et al., 2008; HUANG et al., 2019), COPD (SOBNATH et
al., 2017), rheumatischen Gelenkerkrankungen (AZEVEDO et al., 2015a;
AZEVEDO et al., 2015b), MS (SALIMZADEH et al., 2019) oder chronischen
Nierenerkrankungen (KOSA et al., 2019) organisieren. Auch Epilepsie-
Patient/innen sind positiv eingestellt gegeniiber solchen Applikationen und
schatzen ihren Einsatz sehr (LIU et al., 2016). Zudem finden diese
Gesundheitsapplikationen ihre Anwendung bei gesundheitsfordernden Prozessen,
wie der Entwohnung des Rauchens (UBHI et al., 2015) oder einer
Gewichtsreduzierung (CHEN et al., 2015; SUTTON und REDMAN, 2016).

Gerade mit dem Einsatz von mHealth-Applikationen im Diabetes-Management
beschéftigen sich zahlreiche Studien. So verschaffen bspw. CABURNAY et al.
(2015) und GARABEDIAN et al. (2015) einen Uberblick tber die zur Verfiigung
stehenden Applikationen und bewerten die Wirksamkeit dieser Apps. Die meisten,
der heutzutage existierenden Diabetes-Apps unterstlitzen Patient/innen mit selbst
uberwachenden Funktionen, wie der Messung und Protokollierung des Blutzucker-
oder Insulinspiegels (DEMIDOWICH et al., 2012; EL-GAYAR et al., 2013; ENG
und LEE, 2013). Dartiber hinaus werden sie eingesetzt zur Kalkulation von
bendtigten Insulin-Dosierungen (CHARPENTIER et al., 2011) oder um sich an
notwendige Messungen, sowie Medikamenteneinnahmen erinnern zu lassen
(DEMIDOWICH et al., 2012; ENG und LEE, 2013).

4.1.2.  Zukunftsausblick humanmedizinischer mHealth-Applikationen

Trotz der Bedeutsamkeit mobiler Technologien und der Vielzahl an angebotenen
Gesundheitsapplikationen, sind diese h&ufig noch nicht weitreichend genug
erforscht. Vor allem U(ber mHealth-Apps, die das Selbstmanagement von
Krankheiten unterstiitzen sollen, fehlen oft noch Ergebnisse, die ihre langzeitige
Wirksamkeit untersuchen. Die Entwicklungen, sowie Bewertungen dieser Apps
bedirfen somit weiterer Forschungsarbeit (GARABEDIAN et al., 2015; SUTTON
und REDMAN, 2016; IGLESIAS-POSADILLA et al., 2017). Es gilt als wichtig
nicht nur den Funktionsumfang solcher Apps weiter zu entwickeln, sondern vor
allem daftir zu sorgen, dass die sich auf dem Markt befindenden Applikationen und
die in ihnen enthaltenen Informationen qualitativ hochwertig sind und der
Gesellschaft wissenschaftlich Gberprift und in sicherer Art und Weise zur
Verfligung gestellt werden (HURRELMANN und LEPPIN, 2001; NEUMANN et
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al., 2016).

4.2. Digitalisierung in der Veterinarmedizin

Neben einer beginnenden Nutzung tiergesundheitlicher Applikationen verdeutlicht
auch der allgemeine Einsatz mobiler Technologien und die steigende Online-
Présenz, den Weg der Veterindrmedizin in das digitale Zeitalter. Tierhalter/innen,
Tierérzt/innen und Studierende nutzen das Internet vorwiegend zum Erhalt von
Fachinformationen und zur Erweiterung ihres Wissens. Dabei schatzen sie vor
allem die einfache und schnelle Abrufbarkeit der umfangreich bereitgestellten,
tiermedizinischen  Informationen. In  diesem Zusammenhang gewinnen
Internetportale, Verlage mit einem digitalen Angebot an Fachbiuchern und
Zeitschriften, sowie online-Fortbildungen und Web-Seminare immer mehr an
Bedeutung. Weiterhin hilft das World Wide Web den Tierdrzt/innen beim
fachspezifischen Meinungsaustausch und der Pharmaindustrie bei der Darstellung
ihrer Firmenphilosophie und der Produktvermarktung (WAITZ, 2017). Auch einer
zunehmend digitaler werdenden tiermedizinischen Hochschulausbildung treten
Lehrende und Studierenden laut Umfrageergebnissen offen gegeniiber (MULLER
etal., 2019a).

4.2.1. Mobile Technologien zur Uberwachung der Tiergesundheit

Die Uberwachung der Tiergesundheit ist ein wesentliches Instrument, um
Infektionen und Krankheiten schneller zu erkennen, ihren Verlauf besser zu
uberwachen, sie leichter zu kontrollieren und ihrer Entstehung gezielter
vorzubeugen (OIE, 2019). Im Gegensatz zur herkémmlichen, papierbasierten
Datenerhebung ermdglichen Mobiltelefone und Mobilfunknetze eine schnelle,
standardisierte Erfassung und Zusammenfuhrung von Tiergesundheits-Daten,
sowie eine fehlerfreie Ubermittlung derselbigen. Vor allem in Landern, in denen
die Nutzung von internetfahigen Computern begrenzt ist, erweisen sich diese
mobiltechnologischen Mdoglichkeiten als nitzlich, um Daten zu sammeln und
Informationen zu Ubertragen. So beweist das ,,Southern African Centre for
Infectious Disease Surveillance* (SACIDS) durch ihre Untersuchung die bessere
Nachverfolgbarkeit von Krankheitsfallen mit Hilfe der mobilen Datentibertragung.
Aus dem schnellstmoéglichen, fehlerfreien Erhalt von Informationen ergibt sich die
Chance einer zeitnahen Reaktion. Dies begrindet die Einsatzempfehlung mobiler

Technologien bei der Uberwachung und Kontrolle der tierischen, sowie



I1. Literaturibersicht 17

menschlichen Gesundheit (MWABUKUSI et al., 2014).

4.2.2. mHealth-Applikationen in der Veterindrmedizin

Zwar finden im Vergleich zur Humanmedizin bisher zahlenmaRig weniger
Gesundheitsapplikationen Verwendung und weitaus weniger Veroffentlichungen
thematisieren ihren Einsatz, doch eine zunehmende Nutzung lasst sich auch auf

diesem medizinischen Gebiet erkennen.

Anhand der existierenden Beispiele tiermedizinischer Gesundheits-Apps kann die
bestehende Mdglichkeit gesehen werden, eine &hnliche Gruppierung vorzunehmen,
wie MOSA et al. (2012) sie fur die humanmedizinischen Applikationen wéhlen.
Demnach koénnen auch mHealth-Apps in der Veterindrmedizin, gemaR ihrer

Nutzenden in folgende Gruppen eingeteilt werden:
Smartphone-Anwendungen/Apps fur

1) Tieréarzt/innen und tiermedizinisches Fachpersonal
2) Studierende der Tiermedizin

3) Haus- und Nutztierbesitzer/innen

1) Smartphone-Anwendungen/Apps fiir Tierdrzt/innen und tiermedizinisches
Fachpersonal

Im Allgemeinen nutzen Tierarzt/innen digitale Technologien und Applikationen
u.a. zur Praxisverwaltung. So stellt die von FIGGE+SCHUSTER AG (2018)
entwickelte Applikation: ,, Memo “, ein kostenloses Verwaltungsprogramm in Form
eines mobilen Notizbuchs dar. Die App ermdglicht es Kundendaten, Diagnosen und
Behandlungsplane zu verwalten. Auferdem koénnen Bilder, Fotos oder
Sprachnachrichten zu einzelnen Fallen dokumentiert und personliche Notizen
vermerkt werden. Patientenbezogene Informationen lassen sich direkt an die
Tierbesitzer/innen Ubermitteln, sodass die App eine zeitsparende, einfache Arzt-
Kundenkommunikation =~ gewdhrleistet und  die  Maoglichkeit  bietet,
Patientenbesitzer/innen bestmdglich Uber den Therapieverlauf ihrer Tiere in

Kenntnis zu setzen.

Im Speziellen verwendet das tiermedizinische Fachpersonal mHealth-
Applikationen unter anderem zum Gewinn von veterindrmedizinischen
Fachinformationen. Das , Merck Veterinary Manual* stellt ein mobiles

Nachschlagewerk dar, in dem Tierkrankheiten, Diagnosestellungen, sowie



I1. Literaturibersicht 18

Behandlungen erklart und mit Hilfe von Abbildungen, Audio- und Videobeispielen
veranschaulichend erldutert werden (UNBOUND MEDICINE, 2012).

Eine weitere Gruppe von Applikationen sind Arzneimittel-Apps. Diese werden
genutzt, um sich Uber die auf dem Markt befindlichen Préparate und Wirkstoffe zu
informieren oder um Indikationen, Wirkmechanismen, Dosierungen und
Anwendungsgebiete bestimmter Medikamente nachzulesen. So liefert z. B. das
,, Compedium of Veterinary Products” der Firma Bayer Animal Health eine
Darstellung von pharmazeutischen Produkten, parasitiziden Praparaten und
Futterungsarzneimitteln (ANIMALYTIX®, 2017). GleichermaRen informiert auch
die App ,, Veterinary Exellence Tool* Uber Tierarzneimittel, Gesundheits- sowie
Pflegeprodukte die bei Haus- und Nutztieren anwendbar sind (NORBROOK®,
2016).

Als sehr hilfreich werden auch Apps angesehen, welche als medizinische Rechner
nutzbar sind. Sie finden ihren Einsatz bei der Berechnung von
Medikamentendosierungen, bei der Bedirfnisermittlung von Flissigkeits- und
Energiebedarfsmengen, sowie bei der Errechnung von Infusionstropfraten,
Tropfgeschwindigkeiten und zur Ermittlung von toxischen Dosen giftiger
Substanzen. Als Beispiele solcher Berechnungs-Apps, die in der Tiermedizin
genutzt werden, sind ,, DVM Calc“ (VETWEST EMERGENCY, 2018) und ,, Vet
Calculator (VET APPS, 2018) zu nennen.

Mit Hilfe von Labor-Applikationen ist es Tierdrzt/innen moglich Laborergebnisse
von Patient/innen Uber das Mobiltelefon abzurufen und graphisch darzustellen.
., Infinity Lab Retriever” ist ein Beispiel fur eine solche App, die nicht nur
Laborergebnisse darstellt und in Grafiken abbildet, sondern auch einen direkten
Kontakt zu Besitzer/innen herstellen kann, um Untersuchungsergebnisse zu
ubermitteln oder zu besprechen (IMPRO MED, 2015).

Uber ,, Vet Blood Tests Guide“ erhalten Nutzende Referenzbereiche und magliche
Differentialdiagnosen zu ermittelten Blutwerten der Patient/innen (VET APPS,
2014).

Eine wertvolle Lern- und Fortbildungsunterstiitzung fur Tierdrzt/innen oder
Studierende stellen Applikationen in Form anatomischer Nachschlagewerke dar. In
diesen Apps werden anatomische Strukturen, wie Knochen, Muskeln und innere

Organe der Tiere dargestellt. Sie existieren fur verschiedene Tierarten. So bildet die
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,,Horse Anatomy: Equine 3D*“ (REAL BODYWORK, 2016b) die Anatomie des
Pferdes und die ,, Dog Anatomy: Canine 3D (REAL BODYWORK, 2016a) die
Hundeanatomie ab.

2) Smartphone-Anwendungen/Apps fir Tiermedizinstudierende

Tiermedizinstudierende profitieren ebenso wie Tierarzt/innen auch von
wissensvermittelnden Applikationen und nutzen gleichermaRen Berechnungs-
Apps, Nachschlage-Apps oder Anatomie-Apps. Sie alle stellen eine Hilfe beim
Lernen und Fortbilden dar.

3) Smartphone-Anwendungen/Apps fiir Nutz- und Haustierbesitzer/innen

Nutz- und Haustierbesitzer/innen verwenden mHealth-Applikationen, um sich uber
gesundheitsbezogene, tiermedizinische Themen zu informieren und um
selbststandig die Gesundheit ihrer Tiere zu Uberwachen. Im Folgenden werden

beispielhaft einige dieser Applikationen erldutert.

Smartphone-Anwendungen/Apps fiir Nutztierbesitzer/innen

Fur die Arbeit mit Nutztieren und zur Unterstutzung von Entscheidungen bei
krankheitsbezogenen Themen in der Rinder- und Schweinemedizin existieren
einzelne mobile Applikationen, die eine fortschrittliche und zukunftsorientierte

Hilfestellung in der Nutztierpraxis darstellen.

Die von MSD Tiergesundheit entwickelte App: ,, Euter Safe* soll Tierdrzt/innen
und Landwirt/innen beim selektiven Trockenstellen von Milchkihen Hilfestellung
leisten. Durch die Beantwortung von Fragen, werden die Nutzenden bei der
Entscheidungswahl zur Trockenstehzeit (L&nge und Art) sowie zur Dauer einer
Therapieanwendung unterstutzt (MSD TIERGESUNDHEIT, 2016).

Zwei weitere Applikationen zur Uberwachung der Hoftiergesundheit, stellen die
Applikationen von Bayer Animal Health ,,.BCS Cowdition”“ (BAYER AG, 2018)
und ,,BCS SowDition” (BAYER AG, 2019) dar. Beide Apps helfen
Landwirt/innen, die Kdrperkonditionen ihrer Milchkiihe und Sauen zu bewerten.
Sie Ubernehmen die Sammlung, Speicherung und Analyse von Body Condition
Score-Daten und informieren die Tierhalter/innen Uber Tiere, deren Konditionen
von den optimalen Werten abweichen. Dadurch kann eine intensivere
Uberwachung von Risikotieren erfolgen und es konnen gegebenenfalls
MaRnahmen zur Verbesserung der Tiergesundheit getroffen werden.
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Bei der ,, DD Check App“ (ZINPRO CORPORATION, 2015) zur Pravention und
Bekampfung einer Dermatitis Digitalis (DD) bei Milchkiihen handelt es sich um
eine App, mit deren Hilfe der Zustand und die Entwicklung einer DD-Erkrankung
innerhalb der Herde erkannt und beurteilt werden kann. Die Aufzeichnungen und
Analysen der App ermoglichen es, potenzielle Krankheitsausbriiche
vorherzusagen, sowie einzelne Tiere aufzulisten, die eine Behandlung bendtigen.
Es handelt sich somit um eine technologische Maoglichkeit zur besseren
Uberwachung, Kontrolle, Bekampfung und Vorbeugung dieser komplexen
lahmheitsverursachenden, infektiosen Klauenerkrankung (TREMBLAY et al.,
2016).

Besonders Léander, welche aufgrund schlechter elektronischer Infrastruktur nur tGiber
eine eingeschrankte Internet- und Computernutzung verfiigen, profitieren von den
Vorteilen der fortschrittlichen Technologieentwicklung. Das
unterstitzungsleistende Potential, welches Smartphone-basierte Anwendungen in
diesen Regionen einnehmen, kann am Beispiel der App ,, VetAfrica-Ethiopia“
dargestellt werden. Diese App soll Veterinar/innen in wenig erschlossenen
Gebieten Afrikas als Hilfestellung bei der Diagnosestellung und gezielten
Behandlung von Rinderkrankheiten dienen und somit zur Verbesserung der
Gesundheit &thiopischer Rinder beitragen (BEYENE et al., 2017).

Smartphone-Anwendungen/Apps fir Haustierbesitzer/innen

Auch Haustierbesitzer/innen verwenden Applikationen, um sich tGber medizinische
Themen zu informieren, um Krankheiten vorzubeugen und um die Gesundheit ihrer

Vierbeiner zu Uberwachen.

Als Beispiel fur eine App zur Krankheitsprophylaxe ist die ,, Zeckenprotector-App *
zu nennen, welche ihren Einsatz bei der Zeckenprophylaxe findet. Mit ihrer Hilfe
kdénnen Tierbesitzer/innen erkennen, wie hoch die Zeckenaktivitat in ihrer
Umgebung ist, Zecken anhand wvon Bildern bestimmen und andere
Tierbesitzer/innen, durch das Hochladen von Zecken- und Habitatbildern vor einer
moglichen Zeckengefahr warnen. Auch informiert sie tber Krankheiten, welche
durch Zecken tbertragen werden und erinnert an eine bevorstehende, notwendige
Zeckenprophylaxe (MSD TIERGESUNDHEIT, 2017).
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4.3. Chancen und Risiken des Einsatzes von mHealth-Applikationen

Vorteile und Nutzen tragbarer, netzwerkzugangiger Geréte sind ihre einfach
anzuwendenden Funktionen, mit deren Hilfe aktuellste medizinische Informationen
schnellstmdglich bereitstellbar und austauschbar sind. Die Geréte bieten die
Madglichkeit in weltweitem Ausmal umfassend Daten aufzubewahren und jederzeit
auf diese zuzugreifen. Die mobilen Werkzeuge gewéhrleisten somit eine qualitative
und umfangreiche Verfugbarkeit von Gesundheitsdienstleistungen, welche das
Potential bietet, die individuelle Gesundheitsversorgung flr Patient/innen
hochwertig und effizient zu gestalten (IGLESIAS-POSADILLA et al., 2017).

Beziiglich Risiken sind der Datenschutz und eine eventuelle Beeintrachtigung der
Privatsphare von Patient/innen zu nennen. Die umféngliche Datensammlung und -
aufbewahrung bzw. die Preis- und Weitergabe von minder verschlisselten oder
unverschlisselten personlichen, sowie gesundheitsbezogenen Informationen ist
problematisch (IGLESIAS-POSADILLA et al, 2017). Eine Studie wvon
HUCKVALE et al. (2015) zeigt, dass auch zertifizierte Apps, die als sicher und
vertrauenswurdig eingestuft werden, teilweise Informationen unverschlisselt
speichern und weitergeben. Um allgemein eine erhohte Sicherheit und einen
verbesserten Schutz fiir personenbezogene Daten zu erreichen, finden heutzutage
Verfahren der Anonymisierung und Pseudonymisierung ihre Anwendung.

Auf ein eventuell bestehendes gesundheitsgefahrdendes Risiko, welches von
Smartphone-basierten Anwendungen ausgehen kann, wird durch WURZER et al.
(2015) hingewiesen. Sie erlautern nicht nur das Problem der Datensicherheit,
sondern auch eine Gefahr, welche sich aus technologischen Fehlfunktionen mobiler
Apps entwickeln kann. Sie beschreiben bspw. die mdglichen negativen
Auswirkungen von kalkulierenden Apps, wenn diese Berechnungsfehler
vornehmen und dadurch die Gesundheit von Patient/innen gefédhrden. Eine weitere
negative Kehrseite der Smartphone-Nutzung zeigen Arbeiten, welche die von
Smartphones ausgehende Gefahr der Erregerubertragung untersucht haben. Die
Studien weisen auf ein hohes, bestehendes Kontaminations- und
Keimubertragungspotential hin, welches von diesen Geraten ausgeht und vor allem
fur Mitarbeiter/innen des Gesundheitswesens, aber auch fir Patient/innen ein
gesundheitliches Geféhrdungspotential darstellen kann (HEYBA et al., 2015;
ULGER et al., 2015).
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Mit einem weiteren, zunehmend an Bedeutung gewinnenden Nachteil der
Smartphone-Verwendung, beschéftigen sich Studien, welche die Ablenkung der
Mediziner/innen durch den Gebrauch von Smartphones im medizinischen
Arbeitsumfeld untersucht haben (KATZ-SIDLOW et al., 2012; MCBRIDE, 2015).
Die Ablenkung durch elektronische Gerate wird als Unterbrechung der priméren
medizinischen Hauptaufgabe von Kliniker/innen durch die Nutzung eines
Smartphones definiert und kann eine verminderte Aufmerksamkeit und damit
verbundene Gefahr fiir die gesundheitliche Sicherheit der Patient/innen bedeuten
(MCBRIDE, 2015).

5. Fragebogen

In der Literatur wird ein Fragebogen als standardisierte Zusammenstellung von
Fragen definiert, dessen Beantwortung der Uberpriifung von, den Fragen
zugrundeliegenden, theoretischen Konzepten und Zusammenhdngen dient und
welcher somit als Verbindungsstiick zwischen Theorie und Analyse fungiert
(PORST, 1996). Ein Fragebogen stellt ein vielfaltig angewandtes Instrument zur
Bewertung von mHealth-Applikationen dar. Dies belegen ZHOU et al. (2017,
2019), welche verschiedene mHealth-Apps bewertende Fragebdgen uberpriften
und auch selbst einen Fragebogen zur Beurteilung der Benutzerfreundlichkeit von
mHealth-Apps entwickelten. Auch weitere Studien beweisen, die Heranziehbarkeit
von Fragebogen, um die Benutzerfreundlichkeit von mHealth-Apps zu bewerten
oder um die Akzeptanz von Nutzenden einzuschatzen, diese Applikationen zu
verwenden (LIU et al., 2016; MORANO et al., 2019).

Den Ablauf eines Befragungsprojekts untergliedert PORST (1998) in vier Phasen:
. Theoretische Vorarbeiten®, , Planung und Durchfiihrung der Datenerhebung®,
»Datenerfassung und Datenaufbereitung® und ,,Auswertung“. Am Beispiel einer
telefonischen Befragung, wie sie in der vorliegenden Studie Verwendung findet,
beinhalten die einzelnen Ablaufschritte folgende Uberlegungen. Grundlegend fiir
eine Fragebogenentwicklung beschreibt PORST (1998) die Wichtigkeit sich tber
den Erkenntnisgewinn Gedanken zu machen, welcher durch die Befragung erhoben
werden soll und empfiehlt die Formulierung der zu beantwortenden
Forschungsfrage und somit des Ziels der geplanten Befragung (,,theoretische
Vorarbeiten©). Im Folgenden erléutert er die Entscheidung tber die Wahl eines

geeigneten Verfahrens zur Datenerhebung (Befragung), sowie die Auswahl der Art
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die Datenerhebung vorzunehmen (telefonische Befragung) und die Entwicklung
eines geeigneten Mittels, um die gewinschten Daten zu ermitteln (Fragebogen).
Auch die Planung der Person, welche die Datenerhebung vornimmt
(Studientierarztin) zahlt er als wichtigen Punkt dieses Projektablaufschritts auf.
AuRerdem weist er auf die dringende Notwendigkeit einer Pretest-Durchfiihrung
hin, welche einen Testdurchlauf der Befragung darstellt. Sie zielt darauf ab, die
Qualitat des Befragungsinstruments und die Eignung, sowie Verstandlichkeit der
formulierten Fragen und Antworten zu uberprifen. Diesem Schritt der ,,Planung
und Durchfiihrung der Datenerhebung® schlieit sich die ,,Erfassung und
Aufbereitung der Daten* an, bevor dann die ,,Daten ausgewertet und interpretiert*

werden.

Die Fragen innerhalb eines Fragebogens lassen sich nach ihrem Inhalt und ihrer
Form unterscheiden. Als Variante um Antwortkategorien darzustellen, eignet sich
die Verwendung von Antwortskalen, welche nach ihrem Niveau, sowie der Anzahl
und Verbalisierung der Skalenpunkte unterschieden werden. Innerhalb eines
Fragebogens ist es wichtig sowohl die Formulierungen von Fragen und
Antwortkategorien, als auch die Art der Fragen und Antwortskalen so zu wahlen,
dass die angestrebten Informationen zuverldssig und valide zu erheben sind
(PORST, 2014).

Gemal’ der Kommunikationsform, in der eine Befragung durchgefiihrt wird, lassen
sich  personlich-mundliche,  schriftliche und telefonische  Befragungen
unterscheiden (PORST, 1998). Die telefonische Befragung findet zur heutigen Zeit
hauptsachlich Verwendung in der Markt- und Meinungsforschung (VOETH und
HERBST, 2013). Als Vorteil dieser Befragungsart ist die Mdglichkeit anzuftihren,
den befragten Personen bei Bedarf Fragen und Antworten naher zu erkléren. Zudem
sind die Befragungen meist kostenguinstig durchfuhrbar und die Daten lassen sich
innerhalb kurzester Zeit erfassen (PORST, 1998).
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1. MATERIAL UND METHODEN

1. Studien- und Projektbeschreibung

Diese Studie ist Teil des RP7 ERA-NET CORE Organic Plus Projektes ,,Tackling

the parasitological challenges in organic ruminant farming practices (PrOPara)“.

Es wurden zwei inhaltlich identische Entscheidungshilfen fiir Landwirt/innen zum
Thema der bovinen Fasciolose entworfen. Einerseits fand die Entwicklung einer
Applikation (App) fur mobile Endgeréte, andererseits die Ausarbeitung einer
Broschire statt. Beide Tools — App und Broschiire — beinhalten einen, auf dem
bereits existierenden Entscheidungsbaum (KNUBBEN-SCHWEIZER et al., 2011),
basierenden Fragenkatalog (Abb. 1). Mit dessen Hilfe l&sst sich, bei einem
bestehenden Leberegel-Bestandsproblem, die individuelle Betriebssituation
einschatzen und eine, zur epidemiologischen Situation auf dem Betrieb passende,

Vorgehensweise empfehlen.

Nachdem alle, an der Studie Teilnehmenden, per Zufallsentscheid in eine von zwei
Gruppen eingeteilt wurden, stellte man jeder Gruppe jeweils eines der beiden
Hilfsmittel flir eine acht-wdchige Nutzungszeit zur Verfigung. Als Zielsetzung der
Studie sollten App und Broschiire im Anschluss an die Nutzungszeit evaluiert
werden. Zu diesem Zweck wurde nach erfolgter Nutzung eine telefonische
Befragung durchgefihrt. Es sollte das Arbeiten mit dem jeweiligen Tool bewertet
und die Benutzerfreundlichkeit, der Wert des Inhalts und die Nitzlichkeit der
Wissensvermittlung ermittelt werden. Ein weiteres Interesse bestand darin, eine
Vorstellung Gber den eventuell, zukunftigen Einsatz von mHealth-Applikationen in

der Veterindrmedizin und der Landwirtschaft zu erhalten.
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Verdacht auf Bestandsproblem Fasziolose im Fall von

e Nachweis bei einem Einzeltier

e wiederholten Leberkonfiskaten bei Schlachttieren

e klinischer Symptomatik wie
- schlechter Nahrzustand
- Durchfall
- gehaufte Stoffwechselstérungen (insbesondere Ketose)
- ungenlgende Fruchtbarkeit
- ungeniigende Milchleistung

v

| Screening mittels Tankmilchuntersuchung (ELISA) |

Fasziolose als Bestandsproblem
unwahrscheinlich; Untersuchung
evtl. wiederholen

Beprobung von Tiergruppen:
Min. 5 Tiere/Gruppe

.

IR o

Mllchlfuhel ) . Jungtiere (bis 1. Abkalbung): Zuggkauﬁe Tiere: Bei Zukauf

e Tiere in der 1. Laktation nicht Blut oder Kot untersuchen Kot untersuchen (2 x 10 g)
beproben

O

e 2. Laktation: Kotuntersuchung
e Ab der 3. Laktation: Milch, Blut

oder Kot untersuchen | Positiv® | | Negativ® | | Positiv | | Negativ |
| Positiv’ | | Negativ® | l l
Behandlung Behandlung Fasziolose
* l nach Fasziolose vor Weide- unwahr-
Wird geweidet? Fasziolose bei Weideabtrieb bei Jungtieren austrieb scheinlich
Milchkiihen unwahrscheinlich
unwahrscheinlich I
Wird frisches Weiden » Habitate auf Weiden fiir
Gras verfiittert? untersuchen trockenstehende Kiihe

Behandlung aller Milchkiihe im
Winter, zusétzliche Behandlung der
trockenstehenden Kiihe im Sommer

Habitate auf allen >

Milchkuhweiden

m

Mé&hwiesen

Fasziolose als

untersuchen

¥

Bestandsproblem
unwahrscheinlich;
Untersuchung evtl.

Habitate auf einzelnen
Milchkuhweiden

—>|

Weiderotationssystem nach Boray
e Auf Weiden mit Habitaten nur im

Juni und Juli weiden

Schnitte von wiederholen
Wiesen mit e  Frihjahr und Herbst auf Weiden
Habitaten ohne Habitate weiden
trocknen e Behandlung aller Kiihe bis zum
oder silieren Austrieb auf Weiden mit Habitaten

" Kotproben (Koproskopie) nur von Kiihen, die seit mindestens 1 Jahr, Blut-/Milchproben (ELISA) nur
von Kihen, die seit mindestens 2 Jahren im Bestand sind

2Die Untersuchung von 2 x 10 g Kot erhdht die Sensitivitat von 69% auf 86,1%.

3 Positiv = mindestens 1 von 5 Proben positiv; negativ = alle Proben negativ

Abbildung 1: Wegleitung zur Aufarbeitung des Bestandsproblems ,,bovine
Fasciolose” (aus KNUBBEN-SCHWEIZER et al., 2011)

2. ProPara-Applikation

2.1.

Uber die Open Source Entwicklungsplattform ,,Cordova* der Apache Software

Entwicklung und Programmierung der Applikation

Foundation (ASF) als Programmierungsrahnmengerist fand die Entwicklung der
ProPara-Applikation statt. Die Verlinkung zur ZIP-Datei, die den Quellcode der
ProPara-App enthalt ist im Anhang (Seite 176) aufgefihrt.
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Open Source-Programme zeichnen sich durch einen offen zuganglichen und frei
verfugbaren Software-Quellcode aus, wodurch eine Lizenzkosten-freie
Bearbeitung und Weitergabe des Quellcodes méglich gemacht wird. Eine standige
Weiterentwicklung zur kontinuierlichen Verbesserung der Programme kann somit
unabhéngig von Software-Hersteller/innen, ohne zusétzliche Entwicklungskosten
stattfinden. Open Source-Systeme sind aufgrund ihrer qualitativ hochwertig
programmierten Codes sehr effizient und besitzen daher in allen technischen und
wissenschaftlichen Bereichen eine groBe Bedeutung (MARSDEN und
HERZBERG, 2005).

Zwei Hauptgriinde lagen der Cordova-Plattform Wahl zugrunde. Einerseits bot sie
die Madglichkeit eine plattformibergreifende Codierung zu verwenden und
gewadhrleistete dadurch die Anwendbarkeit des gleichen Codes fiir Android- und
10S-basierte Geréte. Andererseits konnte auf dieser Plattform eine mobile
Applikation unter Verwendung der Programmiersprachen HTML (Hypertext
Markup Language) und JS (JavaScript) entwickelt werden. Diese werden auch fir
die Entwicklung von Websites genutzt und eignen sich daher sehr gut fur die
Programmierung von einfachen Applikationen. Die entwickelte App zeichnet sich
durch eine selbststandig erkennende Sprachfunktion aus: Automatisch erkennt sie
die Sprache des Geréts, auf dem sie installiert wurde und verwendet die
entsprechend passende Sprache, insofern diese in der App implementiert wurde.
Zur Zeit existiert sie als deutsch- und englischsprachige Version. Die ProPara-
Applikation kann fiir vergleichbare Projekte genutzt werden, bei denen eine App,
Informationen zur Verfigung stellen und mit einem micro-Expertensystem
(Fragebogen) kombiniert werden soll. Vorteilhaft ist, dass sie in vollem Umfang
auf einem mobilen Gerét installierbar ist und auch ohne notwendige
Internetverbindung, uneingeschrinkt ,,offline” nutzbar ist. Ubernommen wurden
die Entwicklungs- und Programmierungsarbeiten von Herrn Chris van der Meijden,
Fachtierarzt fiir Informationstechnologie und Leiter der Rechnerbetriebsgruppe der
Ludwig-Maximilians-Universitat Miinchen. Vorarbeiten wurden von Frau Julika de

Bruin (wissenschaftliche Mitarbeiterin im Projekt) geleistet.
Bei der Veroffentlichung unterschieden sich Android- und i0OS-App voneinander.

Fur Android-Nutzer/innen wurde darauf verzichtet den Google Play Store zu
nutzen, um mit der App nicht vollstandig an die Offentlichkeit heran zu treten.
Stattdessen erhielten Android-Nutzer/innen Uber einen Link Zugang zu einer
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Installationsdatei. Durch das Herunterladen dieser ProPara-APK-Datei (Android-
Package Datei), war es den Nutzer/innen mgglich sich die ProPara-App auf ihrem
mobilen Gerat zu installieren und die Android Version uneingeschrénkt und

dauerhaft zu nutzen.

Die i0S-App konnte, aufgrund der geltenden Richtlinien fur Apple
Softwarebereitstellungen, nicht ohne Teilnahme des Apple App Stores zur
Verfligung gestellt werden. Allerdings war sie im Apple Store nicht ¢ffentlich
verfugbar, sondern konnte nur ber die Apple Testflight-Plattform abgerufen
werden. Apple-Nutzer/innen teilten lhre Apple-ID (Mailadresse) mit und wurden
anschlieBend in die Beta-Gruppe der ProPara-App aufgenommen. Im Anschluss
war es moglich die App ,,TestFlight* aus dem App Store herunter zu laden. Diese
,»TestFlight“-App von Apple ermdglichte es den Apple-Nutzenden die Testversion
der ProPara-Applikation auf Ihrem iPhone zu installieren und diese fir 90 Tage zu

nutzen.

2.2. Namensgebung der Applikation

In Anlehnung an das Projekt, in dessen Zusammenhang sie entwickelt wurde, tragt
die Applikation den Namen ,,ProPara®. Im Verlauf der App-Entwicklung erfolgte
eine Umbenennung von der ursprunglichen Betitelung ,,FLUKE-App“ in die
letztendliche Bezeichnung der Softwareanwendung. Darin ist die unterschiedliche
Namensgebung von Applikation (ProPara-App) und Broschire (FLUKE-

Broschire) begrindet.

2.3. Inhalt und Aufbau der Applikation

Der Aufbau beider Hilfsmittel ist identisch. Die App und die Broschdire sind optisch
annahernd gleich gestaltet und behandeln inhaltlich einheitliche Themen. Alle
Texterlauterungen sind gleich formuliert und die bildlichen Darstellungen in der
App, ebenso auch in der Broschiire abgebildet. Somit wurde gewéhrleistet, dass
beiden Gruppen inhaltlich und gestalterisch mdglichst gleiche Arbeitsmaterialen

zur Verfugung gestellt wurden.

Nach dem Starten der Applikation 6ffnet sich die Startseite (Abb. 2). Auf dieser
kann zwischen einem Menu-Icon und den, in die Thematik der bovinen Fasciolose,

einfihrenden Seiten (Home-Seiten) gewahlt werden.
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Meni-Icon
Home-Seiten

Der grole Leberegel (Fasciola hepatica)
verursacht eine parasitare Erkrankung, die
weitweit verbreitet ist. In Deutschiand liegt der
Prozentsatz der Tiere, die sich mit dem groRen
Leberegel infizierten, in biologisch gefunhrten
Betrieben bei 47,0 % und in konventionellen
Betrieben bel 35,8 %

In Europa war in den letzten Jahren eine
deutliche Pravalenzzunahme zu beobachten
(www.deliver-project eu). Somit muss davon
ausgegangen werden, dass der Befall mit dem
groBen Leberegel auch in Deutschiand an
Bedeutung gewinnt

Abbildung 2: Darstellung des Meni-Icons und der Home-Seitenanzahl auf der

Startseite der ProPara-App

Die Home-Seiten (Abb. 3) bieten einen einleitenden Uberblick zur Thematik. Texte

und Bilder vermitteln den Lesenden allgemeine Informationen zur Problematik des

grolRen Leberegels

Der gro3e Leberegel (Fasciola hepatica)
verursacht eine parasitare Erkrankung, die
weltweit verbreitet ist. In Deutschland liegt der
Prozentsatz der Tiere, die sich mit dem groBen
Leberegel infizierten, in biologisch gefuhrten
Betrieben bel 47,0 % und in konventionelien
Betrieben bel 35,8 %

In Europa war in den ietzten Jahren eine
deutliche Pravalenzzunahme zu beobachten
(www.deliver-project eu). Somit muss davon

ausgegangen werden, dass der Befall mit dem

groRen Leberegel auch in Deutschiand an
Bedeutung gewinnt

Beim Rind tritt am haufigsten die chronische
Form auf, die fur den Landwirt meist nicht mit
spezifischen Symptomen einhergeht. Bisherige
Studien beim Rind zeigten, dass sogar
geringgradige Infektionen mit dem groBen
Leberegel, ohne Anzeichen von Kiinischen

signifikante L g bei
der Miichieistung, Fruchtbarkeit und
Gewichtszunahme bewirken konnen, was hohe
finanzielle Verluste verursachen kann

Da gegen den groBen Leberegel keine
o "

g t
wird. ist eine lebensiange Erkrankung aufgrund
von regeimagigen Reinfektionen moglich

Die Bekampfung des groRen Leberegels erfoigt
entweder unter Berticksichtigung der
Schneckenlebensraume oder mittels
strategischer, medikamentdser Behandlung,
ohne Bericksichtigung der
Schneckenlebensraume.

Das Ziel dieser App ist es, Sie mit einigen
Fragen zu der auf Ihrem Betrieb angepassten
Bekampfungsstrategie zu fuhren. Darliberhinaus
finden Sie Informationen zum Krankheitsbild und
Zu den Auswirkungen des Parasitenbefalis

Abbildung 3: Beispielhafte Darstellung der Home-Seiten der ProPara-App

Uber die Betitigung des Menii-Icons erhalt man Zugang zu einer Mendileiste, dem

Inhaltsverzeichnis der ProPara-App (Abb. 4).
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3 ProPara

[ Parasitenzykius

[ Symptome

[ Nachweismoglichkeiten

[ Bekamptungsstrategien

Q) Wirkstofte

# Fragenkatalog

©® Uver

Abbildung 4: Darstellung des Inhaltsverzeichnisses der ProPara-App durch die

Auswahl des MenU-Icons

Den Beginn der Meniileiste bildet der mit ,,ProPara® benannte Punkt, hinter dem
sich die bereits erwahnten einleitenden Informationsseiten (Home-Seiten)

verbergen. Dieser erste Menipunkt tragt das Symbol eines Hauses (Abb. 5).

Menupunkt 1
(Home-Seiten)
-> Haussymbol D Parasitenzykius

© ProPara

[ Symptome

[ Nachweismoglichkeiten

[ Bekampfungsstrategien

) Wirkstoffe

# Fragenkatalog

© Uber

In Europa w
deutliche P{

(www delive]
ausgegang|
grofien Le)

Abbildung 5: Darstellung des ersten Mentipunktes (Haussymbol) zum Offnen der
Home-Seiten

Nachfolgend kénnen die Nutzenden der App im Inhaltsverzeichnis zwischen finf
Menipunkten wahlen. Diese tragen eine unterschiedliche Bezeichnung und
unterscheiden sich auch inhaltlich, sind jedoch in der Meniileiste optisch gleich
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gestaltet (Abb.6).

Menlpunkte 2 -6
-> Textseitensymbol

Abbildung 6: Darstellung der Mentpunkte zwei bis sechs (Textseitensymbol) zum
Offnen der jeweiligen Meniipunkte

Durch die Auswahl der Menipunkte erhalten die Lesenden erklarende
Informationen zu den Themenbereichen: ,Parasitenzyklus®, ,,Symptome®,
»Nachweismoglichkeiten*, , Bekdmpfungsstrategien und ,,Wirkstoffe“. VVon der
Seite ,,Wirkstoffe*, kann, Uber Verlinkungen, hervorgehoben durch blau

unterstrichene Schrift, auf ergdnzende Detailseiten zugegriffen werden (Abb. 7).

Wirkstoffe

Zur Behandiung des Leberegelbefalls stehen
verschiedene Wirkstoffe zur Verﬁ:gung Da sich
Zulassungen jedoch regelmaRig ander, wird
auf Ihren Tierarzt / Inre Tierarztin bzw.
Vetidata.de verwiesen.

Diese Zusammenstellung gibt einen Uberblick

uber die im Februar 2018 zugelassenen

Medikamente.

Triclabendazol (CYDECTIN® TriclaMox® Pour-
1), Triclaben® 1

Endofluke®)

Albendazol (Albendazol® 10%. Valbazen®

10%)
Clorsulon (Bimectin® Fluke)

Closantel (Closamectin® pour-on, Flukiver®)
Oxyclozanid (Distocur)

Abbildung 7: Darstellung der Auswahl des Meniipunkts ,,Wirkstoffe* mit Anzeige
der Verlinkungen zu den Préparaten
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Wirkstoff
Triclabendazole

Wirkstoffgruppe
Benzimidazole

Wirksamkeit

Hohe Wirksamkeit gegen juvenile und adulte
Stadien; geeignet zur Behandiung wahrend
Weidesaison

Produkt

CYDECTIN® TriclaMox® Pour-On (5 mg/ml, 200
mg/mi)

Wartezeit auf Milch

Keine Zulassung fur milchliefernde Tiere

Produkt

Triclaben® 10%
Wartezeit auf Milch
44,5 Tage (41 +3.5)

Produkt
Endofluke®
Wartezeit auf Milch
47 Tage (45 +2)

Abbildung 8: Beispielhafte Darstellung eines verlinkten Préparats mit
Detailinformation zu diesem Praparat

Die durch Auswahl der Verlinkungen erreichbaren Detailseiten rufen ergdnzende
Erklarungen zu den Praparaten auf. Uber ein Kreuz in der oberen linken Ecke kann
man die Detailansicht wieder schlieBen und zur vorherigen Seite zurlick wechseln
(Abb. 8). Uber die Wahl des Punkts ,,Fragenkatalog* aus der Meniileiste (Abb. 9)

wird man zur Startseite des Fragenkatalogs geleitet (Abb. 10).

& ProPara

) Parasttenzykius

[ Symptome

[ Nachweismoglichkeiten
[ Bekampfungsstrategien

D) Wirkstofte

MenUpunkt 7
(Fragenkatalog)
-> Stiftsymbol © Uber

# Fragenkatalog

Abbildung 9: Darstellung des siebten Mentipunkts (Stiftsymbol) zum Offnen des
Fragenkatalogs
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Fragenkatalog @

Fragenkatalog starten

\V,

# Fragenkatalog

Abbildung 10: Darstellung der Startseite des Fragenkatalogs, erreichbar durch
Auswahl des Mentipunkts ,,Fragenkatalog*

Durch Betétigung des sich mittig befindenden Kuhkopfs, lasst sich der
Fragenkatalog starten (Abb. 11).

Fragenkatalog

Besteht der Verdacht der Fasciolose als
Bestandsproblem, da ...

= bei Einzeltieren Leberegel nachgewiesen
wurden?

« wiederholt Leberkonfiskate bei Schiachtieren
auftraten?

« Klinische Symptome wie schlechter
Nahrzustand, Durchfall.
Stoffwechselstorungen (v.a. Ketose),

Fr it und

Milchleistung beobachtet wurden?

ﬁ

Abbildung 11: Darstellung des Startvorgangs des Fragenkatalogs, durch
Betatigung des Kuhkopf-Buttons

Die Nutzenden der App werden durch Fragen geleitet, welche schrittweise die
Fasciolose-Situation auf dem Hof erfassen. Je nach gegebener Antwort wird man

automatisch zur ndchsten, fur einen passenden Frage geleitet, womit sich ein
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individueller Katalog aus Fragen ergibt. Die App wurde bewusst so konzipiert, dass
sich der Fragebogen nach dem Starten nur in eine Richtung fortfihren und
beantworten lasst. Ein Zurtickspringen zur vorherigen Frage ist nicht moglich.
Dieses Konzept stellt sicher, dass die Fragen, ohne vorzeitig erkennbaren Ausgang
der Antworten und somit ohne mdgliche Beeinflussung des Endergebnisses,
beantwortet werden mussen. Am Ende wird eine, an die Betriebssituation
angepasste Bek&mpfungsstrategie vorgeschlagen. Diese beinhaltet eine fur den Hof
passende Bekdmpfung und prophylaktische Vorgehensweise gegen den grofRen
Leberegel. Der Fragebogen kann jederzeit geschlossen und von Neuem begonnen

werden.

Einige Seiten des Fragenkatalogs tragen in der rechten oberen Ecke ein
Fragezeichen-Button. Diesem sind zusatzliche Erlauterungen hinterlegt. (Abb.12).

Abbildung 12: Beispielhafte Darstellung eines Fragezeichen-Buttons im

Fragenkatalog, mit der Anzeige zusatzlicher Detailerlauterungen

Ebenso wie auf der Seite ,,Wirkstoffe* verfiigt auch der Fragenkatalog Uber
Verlinkungen, die in blau unterstrichener Schrift hervorgehoben werden. Die
Verlinkungen konnen wiederum genutzt werden, um sich ergénzende
Informationen zu bestimmten Themen, beispielsweise zum
,,Weiderotationssystem*, anzuschauen. Uber ein Kreuz in der oberen linken Ecke

kann man die Detailansicht wieder schlieen und zur vorherigen Seite zuriick
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wechseln.

Den Abschluss der Menuleiste bildet der achte Menupunkt. Ein, mit einem
Informationssymbol versehener Passus, der mit,,Uber* benannt ist (Abb. 13). Unter
diesem Punkt konnen sich Nutzende der App Angaben zu den

Projektverantwortlichen, sowie den Entwickler der App anzeigen lassen.

Prozentsatz

Leberegel il

Menupunkt 8 Betrieben b
- Infosymbol Betrieben b

In Europa w
deutliche Pt
(waw.delive
ausgegang
grofBen Leb
Bedeutung

Abbildung 13: Darstellung des achten Men(punkts (Infosymbol)

3. FLUKE-Broschure

3.1. Ausarbeitung und Gestaltung der Broschiire

Parallel zur Entwicklung der Applikation fir mobile Endgerate fand die
Ausarbeitung und Gestaltung der ,,FLUKE-Broschiire” statt (Anhang Seite 160-
175). Sowohl die Formulierungen von Texten, als auch die Zusammenstellungen
von Textpassagen und bildlichen Darstellungen erfolgte weitgehend von Frau
Julika de Bruin (wissenschaftliche Mitarbeiterin im Projekt) unter der Anleitung

von Frau Prof. Dr. Gabriela Knubben-Schweizer.

3.2. Inhalt und Aufbau der Broschire

Wie bereits erwahnt ist die Broschire ebenso wie die Applikation aufgebaut und
bearbeitet dieselben Themenbereiche. Sie besteht aus insgesamt 15, vorderseitig
bedruckten DIN A4 Seiten. Das Inhaltsverzeichnis der Broschire listet thematisch



111. Material und Methoden 36

die gleichen Punkte, wie die Menleiste der App auf. Auch die Broschire beginnt
mit einer thematisch einleitenden allgemeinen Informationsseite, welcher Seiten
mit den Themengebieten ,Parasitenzyklus®, »Symptome*,
»Nachweismdglichkeiten®, , Bekdmpfungsstrategien® und ,,Wirkstoffe* folgen.
Der letzte Teil der Broschiire besteht auch aus einem Fragenkatalog, der ebenfalls
auf dem Entscheidungsbaum von KNUBBEN-SCHWEIZER et al. (2011) basiert.
Uber ,,Ja/Nein“ — Entscheidungen kénnen die Landwirt/innen den Fragenkatalog
durchgehen. Am Ende des Fragenflieischemas erhalten die Lesenden, wie auch in
der App, einen zur individuellen Hofsituation passenden Vorschlag, um
bekdmpfend und vorbeugend gegen den grofRen Leberegel vorgehen zu kdnnen.
Ebenso wie die App, schliel3t auch die Broschiire mit informierenden Angaben zu
projektverantwortlichen Ansprechpartner/innen ab.

4, Fragebogenentwicklung

Als Grundlage fur die Befragung wurde mit Microsoft Word 2016 ein
Fragenkatalog in Form eines Fragebogens ausgearbeitet. Sowohl bei den
Formulierungen von Fragen und Antworten, als auch bei der Umfangsgestaltung
des Bogens, erfolgte eine unterstiitzende Zusammenarbeit mit Herrn Friedemann
Adler, einem wissenschaftlichen Mitarbeiter des Instituts fiir Biometrie,
Epidemiologie und Informationsverarbeitung der Tierédrztlichen Hochschule

Hannover.

4.1. Pretest des Fragebogens

Um den Zeitaufwand der Befragung, sowie die Verstandlichkeit und Eindeutigkeit
der Fragen und Antworten zu priifen, wurde ein Pretest mit drei Personen aus dem
privaten Umfeld und mit dem Mitarbeiter der Tierarztlichen Hochschule Hannover

durchgefhrt.

Da der Testdurchlauf die im Vorfeld fur die einzelnen Befragungen festlegte Zeit
von ca. 15 Minuten tberschritt, wurde der Fragebogen im Anschluss an den Pretest
in seinem Gesamtumfang gekirzt. Die Fragenreduzierung betraf vor allem den
allgemeinen Teil, welcher betriebliche Daten, die Leberegelsituation und das
aktuelle Vorgehen gegen den Parasiten auf dem Hof erfragte. Um die Meinungen
der Landwirt/innen zur Hilfsmittelnutzung ausfuhrlich zu erfragen und um somit
einen detaillierten Eindruck davon zu erhalten, wie zufrieden die

Studienteilnehmer/innen mit den Hilfsmitteln waren und wie sinnvoll sie ihren
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Einsatz erachteten, blieb der Fragenumfang im speziellen Teil weitestgehend
bestehen. Aus den Anregungen der befragten Testpersonen, sowie den erlangten
Erfahrungen, resultierten als weitere Anderung, Um- und Abwandlungen von
Formulierungen. Fragen und Antworten, welche befragte Testpersonen
missverstanden oder hinterfragten, wurden inhaltlich Gberarbeitet und vereinfacht,
sowie eindeutiger formuliert. Abschlielend wurden alle Fragen und Antworten

final sortiert und in ihre endgiltige Reihenfolge gebracht.

4.2. Aufbau des Fragebogens

Der finale Fragebogen (Anhang Seite 131-159) bestand aus zwei Teilen: Einem
allgemeinen und einem speziellen Befragungsteil. Beide Teile bestanden aus
Abschnitten, welche jeweils ein Themengebiet bearbeiteten und sich aus

unterschiedlich vielen Fragen aufbauten.

Der allgemeine Teil war fir alle Befragten identisch. Er bestand aus den
Abschnitten 1-V und umfasste die Fragen 1-10. Er erhob allgemeine,
demographische Daten zur den Betrieb leitenden Person, zum Betrieb selbst, den
Tierzahlen und den GroRRen der zum Betrieb gehtérenden Flachen. Des Weiteren
erfragte er die bestehende Weide- und Leberegelsituation auf dem Hof und stellte
Fragen zur bestehenden Erwartungshaltung der Landwirte an die

Hilfsmittelnutzung, sowie die Studienteilnahme im Allgemeinen.

Der spezielle Teil bezog sich auf die Nutzung des jeweiligen Werkzeugs (App/
Broschire). Als Fortflihrung des allgemeinen Teils bestand er aus den Abschnitten
VI-XIV und umfasste die Fragen 11-22. Die Befragten sollten das Design, sowie
das Layout des jeweiligen Tools bewerten, sowie die Haufigkeit und Dauer der
Nutzung abschatzen. Weitere bearbeitete Themen des speziellen Teils waren:
Benutzerfreundlichkeit, Informationsgehalt, Wissensvermittlung, Zufriedenheit
mit dem Tool und die Erfullung der im Vorfeld gedulRerten Erwartungen. Eine
eventuelle Beeinflussung des Vorgehens auf den Hofen, infolge der Arbeit mit
App/Broschire und die Meinungen beziglich eines zukiinftigen Einsatzes solcher
oder vergleichbarer Tools stellten die abschlielend bearbeiteten Themen der

speziellen Befragung dar.
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4.3. Fragenaufbau und Fragentypen

Bei den Fragen des Bogens handelte es sich ihrer Form nach um geschlossene
Fragen, bei welchen den Landwirten eine begrenzte, definierte Anzahl moglicher
Antworten zur Verfugung stand. Dabei wurde unterschieden zwischen Fragen, die
mit Einfachnennungen zu beantworten waren (bspw. Frage 1, 4, 10) und Fragen,
bei denen mehrere Antworten erteilt werden konnten (bspw. Frage 2.7., 6.2.). Bei
der Mehrzahl der Fragen fanden jedoch zwei Typen von Antwortskalen
Anwendung. Einerseits dichotome Nominal-Skalen, bei welchen die befragten
Personen zwischen zwei Antwortmoglichkeiten wahlten und sich fir eine
vorgegebene Auspragung entschieden (bspw. Frage 1.1., 6.1., 7.1.). Andererseits
Ordinal-Skalen, bei denen sich die Befragungspersonen zwar ebenfalls fir eine
Auspragungsrichtung entschieden, die Merkmalsausprdgungen dabei jedoch eine
relationale Beziehung zueinander besalRen und einer Rangordnung unterstanden
(bspw. Frage 9, 12, 14.2., 15, 17). Die Ordinal-Skalen wurden in Skalenpunkte
unterteilt. Es handelte sich um verbalisierte, geradzahlige 4er-Skalen. Es konnte
zwischen 4 Antwortkategorien gewdahlt werden und alle Antwortmdglichkeiten
waren mit einzelnen Antwortmoglichkeiten benannt. Entsprechend der
formulierten Skalenrichtung handelte es sich um ,von rechts nach links*
verlaufende Skalen, welche bei akustischen Skalenprésentationen vornehmlich
Verwendung finden. Der hochste Skalenwert stand dabei auf der linken, der
niedrigste auf der rechten Seite der Skala (PORST, 2014).

Den Studienlandwirt/innen war eine Fragenbeantwortung immer freigestellt. Sie
hatten bei jeder Frage die Mdglichkeit die Antworten ,,weil3 nicht* oder ,keine
Angaben”“ zu erteilen wund behielten somit stets die Option eine

meinungsanzeigende Antwort zu verweigern.

4.4. Teilnehmende Betriebe

Mittels Veroffentlichungen des Projektvorhabens tiber die Klinik fir Wiederk&uer
mit Ambulanz und Bestandsbetreuung der LMU Minchen und auf
Tagungsvortragen (bspw. Naturland-Fachtagung des Verbands fiir ékologischen
Landbau, Milchviehtagung des Bioland-Verbands) wurde auf die Studie

aufmerksam gemacht.

In die Studie aufgenommen wurden 6kologisch wirtschaftende, bayerische

Milchviehbetriebe mit einem bestehenden Leberegel-Bestandsproblem. Insgesamt
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40 Betriebe erklérten sich zur Teilnahme bereit. Von Herbst 2015 bis Frihjahr 2017
erfolgte die Auswahl der teilnehmenden Hofe (Bestandsbesuch und
Kotprobenentnahmen von Jungtieren und Milchkihen). Vor allem die
Kotprobenuntersuchung und somit die Ermittlung der mit dem Parasiten befallenen
Tiergruppe (Jungtiere bzw. Milchkihe), war fir die Nutzung des
Entscheidungsbaums von groRer Bedeutung. Die Untersuchung erfolgte im
Klinikeigenen Labor der Klinik fir Wiederkduer mit Ambulanz und
Bestandsbetreuung. Die Laboruntersuchungsergebnisse der Studienbetriebe sind
im Anhang (Seite 177) abgebildet. Sowohl die Ergebnisse der Kotuntersuchungen,
als auch die Bestatigung flr die Studienteilnahme wurden den Betrieben im

Anschluss mitgeteilt.

Im Oktober 2017 wurden alle an der Studie Teilnehmenden von der
Studientierdrztin kontaktiert und an die anstehende Nutzung der Hilfsmittel vor der
Weidesaison 2018 erinnert. Darauf folgend wurde im Marz 2018 mit allen
Landwirt/innen die allgemeine Befragung durchgefuhrt. Im Anschluss wurden im
April 2018, mittels zufalliger Zahlenlosung, die beiden Gruppen fur die Tool-
Nutzung ermittelt. AnschlieBend wurden die Landwirt/innen Uber die
Gruppenzugehorigkeit informiert und die jeweiligen Hilfsmittel zur Verfligung
gestellt. Zur Veranschaulichung einzelner Funktionen in der ProPara-App wurden
den App-Nutzenden per E-Mail Screenshots zugesandt. Diese sollten den
Landwirt/innen spezielle Funktionen innerhalb der Applikation verdeutlichen
(Offnung der Meniileiste, sowie der verlinkten Detailinformationen und Hilfetexte).
Nach erfolgter acht-wdchiger Nutzungszeit zum Start der Weideperiode 2018 fand
von Juli bis August 2018 die spezielle Befragung statt, in der die Nutzenden

telefonisch zur Arbeit mit App oder Broschiire befragt wurden.

4.5. Durchftihrung der telefonischen Befragungen

Mit den Studienlandwirt/innen wurden Termine fur die Telefonate vereinbart. Im
Vorfeld der stattfindenden Befragung wurden die Studienteilnehmer/innen per E-
Mail nochmals an die Befragungstermine erinnert. Um die telefonische Befragung
bestmdglich zu standardisieren, wurden den befragten Personen die Fragen, sowie
Antwortmdglichkeiten am Telefon wortwortlich vorgelesen und im Anschluss die
Gelegenheit der Antwortgabe erteilt. Die Studientierérztin fuhrte alle Befragungen
durch. Mit den Fragen und Antworten wurden die Landwirt/innen wahrend der

Telefonate erstmals konfrontiert — sie lagen ihnen weder im Vorfeld, noch zum
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Zeitpunkt der Befragung vor. Jedem Betrieb wurde eine Betriebs-
Identifikationsnummer zugeordnet (Betriebs-1D), wodurch die erhobenen Daten
der einzelnen Betriebe vollstandig pseudonymisiert gehalten und vertraulich

behandelt werden konnten.

Es erfolgten zwei separate Befragungstelefonate. Erstes vor der Gruppeneinteilung
und somit vor Nutzung des Hilfsmittels, zweites nach erfolgter App- oder
Broschiiren-Arbeit. Der Zeitumfang der Befragungen lag fur den allgemeinen Teil

bei ungefahr 20 Minuten, fiir den speziellen Teil bei ca. 20 bis 30 Minuten.

4.6. Datenerfassung und statistische Auswertung

Wahrend der Befragungen wurde fir jeden Betrieb ein eigener Fragebogen manuell
ausgefullt. Die erhobenen Befragungsdaten wurden in eine Datentabelle Gberfiihrt
und im Anschluss als deskriptive Statistik tber Microsoft Excel ausgewertet. Durch
die Erstellung einzelner Pivot-Tabellen konnten die Befragungsdaten aus der Excel-
Tabelle effizient zusammengefasst werden. Pivot- und Kreuztabellen wurden
genutzt, um Haufigkeiten und relative Haufigkeiten flr die kategorialen Daten zu
ermitteln und die statistischen Ergebnisse beschreibend erldutern zu kénnen. Zur
Veranschaulichung wurden die Ergebnisse in Tabellen, sowie S&ulen- und

Balkendiagrammen dargestellt.
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V. ERGEBNISSE

1. Teilnehmende Landwirt/innen

Zum Beginn des Projekts bildeten 40 Landwirt/innen 6kologisch wirtschaftender
Milchrinderbetriebe die Gesamtzahl der Studienteilnehmer/innen. Allen wurde der
Projektablauf, bestehend aus allgemeiner Befragung, Tool-Aushéndigung, Arbeit
mit dem Hilfswerkzeug und anschlieRender, spezieller Befragung, erlautert. Nach
Erklarung an der Studie mitzuwirken wurde mit den Teilnehmer/innen die
allgemeine Befragung durchgefiihrt, bevor ihnen im Anschluss die Hilfsmittel zur
Verfugung gestellt wurden. Drei Landwirt/innen der App-Gruppe nahmen zwar an
der allgemeinen Befragung teil, entschieden sich aus privaten Griinden jedoch
gegen eine Applikationsnutzung und somit gegen eine, bis zum Studienabschluss
stattfindende Teilnahme. Die Konsequenz war eine Reduzierung der App-Gruppe
auf 17 Teilnehmer/innen. Die Broschiren-Gruppe blieb bis zur Beendigung der
Studie vollstdndig und aus 20 Landwirt/innen bestehen. Die bis zum Studienende
teilnehmenden 37 Landwirt/innen wurden in der Auswertung berlcksichtigt und in

die statistischen Berechnungen einbezogen.

2. Auswertung der allgemeinen Befragung

Zu Beginn der Fragebogenauswertung ist nochmals darauf hinzuweisen, dass eine
Antworterteilung immer frei gestellt war. Bei bestehender Unsicherheit oder dem
Wunsch keine meinungshinweisende Aussage zu erteilen, bestand stets die
Moglichkeit mit ,,weill nicht™ oder ,,keine Angaben® zu antworten. Da die meisten
Studienteilnehmer/innen bei nahezu allen Fragen mit einer beurteilenden und
meinungsanzeigenden Antwort reagierten, wurden diese beiden Antwortkategorien

nur in Diagrammen dargestellt, wenn sie als Antwort gegeben wurden.

2.1. Allgemeine Charakterisierung der teilnehmenden Landwirt/innen

Der einsteigende Abschnitt der Befragung (Abschnitt I, Frage 1) diente der
Geschlechts- und Alterscharakterisierung der Landwirt/innen. Die Studiengruppe
setzte sich aus 30 Landwirten (81,1 %) und sieben Landwirtinnen (18,9 %)

Zusammen.
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Entsprechend ihrem angegebenen Alter erfolgte die Einteilung in vier
Altersgruppen. VVon den 37 Teilnehmer/innen waren vier (10,8 %) < 30 Jahre alt,
acht (21,6 %) zwischen 31 bis 40 Jahre alt, 21 (56,8 %) zwischen 41 bis 60 Jahre
alt und vier (10,8 %) > 60 Jahre alt.

2.2. Anzahl gehaltener Rinder

Abschnitt Il (Frage 2) erfragte die Anzahl der insgesamt auf dem Hof gehaltenen
Rinder. Die Angaben umfassten alle erwachsenen Kihe, sowie alle Jungtiere. Im
Durchschnitt lag die Zahl der gehaltenen Rinder bei 59 Tieren (Median: 59;
Minimum: 12 Tiere; Maximum: 135 Tiere). Die Gesamtzahlen gehaltener Tiere
wurden zur besseren Veranschaulichung in Kategorien eingeteilt, welche im

Saulendiagramm der Abbildung 14 ersichtlich sind.

40

w
o

13,5% 16,3% 13,5%

ANZAHL BETRIEBE
S

=
o

<25Tiere 26-50Tiere 51-75 Tiere 76-100 Tiere > 101 Tiere

ANZAHL RINDER

Abbildung 14: Kategorisierte Gesamtzahl gehaltener Rinder (erwachsene Tiere
und Jungtiere) auf den an einer Studie zur bovinen Fasciolose teilnehmenden

Okologisch, wirtschaftenden Betrieben (n=37) (absolut und anteilig)

2.3. Weidemanagement

Der sich anschlieende dritte Fragenabschnitt (Abschnitt I, Frage 4 und 5)
thematisierte die, von den Landwirt/innen angewandte Weideform, sowie den
Zeitpunkt des Weideauftriebs und -abtriebs. Auf 29 Betrieben (78,4 %) wurden
sowohl die erwachsenen Tiere, als auch die Jungtiere wahrend der Weidesaison auf
verschiedenen Flachen geweidet (Umtrieb), auf acht Betrieben (21,6 %) verblieben

die Tiere auf einer Flache (Standweide).
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Folgende Umtriebssysteme wurden von den 29 Landwirt/innen beschrieben:
Méhstandweide (Weideflachenvergrofierung im Verlauf der Weidesaison) auf
sechs Betrieben (20,7 %), Umtriebs- oder Rotationsweide (Unterteilung der
gesamten Weideflache in mehrere Flachen, Umtrieb der Tiere im Verlauf der
Weidesaison) auf 22 Betrieben (75,9 %) und Portions- oder Rationsweide (t&glich
stattfindender Umtrieb der Tiere auf separat abgetrennte Weidefl4dche) auf einem
Betrieb (3,4 %).

Fur den Zeitpunkt des Weideauftriebs gaben sieben befragte Landwirt/innen (18,9
%) an, ihre Tiere im Marz auf die Weide zu treiben, 22 (59,5 %) im April und acht
(21,6 %) im Mai. Als Monat des Weideabtriebs gaben 24 befragte Personen (64,9
%) den Oktober und 13 (35,1 %) den November an. Die Aussagen bezogen sich auf
die Erfahrungen der vergangenen Jahre. Alle erklarten jedoch madgliche

Abweichungen der erteilten Angaben in Abhangigkeit der Wettergegebenheiten.

2.4. Leberegelproblematik auf den Hofen

Der IV Abschnitt der allgemeinen Befragung (Frage 6 und 7) beschaftigte sich mit
der aktuell auf den Hofen herrschenden Leberegelproblematik, erfragte den
Kenntnisstand tiber mégliche Bekampfungsstrategien und thematisierte den aktuell

stattfindenden Medikamenteneinsatz im VVorgehen gegen den Parasiten.

2.4.1.  Symptome und Diagnostik

Die Einstiegsfrage (Frage 6.1.) dieses Abschnitts erfragte eventuell aufgefallene
Symptome bei den Rindern der Hofe. Die Antworten sind in Abbildung 15
dargestellt.
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Abbildung 15: Symptome, welche den an der Studie teilnehmenden
Landwirt/innen (n=37) im Vorfeld der Studie an ihren Tieren auffielen und von
ihnen in Zusammenhang mit einer bestehenden Leberegelproblematik gebracht

wurden (absolut und anteilig)
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Abbildung 16: Proben, welche 35 6kologisch wirtschaftende Betriebe im Vorfeld
einer Studie zur bovinen Fasciolose an ihren Tieren zum Nachweis eines

bestehenden Leberegelbefalls untersuchen lielen (Mehrfachnennungen maoglich)
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Frage 6.2. erfragte die im Vorfeld der Studienteilnahme durchgefihrten
diagnostischen Untersuchungen zum Nachweis eines Leberegelbefalls. Bei dieser
Frage waren Mehrfachnennungen erlaubt. Lediglich zwei Betriebe (5,4 %)
betrieben vor Studienbeginn keine Diagnostik. Alle anderen 35 Betriebe (94,6 %)
lieRen bereits vor der Studienteilnahme diagnostische Untersuchungen durchfiihren
(Abb. 16).

2.4.2. Kenntnisstand Bekampfungsstrategien

Frage 7 beschéftigte sich mit dem Wissenstand Uber verschiedene
Bekampfungsstrategien der bovinen Fasciolose. Dem Grof3teil der Landwirt/innen
waren die Moglichkeiten einer Drainage (28 Landwirt/innen; 75,7 %) und einer
Auszaunung von Feuchtstellen (36 Landwirt/innen; 97,3 %) bekannt. Ein
Weiderotationssystem  wéhrend  des  Verlaufs  einer  Weidesaison
(Weideroatationssystem nach Boray) gaben 14 (37,8 %) der 37 Befragten an zu

kennen.

2.4.3.  Therapie

Der folgende Fragenblock (Frage 7.2. — Frage 7.6.) beschaftigte sich mit einer
eventuell stattfindenden Behandlung der Tiere gegen den grof3en Leberegel. Die
Studienteilnehmer/innen wurden nach einer aktuellen TherapiemalRnahme, dem
angewandten Behandlungsschema und den zum Einsatz kommenden

Medikamenten befragt.

Einen aktuellen Einsatz von Medikamenten gegen den grofRen Leberegel bejahten
17 Landwirt/innen (45,9 %), 20 (54,1 %) hingegen verneinten ihn. Die Ergebnisse
sind in Abbildung 17 dargestellt.

Im Anschluss sollte geklart werden, nach welchem Behandlungsschema die
behandelnden Landwirt/innen bei ihren erwachsenen Rindern und ihren Jungtieren

vorgingen. Diese Ergebnisse sind in den Abbildungen 18 und 19 dargestellt.

Nachfolgend wurden die zum Einsatz kommenden Wirkstoffe erfragt (Frage 7.6.).
Es war den Studienteilnehmer/innen bei dieser Frage frei gestellt mehrere
Antworten zu geben. Falls sie sonstige Wirkstoffe nutzten oder ihnen der
verwendete Wirkstoff zum Zeitpunkt der Befragung nicht einfiel, konnten sie dies
mit der Antwort ,,sonstige Wirkstoffe/fehlende Kenntnis* angeben. Tabelle 1 zeigt
die verwendeten Wirkstoffe und die Haufigkeit ihrer Anwendung.
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Abbildung 17: Darstellung der Landwirt/innen, die zum Zeitpunkt der allgemeinen
Befragung keine Leberegelbehandlung anwandten (n=20) und der
Studienlandwirt/innen, die eine aktuelle Leberegelbehandlung durchfihrten

(n=17), mit Aufschlusselung der behandelten Tiergruppen (absolut und anteilig)

Behandlungsschema erwachsene Tiere

1x Behandlung vor Weideauftrieb (Ende
der Stallhaltungsperiode)

1x Behandlung nach Weideabtrieb (Beginn
der Stallhaltungsperiode)

2x Behandlung wahrend der
Stallhaltungsperiode (1x Beginn, 1x Ende
der Stallhaltung)

sonstiges Behandlungsschema

0 2 4 6 8 10
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Abbildung 18: Behandlungsschemata gegen den groRen Leberegel fiir erwachsene
Tiere, nach denen die Studienlandwirt/innen, welche angaben ihre erwachsenen

Tiere zu behandeln (n=10), vorgingen
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Behandlungsschema Jungtiere

1x Behandlung vor Weideauftrieb (Ende
der Stallhaltungsperiode)
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Abbildung 19: Behandlungsschemata gegen den groRen Leberegel fur Jungtiere,
nach denen die Studienlandwirt/innen, welche angaben ihre Jungtiere zu behandeln

(n=14), vorgingen

Tabelle 1: Angewandte Wirkstoffe, welche von den Studienlandwirt/innen, die
zum Zeitpunkt der Befragung erklarten eine Behandlung ihrer Tiere durchzufiihren

(n=17) als eingesetzte Wirkstoffe angegeben wurden (Mehrfachnennungen

mdoglich)

Wirkstoff Anzahl Landwirt/innen

Triclabendazol 6

Albendazol 4

Closantel 0

Oxyclozanid 3

sonstige Wirkstoffe/ 10

fehlende Kenntnis Uber Wirkstoff

2.5. Erwartungshaltung und Hilfsmittelpraferenz
Den Abschluss der allgemeinen Befragung stellte Abschnitt V (Frage 9 und 10) dar,
welcher die Erwartungshaltung und eine eventuell bestehende Bevorzugung eines

der beiden Hilfsmittel erfragte.
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2.5.1. Erwartungshaltung
Frage 9 befasste sich mit der Erwartungshaltung der Studienteilnehmer/innen
gegenuber der App/Broschiren-Nutzung und gegenuber der Studienteilnahme im

Allgemeinen.

Den befragten Personen wurden Aussagen zur Thematik der Erwartungshaltung
genannt und sie entschieden, die Erwartungshaltung zu besitzen (,,Aussage absolut
zutreffend* oder ,,Aussage eher zutreffend) oder sie nicht zu besitzen (,,Aussage
eher nicht zutreffend“ oder ,,Aussage iliberhaupt nicht zutreffend*). Bei der
Beschreibung wurden die ersten beiden Antwortkategorien zu ,bestehende
Erwartungshaltung® und die letzten beiden Antwortmdglichkeiten zu ,,nicht
bestehende Erwartungshaltung™ zusammengefasst. Die Erwartungshaltungen mit
Darstellung aller Antwortkategorien sind im Diagramm der Abbildung 20

dargestellt.

Die ersten beiden Aussagen lauteten: ,,Ich erwarte durch die App/Broschiren-
Nutzung neue, bisher unbekannte Erkenntnisse iiber den Parasiten zu gewinnen®
und ,,Ich erwarte durch die App/Broschiren-Nutzung neue, bisher unbekannte
Erkenntnisse liber den Zwischenwirt zu gewinnen®. Jeweils 32 Landwirt/innen
(86,5 %) besalien diese Erwartungshaltung und 5 Landwirt/innen (13,5 %) besaRRen

sie nicht.

Die nachfolgende Aussage lautete ,,Ich erwarte durch die App/Broschiiren-Nutzung
Bekampfungsstrategien kennen zu lernen, welche eine Alternative zu meinen
bisherig angewandten Mafnahmen darstellen.” Der GrofBteil der befragten
Personen, 34 Landwirt/innen sagten aus, diese Erwartung zu besitzen (91,9 %), drei
(8,1 %) hingegen erklarten diese Erwartung nicht zu haben.

Auch die Aussage ,,Ich erwarte durch die App/Broschiren-Nutzung die Zahl der
mit Leberegeln befallenen Tiere auf meinem Hof reduzieren zu konnen® wurde,
beziiglich einer bestehenden Erwartungshaltung groftenteils bejaht: 35
Landwirt/innen (94,6 %) stimmten zu, diese Erwartungshaltung zu vertreten,

lediglich zwei Landwirt/innen (5,4 %) hatten sie nicht.

Die Erwartung ,,Losungsansitze geboten zu bekommen, durch welche die Tiere
langfristig und anhaltend vom Leberegel befreit werden konnen™ besallen 34

Landwirt/innen (91,9 %), drei (8,1 %) hingegen nicht.
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Die Erwartungshaltung ,,.Durch die App/Broschiren-Nutzung eine Maglichkeit
kennen zu lernen, wie Krankheiten zukinftig auf den Hofen vorgebeugt werden
kann“ verteilte sich folgendermaflen: 31 Landwirt/innen (83,8 %) sagten aus, diese

Erwartung zu besitzen, sechs (16,2 %) hingegen nicht.

Die Erwartungshaltung ,,Durch die App- oder Broschiren-Nutzung eine
Madglichkeit kennen zu lernen, wie Krankheiten auf den Hofen zukinftig besser
bekdampft werden konnen™ bejahten 32 Studienteilnehmer/innen (86,5 %), funf
(13,5 %) verneinten sie zu besitzen.

Erwartungshaltung App- und Broschirennutzung

Erkenntnisgewinn Parasit [ D
Erkenntnisgewinn Zwischenwirt [
Erkenntnisgewinn Bekampfungsstrategie | EENNEIGIGEERS
Reduzierung Leberegelbefall I
Befreiung Leberegelbefall I

Erkenntnisgewinn Krankheitsvorbeugung IIIIEIEIEGgGE@ERS
Erkenntnisgewinn Krankheitsbekampfung IINEEEIEEGgGgGgEE

0 10 20 30 40
ANZAHL LANDWIRTE

W absolut zutreffend H eher zutreffend
eher nicht zutreffend Uberhaupt nicht zutreffend
Abbildung 20: Bestehende Erwartungshaltungen der Studienteilnehmer/innen
(n=37) im Vorfeld der Hilfsmittelnutzung beztiglich eines Erkenntnisgewinns tiber
verschiedene Themengebiete zum groRen Leberegel durch den Einsatz der App

oder der Broschiire

2.5.2. Hilfsmittelpraferenz

Da die Gruppeneinteilung per Zufallsentscheid stattfand, hatten die
Studienteilnehmer/innen keinen Einfluss auf die Auswahl des ihnen zugeordneten
Arbeitswerkzeugs. Um eine eventuell bestehende Préferenz gegeniuiber einem
Hilfsmittel zu erkennen, befragte man sie abschlieRend (Frage 10) zum bevorzugten
Hilfsmittel.
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Zehn (27,0 %), gaben an sich bevorzugt mit der App beschaftigen zu wollen, 19
(51,5 %) praferierten die Arbeit mit der Broschire. Drei (8,1 %) beschrieben es
bewusst als gleichgiltig, welches der beiden Mittel man ihnen zur Verfligung stellte
und flnf (13,5 %) waren sich nicht sicher, mit welchem der beiden méglichen Tools
sie lieber gearbeitet hatten.
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3. Auswertung der speziellen Befragung

Im Folgenden werden die Betriebe der App/Broschiiren-Gruppe allgemein
beschrieben (Tabelle 2) und anschlieBend die Ergebnisse der speziellen
Befragungen dargestellt. Die erteilten Antworten beider Gruppen werden
untereinander abgebildet, ohne die Meinungen dabei in einen vergleichenden
Bezug zueinander bringen zu wollen. Es erfolgt immer zuerst die Abbildung der
Antworten der App-Gruppe und darunter die Meinungsdarstellung der Broschiren-

Gruppe.

Tabelle 2: Demographische Angaben (Geschlecht, Alter), sowie Angaben zum
Betrieb (Gesamtzahl gehaltener Rinder (erwachsene Tiere und Jungtiere) und
GroRe der Betriebsflache) der Studienteilnehmer/innen (n=37), aufgeteilt nach
Landwirt/innen der App-Gruppe (Anzahl n=17) und der Broschiuren-Gruppe
(Anzahl n=20)

App - Gruppe Broschuren -
Gruppe
Anzahl Anteil [%] | Anzahl Anteil [%]
absolut absolut
weiblich 3 17,6 4 20
< 30 Jahre 4 23,5 0 0
31 - 40 Jahre 5 29,4 3 15
Al 41 - 60 Jahre 7 412 14 70
> 60 Jahre 1 59 3 15
<25 Tiere 0 0 5 25
26 - 50 Tiere 6 35,3 5 25
Gesamtzahl | 59 _ 75 Tiere 2 118 4 20
Tiere :
76 - 100 Tiere 2 11,8 3 15
> 100 Tiere 7 41,2 3 15
<25 ha 3 17,6 8 40
26 - 50 ha 5 29,4 8 40
Gesamtflache 51-75ha 4 235 3 15
Betrieb
76 - 100 ha 4 23,5 1
> 100 ha 1 59 0
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3.1. Ersteindruck, Bewertung von Design und Layout
Der erste Abschnitt (Abschnitt VI, Fragen 11 und 12) des speziellen Teils der
Befragung beschaftigte sich mit dem ersten Eindruck, die die Hilfsmittel

vermittelten und setzte sich mit den Themen Design und Layout auseinander.

3.1.1. Ersteindruck

Die erste Teilfrage (Frage 11.1.) verfolgte das Ziel zu erfahren, welchen ersten
Eindruck die App ihren Nutzenden nach einem ersten Offnen und die Broschiire
ihren Lesenden nach einem ersten Durchbléttern vermittelte. Die Meinungen zum
ersten Eindruck der Landwirt/innen beim ersten Offnen der App/Broschiire sind in
Tabelle 3 dargestellt.

Tabelle 3: Antworten von 37 Landwirt/innen auf Fragen zum ersten Eindruck
gegenlber zweier Hilfswerkzeuge (App und Broschiire) zur Bekdmpfung der
bovinen Fasciolose, aufgeteilt nach Landwirt/innen der App-Gruppe (n=17) und der

Broschiiren-Gruppe (n=20)

Broschiren -
App — Gruppe Gruppe
Ersteindruck beim . .
= s .. | Anzahl | Anteil |Anzahl [Anteil
Offnen ger App oder der | Antwortmdglichkeit absolut | [%] absolut | [%]
roschiire
positiver ja 16 94,1 19 95
Gesamteindruck nein 1 59 1 5
ansprechende ja 16 94,1 20 100
Gesamtgestaltung nein 1 59 0 0
. ja 3 17,65 1 5
zu viel Text :
nein 14 85,25 19 95
zu viele bildliche ja 1 59 0 0
Darstellungen nein 16 94,1 20 100
_ ja 2 11,8 1 5
zu umfangreich :
nein 15 88,2 19 95
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3.1.2. Design und Layout

Frage 12 erfragte die Meinungen zum Design und Layout der Hilfsmittel. In den
Fragen 12.1. und Frage 12.2. wurden den Landwirt/innen Aussagen genannt, bei
welchen sie wihlen konnten, ob sie fiir sie ,,absolut zutreffend®, ,,eher zutreffend®,
»eher nicht zutreffend“ oder iiberhaupt nicht zutreffend® waren. Die
Studienlandwirt/innen konnten somit die Schrift und die bildlichen Darstellungen
bewerten, sowie eine Einschdtzung tber einen logischen Gesamtaufbau der Tools
und eine Ubersichtliche Gestaltung der einzelnen Seiten erteilen. Die Ergebnisse
sind in Abbildungen 21 bis 24 dargestellt.

Die Beurteilung von Aussagen zur Gestaltung, Darstellung und Logik des
Fragenkatalogs zahlten ebenfalls zu den, zu bewertenden Layout-Aussagen der

Frage 12.2. Die erteilten Antworten sind in den Abbildungen 25 und 26 ersichtlich.

Schrift in der Appist gut | N 0,59
erkenn- und lesbar P 23,5%

5,9%

Texte der bildlichen I -2 %
Darstellungen sind P 23,5%

ausreichend groR 11,8%
Textmenge in der App ist [ ENGNGGTNG - s
angenehm RN 41,2%
0 5 10 15 20
ANZAHL LANDWIRTE
W absolut zutreffend B eher zutreffend
eher nicht zutreffend Uberhaupt nicht zutreffend

Abbildung 21: Antworten von 17 Landwirt/innen auf Fragen zum Textdesign einer
Applikation zur Bek&mpfung und Prophylaxe der bovinen Fasciolose (absolut und

anteilig)
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Abbildung 22: Antworten von 20 Landwirt/innen auf Fragen zum Textdesign einer

Broschiire zur Bekampfung und Prophylaxe der bovinen Fasciolose (absolut und

anteilig)
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; P 29,4%
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; | 9
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W absolut zutreffend B eher zutreffend
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Abbildung 23: Antworten von 17 Landwirt/innen auf Fragen zum Design der

bildlichen Darstellungen und zum Gesamtlayout einer Applikation zur

Bekampfung und Prophylaxe der bovinen Fasciolose (absolut und

anteilig)
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Abbildung 24: Antworten von 20 Landwirt/innen auf Fragen zum Design der
bildlichen Darstellungen und zum Gesamtlayout einer Broschiire zur Bekdmpfung

und Prophylaxe der bovinen Fasciolose (absolut und anteilig)

anschauliche Gestaltung - I s: s

Fragenkatalog I 41,2%
logischer Aufbau - I 7
Fragenkatalog N 35,3%
tbersichtliche Darstellung - || NENNNRNRNRNN /0.5
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Abbildung 25: Antworten von 17 Landwirt/innen auf Fragen zum Design und
Layout eines Fragenkatalogs zum individuellen Vorgehen gegen den groRen
Leberegel auf landwirtschaftlichen Hofen in einer Applikation zur Bek&mpfung
und Prophylaxe der bovinen Fasciolose (absolut und anteilig)
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Abbildung 26: Antworten von 20 Landwirt/innen auf Fragen zum Design und
Layout eines Fragenkatalogs zum individuellen Vorgehen gegen den grofien
Leberegel auf landwirtschaftlichen Hofen in einer Broschire zur Bekampfung und

Prophylaxe der bovinen Fasciolose (absolut und anteilig)

3.2 Nutzungszeit und Nutzungshaufigkeit

Der néchste Fragenabschnitt (Abschnitt VII, Frage 13) thematisierte den
insgesamten  Zeitaufwand und die gesamte  Nutzungshéufigkeit der
Hilfsmittelverwendung. Es galt zu erfahren wie viel Zeit sich die
Studienteilnehmer/innen wéhrend der acht-wdchigen Nutzungszeit mit der
App/Broschire beschéftigten und wie oft sie sie zur Hand nahmen, um sie zu 6ffnen
oder in ihr nachzulesen. Die Ergebnisse dieser Frage stellen die Abbildungen 27 bis
30dar.
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Gesamtnutzungszeit App
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Minuten Stunden

NUTZUNGSZEIT

Abbildung 27: Antworten von 17 Landwirt/innen auf die Frage nach der
insgesamten Nutzungszeit einer Applikation zur Bekdmpfung und Prophylaxe der
bovinen Fasciolose tiber einen Zeitraum von acht Wochen (absolut und anteilig)

Gesamtnutzungszeit Broschiire
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NUTZUNGSZEIT

Abbildung 28: Antworten von 20 Landwirt/innen auf die Frage nach der
insgesamten Nutzungszeit einer Broschire zur Bekdmpfung und Prophylaxe der

bovinen Fasciolose Uber einen Zeitraum von acht Wochen (absolut und anteilig)
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Abbildung 29: Antworten von 17 Landwirt/innen auf die Frage nach der gesamten
Nutzungshdufigkeit einer Applikation zur Bekdmpfung und Prophylaxe der
bovinen Fasciolose tiber einen Zeitraum von acht Wochen (absolut und anteilig)

Nutzungshaufigkeit Broschire

20

15
55%

10 40%

ANZAHL LANDWIRTE

5% 0%

1-2x 3-5x 6-10x > 10x
NUTZUNGSHAUFIGKEIT

Abbildung 30: Antworten von 20 Landwirt/innen auf die Frage nach der gesamten
Nutzungshaufigkeit einer Broschure zur Bekdmpfung und Prophylaxe der bovinen

Fasciolose Uber einen Zeitraum von acht Wochen (absolut und anteilig)

3.3. Benutzerfreundlichkeit
Der sich anschliefende Fragenkomplex (Abschnitt V111, Frage 14) beschéftigte sich
mit dem Thema Benutzerfreundlichkeit. Den Landwirt/innen wurde zu Beginn des

Abschnitts der Satzbeginn ,,Mit der App/Broschiire zu arbeiten empfand ich als...*

vorgelesen und verschieden beendet. Fur jeden vollstdndigen Satz konnten sie
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zwischen den Antworten ,,JJa* (das Arbeiten empfand ich so) oder ,Nein*“ (das
Arbeiten empfand ich nicht so) wahlen. Die Ergebnisse sind in den Abbildungen
31 bis 34 dargestellt.

App-Arbeit
zeitintensiv langweilig kompliziert
20
w
£ 100% 94,1%
2 1 76,5%
=
3
- 10
I
P
N
Z 5
< 17,6%
5,9% 5,9%
0 - —— ——

Hja M nein OweiB nicht

Abbildung 31: Antworten von 17 App-nutzenden Landwirte/innen auf Fragen nach
dem empfundenen zeitintensiven, langweiligen und komplizierten Arbeiten mit

einer Applikation zur Bek&mpfung und Prophylaxe der bovinen Fasciolose (absolut

und anteilig)
Broschiren-Arbeit
zeitintensiv langweilig kompliziert
W 20 95% 95%
& 80%
2 15
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Abbildung 32: Antworten von 20 Broschiiren-nutzenden Landwirt/innen auf
Fragen nach dem empfundenen zeitintensiven, langweiligen und komplizierten
Arbeiten mit einer Broschiire zur Bekampfung und Prophylaxe der bovinen

Fasciolose (absolut und anteilig)
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Abbildung 33: Antworten von 17 App-nutzenden Landwirt/innen auf Fragen nach
dem empfundenen hilfreichen, innovativen und interessanten Arbeiten mit einer

Applikation zur Bekampfung und Prophylaxe der bovinen Fasciolose (absolut und

anteilig)
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Abbildung 34: Antworten von 20 Broschuren-nutzenden Landwirt/innen auf
Fragen nach dem empfundenen hilfreichen, innovativen und interessanten Arbeiten
mit einer Broschire zur Bek&mpfung und Prophylaxe der bovinen Fasciolose

(absolut und anteilig)
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Zur Bearbeitung des Themas ,,Benutzerfreundlichkeit™ der App/Broschire zéhlten
auch die Themen Zurechtfinden im Tool und Arbeiten mit dem Tool und zusatzlich
in der App-Gruppe der Installationsvorgang und das Funktionieren von einzelnen
App-Anwendungen. Die benutzerfreundlichen Ansichten der App-Gruppe sind in
Abbildung 35, die der Broschurren-Gruppe in Abbildung 36 ersichtlich.

Drei weitere, sich auf die Benutzerfreundlichkeit der App beziehende Aussagen
erfragten in Frage 14.2., wie die App-Nutzer/innen die GrolRe der verschiedenen
Funktionsbuttons in der App beurteilten. Die Antworten sind aus der Abbildung 37
zu entnehmen.

Parallel erfragte Frage 14.3. die Nutzenden der Broschdire, wie zufrieden sie mit der

Bindeform der Broschire waren. Die Ergebnisse sind in der Abbildung 38

dargestellt.
App-Arbeit ist einfach I  /0,6%
23,5%
5,9%
Zurechtfinden in der App ohne I 35,3%
I 35,3%
Probleme 23,5%
1 59%
App-Installation ohne I 58,8%
PP R 23,5% °
Probleme 11,8%
5,9%

- i I  S3,2%
App-Funktionen ohne W 59% 0
Probleme 5,9%

0 5 10 15 20

ANZAHL LANDWIRTE

W absolut zutreffend m eher zutreffend
eher nicht zutreffend Uberhaupt nicht zutreffend
OweiB nicht

Abbildung 35: Antworten von 17 Landwirt/innen auf Fragen nach dem
empfundenen Arbeiten, dem Zurechtfinden dem Installationsvorgang und den App-
Funktionen in einer Applikation zur Bekampfung und Prophylaxe der bovinen

Fasciolose (absolut und anteilig)
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Broschiren-Arbeit ist _35‘7 60%
; P 35%
einfach 59

Zurechtfinden in der I S5

Broschiire ohne B 10%
5%
Probleme
0 5 10 15 20
ANZAHL LANDWIRTE
M absolut zutreffend M eher zutreffend
eher nicht zutreffend Uberhaupt nicht zutreffend

Abbildung 36: Antworten von 20 Landwirt/innen auf Fragen nach dem
empfundenen Arbeiten und dem Zurechtfinden in einer Broschiire zur Bek&mpfung
und Prophylaxe der bovinen Fasciolose (absolut und anteilig)

Mentibuttons I 2 4%
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Antwortbuttons I <249
Fragenkatalog ausreichend [ 17,6%

grof’

Fragezeichenbuttons I s/ %
ausreichend groR e 35,3%

0 5 10 15 20
ANZAHL LANDWIRTE

M absolut zutreffend M eher zutreffend

eher nicht zutreffend Uberhaupt nicht zutreffend

Abbildung 37: Antworten von 17 App-nutzenden Landwirt/innen auf Fragen nach
ihrer Meinung Uber die Grol3e und Auswahlbarkeit der Buttons in einer Applikation
zur Bek&mpfung und Prophylaxe der bovinen Fasciolose (absolut und anteilig)
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Bindeform der Broschtre
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Klebebindung nicht
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Abbildung 38: Antworten von 20 Broschiren-nutzenden Landwirt/innen auf die
Frage nach ihrer Meinung tber die Bindung einer Broschiire zur Bekdmpfung und

Prophylaxe der bovinen Fasciolose (absolut und anteilig)

3.4. Inhalt, Informationsgehalt und Wissensvermittlung

Der folgende Abschnitt (Abschnitt IX, Fragen 15 und 16) des Fragebogens befasste
sich mit dem Inhalt, dem Informationsgehalt und dem vermittelten Wissen durch
die Applikation, sowie die Broschiire. Frage 15 ging dabei auf die neuen
Erkenntnisgewinne und die Verstdndlichkeit von Texten und bildlichen
Darstellungen ein. Frage 16 erfragte die Zufriedenheit Uber das vermittelte Wissen

und den Informationsgehalt der Tools.

In den Diagrammen der Abbildungen 39 und 40 sind die Antworten zu den
Aussagen: ,,Die App/Broschiire lieferte mir neue, bisher unbekannte Informationen
iiber den Parasiten* und ,,Die App/Broschiire lieferte mir neue, bisher unbekannte

Informationen iiber den Zwischenwirt* abgebildet.
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neuer Erkenntnisgewinn
Parasit

29,4%

neuer Erkenntnisgewinn
Zwischenwirt

23,5%

0 5 10 15 20
ANZAHL LANDWIRTE

B absolut zustimmend M eher zustimmend
eher nicht zustimmend Uberhaupt nicht zustimmend
Abbildung 39: Antworten von 17 Landwirt/innen auf die Frage nach einem neuen
Erkenntnisgewinn tber den groflen Leberegel und seinen Zwischenwirt aus einer
Applikation zur Bekampfung und Prophylaxe der bovinen Fasciolose (absolut und
anteilig)

neuer Erkenntnisgewinn I /0
Parasit I 45%

15%

neuer Erkenntnisgewinn _ 45%

Zwischenwirt _ 40%
10%
5%
0 5 10 15 20

ANZAHL LANDWIRTE

MW absolut zustimmend B eher zustimmend

eher nicht zustimmend Uberhaupt nicht zustimmend
Abbildung 40: Antworten von 20 Landwirt/innen auf die Frage nach einem neuen
Erkenntnisgewinn Uber den groRen Leberegel und seinen Zwischenwirt aus einer

Broschiire zur Bekampfung und Prophylaxe der bovinen Fasciolose (absolut und

anteilig)
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In den Diagrammen der Abbildungen 41 und 42 sind die Antworten zu folgenden
Aussagen dargestellt: ,,Die App/Broschiire lieferte mir neue, bisher unbekannte
Erkenntnisse iiber Bekdmpfungsstrategien, die das Weidemanagement betreffen,
,Die App/Broschiire lieferte mir neue, bisher unbekannte Erkenntnisse Uber
medikamentdse Behandlungsstrategien* und ,,Die aus der App/Broschiire erlangten
Kenntnisse sind hilfreich, um eine Verdnderung der Leberegel-Bekdmpfung

vorzunehmen®.

Zwei Aussagen erfragten zudem die Verstandlichkeit der Texte und bildlichen
Darstellungen. Sie waren folgendermallen formuliert: ,Die Texte der
App/Broschiire sind inhaltlich gut verstdndlich formuliert und ,,Die bildlichen
Darstellungen der App/Broschiire sind gut verstdndlich dargestellt”. Die Antworten
sind in den Abbildungen 43 und 44 dargestellt.

neuer Erkenntnisgewinn B 7%
Bekdmpfung - AN 52,9%
Weidemanagement 29,4%
neuer Erkenntnisgewinn I 0o.2%
Bekimpfung - Medikamente [N 29,4%
41,2%

Verédnderung Leberegel- I 70,6%
Bekampfung durch P 29,4%
Erkenntnisgewinn

0 5 10 15 20

ANZAHL LANDWIRTE

MW absolut zustimmend M eher zustimmend

eher nicht zustimmend Uberhaupt nicht zustimmend

Abbildung 41: Antworten von 17 Landwirt/innen auf Fragen nach einem neuen
Erkenntnisgewinn uber Strategien zur Bekdmpfung des grof3en Leberegels und der
Frage nach einem verénderten VVorgehen infolge des Erkenntnisgewinns aus einer
Applikation zur Bek&mpfung und Prophylaxe der bovinen Fasciolose (absolut und

anteilig)
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Abbildung 42: Antworten von 20 Landwirt/innen auf Fragen nach einem neuen
Erkenntnisgewinn Uber Strategien zur Bekampfung des grof3en Leberegels und der
Frage nach einem verdnderten VVorgehen infolge des Erkenntnisgewinns aus einer

Broschire zur Bekampfung und Prop

hylaxe der bovinen Fasciolose (absolut und anteilig)

App-Texte sind inhaltlich
verstandlich

bildliche Darstellungen der
App sind verstandlich
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M absolut zustimmend M eher zustimmend
eher nicht zustimmend liberhaupt nicht zustimmend
Abbildung 43: Antworten von 17 Landwirt/innen auf die Fragen nach der
Verstandlichkeit der Texte und bildlichen Darstellungen einer Applikation zur

Bek&mpfung und Prophylaxe der bovinen Fasciolose (absolut und anteilig)



IV. Ergebnisse 67

Broschiire-Texte sind
inhaltlich verstandlich
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eher nicht zustimmend Uberhaupt nicht zustimmend
Abbildung 44: Antworten von 20 Landwirt/innen auf die Fragen nach der
Verstandlichkeit der Texte und bildlichen Darstellungen einer Broschiire zur

Bekampfung und Prophylaxe der bovinen Fasciolose (absolut und anteilig)

Der folgende Fragenkomplex (Fragen 16.1-16.7.) setzte sich damit auseinander,
wie zufrieden die Studienteilnehmer/innen mit dem vermittelten Wissen waren und
wie sie den Umfang, sowie die Ausfihrlichkeit der bearbeiteten Themen

einschatzten.

Die Meinungen uber die ersten vier Aussagen: ,,Die Informationen, welche mir die
App-Texte/Broschiren-Texte lieferten sind niitzlich und hilfreich® und ,,Die
bildlichen Darstellungen der App/Broschiire sind niitzlich und hilfreich®, sowie
,»Mit dem Erkenntnisgewinn aus der App/Broschiire bin ich zufrieden* und ,,Mit
der App/Broschiire bin ich insgesamt zufrieden werden in den Abbildungen 45
und 46 verdeutlicht.
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Informationen der App-Texte _0 58,8%
sind hilfreich & nutzlich 41,2%

bildliche Darstellungen der I G/, 7%
App sind hilfreich & niitzlich I 29,4%

5,9%

i i I 47, 1%
Zufriedenheit I 47,1%
Erkenntnissgewinn App 5,9%

Zufriedenheit App I 4 7,1%

A 52,9%

0 5 10 15 20
ANZAHL LANDWIRTE

MW absolut zutreffend M eher zutreffend

eher nicht zutreffend Uberhaupt nicht zutreffend

Abbildung 45: Antworten von 17 Landwirt/innen auf die Fragen nach der
Nutzlichkeit von Texten und bildlichen Darstellungen einer Applikation zur
Bekdmpfung und Prophylaxe der bovinen Fasciolose und ihrer Zufriedenheit

gegenuber dieser Applikation (absolut und anteilig)
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Abbildung 46: Antworten von 20 Landwirt/innen auf die Fragen nach der
Nutzlichkeit von Texten und bildlichen Darstellungen einer Broschire zur
Bekampfung und Prophylaxe der bovinen Fasciolose und ihrer Zufriedenheit

gegeniber dieser Broschire (absolut und anteilig)
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In den sich anschlieRenden Fragen 16.2.-16.7. wurden die Landwirt/innen nach dem
Umfang und der Ausfuhrlichkeit der behandelten Themenkomplexen befragt. Die
erste Frage (Frage 16.2.) war wie folgt formuliert: ,,Wurden alle fiir Sie relevanten
Themengebiete im Zusammenhang mit dem groRen Leberegel ausfuhrlich genug
behandelt?. Der GroBteil beider Gruppen — 13 Landwirt/innen (76,5 %) der App-
Gruppe und zwolf Landwirt/innen (60,0 %) der Broschiiren-Gruppe — antwortete
mit ,,Ja*, vier Teilnehmer/innen (23,5 %) der App-Gruppe und acht (40,0 %) der
Broschuren-Gruppe gaben ,,Nein* als Antwort.

Den vier bzw. acht ,Nein“ als Antwort gebenden Personen in beiden Gruppen,
wurde des Weiteren die Frage 16.3. gestellt (,,Welches Themengebiet hitten Sie
sich ausfiihrlicher behandelt gewiinscht?*). Es bestand bei dieser Frage die
Madglichkeit der mehrfachen Antworterteilung. Die erteilten Meinungen sind in den
Abbildungen 47 und 48 dargestellt.

allgemeine Informationen

Parasitenzyklus

Symtome des Leberegelbefalls
Nachweismoglichkeiten des grofRen Leberegels
Behandlungsmoglichkeit Medikamente/ Wirkstoffe
Bekampfungsmoglichkeit Weidemanagement
Fragenkatalog

sonstige Themen
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Abbildung 47: Antworten von 17 Landwirt/innen auf die Frage nach dem Wunsch

welche Themengebiete in einer Applikation zur Bekdmpfung und Prophylaxe der

bovinen Fasciolose ausfiihrlicher behandelt hatten werden sollen



IV. Ergebnisse 70

allgemeine Informationen
Parasitenzyklus
Symtome des Leberegelbefalls

Nachweismoglichkeiten des groflen Leberegels

Behandlungsmaoglichkeit Medikamente/ Wirkstoffe

Bekdampfungsmoglichkeit Weidemanagement
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Abbildung 48: Antworten von 20 Landwirt/innen auf die Frage nach dem Wunsch
welche Themengebiete in einer Broschire zur Bekdampfung und Prophylaxe der
bovinen Fasciolose ausfuhrlicher behandelt hatten werden sollen

In der folgenden Frage 16.4. wurde erfragt, ob ein Themengebiet den Nutzenden zu
ausfiihrlich behandelt wurde (,,Wurden einige Themengebiete Ihrer Meinung nach
zu ausfuhrlich behandelt? Hatten Sie sich manche Themengebiete weniger
ausfiihrlich behandelt gewiinscht?*). 16 Landwirt/innen (94,1 %) der App-Gruppe
waren mit der Ausflhrlichkeit der erklarten Themen zufrieden und antworteten
daher mit ,,Nein“. Nur eine befragte Person (5,9 %) gab an, sich den Parasitenzyklus
etwas kirzer gewinscht zu haben. Alle 20 Landwirt/innen (100 %) der Broschiiren-
Gruppe waren mit der Ausfihrlichkeit der dargestellten Themen zufrieden und

antworteten daher mit ,,Nein®.

Abgeschlossen wurde dieser Fragenkomplex mit der Frage 16.6., welche erfragte,
ob die Landwirt/innen ein Themengebiet fur eventuell absolut tberflussig hielten
(,,Gibt es ein Themengebiet, welches Sie vollig tiberfliissig finden und tiberhaupt
nicht gebraucht hitten?*). Dies empfand keiner der Studienteilnehmer/innen so,
daher erteilten 17 Landwirt/innen (100 %) der App-Gruppe und 20 Landwirt/innen
(100%) der Broschuren-Gruppe die Antwort ,,Nein®.

3.5. Motivation und Spal3faktor
Im Abschnitt X der Befragung (Frage 17) wurden die Landwirt/innen zur Thematik
der Motivation und dem bestehenden Spal3faktor beim Arbeiten mit App/Broschiire

befragt. Die Aussage ,,Es machte SpaBl sich mit der App/Broschiire zu
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beschiftigen™ beurteilten alle 17 App-Nutzer/innen als zutreffend — acht
Landwirt/innen (47,1 %) als ,,absolut zutreffend*, neun Landwirt/innen (52,9 %)
als ,,eher zutreffend”. Die Antwortverteilung der Broschiiren-Leser/innen war wie
folgt: elf (55,0 %) sagten aus, die Aussage sei ,,absolut zutreffend®, acht (40,0 %)
sagten aus, die Aussage sei ,,cher zutreffend®. Nur ein/e Landwirt/in (5,0 %) sagte
aus, dass die Aussage ,.cher nicht zutreffend sei. Auch die Aussage ,,Die
App/Broschdre ist interessant, ich 6ffnete sie gern/ nahm sie gern zur Hand, um in
ihr zu lesen war flr fast alle Landwirt/innen zutreffend — fur acht (47,1 %) der
App-Gruppe und zwolf (60,0 %) der Broschiiren-Gruppe ,,absolut® und fiir acht
Landwirt/innen (47,1 %) der App-Gruppe, sowie fur acht Landwirt/innen (40,0 %)
der Broschiren-Gruppe ,,cher, fiir lediglich ein/e Landwirt/in (5,9 %) der App-
Nutzer war sie ,,eher nicht zutreffend”. Die Aussage ,,Die App/Broschiire ist
langweilig, ich nutzte sie nur aufgrund der Studienteilnahme® bewerteten drei
Landwirt/innen (17,6 %) der App-Gruppe und ein/e Landwirt/in (5,0 %) der
Broschiren-Gruppe als ,eher nicht zutreffend“, die anderen 14 App-
Landwirt/innen (82,4 %) und 19 Broschiren-Landwirt/innen (95,0 %) als

,uberhaupt nicht zutreffend*.

3.6. Erfullung der Erwartungshaltung

Ausschliellich die Studienteilnehmer/innen, welche im allgemeinen Befragungsteil
angaben, eine bestimmte Erwartungshaltung zu besitzen wurden im speziellen
Befragungsteil gefragt, inwiefern sich ihre Erwartungshaltung erfullt hatte. Die
Landwirt/innen hatten wiederum die Mdoglichkeit anzugeben, dass sich ihre
Erwartung ,,absolut®, ,,eher®, ,,eher nicht* oder ,,iiberhaupt nicht* erfiillt hatte. Die
ersten beiden Antworten wurden in der Ergebnisbeschreibung zusammengefasst
zur Kategorie ,,Erwartung wurde erfiillt”, die letzten beiden Antwortoptionen
wurden zusammengefasst zu ,,Erwartungshaltung wurde nicht erfiillt“. In den
Diagrammen unter den Abbildungen 49 und 50 sind die erteilten Antworten mit

Darstellung aller Antwortkategorien abgebildet.

Die Erwartungshaltung ,Durch die App/Broschiren-Nutzung neue, bisher
unbekannte Erkenntnisse liber den Parasiten zu gewinnen* besal3en 16 der, die App
nutzenden, Landwirt/innen (94,1 %). Ausgehend von diesen, gaben 13
Landwirt/innen (81,3 %) an, dass ihre Erwartung erftllt wurde, drei Landwirt/innen
(18,8 %) gaben an, dass ihre Erwartung unerfillt blieb. Bei den Broschiren-

Nutzer/innen besal’en auch 16 der, die Broschiire nutzenden, Landwirt/innen (80,0
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%) die Erwartungshaltung. Fur 14 (87,5 %) der 16 Landwirt/innen erfiillte sie sich.
Zwei Landwirt/innen (12,5 %) gaben an, dass ihre Erwartung unerftllt blieb.

Uber die Erwartung ,,Durch die App/Broschiiren-Nutzung neue, bisher unbekannte
Erkenntnisse iiber den Zwischenwirt zu gewinnen“ duflerten sich 15 Landwirt/innen
(88,2 %) der App-Nutzer positiv bezlglich einer bestehenden Erwartungshaltung.
Fur elf Landwirt/innen (73,3 %) erfillte sich die Erwartungshaltung, fir vier
Landwirt/innen (26,7 %) nicht. 17 Landwirt/innen (85,0 %) der Broschiiren-Gruppe
aulerten sich positiv bezlglich einer bestehenden Erwartungshaltung. Fir 16
Landwirt/innen (94,1 %) erfullte sich die Erwartungshaltung, fir ein/e Landwirt/in
(5,9 %) nicht.

Die Erwartung ,,.Bekdmpfungsstrategien kennenzulernen, welche eine Alternative
zu bisherig angewandten Mallnahmen darstellen® benannten 16 befragte Personen
der App-Gruppe (94,1 %) als bestehend. Fir elf von ihnen (68,8 %) erfullte sie sich,
fur funf von ihnen (31,3 %) nicht. 18 befragte Personen (90,0 %) der Broschiren-
Gruppe benannten diese Erwartungshaltung fiir sich als bestehend. Sie erfillte sich
fiir 16 (88,9 %) der erwéhnten 18, flr zwei (1,1 %) hingegen nicht.

Alle 17 App-nutzende Landwirt/innen (100 %) besallen die Erwartungshaltung
,Losungsansdtze und Strategien kennen zu lernen, durch welche sich eine
zahlenmé&Bige Reduzierung der mit Leberegeln befallenen Tiere auf dem Hof
erreichen ldsst“. Fiir 14 Landwirt/innen (82,4 %) erfillte sie sich, fur ein/e
Landwirt/in (5,9 %) erfillte sie sich nicht. Zwei Landwirt/innen (11,8 %) waren
sich unschlissig. 18 Landwirt/innen der Broschiiren-Gruppe (80%) besal3en diese

Erwartungshaltung. Fur alle 18 (100%) erfiillte sie sich auch.

Alle 17 App-Landwirt/innen (100 %) bekundeten ihre bestehende
Erwartungshaltung gegeniiber der folgenden Aussage: ,,Ich erwarte durch die
Studienteilnahme Ldsungsansatze geboten zu bekommen, durch welche meine
Tiere langfristig und anhaltend vom Leberegel befreit werden konnen.” Fir zwolf
Landwirt/innen (70,6 %) erfullte sie sich, fur vier Landwirt/innen (23,5 %) nicht.
Ein/e Landwirt/in gab die Antwort ,weill nicht“. Auch 17 Broschiren-
Landwirt/innen (85,0 %) bekundeten ihre bestehende Erwartungshaltung. Fir 15
(88,2%) erfillte sie sich, fur zwei (11,8 %) hingegen nicht.

,Durch die App/Broschiren-Nutzung eine Mdglichkeit kennen zu lernen, wie

Krankheiten zukiinftig auf den Hofen vorgebeugt werden kann®, erwarteten 16
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(94,1 %) von 17 Landwirt/innen der App-Gruppe. Flr zehn (62,5 %) von ihnen
erflllte sich die Erwartungshaltung, fur sechs (37,5 %) von ihnen nicht. Flinfzehn
(75,0 %) von 20 Landwirt/innen der Broschiren-Gruppe vertraten diese

Erwartungshaltung. Fr alle 15 (100 %) erftllte sie sich auch.

Der Aussage ,,Ich erwarte durch die App/Broschiren-Nutzung eine Moglichkeit
kennen zu lernen, wie Krankheiten auf den HoOfen zukinftig besser bekampft
werden koénnen® stimmten nochmals alle 17 Landwirt/innen (100 %) der App-
Gruppe zu. Fr elf befragte Personen (64,7 %) erfullte sich die Erwartung, fur sechs
(35,3 %) erfullte sie sich nicht. 15 Landwirt/innen (75,0 %) der Broschiiren-Gruppe
erteilten dieser Erwartung ihre Zustimmung. Fir diese 15 (100 %) erfiillte sich auch
diese Erwartung. Die Erfullungen der Erwartungen der App- und Broschiiren-
Nutzenden sind in den Abbildungen 51 und 52 dargestellt.

Erflllung Erwartungshaltung App-Nutzung

Erkenntnisgewinn Parasit [ D
Erkenntnisgewinn Zwischenwirt [ D
Erkenntnisgewinn Bekampfungsstrategie | N NN

Reduzierung Leberegelbefall I ]
Befreiung Leberegelbefall [ D []

Erkenntnisgewinn Krankheitsvorbeugung [ NN
Erkenntnisgewinn Krankheitsbekdmpfung [ NN
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ANZAHL LANDWIRTE

W absolut erflllt m eher erfillt = eher nicht erfillt =~ Gberhaupt nicht erfillt O weil nicht

Abbildung 49: Erfillung der bestehenden Erwartungshaltungen der
Landwirt/innen der App-Gruppe beziglich eines Erkenntnisgewinns tber
verschiedene Themengebiete zum groRen Leberegel nach Nutzung einer

Applikation zur Bekampfung und Prophylaxe der bovinen Fasciolose
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Erfillung Erwartungshaltung Broschiiren-Nutzung

Erkenntnisgewinn Parasit [ D
Erkenntnisgewinn Zwischenwirt [ D
Erkenntnisgewinn Bekampfungsstrategie | EGINIGNGE—
Reduzierung Leberegelbefall I -
Befreiung Leberegelbefall [ D

Erkenntnisgewinn Krankheitsvorbeugung [ NG
Erkenntnisgewinn Krankheitsbekdmpfung [ NN
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MW absolut erflllt  m eher erfillt eher nicht erfillt Uberhaupt nicht erfullt

Abbildung 50: Erfillung der bestehenden Erwartungshaltungen der
Landwirt/innen der Broschiiren-Gruppe beziglich eines Erkenntnisgewinns tber
verschiedene Themengebiete zum groRRen Leberegel nach Nutzung einer Broschiire

zur Bekdmpfung und Prophylaxe der bovinen Fasciolose

3.7. Auswirkungen der Tool-Nutzung

Der Abschnitt XI1 und die aus 3 Unterfragen bestehende Frage 19 beschéftigte sich
mit dem zukunftigen Vorgehen der Studienteilnehmer/innen auf ihren Hofen.
Dieser Abschnitt zielte darauf ab, zu erfahren, ob die App-Nutzer/innen und
Broschiren-Leser/innen, aufgrund der erlangten Erkenntnisse Verdnderungen in

ihrem Vorgehen gegen den grol3en Leberegel vornehmen werden.

Auf die Frage ,Werden Sie aufgrund der erlangten Erkenntnisse aus der
App/Broschire Ihr Vorgehen bei der Leberegelbekampfung auf lhrem Hof
verdndern? antworteten zehn Landwirt/innen (58,8 %) der App-Gruppe und 16
Landwirt/innen (80,0 %) der Broschiiren-Gruppe mit ,Ja*“. Sieben App-
Landwirt/innen (41,2 %) und vier Broschiiren-Landwirt/innen (20,0 %) verneinten

hingegen diese Frage.

Die befragten Personen, die mit ,,Ja, eine Verdnderung des Vorgehens gegen den
Leberegel findet statt™ antworteten, wurden anschlie3end in der Frage 19.2. danach

befragt, in welchem Bereich sie Verdnderungen vornehmen werden. Den
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Landwirt/innen war es dabei wieder frei gestellt ein oder mehrere
Antwortmdglichkeiten zu erteilen. Die Ergebnisse sind in Abbildung 51 und 52
dargestellt.

diagnostische Nachweismethoden

Behandlung (Medikamente)

Bekampfung (Weidemanagement/
Weiderotationssystem)

0 5 10 15 20
ANZAHL LANDWIRTE

Abbildung 51: Antworten von 10 Landwirt/innen, die erklérten eine Verénderung
ihres Vorgehens gegen den grofRRen Leberegel infolge der Nutzung einer
Applikation zur Bekdmpfung und Prophylaxe der bovinen Fasciolose vorzunehmen
mit Darstellung der Bereiche der Vorgehensveranderung (Mehrfachnennungen

mdoglich)

diagnostische Nachweismethoden

Behandlung (Medikamente)

Bekampfung (Weidemanagement/
Weiderotationssystem)
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Abbildung 52: Antworten von 16 Landwirt/innen, die erkléarten eine Verdnderung
ihres Vorgehens gegen den grofRen Leberegel infolge der Nutzung einer Broschdire
zur Beka@mpfung und Prophylaxe der bovinen Fasciolose vorzunehmen, mit
Darstellung der Bereiche der Vorgehensveranderung (Mehrfachnennungen
maoglich)
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Auch die Landwirt/innen, die mit ,,Nein, eine Verénderung des Vorgehens gegen
den Leberegel findet nicht statt antworteten, wurden nach dem Grund fur ihre
Antwort gefragt. Alle sieben Landwirt/innen der App-Gruppe (41,2 %) erklérten
keine Verdnderung ihres Vorgehens vorzunehmen, da ihnen die beschriebenen
MaRnahmen bekannt seien und bereits Anwendung auf dem Hof fanden. VVon den
vier Broschiren-Landwirt/innen (20,0 %) gaben zwei Landwirt/innen an die
»Malinahmen zu kennen und bereits anzuwenden®, eine befragte Person erklarte die
erlauterten ,,MaRRnahmen, aufgrund fehlender Moglichkeiten nicht umsetzen zu

kdnnen‘ und eine befragte Person gab ,,sonstige Griinde* an.

3.8. Zukunftiges Arbeiten mit Applikationen und Broschiren

Der vorletzte Abschnitt des Fragebogens (Abschnitt XI11, Fragen 20 und 21) erbat
eine MeinungsaufRerung zur Thematik des zukiinftigen Arbeitens mit Hilfsmitteln
dieser Art.

Frage 20 erfragte einerseits, ob es fur die Landwirt/innen vorstellbar wére, das
verwendete Hilfsmittel zukinftig erneut zu nutzen und andererseits, ob fur sie auch
der Einsatz des anderen Hilfsmittels vorstellbar wére. Die erste Aussage ,,Das
verwendete Hilfsmittel auch zukiinftig bei der Leberegelproblematik einzusetzen
kann ich mir gut vorstellen®, schatzten zwolf Landwirt/innen (70,6 %) der App-
Gruppe und 14 Landwirt/innen (70,0 %) der Broschiren-Gruppe als fur sich
»absolut zutreffend und finf Landwirt/innen (29,4 %) der App-Gruppe, sowie
sechs Landwirt/innen (30,0 %) der Broschiren-Gruppe als fiir sich ,cher
zutreffend ein. Die zweite Aussage ,,Das verwendete Hilfsmittel zukinftig auch
bei anderen Krankheitsthematiken einzusetzen kann ich mir gut vorstellen,
schatzten ebenfalls zwoIf App-Landwirt/innen (70,6 %) und 15 Broschiren-
Landwirt/innen (75,0 %) als ,,absolut zutreffend” und fiinf App-Landwirt/innen

(29,4 %), sowie finf Broschuren-Landwirt/innen (25,0 %) als ,,eher zutreffend* ein.

Der letzten Aussage dieses Fragenblockes ,,Das bisher nicht verwendete Hilfsmittel
interessiert mich, ich wiirde gern damit arbeiten erteilten finf Landwirt/innen der
App-Gruppe ihre Zustimmung. Vier Landwirt/innen (23,5 %) ,,absolut®, ein/e
Landwirt/in (5,9 %) ,,eher” und ein/e Landwirt/in (5,9 %) war sich unsicher und
antwortet daher mit ,,weil3 nicht*. Die restlichen elf Landwirt/innen hatten kein
Interesse an der Broschire, zehn Landwirt/innen (58,8 %) antworteten daher mit

,»die Aussage trifft eher nicht zu* und ein/e Landwirt/in (5,9 %) mit ,,dic Aussage
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trifft tiberhaupt nicht zu*“. Das Interesse der Broschiiren-Gruppe an der App-Arbeit
war folgendermafen verteilt: acht Landwirt/innen erteilten ihre Zustimmung, drei
(15,0 %) ,,absolut* und funf (25,0 %) ,,cher®. Die restlichen zwolf Landwirt/innen
hatten kein Interesse an der App. Daher gaben sieben Landwirt/innen (35,0 %) die
Antwort ,,Aussage trifft eher nicht zu“ und fiunf (25,0 %) gaben die Antwort

»Aussage trifft tiberhaupt nicht zu®.

In Frage 21 folgten weitere Aussagen, die sich thematisch mit dem zukunftigen
Einsatz von Hilfsmitteln dieser Art auseinandersetzten. ,,Durch die langfristige
Nutzung von Hilfsmitteln dieser Art (Apps/Broschiiren) ist eine Optimierung der
Leberegelbekdmpfung auf den Hofen vorstellbar lautete die erste Aussage und
wurde von allen Landwirt/innen der App-Gruppe als zutreffend beantwortet. EIf
befragte Personen (64,7 %) sagten aus, die Aussage sei ,,absolut zutreffend*, sechs
befragte Landwirt/innen (35,3 %) sagten aus sie sei ,,cher zutreffend*. Auch nahezu
alle Landwirt/innen der Broschiiren-Gruppe beantworteten diese Aussage als
zutreffend: 16 befragte Personen (80,0 %) schatzten die Aussage als ,,absolut
zutreffend* ein, drei (15,0 %) sagten aus sie sei ,,cher zutreffend*. Lediglich ein/e

Landwirt/in (5,0 %) war der Meinung sie sei ,,eher nicht zutreffend*.

Auch der folgenden Aussage (,,Der zukiinftig zunehmende Einsatz von Hilfsmitteln
dieser Art (Apps/ Broschiiren) beim Tiergesundheitsmanagement auf den Hofen ist
wiinschenswert™) erteilten alle Studienteilnehmer/innen der App-Gruppe ihre
Zustimmung. 13 Landwirt/innen (76,5 %) ,,absolut®, vier Landwirt/innen (23,5 %)
,»eher. Eine &hnliche Meinungsverteilung zeigte sich auch bei den Lesenden der
Broschire. 14 Landwirt/innen (70,0 %) gaben an, dass die Aussage ,,absolut
zutreffend* sei, funf (25,0 %) gaben an sie sei ,,cher zutreffend* und wiederum ein/e

Landwirt/in (5,0 %) gab an, dass sie ,,eher nicht zutreffend* sei.

Dass sich alle Landwirt/innen den zukinftigen Einsatz solcher Hilfsmittel auf den
landwirtschaftlichen Hofen vorstellen kénnen zeigte das Ergebnis der néchsten
Aussage.  , Hilfsmittel  dieser  Art  (Apps/Broschiiren)  haben im
Tiergesundheitsmanagement auf den Hofen meiner Meinung nach keine Zukunft*
beantworteten funf Landwirt/innen (29,4 %) der App-Gruppe und ein/e Landwirt/in
(5,0 %) der Broschiren-Gruppe mit ,eher nicht zutreffend* und zwoIf
Landwirt/innen (70,6 %) der App-Gruppe, sowie die Ubrigen 19 Landwirt/innen

(95,0 %) der Broschuren-Gruppe antworteten mit ,,iiberhaupt nicht zutreffend*.
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Auch die Resultate der letzten beiden Aussagen zeigten das Interesse der
Studienteilnehmer/innen am Einsatz von Apps und Broschiiren. Der Aussage
,Durch den Einsatz von Hilfsmitteln dieser Art (Apps/Broschiiren) kann meiner
Meinung nach zukiinftig besser iiber Rinderkrankheiten informiert werden*
stimmten dreizehn App-Nutzer/innen (76,5 %) und 14 Broschiren-Nutzer/innen
(70,0 %) ,,absolut zu“ und vier App-Nutzer/innen (23,5

%), sowie fiinf Broschiiren-Nutzer/innen (25,0 %) ,,eher zu“. Nur ein/e Landwirt/in

(5,0 %) der Broschiuren-Gruppe stimmte der Aussage ,,cher nicht zu*

Auf die letzte Aussage ,,Durch den Einsatz von Hilfsmitteln dieser Art
(Apps/Broschiiren) ist eine Optimierung der Bekampfung von Rinderkrankheiten
auf den Hofen meiner Meinung nach vorstellbar reagierten elf Landwirt/innen
(64,7 %) der App-Gruppe und 14 Landwirt/innen der Broschiren-Gruppe (70,0 %)
mit einer ,,absoluten Zustimmung® und sechs Landwirt/innen (35,3 %) der App-
Gruppe, sowie funf Landwirt/innen (25,0 %) der Broschiren-Gruppe mit einer
»eher erteilten Zustimmung®“. Auch dieser letzten Aussage stimmte nur ein/e

Landwirt/in (5,0 %) der Broschiren-Gruppe ,,cher nicht* zu.

3.9. AbschlieBende MeinungsaufRerung

Der letzte Abschnitt des Fragebogens (Abschnitt X1V, Frage 22) erfragte in sieben
Aussagen eine abschlielende MeinungsauRerung der Studienteilnehmer/innen. Die
sieben Aussagen wurden den Landwirt/innen wie folgt gestellt: 1) ,,Den
Zeitaufwand, den man fir das Durcharbeiten der App/Broschire aufbringen muss
finde ich angemessen®, 2) ,,.Die Erkenntnisse, die ich durch die App/Broschiiren-
Arbeit gewinnen konnte, sind fiir mich interessant und wertvoll®, 3) ,,Eine
App/Broschire zukiinftig bei der Leberegelproblematik zu nutzen ist von mir
gewiinscht™,  4) ,Eine  App/Broschire  zukinftig bei anderen
Rinderkrankheitsthematiken zu nutzen ist von mir gewiinscht, 5) ,,Meine
Erwartungen an die App/Broschiire wurden erfiillt“, 6) ,,Meine Erwartungen an die
Studienteilnahme wurden erfiillt“, 7) ,,Ich bin insgesamt mit der Studienteilnahme
und der  App/Broschiren-Nutzung  zufrieden“. Die  abschlieRenden
Meinungserteilungen der Studienlandwirt/innen sind in den Diagrammen 53 und
54 dargestellt.
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Zeit fur Durcharbeiten der App war angemessen - B
Erkenntnisgewinn durch App-Arbelt war _
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zukinftige App-Nutzung bei Leberegelproblematik _
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zukuinftige App-Nutzung bei anderen _
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Abbildung 53: Abschlieende MeinungsduRerung von 17 Landwirt/innen nach
Teilnahme an einer Studie zur bovinen Fasciolose und Nutzung einer Applikation

zur Bekédmpfung und Prophylaxe des groRen Leberegels

Zeit fur Durcharbeiten der Broschiire war angemessen ||

Erkenntnisgewinn durch Broschiiren-Arbeit war
interessant und wertvoll

zukiinftige Broschiiren-Nutzung bei
Leberegelproblematik gewiinscht

zukiinftige Broschiiren-Nutzung bei anderen
Rinderkrankheiten gewiinscht

Erwartungen an Broschiire wurden erfuillt

Erwartungen an Studienteilnahme wurden erfillt

Zufriedenheit Studienteilnahme und Broschiren-
Nutzung
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M absolut zustimmend M eher zustimmend

eher nicht zustimmend Uberhaupt nicht zustimmend
Abbildung 54: Abschlieende MeinungsdauRerung von 20 Landwirt/innen nach

Teilnahme an einer Studie zur bovinen Fasciolose und Nutzung einer Broschdire zur

Bek&mpfung und Prophylaxe des groRen Leberegels
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3.10. Verbesserungs- und Anderungsvorschlage der App-Gruppe

Die  Moglichkeit, offen eine  Meinung, sowie Anderungs- und
Verbesserungsvorschldge tber die App zu formulieren, stellten den Abschluss der
Befragung dar. Insgesamt sprach sich Uber die Halfte der Studienteilnehmer/innen
fir einen Anderungswunsch aus. EIf Landwirt/innen (64,7 %) auRerten einen
Vorschlag zur Erweiterung oder Uberarbeitung der Applikation. Fiir sechs
Landwirt/innen (35,3 %) hingegen, stellte die App ein praktisches
Nachschlagewerk dar, mit dessen Umfang, Inhalt und Aufbau sie zufrieden waren.
Sie formulierten keine Anregungen und Vorschlage bezuglich einer Veranderung
derselbigen. Die Anderungsideen, welche von den elf Landwirt/innen angebracht

wurden, liel3en sich in folgende Kategorien einteilen:

- Wunsch nach mehr Interaktionsmdglichkeit innerhalb der App (acht
Teilnehmer/innen)

- Waunsch nach thematischer Erweiterung der App (Ausweitung der Themen
Vorbeugung, Behandlung, Bekampfung, Homdopathie, pflanzliche und
natlrliche Moglichkeiten zur Verbesserung der Bodenqualitaten) (funf
Teilnehmer/innen)

- Waunsch nach weiteren App-Entwicklungen fiir andere Krankheiten (ein/e

Teilnehmer/in)

Bei Betrachtung des Alters der acht Landwirt/innen, welche sich mehr
Interaktionsmoglichkeiten innerhalb der App winschten zeigte sich, dass
Landwirt/innen aller Altersgruppen in folgender Verteilung diesen Wunsch
auBerten: zwei Landwirt/innen < 30 Jahre, vier Landwirt/innen im Alter zwischen
31 bis 40 Jahre, ein/e Landwirt/in zwischen 41-60 Jahre und ein/e Landwirt/in > 60
Jahre. Bezuglich dem Wunsch nach mehr Interaktionsmoglichkeiten wurden

verschiedene Beispiele angesprochen:

- Kalenderfunktion, um an Termine erinnert zu werden

- Option des Eintragens von Probennahmen, Ergebnissen und Behandlungen
einzelner Tiere, sowie der graphischen Darstellung dieser Daten

- Checkliste mit Auflistung der monatlich bzw. j&hrlich abzuarbeitenden
MalRnahmen

- Ausweitung der Verlinkungen
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Die Landwirt/innen duRerten den Wunsch nach einer Kalenderoption, um an
Termine, wie Beprobungen und Behandlungen von Tieren, sowie an
vorzunehmende WeidemafRnahmen erinnert zu werden. Ein Kalender, so &ul3erten
sie sich, ware ebenfalls eine gute Moglichkeit, um zu erkennen zu welchem
Zeitpunkt, welche Weide am besten nutzbar ware. An Beprobungen und
Behandlungen wollten sie nicht nur erinnert werden. Sie sprachen sich auch fiir eine
Funktion aus, um Beprobungen, die Ergebnisse und anschlieBende Behandlungen
dokumentieren zu konnen. Das Ziel einer langfristigen App-Nutzung und der
regelmaRigen Eintragung der Daten jedes Tieres war eine Verlaufsibersicht von
Beprobungen, BehandlungsmaRnahmen und Ergebnissen ihrer Tiergruppen zu
erhalten.  Zur  besseren  Veranschaulichung  der  Tierdaten  und
Untersuchungsergebnisse empfahlen sie zusatzlich die Option der graphischen
Darstellung derselbigen. Als weiteres Beispiel, um in der App selbst aktiver zu
werden und zur eigenen Kontrolle, nannten sie eine Checkliste, zum monatlichen
und jahrlichen Abhaken von durchgefiihrten, erledigten MaRnahmen. Abschliel3end
zum Punkt der Interaktionssteigerung duflRerten die Studienteilnehmer/innen die
Bitte nach mehr Verlinkungen. Es sollte die Chance bestehen von der App zu
spezialisierten Tierdrzt/innen und Kliniken, sowie zu themenbezogenen
Homepages weiter geleitet zu werden. Auch am Ende des Fragenkatalogs waren sie
gern, bei notwendiger Behandlung zu den entsprechenden Praparaten und

Wirkstoffen weitergeleitet worden.

VVon den Landwirt/innen die an gaben sich eine thematische Erweiterung der App
zu winschen erkléarte ein/e Landwirt/in, sich mehr Hauptaugenmerk auf die
vorbeugenden  MaRnahmen und die  bekdmpfende  Strategie  des
Weidemanagements gewdiinscht zu haben. Zwei Landwirt/innen gaben an, sich das
VVorgehensschema fiir ihren Hof noch individueller formuliert gewtinscht zu haben
— gezieltere Behandlungsschemata und eine Verlinkung zu einem passenden
Praparat am Ende des Fragenkatalogs waren ihr Ziel. Wiederum zweli
Landwirt/innen duRerten sich beztglich des Wunsches die App um das Thema
salternative Behandlungsstrategien® (Homdoopathie, pflanzliche und natiirliche
Maoglichkeiten zur Verbesserung der Bodenqualitdten) zu erweitern. Ein/e
Landwirt/in wunschte sich auch Apps fir anderen Themengebiete und
Krankheitskomplexe und nannte als Beispiel eine Applikation zum Thema
,Mastitis®.
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3.11. Verbesserungs- und Anderungsvorschlage der Broschiiren-Gruppe

Auch die Studienteilnehmer/innen der Broschiiren-Gruppe besaRen zum Abschluss
der Befragung die Moglichkeit offen Anderungswiinsche zur Broschiire zu duRern.
Insgesamt sprachen sich auch (ber die Halfte der, die Borschiire nutzenden
Landwirt/innen fiir einen Anderungswunsch jeglicher Art aus. EIf Landwirt/innen
(55,0 %) gaben einen Vorschlag zur Erweiterung oder Uberarbeitung der
Broschure. Neun Landwirt/innen (45,0 %) hingegen gaben an, die Broschure in
ihrem Umfang und ihrem inhaltlichen Aufbau als kompakte Zusammenfassung zu

empfinden, welche ihrer Meinung nach keiner Anregung zur Anderung bedurfte.
Die Ideen zu vorgenommenen Anderungen, betrafen verschiedenen Themen:

- Wunsch nach Anderung des Formats

- Wunsch nach Anderung der Bindeform

- Waunsch nach Anderung des Designs/ Layouts

- Wunsch nach thematischer Erweiterung

- Wunsch nach weiterer Entwicklung von Broschiiren (iber andere

Krankheitsthemen

Einige Anregungen, welche von mehreren Studienteilnehmer/innen erteilt wurden,
bezogen sich auf das Format und die Bindung der Broschire. Von den elf
Landwirt/innen &uferten sich zwei Landwirt/innen dahingehend, dass sie sich
zukinftige Broschiren in einem kleineren Format (zum besseren Einstecken) und
drei Landwirt/innen, dass sie sich die Broschire in einer anderen Bindung

(vornehmlich Spiralbindung mit Osen zum Abheften) wiinschen wiirden.

Hinsichtlich des Designs und des Layouts der Broschiure merkten drei
Studienteilnehmer/innen an, dass sie sich den Fragenkatalog in einer anderen
Darstellung gewtinscht hatten. Sie erklarten, dass sie ihn begrenzt auf maximal 1-2
Seiten (bersichtlicher gefunden hatten. Zwei Landwirt/innen sagten aus, sich die
Schrift auf vereinzelten Seiten groRer gewiinscht zu haben und bezlglich der
Druckart wiesen sie darauf hin, die Tabellen gerne in hellerer Farbe abgebildet

bekommen zu haben, um die Moglichkeit des Markierens zu haben.

Einige Landwirt/innen auRerten Anderungsvorschlage hinsichtlich  der
Ausfuhrlichkeit in der manche Themen abgehandelt wurden. Ein/e Landwirt/in
hétte sich zum Beispiel noch weitere Details beziiglich der Uberlebensdauer der

Parasiteneier gewdinscht. Zwei Landwirt/innen blieben nach dem Lesen der
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Broschiire noch Fragen zur Diagnostik offen und fiinf Landwirt/innen erhofften
sich noch ausfiihrlichere Angaben zu den Behandlungsschemata spezieller
Tiergruppen und zum Einsatz von Wirkstoffen. Sie hatten den Verweis auf
Homepages und Verlinkungen praktisch gefunden, um sich immer tber die aktuell
auf dem pharmazeutischen Markt verfiigbaren Préparate und Wirkstoffe
informieren zu kdnnen. Ein Thema, welches ebenfalls haufig angemerkt wurde, war
eine alternative, homdoopathische Behandlungsmdglichkeit. Vier Landwirt/innen
gaben an, dass ihnen dieses Thema fehlte und sie sich diesbeziglich eine
Berlicksichtigung bei eventuell iberarbeiteten Ausgaben der Broschiire wiinschen

wirden.

Auch wenn eine Interaktion in der Broschire nicht in dem Sinne mdéglich und
umsetzbar ist, wie in der Applikation, nannten dennoch zwei Landwirt/innen es als
Wunsch und Anregung eine individuelle Betreuung und Beratung auf den Hofen
durch Spezialist/innen einzufiihren und umzusetzen. Zwei Landwirt/innen sagten
aus, sich eine Broschiire auch flr andere Rinderkrankheiten zu winschen. Beide
nannten kein spezielles Krankheitsthema, tber welches sie gern eine Broschire
hatten, duBerten aber ihr Interesse an weiteren Broschuren. Einer der beiden
Landwirt/innen  gab  ausschlieflich den  Wunsch von  zukinftigen
Themenbroschiren an und gehorte daher zu den neun Landwirt/innen, welche mit
der aktuellen Broschure vollig zufrieden waren und keine Anregungen beziiglich
einer Anderung aussprachen. Der/Die Andere gehorte zu den elf Landwirt/innen,
die auch zusatzlich Anmerkungen beziglich eventueller Verbesserungen
anbrachten.
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V. DISKUSSION

1. Zielsetzung der Studiendurchfiihrung

Vor allem in der Humanmedizin beschéaftigen sich zahlreiche Studien mit dem
weltweit zunehmenden Einsatz mobiler Technologien und veranschaulichen die
unterschiedlichen Bereiche, in denen Menschen mit Hilfe von mHealth-
Applikationen eine verbesserte Gesundheitsiberwachung erzielen (KAO und
LIEBOVITZ, 2017; ROESS, 2017) und Einfluss auf das Gesundheitsmanagement
nehmen (PARMANTO et al., 2013).

Es gibt Untersuchungen, welche die Verwendung von tiermedizinischen mHealth-
Applikationen zur Uberwachung und Verbesserung der Tiergesundheit bspw. in der
Wiederkduerpraxis thematisieren (TREMBLAY et al., 2016; BEYENE et al.,
2017), aber insgesamt sind veterindrmedizinische Gesundheitsapplikationen bisher
weitaus  seltener  Bestandteil — wissenschaftlicher ~ Arbeiten, als die
humanmedizinischen Apps.

Die Durchfiihrung einer Studie, die sich mit dieser Thematik auseinandersetzt war
daher wichtig, um die Einstellung von potenziell Nutzenden zu untersuchen und
eine ldee von einem zukunftig eventuell verstarkten Einsatz solcher Applikationen
in der Tiermedizin zu erhalten. Parallel sollte betrachtet werden, wie
Landwirt/innen der Vermittlung von Wissen durch papiergestitzte
Informationsbroschiiren gegeniiberstehen. Die durchgefuhrte Fragebogenstudie
und die erhobenen Evaluationsergebnisse verfolgten somit das Ziel die Meinungen
der Studienlandwirt/innen Uber die Nutzung von Apps und Infobroschiren
abzubilden und schlussfolgernd die Formulierung eines zukiinftigen Ausblicks tber
die Anwendung solcher Tools zu ermdglichen. Aufgrund der deutschlandweiten
Prévalenzzunahme wurde entschieden, die Einstellung der Landwirt/innen
gegenuber der Verwendung solcher Hilfsmittel, vor dem Hintergrund einer

bedeutenden Wiederkduererkrankung, der bovinen Fasciolose, zu untersuchen.
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2. Evaluation von Applikation und Broschtire

2.1. Methode der Evaluation

Die entwickelte ProPara-Applikation, sowie die ausgearbeitete FLUKE-Broschiire
wurden durch die Beantwortung eines Fragebogens in Form einer telefonischen
Befragung evaluiert. Als antwortende und somit bewertende Personen fungierten
die bisherigen Nutzer/innen: 37 06kologisch wirtschaftende, bayerische
Milchkuhhalter/innen.

Im urspriinglichen Projektplan war es vorgesehen, einen Toolaustausch zwischen
den Gruppen vorzunehmen und somit einen Vergleich der Tools durch dieselben
Nutzer/innen zu erhalten. Dieses Vorhaben konnte aufgrund einer Problematik im
Projektablauf ~ (Wechsel der  Doktorandin  und damit  verbundene
Projektverzdgerung) aus Zeitgrinden nicht umgesetzt werden. Beide Gruppen
arbeiteten daher innerhalb der acht-wéchigen Nutzungszeit nur mit dem ihnen
zugeordneten Hilfsmittel, wahrenddessen ihnen das jeweils andere nicht zur
Verfugung stand. Ein Vergleich zwischen beiden Gruppen, sowie eine daraus
resultierende Beurteilung, welches Tool die Landwirt/innen mehr (berzeugte
(Applikation oder Broschiire) war somit nicht méglich. Die Meinungen beider
Gruppen zu erheben, war dennoch bedeutsam, um die allgemeine Motivation von
Landwirt/innen gegentiber Infomaterialen unterschiedlichen Formats (digitale und
papiergestutzte Form) zu beleuchten. AuBerdem waren inhaltliche und
gestalterische Aspekte beider Hilfsmittel, aufgrund des identischen Aufbaus und

einheitlichen Inhalts annéhernd vergleichbar.

Fur die Evaluation von mHealth-Applikationen stehen verschiedene Moglichkeiten
zur Verfugung (FIORE, 2017). Dass Fragebdgen als Werkzeug fiir die Bewertung
von Gesundheitsapplikationen heranziehbar sind, machen verschiedene Studien
deutlich. So untersuchten KAPITANY-FOVENY et al. (2018) in einer
Fragebogenstudie, das Wirksamkeitspotential einer interaktiven Applikation zur
Pravention des Konsums von psychoaktiven Substanzen bei Student/innen.
MORANO et al. (2019) fihrten eine Fragebogen-Pilotstudie in Florida durch, in
der HIV-Patienten befragt wurden, um ihre Akzeptanz, sowie Bereitschaft zu
beurteilen, mHealth-Apps zur Einhaltung von Medikamenteneinnahmen zu nutzen.
Wie in den erwéhnten Studien, zielte auch die Befragung der vorliegenden Arbeit
in erster Linie darauf ab, folgende Themen zu bearbeiten: Zurechtfinden im Tool,
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Benutzerfreundlichkeit, Verstandlichkeit dargebotener Texte und Darstellungen,
Zufriedenheit mit dem Informationsgehalt und der Wissensvermittlung,
empfundener Nutzen und wahrgenommene Sinnhaftigkeit des Hilfsmitteleinsatzes.
Ausblickend sollte die Befurwortung solcher Tools und die Bereitwilligkeit einer

zukinftigen Nutzung geklart werden.

2.2. Fragebogenerstellung und Durchfiihrung der Telefonbefragung

Fur die Durchfiihrung der Befragung wurde ein Fragebogen ausgearbeitet. Wie in
der Literatur erlautert, war es auch bei der Entwicklung des vorliegenden Bogens
wichtig darauf zu achten, geeignete Fragen und Antwortmdglichkeiten zusammen
zu stellen und fir die teilnehmenden befragten Personen verstandlich, sowie
eindeutig zu formulieren (PORST, 1998, 2014). Im verwendeten Fragebogen
wurden geschlossene Fragen gewahlt, um eine einfache Befragungssituation zu
schaffen. Die Daten waren durch die Wahl dieser Fragenform leicht aufnehmbar,
sowie anschliefend gut auswertbar. Die Antwortoptionen wurden grotenteils in
Form geradzahliger Antwortskalen mit vier Skalenpunkten dargeboten, um eine
eindeutige Meinungsrichtung der befragten Personen kenntlich zu machen. Die
Punkte der Skalen waren einzeln benannt (,,absolut®, ,.eher, ,.eher nicht oder
,»uberhaupt nicht*) und wurden den Landwirt/innen bei jeder Aussage als mogliche
Antworten vorgetragen. Diese einzeln verbalisierten Skalen werden bei rein
akustisch stattfindenden Befragungen als vorteilhaft beschrieben, um die jeweiligen
Antwortoptionen eindeutig vorzugeben und den Befragten somit das Antworten zu
erleichtern (PORST, 2014; RAAB-STEINER und BENESCH, 2015).

Die Beantwortung der Fragebdgen erfolgte in Form einer telefonischen Befragung.
Diese Art der Meinungserhebung wird seit Uber 90 Jahren verwendet. Sie
entwickelte sich von einer, anfanglich in der Markt- und Medienforschung
verwendeten Form, zu einer im Laufe der Jahre auch in der empirischen
Sozialforschung angewandten Umfrageform (HUFKEN, 2019). Mit der Wahl des
Telefoninterviews wurde eine kostenglinstige Befragungsvariante gewahlt, durch
die eine schnellstmdgliche Erhebung von Meinungen und Daten gewéhrleistet war
(PORST, 1998; HUFKEN, 2019). Alle Landwirt/innen erhielten identische
Informationen, sowie eine in gleicher Art und Weise stattfindende Prasentation der
Fragen und Antworten. Als alleinige, die Telefonate durchfihrende Person
fungierte die Studientierérztin. Somit liel? sich eine Standardisierung erzielen und

ein unbedachtes, sowie unsachgemafRes Ausflllen der Frageb6gen wurde
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vermieden.

Mit Hilfe der Pretest-Durchldufe und der damit verbundenen Kuirzung des
Fragebogenumfangs, konnte die von BEREKOVEN et al. (2006) empfohlene
Befragungszeit von ca. 10 bis 15 Minuten bei nahezu allen Telefonaten eingehalten
werden. Mit diesen absehbaren, kurzen Befragungszeiten kam man den
Landwirt/innen sehr entgegen und es wurde eine unterbrechungslos ablaufende

Durchfiihrung der Befragungen gewahrleistet.

Durch eine im Vorfeld stattfindende Terminvereinbarung, sowie erfolgte
Terminerinnerung, konnte erreicht werden, dass sich die Studienlandwirt/innen
zeitlich und gedanklich auf die Befragungen einstellten und sie groftenteils ohne

mehrfache Kontaktaufnahmeversuche durchfiihrbar waren.
3. Befragungsergebnisse

3.1. Gruppenprofil

Diese Studie wurde aufgrund des Verbundprojekts (PrOPara) ausschlieBlich mit
Landwirt/innen  Okologisch  wirtschaftender,  bayerischer  Rinderbetriebe
durchgefuhrt. Da die Studienteilnahme freiwillig war, ist davon auszugehen, dass
die 37 Teilnehmer/innen tGberdurchschnittlich motiviert und engagiert waren. Die
Ergebnisse sind daher nicht reprasentativ fur alle bayerischen, 6kologisch
wirtschaftenden Milchkuhbetriebe und missen entsprechend vorsichtig bewertet
werden. Die fehlende Reprasentativitat und Verallgemeinerung von Ergebnissen
aufgrund von Teilnehmer/innen eines &hnlichen Profils ist jedoch ein bekanntes
Problem und betrifft nicht nur die vorliegende Studie (CAMPBELL, 2007; TING
et al., 2011). Fur eine Abschatzung der zukinftig gewiinschten Verwendung von
Hilfswerkzeugen, wie Apps und Broschiiren, war es jedoch von grofRer Bedeutung
sich gerade die Meinungen von Landwirt/innen des beschriebenen Profils
anzuschauen. Aufgrund des limitierten Medikamenteneinsatzes und der standigen
Suche nach alternativen Maoglichkeiten der Vorbeugung und Beké&mpfung von
Krankheiten, sind es moglicherweise vor allem diese Landwirt/innen, die zukinftig
potenziell Nutzende solcher Hilfsmittel sind. Daher war es entscheidend zu

betrachten, welchen Nutzen gerade ihnen Tools, wie Apps und Broschdiren liefern.
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Da sich in beiden Gruppen teilweise erhebliche Abweichungen in den abgefragten
Merkmalen Alter der Landwirt/innen, Betriebs- und Bestandgrofie zeigen (Tabelle
2), sind sie nicht als vergleichbar anzusehen. Die unterschiedlich starke
Merkmalsauspréagung ist mit der zufélligen Auswahl der Gruppenzugehérigkeit,

sowie der insgesamt kleinen Anzahl an Studienteilnehmer/innen erklérbar.

Obwohl beide Tools von der jeweiligen Nutzergruppe annahernd gleich positiv
bewertet wurden und sie einen identischen Aufbau, sowie Inhalt besitzen, ist nicht
zwangslaufig davon auszugehen, dass bei einem Toolaustausch zwischen den
Gruppen, das Ergebnis der vorliegenden Studie wiederholt werden kann, da nicht
nachgewiesen ist, ob und welche Merkmale im Zusammenhang mit der
Zufriedenheit der Toolnutzung stehen. Die gleiche Tool-Beurteilung durch die
jeweilige Gruppe, lasst jedoch die Schlussfolgerung zu, dass beide Tools annahernd

gleich benutzerfreundlich und nutzlich sind.

3.2 Einflussfaktoren auf die Anwendung von Technologien

Das erstmals von DAVIS (1989) eingefilhrte Technologie Akzeptanz Modell
(TAM) beschreibt unter anderem die empfundene Benutzerfreundlichkeit und den
wahrgenommenen Nutzen als Faktoren, die Einfluss nehmen auf die Bereitschaft
Technologien zu verwenden. Modifizierte Modelle zeigen, dass auch weitere
Faktoren die Akzeptanz der Nutzenden gegenuber technologischen Entwicklungen
beeinflussen (MEKIC und OZLEN, 2014). So wurde herausgefunden, dass sich
neben den erwdhnten Faktoren bspw. auch die Einstellung der Nutzenden
gegenuber technologischen Geraten (PARK und CHEN, 2007) und der Spal3faktor
(SABER CHTOUROU und SOUIDEN, 2010) entscheidend auf die
Nutzungsbereitschaft von Technologien auswirkt. In Anlehnung an diese Modelle
werden  nachfolgend die im  Fragebogen  bearbeiteten  Themen
Benutzerfreundlichkeit, wahrgenommener Nutzen und der empfundene SpaR bei
der App-Arbeit diskutiert, sowie die Meinungen der Broschiren-Gruppe zu diesen

Thematiken betrachtet.

3.2.1. Benutzerfreundlichkeit und Spal3faktor

Die erhobenen Meinungen der Studienteilnehmer/innen zeigen deutlich, dass beide
Tools ansprechend gestaltete und Ubersichtlich aufgebaute Hilfsmittel darstellen
(Frage 12). In beiden Gruppen dominierte ein positiver, ansprechender

Gesamteindruck beim ersten App-Offnen oder Broschiiren-Durchblattern (Frage



V. Diskussion 90

11). Die insgesamt positive Wahrnehmung der Studienteilnehmer/innen wurde
zusétzlich durch die MeinungséulRerungen zum Layout und Design beider
Hilfsmittel unterstrichen (Frage 12). Uber 70 % aller Teilnehmer/innen schatzten
die Schrift insgesamt, sowie die Texte der bildlichen Darstellungen als ausreichend
grof3 und gut lesbar ein und empfanden die Textmenge als angenehm. Nahezu alle
Landwirt/innen (16 Landwirt/innen der App-Gruppe, 20 Landwirt/innen der
Broschuren-Gruppe) gaben auRerdem an, die bildlichen Darstellungen ausreichend
gro3 und die Bildmenge als angenehm wahrgenommen zu haben. Weiterhin
schatzten beide Gruppen groRtenteils die Toolarbeit als hilfreich/unterstitzend,
innovativ und interessant/wissenserweiternd ein und verneinten hingegen ein
zeitintensives, langweiliges und kompliziertes Arbeiten (Frage 14). Auch
bestatigten 16 App-Nutzer/innen die App-Arbeit als einfach und alle 17 die
verschiedenen Buttons als ausreichend grof3 und gut wahlbar (Frage 14). All diese
Bewertungen erlauben die Schlussfolgerung, dass das Arbeiten mit der App und der

Broschure gleichermalien benutzerfreundlich und angenehm einzuschétzen ist.

Auch das Zurechtfinden innerhalb wissensvermittelnder Materialien kann
beeinflussen, wie das Arbeiten mit ihnen empfunden wird. So werden die fehlende
Kenntnis tber eine richtige App-Nutzung und ein damit verbundener hoher Zeit-
und Arbeitsaufwand bspw. als entscheidende Hindernisse fir die Verwendung von
Applikationen beschrieben (DENNISON et al., 2013; PENG et al., 2016). Auch
wenn die meisten Landwirt/innen der App-Gruppe ein gutes Zurechtkommen mit
der App erklérten (Frage 14), beschrieben funf Landwirt/innen das Menu-Icon erst
nicht als auswahlbar wahrgenommen oder Verlinkungen und Hilfestellung-Buttons
nicht als anklickbar erachtet zu haben. Solche Missverstandnisse sollten fir die
ProPara-App in der vorliegenden Studie durch zuvor zugesandte E-Mails mit
entsprechenden Screenshots vermieden werden, missen jedoch aufgrund der
erwahnten Probleme, fiir die betroffenen Landwirt/innen, als zu wenig hilfreich
eingeschatzt werden. Es sind daher zusatzliche Wege in Betracht zu ziehen, um
Nutzenden die Funktionsweisen von ersten Versionen, neu entwickelter Apps
veranschaulichend nahe zu bringen. Einfiihrende Erklarungen in Form von Videos
oder  Audiosequenzen  wéren  mogliche  Optionen.  Auch  eine
Einflihrungsveranstaltung zur App-Arbeit, wie BEYENE et al. (2017) sie in ihrer
Studie einsetzten, ist denkbar, stellt jedoch eine sehr aufwendige Methode dar und

ist daher kritisch zu betrachten. Viel entscheidender als die Uberlegung Nutzende
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besser in eine App-Arbeit einzufiihren, ist die Zielsetzung selbsterklarende
Applikationen zu entwickeln, die einfach gestaltet sind, deren Handhabung keine
Erlauterung bedarf und die somit intuitiv bedienbar sind. Die Nutzung von
unmissverstandlichen Apps ist mit einem geringen Aufwand verbunden. Dies
beginstigt die Akzeptanz den Applikationen gegenuber und erhoht die
Wahrscheinlichkeit ihrer Verwendung (DENNISON et al., 2013; PENG et al.,
2016). Die Befragungsergebnisse verdeutlichen, dass die ProPara-App fir die
meisten Studienteilnehmer/innen bereits eine klar und logisch aufgebaute, sowie
verstandliche Applikation darstellt. Unter Bericksichtigung derjenigen, welche
Probleme beim Zurechtfinden besaen, ist es jedoch erforderlich die existierende
Version der Projekt-Applikation zu Uberarbeiten und die einzelnen
Funktionsmoglichkeiten deutlicher sichtbar hervorzuheben. Da die meisten
Landwirt/innen der Broschlren-Gruppe mit dem ihnen zur Verfligung stehenden
Material gut zurecht kamen und das Arbeiten mit der Broschire einfach beurteilten
(Frage 14), ist zu betonen, dass nicht nur eine benutzerfreundliche App entwickelt,
sondern auch eine gut strukturierte und ansprechende Broschiire gestaltet wurde.

Eine gleichermallen bestehende Zufriedenheit und Hilfsmittelakzeptanz beider
Gruppen ist auch daran erkennbar, dass nahezu alle Teilnehmer/innen erklarten, die
App/Broschire gern getffnet zu haben, um in ihr nachzulesen, sowie Spal3 beim
Arbeiten mit ihr empfunden zu haben (Frage 17). Anhand dieser Antworten ist
davon auszugehen, dass mit der programmierten App und der ausgearbeiteten
Broschiire wertvolle und geschatzte Hilfsmittel entstanden sind. Dass die
Teilnehmer/innen gern mit ihnen arbeiteten, beweist, dass beide Hilfswerkzeuge,
trotz unterschiedlicher Umsetzung, sinnvolle Informationsmaterialien sind, die
niitzliches Wissen anschaulich zusammenfassen und einen hilfreichen Uberblick

zur bovinen Fasciolose vermitteln.

Auf einen bestehenden Zusammenhang zwischen der Benutzerfreundlichkeit einer
App und der Bereitschaft sie zu nutzen weisen sowohl KREBS und DUNCAN
(2015), als auch PENG et al. (2016) hin. In ihren Studien fanden sie verschiedene
Begriindungen (nachlassendes Interesse, fehlende Kenntnis (iber App-Nutzung, zu
hoher Zeit- und Arbeitsauswand) fiur eine nachlassende App-Nutzung. Die
empfundene Benutzerfreundlichkeit kann also die Einstellung der Nutzenden
beeinflussen und sich somit positiv auf eine zukinftig erneute und erweiterte App-
Verwendung auswirken (DAVIS, 1989; PARK und CHEN, 2007; SABER
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CHTOUROU und SOUIDEN, 2010; MEKIC und OZLEN, 2014). Daher besteht
die Notwendigkeit diese zuverlassig und genau zu bewerten. Hierfiir existieren
verschiedene validierte Fragebogen. Vor allem der ,, Post-Study System Usability
Questionnaire “ (PSSUQ) (LEWIS, 1995, 2002) oder die ,, System-Usability Scale *
(SUS) (BROOKE, 1996) finden in zahlreichen Studien ihre Verwendung. Da es
sich jedoch nicht um Fragebdgen handelt, die insbesondere fir die Bewertung der
Benutzerfreundlichkeit von mHealth-Apps ausgearbeitet wurden (ZHOU et al.,
2017), entwickelten ZHOU et al. (2019) einen Fragebogen: ,,mHealth App
Usability Questionnaire * (MAUQ), speziell far die
Benutzerfreundlichkeitsbewertung von mHealth-Applikationen. Auch wenn der
Studienfragebogen nicht auf Grundlage des MAUQ entwickelt wurde, decken sich
die Items dieses aktuellen Fragebogens nahezu vollstdndig mit dem Fragenkatalog,
der flr die Evaluation der ProPara-App erstellt wurde. VVor allem in den Kategorien
,leichte  Bedienbarkeit”, ,,Zufriedenheit“ und mit den Aussagen zur
,Benutzeroberfliche* wurden die Meinungen der App-Nutzer/innen durch die
Verwendung anndhernd identischer Items erhoben. Starker voneinander
abweichend waren die Aussagen in beiden Fragebdgen zum Thema ,,Niitzlichkeit*
(ZHOU et al., 2019). Erklarbar ist dies mit der speziellen Anpassung des
Studienfragebogens an die Thematik der bovinen Fasciolose, die verwendete
ProPara-App und die Gruppe von Nutzenden.

3.2.2. Wahrgenommener Nutzen

Die Zufriedenheit der Landwirt/innen Uber den Informationsgehalt und die
erlangten Kenntnisse veranschaulichen die wahrgenommene Sinnhaftigkeit des
Hilfsmitteleinsatzes. Zur Abschatzung des erlangten Erkenntnisgewinns wurde im
allgemeinen Befragungsteil der Kenntnisstand zur bovinen Fasciolose vor
Verwendung der Hilfsmittel kurz abgefragt. Dem Grof3teil der befragten
Landwirt/innen waren die Trockenlegung von Weideflachen mittels Drainage und
die Auszdaunung von Feuchtstellen als bek&mpfende Malinahmen bekannt. Ein
gutes Drittel der Befragten kannte auch das Weiderotationssystem nach Boray
(BORAY, 1971, 1972). Dies ist ein relativ hoher Anteil, denn obwohl es in der
Literatur erlautert und als effizient wirksame Herangehensweise zur Senkung des
Infektionsdrucks, sowie zur Reduzierung der Zahl der mit Leberegeln befallenen
Tiere beschrieben wird, ist es in der Praxis in der Regel meist unbekannt. Der recht

hohe Anteil derer, die vom Weiderotationssystem bereits gehort hatten, ist
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mdoglicherweise mit dem Uberdurchschnittlichen Interesse der Studiengruppe und
der daraus resultierenden Teilnahme an Fortbildungsveranstaltungen zum Thema
des grolRen Leberegels erklarbar. Ein erfolgter Erkenntnisgewinn infolge der
App/Broschiren-Nutzung, der das Weiderotationssystem betrifft, kann belegt
werden, durch diejenigen, die nach der Tool-Arbeit angaben das Rotationssystem
zu kennen. Uber die Halfte der App-Nutzer/innen (zw6lf Landwirt/innen) und tiber
80 % der Broschiren-Nutzer/innen (17 Landwirt/innen) stimmten zu, neue
Erkenntnisse  Uber diese vorbeugende und bekdmpfende MaRnahme
(Weiderotation) gewonnen zu haben (Frage 15). Dass beide Studiengruppen die
Tools als nitzlich wahrnahmen und die erlduterten Informationen wertvoll
empfanden, ist weiterhin beweisbar durch den Anteil derer, die in der speziellen
Befragung erklarten, aufgrund der erlangten Kenntnisse, eine Veranderung ihres
Vorgehens gegen den groRen Leberegel vorzunehmen (iber 50 % der App-Gruppe,
80% der Broschiiren-Gruppe) und zukiinftig (ber eine Anderung des
Weidemanagements gegen F. hepatica vorzugehen (neun Landwirt/innen der App-
Gruppe, 13 Landwirt/innen der Broschuren-Gruppe) (Frage 19). Auch die ubrigen
Meinungen Uber erlangte, neue Erkenntnisgewinne (liber 50 % beider Gruppen
stimmten allen diesbeziliglichen Aussagen zu) (Frage 15) représentieren die
Zufriedenheit der Studienteilnehmer/innen tiber das vermittelte Wissen und machen
somit den empfundenen Nutzen der App/Broschiire deutlich.

Ein weiterer wichtiger Aspekt fir die Beurteilung des wahrgenommenen
Toolnutzens ist die Betrachtung der Erfullung der Erwartungshaltungen der
Studienlandwirt/innen. Die groften Erwartungshaltungen bestanden darin, neue
Erkenntnisse (ber Bekampfungsstrategien zu erlangen und Kenntnisse zu
gewinnen, mit denen eine Reduzierung der mit Leberegeln befallenen Tiere
erreichbar ist. Diese Erwartungen sind am ehesten mit dem Wunsch 6kologischer
Betriebe begrindbar, eine verbesserte Tiergesundheit mit einem maoglichst
geringen Medikamenteneinsatz zu erreichen. In ihren Vorgehensweisen
eingeschrankter als konventionelle Betriebe, besteht ihr Hauptinteresse
verstandlicherweise darin, effektiv wirksame Bek&mpfungsstrategien kennen zu
lernen, welche von ihnen gut umsetzbar sind und Uber den Einsatz von
Medikamenten hinaus gehen. Dass wenige Landwirt/innen die Erwartungshaltung
besalen durch die Tool-Arbeit neue Erkenntnisse tber den Parasiten oder den

Zwischenwirt zu gewinnen, ist mit der vielzéhlig existierenden Literatur erklarbar,
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welche das Themengebiet der bovinen Fasciolose behandelt. Da sich alle
geéullerten, bestehenden Erwartungshaltungen (Frage 9) immer fiir mehr als 60 %
der App-Nutzer/innen und fr mehr als 80 % der Broschiiren-Nutzer/innen erfillten
(Frage 18), ist an dieser Stelle hervorzuheben, dass beide Tools in ihren Formaten
den Studienlandwirt/innen hilfreiches Wissen vermitteln und daher fir sie

bereichernd anzusehen sind.

3.3. AbschlieBende MeinungsaufRerung

Auch die abschlieRenden Meinungsauflerungen zur Tool-Nutzung und
Studienteilnahme (Frage 22) repréasentieren die Uberwiegende Zufriedenheit der
Landwirt/innen mit dem jeweils verwendeten Hilfsmittel und verdeutlichen
zusammenfassend ihre positive, offene Einstellung gegeniiber dem Einsatz

unterstiitzender Wissensvermittlungen, wie Applikationen und Broschiren.
4, Ausblick

4.1. Zukunftige Tool-Arbeit auf landwirtschaftlichen Hofen

Wie nitzlich die Studienteilnehmer/innen die Tool-Arbeit ansahen und wie
interessiert und offen sie einem zukiinftigen Tool-Einsatz zur Uberwachung der
Tiergesundheit auf landwirtschaftlichen Hofen gegentiberstehen, verdeutlichen
auch die Reaktionen auf die Aussagen der Frage 20. Beide Gruppen erklérten eine
zukiinftige Nutzung der App/Broschiire bei der Leberegelthematik oder anderen
Krankheitsthematiken als vorstellbar. Alle Landwirt/innen der App-Gruppe, sowie
nahezu alle Broschiren-Nutzer/innen (19 Landwirt/innen) waren der Ansicht, eine
Optimierung der Leberegelbek&mpfung auf den Hofen durch die Arbeit mit dem
Hilfsmittel zu erreichen und bekundeten dessen Einsatz im landwirtschaftlichen

Tiergesundheitsmanagement als wiinschenswert.

In beiden Gruppen war ein Interesse am jeweils anderen Hilfsmittel erkennbar
(Frage 20). Dass knapp 30 % der App-Gruppe (flnf Landwirt/innen) und 40 % der
Broschiiren-Gruppe (acht Landwirt/innen) interessiert an der Arbeit mit dem bisher
nicht verwendeten Hilfswerkzeug waren, bestatigt erneut die offene Haltung der
Studienlandwirt/innen sowohl gegeniiber neuartigen mobilen, als auch gegeniber
herkdmmlichen papiergestiitzten Maoglichkeiten sich Uber Krankheiten zu
informieren. Dass dennoch der groRere Anteil in beiden Gruppen kein Interesse am

anderen Tool zeigte, lasst die Vermutung zu, dass die App/Broschiire so positiv und
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zufriedenstellend von ihren Nutzenden angenommen wurde, dass kein Bedirfnis
am anderen Hilfsmittel bestand. Dass 60 % der Broschuren-Nutzenden die
Applikation nicht nutzen wollten, ist zusatzlich eventuell mit einem bestehenden
Respekt gegentber neuen, unbekannten Technologien und der Bevorzugung von
vertrauten Infomaterialien, sowie der mangelnden Vorstellungskraft des Aufbaus
und der Funktionsweise einer solchen App erklarbar. Diese Uberlegung sollte als
Anlass dienen, Landwirt/innen mobile Applikationen zukiinftig insgesamt naher zu
bringen und sie im Allgemeinen starker ber ihren Einsatz zu informieren. Somit
ware ihnen ein eventuell bestehender VVorbehalt zu nehmen und man kénnte sie vom

Nutzen dieser Apps Uberzeugen.

Insgesamt betrachtet lasst die offene Einstellung der Studiengruppe die
Schlussfolgerung zu, dass ein generelles Interesse an wissensvermittelnden
Infomaterialien besteht, ungeachtet des Formats, in welchem sie zur Verfigung
gestellt werden. Die Verfugbarkeit von fachlichen Informationen scheint den
Studienlandwirt/innen wichtiger zu sein, als die Art der Informationsvermittlung.
Dies ist eine mogliche Erklarung fur die gleichermaRen bestehende Zufriedenheit
und existierende Akzeptanz gegeniiber den Hilfsmitteln in beiden Gruppen und ein
denkbarer Grund dafur, dass die Landwirt/innen der Broschiiren-Gruppe den
zukinftigen Einsatz von Infobroschiiren ebenso befiirworten, wie die App-Gruppe

die weitere Verwendung von Applikationen.

4.2. Verbesserungsvorschlage der Applikation und der Broschure

Als Abschluss der Befragung wurde den Nutzenden der jeweiligen Gruppe die
Gelegenheit gegeben, sich frei und ohne vorgegebene Antworten zur
Applikation/Broschire zu &ullern. Diese war die einzige offen formulierte Frage
und wurde gestellt, trotz der von PORST (2014), zusammengetragenen Nachteile
dieser Frageform. Als solche aufzufiihren sind die Schwierigkeiten der befragten
Personen, Antworten frei zu verbalisieren, die Schwierigkeiten des/der
Interviewer/in, Antworten vollstandig und richtig zu erfassen und der hohe
Auswertungsaufwand. Die Landwirt/innen &ul3erten sich kurz und wohl tberlegt.
Es bestand kein Problem die Antworten vollends aufzunehmen. Da sich die erteilten
Antworten thematisch &hnelten lieBen sie sich ohne besonderen Aufwand in
Kategorien gruppieren. Die zu bedenkenden Nachteile bestatigten sich in der
vorliegenden Untersuchung somit nicht und die Vorteile offener Fragen, wie freies

Sprechen und freie AuRerungen, wie von befragten Personen gewollt, (iberwogen
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(PORST, 2014).

Beide Gruppen fuhrten, trotz allgemein erkennbarer Zufriedenheit -einige
Anderungswiinsche und Verbesserungsvorschlage fiir die ProPara-App/Broschiire
an. Besonders hervorzuheben ist, dass sich diese Anmerkungen vornehmlich auf
gestalterische Aufbauaspekte und weniger auf inhaltliche Themenbereiche
beziehen. Dies unterstreicht nochmalig das positive Empfinden beider Gruppen
gegenlber dem Informationsgehalt und der Wissensvermittlung des jeweilig
genutzten Hilfswerkzeugs. Die Uberlegungen der Studienlandwirt/innen sind
dennoch interessante Anregungen. Zur Steigerung der Benutzerfreundlichkeit,
sowie zur Forderung der Bereitschaft die Hilfsmittel auch weiterhin zu nutzen,
sollten sie in weitere App/Broschiren-Versionen eingearbeitet und in neu

entwickelten Applikationen/Broschiiren beriicksichtigt werden.

Viele Landwirt/innen der App-Gruppe &ullerten den Wunsch nach mehr aktiven
Funktionen innerhalb der Applikation. Wie auch Diabetes-Patient/innen mHealth-
Apps nutzen, um an Blutzuckermessungen oder Medikamenteneinnahmen erinnert
zu werden (NEUMANN et al., 2016), wiinschten sich auch Nutzende der ProPara-
App eine Kalenderfunktion, die sie auf Termine, wie Probennahmen,
Behandlungen und vorzunehmende WeidemalRhahmen (Weiderotationen) hinweist.
Des Weiteren duBerten die Landwirt/innen, selbst gern starker in der App
interagieren zu wollen. Sie flihrten an, es als vorteilhaft zu erachten, durch die
regelmaRige Eintragung von Daten eine Verlaufsubersicht von Beprobungen,
BehandlungsmaRnahmen, sowie Ergebnissen jeder Tiergruppe zu erhalten. Dass
Apps die Mdoglichkeit bieten, mit Hilfe der Dokumentation von Werten,
gesundheitsbezogene  Zielsetzungen zu Uberwachen und Erfolge zu
veranschaulichen, zeigen bspw. Apps, die zur Reduzierung des Gewichts eingesetzt
werden (SUTTON und REDMAN, 2016). Als weiteres Interaktionsbeispiel,
empfahlen die Landwirt/innen das Einarbeiten einer Checkliste, um monatlich und
jahrlich durchzufihrende MalRnahmen nach Erledigung abhaken zu konnen. Als
Argument fir die Uberarbeitung der ProPara-App, hinsichtlich der Erweiterung um
selbstagierende Funktionen, ist eine Stressbewéltigungs-Applikation anzufiihren,
welche zeigt, dass man mit eigenem Aktivwerden innerhalb einer mHealth-App
selbst eine Verbesserung des Gesundheitszustands erzielen kann (CHRISTMANN
et al., 2017). Zur besseren Veranschaulichung des Krankheitsverlaufs nannten die

befragten Landwirt/innen auBerdem den Wunsch, Daten und Ergebnisse graphisch
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darstellen zu kénnen. Hervorzuheben ist, dass sich kein Zusammenhang zwischen
dem Alter der Studienlandwirt/innen und dem geduRerten Wunsch nach mehr
Interaktion innerhalb der ProPara-App feststellen lasst. In allen Altersgruppen
aulerten Landwirt/innen ihr Interesse in der App selbst aktiver agieren zu wollen.
Studien, die Zusammenhdnge zwischen demographischen Faktoren und der
Verwendung von Technologien untersuchten, stellten meist eine starkere
Akzeptanz gegenuber der Nutzung von Smartphones und mHealth-Apps bei
jungeren Generationen fest (BAILEY et al., 2015; KREBS und DUNCAN, 2015;
ERNSTING et al.,, 2017). Die altersunabhéngige Offenheit gegenliber einem
gesteigerten Selbstagieren in der ProPara-App verdeutlicht erneut die
aufgeschlossene Haltung der Studienteilnehmer/innen gegeniiber neuen
Mobiltechnologien und ist erklarbar mit ihrer bereits erwdhnten hohen
Motivationseinstellung. Eine zwar nicht geduerte aber dennoch als Zugewinn der
App diskutierbare Ergénzung, ist eine Erweiterung der App um Video- und
Audiosequenzen. Diese sind sowohl fiir die ProPara-App, als auch fir zukiinftig
entwickelte Applikationen im Allgemeinen als wertvolle Bereicherung anzusehen.
Es ist gut vorstellbar, dass sich nicht nur einweisende Erlauterungen, sondern auch
Parasitenzyklen, Therapieansatze und bekampfende VVorgehensstrategien akustisch
und videobasiert eindeutiger darstellen und einpragsamer veranschaulichen lassen.
Der Einsatz von Videos stellt eine neue Methode des Lernens dar und ist als
innovative, effiziente Mdoglichkeit der Wissensvermittlung anzusehen. Da sich
Inhalte mit Hilfe solcher Lernvideos gut erklaren lassen und Informationen gut
verstandlich Ubermittelbar sind, finden sie bereits vielseitig ihre Verwendung
(MUSSIG, 2018b, 2018a; MULLER et al., 2019b). Diese veranschaulichende
Gestaltung von Inhalten kann ein angenehmes Arbeiten fordern und damit die
Akzeptanz gegenliber App-Technologien erhéhen. Zudem sind die Video- und
Audioerklarungen als groRBe Vorteile der digitalen Medien gegeniber

herkdmmlichen Printmedien hervorzuheben.

Wegen der einfachen Umsetzbarkeit wurde fir die Broschiire eine Klebebindung
gewdhlt. Anhand mehrfach erteilter Aussage, lasst sich ableiten, dass die
verwendete Bindeform nicht von allen Landwirt/innen der Broschiiren-Gruppe als
zweckmaRig erachtet wurde. Anstelle der Klebebindung sahen einige eine
Spiralbindung als geeigneter an. Blatter sind in Spiralbindungen flexibel,

vollstandig umdrehbar und bleiben trotz wiederholten Durchblatterns fest in ihrer
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Bindung. Als weiterer Vorteil ist die gegebene Mdglichkeit zu nennen, nachtraglich
Blatter einzubinden. So kann man eigene Notizen erganzen. Fir ein leichteres
Verstauen, sowie praktischeres Mitfiihren, wiinschten sich einige befragte Personen
zukinftige Broschlren in einem kleineren Format. Um im Fragenkatalog der
Broschiire nicht vorzeitig den Ausgang der Befragung und das mdogliche
Endergebnis anzuzeigen, umfasst er mehrere Seiten. Auch dies Kkritisierten
vereinzelte Landwirt/innen, da sie diese Darstellung des Fragenkatalogs als
unubersichtlich, sowie unpraktisch empfanden. Landwirt/innen, die sich eine
kleinere Broschire und ein anderes Fragenkatalogformat wiinschten, kann man sehr
gut die App nahelegen, die leichter verstaubar ist und in der das Fragenkatalog-

Konzept vorteilhafter umgesetzt werden konnte.

Die erteilten Anderungsanmerkungen der Studienteilnehmer/innen ermoglichen es
einerseits die bestehende ProPara-App/Broschire zu Uberarbeiten und sie um die
geéulerten Verbesserungsvorschlage zu erweitern und helfen andererseits bei der

Erarbeitung zukinftiger Applikationen und papiergestitzter Infobroschiren.

4.3. Bekanntmachungsmaoglichkeiten der Applikation

Ein geringes Bewusstsein Uber die zur Verfligung stehenden mHealth-
Applikationen und eine fehlende Uberzeugung des Bedarfs und des Werts der
Nutzung sind Grunde fur eine fehlende Anwendung von mHealth-Apps (PENG et
al., 2016). Um die Vorteile der Verwendung von mHealth-Apps zu verdeutlichen
besteht daher die Notwendigkeit die existierende App, erweiterte App-Versionen
und neu entwickelte Applikationen unter bisherigen und zukinftigen Nutzer/innen

bekannt zu machen. Dafurr sind mehrere Moglichkeiten in Betracht zu ziehen.

Eine einfache Moglichkeit zur Verbreitung der ProPara-App, besteht darin, sie in
den App-Stores anzubieten. Uber diese lasst sie sich schnell verbreiten und eine
einfache Installation fiir die Nutzenden wird gewahrleistet. Als Nachteile zu nennen
sind die eventuell entstehenden Kosten, die Abhdngigkeit vom jeweiligen
Betreibenden des App-Stores und Datenschutzfragen.

Wahrend der Prasentation von Fachvortragen auf Fortbildungsveranstaltungen oder
landwirtschaftlichen Unternehmertagen, ist es denkbar uber aktuelle App-
Entwicklungen zu informieren und Funktionsweisen der Apps zu veranschaulichen.
Bei solchen Zusammenkunften besteht auch immer die Chance Fragen direkt zu
beantworten oder Flyer zur Thematik zu verteilen. Somit haben potenziell
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interessierte Nutzer/innen in Ruhe Zeit sich mit der App-Thematik auseinander zu

setzen.

Auch in landwirtschaftlichen Fachzeitschriften (bspw. Landwirtschaftszeitung), auf
der Website des Maschinenrings oder der Uni-Homepage der Klinik fir
Wiederkduer mit Ambulanz und Bestandbetreuung der LMU Miinchen, ist es
denkbar die Landwirt/innen auf aktuellem Forschungsstand zu halten und neueste

Erlauterungen zu entsprechenden Applikationen abzubilden.

Die Studienteilnehmer/innen der vorliegenden Studie &uflerten ein bestehendes
Interesse daran zukiinftig, tber neue Versionen der App, sowie weitere entwickelte
Applikationen informiert zu werden. Uber den bestehenden Kontakt der
Landwirt/innen untereinander ist es mdglich zusatzlich Interessierte auf dieses
Thema aufmerksam zu machen. Nach erteilter Einverstandniserklarung konnten die
Kontaktdaten dieser Landwirt/innen in den Datenpool der Klinik fur Wiederkéuer
mit Ambulanz und Bestandbetreuung der LMU Miinchen aufgenommen werden
und sie kdnnten somit ebenfalls Uber die existierende App, deren weitere VVersionen

und neu entwickelte Applikationen informiert werden.

Eine weitere Option, um Uber neuartige Technologieentwicklungen zu informieren,
besteht darin an die betreuenden Hoftierdrzt/innen heranzutreten und sie Uber
entsprechende Entwicklungen in Kenntnis zu setzen. Durch den direkten Kontakt
mit den Landwirt/innen bestdnde so die Chance Arbeits- und Funktionsweisen

personlich auf den Hofen an die Gruppen von Nutzenden heranzutragen.

Aulerdem vorstellbar ist es Werbezwecke zu nutzen und in bereits existierenden
tiermedizinischen Gesundheitsapplikationen Werbeslogans fiir die ProPara-App

oder fr neue App-Entwicklungen zu veréffentlichen.

4.4. Zukunftige Studien

Diese Studie zeigt wie Landwirt/innen mobile Technologien und mHealth-
Applikationen, sowie Informationsbroschiiren wahrnehmen und bewerten. Auch
PENG et al. (2016) untersuchten die Einschatzung von mHealth-Applikationen aus
Sicht der Nutzenden und verdeutlichen mit ihren Ergebnissen, dass die Meinungen
der Nutzer/innen fur Forscher/innen und App-Entwickler/innen hilfreich fur
zukinftige App-Programmierungen sind. Daher ist auch die vorliegende Studie als
grundlegende Untersuchung zu betrachten und als Ausgangspunkt flr weitere

Forschungsprojekte anzusehen. Die Haltung der App-Gruppe gibt einen Hinweis
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uber den empfundenen  Nutzen von  mHealth-Applikationen  im
Tiergesundheitsmanagement und unterstreicht, dass weitere tiermedizinische
mHealth-Projekte als sinnvoll zu erachten sind. An dieser Stelle nochmals
besonders hervorzuheben ist die positive Wahrnehmung und die offene, sowie
interessierte Einstellung der Landwirt/innen in beiden Gruppen. Dies verdeutlicht
eine gleichermalen bestehende Akzeptanz gegeniiber der App/Broschire in der
jeweiligen Gruppe und zeigt die Aufgeschlossenheit Wissen sowohl in mHealth-
Applikationen, als auch in papiergestltzten Infobroschuren dargeboten zu

bekommen.

Dass die vorliegende Studie nicht in ihrem urspriinglich geplanten Ablauf
durchfuhrbar war, wurde einleitend bereits diskutiert. Aus der Projektverzogerung
ergab sich ein zu diskutierender Punkt beztglich der Programmierung der ProPara-
Applikation. Wie auch wissensvermittelnde Lernprogramme, die im Rahmen von
Dissertationsprojekten entwickelt wurden: ,,Interaktive Neurologie-
Lernprogramme von Hund und Katze* (BEITZ, 2009; YANG, 2010) oder das E-
Learning-Programm ,,Die virtuelle Reptilienpraxis*“ (BUDDE, 2017), wurde auch
die ProPara-App basierend auf den Programmiersprachen HTML und JS
umgesetzt. Fur das vorliegende Projekt kritisch zu betrachten ist, dass die App von
einer anderen Person entwickelt (C. van der Meijden) als evaluiert (Ch.-S. Haubold)
wurde. Die urspriingliche Studienplanung sah vor, dass die App von einer Person
mit wenig Programmiererfahrung entwickelt und im Anschluss auch evaluiert
werden sollte (J. de Bruin). Aus diesem Grund wurden bewusst die einfach
erlernbaren Programmiersprachen gewahlt. Da dieses Vorhaben aufgrund der
erwéhnten Grinde schlussendlich nicht umsetzbar war, wurde die Applikation
letztendlich von einem professionellen Programmierer fertiggestellt und im
Rahmen der vorliegenden Dissertation evaluiert. Eine Beurteilung tber die
Einfachheit einer App-Programmierung unter Verwendung der erwéhnten
Auszeichnungs- und Programmiersprache, sowie eine wertende Einschatzung von
Vor- sowie Nachteilen derselbigen seitens der Doktorandin ist daher kaum maoglich.
Ware die App-Entwicklung von Anfang an von einem professionellen Informatiker
durchgefuhrt worden, ware moglicherweise eine komplexere Programmiersprache
jedoch mit mehr Moglichkeiten zum Einsatz gekommen. Bezuglich des
verwendeten Betriebssystems muss diskutiert werden, dass die erteilten Meinungen

der App-Nutzer/innen nur von Android-Betriebssystem nutzenden Landwirt/innen
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stammen, da die einzigen drei Landwirt/innen, die ein Apple-Betriebssystem
verwendeten, diejenigen waren, welche die Studie noch vor Installation und
Nutzung der App beendeten. Um die Funktionalitat weiterer Applikationen zu
bewerten, wird daher empfohlen App-Nutzer/innen unterschiedlicher
Betriebssysteme in zukiinftige Studien einzuschlieBen. Eine problemlose
Installation und Funktionsweise der ProPara-Applikation auf einem iPhone kann
dennoch bestatigt werden, da einige Mitarbeiter/innen der Klinik fir Wiederkauer
mit Ambulanz und Bestandsbetreuung der LMU Minchen ein Apple-
Betriebssystem nutzen und somit die Mdglichkeit bestand, die Inbetriebnahme der
App zu Uberprifen. Das festgesetzte Ziel, eine Anwendung zu programmieren, die
auf Android- und iOS-Geraten vollstandig funktionsfahig ist, wurde somit erfullt.
Aullerdem zeigen die Ergebnisse der Befragungen und die Meinungen der
Studienteilnehmer/innen, dass auch das Ziel, eine einfach anzuwendende App zu
entwickeln, welche verstandlich aufgebaut und benutzerfreundlich in ihrer
Gebrauchsweise ist, sowie inhaltlich wertvolle Informationen vermittelt, ebenfalls

erreicht wurde.

Eine Uberarbeitung des Studienfragebogens, sowie eine Erweiterung um Themen,
welche bisher noch nicht erfragt wurden sind weitere Diskussionspunkte zukiinftig
durchzufuhrender Studien. Dazu empfiehlt es sich, den aktuellen, von ZHOU et al.
(2019) entwickelten, Fragebogen zur Bewertung von mHealth-Apps
heranzuziehen. Als Beispiel eines bisher noch nicht erfragten Themas kann die
eventuelle Bereitschaft der Nutzenden fur eine App-Verwendung zu zahlen,
genannt werden. Den Kostenfaktor geben Nutzer/innen in einer Studie von PENG
et al. (2016) zwar nicht als ausschlieRenden, jedoch als limitierenden Faktor einer
App-Verwendung an. Auch in einer Studie von LIU et al. (2016) erkl&rt ein hoher
Prozentsatz der befragten Personen, eine App zum Selbstmanagement epileptischer
Anfélle zu nutzen, wenn diese kostenlos wére. Die Betrachtung dieser Thematik ist
daher, vor allem aufgrund der Uberlegung die App in App-Stores zu

veroffentlichen, von Bedeutung.
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Die diskutierten Limitierungen dieser Arbeit veranschaulichen die Notwendigkeit
der Durchfiihrung weiterer Untersuchungen dieser Art. VVor diesen sollten jedoch
die geduBerten Anderungswiinsche und erwahnten Verbesserungsvorschlage in
beide Tools eingearbeitet werden. Anschliefend sollte nicht nur eine erneute
Aushéndigung der Hilfsmittel erfolgen, sondern auch gezielt ein Austausch der
Hilfswerkzeuge zwischen beiden Gruppen geplant werden. So lieBen sich im
Anschluss beide Entscheidungshilfen besser vergleichend miteinander evaluieren

und ein Fazit tber das bevorzugte Tool formulieren.

Viel entscheidender als die Klarung des bevorzugten Hilfswerkzeugs ist aber die
Erkenntnis Uber den Nutzen und die Auswirkung einer kontinuierlich andauernden
App/Broschiren-Verwendung. Um Landwirt/innen die Chance zu geben,
theoretisch erlangte Kenntnisse praktisch auf ihrem Hof umzusetzen sollte man
ihnen nach der Tool-Nutzung Zeit geben und die verédnderten VVorgehensweisen im
Anschluss erneut evaluierend beurteilen. Somit lieRe sich klaren, ob der
Erkenntnisgewinn aus den Hilfsmitteln zu einer langfristigen Anderung des
Vorgehens auf den Hofen fiihrt. Besonders wichtig ist anschliefend die
Uberpriifung der Wirksamkeit der eingesetzten Strategien. Dafiir sollten erneut
Probenuntersuchungen der Tiere durchgefiihrt werden. Nur mit Hilfe dieser ist
bewertbar, ob sich der bestehende Leberegeldruck, sowie die Zahl der mit
Leberegeln befallenen Tiere infolge der durchgefiihrten Malinahmen reduzieren
lasst. Inwieweit langfristige Nutzungen von Hilfsmitteln dieser Art nutzbar sind,
um Vorgehensweisen auf landwirtschaftlichen Hofen zu verandern und somit
Krankheitssituationen einzuddmmen, ist der interessante Aspekt, welchen es gilt in

Folgestudien zu untersuchen.

5. Fazit

Insgesamt betrachtet lasst sich anhand der Ergebnisse ein positives Gesamtfazit
formulieren. Die Resultate der Befragungen zeigen deutlich eine bestehende
Akzeptanz der Studienteilnehmer/innen gegenlber dem jeweils verwendeten
Hilfsmittel. Die erteilten Meinungen veranschaulichen, dass die meisten der an der
Studie teilnehmenden Landwirt/innen die App/Broschiren-Arbeit positiv und
benutzerfreundlich wahrnahmen, die Tools als nutzliche, wissenserweiternde
Entscheidungshilfen bewerteten und mit ihnen im Allgemeinen zufrieden waren.

Ihrer Meinung nach ist durch ihren Gebrauch eine Optimierung der Bekampfung
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und Vorbeugung von Krankheiten, sowie eine allgemeine Verbesserung des
Tiergesundheitsmanagements erreich- und umsetzbar. Aufgrund dessen ziehen sie
eine zukunftige Verwendung weiterer Apps und Broschiiren in Betracht und
aullerten nicht nur den Wunsch nach einer weiteren Verwendung Uberarbeiteter
Versionen der existierenden Tools, sondern sprachen sich auch fur zusatzliche
Entwicklungen neuer Applikationen und Broschiren aus. Diese Ansichten
repréasentieren, dass sowohl Applikationen, als auch Broschiren fur Landwirt/innen
eine vorstellbare Moglichkeit darstellen, tiergesundheitliches Wissen zu vermitteln

und unterstutzend im Tiergesundheitsmanagement eingesetzt zu werden.
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VI. ZUSAMMENFASSUNG

Einhergehend mit der weltweiten mobilen Technologieentwicklung, sind die
Nutzung von Smartphones, das Herunterladen, sowie die Verwendung von
Applikationen tagliche, nicht mehr wegzudenkende Handlungsweisen der heutigen
Gesellschaft. Gesundheitsbezogene Applikationen (sogenannte mHealth-Apps)
sind zunehmend in den App-Stores zu finden und genauso wie die Anzahl der Apps
und ihrer Anbieter ansteigt, werden auch die Einsatzgebiete immer umfangreicher.
Sie begleiten und unterstiitzen die Menschen bei der Realisierung einer gesunden
Lebensweise, uberwachen Krankheitsverlaufe und ermoglichen das kontrollierte

Selbstmanagement der eigenen Gesundheit.

Da mHealth-Apps in der Humanmedizin bereits zahlreich in verschiedensten
Bereichen effektiv eingesetzt werden, ist es vorstellbar, dass sie auch in der
Veterindrmedizin ihre zunehmende Anwendung finden und flr Tierdrzt/innen,
sowie Haus- und Nutztierhalter/innen eine &hnlich nitzliche Stutze bei der
Gesundheitsuberwachung von Tieren darstellen werden. Die aktuell existierenden
tiermedizinischen  Gesundheits-Apps stellen bereits die Anfange dieser
Entwicklung dar. Welche Chance zur weiteren Integration und ansteigenden
Nutzung sie in der Veterindrmedizin besitzen und wie sich die Einsatzbereitschaft

der Nutzenden weiterentwickelt, werden zukinftige Untersuchungen zeigen.

Die Zielsetzung der vorliegenden Arbeit bestand darin, mit Hilfe einer
telefonischen Fragebogenstudie, die zur Thematik der bovinen Fasciolose
entwickelte ProPara-Applikation zu evaluieren und zu veranschaulichen, wie
Landwirt/innen das Arbeiten mit ihr wahrnahmen. Die Befragungsergebnisse
sollten verdeutlichen, wie Landwirt/innen das Design der App bewerten, wie sie die
Handhabung einschatzen und wie zufrieden sie mit dem vermittelten Wissen sind,
sowie welchen Nutzen sie aus ihrer Verwendung ziehen. Dartiber hinaus sollte
ausblickend formuliert werden, ob Landwirt/innen einem zukinftigen Einsatz
solcher Apps im Tiergesundheitsmanagement auf landwirtschaftlichen Hofen offen

gegenuberstehen oder ihn sogar als wiinschenswert empfinden.

Anhand der Evaluationsergebnisse lassen sich folgende Schlussfolgerungen
formulieren. Uber die ProPara-App erteilten die Studienteilnehmer/innen ein

positives Feedback. Einem zukunftigen Einsatz solcher Hilfsmittel treten sie
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groRtenteils mit Interesse und Offenheit gegendiber und verdeutlichen dadurch einer
Wissensvermittlung durch neue Technologien, wie mHealth-Apps, vorurteilsfrei
gegenuber zu stehen. Diese aufgeschlossene Einstellung l&sst die Vermutung zu,
dass gesundheitliche Applikationen einen Zugewinn fir die landwirtschaftliche
Praxis erbringen, die Uberwachung der Tiergesundheit moderner gestalten und die
gesundheitliche Versorgung der Tiere erleichtern kénnen und somit in der

Tiermedizin zunehmend integrierbar sind.

Parallel dazu zeigen die Meinungen der Broschiren-Nutzenden eine ebenso
positive  Einstellung der Landwirt/innen  gegenuber  papiergestitzten
Infomaterialien. Auch sie formulierten groRtenteils ihre Zufriedenheit mit der
Broschiren-Arbeit und bekundeten ihre Offenheit gegeniiber zukinftigen

Broschiiren Verwendungen.

Zusammenfassend lasst sich somit sagen, dass das Vorhaben eine einfach zu
verwendende und nutzliche Hilfestellung zu entwickeln, welche fur Landwirt/innen
eine praxisorientierte und hilfreiche Unterstitzung darstellt, sowohl mit
Entwicklung der App, als auch mit Ausarbeitung der Broschure erfillt wurde. Um
die langzeitige Wirksamkeit und Einsatzbereitschaft von mHealth-Applikationen in
der Veterindarmedizin zu untersuchen besteht die Notwendigkeit weitere Studien
dieser Thematik durchzufiihren. Die Akzeptanz, welche digitalen Technologien
und medizinischen  Applikationen  bereits zum  aktuellen  Zeitpunkt
entgegengebracht wird, l4sst schon jetzt die Formulierung der Vermutung zu, dass
sie in der Lage sein werden das zukiinftige Tiergesundheitswesen verbessernd zu

verandern.
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VIlI. SUMMARY

Along with the technology development worldwide, the use of smart phones and
applications — as well as downloading of the latter — are daily, indispensable
behaviours of today’s society. Health applications (so-called mHealth-applications)
found their way into the app stores. Just as the number of apps and their providers
are increasing, the operational areas become more and more comprehensive. These
apps encourage and support users to keep a healthy lifestyle, monitor disease

progress and enable the control and self-management of their own health.

In human medicine mHealth-apps are already used extensively and effectively in a
wide range of areas. Therefore, it is conceivable that they will also find increasing
use in veterinary medicine as well as providing useful support in animal health
monitoring for veterinarians and pet and farm animal owners. The current existing
veterinary health apps already represent the beginnings of this development. Future
studies will show opportunities for further integration and continuous use in
veterinary medicine. Furthermore, it will provide insight into how the attitude of

users regarding app-usage develops.

The aim of the present study was to evaluate the developed application about bovine
fasciolosis, called ProPara-App by using a telephone survey, and to illustrate how
farmers perceive working with it. The study will clarify how farmers assess the
app's design, how they cope with it, how satisfied they are with the knowledge it
conveys, and what benefits they derive from using it. In addition, it should outline
if farmers are open-minded to use or even consider a desirable need of such tools

in animal health management at agricultural farms in the future.

Based on the evaluation results, the following conclusions can be formulated: The
study participants give a positive feedback about the ProPara-App and maintain an
open and interested mindset towards the future usage of such applications. This can
be interpreted as an unprejudiced attitude towards the knowledge transfer of new
technologies, like mHealth-applications in general. This open-minded attitude leads
to the assumption that mHealth-Apps can provide positive outcomes for the
agricultural practice, modernize the monitoring of animal health and facilitating the
health care of animals and thereby becoming increasingly integrated in veterinary

medicine.
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In parallel the study participants form the group of brochure-users show an equally
positive feedback towards the tools they use. They also largely express their
satisfaction with the booklet work and their openness to future brochure uses.

In summary it is possible to say that the aim of the study was achieved, to develop
an easy-to-use and helpful tool, which represent a practice-oriented and useful
assistance for farmers by the developed application as well as the prepared

brochure.

The need to conduct further studies on this topic and continue to gain study
knowledge exists, in order to investigate the long-term effectiveness of mHealth-
applications in veterinary medicine. The acceptance, which people have already
shown towards mobile technologies and medical applications until now, leads to
the assumption that mobile technologies are able to positively impact animal health

care in the future.
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Betrieb (Gesamtzahl gehaltener Rinder (erwachsene Tiere und Jungtiere) und
Grolie der Betriebsflache) der Studienteilnehmer/innen (n=37), aufgeteilt nach
Landwirt/innen der App-Gruppe (Anzahl n=17) und der Broschuren-Gruppe
(ANZANTNT20) 1o 51
Tabelle 3: Antworten von 37 Landwirt/innen auf Fragen zum ersten Eindruck
gegenuber zweier Hilfswerkzeuge (App und Broschiire) zur Bekampfung der
bovinen Fasciolose, aufgeteilt nach Landwirt/innen der App-Gruppe (n=17) und
der Broschiiren-Gruppe (N=20) ......ccoiiriiinieieiee s 52
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3. Fragebogen — Allgemeiner Teil
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LUDWIG-
I_IVI UNIVERSITAT Klinik fir Wiederkauer {
MUNCHEN TIERARZTLICHE FAKULTAT mit Ambulanz und Bestandsbetreuung

Befragung von Landwirten 6kologisch wirtschaftender Betriebe zum Thema:

»Eine Entscheidungshilfe zur Bekdmpfung und Prophylaxe der bovinen Fasciolose*

ALLGEMEINER TEIL

Datum der Befragung: Fragebogen-Nr.:

Interviewerin: Charlott-Sophie Renger Betriebs-1D:

GriR Gott liebe Landwirtinnen und Landwirte,

ich rufe an, beziiglich des Projektes uber die Verwendung einer App/Broschiire als Entscheidungshilfe zur
Bekampfung des groflen Leberegels beim Rind. Im Folgenden wirde ich mit Ihnen gern den ersten, allgemeinen
Teil unserer Befragung durchfiihren. Um im Rahmen unserer Befragung eine einheitliche Datenerhebung
gewadhrleisten zu kdnnen, lese ich Ihnen die Fragen und Antworten wortwortlich vor und Sie haben im Anschluss
die Mdglichkeit zu antworten. Sollten Sie etwas nicht verstehen, sagen Sie mir diesbeziiglich bitte Bescheid.

Abschnitt |

(allgemeine demographische Datenerhebung/ 6kologische Bewirtschaftung)

Ich beginne mit allgemeinen Fragen zu Ihrer Person und Ihrem Betrieb:

1. Allgemeine demographische Daten/ 6kologische Bewirtschaftung:

1.1. Geschlecht [J mannlich [J weiblich [J keine Angaben
Betriebsleiter/in:
1.2. Alter a) [1<30Jahre | b) 13140 |c) [141-60 |d) [1>60 |e) [Ikeine
Betriebsleiter/in: Jahre Jahre Jahre Angaben
1.3. Seit wann wird a) [ Hof b) 0O<10 ¢) U>10 |d) [ weill | e) [ keine
Ihr Hof befindet sich Jahre Jahre nicht Angaben
okologisch in der
bewirtschaftet? Umstellungs-
phase

Abschnitt 11
(Tierzahlen und Betriebsflache)

Im Folgenden bitte ich Sie um einige Angaben zu Ihren Tieren und lhrer Betriebsflache:

2. Angaben zu den Tieren auf Ihrem Hof:

2.1. Wie viele Rinder halten Sie | a) [ Tiere: b) 1 weil} nicht c) [ keine Angaben
zurzeit insgesamt auf Ihrem
Hof? (Gesamtzahl angeben)

2.2. Ist Ihr Hof ein reiner a) [ja b) [ nein ¢) [ keine Angaben
Milchviehbetrieb? (weiter zu Frage 2.4.; (weiter zu Frage 2.3.; (weiter zu Frage
Frage 2.5. nicht Frage 2.5. 24.)
notwendig) notwendig)

2.3. Falls ,,nein‘:
Um welche Art des Betriebes handelt es sich bei Ihrem Hof, bezogen auf die Produktionsrichtung?

a) [0 Milch- und Mastbetrieb

b)

c) [0 Mutterkuhbetrieb
d)

e) [ sonstiges

f)

9) [ keine Angaben
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2.4. Falls ,reiner Milchviehbetrieb* nur diese Frage notwendig:
Bitte geben Sie zur Nutzungsart (Milch) und den Altersgruppen (erwachsene Tiere/ Jungtiere,
Nachzucht) die Anzahl der Tiere an, die Sie auf Ihrem Hof halten.

Anzahl Tiere weil nicht keine Angaben
Codierung 1 -99 -100
a) erwachsene O 0 0
Milchkihe
(laktierende und
trockenstehende)
b) Nachzucht Milch O 0 0
(Kalber/Féarsen)

2.5.

Falls ,,kein reiner Milchviehbetrieb* diese Frage zusétzlich notwendig:
Bitte geben Sie zur Nutzungsart (Fleisch) und den Altersgruppen (erwachsene Tiere/ Jungtiere,
Nachzucht) die Anzahl der Tiere an, die Sie auf Threm Hof halten.

Anzahl Tiere weil3 nicht keine Angaben
Codierung 1 -99 -100
a) erwachsene O O O
Mutterkiihe/Fleisch
-kiihe/Mastbullen
b) Nachzucht Fleisch 0 0 0
(Jungmasttiere)
2.6. Halten Sie auller Kiihen a) [Ja b) [ Nein c) [ keine
noch andere Nutztiere auf (weiter zu Frage 2.7.) (weiter zu Frage 3.) Angaben

lhrem Hof?

(weiter zu Frage
3.)

2.7. Falls ,,Ja*:
Welche Nutztiere halten Sie noch auf Ihrem Hof? (Mehrfachnennung méglich)
a) [ Schafe
b) [ Ziegen
c) [ sonstige Nutztiere
d) [ keine Angaben
3. Angaben zur GrofRRe und zur Aufteilung der Betriebsflache Ihres Hofes:

. Wie groB ist lhre

gesamte
Betriebsflache?
(Angabe in ha)

a) [ Flachenangabe:

b) [ weil’ nicht

c) [ keine
Angaben

3.2.

In welche Flé&chen teilt sich Ihre Betriebsflache auf und wie groR sind diese einzelnen Flachen?

(Angaben in ha)

Flachenangabe in ha weil} nicht keine Angaben
Codierung 1 -99 -100
a) Dauergriinland ] Flache: 0 0
(Weideflache und/
oder Wiesenflache)
b) Sonstige [J Flache: 0 0

bewirtschaftete
Flachen (bspw.
Ackerkulturen,
Ackerfutterbau,
Wald)
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Abschnitt 111
(Weideform, Zeitpunkt des Weideauf- und des Weideabtriebes)

Nun wurde ich Ihnen gern ein paar Fragen zu Ihrer angewendeten Weideform, sowie dem
Zeitpunkt des Weideauf- und Weideabtriebes stellen:

4. Fragen zur Weideform:
4.1. Werden lhre Tiere im Verlauf der Weidesaison umgetrieben?
a) [ Ja, die Tiere werden innerhalb der Weidesaison umgetrieben (weiter zu Frage 4.2.)
b) 0 Nein, die Tiere werden nicht umgetrieben und verbringen die gesamte Weidesaison auf einer
Weide (weiter zu Frage 5.) (Standweide)
c) [ weil’ nicht (weiter zu Frage 5.)
d) [ keine Angaben (weiter zu Frage 5.)
4.2. Falls ,,Umtrieb der Tiere stattfindet:
Ich nenne Thnen mehrere verschiedene Weideformen. Bitte geben Sie an welche Form gréftenteils und
am ehesten ihrer praktisch umgesetzten Beweidung entspricht.
a) [ Portionsweide/Rationsweide
(Tiere verbringen jeden Tag auf separat abgetrennter Weideflache, taglicher Umtrieb der Tiere auf
neues Weideflachenstiick, Unterteilung der gesamten Weideflache in tagesportionierte einzelne
Weideflachen) (weiter zu Frage 5.)
b) U Umtriebsweide/Rotationsweide
(Umtrieb der Tiere von Weide zu Weide im Verlauf der Weidesaison, Unterteilung der gesamten
Weideflache in mehrere Weideflachen) (weiter zu Frage 4.2., 4.3.)
c) [ Mahstandweide
(Weideflache wird im Verlauf der Weidesaison mit zunehmender Weidedauer vergréert, Tieren
steht im Verlauf der Weidesaison zunehmend groRere Weideflache zur Verfligung) (weiter zu Frage 5.)
d) [ sonstige Weideform
e) [ wei nicht
f) O keine Angaben

4.3. Geben Sie bitte an, in wie viele, abgetrennte a) [J Zahl: b) Oweil nicht | ¢) [J keine
Weideflachen sich lhre Angaben
Umtriebsweide/Rotationsweide aufteilt! (Bitte
Zahl angeben)

5. Fragen zum Zeitpunkt des Weideauf- und Weideabtriebes:

5.1. Zu welchem Zeitpunkt findet ungeféhr der a) [J Datum b) 00 weill nicht | ¢) [J keine
Weideauftrieb lhrer Tiere statt? Angaben
(Bitte ungeféhr Tendenz — Anfang, Mitte, Ende —
und Monat angeben)

5.2. Zu welchem Zeitpunkt findet ungeféhr der a) [J Datum b) 00 weill nicht | ¢) [J keine
Weideabtrieb Ihrer Tiere statt? Angaben

(Bitte ungeféhr Tendenz — Anfang, Mitte, Ende —
und Monat angeben)
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Abschnitt 1V

(Problematik des grofRen Leberegels auf Ihrem Hof)

Nun folgend sprechen wir Uber die Problematik des groRen Leberegels auf Ihrem Hof:

6. Fragen zur Diagnosestellung der Leberegelproblematik auf lhrem Hof:

6.1. Wie wurden Sie auf die Leberegelproblematik auf Ihrem Hof aufmerksam? Bitte geben Sie an, ob
Ihnen folgende Symptome aufgefallen sind bzw. lThnen folgende Hinweise erteilt wurden.

Ja Nein weil nicht keine Angaben
Codierung 1 0 -99 -100
a) reduzierte 0 0 O 0
Milchleistung
b) Abmagerung 0 0 O 0
der Tiere
c) stumpfes/
schlechtes 0 0 O 0
Haarkleid
d) Ruckmeldung
vom U U 0 0
Schlachthof —
(Leberkonfiskate)

6.2. Welche Untersuchungen wurden auf Ihrem Hof durchgefiihrt um die Leberegelproblematik zu

diagnostizieren? (Mehrfachnennung

mdglich)

a) [ Untersuchung der Tankmilch
b) [ Untersuchung des Kotes

c) [ Untersuchung des Blutes

d) [ sonstiges

e) [ wei nicht

f) O keine Angaben

7. Fragen zur Bekdmpfung des grof3en Leberegels auf Ihrem Hof:

7.1. Die Problematik des grof3en Leberegels kann durch spezielle WeidemaRnahmen kontrolliert und
eingeddmmt werden. Bitte geben Sie an, ob Sie von folgenden Manahmen bereits etwas gehort
haben.

Ja, Malnahme | Nein, weil nicht keine
ist bekannt Malinahme st Angaben
unbekannt
Codierung 0 -99 -100
a) Weidedrainage 0 0 0 0
b) Auszdunung von Feuchtstellen 0 0 0 0
c) Weiderotation von infektidsen
auf nicht infektitse
Weideflachen wéhrend der WS - - - -
(Weiderotationssystem nach
Boray)

7.2. Gegen den groRen Leberegel kann
eine medikamentdse Behandlung |

auch mit Medikamenten vorgegangen werden. Fiihren Sie derzeitig
hrer Tiere auf dem Hof durch?

a) [Ja
(weiter zu Frage 7.3.)

b) [ Nein
(weiter zu
Frage 8.)

¢) [ weill nicht

(weiter zu Frage 8.)

d) (1 keine

Angaben
(weiter zu Frage
8.)

7.3. Falls ,,Ja*:

Welche Altersgruppe wird auf Ihrem Hof behandelt? (Mehrfachnennung maglich)

(weiter zu 7.4.,7.5., 7.6.)

Ja, werden behandelt

Nein, werden
nicht behandelt

(weiter zu Frage 8.)

weil nicht
(weiter zu Frage 8)

keine Angaben
(weiter zu Frage 8.)

Codierung 1 0 -99 -100
a) erwachsene 0 0 O 0
Tiere
b)  Jungtiere 0 0 0 0
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7.4. Wenn ,,erwachsene Tiere behandelt werden*:
Nach welchem Behandlungsschema erfolgt die Behandlung?

a)
b)

c)

d)
€)
f)

[ 1xige Behandlung vor dem Weideauftrieb (zum Ende der Stallhaltungsperiode)
[ 1xige Behandlung nach dem Weideabtrieb (zum Beginn der Stallhaltungsperiode)

[0 2xige Behandlung wahrend der Stallhaltungsperiode (1x zum Beginn der Stallhaltung, nach
Weideabtrieb; 1x zum Ende der Stallhaltung, vor Weideauftrieb)

[ sonstiges Behandlungsschema
[1 weill nicht

[ keine Angaben

7.5.

Wenn ,, Jungtiere behandelt werden*:
Nach welchem Behandlungsschema erfolgt die Behandlung?

a) [ 1xige Behandlung vor dem Weideauftrieb (zum Ende der Stallhaltungsperiode)

b) [ 1xige Behandlung nach dem Weideabtrieb (zum Beginn der Stallhaltungsperiode

c) [ 2xige Behandlung wahrend der Stallhaltungsperiode (1x zum Beginn der Stallhaltung, nach
Weideabtrieb; 1x zum Ende der Stallhaltung, vor Weideauftrieb

d) [ sonstiges Behandlungsschema

e) [ weill nicht

7.6. Falls ,,Ja*:
Welche Medikamente kommen bei Ihrem Behandlungsschema zum Einsatz? (Mehrfachnennung moglich)

a)
b)
c)
d)
e)
f)
9)

[0 Triclabendazol (Préparate: Endofluke, Fasinex 10%, Triclaben 10%)
[0 Albendazol (Praparate: Valbazen 10%, Albendazol 10%-Suspension)
[ Closantel (Praparat: Flukiver)

[J Oxyclozanid (Praparat: Zanil)

[J sonstige Wirkstoffe/ Praparate

(1 weil} nicht

[J keine Angaben

Abschnitt VV

(Griinde Studienteilnahme, Erwartungshaltung Studie)

AbschlieRend mdchte ich Ihnen noch einige Fragen dazu stellen, aus welchen Grunden sie an der Studie

teilnehmen und welche Erwartungshaltung Sie an die Studie haben:

8.

Fragen zu den Griinden der Studienteilnahme:

8.1.

Aus welchen Grinden nehmen Sie an der Studie teil? (Mehrfachnennung moglich)

b)

[ allgemeines Interesse an den Studienergebnissen

[1 fachliches Interesse an eventuell neuen Mdglichkeiten zur Leberegelbek&mpfung- und
Vorbeugung

[0 bekannter/ befreundeter Landwirt ist ebenfalls Studienteilnehmer

[7 sonstiges/ es gibt keinen speziellen Grund fir die Teilnahme

[0 weild nicht

[ keine Angaben
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9. Fragen zur Erwartungshaltung an die Studie:

9.1. Im Folgenden lese ich Ihnen Aussagen beziiglich der Erwartungshaltung an die App- bzw.
Broschiirennutzung und an die Studienteilnahme vor. Bitte entscheiden Sie sich, ob die Aussagen fiir Sie
,,absolut zutreffend*, ,,eher zutreffend®, ,,eher nicht zutreffend* oder ,,iiberhaupt nicht zutreffend* sind.

absolut
zutreffend

eher
zutreffend

eher nicht
zutreffend

iberhaupt
nicht
zutreffend

weild nicht

keine
Angaben

Codierung

1

2

3

4

-100

Ich erwarte durch die

App- bzw. Broschiirennutzung....

a) ...neue bisher
unbekannte

Erkenntnisse (iber den
Parasiten zu gewinnen

b) ... neue bisher

unbekannt Erkenntnisse
tiber den Zwischenwirt

Zu gewinnen

Bekampfungsstrategien

kennen zu lernen,
welche eine Alternative
zu meinen bisherig

angewandten

MaBnahmen darstellen

d) ... die Zahl der mit
Leberegeln befallenen
Tiere auf meinem Hof
reduzieren zu kdnnen

absolut
zutreffend

eher
zutreffend

eher nicht
zutreffend

Uberhaupt
nicht
zutreffend

weil} nicht

keine
Angaben

Codierung

4

6

Ich erwarte durch die
Studienteilnahme...

e) ...Losungsansitze
geboten zu bekommen,
durch welche meine
Tiere langfristig und

anhaltend vom

Leberegel befreit

werden kdnnen

Ich erwarte durch die App- bzw.

Broschiirennutzung eine

Moglichkeit kennen zu lernen...

f) ...wie Krankheiten
zukinftig auf den Hofen
vorgebeugt werden

kann

g) ...wie Krankheiten auf
den Hofen zukunftig
besser bek&mpft werden

kénnen

10. Frage zum bevorzugten Hilfsmittel:

10.1. Welches Hilfsmittel Ihnen in den kommenden Wochen zur Verfligung gestellt wird, wird zuféllig
entschieden. Wenn Sie die Wahl hatten, fur welches Hilfsmittel wiirden Sie sich entscheiden? Wirden
Sie lieber mit der App oder mit der Broschiire arbeiten?
a) [ Ich wirde lieber mit der App arbeiten
b) O Ich wirde lieber mit der Broschiire arbeiten

c) [ mir ist egal mit welchem der beiden Hilfsmittel ich arbeite

d) O (ich weiB nicht welches Hilfsmittel ich lieber hatte)
e) [ keine Angaben
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4, Fragebogen — Spezieller Teil — App-Gruppe
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LUDWIG-
I_IVI ONVERSITAT Klinik fir Wiederkauer {
MUNCHEN TIERARZTLICHE FAKULTAT mit Ambulanz und Bestandsbetreuung

Eine Befragung von Landwirten 6kologisch wirtschaftender Betriebe zum Thema:

»Eine Entscheidungshilfe zur Bekdmpfung und Prophylaxe der bovinen Fasciolose*

SPEZIELLER TEIL
(App-Gruppe)

Datum der Befragung: Fragebogen-Nr.:

Interviewerin: Charlott-Sophie Renger Betriebs-1D:

GriR Gott liebe Landwirtinnen und Landwirte,

ich rufe an beziiglich des Projektes {iber die Verwendung einer App/ Broschire als Entscheidungshilfe zur
Bekampfung des groRen Leberegels beim Rind. Im Folgenden wirde ich mit IThnen gern den zweiten, speziellen
Teil unserer Befragung durchfiihren. Um im Rahmen unserer Befragung eine einheitliche Datenerhebung
gewdhrleisten zu kdnnen, lese ich Ihnen die Fragen und Antworten wortwortlich vor und Sie haben im Anschluss
die Mdglichkeit zu antworten. Sollten Sie etwas nicht verstehen, sagen Sie mir diesbeziiglich bitte Bescheid.

Abschnitt VI
(erster Eindruck, Design und Layout der App)

Ich beginne mit einigen Fragen, welche sich auf Ihren ersten Eindruck der App, sowie auf das Design
und das Layout der App beziehen:

11. Fragen zum ersten Eindruck der App:

11.1. Welchen ersten Eindruck vermittelte Ihnen die App nach einem ersten Durchklicken/Durchscrollen?
Ich nenne lhnen einige Eindriicke und bitte Sie sich zu entscheiden, ob Sie diesen Eindruck hatten

oder nicht.
Ja, Nein,
diesen Eindruck diesen Eindruck weil nicht keine
hatte ich hatte ich nicht Angaben
Codierung 1 0 -99 -100
Mein erster Eindruck der App...
a) ... ansprechende Gesamtgestaltung
(tibersichtlich aufgebaute Seiten, - - - -
freundliche, ansprechende Farbauswahl)
b) ... zu viel Text . : : .
) ... zuviele bildliche Darstellungen O 0 0 O
(Bilder, Abbildungen, Tabellen)
d) ... zuumfangreich (zu viele Mentpunkte, 0 0 O 0
zu viele Seiten)
e) ... positiv 0 O O 0

12. Fragen zum Design und dem Layout der App:

12.1. Im Folgenden lese ich Ihnen einige Aussagen vor, welche sich auf das Design der App beziehen.
Bitte entscheiden Sie, ob die Aussagen fiir Sie ,,absolut zutreffend*, ,,eher zutreffend*, ,,eher nicht
zutreffend*, oder ,,liberhaupt nicht zutreffend* sind.

absolut eher eher nicht Uberhaupt weil} nicht keine
zutreffend zutreffend zutreffend nicht Angaben
zutreffend
Codierung 1 2 3 4 -99 -100
a) die Schrift der App (Art, Grole, 0 0 0 0 0 0
Farbe) ist gut erkenn- und lesbar
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b) die bildlichen Darstellungen der
App (Bilder, Abbildungen,
Tabellen) sind ausreichend grofR

c) es besteht ein guter Kontrast
zwischen bildlichen
Darstellungen (Bilder,
Abbildungen, Tabellen und
Verlinkungen) und
Seitenhintergrund

d) die Texte der bildlichen
Darstellungen (Abbildungen,
Tabellen, Verlinkungen) sind gut
erkenn- und leshar

e) die Textmenge in der App ist
angenehm

f) die Menge der bildlichen

Darstellungen in der App (Bilder,

Abbildungen, Tabellen) ist
angenehm

12.2. Im Folgenden lese ich Ihnen einige Aussagen vor, welche sich auf das Layout der App beziehen. Ich
bitte Sie sich zu entscheiden, ob die Aussagen fiir Sie ,,absolut zutreffend®, ,,eher zutreffend®, ,,eher
nicht zutreffend®, oder ,,iiberhaupt nicht zutreffend* sind.

absolut eher eher nicht Uberhaupt weil nicht keine
zutreffend zutreffend zutreffend nicht Angaben
zutreffend
Codierung 1 2 3 4 -99 -100
a) die Gestaltung der App ist 0 0 0 0 0 0
insgesamt ansprechend
b) die App ist insgesamt logisch 0 0 0 0 O 0
aufgebaut
c) die einzelnen App-Seiten sind 0 0 0 0 O 0
Ubersichtlich gestaltet
d) der Fragenkatalog
(Entscheidungsbaum) ist o o o O o O
anschaulich gestaltet
e) der Fragenkatalog
(Entscheidungsbaum) ist logisch O o o 0 o 0
aufgebaut
f) der Fragenkatalog
(Entscheidungsbaum) ist E . - : - :
Ubersichtlich dargestellt
Abschnitt VII

(zeitlicher Aufwand fir die Verwendung der App und allgemeine Nutzung der App)

In diesem Abschnitt sprechen wir daruber, wie oft und wie lange Sie sich mit der App
beschéftigten und wie Sie die Nutzung der App empfanden:

13. Fragen zur Nutzungshéufigkeit und allgemeinen Nutzung der App:

13.1. Wie viel Zeit verbrachten

Siein den vergangenen a O b) [ ¢ O d)y O e) [ f) O
Wochen insgesamt damit wenigerals | 30-60 1-2 mehrals2 | weif nicht keine
sich mit der App zu 30 Minuten Minuten Stunden Stunden Angaben
beschéftigen?

13.2. Wie oft schalteten Sie in
den vergangenen Wochen |a) O by O ¢ U d 0O 2 Sem " keiEe
die App ein, uminihr zu 1-2x 3-5x 6-10x >10x nicht Angaben

lesen?
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13.3. Nun lese ich lhnen einige Aussagen vor, welche sich auf die Verwendung und die Nutzung der App
beziehen. Ich bitte Sie, sich zu entscheiden, ob folgende Aussagen fiir Sie ,,absolut zutreffend®,
,eher zutreffend”, ,,eher nicht zutreffend oder ,,iiberhaupt nicht zutreffend* sind.

absolut eher eher nicht Uberhaupt weil} nicht keine
zutreffend zutreffend zutreffend nicht Angaben
zutreffend
Codierung 1 2 3 4 -99 -100
a) die App-Nutzung geriet 0 0 0 0 0 0
groBtenteils in Vergessenheit
b) ich &ffnete die App oft, umin 0 0 0 0 0 0

ihr etwas nachzulesen

¢) ich nahm mir bewusst Zeit, um
die App O 0 0 0 0 0
gewissenhaft/konzentriert
durchzuarbeiten

d) waére die App weniger
umfangreich (weniger

MenUpunkte/Themen; weniger . - - - - -
Seiten) hatte ich sie ofter
genutzt
13.4. Uber welches Gerét nutzten a) Handy b) Tablet c) Computer d) keine
Sie die App hauptséchlich? Angaben
0 0 0 0
Abschnitt VIII

(Benutzerfreundlichkeit der App)

Nun sprechen wir dariiber, wie Sie die App bezuglich des Themas Benutzerfreundlichkeit einschatzen:

14. Fragen zur Benutzerfreundlichkeit der App:

14.1. Wie empfanden Sie es mit der App zu arbeiten? Ich lese Ihnen nachfolgend einige Satze vor und
bitte Sie sich bei den Sitzen fiir ,,ja* oder ,,nein“ zu entscheiden.

Ja Nein weil3 nicht keine
Angaben

Codierung 1 0 -99 -100
Mit der App zu arbeiten empfand ich als... 0 0 0 O
a) ... zeitintensiv 0 0 0 0
b) ... langweilig N 0 0 0
c) ... kompliziert N 0 0 0
d) ... hilfreich/ unterstiitzend 0 0 0 0
e) ... innovativ 0 0 0 0
f) ... interessant/ wissenserweiternd 0 0 0 a

14.2. Nun lese ich lhnen noch einige Aussagen zur benutzerfreundlichen Anwendung der App vor und
bitte Sie zu entscheiden, ob die Aussagen fiir Sie ,,absolut zutreffend®, ,,eher zutreffend®, ,,eher nicht
zutreffend oder ,,iiberhaupt nicht zutreffend* sind.

absolut eher eher Uberhaupt weil nicht keine
zutreffend zutreffend nicht nicht Angaben
zutreffend zutreffend
Codierung 1 2 3 4 -99 -100
a) mit der App zu arbeiten ist 0 0 0 O 0 O
einfach
b) in der App fand ich mich . . . . . -
sofort und ohne Probleme
zurecht
c) die Zeit, welche man benétigt
um die App durchzuarbeiten - - - : - :
ist akzeptabel
d) die App-Installation 0 0 0 0 O O
funktionierte ohne Probleme
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e) die Menubuttons sind

ausreichend groB, sie sind gut
und eindeutig wéhlbar

f)

die Antwort-Buttons des
Fragenkataloges sind
ausreichend groB, sie lassen
sich gut und eindeutig
auswahlen

g) die Fragezeichen-Buttons mit

Verlinkung zu
entsprechenden 0
Hilfestellungen sind
ausreichend groB, sie sind gut
und eindeutig wahlbar

h) die App-Anwendungen

funktionierten ohne Probleme
(Offnung der App; 0
Verlinkungen zu Details und
Hilfetexten;
Scrollfunktionen)

Abschnitt I1X

(Inhalt, Informationsgehalt und Wissensvermittlung der App)

Nun beschaftigen wir uns damit, wie Ihnen der Inhalt der App gefiel und wie zufrieden Sie mit dem
Informationsgehalt und der Wissensvermittlung durch die App sind:

15. Fragen zum Informationsgehalt der App und der Wissensvermittlung durch die App:

15.1. Bitte entscheiden Sie sich bei folgenden Aussagen, bezlglich dem Informationsgehalt der App und

der Wissensvermittlung durch die App, ob Sie den Aussagen ,,absolut zustimmen®, ,,eher
zustimmen*, | eher nicht zustimmen* oder ,,iiberhaupt nicht zustimmen*.

Ich Ich Ich Ich weill keine
stimme stimme stimme stimme nicht Angaben
absolut eher zu eher iberhaup

zu nicht zu | tnichtzu

Codierung 1 2 3 4 -99 -100
a) die App lieferte mir neue, bisher
unbekannte Informationen tiber den O o o O O O
Parasiten
b) die App lieferte mir neue, bisher
unbekannte Informationen tiber den O o o 0 O O
Zwischenwirt
c) die Texte der App sind inhaltlich gut 0 0 0 0 0 0
verstandlich formuliert
d) die App lieferte mir neue, bisher
unbekannte Erkenntnisse ber
Bekdmpfungsstrategien, die das 0 0 0 0 0 0
Weidemanagement betreffen (Ausz&dunung
von Feuchtstellen, Weiderotationssystem
nach Boray)
e) die App lieferte mir neue, bisher
unbekannte Erkenntnisse tber
medikamentdse Behandlungsstrategien : : : - : :
(magliche Praparate/ Zeitpunkt der
Behandlung/ zu behandelnde Tiergruppe)
f) die aus der App erlangten Kenntnisse sind
0 0 0 0 0 0

hilfreich, um eine Veranderung der
Leberegel-Bekampfung vorzunehmen
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g) die bildlichen Darstellungen der App sind 0 0 0 0O 0O 0O
gut verstandlich dar gestellt
h) die App-Inhalte waren mir bereits bekannt 0 O O O O O

16. Fragen zur Zufriedenheit mit dem Informationsgehalt der App und der Wissensvermittlung

durch die App:

16.1. Bitte entscheiden Sie sich bei folgenden Aussagen, die Zufriedenheit mit den Informationen und
Erkenntnissen aus der App betreffend, ob die Aussagen fiir Sie ,,absolut zutreffend*, ,,eher
zutreffend*, ,,eher nicht zutreffend* oder ,,iiberhaupt nicht zutreffend sind*.

absolut eher eher nicht | Uberhaupt weil} nicht keine
zutreffend zutreffend zutreffend nicht Angaben
zutreffend
Codierung 1 2 3 4 -99 -100
a) die Informationen, welche mir
die App-Texte lieferten sind O O N O N O
nitzlich und hilfreich
b) die bildlichen Darstellungen . . .
der App sind ndtzlich und
hilfreich
¢) mit dem Erkenntnisgewinn aus 0 0 0
der App bin ich zufrieden
d) mit der App bin ich insgesamt 0 [ [
zufrieden

16.2. Wurden alle fir Sie relevanten a) Cla b) [ Nein c) O d) O keine
Themengebiete im Zusammenhang mit | (weiter ~ zu | (weiter  zu | weiB nicht ‘Angaben
dem groRen Leberegel in der App Frage 16.4) | Frage16.3.) (weiter  zu
ausfihrlich genug behandelt? (weiter  zu | Frage 16.4.)

Frage 16.4.)

16.3. Falls ,,Nein“:

Welches Themengebiet hatten Sie sich ausfiihrlicher behandelt gewiinscht? (Mehrfachnennungen méglich)

a)

b)

c) [J Symptome eines Leberegelbefalls

d) [ Nachweismdglichkeit des groRen Leberegels

e) [ Behandlungsmdglichkeit — Medikamente/Wirkstoffe

f) 0 Bek&mpfungsmoglichkeit — Weidemanagement
[1 Fragenkatalog/ Entscheidungsbaum

9)
h) 7 sonstiges

i) [0 weiB nicht
i) O keine Angaben

[J allgemeine Informationen zum Befall des groRen Leberegels (ProPara-Homeseiten)
0 Parasitenzyklus (Lebensweise und Entwicklung vom Parasiten im Zwischen- und Endwirt)
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16.4. Wurden einige Themengebiete Ihrer Meinung a) [lJa b) O ) o d o
nach zu ausfihrlich in der App behandelt? '(;"’e'tefm SZU Nein weil nicht keine
Hatten Sie sich manche Themengebiete in der rage 16.5.) g"r’g't:rlﬁ 62;’ weiter 2 Angaben
App weniger ausfihrlich behandelt gewtinscht? g8 155 Frage 166) | (weiter zu
Frage 16.6.)
16.5. Falls ,,Ja*:

Welches Themengebiet hétten Sie sich weniger ausfuhrlich behandelt gewtiinscht? (Mehrfachnennungen

mdoglich)

a) 0 allgemeine Informationen zum Befall des groRBen Leberegels (ProPara-Homeseiten)
b) 0 Parasitenzyklus (Lebensweise und Entwicklung vom Parasiten im Zwischen- und Endwirt)
c) [ Symptome eines Leberegelbefalls

d) O Nachweismdglichkeiten des grofRen Leberegels

e) 0O Behandlungsmdglichkeit — Medikamente/ Wirkstoffe

f) U Bekdmpfungsmaglichkeit - Weidemanagement

g) L[ Fragenkatalog/ Entscheidungsbaum

h) [ sonstiges

i) O wei nicht

j) [ keine Angaben

16.6. Gibt es Themengebiete, welche | a) [ Ja b) [ Nein c) [ weifl d) (] keine
Sie in der App vollig (weiter zu Frage | (weiter zu Frage nicht Angaben
iiberfliissig finden und 16.7.) 17) (weiter zu Frage | (weiter zu Frage
uberhaupt nicht gebraucht 17.) 17.)
hétten?

16.7. Falls ,,Ja*:

Welches Themengebiet halten Sie fur Gberflussig und hétte fir Sie weggelassen werden kénnen?
(Mehrfachnennungen maglich)

a) [ allgemeine Informationen zum Befall des groRen Leberegels (ProPara-Homeseiten)

b) [ Parasitenzyklus (Lebensweise und Entwicklung vom Parasiten im Zwischen- und Endwirt)
c) [J Symptome eines Leberegelbefalls

d) [ Nachweismdglichkeiten des grofien Leberegels

e) [ sonstiges

f) O wei nicht

g) O keine Angaben

Abschnitt X
(Motivation und Freude an der App-Arbeit)

Kommen wir nun zu Ihrer Motivation sich mit der App zu beschaftigen:

17.

Fragen zur Motivation und Freude mit der App zu arbeiten:

17.1

. Es folgen einige Aussagen zum Thema ,,Motivation und Freude an der App-Arbeit“. Ich bitte Sie

sich zu entscheiden, ob die Aussagen fiir Sie ,,absolut zutreffend*, ,,cher zutreffend®, ,,eher nicht
zutreffend*, oder ,,liberhaupt nicht zutreffend* sind.

absolut eher eher nicht | Uberhaupt | weil3 nicht keine
zutreffend | zutreffend | zutreffend nicht Angaben
zutreffend
Codierung 1 2 3 4 -99 -100
a) esmachte Spa}B §ich mit der . . . . . -
App zu beschéftigen
b) die App ist langweilig, ich
nutzte sie nur aufgrund der O 0 O O O O
Studienteilnahme
c) die App ist interessant, ich

offnete sie gern, um in ihr O o o o o O
zu lesen
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Abschnitt XI
(Erfallung der Erwartungshaltung)

Nun folgend sprechen wir dartber, ob sich die Erwartungshaltungen, welche Sie an die App-Arbeit
und die Studie hatten erfullt haben:

18. Fragen bezuglich erfullter oder nicht erflllter Erwartungshaltungen:

18.1. Vor Beginn der App-Nutzung befragte ich Sie zu Ihrer Erwartungshaltung im Zusammenhang mit

der App-Nutzung und der Studienteilnahme. Nun geht es darum, ob sich Ihre Erwartungen erfullt
haben. Bitte entscheiden Sie, ob sich die Erwartungen fiir Sie ,,absolut erfiillt haben®, ,,eher erfillt
haben®, ,,eher nicht erfiillt haben* oder ,,liberhaupt nicht erfiillt haben*.

absolut
erflllt

eher
erflllt

eher nicht
erflllt

Uberhaupt
nicht
erfullt

weild
nicht

keine
Angaben

Codierung

1

2

3

4

-99

-100

Nutzung

Ich erwartete durch die App-

a)

... neue, bisher unbekannte
Erkenntnisse von dem
Parasiten zu gewinnen

b)

... neue, bisher unbekannte
Erkenntnisse von dem
Zwischenwirt zu gewinnen

c)

... Bekdmpfungsstrategien
kennen zu lernen, welche
eine Alternative zu meinen
bisher angewandten
Malnahmen darstellen

d)

Ich erwartete durch die
Studienteilnahme
Loésungsansatze geboten zu
bekommen, durch welche
meine Tiere langfristig und
anhaltend vom Leberegel
befreit werden kénnen

lernen...

Ich erwartete durch die App-Nutzung
eine neue Mdglichkeit kennen zu

€)

...wie Krankheiten auf den
Hofen zukinftig vorgebeugt
werden kann

f)

... wie Krankheiten auf den
Hofen zukiinftig bekampft
werden kdnnen

18.2. Sind Sie der Meinung durch die App-Nutzung Lésungsansatze und Bek&mpfungsstrategien kennen

gelernt zu haben, welche es Ihnen ermdglicht zukunftig die Zahl, der mit Leberegeln befallenen
Tiere auf IThrem Hof zu reduzieren?

a) 0
absolut

b) [0 eher

c) [ eher
nicht

d)

g
Uberhaupt
nicht

e) [ weil
nicht

f) 0 keine
Angaben
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Abschnitt XI1

(Auswirkungen auf Ihr zukiinftiges Vorgehen gegen den grofRen Leberegel auf Ihrem Hof durch
die App-Nutzuna)

Im Anschluss sprechen wir dariiber, ob Sie aufgrund der App-Nutzung auf Ihrem Hof beziiglich des
Vorgehens gegen den Leberegel etwas verandern werden, um den grofen Leberegel zukunftig besser
bekdmpfen zu kdnnen und die Zahl der mit Leberegeln befallenen Tiere zu reduzieren:

19. Fragen zum zuklnftig geplanten Vorgehen auf Ihrem Hof:

19.1. Werden Sie aufgrund der a) Ja b) [J Nein
erlangten Erkenntnisse aus [Wweiter zu Frage 192) | (weiter zu Frage 19.3)
der App Ihr Vorgehen bei
der Leberegelbekdmpfung
auf Ihrem Hof verandern?

c) O weif
nicht
(weiter zu Frage 20.)

d) O keine
Angaben

(weiter zu Frage 20.)

19.2. Falls ,,ja“:

In welchem der folgenden Bereiche werden Sie zukiinftig anders vorgehen?
a) [ diagnostische Nachweismethoden (Kot, Blut, Milchuntersuchung)
b) 7 Behandlung (Anwendung von Medikamenten betreffend)

c) [ Bek&mpfung (Weidemanagement/ Weiderotationssystem betreffend)
d) O weil’ nicht

e) [ keine Angaben

19.3. Falls ,,nein‘:

Aus welchen Griinden werden Sie an lhrer derzeitigen Leberegelbek&mpfung nichts verdndern?

a) 0O alle beschriebenen MaRnahmen sind bekannt und werden bereits angewandt

b) 0 fehlende/mangelnde Mdglichkeiten MaRnahmen umzusetzen (fehlende finanzielle Mittel,
fehlende Flachen)

c) O fehlende/mangelnde Uberzeugung beziiglich der Wirksamkeit beschriebener Manahmen

d) [ sonstige Griinde

e) [ weill nicht

f) O keine Angaben

Abschnitt XII

(zukunftiges Arbeiten mit Apps und Broschiiren)

AnschlieRend sprechen wir dartber, ob Sie sich ein erneutes Arbeiten mit der App bzw. mit dem von
Ilhnen bisher nicht verwendeten Hilfsmittel (Broschiire) vorstellen kénnen:

20. Fragen zur zukinftigen Verwendung von Apps/Broschiren:

20.1. Bitte entscheiden Sie sich bei den folgenden Aussagen beziglich einer erneuten Anwendung der
App bzw. einer Anwendung der Broschire, ob die Aussagen fiir Sie ,,absolut zutreffend*, ,,eher
zutreffend*, ,,eher nicht zutreffend* oder ,,liberhaupt nicht zutreffend* sind.

absolut
zutreffend

eher
zutreffend

eher nicht
zutreffend

Uberhaupt
nicht
zutreffend

weild nicht

keine
Angaben

Codierung

1

2

3

4

-99

-100

a)

das verwendete Hilfsmittel
(App) auch zukinftig bei
der Leberegelproblematik
einzusetzen kann ich mir
gut vorstellen

b)

das verwendete Hilfsmittel
(App) zukiinftig auch bei
anderen
Krankheitsthematiken
einzusetzen kann ich mir
gut vorstellen

c)

das bisher nicht
verwendeten Hilfsmittel
(Broschire) interessiert
mich, ich wirde gern damit
arbeiten
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21. Fragen zur zukinftigen Anwendung von Hilfsmitteln dieser Art:

21.1. Bitte entscheiden Sie sich bei den folgenden Aussagen beziiglich der zukiinftigen Anwendung

solcher Hilfsmittel (Broschuren/Apps), ob die Aussagen fiir Sie ,,absolut zutreffend®, ,,eher

zutreffend*, ,,eher nicht zutreffend* oder ,,iberhaupt nicht zutreffend* sind.

absolut
zutreffend

eher
zutreffend

eher nicht
zutreffend

Uberhaupt
nicht
zutreffend

weil
nicht

keine
Angaben

Codierung

1

2

3

4

-99

-100

a)

durch die langfristige
Nutzung von Hilfsmitteln
dieser Art (Apps/Broschiiren)
ist eine Optimierung der
Leberegelbekdmpfung auf
den Hofen vorstellbar

b)

der zukinftig zunehmende
Einsatz von Hilfsmitteln
dieser Art (Apps/Broschiiren)
beim
Tiergesundheitsmanagement
auf den Hofen ist
wiinschenswert

Hilfsmittel dieser Art
(Apps/Broschiiren) haben im
Tiergesundheitsmanagement
auf den Hofen meiner
Meinung nach keine Zukunft

d)

durch den Einsatz von
Hilfsmitteln dieser Art
(Apps/Broschiiren) kann
meiner Meinung nach
zukiinftig besser Uber
Rinderkrankheiten informiert
werden

e)

durch den Einsatz von
Hilfsmitteln dieser Art
(Apps/Broschiiren) ist eine
Optimierung der
Bekampfung von
Rinderkrankheiten auf den
Hofen meiner Meinung nach
vorstellbar

(abschlielende Meinungsaufierung)

Abschnitt XIV

AbschlieRend geht es noch um lhre allgemeine Meinung zum Arbeiten mit der App und zur Teilnahme
an der Studie:

22. Meinungsfragen zur App-Nutzung und zur Studienteilnahme:

22.1. Bitte vervolistandigen Sie abschlieBend folgende Sétze mit den vorgegebenen

Codierung 1 2 3 4 -99 -100
a) den Zeitaufwand, den man absolut eher eher nicht Uberhaupt weil nicht keine
fiir das Durcharbeiten der angemessen | angemessen | angemessen nicht Angaben
. . angemessen
App aufbringen muss finde g
ich... 0 0 0 0 0 O
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b) die Erkenntnisse, die ich absolut eher eher nicht Uberhaupt weil nicht keine
durch die App-Arbeit interessant interessant interessant nicht Angaben
. k ind fii und und und interessant
g(':iwmnen onnte, sind ftir wertvoll wertvoll wertvoll und
mich... wertvoll
0 0 0 | 0 0
c) ein Hilfsmittel dieser Art absolut eher eher nicht Uberhaupt weil nicht keine
(Apps) zukiinftig bei der gewdiinscht gewiinscht gewiinscht nicht Angaben
. gewinscht
Leberegelproblematik zu
nutzen ist von mir ... 0 0 0 0 0 0
d) Hilfsmittel dieser Art absolut eher eher nicht Uberhaupt weil nicht keine
(Apps, Broschiiren) gewdiinscht gewiinscht gewiinscht nicht Angaben
. . gewlinscht
zukinftig bei
Krankheitsproblematiken ] 0 0 0 0 0
von Rindern zu nutzen ist
e) meine Erwartungen an die absolut eher erfillt eher nicht Uberhaupt weil nicht keine
App wurden erfullt erfullt nicht erfullt Angaben
] | | | | |
f) meine Erwartungen an die absolut eher erfiillt eher nicht tUiberhaupt weil nicht keine
Studienteilnahme wurden erfillt erfullt nicht erfullt Angaben
U | U U | |
g) ich bin insgesamt mit der absolut eher eher nicht Uberhaupt weil nicht keine
Studienteilnahme und der zufrieden zufrieden zufrieden nicht Angaben
zufrieden
App-Nutzung. ..
U | U U | |

Liebe Landwirtinnen und Landwirte,

hiermit sind wir am Ende unserer Befragung angelangt.

Sollten Sie noch Anmerkungen zum Thema unserer Befragung oder zum Fragebogen an sich
haben oder uns sonst noch etwas mitteilen méchten, kénnen Sie dies jetzt tun.

Wir mochten wir uns hiermit nochmals recht herzlich bei Ihnen fir die Teilnahme an unserer

Studie, Ihre genommene Zeit zur Beantwortung der Fragen unseres Evaluationsbogens und die
tolle Zusammenarbeit bedanken!

Anmerkungen/ Anregungen:
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5.

Fragebogen — Spezieller Teil — Broschiren-Gruppe
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LUDWIG-
I_IVI UNIVERSITAT Klinik fir Wiederkauer {
MUNCHEN TIERARZTLICHE FAKULTAT mit Ambulanz und Bestandsbetreuung

Eine Befragung von Landwirten 6kologisch bewirtschafteter Betriebe zum Thema:

»Eine Entscheidungshilfe zur Bekdmpfung und Prophylaxe der bovinen Fasciolose*

SPEZIELLER TEIL
(Broschtren-Gruppe)

Datum der Befragung: Fragebogen-Nr.:

Interviewerin: Charlott-Sophie Renger Betriebs-1D:

GriR Gott liebe Landwirtinnen und Landwirte,

ich rufe an beziiglich des Projektes {iber die Verwendung einer App/ Broschire als Entscheidungshilfe zur
Bekampfung des groRen Leberegels beim Rind. Im Folgenden wiirde ich mit Ihnen gern den zweiten, speziellen
Teil unserer Befragung durchfiihren. Um im Rahmen unserer Befragung eine einheitliche Datenerhebung
gewdhrleisten zu kdnnen, lese ich Ihnen die Fragen und Antworten wortwortlich vor und Sie haben im Anschluss
die Mdglichkeit zu antworten. Sollten Sie etwas nicht verstehen, sagen Sie mir diesbeziiglich bitte Bescheid.

Abschnitt VI
(erster Eindruck, Design und Layout der Broschiire)

Ich beginne mit einigen Fragen, welche sich auf Ihren ersten Eindruck der Broschiire, sowie auf das
Design und das Layout der Broschiire beziehen:

11. Fragen zum ersten Eindruck der Broschiire:

11.1. Welchen ersten Eindruck vermittelte Ihnen die Broschiire nach einem ersten Durchblattern?
Ich nenne lhnen einige Eindriicke und bitte Sie sich zu entscheiden, ob Sie diesen Eindruck hatten

oder nicht.
Ja, Nein,
diesen diesen weil nicht keine Angaben
Eindruck hatte Eindruck hatte
ich ich nicht
Codierung 1 0 -99 -100
Mein erster Eindruck der Broschiire...
a) ... ansprechende Gesamtgestaltung 0 0 . 0
(Ubersichtlich aufgebaute Seiten,
freundliche, ansprechende Farbauswahl)
b) ... zu viel Text 0 0 0 0
¢) ... zuviele bildliche Darstellungen 0 0 O 0
(Bilder, Abbildungen, Tabellen)
d) ... zuumfangreich (zu viele Inhaltspunkte 0 0 O 0
oder zu viele Seiten)
e) ... positiv 0 0 O 0

12. Fragen zum Design und dem Layout der Broschire:

12.1. Im Folgenden lese ich Ihnen einige Aussagen vor, welche sich auf das Design der Broschiire
beziehen. Bitte entscheiden Sie, ob die Aussagen fiir Sie ,,absolut zutreffend*, ,,eher zutreffend®,
,.eher nicht zutreffend*, oder ,,iiberhaupt nicht zutreffend* sind.

absolut eher eher nicht Uberhaupt | weil nicht keine
zutreffend zutreffend zutreffend nicht Angaben
zutreffend
Codierung 1 2 3 4 -99 -100
a) die Schrift in der Broschire (Art,
GroRe, Farbe) ist gut erkenn- und O O O O O O
lesbar
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b) die bildlichen Darstellungen der
Broschiire (Bilder, Abbildungen O O 0 O 0 0
und Tabellen) sind ausreichend
grof3
c) es besteht ein guter Kontrast
zwischen bildlichen 0 0 0 0 0 0
Darstellungen (Bilder,
Abbildungen, Tabellen) und
Qoitanhintarariind
d) die Texte der bildlichen
Darstellungen (Abbildungen, O O 0 O 0 0
Tabellen) sind gut erkenn- und
lesbar
e) die Textmenge in der Broschire 0 0 0 O 0 O
ist angenehm
f) die Menge an bildlichen
Darstellungen in der Broschure O 0 0 O 0 O
(Bilder, Abbildungen, Tabellen)
ist angenehm
12.2. Im Folgenden lese ich Ihnen einige Aussagen vor, welche sich auf das Layout der Broschiire
beziehen. Ich bitte Sie sich zu entscheiden, ob die Aussagen fiir Sie ,,absolut zutreffend®, ,,cher
zutreffend®, ,.eher nicht zutreffend* oder ,,liberhaupt nicht zutreffend* sind.
absolut eher eher nicht iberhaupt weif3 nicht keine
zutreffend zutreffend zutreffend nicht Angaben
zutreffend
Codierung 1 2 3 4 -99 -100
a) die Gestaltung der Broschdire ist 0 N 0
insgesamt ansprechend
b) die Broschdire ist insgesamt O O O O O O
logisch aufgebaut
c¢) die einzelnen Broschiren-Seiten 0 0 0 0 0 0
sind Gbersichtlich gestaltet
d) der Fragenkatalog -
(Entscheidungsbaum) ist - - . - .
anschaulich gestaltet
e) der Fragenkatalog 0 0 0 0 0 0
(Entscheidungsbaum) ist logisch
f) z(;Ufnlfrt:az:(Ja'[nkatalog
er o
(Entscheidungsbaum) ist . . . . .
Ubersichtlich dargestellt
Abschnitt VII

(zeitlicher Aufwand fir die Verwendung der Broschiire und allgemeine Nutzung der Broschiire)

In diesem Abschnitt sprechen wir darlber, wie oft und wie lange Sie sich mit der Broschiire
beschaftigten und wie Sie die Nutzung der Broschiire empfanden:

13. Fragen zur Haufigkeit der Broschiiren-Nutzung:

13.1. Wie viel Zeit verbrachten

i a) [ by O c) U d O e) [J )y O

Sie I?] der.] vergangenen . weniger als 30-60 1-2 mehr als weil nicht keine

V_VOC en Insgesamt Eiaml'[ 30 Minuten Minuten Stunden 2 Stunden Angaben

sich mit der Broschiire zu

beschéftigen?

13.2. Wie oft nahmen Sie die

Broschiire in den letzten a [ b) 55 c) 6510 d) >D10 €) _ED_ o f kD.
1-2x -5x -10x X weif3 nic eine

Wochen zur Hand und Angaben

lasen in ihr?
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13.3. Nun lese ich lhnen einige Aussagen vor, welche sich auf die Verwendung und die Nutzung der
Broschiire beziehen. Ich bitte Sie, sich zu entscheiden, ob folgende Aussagen fiir Sie ,,absolut
zutreffend*, ,,eher zutreffend®, ,,cher nicht zutreffend* oder ,,iiberhaupt nicht zutreffend* sind.
absolut eher eher nicht Uberhaupt | weil} nicht keine
zutreffend zutreffend zutreffend nicht Angaben
zutreffend
Codierung 1 2 3 4 -99 -100
a) die Broschuren-Nutzung geriet 0 O O O O O
groftenteils in Vergessenheit
b) ich nahm d_|e_Broschure oft zur 0 0 0 0 0 0
Hand, um in ihr etwas
nachzulesen
¢) ich nahm mir bewusst Zeit, um
die Broschiire 0 U U U U 0
gewissenhaft/konzentriert
durchzuarbeiten
d) waére die Broschiire weniger
umfangreich (weniger Themen; U U U U U U
weniger Seiten) hatte ich sie ofter
zur Hand genommen
Abschnitt VI1II

(Benutzerfreundlichkeit der Broschiire)

einschatzen.

Nun sprechen wir dariber, wie Sie die Broschire beziiglich des Themas Benutzerfreundlichkeit

14. Fragen zur Benutzerfreundlichkeit der Broschire:

14.1. Wie empfanden Sie es mit der Broschiire zu arbeiten? Nachfolgend lese ich lhnen einige Satze vor,
bei denen Sie bitte entscheiden, ob Sie diesen Satz fiir sich eher mit ,,Ja* oder , Nein“ beantworten.

Ja Nein weil} nicht keine
Angaben

Codierung 1 0 -99 -100
Mit der Broschiire zu arbeiten empfand ich als... 0 0 0 O
a) ... zeitintensiv 0 0 0 0
b) ... langweilig 0 0 0 0
c) ... kompliziert 0 0 0 0
d) ... hilfreich/ unterstiitzend 0 0 0 0
) ... innovativ 0 0 0 0
f) ... interessant/ wissenserweiternd 0 0 0 0

14.2. Nun lese ich Ihnen noch einige Aussagen zur benutzerfreundlichen Anwendung der Broschiire vor
und bitte Sie zu entscheiden, ob die Aussagen fiir Sie ,,absolut zutreffend®, ,,eher zutreffend*, ,,cher
nicht zutreffend* oder ,,iiberhaupt nicht zutreffend* sind.

absolut eher eher nicht Uberhaupt | weil} nicht keine
zutreffend zutreffend zutreffend nicht Angaben
zutreffend
Codierung 1 2 3 4 -99 -100
i) mit der Broschiire zu arbeiten 0 0 O O O 0
ist einfach
j) inder Broschire fand ich mich 0 O O O O -
sofort und ohne Probleme -
zurecht
k) die Zeit, welchg man ben6tigt 0 0 0 0 0 o
um die Broschire durchzulesen
ist akzeptabel

14.3. Wie fanden Sie die Bindeform der Broschiire?

a) [ Die Klebebindung fand ich gut und praktisch, ich kam mit der Bindung gut zurecht
b) [ Die Klebebindung fand ich nicht gut und unpraktisch, ich hétte mir eine andere Bindeform gew(inscht
¢) [ Die Bindung der Broschiire ist mir egal
d) O weil nicht

e) [ keine Angaben
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Abschnitt IX

(Inhalt, Informationsgehalt und Wissensvermittlung der Broschiire)

Nun beschéftigen wir uns damit, wie Ihnen der Inhalt der Broschiire gefiel und wie zufrieden Sie mit
dem Informationsgehalt und der Wissensvermittlung durch die Broschire sind:

Broschire:

15. Fragen zum Informationsgehalt der Broschiire und der Wissensvermittlung durch die

15.1. Bitte entscheiden Sie sich bei folgenden Aussagen, bezlglich der inhaltlichen Wissensvermittlung

durch die Broschiire und dem inhaltlichen Informationsgehalt der Broschiire, ob Sie den Aussagen
»absolut zustimmen®, ,.cher zustimmen®, ,.eher nicht zustimmen* oder ,,iiberhaupt nicht

zustimmen*,

Ich Ich Ich Ich weily keine
stimme stimme stimme stimme nicht Angaben
absolut eher zu eher iberhaup

zu nicht zu | tnicht zu

Codierung 1 2 3 4 -99 -100

a) die Broschtre lieferte mir neue, bisher 0
unbekannte Informationen (ber den B B B B
Parasiten

b) die Broschire lieferte mir neue, bisher 0 - - - .
unbekannte Informationen Gber den B B B B
Zwischenwirt

c) die Texte der Broschiire sind inhaltlich gut O 0 0 0 O
verstandlich formuliert

d) die Broschiire lieferte mir neue, bisher
unbekannte Erkenntnisse Uber
Bekampfungsstrategien, die das U 0 0 0 0
Weidemanagement betreffen (Auszaunung
von Feuchtstellen, Weiderotationssystem
nach Boray)

e) die Broschire lieferte mir neue, bisher
unbekannte Erkenntnisse Uber 0 - - - -
medikamenttse Behandlungsstrategien
(mogliche Praparate/ Zeitpunkt der
Behandlung/ zu behandelnde Tiergruppe)

f) die aus der Broschire erlangten Kenntnisse 0 - - - -
sind hilfreich, um eine Veranderung der - - - -
Leberegel-Bekdmpfung vorzunehmen

g) die bildlichen Darstellungen der Broschire 0 0 O O O
sind gut verstandlich dar gestellt

h) die Broschiren-Inhalte waren mir bereits O 0 0 0 O
bekannt

16. Fragen zur Zufriedenheit mit dem Informationsgehalt der Broschiire und der
Wissensvermittlung durch die Broschiire:

16.1. Bitte entscheiden Sie sich bei folgenden Aussagen, die Zufriedenheit mit den Informationen und

Erkenntnissen aus der Broschiire betreffend, ob die Aussagen fiir Sie ,,absolut zutreffend®, ,,eher
zutreffend*, ,.eher nicht zutreffend* oder ,,iiberhaupt nicht zutreffend sind*.

absolut eher eher nicht | Uberhaupt weill nicht | keine
zutreffend | zutreffend zutreffend nicht Angaben
zutreffend
Codierung 1 2 3 4 -99 -100
a) die Informationen, welche mir 0 0 - - -~ _
die Broschiren-Texte lieferten - - - -
sind nutzlich und hilfreich
b) die bildlichen Darstellungen der - - - -
N ; e 0 0
Broschiire sind niitzlich und
hilfreich
¢) mit dem Erkenntnisgewinn aus 0 0 0 0 0 0
der Broschire bin ich zufrieden
d) mit der Broschire bin ich 0 0 0 0 0 0
insgesamt zufrieden
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16.2. Wurden alle fiir Sie relevanten e) la f) 11 Nein g) O h)y 0
Themengebiete im Zusammenhang mit (weiter  zu | (weiter — zu | weif nicht keine
dem groRen Leberegel in der Broschiire | Frage164) | Frage163) (weiter — zu | Angaben

Frage 16.4.) (weiter Zu

ausfuhrlich genug behandelt? Frage 16.4)

16.3. Falls ,,Nein*:
Welches Themengebiet hatten Sie sich ausfiihrlicher behandelt gewiinscht? (Mehrfachnennungen maglich)
a) [ allgemeine Informationen zum Befall des groRen Leberegels
b) 0 Parasitenzyklus (Lebensweise und Entwicklung vom Parasiten im Zwischen- und Endwirt)
c) [ Symptome eines Leberegelbefalls
d) O Nachweismdglichkeit des grof3en Leberegels
e) [ Behandlungsmdglichkeit — Medikamente/ Wirkstoffe
f) O Bek&mpfungsmoglichkeit — Weidemanagement
g) [ Fragenkatalog/ Entscheidungsbaum
h) [ sonstiges
i) O wei nicht
j) [ keine Angaben

16.4. Wurden einige Themengebiete Ihrer e) Ola f) ONein |g) O hy O
Meinung nach zu ausfiihrlich in der (weiter — zu | (weiter — zu | weif nicht keine
Broschiire behandelt? Hatten Sie sich Frage165) | Frage 16.6.) (F":z'tgrlﬁ 5 )ZU A_\tngaben
manche Themengebiete in der Broschiire g8 258 (FV:ZI e A

. .- ge 16.6.)
weniger ausflhrlich behandelt
gewiinscht?

16.5. Falls ,,Ja*:
Welches Themengebiet hatten Sie sich weniger ausfiihrlich behandelt gewiinscht? (Mehrfachnennungen
mdoglich)
a) [ allgemeine Informationen zum Befall des groRen Leberegels
b) 0 Parasitenzyklus (Lebensweise und Entwicklung vom Parasiten im Zwischen- und Endwirt)
c) [J Symptome eines Leberegelbefalls
d) [ Nachweismdglichkeiten des grofRen Leberegels
e) [ Behandlungsmdglichkeit — Medikamente/ Wirkstoffe
f) O Bekdmpfungsmdglichkeit - Weidemanagement
g) [ Fragenkatalog/ Entscheidungsbaum
h) [J sonstiges
i) O weiB nicht
i) [ keine Angaben

16.6. Gibt es Themengebiete, welche Sie in der | €) [l Ja f) [ Nein 9 0 h) o
Broschiire vollig tberflussig finden und (weiter — zu | (weiter  zu weifl keine
tiberhaupt nicht gebraucht hatten? Frage16.7) | Fragelr) nicht Angaben

(weiter zu | (weiter zu
Frage 17.) Frage 17.)

16.7. Falls ,,Ja*:
Welches Themengebiet halten Sie flr Gberfllissig und héatte fir Sie weggelassen werden kénnen?
(Mehrfachnennungen moglich)
a) [ allgemeine Informationen zum Befall des groRen Leberegels
b) [ Parasitenzyklus (Lebensweise und Entwicklung vom Parasiten im Zwischen- und Endwirt)
c) [J Symptome eines Leberegelbefalls
d) 1 Nachweismdglichkeiten des grofRen Leberegels
e) [ sonstiges
f) 0 weill nicht
g) [ keine Angaben




IX. Anhang 158

Abschnitt X

(Motivation und Freude an der Broschiiren-Arbeit)

Kommen wir nun zu Ihrer Motivation sich mit der Broschiire zu beschaftigen:

17. Fragen zur Motivation und zur Freude mit der Broschire zu arbeiten:

17.1. Es folgen einige Aussagen zum Thema ,,Motivation und Freude an der Broschiiren-Arbeit“. Ich bitte
Sie sich zu entscheiden, ob die Aussagen fiir Sie ,,absolut zutreffend®, ,,eher zutreffend®, ,,eher nicht
zutreffend*, oder ,,iiberhaupt nicht zutreffend* sind.

absolut eher eher nicht | Gberhaupt | weiB nicht keine
zutreffend | zutreffend | zutreffend nicht Angaben
zutreffend
Codierung 2 3 4 -99 -100
d) es machte Spal sich mit der 0 0 0 O 0 0
Broschire zu beschéftigen
e) die Bro_sghu_re ist _ 0 0 0 0 0 0
langweilig, ich nutzte sie
nur aufgrund der
f) Q|e Broschu_re ist _ 0 0 0 0 0 I
interessant, ich nahm sie
gern zur Hand, um in ihr zu
Abschnitt XI

(Erfallung der Erwartungshaltung)

Nun folgend sprechen wir darliber, ob sich die Erwartungshaltungen, welche Sie an die

Broschiirenarbeit und die Studie hatten erfillt haben:

18. Fragen bezlglich erfullter oder nicht erfillter Erwartungshaltungen:

18.1. Vor Beginn der Broschiirennutzung befragte ich Sie zu Ihrer Erwartungshaltung im Zusammenhang
mit der Broschirennutzung. Im Folgenden geht es darum, ob sich lhre Erwartungen erfiillt haben.
Bitte entscheiden Sie, ob sich die Erwartungen fiir Sie ,,absolut erfiillt haben®, ,,eher erfiillt haben®,
,,eher nicht erfiillt haben® oder ,,iiberhaupt nicht erfiillt haben*.

absolut
erfullt

eher
erfullt

eher nicht
erfullt

Uberhaupt
nicht
erfullt

weil} nicht

keine
Angaben

Codierung

1

2

3

4

-99

-100

Ich erwartete durch die

Broschiirennutz ung. ..

a) ... neue, bisher unbekannte
Erkenntnisse von dem
Parasiten zu gewinnen

b) ... neue, bisher unbekannte
Erkenntnisse von dem
Zwischenwirt zu gewinnen

c) ... Bekdmpfungsstrategien
kennen zu lernen, welche
eine Alternative zu meinen
bisher angewandten
MaRnahmen darstellen

d) Ich erwartete durch die
Studienteilnahme
Losungsansatze geboten zu
bekommen, durch welche
meine Tiere langfristig und
anhaltend vom Leberegel
befreit werden kénnen
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Ich erwartete durch die
Broschiirennutzung eine neue
Maoglichkeit kennen zu lernen...
e) ...wie Krankheiten auf den 0 0 0 0 0 0
Hofen zukiinftig vorgebeugt
werden kann
f) ... wie Krankheiten auf den O O O 0 O 0
Hofen zukiinftig bekampft
werden kdnnen
18.2. Sind Sie der Meinung durch die Broschilren-Nutzung Ldsungsansatze und Bekdmpfungsstrategien
kennen gelernt zu haben, welche es Ihnen ermdglichen werden zukinftig die Zahl, der mit
Leberegeln befallenen Tiere auf Ihrem Hof zu reduzieren?
a O by O c) O R e f) O
absolut eher eher nicht Uberhaupt weil} nicht keine
nicht Angaben
Abschnitt XI1

(Auswirkungen auf Ihr zukinftiges Vorgehen gegen den groRen Leberegel auf Ihrem Hof durch

die Broschiiren-Nutzunq)

Im Anschluss sprechen wir darlber, ob Sie durch die Broschiiren-Nutzung auf Ihrem Hof etwas

verande

rn werden, um den groRen Leberegel zukiinftig besser bekdmpfen zu kdnnen und die Zahl der

mit Leberegeln befallenen Tiere zu reduzieren:

19. Fragen zum zukinftig geplanten Vorgehen auf Ihrem Hof:
19.1. Werden Sie aufgrund der e) Jla f) [ Nein g) O wei h) O keine
erlangten Erkenntnisse aus ~ [Wweiter zu Frage 19.2) | (weiter zu Frage nicht Angaben
der Broschiire Ihr Vorgehen 19.3) (weiter zu Frage 20.) | (weiter zu Frage 20.)
bei der
Leberegelbekampfung auf
Ihrem Hof veréndern?
19.2. Falls ,,ja*:
In welchem der folgenden Bereiche werden Sie zukinftig anders vorgehen?
a) [ diagnostische Nachweismethoden (Kot, Blut, Milchuntersuchung)
b) [ Behandlung (Medikamentenanwendung betreffend)
c) [ Bekdmpfung (Weidemanagement/ Weiderotationssystem betreffend)
d) [ weil nicht
e) [ keine Angaben
19.3. Falls ,,nein‘:

Aus welchen Griinden werden Sie an Ihrer derzeitigen Leberegelbekdmpfung nichts verandern?

a) [ alle beschriebenen MalRnahmen sind bekannt und werden bereits angewandt

b) [ fehlende/mangelnde Mdglichkeiten MaRnahmen umzusetzen (fehlende finanzielle Mittel,
fehlende Flachen)

c) [ fehlende/mangelnde Uberzeugung beziiglich der Wirksamkeit beschriebener Manahmen

d) [ sonstige Griinde

e) [J weil nicht

f) [ keine Angaben
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Abschnitt XII
(zukinftiges Arbeiten mit Apps und Broschiiren)

AnschlieRend sprechen wir dariiber, ob Sie sich ein erneutes Arbeiten mit der Broschiire bzw. mit dem
von lhnen bisher nicht verwendeten Hilfsmittel vorstellen kdnnen:

20. Fragen zur zukinftigen Verwendung von Broschiiren/Apps:

20.1. Bitte entscheiden Sie sich bei den folgenden Aussagen beziglich einer erneuten Anwendung der
Broschiire bzw. einer Anwendung der App, ob die Aussagen fiir Sie ,,absolut zutreffend®, ,,cher
zutreffend*, ,,eher nicht zutreffend* oder ,,liberhaupt nicht zutreffend* sind.

absolut
zutreffend

eher
zutreffend

eher nicht
zutreffend

Uberhaupt
nicht
zutreffend

weild nicht

keine
Angaben

Codierung

1

2

3

4

-99

-100

d) das verwendete Hilfsmittel
(Broschiire) auch zukinftig
bei der
Leberegelproblematik
einzusetzen kann ich mir
qut vorstellen

e) das verwendete Hilfsmittel
(Broschiire) zukiinftig auch
bei anderen
Krankheitsthematiken
einzusetzen kann ich mir
gut vorstellen

f) das bisher nicht
verwendeten Hilfsmittel
(App) interessiert mich, ich
wirde gern damit arbeiten

21. Fragen zur zukinftigen Anwendung von Hilfsmitteln dieser Art:

21.1. Bitte entscheiden Sie sich bei den folgenden Aussagen bezuglich der zukilinftigen Anwendung

solcher Hilfsmittel (Broschuren/Apps), ob die Aussagen fiir Sie ,,absolut zutreffend®, ,,eher

zutreffend*, ,,eher nicht zutreffend oder ,,iiberhaupt nicht zutreffend* sind.

absolut
zutreffend

eher
zutreffend

eher nicht
zutreffend

Uberhaupt
nicht
zutreffend

weild nicht

keine
Angaben

Codierung

1

2

3

4

-100

a) durch die langfristige
Nutzung von Hilfsmitteln
dieser Art
(Broschiuren/Apps) ist
eine Optimierung der
Leberegelbekdmpfung auf
den Héfen vorstellbar

b) der zukinftig zunehmende
Einsatz von Hilfsmitteln
dieser Art
(Broschuren/Apps) beim
Tiergesundheitsmanageme
nt auf den Hofen ist
winschenswert

c) Hilfsmittel dieser Art
(Broschiren/ Apps) haben
im
Tiergesundheitsmanageme
nt auf den Hofen meiner
Meinung nach keine
Zukunft
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d) durch den Einsatz von
Hilfsmitteln dieser Art
(Brpschure_n/Apps) kann 0 0 0 0 . 0
meiner Meinung nach
zukiinftig besser tiber
Rinderkrankheiten
informiert werden
e) durch den Einsatz von
Hilfsmitteln dieser Art
(Apps/Broschiiren) ist eine
Optimierung der 0 0 0 0 O 0
Bekampfung von
Rinderkrankheiten auf den
Hofen meiner Meinung
nach vorstellbar
Abschnitt X1V
(abschliefende MeinungsduRerung)
AbschlieBend geht es noch um Ihre allgemeine Meinung zum Arbeiten mit der Broschiire und zur
Teilnahme an der Studie:
22. Meinungsfragen zur Broschiiren-Nutzung und zur Studienteilnahme:
22.1. Bitte vervollstandigen Sie abschlieBend folgende Sétze mit den vorgegebenen
Codierung 1 2 3 4 -99 -100
n Zeitaufwan n man absolut eher eher nicht Uberhaupt weild nicht eine
a) den Zeitaufwand, den ma bsol h her nich berh iR nich kei
fiir das Durcharbeiten der angemessen | angemessen | angemessen nicht Angaben
. - angemessen
Broschiire aufbringen muss g
finde ich... 0 0 0 0 0 0
ie Erkenntni ie ich absolut eher eher nicht Uberhaupt weild nicht eine
b) die Erkenntnisse, die ic bsol h her nich berh iR nich kei
durch die Broschiiren- interessant interessant interessant nicht Angaben
. . und und und interessant
Arbe't gewmnen konnte, wertvoll wertvoll wertvoll und
sind fiir mich... wertvoll
0 O 0 0 a 0
in Hilfsmittel dieser Ar absolut eher eher nicht Uberhaupt weild nicht eine
c) e smittel dieser Art bsol h her nich berh iR nich kei
(Brosch[]ren) zukUnftig bei gewiinscht gewiinscht gewiinscht nicht Angaben
. tnscht
der Leberegelproblematik gewtinse
Zu nutzen ist von mir ... 0 0 0 0 0 0
Hilfsmittel dieser Ar absolut eher eher nicht Uberhaupt weil} nicht eine
d) smittel dieser Art bsol h her nich berh iB nich kei
(Broschiiren/ Apps) gewdiinscht gewiinscht gewiinscht nicht Angaben
L . ewiinscht
zukunftig bei gewt
Krankheitsproblematikgn 0 0 0 0 0 0
von Rindern zu nutzen ist
von mir...
e) meine Erwartungen an die absolut eher erfllt eher nicht uberhaupt weil nicht keine
Broschiire wurden erfullt erfullt nicht erfullt Angaben
0 O 0 0 O O
f) meine Erwartungen an die absolut eher erfillt eher nicht Uberhaupt weil nicht keine
Studienteilnahme wurden erfullt erfullt nicht erfallt Angaben
0 O 0 0 O O
g) ich bin insgesamt mit der absolut eher eher nicht Uberhaupt weil nicht keine
Studienteilnahme und der zufrieden zufrieden zufrieden nicht Angaben
. zufrieden
Broschiiren-Nutzung
u O O O O O
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Liebe Landwirtinnen und Landwirte,
hiermit sind wir am Ende unserer Befragung angelangt.

Sollten Sie noch Anmerkungen zum Thema unserer Befragung oder zum Fragebogen an sich
haben oder uns sonst noch etwas mitteilen méchten, kénnen Sie dies jetzt tun.

Wir mochten wir uns hiermit nochmals recht herzlich bei Ihnen fir die Teilnahme an unserer

Studie, Ihre genommene Zeit zur Beantwortung der Fragen unseres Evaluationsbogens und die
tolle Zusammenarbeit bedanken!

Anmerkungen/ Anregungen:




IX. Anhang 163

6. FLUKE-Broschiire

Begleitbroschire

Klinik fir Wiedejl;{'a'uer
| mit Anibasbara und Bestadsbetreuang |
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Allgemeines zum Befall mit dem grolRen Leberegel beim

Rind

Der groRe Leberegel Fasciola hepatica verursacht
eine parasitdre Erkrankung, die weltweit verbreitet
ist. In Deutschland liegt der Prozentsatz der Tiere,
die sich mit dem groRen Leberegel infizierten, in bio-
logisch gefihrten Betrieben bei 47,0 % und in kon-
ventionellen Betrieben bei 35,8 %. In Europa war in
den letzten Jahren eine deutliche Pravalenzzunahme
zu beobachten (www.deliver-project.eu). Somit muss
davon ausgegangen werden, dass der Befall mit dem
groRen Leberegel auch in Deutschland an Bedeutung
gewinnt.

Als Zwischenwirt des groRen Leberegels fungiert die
Zwergschlammschnecke, Galba truncatula. Diese
feuchtigkeitsliebende Sumpfschnecke kann dberall
dort vorkommen, wo langsam flieRende Gewasser
mit sumpfigen Boden oder Ufern Lebensraume bil-
den, wie beispielsweise Drainagegraben, Moore, lang-
sam flieRende Bache oder durch Quellwasser verur-
sachte Feuchtstellen.

Auch verschlammte Viehtranken eignen sich fir die
Zwergschlammschnecke als Lebensraum. Ist der Bo-
den um diese Trénken zudem nicht befestigt, finden
sich haufig Trittsiegel, die als Lebensraum fir den Zwi-
schenwirt dienen.

Fur die Bekampfung des Leberegelbefalls werden in
der Literatur verschiedene Strategien beschrieben,
auf die im Folgenden eingegangen wird. Zur besse-
ren Ubersicht finden Sie in dieser Broschure dariiber
hinaus Informationen zum Krankheitsbild und zu den
Auswirkungen des Parasitenbefalls.
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S

Parasitenzyklus

Entwicklung im Endwirt T - .
Der erwachsene, zweigeschlechtliche Leberegel para-

sitiert in den Gallengéngen der Leber. Der erwachse-

ne Leberegel wird ca. 2-3 cm lang, 1 cm breit und |

produziert taglich bis zu 10°000 Eier, die mit der Galle = A

in den Darm und von dort durch den Kotabsatz in die 2
Umwelt gelangen (Abb. 1).

i)

v
s b

4

Die Leberegeleier entwickeln sich in der Umwelt in ) \
Anwesenheit von Wasser und Sauerstoff bei Tem- = v 3
peraturen zwischen 10 und 30 °C. Die Flimmerlarve
schlupft, begibt sich im Wasser auf die Suche nach der
Zwergschlammschnecke (Abb. 2) und dringt in diese

ein. Abb. 2 Zwergschiammschnecke

3
= A-A.lm LA

Befall von Leber und
Gallengangen

Kapsellarven
(Metazerkanen)

Eier im Kot

Abb. 1 Zyklus des groRen Leberegels innerhalb des Wirtes
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Entwicklung auBerhalb des Wirts

Die Zwergschlammschnecke ist 8-12 mm groR, hat
ein braunes, gewundenes Gehause (Abb. 2) und laicht
von Marz bis September. Nach 2-4 Wochen schlipfen
die witterungsbestandigen Jungschnecken, die nach
6-7 Monaten vermehrungsfahig sind.

Die in die Zwergschlammschnecken eingewanderten
Parasiten entwickeln sich zu Schwanzlarven

(Zerkarien), welche die Schnecken verlassen und sich
nach Anheftung an Pflanzenteile nach einigen Tagen
in Kapsellarven (Metazerkarien) umwandeln (Abb. 3).

Haften als
Kapsellarven am Gras

Abb. 3 Zyklus des groen Leberegels auRerhalb des Wirtes

Diese bleiben 2-6 Monate infektionsfahig, sterben in
Grassilage jedoch schnell ab. Die Kapsellarven setzen
im Darm die jungen Leberegel frei. Diese durchdrin-
gen die Darmwand, wandern Gber die Bauchhéohle in
die Leber. Dort erndhren sie sich 6 Wochen vom Le-
bergewebe, bis sie in die Gallengange gelangen.

Die Gesamtentwicklung von Ei bis hin zum Egel dauert
5-6 Monate.

Eier im Kot

Flimmerlarve im
Wasser

Flimmerlarve tritt in
Zwergschlammschnecke ein

Schwanzlarven entwickein
sich in Schnecken und
wandem aus




IX. Anhang 168

Symptome

Der grolRe Leberegel verursacht eine parasitare Er-
krankung, die subakut (Abb. 4a-4b), akut und chro- Thsache des Ustiastes e

nisch auftreten kann. Die subakute und die akute Gesamtverlust (in %)
Form werden haufiger bei Schafen als bei Rindern be-
obachtet. Jungrinder sind insbesondere gegen Ende
der Weidesaison am ehesten betroffen.

Reduzierte Milchleistung 678
Fruchtbark orungen 312
Geringere htszunahme 03
Leberkonfiskate 02
Beim Rind tritt am haufigsten die chronische Form
auf, die fir den Landwirt meist nicht mit spezifischen
Symptomen einhergeht. Bisherige Studien beim Rind
zeigten, dass sogar geringgradige Infektionen mit dem
groRen Leberegel, ohne Anzeichen von klinischen
Symptomen, sugniﬁkante Leistungsembuﬂen bei der Tabelle 1: Durch Fasciola hepatca entstehende wirschaftliche verluste
Milchleistung, Fruchtbarkeit und Gewichtszunahme

bewirken kénnen, was hohe finanzielle Verluste ver-

ursachen kann (Tabelle 1).

Total 100,0

.

e

ADD. 43 Tier mit subakuter Fasciolose
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Da gegen den groRfen Leberegel keine vollstandig
schitzende Immunantwort aufgebaut wird, ist eine
lebenslange Erkrankung aufgrund von regelmaRigen
Reinfektionen maglich.

ADD. 4b Ultraschallbid der Kuh aus Abb.4a, Leber mit *.wbilk:er_salierga;gen
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Nachweismoglichkeiten

Besteht der Verdacht auf einen Befall mit dem groRen
Leberegel beim Rind, kann die Diagnose entweder
mittels Kot-, Blut- oder Milchuntersuchung bestatigt
werden.

Die Standardmethode fur den Nachweis eines Befalls
mit dem groRen Leberegel am lebenden Tier stellt die
Kotuntersuchung dar. Die Aussagekraft des Ergebnis-
ses dieser Methode betragt bei einmaliger Untersu-
chung von 10 g Kot nur ca. 69 %, lasst sich aber durch
Untersuchung von 2 x 10 g bzw. 3 x 10 g Kot auf 86,1
% bzw. 89,6 % steigern.

Eine weitere praxisrelevante Untersuchungsmethode
ist der Antikorpernachweis in Blut oder Milch.

Abb. 5 Angeschnittene Leber bei Schiachtikorperuntersuchung

Auf Herdenebene gibt die Beanstandung von Lebern
bei Schlachttieren (Abb. 5) einen Hinweis. Weiterhin
kann Tankmilch mittels eines kommerziellen ELISA
auf Antikérper untersucht werden (z.B. Pourquier®
ELISA Fascioliosis Serum&Milk oder Euroclone® Bovi-
ne Fasciola hepatica ELISA cut off, Abb. 6).

Die Bestatigung der Verdachtsdiagnose mittels
Labordiagnostik ist eine zwingende Voraussetzung
fur die Behandlung und Bekampfung des Leber-
egelbefalls. Obwohl der Befall von Rindern mit dem
groRen Leberegel regional gehauft vorkommen kann,
liegen meist individuelle epidemiologische Situatio-
nen auf Betrieben vor, sodass der flichendeckende
Einsatz von Entwurmungsmitteln aus wirtschaftli-
chen und veterinarmedizinischen Grunden fragwur-
dig ist.

Abb. 6 EUSA Antkorpernachweis
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Parasitologische Kotuntersuchung: Die Lebensdauer
des Parasiten im Rind kann bis zu 26 Monate betra-
gen. Infizieren sich Jungrinder auf Jungtierweiden

(z. B. Alpen), tragen diese Tiere bei der Ruckkehr auf
den Heimatbetrieb noch Parasiten in sich. Ohne Be-
handlung persistiert die Infektion folglich mindestens
bis zum Ende der ersten Laktation. Bei Milchkihen
wird deshalb bei der ersten Abklarung des
Bestandsproblems die Kotuntersuchung erst ab der
zweiten Laktation als diagnostisches Verfahren der
Wahl empfohlen, da erst ab diesem Zeitpunkt auf
eine Infektion auf den Milchkuhweiden ruckgeschlos-
sen werden kann.

Antikorpernachweis: Im Gegensatz zur Kotuntersu-
chung erfasst der Antikérpernachweis einen Befall
schon wéhrend des Zeitraums von der Infektion durch
einen Parasiten, bis zum Nachweis seiner Vermeh-
rungsprodukte (Abb. 7), allerdings persistieren Anti-
korper ca. 6-9 Monate nach einer durchgemachten
Infektion. Antikérper konnen also nach einer naturli-
chen Infektion im ersten oder zweiten Lebensjahr ei-
nes Rindes problemlos bis zur zweiten Laktation nach-
weisbar sein. Deshalb wird fur die Abklarung eines
Bestandsproblems mit dem Ziel, die Infektionsquel-
le zu lokalisieren, (Jungtierweiden versus Milchkuh-
weiden) der Antikérpernachweis erst ab der dritten
Laktation empfohlen. Fur eine spatere Uberwachung
des Bekampfungserfolges (d. h. in Betrieben, die die
Bekampfungsempfehlungen befolgen) eignet sich der
Antikorpernachweis auch bei jungeren Milchkihen.
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Bekampfungsstrategien

Die Bekampfung des groRRen Leberegels erfolgt ent-
weder unter Berucksichtigung der Schneckenlebens-
réaume oder mittels strategischer Behandlung, ohne
Berucksichtigung der Schneckenlebensrdume.

Vorteil der rein medikamentdsen Behandlung ist die
leichte Anwendbarkeit und festgelegte, jahrliche The-
rapieschemata.

Nachteilig erscheint die Einhaltung der Wartezeit
nach Medikamentengabe. Zudem sind die zugelasse-
nen Entwurmungsmittel nur beschrénkt wirksam zur
Abtétung von jugendlichen Stadien. Demnach miss-
ten die Tiere auch wahrend der Weidesaison mindes-
tens 2 Mal behandelt werden, aufgrund der standi-
gen Reinfektion. Eine Behandlung aller Tiere birgt die
Gefahr, dass auch nichtinfizierte Tiere behandelt wer-
den.

AbD. 8 Graben als Schneckenlebensraum

Es wird deshalb empfohlen, die Schneckenlebensrau-
me auf einem Betrieb bei der Bekampfung des gro-
Ren Leberegels zu bertcksichtigen. Dies wird im Fol-
genden erlautert.

1.) Bei Verdachtsdiagnose ist eine Kot, Milch- oder/
und Blutuntersuchung essentiell. Hierfar sollten min-
destens 5 Jungtiere und 5 Milchkihe beprobt werden.
Das genaue Vorgehen wird auf S.12 erlautert.

Bei neu zugekauften Tieren sollte eine Untersuchung
unmittelbar nach dem Zukauf erfolgen.

2.) Die Weiden sollten umfassend auf mogliche
Schneckenlebensrdume untersucht werden. Hierzu
gehdren ganzjdhrige Wasserquellen (Abb. 8, 9).
Fasciolose gilt als Bestandsproblem, wenn bei min-
destens 1 Tier Leberegeleier oder Antikorper gegen
Leberegel nachgewiesen wurden und auf 1 Weide ein
geeigneter Schneckenlebensraum identifiziert wurde.

Abb. @ Queliwasser
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Die Weiden sollten nun nach Mutzungsart (Jungtiere,
Trockensteher, laktierende Kihe) und Gefahrlichkeit
(mit oder ohne Schneckenlebensraum) singeteilt wer-
den.

- Wenn Jungtiere befallen sind und alle Schneckenle-
bensrdume auf Jungtierweiden zu finden sind, erfolgt
die Behandlung medikamentds. Die Jungtiere sollten
nach dem Weideabtrieb mit einem gesigneten Pripa-
rat (Tab. 2} behandelt werden, um alle Entwicklungs-
stadien abzutten. Da ein Anwendungsverbot von
Triclabendazol bei milchliefernden Tieren herrschi,
muss bei den Trockenstehern ein Albendazol Praparat
angewandt werden [detaillierte, aktuelle Auskunft er-
halten Sie Ober ihren Tierarzt).

- Wenn Milchkiihe betroffen =ind und Schneckenle-
bensrdume auf allen Milchkuhweiden vorkommen,
sollte die Behandlung im Winter medikamentis erfol-
gen mit einem zugelassenen Praparat.

Alle Kihe sollten im Winter behandelt werden, um
eine Eiausscheidung im Frihjahr zu verhindern. Eine
zusatzliche Behandlung der trockenstehenden Kihe
wahrend der Weidesaison wird empfohlen, da sich
dies glinstig auf die Wirtschaftlichkeit auswirken kann.

- Wenn Milchkiihe befzllen sind, Schneckenlebens-
raume jedoch nur auf einzelnen Weiden vorkommen,
empfiehlt es sich ein Weiderotationssystem einzu-
fihren.

Alle Tiere sollten hierfir im Friohjahr auf eine Weide
ohne Schneckenlebensrdumes gebracht werden.

Irm Juni oder Juli kénnen die Tiere dann auf verssuch-
te Weiden gebracht werden, missen jedoch, bevor
nach einer Infektion Eier ausgeschieden werden

ca. & Wochen), auf Weiden ohne Schneckenlebens-
raume umgetrieben werden, damit der Zyklus nicht
geschlossen werden kann, da keine Schnecken ange-

steckt werden kinnen. Zwischen Weideabtrieb von
infektiGsen Weiden und Weidsauftrieh im Sommer
sollten alle Tiere mit einem wirksamen Medikament
behandelt werden.

Ziel des Weiderotationssystems ist es, die Eiausschei-
dung dber den Kot auf infekticsen Weiden zu ver-
hindern. InfektiGse Weiden werden zls Weiden mit
Schneckenlebensraumen definiert, auf densn sich die
Kihe mit dem Leberegel anstecken kénnen.

Mit diesemn Yorgehen wird eine Reduktion des Medi-
kamenteneinsatzes in den folgenden Jahren bei rich-
tiger Durchfihrung angestrebt.

- Fugekaufte Tiere sollten vor dem Verbringen auf
Woeiden mit Schneckenlebensraumen untersucht
werden, um ein Einschleppen der Parasitose zu ver-
hindern.

Zudem sollte das mit Kapsellarven infizierte Gras im
Wesentlichen als Silage verfittert werden. Auch Heu
birgt eine Gefahr der Ubertragung, allerdings in gerin-
gerem Ausmal als Gras.
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Wirkstoffe

Die korrekte DurchfGhrung der MaBnzhmen und die
Einschatzung der epidemiclogischen Situation inklu-
sive regelmakiger Kontrollen unterliegen dem sufga-
bengebiet des Hoftierarztes. Eine Zusammenarbeit ist
demnach Gberaus wichtig.

Es stehen folgende Wirkstoffe zur Verfligung:

Wirkstoff Wirkstoff-

gruppe

Wirksamkeit

Triclabendazol Benzimidaz

Teilwirkung g
adulte Stadis

Albendazol Benzimidazole

Clorsulon Sulfonamidde Teilwirkung gegen adulte
Stadien; Behandlung

ch sufstallung

n adulte
; Behandlung ab &
Wochen nach Aufstallung

Closantel

Salizylsaureanilide

sam gegen adulte
en; Behandlung ab
en nach
Aufstallung

sureanilide

Tabelle 2: In Deutschland einsetzbare Entwurmungsmittel zur Amvendung beim Rind (Vetidata, Stand Februar 2013)

mg/mi)

Triclaben® 10%

Endoflu

Albendazaol®

Bimectin® Fluke

Closamectin®
pour-on

Distocur

Wartezeit
auf Milch

eine
Zulassung fir
milchliefernde
Tiere
A4.5 Tage (41 +

3,5)

47 Tage (45 + 2)

Tage

keine Zulassung
fiar
milchliefernde
Tiere

& Zulassung

milchliefernde
Tiere

keine Zulassung
fir
milchliefernde
Tiere

4,5 Tags
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Fragenkatalog (Entscheidungsbaum)

1)

Besteht der Verdacht der Fasciclose als Bestands-
problem, da ...

- bei Einzeltieren Leberegel nachgewissen wurden?
- wiederhaolt Leberkonfiskate bei Schlachttieren auf-
traten?

- klinische Symptome wie schlechter Mahrzustand,
Durchfall, Stoffwechselstdrungen (v.a. Ketose), unge-
nigende Fruchtbarkeit und reduzierte Milchleistung

becbachtet wurden?
2)
Wurde ein Screening mittels Tankmilchunter-
suchung gemacht? (ELISA)
= )
:k f u / I'\ \‘ /
Ergebnis negativ TEII’hw'I;i_Lid'aIJI’I'I:EI'SI.ﬂqung
' .
Ergebnis positiv
¥

Beprobung von Tiergruppen, mindestens 5
Tiere pro Gruppe.

2.1.) Milchkiihe:
- Tiere in der ersten Laktation nicht
beproben.
- in der zweiten Laktation eine Kotunter-
suchung vornehmen.
- ab der dritten Laktation eine Milch- Blut-
oder Kotuntersuchung vornehmen.
- Kotproben nur von Kihen, die mindestens 1
lahr im Bestand sind.
- Blut- und Milchproben (ELISA) nur vion

kKihen, die seit mindestens 2 Jahren im . unwahrscheinlich. .
Bestand sind Untersuchung evtl. wiederholen.

Fasciolose ist als Bestandsproblem eher
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Positives Ergebnis  Negatives Ergebnis
bei Milchkuhen bei Milchkuhen —™
Wird geweidet?
,\\J/: '\\-\//\

.

Wird frisches Gras gefuttert?

J) (N—
i

Mahwiesen untersuchen.

Schnitte von Wiesen mit Schneckenle-
bensraumen trocknen oder silieren.

Y

E
Weiden untersuchen.

Schneckenlebensraume auf Weiden fir tro-
ckenstehende Kahe.

Bekampfung: Behandlung nach Weideab-
trieb

Schneckenlebensraume auf allen Milchkuh-
weiden.

Bekampfung: Behandlung aller Milchkihe
im Winter, zusatzliche Behandlung der tro-
ckenstehenden Kiihe im Sommer.

Schneckenlebensraume auf einzelnen
Milchkuhweiden.

Bekampfung: Weiderotationssystem

Auf Weiden mit Schneckenlebensraumen
nur im Juni und Juli weiden. Im Frahjahr und
Herbst auf Weiden ohne Schneckenlebens-
raume weiden. Behandlung aller Kihe bis
zum Austrieb auf Weiden mit Schneckenle-
bensraumen.

Fasciolose ist als Bestandsproblem eher
unwahrscheinlich.

Untersuchung evtl. wiederholen.

14
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2.2) Jungtiere:
- bis zur 1. Abkalbung
- Blut- oder Kot untersuchen

bei Jungtieren bei Jungtieren —

Behandlung nach
Weideabtriek
2.3) zugekaufte Tiere: Y
- Bei Zukauf Kot untersuchen (2x10 g)
B [
Behandlung vor Keine
Weidk triek handh
notwendig

Fasciolose bei Jungtieren eher umwahr-
scheinlich.

rholen.

15
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Ansprechpartner:

Tierarztin

Charlott-Sophie Haubold
Charlott_haubold@yahoo.com
Tel.- (+49) 0175 3545240

Ludwig-Maximilians-Universitat Minchen
Klinik fur Wiederkduer

mit Ambulanz und Bestandsbetreuung
Sonnenstr. 16

85764 OberschleiBheim

Teile der Abb.1,3 modifiziert nach Dirksen et al 2006.

Aktuelle Infformationen unter www.wid k. vetmed. uni-muenchen.de

Die Literatur kann singesehen werden bei den Verfassern:

Prof. Dr. med. vet. Gabriela Knubben-5chweizer, Dip. ECBHM und Charlott-Sophie Haubold

U

Klinik fi Wiederiuer
v s v Besandibesreuung)
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7. Verlinkung zum Quellcode der ProPara-Applikation

Der Quellcode der ProPara-Applikation ist als ZIP-Datei unter folgendem Link zum Download
verfugbar:

http://www.wdk.vetmed.uni-muenchen.de/propara.zip

Aufgrund der Anmerkungen der Studienteilnehmer/innen wurde beschlossen die Applikation
erneut zu Uberarbeiten und die Verbesserungsvorschlage, sowie Anderungswiinsche der

Landwirt/innen in die App einzuarbeiten.

Anschliel3end soll sie Nutzenden von Android- und Apple-Betriebssystemen in den jeweiligen
App-Stores (Google Play Store und Apple App Store) zur Verfligung gestellt werden.

Informationen zum aktuellen Stand bzw. zum Veréffentlichungszeitpunkt der App in den App
Stores sind der Homepage der Klinik fir Wiederkduer mit Ambulanz und Bestandsbetreuung

Zu entnehmen.
Homepage:

https://www.wdk.vetmed.uni-muenchen.de/index.html

https://www.wdk.vetmed.uni-muenchen.de/forschung/propara/index.html



http://www.wdk.vetmed.uni-muenchen.de/propara.zip
http://www.wdk.vetmed.uni-muenchen.de/propara.zip
https://www.wdk.vetmed.uni-muenchen.de/index.html
https://www.wdk.vetmed.uni-muenchen.de/forschung/propara/index.html
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8.

Laboruntersuchungsergebnisse der Studienbetriebe

wil?tlégrlfz)a%‘ltfg:j a7 Kotprobenergebnisse Jungtiere KotprobeneTr?eerbenlsse Rl

bayerischer Probe . Probe .
Rinderbetrieb genommen Ergebnis genommen Ergebnis
1 erfolgt positiv erfolgt positiv
2 erfolgt positiv erfolgt positiv
3 erfolgt negativ erfolgt positiv
4 erfolgt negativ erfolgt positiv
5 erfolgt negativ erfolgt positiv
6 erfolgt positiv erfolgt positiv
7 erfolgt positiv erfolgt negativ
8 erfolgt positiv erfolgt positiv
9 erfolgt positiv erfolgt positiv
10 erfolgt positiv erfolgt positiv
11 erfolgt positiv erfolgt positiv
12 erfolgt positiv erfolgt positiv
13 erfolgt positiv erfolgt positiv
14 erfolgt negativ erfolgt positiv
15 erfolgt positiv erfolgt positiv
16 erfolgt positiv erfolgt positiv
17 erfolgt positiv erfolgt positiv
18 erfolgt positiv erfolgt positiv
19 erfolgt negativ erfolgt positiv
20 erfolgt positiv erfolgt positiv
21 erfolgt negativ erfolgt positiv
22 erfolgt positiv erfolgt positiv
23 erfolgt positiv erfolgt positiv
24 erfolgt positiv erfolgt positiv
25 erfolgt positiv erfolgt positiv
26 erfolgt negativ erfolgt positiv
27 erfolgt positiv erfolgt positiv
28 erfolgt positiv erfolgt positiv
29 erfolgt positiv erfolgt positiv
30 erfolgt positiv erfolgt positiv
31 erfolgt positiv erfolgt positiv
32 erfolgt positiv erfolgt positiv
33 erfolgt positiv erfolgt positiv
34 erfolgt negativ erfolgt positiv
35 erfolgt positiv erfolgt positiv
36 erfolgt positiv erfolgt positiv
37 erfolgt positiv erfolgt positiv
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