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			Zusammenfassung

			„Game Challenge“ ist ein innovatives Lernformat zur Verbesserung der Lernerfahrung in der Anästhesiologie. Der vorliegende Artikel beschreibt die Entwicklung und Implementierung von zwei spielbasierten Lernmodulen, die erstmals auf dem Jahreskongress der Deutschen Gesellschaft für Anästhesiologie und Intensivmedizin e. V. (DGAI) 2024 in Kassel vorgestellt wurden. Der inhaltliche Schwerpunkt der zwei Module lag thematisch im Polytrauma-Management und der Kinderanästhesie. Die Hauptziele waren die Kombination von technischen und nicht technischen Fertigkeiten sowie die Teamarbeit in einem kompetitiven Rahmen. Die Lehrinhalte orientierten sich an den aktuellen klinischen Leitlinien. Insgesamt nahmen 27 Personen an den Workshops teil und die Evaluation der Teilnehmenden zeigte insgesamt eine hohe Zufriedenheit. Feedback von 22 Teilnehmenden wurde erhalten. Die Relevanz der Inhalte für die praktische Tätigkeit erhielt eine Medianbewertung von 9 und die Gesamtzufriedenheit wurde mit einem Median von 10 auf einer 10-Punkte-Likert-Skala bewertet. Obwohl nur eine Person Vorerfahrungen mit derartigen Lernformaten hatte, wurde die „Game Challenge“ sehr positiv aufgenommen und zeigt das Potenzial von spielbasiertem Lernen in der medizinischen Ausbildung. Zukünftige Forschung sollte sich darauf konzentrieren, die langfristigen Auswirkungen auf die klinische Praxis zu evaluieren und das Format unter Einbeziehung weiterer berufsrelevanter praktischer Übungen weiterzuentwickeln.

			Summary

			‘Game Challenge’ is an innovative educational approach aimed at enhancing the learning experience in anaesthesiology. This article describes the development and implementation of two game-based learning modules, first introduced at the 2024 DGAI Annual Congress in Kassel. The modules focused on the topics of polytrauma management and paediatric anaesthesia. The primary objectives were to integrate technical and non-technical skills, alongside teamwork, within a competitive framework. Teaching goals were carefully aligned with current clinical guidelines. A total of 27 participants engaged in the workshops and the evaluation revealed high levels of approval. Feedback was received from 22 participants. The perceived relevance of the content for practical application received a median rating of 9, and overall contentment was rated with a median of 10 on a 10-point Likert scale. Although only one person had previous experience with such learning formats, ‘Game Challenge’ was positively received, demonstrating the potential of game-based learning in medical education. Future research should focus on assessing the long-term impact on clinical practice and continue work on refining the format to include more practical exercises that are  of immediate relevance to the profession.

			Einleitung

			Der Begriff „Serious Games“ ist bereits seit den 1970er-Jahren bekannt [1], doch erst durch den technologischen Fortschritt der letzten zwei Jahrzehnte wurde eine breite Anwendung solcher Lernspiele möglich [2]. Durch moderne Technologien können heute komplexe Simulationen und interaktive Szenarien in Echtzeit entwickelt werden. Dies bietet die Möglichkeit für neue Lernerlebnisse [3].

			Gamifizierte Lernmethoden und Simulationen schaffen dynamische Lernumgebungen, die zur Erprobung von Szenarien, Rollenspiel und Entscheidungsfindung anregen [4]. Diese Methoden fördern Teamarbeit, Fachwissen und Problemlösungsstrategien, insbesondere im Bereich des „Crew Resource Management“ (CRM), und ermöglicht Teilnehmenden, klinische Inhalte effektiv und motivierend zu erlernen und anzuwenden [5].

			In den letzten Jahren haben verschiedene medizinische Fachbereiche Lernspiele, wie etwa Escape Rooms, in unterschiedlichen Formen eingeführt [6]. Aus pädagogischer Sicht integrieren diese Spiele Konzepte des sozialen Konstruktivismus, Konnektivismus, emotionalen Engagements und selbstgesteuerten Lernens [7]. Sie bieten eine partizipative Erfahrung, in der spezifische Lernziele durch kollaborative Problemlösung erreicht werden [8]. Solche Spiele werden systematisch für bestimmte Zielgruppen mit klar definierten Lernzielen entwickelt und sind in verschiedenen Fachrichtungen wie Chirurgie, Innere Medizin und Notfallmedizin bereits vorhanden [9].

			Eine Innovation in der medizinischen Ausbildung ist das spielbasierte Lernen, das Lernende aktiv in Analyse, kritischem Hinterfragen, Experimentieren, Problemlösung sowie in der Übernahme von Verantwortung und Reflexion aus der Lernerfahrung einbindet [10,11]. Dieser didaktische Ansatz, auch als „Edutainment“ bekannt, bietet eine interaktive und motivierende Alternative zu den traditionellen, passiven Lehrmethoden der medizinischen Ausbildung [12].

			Im Jahr 2022 wurden über die European Society for Anaesthesiology and Intensive Care (ESAIC) die sogenannten „Serious Games“ in der Anästhesiologie eingeführt [13]. Dieser Artikel beschreibt die Entwicklung von zwei deutschsprachigen Lernspielen im Rahmen der „Game Challenge“ in der Anästhesiologie. Ziel dieser Spiele ist es, Fachkräften im Gesundheitswesen Wissen zu vermitteln, sowie die Förderung von Teamarbeit und Kommunikation zu unterstützen. Die Teilnehmenden können dabei Leitlinieninhalte erlernen und anwenden.

			Die „Game Challenge“ wurde erstmals im Rahmen des Workshop-Programms des Jahreskongresses der Deutschen Gesellschaft für Anästhesiologie und Intensivmedizin e. V. (DGAI) 2024 in Kassel, Deutschland, mit Fokus auf zwei Themenkomplexe (Polytrauma-Management und Kinderanästhesie) vorgestellt. Nach unseren Recherchen handelt es sich dabei um das erste Format dieser Art im deutschsprachigen Raum in der Anästhesiologie. Zusätzlich wurde eine Evaluation durchgeführt, um den Nutzen, die Effekte der Spiele und die Zufriedenheit der Teilnehmenden zu erfassen.

			In einer Welt, in der die klinische Exposition während der Ausbildung aufgrund multifaktorieller Einflüsse abnimmt, betont die Lancet Commission – eine Initiative, die in Zusammenarbeit mit akademischen Partnern wichtige Themen in Wissenschaft, Medizin und globaler Gesundheit identifiziert und Empfehlungen für Gesundheitspolitik und klinische Praxis erarbeitet – neben Simulationen auch den Einsatz von „Serious Games“ als vielversprechende Lehrstrategie. Diese Lernformate könnten zukünftig zu einem wichtigen Werkzeug in der medizinischen Ausbildung werden [14]. 

			Methodik

			Ideenentstehung und Initiierung

			Die initiale Idee und Möglichkeit der Entwicklung eines deutschsprachigen Lernspiels in der Anästhesiologie als Teil des DGAI-Jahreskongresses wurde erörtert (FR, IA). Nach einem entsprechend positiven Entschluss erfolgte die Einbindung der Sprecherinnen der jungen DGAI (SB, NK) und eines erfahrenen Simulations- und Lehrdozenten (PD) in das Projekt. Es folgten die Vernetzung mit Expertinnen und Experten der ESAIC, eine Sammlung von Spielideen mit möglichen Lernzielen und die Entwicklung einer organisatorischen Struktur, die alle Aktivitäten und Spiele miteinander verknüpfte, um eine erfolgreiche Umsetzung sicherzustellen. Anschließend wurden spielbasierte Konzepte mit klar definierten Lernzielen erarbeitet und die Aufgaben unter Berücksichtigung einer detaillierten Materialliste sowie potenzieller Problemstellungen erarbeitet.

			Literaturrecherche, Festlegung der Lerninhalte und Themenfindung

			Eine systematische Literaturrecherche in den Datenbanken PubMed, Scopus und Google Scholar unter Verwendung der Schlagwörter „anesthesia serious games“ und „anesthesiology serious games“ ergab zwei relevante Veröffentlichungen. Zum einen wurde ein Kurzbericht über die neuen Lernformate der ESAIC identifiziert, zum anderen ein Artikel, der sich mit einem App-basierten Einzelspielerspiel zur Lebertransplantation in der Anästhesiologie befasst [13,15]. Es konnten jedoch keine Entwicklungsberichte und auch keine Artikel in deutscher Sprache zu diesem Thema gefunden werden.

			Im Juni 2023 wurden erstmals Ideen innerhalb der Arbeitsgruppe, die aus den Autorinnen und Autoren bestand, in mehreren Remote-Treffen geteilt und diskutiert, um Lernziele in Bezug auf Wissen sowie technische und nicht technische Fähigkeiten zu definieren. Die Möglichkeiten, diese Ziele in geeignete Lernspiele zu überführen, wurden danach überprüft. Dabei wurden bereits etablierte Gesellschaftsspiele als Orientierung genutzt, da diese Spielkonzepte Teilnehmenden bereits bekannt und vertraut sein könnten. Zusätzlich wurden zwei Themenkomplexe identifiziert, die erfahrungsgemäß interessante und beliebte Weiterbildungsthemen sind, um ein möglichst breites Interesse der Teilnehmenden zu erreichen. Dabei wurden die Themen Polytrauma-Management, aufgrund der Verknüpfung von Anästhesiologie, Notfallmedizin und Intensivmedizin, sowie Kinderanästhesie, aufgrund des relativ seltenen und komplexen Umgangs mit diesem Patientengut in der Anästhesiologie, ausgewählt.

			Die Auswahl der in Tabelle 1 dargestellten Inhalte erfolgte anhand bereits publizierter Leitlinien der Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen Medizinischen Fachgesellschaften e. V. (AWMF) unter Mitwirkung der Deutschen Gesellschaft für Anästhesiologie und Intensivmedizin e. V. (DGAI) [16], der ESAIC [17] sowie weiterer angewandter Leitlinien [18–23].

		
			
				
					
					
				
				
					
							
							Tabelle 1

						
					

					
							
							Inhalte zweier unterschiedlicher „Game Challenges“ auf Grundlage der verwendeten Leitlinien und zusätzlicher evidenzbasierter Quellen.

						
					

					
							
							Polytrauma-Management

						
							
							Kinderanästhesie

						
					

					
							
							Inhalte der Workshops

						
					

					
							
							• Historische Entwicklung und Meilensteine der Notfallmedizin in Deutschland

							• Kommunikation und Interaktion in der Notfallmedizin

							• Pathophysiologie, Diagnostik und Therapie des Schädel-Hirn-Traumas

							• Immobilisierung bei Traumapatienten

							• Strategien zur Kontrolle aktiver Blutungen

							• Gerinnungsmanagement in der Notfallme­dizin

							• Diagnostik und therapeutisches Vorgehen bei lebensbedrohlichen Verletzungen (z. B. Spannungspneumothorax)

							• Management von Frakturen und Luxationen in der präklinischen Versorgung

							• Kreislaufstabilisierung und hämodynamisches Management

							• Notfallnarkose und Schmerztherapie bei Traumapatienten

							• Kriterien und Prozesse der Schockraum­al­armierung

							• Anästhesiologisches Management bei Traumapatienten in der Klinik

						
							
							• Kommunikation und Interaktionsstrategien in der Kinderanästhesie

							• Sicherheits- und Fehlerkultur in der Kinderanästhesie

							• Medikamentensicherheit in der Kinderanästhesie

							• Perioperativer Kreislaufstillstand in der Kinderanästhesie

							• Perioperative Volumentherapie in der Kinderanästhesie

							• Perioperative Nüchternzeiten bei Kindern und Jugendlichen

							• Management des erwarteten schwierigen Atemwegs in der Kinderanästhesie

							• Gewichts- und altersadaptierte Dosierung von Medikamenten in der Kinderanästhesie

							• Berechnung und Anwendung von Laufraten für Medikamente in der Kinderanästhesie und Kinderintensivmedizin

							• Auswahl von Atemwegshilfen und Atemwegssicherungen in der Kinderanästhesie

							• Umgang mit obstruktiver Schlafapnoe in der Kinderanästhesie

						
					

				
			

		

			Die Ziele dieses Konzeptes umfassen Anwendungen der in Tabelle 1 dargestellten Inhalte sowie die Förderung von Kommunikation und Teamarbeit. Um diese Ziele zu erreichen und kompetitive Effekte zu erzeugen, die den Lernerfolg der Teilnehmenden verbessern, die Zusammenarbeit fördern und ein angenehmes Lernumfeld schaffen können [24], wurden die Spielenden in zwei Teams aufgeteilt. Dabei wurden die Teams nach dem Zufallsprinzip gebildet, was potenziell zu einer Asymmetrie hinsichtlich der unterschiedlichen Erfahrungsniveaus der Teilnehmenden führen könnte. Um diesem Umstand flexibel zu begegnen, wurde ein anpassungsfähiger Lehrplan entwickelt, der unter anderem den Austausch von Teilnehmenden zwischen den Teams, die Belohnung des benachteiligten Teams oder Hilfestellungen vorsah.

			Entwicklung und Entstehung

			Zu Beginn des Entwicklungsprozesses wurde ein Erfahrungsaustausch mit Kolleginnen und Kollegen der ESAIC durchgeführt, um bestehende Ansätze im Bereich „Serious Games“ in die Planung zu integrieren. Das Konzept der Lernspiele basierte auf einer hybriden Struktur, die sowohl digitale Inhalte als auch physische Materialien, unter Einsatz von medizintechnischen Geräten, umfasste. Verschiedene Spielmechanismen, inspiriert durch Gesellschaftsspiele und Spielkonzepte diverser Spielstätten, wurden dabei genutzt, um Lerninhalte didaktisch zu platzieren. 

			Neben der fachlichen Wissensvermittlung wurde auch die Förderung von Kommunikation und Teamarbeit als Lernziel integriert. Dabei wurden die in Tabelle 1 gezeigten Inhalte mit den optimalen Spielelementen kombiniert und darauf basierend die in Abbildung 1 dargestellten Lernspiele entwickelt. Die Spieldauer wurde auf maximal 15 Minuten pro Spiel und eine Gesamtdauer des Workshops von 90 Minuten beschränkt, um die Motivation und den Lerneffekt zu maximieren [25]. 

		
			
				
					
					
				
				
					
							
							Abbildung 1
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							Im oberen Bereich der Abbildung wird die Entwicklung der „Game Challenge“ durch Leitlinieninhalte und Elemente aus Gesellschafts- und Alltagsspielen dargestellt. Im unteren Bereich sind die einzelnen Spiele sowie der Ablauf der „Game Challenge“ zu sehen.

						
					

				
			

		

			Im Rahmen des 14-monatigen Entwicklungsprozesses wurden insgesamt zehn Lernspiele entwickelt, jeweils fünf pro Format. Die Projekttreffen fanden zunächst alle zwei Monate online statt. Gegen Ende wurde die Frequenz auf monatliche Sitzungen erhöht. Ein zweitägiges Präsenztreffen im Simulations- und Trainingszentrum Potsdam diente der Testung und der finalen Anpassung der Spiele.

			Ablauf und die Rolle der Dozierenden

			Das Spielkonzept wurde auf zwei Gruppen zu je zehn Teilnehmenden in einem 90-minütigen Workshop ausgelegt, wobei zehn Minuten für die Einführung und fünf Minuten für das Debriefing und die Siegerehrung eingeplant wurden. In dem zweitägigen Koordinierungstreffen wurde die Durchführbarkeit der Spiele innerhalb des geplanten Zeitrahmens überprüft. Hierbei war es entscheidend, die Spielkomplexität so anzupassen, dass die Aufgaben eine angemessene Herausforderung darstellten, ohne jedoch die Teilnehmenden zu über- oder unterfordern. Testläufe wurden aufgezeichnet, um den Ablauf zu optimieren und mögliche Verbesserungen zu identifizieren. Die Punktevergabe erfolgte anhand eines flexiblen, auf die Teams abgestimmten Konzeptes, welches den Wettbewerbscharakter fördert, jedoch negative Auswirkungen – wie Punktabzüge – vermied. Dadurch sollte ein kontinuierlich positiver Lernfortschritt gewährleistet werden, was sich positiv auf den Lernerfolg auswirken könnte [26].

			Für den Workshop wurden fünf Dozierende benötigt. Pro Gruppe dienten zwei Dozierende als „Teamkapitäne“, die eine kooperative und spielerische Atmosphäre förderten und bei Bedarf Unterstützung boten. Sie überwachten den zeitlichen Ablauf und bereiteten parallel die nächsten Spiele vor, um Wartezeiten zu minimieren. Jeder Dozierende übernahm zudem die Rolle eines „Spielleiters“, was den Teilnehmenden eine didaktische Abwechslung bot.

			Neben der Rolle der Dozierenden wurde eine Liste der benötigten Materialien für die Durchführung des Workshops erstellt:

			
					Vom Veranstaltungsort bereitgestellte Materialien: 

			

			Zwei geeignete Räume (jeweils ca. 25 m²) für die Spiele, ausgestattet mit Tischen, Stühlen, Lautsprechern, Beamern und Fernsehern mit den entsprechenden Anschlüssen, WLAN sowie ausreichenden Stromanschlüssen, Kisten und Eimer. Zudem wurden Poster und Schreibmaterialien bereitgestellt. 

			
					Von der Industrie oder unseren Instituten bereitgestellte Materialien:

			

			Atemwegsmaterialien, einschließlich Guedel-Tuben, Spatel, Intubationstuben, Larynxmasken, Stiffnecks, Führungsstäbe sowie Perfusoren, Spritzen und Verbindungsmaterialien.

			
					Vom Workshop-Team vorbereitete Materialien:

			

			Buzzer, laminierte Karten in verschiedenen Größen, Klebeband verschiedener Stärke und Farben, Namenskarten sowie Schreibmaterialien.

			Zusätzlich wurden die Workshops auf dem Jahreskongress durch eingeladene Expertinnen und Experten – eine Sprecherin oder ein Sprecher oder deren Vertretung – aus den jeweiligen wissenschaftlichen Arbeitskreisen für Notfallmedizin oder Kinderanästhesie sowohl fachlich als auch didaktisch unterstützt. Darüber hinaus wurde unterstützendes Material aus diversen Quellen, wie beispielsweise „Nerdfallmedizin“, bereitgestellt.

			Die Teilnehmenden des Workshops setzten sich aus Kongressbesuchenden des Jahreskongresses zusammen, die den Workshop im Rahmen ihres Kongressbesuches freiwillig und zusätzlich gebucht hatten. Es wurden weder gezielte Einladungen ausgesprochen noch proaktive Rekrutierungsinitiativen durchgeführt. Die Teilnehmenden konnten Qualifikationen jedweder Art aufweisen, da keine spezifischen Zugangsvoraussetzungen oder Einschränkungen hinsichtlich der Qualifikation bestanden.

			Im Anschluss an die abschließende Siegerehrung und das Debriefing führten die Teilnehmenden eine anonymisierte Umfrage (s. Online-Anhang) mittels einer mobilen Anwendung (SurveyMonkey®) durch. In dieser bewerteten sie ihre Erfahrungen mit der „Game Challenge“ auf einer 10-Punkte-Likert-Skala (1 = gar nicht, 10 = ausgezeichnet) und bestätigten die Übereinstimmung der vermittelten Inhalte mit den Leitlinien.

			Ergebnisse

			Während des Jahreskongresses der DGAI im September 2024 in Kassel, Deutschland, nahmen erstmals 15 Teilnehmende am Workshop „Game Challenge Polytraumamanagement – Nimmst Du die Herausforderung an?“ und 12 Teilnehmende am Workshop „Game Challenge: Kinderanästhesie – Nimmst Du die Herausforderung an?“ teil. Die Rücklaufquote der Umfrage betrug 80 % für das Polytrauma-Management (N = 
12) und 83 % für die Kinderanästhesie (N = 10). Tabelle 2 stellt die Charakteristika der Teilnehmenden dar.

		
			
				
					
					
					
					
					
				
				
					
							
							Tabelle 2

						
					

					
							
							Charakteristika der Teilnehmenden.

						
					

					
							
							
							WBÄ (%)

						
							
							FÄ (%)

						
							
							OÄ (%)

						
							
							PK (%)

						
					

					
							
							Polytrauma-Management

						
							
							6/12 (50)

						
							
							1/12 (8,3)

						
							
							2/12 (16,7)

						
							
							3/12 (25)

						
					

					
							
							Kinderanästhesie

						
							
							6/10 (60)

						
							
							3/10 (30)

						
							
							1/10 (10)

						
							
							0

						
					

					
							
							Bereits Erfahrung mit Lernspielen

						
							
							1/22 (4,5)

						
					

				
			

			WBÄ: Weiterbildungsärztin / -arzt; FÄ: Fachärztin / Facharzt; OÄ: Oberärztin / Oberarzt oder in leitender Position tätig; PK: Gesundheits- und Krankenpflegerin / -pfleger.

		

			Die Evaluation der Workshops (Tab. 3) zeigte durchweg positive Rückmeldungen der Teilnehmenden. Bis auf eine Person hatten alle Teilnehmenden zuvor keinerlei Erfahrung mit einem vergleichbaren Format. Die Relevanz für die praktische Tätigkeit wurde mit einem Median von 9 und die Gesamtzufriedenheit mit einem Median von 10 auf einer 10-Punkte-Likert-Skala von 1 bis 10 bewertet. Zudem wurde hervorgehoben, dass die Workshops signifikant zur Verbesserung der Teamfähigkeit und des Wissenszuwachses beitrugen (Tab. 3).

		
			
				
					
					
					
				
				
					
							
							Tabelle 3

						
					

					
							
							Die Tabelle fasst die Evaluationsergebnisse zusammen, bewertet auf einer Skala von 1 (niedrig) bis 10 (hoch). Q1 – Q3 kennzeichnet den Interquartilsbereich (mittlere 50 %). 

						
					

					
							
							Median (Q1 – Q3)

						
					

					
							
							Die Teilnahme an Game Challenge hat mir geholfen …

						
							
							… Verhaltensweisen zu verbessern, die in einem echten Fall nützlich sein können

						
							
							9 (7 – 10)

						
					

					
							
							… Wissen, Fähigkeiten oder Erkenntnisse zu gewinnen

						
							
							9 (8 – 10)

						
					

					
							
							… organisatorische Teamarbeitsfähigkeiten zu verbessern

						
							
							9 (7 – 10)

						
					

					
							
							… da der Kurs für meine praktische Tätigkeit* relevant ist

						
							
							9 (9 – 10)

						
					

					
							
							Gesamterfahrung

						
							
							
							10 (9 – 10)

						
					

				
			

			*Praktische Tätigkeit von Ärzt:innen und Pflegekräften.

		

			Die Teilnehmenden gaben an, dass insbesondere die Aspekte Kommunikation (Median 9; Q1 – Q3: 8 – 10) und Teamarbeit (Median 9; Q1 – Q3: 8 – 10) während der „Game Challenge“ stark angesprochen wurden. Auch Leitlinien (Median 9; Q1–Q3: 8 – 10) und die Einhaltung von Algorithmen (Median 9; Q1 – Q3: 7 – 10) wurden als wichtige Themen wahrgenommen. Die berufsrelevanten praktischen Fähigkeiten (Median 8; Q1 – Q3: 6 – 10) zeigten hingegen eine etwas breitere Streuung in den Bewertungen (Abb. 2).

		
			
				
					
				
				
					
							
							Abbildung 2
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							Das Diagramm zeigt die Bewertungen (Skala 1 „gar nicht“ bis 10 „sehr viel“) der während der „Game Challenge“ vermittelten Lernziele. Die Boxplots veranschaulichen die Verteilung (Median, Interquartilsbereich); die Whisker zeigen die Streuung und Punkte außerhalb markieren potenzielle Ausreißer.

						
					

				
			

		

			Die Dozierenden beobachteten während des kompetitiven Spielerlebnisses eine hohe Immersion und Präsenz der Teilnehmenden.

			Die Freitextkommentare zeigten den Wunsch der Teilnehmenden nach einer stärkeren Integration berufsrelevanter praktischer Übungen.

			Diskussion

			Die Entwicklung und Implementierung der „Game Challenge“ wurde von den Teilnehmenden überwiegend positiv bewertet. Diese Einschätzung deckt sich mit den Resultaten früherer Studien in anderen Bereichen [9]. Das Konzept integrierte sowohl technische als auch nicht technische Fähigkeiten und zielte auf die Anwendung von Leitlinien sowie die Förderung von Teamarbeit ab. Diese Ziele wurden durch die Teilnehmenden bestätigt.

			Das Feedback der Teilnehmenden zeigt, dass in zukünftigen hybriden Formaten verstärkt berufsrelevante praktische Übungen integriert werden sollten. In diesem Zusammenhang stellt sich die Frage, wie eine sinnvolle Erweiterung von praktischen Spielanteilen im Einklang mit den Leitlinien und anderen Inhalten gestaltet werden kann. Es ist hervorzuheben, dass bis auf eine Person alle Teilnehmenden zuvor noch an keinem vergleichbaren Lernspiel-Format teilgenommen hatten. Dies weist auf den innovativen Charakter des Formats „Game Challenge“ hin. 

			Die durchweg positiven Rückmeldungen lassen den Schluss zu, dass eine breitere Akzeptanz und Nutzung in der Zukunft wahrscheinlich sind. Es sei jedoch angemerkt, dass Teilnehmende mit mehr Erfahrung in solchen Formaten möglicherweise differenzierteres und gezielteres Feedback geben könnten. Auffällig ist, dass die Gesamtzufriedenheit im Vergleich zu den Einzelaspekten höher bewertet wurde, was darauf hindeutet, dass die Teilnehmenden ihre Einschätzungen eher intuitiv als reflektiert vornahmen. Künftig könnten präzisere Nachfragen oder eine stärkere Strukturierung der Items dazu beitragen, differenziertere Rückmeldungen zu einzelnen Aspekten zu gewinnen.

			Die Förderung der Zusammenarbeit im Team stellte ein zentrales Ziel der „Game Challenge“ dar. Dabei wurden sowohl technische als auch nicht technische Fähigkeiten, die Einhaltung von Protokollen sowie spezifische Verhaltensweisen berücksichtigt. Die genannten Ziele wurden nicht nur von der Arbeitsgruppe beobachtet, sondern auch in den Rückmeldungen der Teilnehmenden bestätigt. Lernspiele bieten eine besondere Lernumgebung, in der Hierarchien und Unterschiede zwischen den Teilnehmenden potenziell reduziert werden können [27,28].

			Eine systematische Übersichtsarbeit zeigt, dass „Serious Games“ tendenziell wirksamer als traditionelle Lehrmethoden sein können, um praktische Fertigkeiten zu verbessern, eine positivere Einstellung zum Lernen zu fördern und die Zufriedenheit der Teilnehmenden zu steigern. Diese Ergebnisse spiegeln eine ähnliche Tendenz wie die Zufriedenheit in unseren Ergebnissen wider [10]. Eine Studie der Universitätsmedizin Göttingen zeigt, dass ein „Serious Game“ bei Medizinstudierenden sowohl kurzfristig als auch längerfristig das diagnostische und therapeutische Denken sowie die Einhaltung von Leitlinienempfehlungen bei kardiovaskulären Erkrankungen signifikant verbessern kann [29]. Allerdings fehlen weiterhin umfassendere Erkenntnisse darüber, ob derartige Formate nachhaltige Lerneffekte oder Verhaltensänderungen im klinischen Alltag bewirken können [30]. Die Bewertung der Effektivität spezifischer Spielelemente scheint in der Literatur bis dato noch wenig verbreitet und inkonsistent zu sein [31]. Gleichzeitig werden solche Formate auch als vielversprechendes Instrument für die medizinische Lehre identifiziert [14].

			In zukünftigen Forschungsarbeiten sollte daher der Fokus darauf gelegt werden, inwiefern sich das Verhalten der Teilnehmenden im klinischen Kontext verändert und wie Lernspiele weiterentwickelt werden können, um einen nachweisbaren und nachhaltigen Einfluss zu erzielen. Hierbei erscheint auch eine Bewertung einzelner Spielelemente sinnvoll, um Unterschiede in deren Effektivität zu vergleichen und dies bei dem Design zukünftiger Konzepte berücksichtigen zu können.

			Aufgrund der erfolgten Evaluation der „Game Challenge“, die lediglich unmittelbare Effekte während des Workshops erfassen kann, ist eine Bewertung zunächst auf Stufe 1 des Kirkpatrick-Modells [32] beschränkt. In künftigen Untersuchungen sollte zudem der Fokus auf die Erfassung der weiteren Stufen des Modells gelegt werden, um Aussagen über den Lernerfolg (Stufe 2), Verhaltensänderungen im klinischen Alltag (Stufe 3) sowie Auswirkungen auf Patientenergebnisse oder organisatorische Prozesse (Stufe 4) treffen zu können. Eine längerfristige Nachverfolgung der Teilnehmenden, gezielte Assessments beruflicher Verhaltensänderungen sowie die Analyse von Verbesserungen in klinischen oder organisatorischen Bereichen könnten dazu beitragen, den langfristigen Nutzen der „Game Challenge“ und ähnlicher Formate in der medizinischen Ausbildung nachzuweisen.

			Schlussfolgerung

			Zusammenfassend weist die „Game Challenge“ als innovatives Lernformat ein erhebliches Potenzial für die medizinische Ausbildung auf, da sie die Teamarbeit, die Kommunikation sowie die Anwendung von Leitlinien effektiv fördern kann. Zukünftige Studien sollten langfristigere Lerneffekte sowie mögliche Verhaltensänderungen im klinischen Alltag evaluieren, um einen nachhaltigen Einfluss dieses Formats auf das Lernen der Teilnehmenden zu belegen. Trotz der Notwendigkeit weiterer Forschung stellt die „Game Challenge“ bereits jetzt ein vielversprechendes Instrument dar, das die medizinische Ausbildung bereichern und eine Vorreiterrolle in der Implementierung weiterer innovativer Lehrmethoden einnehmen könnte.
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Feedback Game Challenge

Liebe Player,

der besuchte Workshop ist ein neues Konzept und wir méchten gern nach eurer
Meinung dazu fragen, um uns auch kiinftig weiterentwickeln und verbessern zu
konnen. Bitte helft uns dabei dieses Fortbildungsformat auch weiterhin
bestméglich umsetzen zu kénnen.

1. Wie ist dein Ausbildungsstand?
() Weiterbildungsassistentin / Weiterbildungsassistent
() Facharztin / Facharzt
() Oberéirztin / Oberarzt oder arbeite in leitender Position

() Andere Berufsgruppe:

2. Welche Game Challenge hast du gespielt?
() Polytraumamanagement

() Kinderandsthesie

3. Hast du jemals zuvor an einem &hnlichen Format teilgenommen? (Serious Games /

4. Die Teilnahme an Game Challenge hat mir geholfen Verhaltensweisen zu verbessern, die
in einem echten Fall niitzlich sein konnen (1 Stern geringste Bewertung, 10 Sterne beste
Bewertung).

5. Die Teilnahme an Game Challenge hat mir geholfen Wissen, Féhigkeiten oder
Erkenntnisse zu gewinnen (1 Stern geringste Bewertung, 10 Sterne beste Bewertung).
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Zusammenfassung

,Game Challenge” ist ein innovatives
Lernformat zur Verbesserung der Ler-
nerfahrung in der Anésthesiologie. Der
vorliegende Artikel beschreibt die Ent-
wicklung und Implementierung von
zwei spielbasierten Lernmodulen, die
erstmals auf dem Jahreskongress der
Deutschen Gesellschatt fiir Anasthesio-
logie und Intensivmedizin e. V. (DGAI)
2024 in Kassel vorgestellt wurden.
Der inhaltliche Schwerpunkt der zwei
Module lag thematisch im Polytrauma-
Management und der Kinderanésthesie.
Die Hauptziele waren die Kombination
von technischen und nicht technischen
Fertigkeiten sowie die Teamarbeit in einem
kompetitiven Rahmen. Die Lehrinhalte
orientierten sich an den aktuellen Klini-
schen Leitlinien. Insgesamt nahmen 27
Personen an den Workshops teil und die
Evaluation der Teilnehmenden zeigte
insgesamt eine hohe Zufriedenheit.
Feedback von 22 Teilnehmenden wurde
erhalten. Die Relevanz der Inhalte fiir
die praktische Titigkeit erhielt eine Me-
dianbewertung von 9 und die Gesamt-
zufriedenheit wurde mit einem Median
von 10 auf einer 10-Punkte-Likert-Skala
bewertet. Obwohl nur eine Person Vor-
erfahrungen mit derartigen Lernformaten
hatte, wurde die ,Game Challenge* sehr
positiv aufgenommen und zeigt das Po-
tenzial von spielbasiertem Lernen in der
medizinischen Ausbildung. Zukiinftige
Forschung sollte sich darauf konzentrie-
ren, die langfristigen Auswirkungen auf
die Klinische Praxis zu evaluieren und
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Special Articles

Game Challenge:

Ein neuer Ansatz fiir das
Lernen in der Anisthe-
siologie durch Wett-
bewerb und Kooperation

das Format unter Einbeziehung weiterer
berufsrelevanter praktischer Ubungen
weiterzuentwickeln.

Summary

‘Game Challenge’ is an innovative
educational approach aimed at en-
hancing the learning experience in
anaesthesiology. This article describes
the development and implementation
of two game-based learning modules,
first introduced at the 2024 DGAI Annual
Congress in Kassel. The modules focused
on the topics of polytrauma management
and paediatric anaesthesia. The primary
objectives were to integrate technical
and non-technical skills, alongside
teamwork, within a competitive frame-
work. Teaching goals were carefully
aligned with current clinical guidelines.
A total of 27 participants engaged in the
workshops and the evaluation revealed
high levels of approval. Feedback
was received from 22 participants. The
perceived relevance of the content for
practical application received a median
rating of 9, and overall contentment was
rated with a median of 10 on a 10-point
Likert scale. Although only one person
had previous experience with such
learning formats, ‘Game Challenge’ was
positively received, demonstrating the
potential of game-based learning in me-
dical education. Future research should
focus on assessing the long-term impact
on clinical practice and continue work
on refining the format to include more
practical exercises that are of immediate
relevance to the profession.
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6. Die Teilnahme an Game Challenge hat mir geholfen organisatorische
Teamarbeitsfihigkeiten zu verbessern (1 Stern geringste Bewertung, 10 Sterne beste
Bewertung).

7. Der Kurs hat meiner Meinung nach Relevanz fiir meine praktische arztliche Tatigkeit (1
Stern geringste Bewertung, 10 Sterne beste Bewertung).

8. Bitte bewerte die Aspekte, die deiner Meinung nach bei Game Challenge angesprochen
wurden (Die Skala reicht von 1 bis 10, wobei 1=Gar nicht und 10=Sehr viel heift).
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9. Wie war deine Gesamterfahrung? (1 Stern geringste Bewertung, 10 Sterne beste

Bewertung).

10. Ich habe folgende Anregungen und Verbesserungsvorschlage:

11. Welches Spiel hat dir am Besten gefallen und warum?

12. Ich méchte gern das Teamfoto bekommen. Bitte sendet es an folgende E-Mail-Adresse:

13. Konnen wir dich gegebenenfalls fiir ein zukiinftiges Interview kontaktieren diirfen?
I

() Nein






