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Zusammenfassung Wissenschaftskompetenz ist eine
Schliisselqualifikation fiir jede drztliche Tatigkeit und
sollte ebenso wie die Auseinandersetzung mit Ent-
scheidungsprozessen von Beginn an ins Medizinstudi-
um integriert werden. Ziel der Studie war, die Themen
der guten wissenschaftlichen Praxis und des wissen-
schaftlichen Fehlverhaltens zu vermitteln. Ferner wur-
de durch die methodische Intervention , Gruppendis-
kussion“ eine Reflexion im Kontext der wissenschaft-
lichen Angemessenheit herbeigefiihrt. Hierfiir wurde
der Situational Judgement Test (SJT) von den Studie-
renden (N=743) (individuell und in der Gruppe) bear-
beitet, und dessen Resultate wurden mit den Antwor-
ten von Expert/innen/en (N=23) verglichen. Nach der
Gruppendiskussion néherten sich die Ergebnisse in
der Verteilung und Reihenfolge den Antwortmaglich-
keiten der Expert/innen/en an. Jedoch tendierten die
Studierenden signifikant haufiger zu jenen Antworten,
die hilfesuchende, passive und verantwortungsiiber-
tragende Optionen bedeuteten. Insgesamt hat sich der
SJT als didaktische Intervention bewdhrt. Die Studie-
renden setzten sich aktiv mit den Themen auseinan-
der, eine Diskussion konnte angeregt und das eigene
Verhalten kritisch reflektiert werden.
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Situational judgement test as teaching method
for the critical discussion on scientific practice
and misconduct

Summary Scientific competence and decision-mak-
ing processes are key qualifications in undergradu-
ate medical education and should be integrated into
medical studies from the very beginning. The aim
of the study was to convey the topics of good sci-
entific practice and scientific misconduct. Further-
more, the methodological intervention “group discus-
sion” enabled a productive reflection in the context of
scientific appropriateness. For this purpose, the situa-
tional judgement test (SJT) was employed at different
didactic activity levels of students (N=743) (individu-
ally and as a group). The rating results were compared
with the answers of experts (N=23). Following group
discussions, the answers of students shifted (distribu-
tion and order of answer options) towards those of the
experts; however, students were more likely to choose
response options that implied seeking help, allowing
a passive stance and transferring responsibility. Over-
all, the SJT was a successful didactic intervention. The
students actively reviewed the topics, discussed the
subjects deeply and thereby critically reflected their
own behavior.

Keywords Medical Education - Scientific
competency - Group discussion - Formative
assessment - Decision making

Das Heranfiihren und die Ausbildung von Medizin-
studierenden in Wissenschaftskompetenz sind fiir
die spitere, klinische Berufsausiibung von groller
Bedeutung. In Deutschland wird auf Basis des Natio-
nalen Kompetenzbasierten Lernzielkatalogs Medizin
(NKLM) sowie von der deutschen Bundesregierung
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initiierten Reformpldnen (Masterplan Medizinstudi-
um 2020) explizit deren Integration in das medizini-
sche Curriculum gefordert [1, 2]. Die Lernziele zur
Wissenschaftskompetenz beinhalten u.a. Rahmenbe-
dingungen und ein Grundverstdndnis von Wissen-
schaft ebenso wie die Grundlagen von guter wissen-
schaftlicher Praxis und das Aufzeigen von moglichem
Fehlverhalten [2—4].

Die Vermittlung dessen erfordert im Medizinstu-
dium neben klassischen Vorlesungen auch Unter-
richtskonzepte, die eine aktive Auseinandersetzung
mit der Thematik herbeifithren. Solche interaktiven
Unterrichtsformate ermoglichen die Reflexion von
Handlungs- und Begriindungswissen mit Bezug zum
professionellen, wissenschaftlichen Kontext. Haltun-
gen und Meinungen von Einzelpersonen miissen
identifiziert und den Ansichten einer Gruppe bzw. ei-
nem Team sowie auch der Evidenzbasierung und den
rechtlichen Rahmenbedingungen gegeniibergestellt
werden [1]. Als Unterrichtsmaterialien dienen hier-
zu idealerweise Félle bzw. Handlungsszenarien, die
exemplarische Verletzungen der guten wissenschaft-
lichen Praxis sowie dem wissenschaftlichen Fehl-
verhalten veranschaulichen. In diesen fiktiven, aber
realistischen Situationen empfinden die Lernenden
verschiedene Beispiele nach, um sie dann zu bewer-
ten bzw. zu interpretieren. Vor diesem Hintergrund
wurden in der vorliegenden Studie Fallbeispiele fiir
einen Situational Judgement Test (SJT) in Videoform
erstellt und den Studierenden présentiert.

SJTs stellen eine standardisierte Methode zur Si-
tuationsbeurteilung dar. Sie wurden in der Sozialpsy-
chologie als adaptiertes Auswahlverfahren entwickelt
und sind flexibel einsetzbar [5, 6]. Den Teilnehmenden
werden vorgegebene Handlungsalternativen fiir eine
Situation vorgelegt, aus denen sie sich fiir ein kon-
textspezifisches Verhalten entscheiden. SJTs basieren
auf Theorien zu Behaviorismus [7] und grundlegen-
den Annahmen von Personlichkeit und Handlungs-
erfolg [8]. Im angloamerikanischen Raum werden sie
vielfdltig im Rahmen von Auswahlverfahren zur Ver-
gabe von Studienplidtzen in der Medizin sowie auch
in der Eignungsauswahl von Arzt/innen/en fiir Wei-
terbildungsprogramme angewandt [5, 9-13]. Dabei ist
es ublich, im Rahmen des Assessments das Urteilsver-
mogen in studiums- bzw. arbeitsrelevanten Situation
zu erfassen und dabei insbesondere personliche Fa-
higkeiten, wie z.B. Sozialkompetenz oder Kritikfahig-
keit, zu bewerten. An einigen deutschsprachigen Uni-
versitdaten wird der SJT ebenfalls bereits eingesetzt, um
in den Auswahlverfahren fiir die Medizinstudienplat-
ze [14] die soziale Kompetenz der Bewerber/innen zu
testen [15]. In der vorliegenden Studie wird der SJT
nicht als iibliches Auswahlverfahren verwendet, son-
dern er dient als Unterrichtsmethode. Durch den Kon-
textbezug in konkreten Situationen kann der SJT als
didaktisches Diskussions- und Reflexionsinstrument
nachvollziehbare, aber nicht eindeutige Handlungs-

optionen aufzeigen und das kritische Hinterfragen der
Studierenden fordern.

Ziele der vorliegenden Studie waren es, bei den
Studierenden die Diskussion und Reflexion {iber die
Auseinandersetzung und das Entscheidungsverhalten
tiber die Themen der guten wissenschaftlichen Praxis
und des wissenschaftlichen Fehlverhaltens in einem
Seminar herbeizufiihren. Uber diesen methodischen
Zugang wurde den Studierenden ein Einstieg in die
inhaltliche Thematik ermdoglicht. Letztlich wurde der
SJT auf unterschiedlichen Ebenen (individuell und in
der Gruppe) bearbeitet und diente als Grundlage, die
Meinungen der Studierenden mit denen von Expert/
innen/en in einer kritischen Reflexion zu vergleichen.

Material und Methoden
Konzeption des Seminars bzw. der Studie

Das im Wintersemester 2016/2017 eingefiihrte Pflicht-
seminar fiir Erstsemesterstudierende der Human- und
Zahnmedizin an der Medizinischen Fakultit der Ju-
lius-Maximilians-Universitdt Wiirzburg umfasste die
iibergeordneten Themen gute wissenschaftliche Pra-
xis und wissenschaftliches Fehlverhalten. Spezifischer
wurden die Themen Urheberrecht, der Umgang mit
geistigem Eigentum und Forschungsdaten sowie ver-
traulichen personenbezogenen Patient/innen/en-Da-
ten behandelt. Neben den 2 dargestellten Hauptzielen
wurden grundlegende Begriffserlduterungen zu Wis-
senschaft und Wissenschaftskompetenz im medizini-
schen Kontext und die Relevanz guter wissenschaft-
licher Praxis erldutert. Diese dienten als ,gemeinsa-
me Wissensgrundlage“ und als Voraussetzung, um die
oben skizzierten Ziele zu erreichen.

Die Studie erstreckte sich tiber 4 Semester (WS
2016/17 bis SS 2018). Der Besuch des einmalig statt-
findenden Seminartermins war fiir die Studierenden
in einer Gruppengrée von maximal 20 Teilnehmen-
den verpflichtend. Jedes Semester besuchten etwa 160
Studierende der Humanmedizin und 55 Studierende
der Zahnmedizin das Seminar.

Situational Judgement Test

Der SJT bildete die zentrale Unterrichtsmethodik des
Seminars [6]. Wahrend der traditionelle SJT eine Mus-
terlosung prasentiert, dienten im vorliegenden Test
die Antworten von ausgewdhlten medizinischen Wis-
senschaftler/innen/n (Expert/innen/en) als Vergleich
und Diskussionsgrundlage zu den studentischen Ent-
scheidungen.

Die formative Selbsttestung umfasste fiir die Stu-
dierenden 4 Kernthemen der guten wissenschaftli-
chen Praxis und wissenschaftlichen Fehlverhaltens
(Urheberrecht, der Umgang mit geistigem Eigentum
und Forschungsdaten sowie vertraulichen personen-
bezogenen Patient/innen/en-Daten), die in Form von
Videofillen vorgestellt wurden. Dies steht im Ge-
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gensatz zur bisherigen summativen Testung des SJTs
von Personlichkeitseigenschaften mit Musterlésungen
[16].

Zur Entwicklung des SJTs identifizierte eine Pla-
nungsgruppe (N=5) aus Dozierenden in der Medizin
typische Situationen und formulierte jeweils 5 mogli-
che Handlungsoptionen. Diese basierten weder auf ei-
ner Verhaltens- noch Entscheidungstheorie, sondern
wurden auf Grundlage von Erfahrungswissen der Do-
zierenden im Sinne einer In-vivo-Beobachtung gene-
riert. Nach einer Pilotierungsphase sowie einem kog-
nitiven Debriefing mit Studierenden und Dozieren-
den wurden die Handlungsoptionen modifiziert und
sprachlich angepasst.

Wéhrend des Seminars wurde der SJT mit den
erstellten Fallvideos 2-mal durchgefiihrt. Zunéchst
wurden die Studierenden um eine personlich favori-
sierte Bewertung gebeten, die sie anonym auf Tablets
eingaben. AnschlieRend fand der Test infolge einer
Diskussion in Kleingruppen statt. Hierbei mussten die
Studierenden gemeinsam ein Ranking der Handlungs-
optionen erstellen. Als Vergleichsgrundlage dienten
die Rankings der Expert/innen/en, die bereits im Vor-
feld online erhoben wurden. Die Expert/innen/en
erhielten eine verschriftlichte Version der Szenarien
und Handlungsoptionen. In Tab. 1 sind die Fille und
Handlungsoptionen verkiirzt wiedergegeben.

Ranking Expert/innen/en

Im Vorfeld der Studie wurden Daten von Wissen-
schaftler/innen/n (Expert/innen/en) verschiedener
Karrierestufen auf dem Gebiet der translationalen me-
dizinischen Forschung (IN=23) eingeholt. Sie setzen
sich tagtédglich mit den im Seminar behandelten The-
men praktisch auseinander [17]. Potenzielle Teilneh-
mende wurden {iiber Clinician-Scientist-Forderpro-
gramme gezielt angeschrieben und um Bearbeitung
der Umfrage gebeten. Diese Expert/innen/en wur-
den per Mail zur Teilnahme an der Online-Umfrage
iiber eine Evaluationsplattform (EvaSys®, Liineburg,
Deutschland) eingeladen und wurden aufgefordert,
ein Ranking der Handlungsoptionen im wissenschaft-
lichen Kontext anzufertigen.

Persdnliche Entscheidung

Zur Durchfiihrung des Situational Judgement Tests
wurden die Videos im Seminar abgespielt. Die Studie-
renden wihlten dann jeweils eine der 5 vordefinier-
ten Handlungsmaoglichkeiten (in Analogie von Single-
Choice-Klausuraufgaben) individuell nach ihrem per-
sonlichen Empfinden und ihrem Erfahrungsstand
aus. Die Ergebnisdokumentation der individuellen
Handlungsentscheidungen der Studierenden erfolgte
anonymisiert und freiwillig online durch die Nutzung
von Tablets (ebenfalls mittels EvaSys®). Die personli-

Tab. 1 SJT-Falle inklusive einer Kurzbeschreibung und Handlungsoptionen (Kurzversion)

Fall Beschreibung

1. Diebstahl Eine Professorin verwendet fiir die Erstellung eines Kongressbeitrages Textausschnitte aus einer medizinischen Doktorarbeit ohne die Er-
von geistigem laubnis des Autors oder Kennzeichnung dessen. Dies begriindet sie damit, dass sich der Autor aus der Forschung zuriickgezogen habe.
Eigentum Handlungsoptionen:

A Kontakt Doktorand, da sein geistiges Eigentum betroffen ist

B Kontakt Ombudsperson, Informationen einholen, Vorfall wird geschildert

C Forschungsriickzug Doktorand, somit in Ordnung, die Daten zu verwenden
D Streichung des eigenen Namens von Autorenliste

E ,Nur” ein Kongressbeitrag, daher ist das Vorgehen in Ordnung

Entgegen dem Hinweis, dass das Abfotografieren von Klausuren nicht gestattet sei, wird eine Klausur mit dem Handy fotografiert. Diese
wird spater mit der Bitte, weiterhin zu fotografieren, bei Facebook in eine Humanmedizin-Gruppe gestellt.

Handlungsoptionen:

A Profitaus Altklausuren ist normal, alle machen das

B Aufruf zur Nutzung einer Dropbox, da diese sicherer ist

C Kontakt Institut der gestellten Klausur

D Kontakt Fachschaft, Informationen einholen

E Kontakt Studierende, Bitte um Loschung der Klausuren

3. Datenmanipu-  Nach einem Gesprach unter Hilfskréften wird ohne Dokumentation eine Datenerhebung geléscht. Wie vorher im Gesprach deutlich wurde,
lation passt diese Erhebung nicht zum Rest (widerspriichliche Daten) und wiirde erhebliche Mehrarbeit bedeuten. , Traue keiner Statistik, die du

nicht selbst gefélscht hast” wird als Argumentation von einer Hilfskraft angebracht.

Handlungsoptionen:

A , Traue keiner Statistik* stimmt, kann niemand nachvollziehen

B Verbleib in der AG, daher wird nichts angesprochen

C Bewusstsein fiir Datenmanipulation liegt vor, néchstes Mal wissenschaftlicher Arbeiten

D Kontakt Vorgesetzter, Vlorfall wird geschildert

E Kontakt Ombudsperson, Informationen einholen, Vorfall wird geschildert

Ein Patient wird aufgrund eines informellen Gespréches zwischen Studierenden in der Mensa identifiziert. Sowohl der Name des Patienten,
dessen Erkrankung als auch die Auswirkungen auf sein Privatleben wurden angesprochen.

Handlungsoptionen:

A Kontakt Studiendekan, Vorfall wird geschildert

B Kontakt Studierende, Hinweis auf Schweigepflicht

C Schweigepfiicht sollte allen Studierenden klar/bewusst sein

D Kontakt Lehrbeauftragten, Bitte um Hinweis auf Schweigepflicht im Praktikum

E Kontakt arztlicher Direktor, Informationen einholen, Vorfall wird geschildert

2. Plagiat durch
Handyfoto

4. Schweige-
pflichtverletzung
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che Entscheidung diente als Reflexionsgrundlage und
erhielt in dieser Arbeit keinen weiteren Fokus.

Ranking Gruppendiskussion

Nach Bewertung auf Individualebene folgte eine Dis-
kussion der Szenarien innerhalb einer Kleingruppe
von maximal 5 Personen. Diese Erweiterung fiihr-
te zu einem Ranking der Handlungsoptionen im
wissenschaftlichen Kontext. Hierbei wurden die Si-
tuationen inklusive der Handlungsoptionen nach
dem allgemeinen von den Studierenden empfunde-
nen wissenschaftlichen Verstdndnis ohne das Beisein
eines Moderators beurteilt. Im Unterschied zur zu-
vor durchgefiihrten Single-Choice-Wahl, wurden al-
le Handlungsoptionen in eine fiir die Studierenden
sinnvolle und im wissenschaftlichen Kontext ange-
messene Reihenfolge gebracht. Die Ergebnisse des
Rankings aus der Gruppenarbeitsphase wurden pro
Gruppe stellvertretend von einer Person im Plenum
vorgestellt und dem Ranking der Expert/innen/en
gegeniibergestellt. Hierbei ist zu betonen, dass das
Ranking der Expert/innen/en nicht als richtig vorge-
geben wurde, sondern den Studierenden eine weitere
Diskussionsgrundlage bot.

Die Methode der Gruppendiskussion intendierte,
ausgehend von einer Individualannahme der Stu-
dierenden ein Meinungsbild zu entwickeln, das den
mehrheitlichen Gruppenkonsens traf [18, 19]. Die
Studierenden hinterfragten und positionierten ihre
Meinungen im Sinne eines ,Individuums in 6ffentli-
cher Auseinandersetzung“ [12]. Dies geschah sowohl
im Spannungsfeld der wissenschaftlichen Angemes-
senheit als auch in der ,peer group“ aus Kommiliton/
innen/en.

Auswertung der Daten

Die personliche Auswahl der Studierenden fiir ei-
ne Handlungsoption (Single-Choice) wurde in dieser
Arbeit nicht beriicksichtigt, diese diente lediglich
als Diskussionsgrundlage und Voraussetzung fiir die
Gruppendiskussion. Die Auswertung der Rankings der
Gruppendiskussion und der Expert/innen/en erfolgte
mit der Anwendungssoftware Excel 2016, Microsoft.
Die Gewichtung der einzelnen Antworten wurde von
der Chronologie des Rankings bestimmt. Die am ehe-
sten relevante Handlungsoption erhielt den numeri-
schen Wert von 5, die am wenigsten Relevante den
numerischen Wert von 1. Die Daten wurden somit
zu einem Score umgerechnet, und es wurde jeweils
ein Gesamtranking erstellt, wobei die Summe der
genannten relativen Hé&ufigkeiten 100% ergab. Die
Zusammenhinge und Unterschiede zwischen den
beiden Gruppen (Gruppendiskussion und Expert/
innen/en) wurde mithilfe von R [20] unter Verwen-
dung des Fisher-Tests berechnet.

Einverstdndnis zur Studienteilnahme

Innerhalb der Pflichtveranstaltung des Seminars war
die Teilnahme an der Studie fiir die Studierenden frei-
willig. In diesem Fall stellten sie ihre Arbeitsergebnisse
explizit fiir Lehrforschungszwecke zur Verfiigung. Das
Beantworten der SJT-Aufgaben in Einzel- und Grup-
penarbeit erfolgte zu jedem Zeitpunkt anonym. Eine
Beratungspflicht gemiB § 15 Berufsordnung der Arz-
tinnen und Arzte lag nicht vor, da die vorliegende Stu-
die keine biomedizinische Forschung am Menschen
beinhaltete. Die datenschutzrechtlichen Bestimmun-
gen gemdl} Bayerischem Datenschutzgesetz wurden
eingehalten.

Ergebnisse

Insgesamt wurden 35 Rankings der Gruppendiskus-
sionen, dies entsprach 743 beteiligten Studierenden,
und 23 Rankings der Expert/innen/en zur Datenaus-
wertung herangezogen. Die Expert/innen/n bestan-
den aus 11 Frauen und 12 Ménnern, von denen 21
promoviert und 9 habilitiert waren bzw. eine Professur
innehatten. Das Durchschnittsalter betrug 41,8 Jah-
re. Die demografischen Daten der Studierenden wur-
den nicht im Zusammenhang mit dem SJT erhoben,
jedoch konnen zur Charakterisierung der Grundge-
samtheit der Erstsemesterstudierenden die Ergebnis-
se einer Studieneingangsbefragung im gleichen Semi-
nar herangezogen werden. Von 764 Studierenden wa-
ren 493 Frauen und 264 Médnner bei einem durch-
schnittlichen Alter von 21,1 Jahren.

In der Abb. 1 sind die Haufigkeitsverteilungen je
nach Erhebungsgruppe (Gruppendiskussion und Ex-
pert/innen/en) aufgefiihrt, der Signifikanz-Test ver-
deutlichte Unterschiede im Antwortverhalten der Teil-
nehmenden, die nicht zuféllig waren.

Der Vergleich zwischen Gruppendiskussion und Ex-
pert/innen/en zeigte in allen Féllen, dass iiberwie-
gend Einigkeit {iber die ,Pole“ des Rankings bestand.
So wurden vornehmlich die Optionen, die am ehesten
als angemessen (hochster Balken im Diagramm) und
am wenigsten angemessen (niedrigster Balken im Dia-
gramm) angesehen wurden, ohne signifikante Unter-
schiede beurteilt. Lediglich beim dritten Fall ,,Daten-
manipulation“ konnte dieser Zusammenhang nicht
festgestellt werden, d. h. die Studierenden und die
Expert/innen/en vergaben teilweise identische Rén-
ge bei zugleich signifikanten Unterschieden. Dennoch
unterschieden sich die Gruppendiskussion und die
Expert/innen/en in Bezug auf einzelne Handlungs-
optionen signifikant. Hierbei wurde insbesondere die
Ombudsperson unterschiedlich bewertet. Die Studie-
renden gaben der Ombudsperson bei der Gruppen-
diskussion ausschlieBlich den hochsten Rang, die Ex-
pert/innen/en wichen davon ab.

Ferner wihlten die Studierenden in der Gruppen-
diskussion {iiber alle Fille eher Optionen, in denen
sie sich passiv verhalten, in Unsicherheit verharren
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oder nicht aktiv handeln (Fall 1: Handlungsoption C
»Forschungsriickzug“ und E ,Nur Kongress“; Fall 2:
A ,Profit Altklausuren®; Fall 3: Handlungsoption A
,Traue keiner Statistik“ und B , Verbleib in der Arbeits-
gruppe®). Des Weiteren suchten die Studierenden eher
Rat bei anderen Personen und Instanzen, als dies fiir
die Expert/innen/en zutraf (Fall 1: Handlungsoption B
»Kontakt Ombudsperson®; Fall 2: Handlungsoption C
»Kontakt Institut“; Fall 3: Handlungsoption E ,Kontakt
Ombudsperson®; Fall 4: Handlungsoption A , Kontakt
Studiendekan“, D ,Kontakt Lehrbeauftragter und
E ,Kontakt drztlicher Direktor®).

Diskussion

Die vorliegende Studie setzte den SJT als formative
Priiffung ein, um die Grundannahmen von Einzel-
personen und Gruppen {iiber gute wissenschaftliche
Praxis und wissenschaftliches Fehlverhalten zu disku-
tieren. In einem weiteren Schritt diente die Gruppen-
diskussion als Reflexionsmoment, um sich mit den
Situationen im Kontext der wissenschaftlichen An-
gemessenheit kritisch auseinanderzusetzen. Die Me-
thodik der Gruppendiskussion regte die Studierenden
zur Meinungsbildung an, die durch eine angeleitete
Diskussionskultur im Seminar gefestigt werden konn-
te. Zudem konnte diese die Studierenden ebenso auf
Gruppenphdnomene [21] und eine mitunter kom-
plizierte Entscheidungsfindung im klinischen und
wissenschaftlichen Alltag vorbereiten [22, 23].

Es ergaben sich iiber die Beispiele hinweg signifi-
kante Unterschiede. Diese traten v. a. bei Handlungs-
alternativen auf, die eher passiv abwartend (,Schwei-
gepflicht klar“; ,Nur Kongress*; ,Verbleib in Arbeits-
gruppe®), tendenziell eher wegschauend, (,Schweige-
pflicht klar*; , Traue keiner Statistik“) oder Verantwor-
tung abgebend (, Kontakt Institut“; , Kontakt Ombuds-
person®) formuliert waren. Diese Tendenz zeigte sich
jedoch nicht nur bei der Gruppendiskussion, sondern
auch bei den Expert/innen/en.

Im ersten (Diebstahl von geistigem Eigentum) und
dritten Fallbeispiel (Datenmanipulation) stach heraus,
dass der Kontakt zu einer Ombudsperson von den Stu-
dierenden in der Gruppendiskussion als erste Option
genannt wurde. Die Expert/innen/en beurteilten die
Vertrauenspersonen als eher weniger relevant im wis-
senschaftlichen Kontext. Wahrend des Seminars kam
tiber die moglichen Griinde fiir die Abweichungen in
der Reihenfolge der Handlungsoptionen eine lebhafte
Diskussion in Gang. Obwohl die Studierenden expli-
zit darauf hingewiesen wurden, dass das Ranking der
Expert/innen/en nur als Diskussionsgrundlage diente,
wurde dieses als realitdtsnah vorgegeben angesehen.
Auch die Literatur sprach der Bewertung durch Ex-
pert/innen/en einen hohen Stellenwert zu, sogar ver-
gleichbar mit einer einzelnen Validierungsstudie mit
ca. 1000 Teilnehmenden [24]. Durch ihr Erfahrungs-
wissen und ihre Expertise im Tatigkeitskontext Medi-

zin fungierten die Expert/innen/en somit als , subject
matter experts“ [16, 25].

Bis auf Grundlagen aus der (berufs)gymnasialen
Oberstufe verfiigten Erstsemesterstudierende iiber
kein gesondert curricular vermitteltes Wissen. Die
Beschiftigung mit den SJT-Fillen ermoglichte den
Studierenden, sich einem Grenzfall im medizinisch-
wissenschaftlichen Kontext sinngemédlR einer kollek-
tiven Wissensressource anzundhern und diesen auf
Basis ihrer Kenntniswelt zu entschliisseln. Fiir diese
Intervention vorteilhaft war, dass in Abgrenzung zum
klassischen SJT den Handlungsoptionen der Studie-
renden keine konkreten Musterlosungen gegeniiber-
gestellt wurden, sondern die Meinungen der Expert/
innen/en vorgelegt wurden. Diese dienten, wie be-
reits ausgefiihrt, als Diskussionsgrundlage und galten
weder als richtig noch als falsch. Weitere Vorteile des
SJTs sind die nicht eindeutigen Handlungsoptionen,
die von den Studierenden bewertet werden mussten
und anschlieRend unter dem Gesichtspunkt eines
Perspektivwechsels erneut diskutiert wurden. Ferner
erdffneten die vorgegebenen Handlungsoptionen den
Studierenden neue Perspektiven und Umgangsmog-
lichkeiten in den konkreten Situationen.

Abschliellend ist herauszustellen, dass ein in dieser
Form realisierter formativer SJT Erstsemesterstudie-
renden initial zu einer guten wissenschaftliche Pra-
xis und dem Vermeiden von wissenschaftlichem Fehl-
verhalten verhilft und die Diskussion und Reflexion
anregt. Im Hinblick auf den Anspruch einer wissen-
schaftlichen Ausbildung, die longitudinal im Curricu-
lum verankert ist und frithzeitig im Studium beginnt,
fordern der SJT und die Gruppendiskussion den Ein-
stieg in die Thematik und die prompte sowie kritische
Auseinandersetzung mit diesen Themen. Wie bereits
expliziert, wird der Beginn der Beschéftigung mit Wis-
senschaftskompetenz in den ersten beiden Studien-
jahren eingefordert und ist longitudinal im Curricu-
lum zu verankern [2]. Mit dem Seminar und insbe-
sondere dem modifizierten SJT ist ein Einstieg in die
Thematik ,Wissenschaftskompetenz“ bereits im ers-
ten Semester gelungen. Das Bewusstsein fiir gute wis-
senschaftliche Praxis und wissenschaftliches Fehlver-
halten konnte verstarkt werden, und die Unsicherhei-
ten und Fragen der Studierenden konnten direkt wéh-
rend des Seminars besprochen werden. Die rege Dis-
kussion von wissenschaftlicher Angemessenheit und
personlichem Handeln wurde von den Studierenden
genutzt. Zusitzlich haben die Erstsemesterstudieren-
den Anlaufstellen und Instanzen kennengelernt, an
die sie sich im Bedarfsfall wenden konnen.

Limitationen

Das hier angewandte Modell der Gruppendiskussion
entsprach durch das Fehlen eines Moderators oder
der zufilligen Gruppenbildung nicht vollstdndig den
klassischen Standards der Methodik in Sozial- und
Marktforschung [26]. Da der SJT im vorliegenden Fall

@ Springer

Situational Judgement Test als Unterrichtsmethode fiir die kritische Diskussion zu wissenschaftlicher Praxis... 179



original article

ausdriicklich mit formativer Intention herangezogen
wurde, war das explizite und didaktisch angeregte
Gesprédch in einer Studierendengruppe das zentrale
Element, das eine Entscheidungsfindung anstie und
diesen Prozess evaluierbar machte. Die nach Loos und
Schiffer ,laboratoriumsédhnliche Umgebung® [16] in
einer Gruppendiskussion kann ebenso von einer Dis-
sonanz zwischen theoretischer Uberlegung tiber die
Ist-Situation bei den Studierenden und dem noch
fernen realen Selbsthandeln geprigt sein. Uberdies
sind Entscheidungsheuristiken und Phdnomene in
Gruppen in zukiinftigen Datenevaluationen stdrker
zu bertiicksichtigen, um maogliche Einflussfaktoren
und Argumentationsstrukturen zu erkliren.

Schlussfolgerung

Die Verwendung des SJTs als formative Priifung der
studentischen Annahmen kreierte einerseits einen
erwdhnten kiinstlichen Entscheidungsrahmen. Zu-
gleich zeigte sie andererseits, wie die Studierenden
durch praxisnahe Handlungsbeispiele aus dem me-
dizinischen Umfeld zu einem frithen Zeitpunkt ihrer
Ausbildung in das Feld der Wissenschaftskompe-
tenz einbezogen und zur kritischen Reflexion an-
geregt werden konnen. Sowohl die exemplarischen
Situationen, die kein explizites medizinisches Wissen
verlangten, als auch die alltagsnahe filmische Dar-
stellung unterstiitzten dies. Zudem ist die Wahl des
frithen Studienzeitpunktes ein wichtiger Beitrag fiir
die strukturelle Transparenz der wissenschaftlichen
Tatigkeit und betont deren essenzielle Bedeutung fiir
die spétere, drztliche Berufstitigkeit. Die Erweiterung
des SJTs auf Gruppenebene strebte dariiber hinaus die
Herausforderung an, studentischen Gemeinkonsens
iiber angewandte gute wissenschaftliche Praxis und
den Umgang mit wissenschaftlichem Fehlverhalten
herbeizufiihren.

Ausblick

Als Bestandteil eines Seminars fiir Erstsemesterstu-
dierende wird der SJT in dieser Form weiterhin statt-
finden. Durch die Verbindung von gemeinsamer Kon-
sensfindung und Konfrontation mit ethischen Grenz-
situationen erscheint der Einsatz dieses Formats auch
in weiteren Veranstaltungen des Medizinstudiums
denkbar. Ahnlich komplexe Fragestellungen, z.B. in
der Palliativmedizin, Organspende oder {iiber den
Einfluss von 6konomischen Interessen, konnen ent-
sprechend didaktisch umgesetzt werden. So haben
die Studierenden im Sinne einer longitudinalen curri-
cularen Verankerung wiederkehrend die Mdoglichkeit,
iiber Textbuchwissen hinaus in der Gruppe und mit
Input von Expert/innen/en zu diskutieren und die
zugrunde liegenden Lerninhalte gebiihrend zu reflek-
tieren.
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