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Gliederung

« Allgemeines zu Seminararbeiten am Lehrstuhl
« Aufbau einer Seminararbeit - Gliederung

« Exposé

« Literaturrecherche und -verwaltung

* Richtiges Zitieren, Bibliographische Angaben

 Empirische Studien

Ausblick aufs Hauptseminar im SS 2020
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Seminararbeiten
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Seminararbeiten in GM

 Proseminar i.d.R. erste eigene wissenschaftliche
Arbeit (fur HCM-Studierende Sonderregelung)

« dient zum Erlernen der spezifischen Arbeitsweise:

Auseinandersetzung mit dem gestellten Thema

Literatursuche, -auswanhl

Strukturierung der Arbeit, Gliederung!

(Eigene Datenerhebung, -auswertung) - eigentlich erst ab Hauptseminar
Zitierenden

Wertung der Ergebnisse mit dem Stand der Wissenschaft

e Seminararbeit setzt sich zusammen aus:

o Schriftichen Teil (Manuskript)
o Miuindliche Prasentation (Vortrag)

o Verteidigung der eigenen Arbeit im Rahmen einer Diskussion mit den
Mitstudierenden/Lehrenden

O O OO OO
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Unsere Merkblatter

« Download auf der Lehrstuhl-Homepage:
- http://www.rsf.uni-greifswald.de/flessa/lehre.html

- ,,Merkblatt wissenschaftliches Arbeiten*

Recherchieren

Zitieren

Gestalten (Formatvorgaben)
Aufbau

Haufige Fehler

Bewertung

- ,,Merkblatt zu empirischen Studien*

- ,Kleine Schreibschule fur Veroffentlichungen in
wissenschaftlichen Zeitschriften*
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Aufbau der Arbeit
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Strukturierung einer
Seminararbeit

* Einleitung/Problemstellung

o Einbettung des Themas in einen groReren Zusammenhang, Herstellung des
betriebswirtschaftlichen und gesundheitsokonomischen Kontextes

o Frage- und Aufgabenstellung, Schwerpunktsetzungen, ggf. Hypothesen
o Kurze Darstellung der Vorgehensweise - roter Faden

 Haupttell

o Theoretische Grundlagen, Ausfuhrungen zur Fragestellung,
Diskussionsansatze
« Kapitel mussen in sich schliussig aufeinander aufbauen (roter Faden!)

o0 Bei empirischen Arbeiten haben Methodik und Ergebnisse i.d.R. eigene
Kapitel

 Schluss

o Zusammenfassung, ggf. Fazit
o Offen gebliebene Probleme mit Losungsansatzen
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Thematischer Bezug in den Teilen der Arbeit

Einleitung:

Das Thema aus dem
Kontext ableiten

Hauptteil:

Behandlung des Themas

Schluss:

Das Thema wieder 1n

den Kontext zuriickfiihren und
weiterreichende Schlussfolgerungen aus den
Ergebnissen des Hauptteils ziehen



Gliederung

« Aufgaben:
o Thema klar zu strukturieren
o Inhalt desim Kapitel stehenden Textes informativ verdichtend abzubilden
o0 logische Stringenz darzustellen
o roten Faden der Arbeit sichtbar zu machen

 Aufbau:

o Einfache und ubersichtliche Art der aulieren Darstellung
o Maoglichst schlank (max. 3 Gliederungsebenen in Seminararbeiten)

o Titel soll sich in der Gliederung widerspiegeln, aber nicht wiederholt
werden!
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Beispiele fur Gliederungen

Proseminararbeiten
Hauptseminararbeiten
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Der demografische Wandel-
Herausforderungen und Chancen fur das
Gesundheitswesen
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Der
Herausforderungen und Chancen fiir das
Gesundheitswesen
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Der
Herausfordérungen und Chancen fur das
Gesundheitswes

Demografischetr Wandel

Chancen
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Der
Herausforderungen und Chancen fur das
Gesundheitswesen

1. Einleitung
2. Demografischer Wandel
3. Herausforderungen

4. Chancen

5. Zusammenfassung
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Der demogratische Wandel-
Herausforderungen und Chancen fur das
Gesundheitswesen
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Qualitatssiegel im Krankenhaus
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Qualitatssiegel im Krankenhaus

Betriebswirtschaftlicher theoretischer Hintergrund
Qualitatssiegel

Anwendungsbeispiele im Krankenhaus
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Qualitatssiegel im Krankenhaus

Betriebswirtschaftlicher theoretischer Hintergrund

Allgemein

Qualitatssiegel

zu speziell

Anwendungsbeispiele im Krankenhaus
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Qualitatssiegel im Krankenhaus

1. Einleitung
2 Grundlagen (Betriebswirtschaftlicher theoretischer Hintergrund)
3 Qualitatssiegel
4 Anwendungsbeispiele im Krankenhaus
4.1. erstes Beispiel

4.2 zweites Beispiel

5. Zusammenfassung/ Fazit
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Qualitatssiegel im Krankenhaus
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3 Qualitatssiegel als Schnittpunkt von Qualitat und Marketing ...........cccccceeeeeee, 4
3.1 Bedeutung von QUAalItAtSSIEgEIN ........iiiiiiii
3.2 ZertifizierungsVerfanren ... ... .
3.3 Vermarktung von Qualitatssiegeln ...

4 Beispiel Oberhavel KIINIKEN ...........oii e 7
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Arbeitsblatt 1
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Effizientes Management des OP-Bereichs durch
Kennzahlen
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Effizientes Management des OP-Bereichs durch
Kennzahlen

Tabellenverzeichnis
Abbildungsverzeichnis
1 Einleitung
2 Grundlagen
2.1 Effizienz
2.2 Management
2.2.1 Begriffsbestimmung
2.2.2 Aufbauorganisation
2.2.3 Ablauforganisation
2.2.3.1 Prozess
2.2.3.2 Prozessmanagement
2.3 Krankenhaus
2.3.1 Begriffsbestimmung
2.3.2 Funktionsbereich OP
2.3.2.1 OP-Prozess
2.3.2.2 Bauliche Infrastruktur
2.4 OP-Management
2.4.1 Begriffsbestimmung
2.4.2 Voraussetzungen
2.4.3 Ziele
2.4.4 Aufgaben
2.4.5 Prozessablaufkennzahlen
2.4.5.1 Begriffsbestimmung Kennzahlen
2.4.5.2 Anwendung im OP-Bereich
2.4.5.3 Wechselzeit
2.4.5.4 OP-Kapazitat und OP-Auslastung
2.4.5.5 OP-Dauer und OP-Fallzahl
2.4.5.6 Morgendlicher OP-Beginn

2.4.5.7 Anasthesiologische und chirurgische Zeiten
2.4.5.8 Direkte Dokumentation von Wartezeiten

2.4.6 Einflussfaktoren auf den OP-Prozess
2.4.6.1 Morgendlicher OP-Beginn
2.4.6.2 Wartezeiten
2.4.6.3 OP-Planung
2.4.6.4 Bauliche und personelle Faktoren

3 Material und Methode
3.1 Literaturanalyse
3.2 Forschungsobjekt
3.3 Datenanalyse
3.3.1 Datengrundlage
3.3.2 Datenaufbereitung
3.3.3 Validitat und Plausibilitat
3.3.4 Berechnung von Prozesszeiten
3.3.5 Berechnung von Kennzahlen
3.4 Interviews
3.4.1 Konzeption des Interviewleitfadens
3.4.2 Auswertung des Experteninterviews
4 Ergebnisse
4.1 Exemplarische Vorgehensweise
4.1.1 Deskriptive Analyse
4.1.2 Bivariate lineare Regression
4.1.3 Multiple lineare Regression
4.2 Ergebnisse des Experteninterviews
4.2.1 Grundlegende Daten
4.2.2 OP-Management
4.2.3 Einflussfaktoren
4.2.4 Wechselzeit
4.2.5 Ausblick
5 Diskussion
5.1 Inhaltliche Diskussion
5.1.1 OP-Auslastung
5.1.2 Wechselzeit
5.1.3 Punktlicher OP-Beginn
5.2 Limitierungen der Arbeit
5.3 Diskussion zur linearen Regression
6 Schlussbetrachtung
Literaturverzeichnis
Anhang
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Effizientes Management des OP-Bereichs durch
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Expose
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Ziel eines Exposes

» ,wissenschatftlicher Projektplan® = kurze
Zusammenfassung zum Forschungsvorhaben

* Wichtige Vorarbeit beil der Erstellung von Seminar-
und Abschlussarbeiten - Arbeitsgrundlage

» Planungshilfe fur den Studenten und Betreuer
o Zielfindung und -konkretisierung
o Uberblick Gber wichtige Arbeitsschritte
0 Bessere Fokussierung aufs Thema

« Aullendarstellung zur Gewinnung von
Projektpartnern/-Praxispartnern

« Kann Schreibblockaden verhindern bzw. Uberwinden
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Aufbau eines Exposes

Arbeitstitel
Problemstellung und aktueller Forschungsstand

Forschungsfrage/-ziel und zugrunde liegende
Hypothesen

geplante Methoden zur Datenerhebung und -auswertung
Vorlaufige Gliederung

Aufstellung eines realistischen Zeitplan mit Meilensteinen
(bis zum Abgabetermin)

Ggf. Ressourcenplan

Ggf. Einbindung von Praxispartnern
Verwendete Quellen

Ca. 2-5 Seiten
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Meilensteinplan

Geplante Teilschritte, die in definierten Zeitabschnitten
erreicht werden sollen

Beispiel Diplomarbeit 6 Monate:

0]

0]

Themenfindung, erste Literaturrecherche, Konzepterstellung
« 1. Meilenstein: Exposé (Ende 1. Monat)
Ausarbeitung theoretischer Grundlagen, Vorbereitung der Datenerhebung
« 2. Meilenstein: Beginn der Datenerhebung (Ende 2. Monat)
« 3. Meilenstein: Fertigstellen des Grundlagenteils (Ende 3. Monat)
Datenerhebung
* 4. Meilenstein: Abschluss der Datenerhebung (Ende 4. Monat)
Datenauswertung
* 5. Meilenstein: Vorliegen der Ergebnisse
Zusammenschreiben der Arbeit
+ 6. Meilenstein: Abgabe der Arbeit

Puffer einplanen!!!

Einf. ins. wiss. Arbeiten fur
Seminararbeiten, Hibner



Literaturrecherche und
-verwaltung
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[Literaturrecherche

o Zlele:

o0 Intensive Auseinandersetzung mit der vorhandenen Literatur um
den aktuellen wissenschaftlichen Stand abzuleiten und
bestehende Forschungsliicken zu erkennen (,,State-of-the-Art*)

o Grundlage fur die kritische Auseinandersetzung mit den eigenen
Forschungsergebnissen

e Schritte:

o Literatursuche - Was wurde bereits publiziert zum Thema?
o Literaturauswahl - Was ist besonders relevant fur mein Thema?
o Literaturbeschaffung - Wie komme ich an die Volltexte?
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Literatursuche — Was?

Lehrblcher

o Woher: UB, z.T. im Internet frei zugangliche e-books
o Fur betriebswirtschaftliche Grundlagen sowie im Bereich GM und GO

Gesundheitsokonomische Ubersichtsartikel

Zeltschriftenartikel

o Mit wirtschaftswissenschaftlicher Relevanz

o Mit gesundheitsokonomischer Relevanz

o Mit medizinsicher Relevanz /Public Health - Haufig englische Publikationen!!!
—>Themenabhangig und meist in unterschiedlichen Datenbanken zu recherchieren

Internetquellen

0 Gedruckte Quellen sind zu bevorzugen!
0 Immer mit URL und Abrufdatum

Statistiken, z.B.:
o Sachverstandigen fur die konzertierte Aktion im Gesundheitswesen
o Statisches Bundesamt
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Literatursuche — Wo?

* Universitatsbibliothek > OPAC-Katalog

 Datenbanken (im Internet):

o Allgemein: Web of science (frei im Uninetz - einloggen uber UB)
o Wirtschaftswissenschaften: Wiso, Econlit

o Medizin: medline: http://www.pubmed.de/data/nim.link.html

0 Gesundheitsokonomie:

* NHS Economic Evaluation Database (EED):
http://community.cochrane.org/editorial-and-publishing-policy-
resource/nhs-economic-evaluation-database

« Health Technology assessment database (HTA)
- Cochrane Library
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Arbeiten mit Medline/pubmed

http:// www.pubmed.de/data/nlm.link.html
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Suchbeispiel

« Kosten von Krankenhausinfektionen in Deutschland

® Einf. ins. wiss. Arbeiten fur Seminararbeiten, Hibner



Suchbeispiel

« Kosten von Krankenhausinfektionen in Deutschland

- Formulierung in Englisch:
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Suchbeispiel

« Kosten von Krankenhausinfektionen in Deutschland

- Formulierung in Englisch:
,,cost of hospital infections in Germany*
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Suchbeispiel

« Kosten von Krankenhausinfektionen in Deutschland

- Formulierung in Englisch:
,,cost of hospital infections in Germany*

1. Suchbegriff ,,hospital infections* eingeben
2. Search anklicken
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Der Abstrakt

. GMS Hyqg Infect Control. 2015 Oct 29;10:Doc13. doi: 10.3205/dgkh000256. eCollection 2015.
. Cost analysis of hospitalized Clostridium difficile-associated diarrhea (CDAD).

. Hiabner C*, Hibner NO?, Muhr M1, Claus F3, Leesch H?, Kramer A?, Flessa S*.

. Author information

. Abstract
. in English, German
. AIM:

. Clostridium difficile-associated diarrhea (CDAD) causes heavy financial burden on healthcare systems worldwide.
As with all hospital-acquired infections, prolonged hospital stays are the main cost driver. Previous cost studies only
include hospital billing data and compare the length of stay in contrast to non-infected patients. To date, a
survey of actual cost has not yet been conducted.

c METHOD:

. A retrospective analysis of data for patients with nosocomial CDAD was carried out over a 1-year period at the
University Hospital of Greifswald. Based on identification of CDAD related treatment processes, cost of hygienic
measures, antibiotics and laboratory as well as revenue losses due to bed blockage and increased length of stay
were calculated.

c RESULTS:

. 19 patients were included in the analysis. On average, a CDAD patient causes additional costs of € 5,262.96.
Revenue losses due to extended length of stay take the highest proportion with € 2,555.59 per case, followed by
loss in revenue due to bed blockage during isolation with € 2,413.08 per case. Overall, these opportunity costs
accounted for 94.41% of total costs. In contrast, costs for hygienic measures (€ 253.98), pharmaceuticals (€ 22.88)
and laboratory (€ 17.44) are quite low.

c CONCLUSION:

. CDAD results in significant additional costs for the hospital. This survey of actual costs confirms previous study
results.

. KEYWORDS:
. Clostridium difficile; extension of length of stay; nosocomial infections; opportunity costs
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(OO ®  nur far einen Teil der
Ansprechpartner Zugang | Titel erschienenen Jahrgange
zuganglich

Zeitchnityoischinacs @0C 10/90 Report on Health Research, The

7 oc .
Bibliothek auswahlen ¥ ocoe nicht zuganglich

900 16 de Abril: Revista Cubana de los Estudiantes de las Ciencias Médicas

— ) MNutzungsbedingungen
e DOC ARA Case Reports (via OVID)

{ber die EZB Q0e ABA Case Reports
Hilfe zur E7B slel | A.AN. Newsletter (via JSTOR)
E7B-App (o] A.M.A. Archives of Neurclogy and Psychiatry (formerly: Archives of neurology and psychiatry)
plel | AAA Newsletter
plel | AACN Advanced Critical Care
@00 AACN Bold Voices
o AACN Clinical Issues: Advanced Practice in Acute & Critical Care
ool AACN Clinical Issues: Advanced Practice in Acute & Critical Care (via OVID)
000 AACN Clinical Issues in Critical Care Nursing (via OVID)
ol | AADE in Practice
800 AANA Journal
Einf. ins. wiss. Arbeitgn fij 4
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Literaturverwaltungsprogramm:
EndNote™

Zur Verwaltung und Organisation von Literatur

Export von Daten aus Online-Katalogen und Datenbanken
nach EndNote™

Recherche in Datenbanken aus dem Programm heraus

Einbindung von Artikeln in Form von PDFs, Word-
Dokumenten etc..

Erstellung von Literaturlisten und Bibliographien

Verfugbarkeit von mehr als 5.000 Zitierstilen, sowohl fur den
deutschsprachigen als auch fur den englischsprachigen
Raum.

Automatische Erstellung des Literaturverzeichnis am Ende
der Arbeit durch EndNote™

Kostenpflichtig! (z.B. Studentenversion Uber Alfasoft Store fur
117,81 Euro)

EndNote Basic = freie, limitierte web-basierte Version
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Richtiges Zitieren



Warum zitieren?

Alle verwendeten Informationen mussen ihrer
Herkunft nach belegt werden

- bibliografische Angaben

Informationsquellen (Fachbuch, Zeitschriftenartikel,

Vortrag, Interview, Homepage,..) mussen eindeutig
identifizierbar sein

- Wiederauffindbarkeit der Quelle fur den Leser

Einf. ins. wiss. Arbeiten fur &
Seminararbeiten, Hibner
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Plagiate

Eine wissenschaftliche Arbeit, die ganz oder teilweise ein
Plagiat darstellt, ist grundsatzlich als ungeniugend (Note
5) zu bewerten.

Ein Plagiat liegt vor, wenn ganze Satze oder Satzteile aus
anderen veroffentlichten oder unveriffentlichten
Publikationen (Printmedien, Internet, Diplom- und
Masterarbeiten, Dissertationen) entnommen wurden,
ohne als wortliches Zitat gekennzeichnet und mit der
Quelle versehen zu sein.

Ein Plagiat liegt auch bei einer Paraphrasierung vor, d.h.,
far den Fall, dass Material aus anderen Quellen
entnommen und nur geringflgig verandert wurde.

Ein Plagiat widerspricht der Berufsethik und wird als
Tauschungsversuch gewertet.



/1tierarten

« \Wortliches (direktes)Zitieren:

0]

o
o
o

Genauer Wortlaut wird tbernommen
Auslassungen mit [...] kennzeichnen
in AnfUhrungsstrichen!

am Ende FulRnote (am Seitenende: FulRnote mit Namen des/der Autors/en,
Publikationsjahr in Klammern und nach Komma Seitenzahl)

 Sinngemales (indirektes) Zitieren:

o
o

o
o

nur der Inhalt wird von der Quelle tbernommen (,,Paraphrasieren)

auch aus einer Fremdsprache wortlich Ubersetzte Teilausschnitte sind indirekte
Zitate

keine Anflihrungsstriche!
am Ende des Satzes Fulinote (FulRnote am Seitenende mit vgl. beginnen)

« Literaturbeleg aus zweiter Hand, d.h. Sekundarquelle
Zitiert bereits aus anderer Referenz:

0]

® Einf. ins. wiss. Arbeiten fur Seminararbeiten, Hubner

beide Quellen sind zu nennen



[Literaturverzeichnis

- Alle verwendeten Referenzen — aber auch nur diese -
gehoren ins Literaturverzeichnis!!!

e Im Literaturverzeichnis grundsatzlich Name und Vorname
aller Personen nennen, bei mehr als funf Verfassern sollten
nur die ersten funf genannt werden, alle weiteren
Betelligten werden mit u.a. oder et al. erfasst

« die Gestaltungsmerkmale sollten einheitlich sein - also z.B.
Vornamen immer ausgeschrieben oder immer abgekurzt

« falls kein Erscheinungsjahr angegeben ist, wird dies mit o0.J.
angegeben

« falls kein Verfasser angegeben ist, wird dies mit 0.V.
abgekurzt

« zweite Zelle der Quellenangabe in hangender Darstellung.

® Einf. ins. wiss. Arbeiten fur Seminararbeiten, Hibner °



Bibliografische Angaben

 Monographie:
Name, Anfangsbuchstabe des/der Vorname(n).

(Erscheinungsjahr), Titel, Untertitel, Anzahl der Auflagen. Auflage,
Erscheinungsort.

« Beitrag aus einem Buch, dass herausgegeben ist:

Name, Anfangsbuchstabe des/der Vorname(n).
(Erscheinungsjahr), Titel. Untertitel, in: Name, Vorname (Hrsg.) Titel,
Untertitel, Anzahl der Auflagen. Auflage, Erscheinungsort, erste
Seite-letzte Seite.

(Personen und Institutionen werden gleichgestelit)
« Fachzeitschriftenartikel:

Name, Anfangsbuchstabe des/der Vorname(n).
(Erscheinungsjahr), Titel , Untertitel, in: Name der Zeitschrift,
Jahrgang, Heftnummer, erste Seite-letzte Seite.

* Internetquelle:

Name, Anfangsbuchstabe d. Vornamen. (Jahr), Titel, Online im
Internet: www. ..., [Stand: Datum des letzten Aufrufes].

® Einf. ins. wiss. Arbeiten fur Seminararbeiten, Hibner °



Arbeitsblatt 2

Einf. ins. wiss. Arbeiten fur
Seminararbeiten, Hibner
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Empirische Studien



Empirische Studien

« Schwerpunkt bei der Anfertigung von
Hauptseminar-, Diplom- und Masterarbeiten an
unserem Lehrstuhl

 Grundlage: Eigene Datenerhebung (vorwiegend
bei Praxispartnern in Gesundheitseinrichtungen der
Region)

* Erhebliche Anforderungen an Studierenden:

o professionelle und frihzeitige Planung,

Sensibilitat im Umgang mit Praxispartnern,
Vertraulichkeit mit Daten ,

strikte Einhaltung vorher zu definierender Regeln sowie
Geduld und Einplanen von Puffern.

® Einf. ins. wiss. Arbeiten fur Seminararbeiten, Hubner



Ablauf

1. Themenfindung und Beratung mit Betreuer durch den
Lehrstuhl (kein eigenstandiges Handeln ohne Absprache,
gerade in der Anfangsphase!)

2. Definition der Forschungsfrage

1. Einlesen in Thematik (eigene Literaturrecherche)
2. Erstellen eines Exposés (1-2 Seiten)

3. Planung und Vorbereitung der Erhebung

Kontaktaufnehme und Einholen von Genehmigungen bei Praxispartnern (insb. UMG)
Abklaren des Datenschutzes

Zeitplanung

Vertraut machen mit Methodik, ggf. Instrumente (z.B. Fragebogen,
Interviewleitfaden) erarbeiten, Testlauf

4. Durchfuhrung/Datenerhebung

Auswertung der Daten

Schriftiche Ausarbeitung

Verwertung der Ergebnisse = ggf. Publikation

B N =

e O1
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Ausblick aufs
Hauptseminar

® Einf. ins. wiss. Arbeiten fur Seminararbeiten, Hibner



Ziele

* Eigenstandige wissenschaftliche Beschaftigung
mit einem aktuellen und relevanten Thema des
Gesundheitsmanagements

* Praxisbezug zu Gesundheitseinrichtungen
* Projektmanagement
 Teamarbeit

* Vertiefung der Kenntnisse im Anfertigen
wissenschaftlicher Arbeiten

 Vorbereitung fur Master- und Diplomarbeiten

* Prasentation

® Einf. ins. wiss. Arbeiten fur Seminararbeiten, Hubner



Voraussetzungen

« Gute Kenntnisse der Allgemeinen
Betriebswirtschaftslehre

o BWL-Vordiplom oder Aquivalent

« Grundkenntnisse des Gesundheitsmanagements
(mind. GM )

* Proseminar (fur HCM-Studierende Teilnahme an der
Prasenzveranstaltung)

e Hoher Arbeltseinsatz
o Workload 180 Stunden, 6 ECTS

o Verfugbarkeit, insb. fur praktische Tatigkeiten

® Einf. ins. wiss. Arbeiten fur Seminararbeiten, Hubner °



Gruppenarbeit

+ Jede Gruppe bestenht aus 4-6 Studenten (themenabhangig)

« Jede Gruppe hat einen Betreuer des Lehrstuhls, ggf. weitere
externe Betreuer bei Praxispartnern

 Jede Gruppe hat einen Teamleiter

o Aufgabe des Teamleiters: Koordination, nicht
Durchflihrung!

« Jede Gruppe ist fur den Kontakt mit den Betreuern selbst
verantwortlich

Kontakt zw. den Gruppen uber Teamleiter

® Einf. ins. wiss. Arbeiten fur Seminararbeiten, Hubner °



Prasentationsveranstaltung

 Termin: I.d.R. letzter Freitag in der Vorlesungszeit
(wird rechtzeitig bekannt gegeben)

* Verantwortung: Studentische Selbstorganisation
« Anforderungen:

o Handout (1 A4 Seite, einseitig) in Kopie fur alle
Tellnehmer

o Rahmen:

« Bei Bedarf von den Studenten zu organisieren
(Einladungen an Partner, ggf. Getranke, ...)

® Einf. ins. wiss. Arbeiten fur Seminararbeiten, Hibner



Prasentationsveranstaltung

o Vortrag
* Freies Sprechen
 Medieneinsatz: Freiraum zum Experimentieren
 PowerPoint oder Alternative (Technik vorab zu klaren!)
 Diskussionsvorbereitung (Fragen!)

o Diskussionsleitung
 Einleitung

e Diskussion

0 Gesamtmoderation

® Einf. ins. wiss. Arbeiten fur Seminararbeiten, Hibner



Prasentationsveranstaltung

* Wichtig:
o Anwesenheitspflicht fur alle Seminarteilinehmer!

o Im Anschluss an den Vortrag erfolgt eine
gemeinsame Feedbackrunde (Starken und
Verbesserungspotentiale)

* Dies beinhaltet auch Vortragsstil, KGrpersprache etc.

® Einf. ins. wiss. Arbeiten fur Seminararbeiten, Hibner



Bewertung

e Bewertet wird eine Arbeit ,,aus einem Guss*

* Bel Einzelbewertungen mussen die Arbeitsteile klar
erkenntlich sein

* Notenbildung: Schriftlich : Vortrag : Diskussion = 50 :
25 . 25

« Spateres Feedback-Gesprach mit Betreuer zur
Bewertung der schriftichen und muindlichen
Leistungen

® Einf. ins. wiss. Arbeiten fur Seminararbeiten, Hubner



Verwertung der Seminarergebnisse

 Daten bleiben Eigentum des Lehrstuhls -
Schutzrechtsvereinbarung

 Publikation, Prasentation oder Poster nur
Im gegenseitigen Einverstandnis zulassig

® Einf. ins. wiss. Arbeiten fur Seminararbeiten, Hibner °



Schutzrechtsvereinbarung

- Bilaterale, themenbezogene Vereinbarung zw. dem
Studierenden und dem Inhaber des Lehrstuhls fur ABWL
und Gesundheitsmanagement (Prof. Flel3a)

« /Zweck: Ausschliel3en einer Veroffentlichung der
Seminar-, Diplom- oder Masterarbeiten ohne Kenntnis
des Lehrstuhls

« Wenn die Arbeit (oder Teile davon) publiziert werden
sollen, wird der Name des Bearbeiters mit aufgefuhrt und
auf die Arbeit als Grundlage der Veroffentlichung in
geeignheter Weise hingewiesen

« Bearbeiter erkennt weiterhin die vertrauliche
Behandlung von Inhalten sensibler Praxisdaten an
(einschlielllich eigener Analyseergebnisse auf Basis dieser
Daten)
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Anmeldung

« Tellnahme an der Veranstaltung nur nach vorheriger
Anmeldung in HIS moglich!!!

e Die Themen werden etwa eine Woche vorher im HIS, auf
der Homepage und per Aushang bekannt gegeben.

« Verbindlicher Anmeldezeitraum:

27.01. (ab 10 Uhr) - 31.01.2020

Abgabe der schriftichen Hauptseminararbeit: 26. Juni 2020

Prasentationstag fur alle Hauptseminargruppen: 10. Juli 2020

® Einf. ins. wiss. Arbeiten fur Seminararbeiten, Hibner °



