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Übersicht
Hintergrund + Ziel Methodik Inhalte

Ergebnisse Fazit Ausblick

Schulungsprogramm für das NHS 

Dipl.-Ing. Siegrid Meier M.A.



Kinder-Richtlinie (G-BA): 1-3-6 Regel

Geburtseinrichtung

• Bis 3. Lebenstag

• 95% aller Säugling

Erstuntersuchung

Geburtseinrichtung
Extern: Ausnahme

• Bis 10. Lebenstag (U2)

• 95% der Auffälligen

Kontroll-AABR

Pädaudiologie

• Bis 12. Lebenswoche

• Max 4%  Auffällige

Pädaudiologische
Diagnostik

Beratung
Hörsysteme
Frühförderung

• Bis 6. Lebensmonat

Behandlung

Ziel: 1-2-3 Regel
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Problem + Relevanz

• Die Qualität des Neugeborenen-Hörscreenings hängt 
entscheidend von der Kompetenz der Durchführenden ab
−Unterschiedliche Abklärungsquoten

−Unterschiedliche Prozessqualität 
(Brockow et al., 2014; Depenbrock et al., Goedert et al., 2015; Joshi et al., 
2022; Neumann et al., 2019; Söhl et al., 2022)

• Pädaudiologie bekommt die Folgen schlechter Screening-
Qualität

 Das Screening ist nur so gut wie die Person, die es durchführt
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Bundesweite Standardisierung der 
Schulung zur Qualitätssicherung

 Bundesweit einheitliches Curriculum

 Unter dem Dach des VDHZ

 Mit pädaudiologischer  Anbindung
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Planungsschritte
nach DIN PAS 1032
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Didaktisches Objekt-Interaktions-Design-
Modell (Niegemann und Weinberger, 2020)
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Evaluationselemente

Phase Ziel der Evaluation Eingesetzte Verfahren Datentyp

Planung Bedarfsermittlung und 

Zieldefinition

Stakeholderanalyse, VDHZ-Umfrage, 

Expertengespräche

Lernzielabstimmung

qualitativ / explorativ

Entwicklung Qualitätssicherung der 

Inhalte und Struktur

Multiprofessioneller Peer-Review, iterative 

Überarbeitung (DO-ID-basiert), Thinking-Aloud (user

experience)

qualitativ / formativer Prozess

Durchführung Beschreibung der Nutzung 

und Teilnahme

Learning Analytics (Zugriffe, Bearbeitungszeit, 

Abschlussstatus)

quantitativ / prozessbezogen

Ergebnis Erfassung von Akzeptanz 

und Lernniveau

IEBL, objektive Quiz- und Abschlusstestergebnisse, 

lernzielbezogene Selbsteinschätzung

quantitativ

Wirkung Transfer in den klinischen 

Alltag

(nicht Bestandteil der vorliegenden Studie; 

perspektivisch Refer-Rate, Prozessparameter)

–
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Ein Blick in den Schulungsraum
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Inhalte: Lernpaket
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Inhalte: FAQ

Schulungsprogramm für das NHS 

Dipl.-Ing. Siegrid Meier M.A.



Inhalte: Umfang der Materialien

• Ca. 200 Folien mit Sprechertexten

• 24 praktische Übungen

• 145 Quizfragen

• 11 Pocketcards (PoC)

• 1 Informationsbroschüre

• 4 Videos

• 1 selbst komponierte Ballade: „Ein Test so klein, ein Schritt so 
groß“

• 2 Evaluationsbögen (Kompetenz und Schulung)
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NHS-Ballade:
„Ein Test so klein, ein Schritt so groß“
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Umsetzung in Hamburg

• Alpha-; Beta-; Release Version mit Multiprofessionelles Peer-
Review

• Jedes Modul adressiert mehrere Lernzielbereiche

• Erste Zertifikate (VDHZ-/G-BA konforme Inhalte) sind ausgestellt 
worden

• Teilnahmequote noch gering aufgrund:
− Fehlende Freistellung durch Einrichtungen

− Begrenzte Zeitressourcen

− Probleme bei der Einführung der Trackingsoftware
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Stakeholderanalyse

Stakeholdergruppe K1: Rolle K2: Einfluss K3: 

Betroffen-

heit

K4: Relevanz für QS und nachhaltige Ausgestaltung

VDHZ Übergeordnete fachliche und 

organisatorische Struktur

Hoch (Standardisierung, 

Skalierung, QS)

Mittel Zentrale Anforderungen an Einheitlichkeit, 

Übertragbarkeit und langfristige Implementierung

Screening-Zentralen Operative Steuerung des NHS und 

organisatorische Anbindung

Hoch (Organisation, 

Komm., Umsetzung)

Hoch Anforderungen an Praxistauglichkeit, organisatorische 

Integration und regionale Adaptierbarkeit

Praxisanleitende Vermittlung praxisnaher Komp., 

Schnittstelle Theorie–Praxis

Mittel bis hoch Hoch Fokus auf handlungsorientierte Inhalte, 

Transferunterstützung und klare didaktische Struktur

Teilnehmende Primäre Zielgruppe und Anwender 

der Schulungsinhalte

Mittel Sehr hoch Verständlichkeit, Praxisrelevanz, zeitliche Flexibilität, 

Unterstützung der Handlungssicherheit

Hersteller von Soft- und 

Hardware

Bereitstellung der eingesetzten 

Screening-Systeme

Mittel Niedrig

bis mittel

Berücksichtigung technischer Standards, ohne 

produkt- oder herstellerspezifische Bindung

Pädaudiologie/

HNO/Audiologie

Fachliche Expertise, punktuelle 

Schulungsbeteiligung

Mittel Niedrig Sicherstellung fachlicher Korrektheit und 

Anschlussfähigkeit an weiterführende Diagnostik

Personalvorgesetzte 

/Leitungsebene

Genehmigung der Teilnahme, 

Ressourcenfreigabe

Hoch (Gatekeeper-

Funktion)

Niedrig Anforderungen an zeitliche Struktur, Nachweisbarkeit 

und organisatorische Effizienz

Sorgeberechtigte Indirekt betroffene Gruppe Sehr gering Mittel Mittelbare Relevanz für Kommunikationsqualität und 

Versorgungsqualität
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Lernziele/Verteilung in den erstellten 
Materialien

Lernzielbereich Lerneinheiten Praktische Übungen Quizfragen Ergänzende Medien

Motivation und Haltung

Einführung und begleitende 

Reflexionsimpulse in allen 

Modulen (insgesamt 181 Folien 

mit Sprechertexten)

3 Übungen (Reflexion, 

Fallgeschichte, persönliche 

Motivation)

Integrierte Reflexions- und 

Verständnisfragen

Emotionales Lied zur 

Bedeutung des Hörens

Kommunikation und 

Elternaufklärung

Inhalte zu Gesprächsführung, 

Aufklärung, Einwilligung und 

Orientierung (Module 3–4)

5 Übungen (Infobroschüre, 

FAQ, Gesprächssimulation, 

Einwilligung, Orientierung)

Situationsbezogene Quizfragen
PoC (Elternaufklärung, Ablauf 

NHS, FAQ)

Fachwissen und Anatomie

Grundlagen zu Anatomie, 

Hörvorgang, OAE und AABR 

(Module 1–2)

4 Übungen (Selbstversuche, 

Pocketcards)
Wissensbasierte Quizfragen

Videos: Hörvorgang, Prinzip 

TEOAE, Prinzip AABR; PoC 

(Anatomie, Messprinzipien)

Messtechnische Fertigkeiten

Schrittweise Anleitung zur 

Durchführung von OAE- und 

AABR-Messungen (Module 2–3)

5 Übungen (Gerätehandling, 

Qualitätstest, Sonden, 

Elektroden)

Anwendungsbezogene 

Quizfragen

PoC (TEOAE-Messung, AABR-

Messung)

Ablauf und Dokumentation

Darstellung des 

Screeningprozesses, 

Dokumentation und Tracking 

(Module 3–4)

4 Übungen (Dokumentation, 

Software, Tracking)

Regel- und prozessbasierte 

Quizfragen

Video: Bedienung der Tracking-

Software; PoC (Ablauf NHS, 

Meldewesen)

Problemlösung und kritische 

Reflexion

Szenarien, typische 

Fehlerquellen und 

Reflexionsimpulse (Module 3–4)

4 Übungen (Fallbeispiele, 

Leitfragen)
Szenariobasierte Quizfragen PoC (FAQ, Qualitätsaspekte)
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Eine zu komplexe Schulung 
verschlechtert die Screening-Qualität

Die Pädaudiologie arbeitet mit:

• Hochstandardisierten Messverfahren

• Engen Zeitfenstern

• Sensibler Elternkommunikation

Das sind klassische High-Cognitive-Load-Situationen
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Didaktische Begründungen

• Warum einfache Sprache?
− Reduktion extrinsischer kognitiver Belastung

− Fokus auf relevante diagnostische Entscheidungsprozesse

• Warum modulare Struktur?
− Segmentierung komplexer Inhalte

− Förderung der Selbststeuerung

• Warum Praxisübungen?
− Transfer in Handlungssituationen

− Vermeidung träger Wissensstrukturen

• Im hochstandardisierten Messkontext entscheidet nicht Komplexität,
sondern Handlungssicherheit bzw. -routine

Schulungsprogramm für das NHS 

Dipl.-Ing. Siegrid Meier M.A.



Inhalte: Prüfung
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Inventar zur Evaluation von Blended 
Learning (IEBL) (Peter et al., 2015)

• Allgemeiner Nutzen: 9R*, 14, 15, 16, 17, 18;

• Didaktische Qualität: 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7;

• Angemessenheit der Beanspruchung: 8R*, 10, 11, 12, 13;

• Akzeptanz der Onlinelehre: 19, 20R*, 21, 22, 23;

• Fehlender sozialer Austausch: 24, 25, 27;

• Nutzerfreundlichkeit: 28, 29, 30R*, 31, 32R*, 33, 34R*;

*invertierte Items

Schulungsprogramm für das NHS 

Dipl.-Ing. Siegrid Meier M.A.



Ergebnisse: IEBL

*3=genau richtig *invertiert

Teilnehmend

e

Mitarbeitend

e
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Ergebnisse: IEBL

• Didaktische Qualität
− In allen Gruppen hoch (NeST M1: 5,1; HZ M1: 5,5; HZ M2: 4,8)

• Allgemeiner Nutzen
− Gut bis sehr gut (4,50–4,7)

• Nutzerfreundlichkeit
− Besonders bei VDHZ stark (HZ M1: 5,4; HZ M2: 5,1; NeST M1: 4,3)

• Akzeptanz der Onlinelehre:
− VDHZ höher (M1: 5,1; M2: 4,8) als NeST (4,1)

• Angemessenheit der Beanspruchung (genau richtig =3)
− NeST liegt niedriger (2,8) als HZ (M1: 3,00; M2: 3,1)
→ NeST empfand die Belastung als höher

• Sozialer Austausch (invertiert):
− NeST 2,9 vs. HZ M1 4,6 und M2 4,00
→ NeST vermisst sozialen Austausch deutlich stärker
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Zusammenfassung

• Standardisierte Schulung für das NHS ist strukturiert umsetzbar

• Modulares Format integriert medizinische, organisatorische und 
qualitätsrelevante Anforderungen

• Implementierbar in heterogenen Versorgungsstrukturen

• Hohe Akzeptanz und subjektiver Kompetenzzuwachs

• Relevante Erkenntnisse zur praktischen Umsetzung im 
Versorgungsalltag
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Bedeutung für die 
pädaudiologische Versorgung

Eine standardisierte Schulung ist eine strukturelle Präventions-
und Qualitätssicherungsmaßnahme durch u.a.:

• Reduktion vermeidbarer Wiederholungsmessungen

• Bessere Dokumentation

• Bessere Elternaufklärung

• Bessere Schnittstelle Screening Pädaudiologie

• Potenziell stabilere Tracking-Quote
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Ausblick

Verbesserung der 

Akzeptanz

•Fortbildungspunkte

•Einführungsschulung

Anpassungen

•Vereinheitlichung von 

Begrifflichkeiten

•Erstellung eines BW-

Zusatzmodul

Einführung Ende 

2026 in Baden-

Württemberg

Evaluation von 

Langzeitwirkungen
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siegrid.meier@earlinks.de
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Weitere Informationen

audiologie + e-learning + gaming
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