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E-Learning in der Medizin
Ein BMBF-Projekt an der Charité

»E-Learningg, elektronisches Lernen am Computer, gilt seit einigen Jahren als alter-
native und zeitlich flexible Methode der Aus- und Weiterbildung. Momentan wird E-
Learning vorwiegend in der Wirtschaft eingesetzt. Der Markt befindet sich in einem
steten Aufwind und fiir die kommenden Jahre wird ein weiteres Wachstum um bis
zu 50% erwartet. Wirtschaftsforscher prognostizieren dem E-Learning-Markt allein
in Deutschland fiir das Jahr 2005 ein Volumen von 1,5 — 2 Milliarden Euro. — Das
Bundesministerium fiir Bildung und Forschung (BMBF) fordert im Rahmen des Pro-
gramms »Neue Medien in der Bildung« seit einigen Jahren die Erprobung elektro-
nischer Lernsysteme im Hochschulbereich. — Das Forschungsteam SYMPOL unter
der Leitung von Professor Dr. Oestmann von der Strahlenklinik der Charité (Direk-
tor Prof. Dr. Dr. h. c. Roland Felix) entwirft am Campus Virchow der Charité Lern-
szenarien fiir die heutigen und zukiinftigen Medizinstudenten. Um die Qualitat der
Lehre zu erhéhen und das Medizinstudium praxisndher zu gestalten, steht die
Integration traditioneller und innovativer Methoden sowie das eigenstéandige
Lernen des Studenten im
Zentrum des Projekts,
das multimediales ani-
miertes Lernen im Netz
vorsieht (http://www.
sympol.de).

E-Learning — Was und Warum?

Beim E-Learning wird, unabhangig von Zeit und Ort,
am Bildschirm unterrichtet. Viele namhafte Unterneh-
men in der Industrie setzen E-Learning zur Weiterbil-
dung der Mitarbeiter ein. Die Vorteile liegen auf der
Hand: So kann beispielsweise ein Ausbilder mit einem
Kurs alle Mitarbeiter einer bestimmten Kategorie an
unterschiedlichen Standorten erreichen, ohne dafir
weit reisen zu missen. Die Mitarbeiter miissen ledig-
lich iiber einen PC mit Internet-Zugang (oder CD-Lauf-
werk fiir die Offline-Version) verfiigen. Ferner kann
der Lernende die Lerngeschwindigkeit frei wahlen.
Wurde ein Absatz nicht verstanden, so ist es moglich,
die dargestellten Inhalte mittels der internen Navigali-
on noch einmal in Ruhe anzusehen. Sicher, das ist mit
einem Buch auch moglich. Der Computer bietet jedoch
den besonderen Mehrwert der Verkniipfung verschie-
dener Lerntexte, Grafiken 0.4. durch Querverweise

Infobox 1

Prinzip »Systematisches Lernen«:

Erldutern wir das Prinzip anhand des Faches Radiolo-
gie: Angenommen, Sie lernen gerade zum Thema »Ront-
gen des Thorax«: Wie war denn noch mal die Anatomie
des Herzens? Welche Strukturen bilden die rechte
Begrenzung? Ein Mausklick hilft weiter, Sie konnen
direkt auf die korrespondierenden Kapitel der anderen
Fachgebiete zugreifen, die sich mit dem gleichen The-
ma beschéftigen. Also noch mal in Ruhe vom Rontgen-
bild zur Anatomie, von dort zur Pathologie und zuriick.
— Sie erkennen eine im Herzschatten gelegene Verdich-
tung auf dem Thoraxbild des Modellpatienten? — Hm,
das sieht ja nach einer verkalkien, stenosierten Herz-
klappe aus, wie hort sich so was noch mal an? Klick,
nur einen Link weiter gibt es ein Horbeispiel zum
Krankheitsbild und Sie konnen sich zusdtzlich das
pathologische Préparat ansehen!
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(Links). Diese konnen z.B. zu ndher erkldrenden
Untertexten, interaktiven Grafiken, Animationen oder
Tonbeispielen fiihren. So wird eine individuelle Vertie-
fung der Lerninhalte ermoglicht.

Was Unternehmen via E-Learning bereits erfolgreich
praktizieren — die kostengiinstige, flexible, schnelle
und effiziente Schulung von Mitarbeitern (Quelle:
Berlecon Research) — scheint interessanterweise in
der medizinischen Ausbildung bisher nicht zu greifen.
So ergab eine Studie der Universitdl Jena, dass von
Medizinstudenten Lernprogramme auf GD-Rom nur sel-
ten und Internet-basierte Lernprogramme so gut wie
nie genutzt werden. Geht man davon aus, dass jlingere
Menschen prinzipiell weniger Beriihrungsangste im
Umgang mit modernen Technologien haben, so kann
man weder in der Computererfahrung noch in den
technischen Vorraussetzungen den Ursprung fiir diese
Entwicklung erkennen. Woran kann es also liegen?

Prinzip »Fallbasiertes Lernen«:

Hier wird ein virtueller Patient prasentiert, dessen Fall
sich dann in die Untergebiete der verschiedenen Fach-
richtungen hinein verzweigt. SYMPOL simuliert den
arztlichen Alltag — oft routiniert, manchmal auch
tiickisch. Der Student muss selbststandig entscheiden,
welche Untersuchungen er in welcher Reihenfolge
durchfithren mochte. Wie in der »echten< Medizin
fiihren auch hier mehrere Wege zum Ziel. Von den
jeweiligen Untersuchungen aus leiten Links den Studie-
renden zu erweiternden Lerntexten. So lernt der Stu-
dent Fakten dann, wenn er sie am besten im Kontext
einordnen kann. Das anstrengende Zuriickerinnern
bzw. Nachschlagen von Sachverhalten ist nicht notig.
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Eines der Hauptprobleme
mag die Strukiur des In-
ternets an sich sein. Das
Netz ist auf der einen Sei-
te ein wahres Fiillhorn an
Wissen, allerdings brem-
sen eben diese Weiten
den Anwender auch aus.
Das Angebot ist kaum
iberschaubar, die Qua-
litdt und Richtigkeit der
Informationen ist hédufig
schwierig zu beurteilen.
Somil erscheint es sinn-
voll und notwendig, verfiighares Wissen zu sortieren
und zu biindeln, es gleichsam aus einer Hand und
einem Guss anzubieten. Dies wiederum macht es
erforderlich, dass sich die Produzenten von Inhalten
an allgemein giiltige Standards halten — ein bis heute
leider noch nicht hinreichend geklartes Problem.

SYMPOL - das Projekt

SYMPOL ist ein vom Bundesministerium fiir Bildung
und Forschung (BMBF) gefordertes, universitatsiiber-
greifendes Projekt, dessen Fordersumme rund
1.000.000 EUR pro Jahr betrdgl. Der Name steht fiir
»SYstematisches Multimediales und Froblem-Orien-
tiertes Lernen«. Die Federfiihrung des Projekies liegt
bei der Charité in Berlin, Kooperationspartner sind die
Friedrich-Schiller-Universitat in Jena und die Johann
Wolfgang Goethe-Universitdt in Frankfurt am Main.
Die Laufzeit betrdgt zundchst 3 Jahre, der Projektbe-
ginn war Anfang 2001. SYMPOL hat sich zum Ziel
geselzt, die medizinische Lehre durch den gezielten
Einsatz des Computers nachhaltig zu verdndern und zu
verbessern. Kinerseits soll den Dozenten die Durch-
fiihrung ihrer Vorlesungen erleichters, andererseits
den Studenten eine verbesserte Vorbereitung und
Nacharbeit des Gelernten ermoglicht werden. Von den
Dozenten bei der Unterrichtsvorbereitung eingesparte
Zeit wird der personlichen Betreuung der Studenten
gewidmel.

Fiir den Anfang befasst sich SYMPOL mit der Umset-
zung der morphologisch geprégten Facher Anatomie,
Pathologie, Radiologie und Gerichtsmedizin. Jedes
Fach kann einzeln strukturiert von Anfang bis Ende
durchgearbeitet werden. Alternativ dazu kann der Stu-
dent sich auch facheriibergreifend durch ein Thema,
7.B. ein bestimmtes Krankheitsbild mit allen Facetten,
bewegen. Kinzelne Fakien werden somit zu sinnvollen
Einheiten verkniipft, die bisher typische Zergliederung
des Patienten in medizinische Einzelaspekte wird ver-
mieden. Das Konzept sieht vor, die jeweiligen Inhalte

in kleinste sinnvolle Einheiten (Lernmodule) zu unter-
teilen, die sich immer neu miteinander verkniipfen las-
sen. Durch sinnvollen Einsatz von Links (Querverwei-
sen) soll es dem Studenten ermoglicht werden, immer
dann auf tiefergehendes Wissen zuzugreifen, wenn es
gebraucht wird.

Weil es nicht immer leicht ist, in der Prasenzlehre den
richtigen Patienten zur richtigen Zeit vorstellen zu
konnen, geht SYMPOL neue Wege. Beim fallbasierten
Lernen (s. Infobox 1) werden den Studenten virtuelle
Modellpatienten vorgestellt. Die Medizinstudenten
konnen selbstédndig Untersuchungen auswahlen, Hin-
tergrundinformationen abfragen, eine Verdachtsdia-
gnose stellen und Therapien ausprobieren. Zu diesem
Zweck wird mit den Systemen »CAMPUS« von der Uni-
versitdl Heidelberg sowie dem komplexeren Simula-
tionsprogramm »DxR« aus den USA gearbeitet. SYM-
POL versucht somit, den Patienten stets als Ganzes
darzustellen. Das war bisher nicht immer gegeben, da
die einzelnen Fachgebiete in der Regel voneinander
getrennt vermittelt wurden. Auf diese Weise wird den
Studierenden stets verdeutlicht, aus welchem Grund
bestimmtes Wissen erworben werden muss, der Pra-
xisbezug bleibt gewahrleistet.

Medizinisches E-Learning erfordert zudem eine eigene
Didaktik, die sich an den Moglichkeiten des Computers
orientiert: Kurze Animationen und Tonbeispiele ergéin-
zen den Text, eine Hilfe- und Recherchefunktion steht
jederzeit zur Verfiigung. AuBerdem konnen die wer-
denden Arzte unabhéngig von Zeit und Ort studieren,
sie brauchen lediglich einen Internet-Zugang.
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Abb. 1

Autorenoberfldche von
CAMPUS. SYMPOL verwen-
det dieses von der Univer-
sitédt Heidelberg entwickelle
System zur Darstellung fall-
basierten Lernens im Inter-
net.

ADD. 2

Autorenoberfldche von DXR.
Dieses amerikanische
System zur Fall-Simulation
findet ebenfalls bei SYMPOL
Verwendung.

- e—ﬂi.—_u_m-i&ﬁ.

s Ferural i

o - - |
| ™
L — E-.......;_...._. mta e j|
=
Lt — o — — — —
i - L
= T e ey
e -
Tonm B |
Tam
iy | S |
p— L .
e -~ i X
Hhrwsiiwl T
e L 7l ww =]
Frm bl
s |
=
r
e Ve B i

o o
el b b e o g

-

B S0 SRSE & W0 T | S| e | | .

£ L YA o

HUMBOLDT-SPEKTRUM 1/2003

13



14

FORSCHUNG

R n
wﬁc pahen varlaghen die Rippen derssl harizontal and ventral schelg nach
innen urten. Die dersalen Antelle erscheinen dabel dichber, da dee wentralen
Anteile platter und somit réntgentransparasber sind,. Dl Rippenknorpsl zalgan
balm Blberés Menschen oft Neckige Verkalkuhgen

Q,

Abb. 3

FEin Rontgenbild vom Thorax,
wie es bei SYMPOL darge-
stellt wird. Eine integrierte
Lupenfunktion erlaubt das
detailgenaue Betrachten
auch auf kleineren Monito-
ren ...

Das Lern-Management-System

Das technische Riickgrat dieses Lehrangebotes bildet
ein so genanntes »Lern-Management-System« (LMS).
Diese Programme bieten dem Lernenden einen auf
seinen Kenntnisstand zugeschnittenen Lernpfad durch
die vorhandenen Module an. Zusétzlich werden die
Lernaktivitdten verfolgt und auf Wunsch auch bewer-
tet, so dass der Anwender sich seine Schwachstellen
aufzeigen lassen kann — somit weiB er, welche Lern-
module noch einmal nachgearbeitet werden sollten.
Das Aufsetzen eines derartigen LMS erwies sich in der
Praxis als eine nicht zu unterschétzende Schwierig-
keit. Auf dem Markt werden weit mehr als 100 Syste-
me angeboten.

Um die fiir SYMPOL beste Losung zu finden, wurde ein
groB angelegter Test verschiedener Systeme durchge-
fiihrt (s. Infobox 2). Leider kann — wie wir nach einge-
hender Kvaluation feststellen mussten — keines der
heute auf dem Markt erhéltlichen LMS alle Anforde-
rungen gleichermafen erfiillen. Ein Manko liegt in dem
immensen Aufwand bei der Erstellung der Systeme in
Kombination mit den verfiigharen Inhalten. Anders als
bei einem herkommlichen Buch sind Lerninhalte und
die Systemfunktion sehr eng aneinander gekoppelt,
wahrend die Urheberrechte auf die Inhalte stark frag-
mentiert sind. Das von uns jetzt eingesetzle System
»DOCENT« geniigt jedoch den Anforderungen aus der
Industrie und bietet aus unserer Sicht am ehesten die
Chance auf eine langerfristige Anwendung, einen einfa-
chen Austausch eigener Inhalte sowie die Kooperation
mit anderen Universitdten, die hier auf der Basis exis-
tierender Standards erfolgen kann. Zudem bietet
DOCENT hypothetisch die Moglichkeit einer Nutzung
des von SYMPOL erstellten Angebots auch auBerhalb
der Universitiat — ein Weg, den sich ein Haus wie die
Charité unbedingt offen halten sollte! Wir denken hier-
bei vor allem an die &rztliche Weiterbildung. Um aller-
dings die Internet-basierten Inhalte in diesem Sinne fiir
Mediziner interessant zu machen, ist es erforderlich,
die angebotenen Lernmodule von offizieller Stelle aner-
kennen und zertifizieren zu lassen — fiir SYMPOL ein
ndchster wichtiger Schritt.

Beim klassischen Fernstudium gibt es einen groBen
Nachteil — die mangelnde Kommunikation des Studen-
ten mit einer »peer group« oder den Dozenten, was zur
Vereinsamung fiihren kann. SYMPOL versucht dieses
Manko durch so genannte Community-Funktionen zu
eliminieren. So kann der Student sich jederzeit im
Chat mit seinen Kommilitonen unterhalten oder erhélt
vom System ein Feedback zur bisher erbrachten Lern-
leistung oder Hilfe bei der Organisation seines Stun-
denplans. Schwachstellen werden vom Lern-Manage-
ment-System erkannt und aufgezeigt, Lernobjekie wer-
den zum besseren Verstindnis des Stoffes vorgeschla-
gen und auch auf das regelmédBige Einlegen von
Arbeitspausen wird geachtet. So wird in der Lernum-
gebung gezielt auf die Bediirfnisse des Einzelnen ein-
gegangen, was sich positiv auf die Lernarbeit aus-
wirkt.

Probleme heute — Probleme spiter?

[is ist bis jetzt nicht gesichert, dass E-Learning
tatséchlich erfolgreich in den Universitdten eingesetzt
werden wird. Viele Widrigkeiten miissen iiberwunden
werden, von den immens hohen Produktionskosten fiir
multimediale Inhalte tiber die Probleme der Rechte-
verwertung bis zur Entwicklung einer gemeinsamen
Schnittstelle beziehungsweise universitdrer Stan-
dards. Dennoch ist es zwingend notwendig, die eduka-
tiven Versuche mit Kraft voran zu treiben — gilt es
doch einen Wettlauf zu gewinnen. Wenn wir es nicht
schaffen, die technische und inhaltliche Expertise zu
stellen, so werden dies die amerikanischen Université-
ten dibernehmen, die ebenfalls eine engagierte Multi-
media-Entwicklung betreiben. Zu unseren derzeitigen
Stolpersteinen gehort — neben der Optimierung orga-
nisatorischer Prozesse — die Kinbindung der multime-
dialen Lehre in die Curricula der Universitdten. Nur so
ist sicher gestellt, dass die Studenten sich tatsdchlich
mit den angebotenen Inhalten auseinandersetzen —
was wiederum erforderlich ist, um die Nachhaltigkeit
zu gewahrleisten. Grundanforderung ist in diesem Fal-
le, dass die multimedialen Inhalte einen Mehrwert bie-
ten. Das alleinige Darstellen von Text und Bild auf
dem Bildschirm reicht nicht aus, um ein Internetange-
bot iiber einen langeren Zeitraum attraktiv zu halten.

Was kommt? — Ein Ausblick

Mit dem néchsten Schritt geht unsere Multimedia-Pro-
duktion tiber das heute Machbare hinaus: Das geplante
5-Jahresprojekt EMELI (European Multimodal Electro-
nic Learning Initiative) soll mit erheblichem finanziellen
Aufwand innerhalb des 6. Rahmenprogramms der EU
eine Lernumgebung fiir die ndchste Generation von Stu-
denten verwirklichen. In ihr werden die Studenten kon-
stant zum Kinsatz des gerade Erlernten angehalten und
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mit moderner Technologie noch intensiver und schneller
als bisher an das Berufsleben herangefiihrt.

Schon bald kinnte das Studium so aussehen:

Die Medizinstudentin Jana fahrt kurz vor 9 Uhr mit der
U-Bahn zum Potsdamer Platz. Sie ist auf dem Weg zu
ihrer interaktiven Vorlesung im digital aufgeriisteten
Kinomultiplex des Sony-Centers. Bei sich fiihrt sie einen
auch als Mobiltelefon fungierenden Kleinstcomputer
(»Personal Digital Assistant«, PDA), der iiber UMTS
Technologie mit dem Internet verbunden ist. Sie nutzt
die Zeit in der Bahn, um noch einmal ein kurzes Lernmo-
dul zur Notfallversorgung Schwerverletzier zu wiederho-
len, das sie am Vorabend mit ihren Freunden bei sich
zuhause am Computer durchgegangen ist. An einigen
Fallbeispielen hat die Gruppe ihr neues Wissen dann
auch gleich eingeiibt. Als Jana das Notfallmodul verlasst,
meldet sich auf dem Schirm ihr personlicher Companion
— ein freundliches Agentenprogramm, das ihr den Alltag
leichter macht. »Janabot« — so heiBt ihr Companion —
meldet ihr, dass die Vorlesung heute wie bereits erwar-
tet die Notfallmedizin behandeln wird, dass Jana alle
wesentlichen Lernmodule zu dieser Thematik bereits
einmal mit gutem Krfolg absolviert hat und dass auch
ihre 3 Freunde sich auf dem Weg zur Vorlesung befin-
den. Man treffe sich am besten direkt an den Wasser-
spielen. Im Kinosaal angekommen, teilen sich die Freun-
de schnell die zu erwartenden Rollen zu. Ein erfahrener
Notfallmediziner steht vor der Leinwand und leitet die
Ubung: Ein heftiger Aufprall, ohrenbetdubender Larm,

Infobox 2

SYMPOL testet eLearning-Systeme

Der eLearning Markt boomt. Immer mehr Unterneh-
men und Organisationen setzen auf das Medium Com-
puter, um ihre Mitarbeiter weiterzubilden. Doch vor
dem Einstieg in den vernetzten Unterricht steht die
Qual der Wahl. Mehr als 120 Anbieter von Lern-Mana-
gement-Systemen (LMS) gibt es auf dem Markt. In
einem grofB angelegten Praxistest selektierte und priifte
SYMPOL vier Marktfiihrer auf Herz und Nieren.

Zundchst wurden tiber 120 Lern- und Content-Manage-
ment-Systeme {iber einen Zeitraum von zwei Monaten
auf Schlisseleigenschaften hin tberprift: Hat der
Anbieter eine Filiale in Deutschland? Kann das System
— einmal aufgesetzt — mit dem Unternehmen wachsen?
Erfiillt es internationale Standards, welche die Kompa-
tibilitdt mit anderen Anbietern gewéhrleisten? Anhand
dieser Merkmals-Liste lieB sich bereits die Spreu vom
Weizen trennen. Geblieben sind vier LMS namhafter
Anbieter: Hyperwave, Time4You, Saba und Docent.
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Stille. Ein Unfall auf der Stadtautobahn in Charlotten-
burg. Auf der GroBleinwand erscheinen mehrere Verletz-
le, die vom Dozenten den Einzelgruppen zugeteilt wer-
den. Hektik verbreitet sich im Saal, alle greifen zu ihren
Kleinstcomputern: Jede Gruppe versucht, bei ihren Pati-
enten so schnell wie moglich Atmung, Blutdruck und
Kreislauf zu stabilisieren, das Verletzungsmuster her-
auszufinden, die erforderliche Diagnostik zu definieren,
die richtigen Behandlungsschritte einzuleiten. Zwi-
schendurch hilt der Dozent die Ubung an und weist auf
wichtige Aspekte einzelner Patienten hin, stellt Fragen
zur Abstimmung, tadelt und lobt. Jana hat bei ihrem
Patienten die Rolle der Anésthesistin ibernommen,
Mohammed agiert als Chirurg, Lotte fiihrt heute die
Krankenakte und Heinrich durchsucht mit seinem
Kleinstcomputer die Lernumgebung und andere Daten-
banken nach Informationen, die sie dringend brauchen.
Die Companions der Gruppe helfen bei der Datensuche
kréftig mit. Jana und ihre Freunde haben Gliick und gut

Diese vier Systeme wurden anschliefend von 15 Sym-
pol-Mitarbeitern 30 Tage in einem neu entwickelien
und umfangreichen Testverfahren auf ihre Alltagstaug-
lichkeit gepriift. Unterstiitzt wurde SYMPOL dabei von
der Firma Memoray aus Miinchen, Evaluationspartner
waren das universitdtsiibergreifende BMBF-Projekt »k-
med« sowie das Bundesleitprojekt FIZ Chemie. Ent-
scheidend in diesem Test waren die Sicht des Redak-
teurs (Wie einfach ist es, Lerninhalte bereit zu stel-
len?), die Sicht des Tutors (Kann ich meine Schiiler ein-
fach gruppieren, kontrollieren und korrigieren?) sowie
die Sicht des Lernenden (Finde ich die Informationen,
die ich suche?). Ferner wurden die Community-Funk-
tionen (Chat, E-Mail) sowie das Verhalten des LMS
unter Last (hohe Servernutzung) beurteilt. Gepriift
wurde zudem, ob die bei SYMPOL angestrebte Vernet-
zung sowohl systematischer als auch fall-basierter
Lerninhalte (s. Infobox 1) sowie unser hoher
Anspruch an die didaktische Tiefe der Lern-Manage-
ment-Systeme gewdhrleistet waren.

AbD. 4

... und »mouse-over«-Effek-
te ermaoglichen das Hervor-
heben relevanter Strukturen
wéhrend des Betrachtens.
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Kontakt
Humboldt-Universitédt
zu Berlin

Medizinische Fakultat
Charité

Klinik fiir
Strahlenheilkunde
Augustenburger Platz 1
D—13353 Berlin

Tel.: (030) 460-557143
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E-Mail: susanne.blind@
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Prof. Dr. Jorg Oestmann

Jg. 1956. Medizinstudium an
der Medizinischen Hoch-
schule Hannover, Ausbildung
als Radiologe in Hannover
und Boston. APL-Professur
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Autor des Lehrbuches
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Kontakt
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zu Berlin
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Augustenburger Platz 1
D—13353 Berlin

Tel.: (030) 450-557171
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E-Mail: joerg.oestmann@
charite.de

trainiert: Ihr Patient — obwohl sehr schwer verletzt — ist
von ihnen optimal versorgt worden und wird bald wieder
arbeitsfahig sein. AuBerdem haben sie ihrer Nachbar-
gruppe noch ein paar wichtige Tipps geben konnen. Der
Dozent lobt sie und von Studenten aus Barcelona und
Helsinki, die das ganze online zu Trainingszwecken ver-
folgt haben, kommen anerkennende E-Mails.

Fiir Jana und ihre Freunde ist der Umgang mit simu-
lierten Patienten bereits seit dem ersten Tag ihres
Medizinstudiums Alltag. War es zunéchst ein élterer
bettldgeriger Herr, dessen Didt, Pflege und Versorgung
in einer kleinen virtuellen Pflegestation zu regeln war,
muss Jana sich in ihrem 6. Semester bereits um meh-
rere Patienten in einer virtuellen Krankenstation kiim-
mern. Jeden Tag um 17 Uhr macht sie dort Visite, ord-
net Diagnostik und Therapien an, liest Konsilberichte,
die von anderen Studenten erstellt wurden. Sie achtet
auch auf den Kostenrahmen. Uber den Tag hinweg
muss sie auf Zwischenfélle auf der Station reagieren,
iber die ihr »Janabot« berichtet. Will sie in Urlaub
gehen, muss sie die Patienten entlassen, auf die Sta-
tionen ihrer Freunde verlegen oder einen Vertreter
verpflichten. Wenn Jana ihre Ausbildung beendet, wird
es wenige Situationen geben, die sie nicht bereits
mehrmals simuliert hat — so wie man es von den Pilo-
ten aus der Luftfahrt kennt.

Traditionelle Lernmodule, praktische Fallstudien und
aufwéndige Patientensimulationen, die modernste Spie-
letechnologie einsetzen, sind die Inhalte dieser elektroni-
schen Lernumgebung. Da sie nicht nur innerhalb der EU
begeistern soll, werden neben der addquaten Darstel-
lung der Inhalte aus Sicht der Gleichstellung (»Gender-
mainstreaming«) auch Filter entwickelt, welche die
Autoren bei der Erstellung der verschiedenen Versionen
mit kulturellem Wissen iiber die jeweiligen Lander
unterstiitzen. Das Zukunftsszenario EMELI greift die
berufliche Anforderung an die angehenden Arzte auf,
schnell hochste Handlungskompetenz aufgrund von kom-
plexem Grundwissen zu erlangen.

ziel des 6. Rahmenprogramms der Europdischen Kom-
mission ist es, ambitionierte und hoch innovative Projek-
te — unter anderem im E-Learning Bereich — auf den
Weg zu bringen. Aufsetzend auf den Erfahrungen mit
ihren Multimediaprojekten und aus ihrem historischen
Selbstverstandnis heraus will die Charité bei dieser Ent-
wicklung eine Fiihrungsrolle ibernehmen. Die ersten
Kommentare nach einer Prdsentation von EMELI vor
der Europdischen Kommission in Luxemburg sind posi-
tiv. Die Arbeiten am Projekt gehen mit groBer Intensitat
voran. GroBe und kleine industrielle Partner sind in das
Konzept integriert.
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