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Erlduterungen zur Auswertung

Ergdnzend zu den per Post zugesandten Unterlagen erhalten Sie hier weitere Informationen zur
durchgefiihrten Fortbildung.

Teilnahmebescheinigung

Auf der Teilnahmebescheinigung sind alle Fortbildungssegmente aufgefiihrt.

Individueller Ergebnisausdruck

Die Teilnehmer/-innen konnten die Losungen nach Beendigung jeder Aufgabe sofort einsehen und
die gesamte Fortbildung mit allen Aufgaben und Lésungen nach Absenden der Fortbildung als PDF
herunterladen.

Gesamtiibersicht Ergebnisse

Tabellarische Zusammenfassung:

Analyse Urinsediment (N=36)

Bestehensquote [%)] 91,7
Mittelwert der Prozentpunkte [%] 84,4
Prozentualer Punktebereich 46,00-100,00

Diagnose Urinsediment (N=32)

Bestehensquote [%] 78,1
Mittelwert der Prozentpunkte [%] 70,4
Prozentualer Punktebereich 6,67-100,00

Fortbildungsmaterialien

Fiir diese Fortbildung wurden online und als PDF-Dokument Bilder und Aufgaben zur Verfligung
gestellt. Nach jeder Aufgabe waren das individuelle Ergebnis und ein Expertenkommentar zu den

Antworten zu sehen.

Losungen und Bewertungsschema

Die Aufgaben wurden unter Mitarbeit der o.g. Expertin (Dr. Falbo) zusammengestellt und die
Losungen von ihr freigegeben.

Bei den Aufgaben handelt es sich um Multiple- und Single-Choice-Aufgaben sowie
Zuordnungsaufgaben. Fir Multiple Choice und Zuordnungsaufgaben bekommt der Teilnehmer bei
der Auswahl aller richtiger Antworten 1 Punkt. Wenn nicht alles richtig beantwortet wird, ergeben
sich die Punkte aus der Anzahl korrekter Antworten dividiert durch die Anzahl moglicher Antworten.
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Richtig identifizierte Falschantworten werden als korrekte Antwort gewertet

Mindestens 60 % aller erreichbaren Punkte sind notwendig, um eine Bescheinigung Uber die
erfolgreiche Teilnahme an der Analyse bzw. der Diagnose der Fille zu erhalten.

Kommentar

Sehr geehrte Teilnehmerinnen und Teilnehmer,

die aktuelle Online-Fortbildung "Urinsediment" richtete sich wieder an MTL und Laborleitungen.

Die Fortbildung Urinsediment ist in zwei Themenbereich aufgeteilt, der analytische Teil und der
diagnostische Teil. Die Teilnehmenden kdnnen selbst entscheiden, ob sie nur einen oder beide Teile
absolvieren mochten. Die Bewertung der ,, Analyse” und der ,Diagnose” erfolgt separat.

Im Rahmen dieses Trainings absolvierten 36 Teilnehmende den analytischen Teil. 32 Teilnehmende
beantworteten die diagnostischen Fragen.

Etwa 50% der Teilnehmenden des analytischen Teils gaben eine Rickmeldung zum
Schwierigkeitsgrad des Trainings. Fir diesen Teil lauteten 11,1 % der Rickmeldungen ,genau
richtig”, 25,0 % ,,schwierig” und 13,9 % ,,zu schwierig”. Fir den diagnostischen Teil dullerten sich
56 % der Teilnehmenden: 21,9 % fanden die Fragen ,,genau richtig”, 25,0 % ,,schwierig” und 9,4 %
»ZU schwierig”. Die Bestehensquote im analytischen Abschnitt lag bei 91,7 % und war damit héher
als beim letzten Training, wahrend die Bestehensquote im diagnostischen Abschnitt mit 78,1 %
niedriger ausfiel als zuvor.

Analysis (n=36) Diagnosis (n=32)

mtooeasy W easy justright = difficult = too difficult no comment m too easy W easy justright = difficult = too difficult nocomment
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Im analytischen Teil reichten die durchschnittlich erreichten Prozentwerte der einzelnen Fragen von
64,0 % bis 94,4 %.

Vier Teilnehmende gaben an, dass die Fallbeispiele nicht praxisrelevant, ,zu speziell“ bzw. die
Partikel sehr selten zu finden seien. Die Studie hat bewusst auch seltenere Fallkonstellationen
einbezogen. Obwohl diese Partikel in der tadglichen Praxis nur selten vorkommen, sind ihre
morphologischen Eigenschaften in der Regel charakteristisch und in der Literatur gut beschrieben.
Selbst seltene Befunde sollten daher fiir geschultes Personal erkennbar sein, und ihre Einbeziehung
tragt zur Verbesserung der diagnostischen Kompetenz bei.

Fall 2: Bei der Beantwortung von Frage 2 (Was sind die mit einem roten Pfeil gekennzeichneten
Partikel = Sphéaroplasten?) gab es eine durchschnittliche Erfolgsquote von nur 64 %. Korrekt waren
hier die Antworten B (Gramnegative Bakterienzellen) und D (Peptidoglykan-Komponente, aber nicht
die &dulere Membrankomponente der Zellwand wurde entfernt). Je 6x wurden die
Antwortmoglichkeiten C (Peptidoglykan-Komponente und AuRenmembran-Komponente der
Zellwand wurden entfernt) bzw. E (AuBenmembran-Komponente, aber nicht die Peptidoglykan-
Komponente der Zellwand wurde entfernt) ausgewahlt. Bedenken Sie hier, dass bei Spharoplasten
die Peptidoglykanschicht der Zellwand teilweise entfernt wurde, wahrend die dulRere Membran
intakt bleibt. Dies kann nach einer Behandlung mit B-Lactam-Antibiotika (z.B. Cefixim) auftreten, die
auf die Peptidoglykansynthese wirken.

Im diagnostischen Teil lagen die durchschnittlich erzielten Punktwerte pro Frage zwischen 39,4 %
und 83,6 %.

Fall 1: Auffallig war die niedrige Erfolgsquote von im Mittel nur 39 % bei Fall 1. Die korrekte Antwort
auf die Frage ,Welches andere Ergebnis der Urinanalyse (Teststreifen) konnte den Parameter aus
Frage 2 = Glukose erklaren, der mit der Krankengeschichte des Patienten nicht libereinstimmt?“ war
hier der ph-Wert (Antwortmaéglichkeit B). Im betreffenden Fall war das Vorhandensein von Glukose
ein falsch-positives Ergebnis, das auf den stark alkalischen Urin (pH-Wert > 8,5) zuriickzufiihren war.
Bedenken Sie, dass ein stark alkalischer pH-Wert auf eine gealterte oder kontaminierte Probe
hindeuten kann - daher sollte eine Beeintrachtigung des Teststreifens (durch Lufteinwirkung) als
Ursache fir eine falsch-positive Glykosurie in Betracht gezogen werden.

Im Folgenden koénnen Sie die durchschnittlichen Erfolgsquoten der einzelnen Teilaufgaben
ablesen.
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Wir bedanken uns bei allen Teilnehmerinnen und Teilnehmern, die uns Kommentare zugesandt
haben. lhr Feedback ist fiir uns sehr wertvoll.

Bezogen auf die Kommentare zur fehlenden direkten Auswertung im Anschluss an die Teilnahme, wird
in den kommenden Online-Fortbildungen im CASUS-Einleitungstext dariber informiert, dass die
Auswertung der Fortbildung in Zusammenarbeit mit einer Fachexpertin (Dr. Falbo) erfolgt. |hr
individuelles Ergebnis wird lhnen daher erst nach deren Freigabe und der Bearbeitung durch Instand
zur Verfigung gestellt. Die Bitte um Anzeige der auszuwdhlenden Antwortenanzahl in den PDF-
Dokumenten wird berlicksichtigt und zukiinftig ebenfalls angepasst.

Wir freuen uns schon auf die nachste Fortbildung mit Ihnen!

Dr. Rosanna Falbo
Desio

INSTAND Akademie
17.12.2025
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