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Akkreditierungsbericht: , Clinical Trial Management” (M.Sc.), ,,Medizinische Informatik” (M.Sc.)

Studiengang 2 Medizinische Informatik

Abschlussgrad / Abschlussbezeichnung Master of Science

Studienform Prasenz O Blended Learning X
Vollzeit O Intensiv O
Teilzeit O Joint Degree O
Dual O Lehramt O
Berufsbegleitend Kombination O
Fernstudium U

Studiendauer (in Semestern) 5

Anzahl der vergebenen ECTS-Punkte 920

Bei Master: konsekutiv oder weiterbildend weiterbildend

Aufnahme des Studienbetriebs am (Datum) = 01.10.2008 (Weiterentwicklung des bisherigen Master-
prasenzstudiums, Einfiihrung 2004)

Aufnahmekapazitat pro Jahr 25 bis 30

(Max. Anzahl Studierende)

Durchschnittliche Anzahl der Studienanfan- = 24 (@ 2015 - 2017)
gerinnen/-anfanger pro Jahr

Durchschnittliche Anzahl der Absolventin- 5(@ 2015 - 2017)°
nen/Absolventen pro Jahr

Erstakkreditierung O
Reakkreditierung Nr. 2
Verantwortliche Agentur ACQUIN
Akkreditierungsbericht vom 13.02.2020

! Die niedrige Anzahl an Absolventinnen/Absolventen im Verhéltnis zu den Studienanfangerinnen/-anfangern wird im Kapitel
. Studierbarkeit” begriindet.
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Akkreditierungsbericht: , Clinical Trial Management” (M.Sc.), ,,Medizinische Informatik” (M.Sc.)

Ergebnisse auf einen Blick

1 Studiengang ,,Clinical Trial Management” (M.Sc.)

Entscheidungsvorschlag der Agentur zur Erfiillung der formalen Kriterien gemaB Priifbericht
(Ziffer 1)

Die formalen Kriterien sind
erfallt
O nicht erfallt

Entscheidungsvorschlag des Gutachtergremiums zur Erfiillung der fachlich-inhaltlichen Krite-

rien gemaB Gutachten (Ziffer 2)

Die fachlich-inhaltlichen Kriterien sind

O erfallt

nicht erfallt

Das Gutachtergremium schlagt dem Akkreditierungsrat folgende Auflage vor:
Auflage 1 (MRVO § 12): Die Modultitel missen die Lerninhalte adaquat abbilden.

Gesonderte Zustimmung bei reglementierten Studiengangen gemaB § 25 Abs. 1 Satz 3 und 4
MRVO

(nicht angezeigt)
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Akkreditierungsbericht: , Clinical Trial Management” (M.Sc.), ,,Medizinische Informatik” (M.Sc.)

2 Studiengang , Medizinische Informatik” (M.Sc.)

Entscheidungsvorschlag der Agentur zur Erfiillung der formalen Kriterien gemaB Priifbericht
(Ziffer 1)

Die formalen Kriterien sind
erfullt
O nicht erfullt

Entscheidungsvorschlag des Gutachtergremiums zur Erfiillung der fachlich-inhaltlichen Krite-

rien gemaB Gutachten (Ziffer 2)

Die fachlich-inhaltlichen Kriterien sind

O erfullt

nicht erfallt

Das Gutachtergremium schldgt dem Akkreditierungsrat folgende Auflage vor:

Auflage 1 (MRVO § 12): Datenschutzrechtliche Grundlagen und Grundlagen des Medizinproduktgeset-

zes mussen im Pflichtbereich verankert sein.

Gesonderte Zustimmung bei reglementierten Studiengangen gemaB § 25 Abs. 1 Satz 3 und 4
MRVO

(nicht angezeigt)
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Akkreditierungsbericht: , Clinical Trial Management” (M.Sc.), ,,Medizinische Informatik” (M.Sc.)

Kurzprofile

1 Studiengang ,,Clinical Trial Management” (M.Sc.)

Die Beuth Hochschule ist derzeit die Hochschule mit dem gréBten ingenieurwissenschaftlichen Studien-
angebot in Berlin und Brandenburg. Mit mehr als 12.500 Studierenden zahlt sie zu den gréBten Fach-
hochschulen Deutschlands. Das Fernstudieninstitut (FSI) der Beuth Hochschule wurde 1983 als Zentral-
institut der Beuth Hochschule (vormals Technische Fachhochschule) mit der Aufgabe gegriindet, das

Hochschulangebot fiir eine berufsbegleitende Weiterbildung zu gestalten.

Die Qualitatsziele der Beuth Hochschule fir Technik Berlin ergeben sich aus ihrem Leitbild. Danach ver-
steht sich die Beuth Hochschule fir Technik Berlin als praxisorientierte und innovative Hochschule, die
mit ihrem starken ingenieurwissenschaftlichen Profil ein wesentlicher Impulsgeber ist. Mit anwendungs-
orientierter Forschung méchte die Beuth Hochschule zur Losung gesellschaftlicher, wirtschaftlicher und
technischer Fragestellungen beitragen. Das Fernstudieninstitut ist selbst in der anwendungsorientierten
Forschung zu neuen Lern- und Lehrmethoden, wie dem arbeitsplatzbasierten und agilen Lernen, inter-
national sehr aktiv und richtet sich als Zentraleinrichtung an der Strategie der Beuth Hochschule aus,

indem es seine Studienangebote den Bedurfnissen der Praxis anpasst.

Der Studiengang , Clinical Trial Management” (M.Sc.) soll Absolventinnen und Absolventen befahigen,
Methoden und Werkzeuge der klinischen Arzneimittelforschung und -entwicklung einzusetzen. Dabei
vermittelt er Hochschulabsolventinnen und -absolventen mit einem bio-/naturwissenschaftlichen Hinter-
grund weiterbildende interdisziplindre Querschnittskenntnisse zur Qualitatssicherung und zum Quali-
tatsmanagement des klinischen Prifungsprozesses zur Zulassung von Medikamenten und Behandlungs-

verfahren.

Es handelt sich um einen vom FSI angebotenen weiterbildenden Masterfernstudiengang. GemaB § 6
Abs. 2f der Studienordnung finden die Lehrveranstaltungen zu den einzelnen Modulen des Studiengan-
ges als Fernlehre mit Fernstudienmaterial und Betreuung, erganzt durch Prasenzphasen, statt. Die die
Fernlehre ergénzenden Prasenzphasen finden in der Regel in einem Block am Ende eines jeden Semes-

ters statt.

Primadre Zielgruppe des Studiengangs sind Berufstatige mit abgeschlossenem bio-/ naturwissenschaftli-
chen Hochschulstudium, die bereits im Bereich der Klinischen Prifung beschaftigt sind und ihre Karrie-

rechancen verbessern und ihr Fachwissen vertiefen wollen.

Die Studiengebuhren betragen laut Amtlicher Mitteilung zur Entgeltordnung derzeit 2250 Euro pro Se-
mester bzw. insgesamt 11250 Euro Uber den Zeitraum der Regelstudienzeit von fiinf Semestern. Die
Gesamtsumme wird auch dann féllig, wenn die Studienleistungen vor Ablauf der Regelstudienzeit er-
bracht werden. Fir jede nicht im selben Semester erfolgte prifungsrechtlich zulassige Nachholung bzw.

Wiederholung wird eine Gebuhr von 200 Euro pro Modul erhoben. Fir die Module des ersten bis
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Akkreditierungsbericht: , Clinical Trial Management” (M.Sc.), ,,Medizinische Informatik” (M.Sc.)

vierten Semesters gilt: Die erste Wiederholung eines Moduls ist kostenfrei, wenn sie unmittelbar
zum nachsten Termin erfolgt, an dem das Modul angeboten wird. Alle weiteren Wiederholungen
und solche, die nicht unmittelbar zum nachsten méglichen Termin angetreten werden, sind kos-

tenpflichtig.
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Akkreditierungsbericht: , Clinical Trial Management” (M.Sc.), ,,Medizinische Informatik” (M.Sc.)

2 Studiengang , Medizinische Informatik” (M.Sc.)

Der Studiengang ,,Medizinische Informatik” (M.Sc.) soll Absolventinnen und Absolventen befahigen,
Methoden und Werkzeuge der Informatik fur die Informationsverarbeitung in der Medizin einzusetzen.
Die Inhalte des Studiengangs orientieren sich an den Anforderungen der Bundesarztekammer zur Zu-
satz-Weiterbildung ,, Medizinische Informatik” mit spezifischen fachlichen Schwerpunkten (vgl. § 3 Stu-

dienordnung).

Es handelt sich um einen vom FSI angebotenen weiterbildenden Masterfernstudiengang. Gemal3 § 6
Abs. 2f der Studienordnung finden die Lehrveranstaltungen zu den einzelnen Modulen des Studiengan-
ges als Online-Lehre (multimediales Online-Studienmaterial, Online-Betreuung), erganzt durch Prasenz-
phasen, statt. Die die Online-Lehre erganzenden Prasenzphasen finden in der Regel in einem Block am

Ende eines jeden Semesters statt.

Primare Zielgruppe des Studiengangs sind Berufstatige mit abgeschlossenem Hochschulstudium der Me-
dizin oder der Informatik bzw. verwandten Studiengangen. Mediziner/innen sind in ihrem beruflichen
Alltag zunehmend mit der Digitalisierung, mit gestiegenen Anforderungen an die Datenverarbeitung
und -auswertung sowie mit den Erfordernissen des Informationsmanagements konfrontiert und wollen
sich mittels des berufsbegleitenden Studiums fur diese Anforderungen rusten und sich neue Karriere-
wege erschlieBen. Informatiker/-innen wiederum erkennen die hohe Dynamik in der Entwicklung der
Digitalisierung im Gesundheitswesen und erschlieBen sich mit dem Studium interessante berufliche

Maoglichkeiten auch in Einrichtungen des Gesundheitswesens.

Die StudiengebUhren betragen laut Amtlicher Mitteilung zur Entgeltordnung derzeit 1980 Euro pro Se-
mester bzw. insgesamt 9900 Euro Uber den Zeitraum der Regelstudienzeit von funf Semestern. Gebh-
renerhebung bei Nachhol- bzw. Wiederholungsprifungen erfolgt analog zur Regelung des Studien-

gangs , Clinical Trial Management” (M.Sc.)
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Akkreditierungsbericht: , Clinical Trial Management” (M.Sc.), ,,Medizinische Informatik” (M.Sc.)

Zusammenfassende Qualitatsbewertung des Gutachtergremiums

1 Studiengang ,,Clinical Trial Management” (M.Sc.)

Insgesamt konnte die Gutachtergruppe einen guten Eindruck von der Studienqualitdt gewinnen. In den
Sitzungen und Gesprachen sind insbesondere das Engagement der Programmverantwortlichen und der

Hochschulleitung positiv aufgefallen.

Ebenso waren die Schilderungen der Studierenden sehr positiv und haben erkennen lassen, dass das an
der Beuth Hochschule vermittelte Wissen sehr gut im Berufsfeld Klinische Studien umsetzbar ist. Die
Ausbildung hat das Wissen vertieft und die Aufstiegschancen im Unternehmen verbessert. Auch die

Abschlussarbeiten hinterlassen einen sorgfaltigen Eindruck.

Bei der Weiterentwicklung des Studiengangs sind jedoch aus Sicht der Gutachter neben Anpassungen
der inhaltlichen Struktur auch eine Uberpriifung der Lehrmaterialien sowie der personellen Gegeben-

heiten beachtenswert.

Die Empfehlungen der vorangegangenen Akkreditierung wurden teilweise umgesetzt. So konnte bei-
spielsweise eine einfihrende Online-Veranstaltung zu Beginn des Studiums realisiert werden; die Imple-
mentierung eines Fachbeirats zur Weiterentwicklung der curricularen Planung ist hingegen zwar voran-

geschritten, aber noch nicht erfolgt.
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Akkreditierungsbericht: , Clinical Trial Management” (M.Sc.), ,,Medizinische Informatik” (M.Sc.)

2 Studiengang ,,Medizinische Informatik” (M.Sc.)

Der Gesamteindruck beziglich des Zuschnitts des Curriculums, der Kursunterlagen, der eingesehenen
Abschlussarbeiten sowie der Studierbarkeit mit Blick auf das Gesprach mit den Studierenden ist sehr

gut. Studieninteressierte erhalten eine fundierte Beratung vorab und bei Bedarf auch studienbegleitend.

Die Gutachtergruppe nimmt zudem positiv zur Kenntnis, dass die engmaschig angesetzten Einsende-
Aufgaben stetig von den Lehrenden durchgesehen und kommentiert werden und die Studierenden so
ihren Studienfortschritt gut einschatzen kdnnen. Studierenden mit rein medizinischem Hintergrund wer-
den alle nétigen Modellierungs- und Programmierkompetenzen vermittelt. RegelmaBige Webmeetings

wahrend des Semesters tragen zur Gewahrleistung der Studierbarkeit bei.

Es kommen erfahrene Lehrende bzw. Lehrbeauftragte zum Einsatz. Mit Blick auf das ,Y-Modell”, d.h.
die Ausbildung von Medizinern einerseits und Informatikern andererseits zu dem gemeinsamen Ziel der
Medizinischen Informatik, gelangt die Gutachtergruppe zu der Ansicht, dass fur die Mediziner der hohe
Anteil von technischen Fachern z.B. im Bereich der Bild- und Signalanalyseprogrammierung zu Gunsten
der Kompetenzen im Bereich Management von Informationssystemen, fur die Informatiker hingegen
der Anteil der theoretischen Medizin zu Gunsten genereller Aspekte klinischer Prozesse und des Denkens

und Handelns in der Medizin gesenkt werden sollte.

Inhaltlich ist die Gutachtergruppe der Ansicht, dass der Studiengang, abgesehen von vereinzelten An-

passungen, zielfihrend und sinnvoll strukturiert ist.

Die Empfehlungen der vorangegangenen Akkreditierung wurden insofern bertcksichtigt, dass (analog
zum Studiengang ,,Clinical Trial Management” (M.Sc.)) zu Beginn des Studienprogramms eine einfih-

rende Veranstaltung in Form eines Web-Meetings angeboten wird.
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Akkreditierungsbericht: , Clinical Trial Management” (M.Sc.), ,,Medizinische Informatik” (M.Sc.)

1 Prifbericht: Erfiillung der formalen Kriterien

(gemalB Art. 2 Abs. 2 SV und §§ 3 bis 8 und § 24 Abs. 3 MRVO)

1 Studienstruktur und Studiendauer (§ 3 MRVO)

Die Studiengdnge entsprechen den Anforderungen gemal3 § 3 MRVO. Link Volltext

Dokumentation/Bewertung

Die Studiengange , Clinical Trial Management” (M.Sc.) und , Medizinische Informatik” (M.Sc.) haben
eine Regelstudienzeit von jeweils 5 Semestern und umfassen jeweils 90 ECTS-Punkte. Dies ist in ihrer
Konzeption als weiterbildende Fernstudiengange begriindet.

Entscheidungsvorschlag

Das Kriterium ist fUr beide Studiengange erfullt.

2 Studiengangsprofile (§ 4 MRVO)

Die Studiengange entsprechen den Anforderungen gemal3 § 4 MRVO. Link Volltext

Dokumentation/Bewertung

Der Studiengang , Clinical Trial Management” (M.Sc.) und der Studiengang , Medizinische Informatik”
(M.Sc.) sehen eine Abschlussarbeit vor, mit der die Fahigkeit nachgewiesen wird, innerhalb einer Frist
von 5 Monaten ein Problem aus dem Bereich des Studienfachs selbstandig nach wissenschaftlichen Me-
thoden zu bearbeiten.

Entscheidungsvorschlag

Das Kriterium ist fir beide Studiengange erfillt.

3 Zugangsvoraussetzungen und Uberginge zwischen Studienangeboten (§ 5 MRVO)

Die Studiengdnge entsprechen den Anforderungen gema3 § 5 MRVO. Link Volltext

Dokumentation/Bewertung

Generell gilt die Ordnung Uber die Zugangsregelungen und Immatrikulation an der Beuth-Hochschule
fur Technik Berlin (Stand: 13.10.2017).

Seite 12| 61



Akkreditierungsbericht: , Clinical Trial Management” (M.Sc.), ,,Medizinische Informatik” (M.Sc.)

Fur den Studiengang , Clinical Trial Management” (M.Sc.) und den Studiengang ,, Medizinische Infor-
matik” (M.Sc.) ist in § 4 der Studienordnungen festgelegt: , Voraussetzung fur die Teilnahme am Studi-
engang ist ein abgeschlossenes Hochschulstudium”. Weiter ist in § 4 Abs. 2f der Studienordnung beider
Studiengange festgelegt: ,Fur Studiengange mit weniger als 210 Credits werden vom Dekan/von der
Dekanin zusatzliche Module bestimmt, die bis zur Zulassung zur Abschlussprifung erfolgreich zu absol-
vieren sind. Fir den Studiengang werden Englisch-Kenntnisse vorausgesetzt, die es der Studieren-

den/dem Studierenden erlauben, sich englischsprachige Studieninhalte zu erarbeiten.”

Nach Angaben der Hochschule (1.1 bzw. 1.2. Selbstbericht) ist der Studiengang , Clinical Trial Manage-
ment” (M.Sc.) so konzipiert, dass fur ein Studium innerhalb der Regelstudienzeit ein abgeschlossenes
bio-/naturwissenschaftliches Hochschulstudium mit zusatzlicher, einschlagiger Berufspraxis vorhanden
sein sollte. Die Voraussetzungen werden in einem mehrstufigen Verfahren individuell geprtft und ge-
gebenenfalls in persénlichen Einzelberatungen verifiziert. Der Studiengang , Medizinische Informatik”
(M.Sc.) ist hingegen so konzipiert, dass fur ein Studium innerhalb der Regelstudienzeit ein abgeschlos-
senes Hochschulstudium vornehmlich der Medizin oder der Informatik mit zusatzlicher, einschlagiger
Berufspraxis vorhanden sein sollte. Die Voraussetzungen werden auch hier in einem mehrstufigen Ver-
fahren individuell geprift und gegebenenfalls in persoénlichen Einzelberatungen verifiziert. Dieses Ver-
fahren legt die Hochschule fur beide Studiengdnge in der jeweiligen Anlage , Ablauf Beratung und Pru-

fung der Zugangsvoraussetzungen” dar.

Entscheidungsvorschlag

Das Kriterium ist fur beide Studiengange erfiillt.

4 Abschliisse und Abschlussbezeichnungen (§ 6 MRVO)

Die Studiengange entsprechen den Anforderungen gemaB § 6 MRVO. Link Volltext

Dokumentation/Bewertung

In den Studiengangen ,, Clinical Trial Management” (M.Sc.) und ,Medizinische Informatik” (M.Sc.) wird
jeweils ein Abschlussgrad vergeben. Die Abschlussbezeichnung der beiden Studiengdnge lautet auf-

grund der fachlichen Ausrichtung , Master of Science”.

Das Diploma Supplement fur beide Studiengange wurde in der zwischen Kultusministerkonferenz und
Hochschulrektorenkonferenz abgestimmten, derzeit giltigen Fassung von 2018 vorgelegt. Die unter

dem Punkt 4.2 definierten Lernziele sind ausfthrlich und kompetenzorientiert dargestellt.

Entscheidungsvorschlag

Das Kriterium ist fUr beide Studiengange erfullt.
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Akkreditierungsbericht: , Clinical Trial Management” (M.Sc.), ,,Medizinische Informatik” (M.Sc.)

5 Modularisierung (§ 7 MRVO)

Die Studiengdnge entsprechen den Anforderungen gemaB3 § 7 MRVO. Link Volltext

Dokumentation/Bewertung
Studiengang , Clinical Trial Management” (M.Sc.)

Der Studiengang ist in Studieneinheiten (Module) gegliedert, die durch die Zusammenfassung von Stu-
dieninhalten thematisch und zeitlich abgegrenzt sind. Die Inhalte der jeweiligen Module sind so bemes-

sen, dass sie in einem Semester vermittelt werden kénnen.

Fachliche, methodische, fachpraktische und facheriibergreifende Inhalte sowie Lernziele werden in den
Modulbeschreibungen angegeben. Die Modulbeschreibungen enthalten zudem Angaben zu Lehrfor-
men, zu Voraussetzungen fur die Vergabe von Leistungspunkten, zur Dauer der Module, zur Haufigkeit

des Angebots, zur Verwendbarkeit der Module und zum jeweiligen Arbeitsaufwand.
Das Master-Zeugnis weist gemal3 Anlage 1 der Priifungsordnung die relative Note aus.
Studiengang ,,Medizinische Informatik” (M.Sc.)

Der Studiengang ist in Studieneinheiten (Module) gegliedert, die durch die Zusammenfassung von Stu-
dieninhalten thematisch und zeitlich abgegrenzt sind. Die Inhalte der jeweiligen Module sind so bemes-

sen, dass sie in einem Semester vermittelt werden kénnen.

Fachliche, methodische, fachpraktische und facheriibergreifende Inhalte sowie Lernziele werden in den
Modulbeschreibungen angegeben. Die Modulbeschreibungen enthalten zudem Angaben zu Lehrfor-
men, zu Voraussetzungen fur die Vergabe von Leistungspunkten, zur Dauer der Module, zur Haufigkeit
des Angebots und zum jeweiligen Arbeitsaufwand. Auch Angaben zu den Voraussetzungen fir die

Teilnahme sowie fur zur Verwendbarkeit der Module sind enthalten.

Das Master-Zeugnis weist gemal Anlage 1 der Prifungsordnung eine relative Note aus. Die Beuth Hoch-
schule weist zudem die Einordnung der Abschlussnote der Absolventen und Absolventinnen und Absol-
venten in ECTS Grades auf einer eigenstandigen Bescheinigung als Anlage zum Zeugnis und Diploma
Supplement aus. Diese werden auf der Basis der Absolventinnen und Absolventen der letzten drei bzw.

sechs Semester berechnet.

Entscheidungsvorschlag

Das Kriterium ist fur beide Studiengange erfullt.
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6 Leistungspunktesystem (§ 8 MRVO)

Die Studiengdnge entsprechen den Anforderungen gemal3 § 8 MRVO. Link Volltext

Dokumentation/Bewertung

In den Studiengéangen ,,Clinical Trial Management” (M.Sc.) und ,,Medizinische Informatik” (M.Sc.) wer-

den 5 ECTS-Punkte pro Modul vergeben. Die Masterarbeit ist jeweils mit 25 ECTS-Punkten versehen.

In den Studiengangen ,,Clinical Trial Management” (M.Sc.) und , Medizinische Informatik” (M.Sc.) wer-
den im ersten bis vierten Semester aufgrund der ldngeren Regelstudienzeit 15 ECTS-Punkte vergeben.
Im flnften Semester werden 30 ECTS-Punkte vergeben. Laut § 7 Abs. 2 der Rahmenstudien- und Pri-
fungsordnung (RSPO 2016) der Beuth-Hochschule fir Technik Berlin werden fur beide Studiengange 30
Arbeitsstunden pro ECTS-Punkt veranschlagt.

Nach Abschluss des Studiengangs haben die Studierenden unter Einbeziehung des vorangehenden Stu-
diums 300 ECTS-Punkte erworben.

Entscheidungsvorschlag

Das Kriterium ist fUr beide Studiengange erfullt.

7 Kooperationen mit nichthochschulischen Einrichtungen (§ 9 MRVO)

(nicht einschlagig)

8 Sonderregelungen fiir Joint-Degree-Programme (§ 10 MRVO)

(nicht einschlaqig)
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1l Gutachten: Erfullung der fachlich-inhaltlichen Kriterien

1 Schwerpunkte der Bewertung/ Fokus der Qualitatsentwicklung

Da die Studiengdnge inhaltlich weiterentwickelt und weiter profiliert wurden, lag der Fokus auf der
inhaltlichen Ausgestaltung der Studiengdnge, auch im direkten Vergleich der jeweiligen Studienablauf-

plane.

Wie bei der vorangegangenen Akkreditierung wurde erneut die zwar nachvollziehbare, aber vom Gut-
achtergremium als nicht optimal wahrgenommene personelle Ausstattung entsprechend thematisiert

und beleuchtet.

Daneben wurde auch die Einhaltung der externen fachlichen Anforderungen, besonders regulatorischer

Natur, in den Vordergrund gestellt.
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2 Erfiillung der fachlich-inhaltlichen Kriterien

(gemalB Art. 3 Abs. 2 Satz 1 Nr. 4i.V. mit Art. 4 Abs. 3 Satz 2a und 8§ 11 bis 16; §§ 19-21 und § 24 Abs. 4 MRVO)

2.1 Qualifikationsziele und Abschlussniveau (§ 11 MRVO)

Die Studiengdnge entsprechen den Anforderungen gemal3 § 11 MRVO. Link Volltext

a) Studiengangsiibergreifende Aspekte

[nicht angezeigt]
b) Studiengangsspezifische Bewertung

Studiengang ..Clinical Trial Management” (M.Sc.)

Dokumentation

Gemal § 3 der Studienordnung werden Studierende befahigt, ,Methoden und Werkzeuge der klini-
schen Arzneimittelforschung und -entwicklung einzusetzen. Studienziel ist die Vermittlung der Befahi-
gung zur erfolgreichen Bearbeitung von interdisziplindren Querschnittsaufgaben im Umfeld des Mana-
gements der klinischen Erprobung und Zulassung neuer Arzneimittel, Arzneimittelinnovationen und Be-
handlungsverfahren Uber alle Phasen hinweg; zur Einordnung, Abschatzung, Analyse, Interpretation,
Bewertung und fundierten Auswahlentscheidung von Methoden und Verfahren beim Management Kli-
nischer Studien; zur Entwicklung praktikabler Lésungskonzepte im Bereich des Daten- und Projektma-
nagements Klinischer Studien zur Zulassung von Medikamenten im Hinblick auf Qualitatssicherung und
-management auf der Basis einschlagiger Kenntnisse des klinischen Prifungsprozesses; zur eigenverant-
wortlichen bzw. leitenden Tatigkeit im Bereich der Klinischen Forschung fir die Arzneimittelzulassung
in Industrie, Wirtschaft, medizinischen Versorgungseinrichtungen, Verbanden und Einrichtungen des
Gesundheitswesens; zu wissenschaftlichem Arbeiten, speziell im Bereich des Managements Klinischer

Forschung zur Arzneimittelzulassung; zu einer kontinuierlichen berufsbegleitenden Weiterbildung.

Der Master-Fernstudiengang ,, Clinical Trial Management” (M.Sc.) vermittelt Hochschulabsolventen und
-absolventinnen mit einem bio-/naturwissenschaftlichem Hintergrund weiterbildende interdisziplinare
Querschnittskenntnisse zur Qualitatssicherung und zum Qualitdtsmanagement des klinischen Prifungs-
prozesses zur Zulassung von Medikamenten und Behandlungsverfahren. Meist werden solche Studien
multizentrisch und international durchgefihrt. Die Studierenden lernen die Zusammenhdnge des ge-
samten komplexen klinischen Prifungsprozesses und die an ihm beteiligten Fachabteilungen kennen.
Die unter dem besonderen und verknipfenden Aspekt der klinischen Forschung fiir die Arzneimittelzu-
lassung vermittelten interdisziplindren Kenntnisse entstammen aus den Gebieten Anatomie, Physiologie,

Pathophysiologie, Pharmakologie, Arzneimittelentwicklung, Pharmarecht, (Arzneimittelsicherheit und
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Ethik / Regularien als Wahlpflichtfach), Informatik, Web-Technologien, Klinisches Datenmanagement,
(Datenschutz und Datensicherheit als Wahlpflichtfach), Medizinisch-wissenschaftliche Information und
Dokumentation, Medical Writing, Statistik / Biometrie (Epidemiologie zur Vertiefung als Wahlpflicht-

fach), Betriebswirtschaft, Projektmanagement, Kommunikation.

Angesichts aufwandiger Zulassungsverfahren vor dem Hintergrund der Gesetzgebungen in der EU und
den USA, ethisch begriindeter héchster Sicherheitsanforderungen, des Kostendrucks auf den Gesund-
heitsmarkt und der Anforderungen der Gesellschaft an das Gesundheitswesen ist der Bereich Clinical
Trial Management ein Wachstumsmarkt, der noch nicht anndhernd erschlossen ist. Mdgliche Arbeits-
felder ergeben sich im Umfeld des Managements der Klinischen Forschung zur Arzneimittelzulassung,
insbesondere im Bereich der Planung, Durchfiihrung und Koordination Klinischer Studien in der Phar-
mazeutischen Industrie, bei klinischen Auftragsforschungsinstituten, bei Biotechnologiefirmen, in medi-

zinischen Versorgungseinrichtungen, bei Verbanden und Einrichtungen des Gesundheitswesens.

Gemal Angaben der Hochschule im Selbstbericht sind die Absolventinnen und Absolventen des Studi-
engangs Uberwiegend in der Pharmazeutischen Industrie, bei klinischen Auftragsforschungsinstituten,
bei Biotechnologie- und Medizintechnologiefirmen, in medizinischen Versorgungseinrichtungen oder
bei Verbanden und Einrichtungen des Gesundheitswesens tatig. Das Konzept des Studiengangs berick-
sichtigt die Berufspraxis und ist darauf angelegt, eine Weiterentwicklung der Studierenden im Unter-

nehmen bzw. in der Institution zu erleichtern.

Bewertung: Starken und Entwicklungsbedarf

Die Qualifikationsziele und angestrebten Lernergebnisse sind in der Studienordnung und im Diploma
Supplement klar formuliert. Die Befahigung zu einer qualifizierten Erwerbstatigkeit findet in der Formu-
lierung der Studiengangsziele ausfuhrliche Bertcksichtigung und entspricht den allgemeinen Anforde-

rungen des Faches.

Kritisch gesehen wurde zunachst die Befahigung zu einer leitenden Tatigkeit im Bereich der Klinischen
Forschung. Da die Hochschule an dieser Stelle auf die Vermittlung der notwendigen Kompetenzen (wie
Planung, Controlling und Implementierung von Projekten, sowie Kommunikation, Coaching und Mitar-
beiterfihrung) in den Modulen MO03 , Gesundheitsbkonomie und spezielle betriebswirtschaftliche As-
pekte” und MO7 ,Projektmanagement in der klinischen Forschung” (bzw. It. Modulhandbuch ,,Project
Management in Clinical Research”) verweist, wird auf erneute Uberpriifung hin auch dieses Ziel als

erreichbar angesehen.

Entscheidungsvorschlag

Das Kriterium ist erftllt.
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Studiengang ,Medizinische Informatik” (M.Sc.)

Dokumentation

Gemal § 3 der Studienordnung hat der Studiengang folgendes Ziel: ,, Absolventinnen und Absolventen
dieses Studienganges sind in der Lage, Methoden und Werkzeuge der Informatik fir die Informations-
verarbeitung in der Medizin einzusetzen. Insbesondere orientieren sich die Inhalte des Studienganges
an den Forderungen der Bundesarztekammer zur Zusatz-Weiterbildung ,Medizinische Informatik' (i. d.
F. aus dem Jahr 2004, unter Berlcksichtigung der zuvor gultigen Fassung) mit folgenden fachlichen

Schwerpunkten:

o Angewandte Informatik: Aufbau und Funktionsweise von Rechenanlagen inkl. Betriebssystemen; Pro-
grammierung, Algorithmen und Datenstrukturen, Prinzipien der Planung, Entwicklung und Auswahl von

Anwendungssystemen, Nutzungserfahrung bei Standardanwendungen

o Medizinische Dokumentation: Begriffs- und Ordnungssysteme in der Medizin; Standardisierung und
Formalisierung medizinischer Dokumentationen, Planung und Konfiguration von Dokumentenarchivie-

rungssystemen; medizinische Register

o Gesundheitsékonomie: Betriebswirtschaftslehre und medizinisches Controlling; Organisationsformen

der Leistungserbringer und Kostentrager; Finanzierungs- und Abrechnungsstrukturen

o Informations- und Kommunikationssysteme im Gesundheitswesen: Abbildung und Management von
Informationen und Arbeitsablaufen, Systeme in der ambulanten und stationaren Versorgung, vernetzte
und sektorenlbergreifende Systeme; Auswahl und Management von Informations- und Kommunikati-

onssystemen im Gesundheitswesen, Erfahrungen mit Anwendungssystemen

o Medizinische Wissensbasen und wissensbasierte Systeme: Modelle und Anwendungen zur Abbildung

und Verarbeitung von Wissen, praktische Erfahrung mit einem elektronischen Lernsystem

o Datensicherheit und Datenschutz in der Medizin: rechtliche Vorschriften; Prinzipien und MaBnahmen

zur Gewabhrleistung des Datenschutzes

o Computergestltzte medizintechnische und bildverarbeitende Verfahren: Grundlagen der Bild- und
Biosignalverarbeitung; mehrdimensionale Rekonstruktionen und Darstellungen; Steuerung diagnosti-

scher und therapeutischer Systeme; Robotik

o Telemedizin und Telematik im Gesundheitswesen: organisatorische, rechtliche und technische Grund-

lagen; Anforderungen, Modelle, Bewertung; Anwendungen

o Medizinische Biometrie: Methoden und Anwendungen bei experimentellen und klinischen Studien,
Statistik-Software
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o Epidemiologie: Methoden und Anwendungen bei bevélkerungsbezogenen und klinischen Studien;
Planungs- und Auswertungsverfahren; rechtliche Rahmenbedingungen; Evidenzbasierte Medizin (EbM,

evidence-based medicine)

o Qualitatssicherung und -management: Rechtsgrundlagen, Normen und Zertifizierungssysteme; Be-
griffe und Methoden in Qualitatsprifung, -sicherung und -management; Aufbau und Organisation von

Qualitatssicherungs- und Qualitatsmanagementsystemen; Risikoanalyse und Technologiebewertung.

Die Absolventinnen und Absolventen Gbernehmen nach Angaben der Hochschule als interdisziplindre
Know-How-Trager zwischen Medizin und Informatik wichtige Schnittstellenfunktionen insbesondere in
Krankenhdusern. Besonders bei der Einfihrung von innovativen Datenverarbeitungstechnologien ist ihr
vertieftes Verstandnis fur beide Fachdisziplinen nutzlich, so dass eine bessere Verstandigung zwischen
den verschiedenen Akteuren erreicht, die Bedurfnisse der Nutzer besser berlcksichtigt und neue Ver-

fahren und Prozesse daher problemloser und effektiver etabliert werden kénnen.

Bewertung: Starken und Entwicklungsbedarf

Die Qualifikationsziele und angestrebten Lernergebnisse sind in der Studienordnung und im Diploma

Supplement klar formuliert.

Das formulierte Studiengangsziel, ,Methoden und Werkzeuge der Informatik fir die Informationsver-
arbeitung in der Medizin einzusetzen” und diese an den Forderungen der Bundesarztekammer zur Zu-
satz-/Weiterbildung , Medizinische Informatik” zu orientieren, ist zwar zunachst allgemein formuliert,
wird aber mittels der Liste von Kompetenzbereichen in § 3 der Studienordnung konkretisiert. Hierbei

sind alle wichtigen Teilbereiche der Medizinischen Informatik bertcksichtigt.

Neben der fundierten Vermittlung von theoretischem Wissen steht vor allen Dingen auch dessen prak-
tische Anwendung im Zentrum der meisten Module. Dies tragt nicht nur in erheblichem MaBe zur qua-
lifizierten Erwerbstatigkeit bei, sondern auch zu einer Personlichkeitsentwicklung, die es den Absolven-
ten ermdglicht, Problemstellungen im Bereich der Medizin analytisch in den Blick zu nehmen und ziel-
orientiert Lésungen zu konzipieren und zu entwickeln. Unterstltzt wird die Personlichkeitsentwicklung

auch durch die in einigen Modulen integrierten Gruppenarbeiten.

Konkrete Arbeits- und Berufsfelder werden nicht genannt, jedoch ist eine generische Fixierung von Kom-
petenzen angegeben, die es den Absolventinnen und Absolventen ermdglicht, in vielfaltiger Weise zum
Beispiel im Krankenhaus, bei medizinischen Softwareunternehmen, Beratungsunternehmen oder in Or-
ganen der Selbstverwaltung in den Bereichen Analyse, Spezifikation, Design und Entwicklung von me-
dizinischer Software tatig zu werden. Leitende Tatigkeiten sind nicht als Ziel beruflicher Befahigung

definiert.
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Insgesamt werden die Studierenden mit Blick auf das Curriculum sehr gut auf die Arbeits- und Berufs-
felder in der Medizinischen Informatik vorbereitet, wenngleich curriculare Anpassungen winschenswert

sind, wie unter 2.2.1 Curriculum naher erlautert wird.

Entscheidungsvorschlag

Das Kriterium ist erfallt.

2.2 Schlissiges Studiengangskonzept und adaquate Umsetzung (§ 12 MRVO)

2.2.1 Curriculum

Die Studiengange entsprechen den Anforderungen gemaf § 12 Abs. 1 Satze 1 bis 3 und 5 MRVO. Link

Volltext

a) Studiengangsiibergreifende Aspekte

Zu Beginn des Studiums findet in beiden Studiengangen laut Angaben der Hochschule eine Einflh-
rungsveranstaltung in Form eines Web-Meetings statt. Im Rahmen dieser Veranstaltung erhalten die
Studierenden wichtige Informationen unter anderem zum Ablauf des Studiums; es findet zudem eine
Vorstellungsrunde statt. Da die Studierenden zum Teil weit entfernt wohnen, stellt die Form des Web-
Meetings die geringste Hurde dar, und die Studierenden kdnnen zugleich erste Erfahrungen mit der
Web-Konferenz-Plattform Adobe Connect sammeln, Uber die auch alle E-Lectures und Web-Meetings

im weiteren Studium veranstaltet werden.

Die Vermittlung der Lehrinhalte wird Uber ein Blended Learning-Konzept realisiert, das folgende Kom-
ponenten beinhaltet: Studienmaterial, Support zum angeleiteten Selbststudium, Einsendeaufgaben als
Transferlbung mit Terminvorgabe und Feedback in jedem Modul, Learning Management System
(Moodle), interaktive, aufgezeichnete und auch asynchron nutzbare Webmeetings, Prasenzphasen an

der Beuth Hochschule sowie Online-Foren.
b) Studiengangsspezifische Bewertung

Studiengang .. Clinical Trial Management” (M.Sc.)

Dokumentation

Im ersten Semester belegen die Studierenden laut Studienplan (Anlage 1 der Studienordnung) die Mo-
dule , Arzneimittelentwicklung”, ,, Anatomie und Physiologie” und , Gesundheitsékonomie und spezi-
elle betriebswirtschaftliche Aspekte”. Im zweiten Semester folgen die Module , Biometrie / Statistik”,

»Pathophysiologie und Pharmakologie” und , Informatikanwendungen in der Klinischen Forschung”.
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Im dritten Semester schlieBen sich die Module , Projektmanagement in der klinischen Forschung” (bzw.
It. Modulhandbuch ,Project Management in Clinical Research”), ,EDV-Systeme der Klinischen For-
schung” und ,Klinisches Datenmanagement / Datenbanken” an. Im vierten Semester belegen die Stu-
dierenden die Pflichtmodule ,, Monitoring” und ,, Medizinisch-wissenschaftliche Dokumentation” sowie
ein Wahlpflichtmodul (,Arzneimittelsicherheit und Ethik / Regularien”, , Datensicherheit und Daten-
schutz in der Medizin” oder ,, Angewandte Medizinische Biometrie und Epidemiologie”. Sie schlieBen
das Studium im finften Semester mit den Modulen ,,Masterarbeit” und ,, Mindliche Abschlussprifung”
ab.

Im Rahmen der Weiterentwicklung des Studiengangs wurden die Studiengangsinhalte praxisnaher ge-
staltet. Das Modul Biometrie/Statistik wurde inhaltlich Uberarbeitet. Die Statistik Software R wird aktuell
als zentrales Werkzeug genutzt. In den einzelnen Kapiteln des Skripts werden die Methoden Schritt fur
Schritt anhand vieler Beispiele und Aufgaben in R vorgestellt und auch die Einsendeaufgabe und die
Klausur basieren auf R. Durch die Verwendung von R wurde das Modul praxisnaher. Die erworbenen
Kenntnisse bzgl. der Anwendung von R kommen direkt im Wahlpflichtfach ,, Angewandte Medizinische
Biometrie und Epidemiologie”) zur Anwendung. Das Modul Gesundheitsékonomie wurde ebenfalls in-
haltlich Uberarbeitet und die Verstandlichkeit des Lernmaterials verbessert; die Inhalte wurden neu ge-
ordnet und Ubersichtlicher gestaltet, was zu positiveren Evaluationsergebnissen fiihrte. Auch das Modul
~Medizinische wissenschaftliche Dokumentation” wurde inhaltlich Gberarbeitet; insbesondere die Me-
dizinprodukte-Studien werden verstarkt in den Fokus genommen. Ebenso wurde das Modul , Klinisches

Datenmanagement” inhaltlich Uberarbeitet.

Die Module werden auf Deutsch und/oder Englisch durchgefihrt.

Bewertung: Starken und Entwicklungsbedarf

Hinsichtlich der Modulinhalte sind vereinzelte Redundanzen erkennbar. Beispielsweise lassen einerseits
Modul M0O1 und M12a wie auch andererseits Module M06, M08 und M11 bereits laut Titel ahnliche
Schwerpunkte erkennen. Marginale Abweichungen im Wortlaut der Modultitel in Studienordnung und

Modulhandbuch werden nach Angaben der Hochschule zeitnah bereinigt.

An anderer Stelle sind inhaltliche Modulzusammensetzungen nicht ganz nachvollziehbar. So waren bei-
spielsweise gesundheitsékonomische Inhalte (derzeit in Modul M03 ,, Gesundheitsbkonomie und spezi-
elle betriebswirtschaftliche Aspekte”) nach Ansicht der Gutachtergruppe in Modul M04 , Biometrie/Sta-
tistik” sinnvoller verortet. Ein weiteres Beispiel betrifft die Zusammenfassung der Themenbereiche ,, Arz-

neimittelentwicklung und Ethik” (Modul M12a).

DarUber hinaus sind inhaltliche Licken aufgefallen. So ist beispielsweise der Begriff ,, Medizinprodukt”
im Modulhandbuch erst in der (im Anschluss an die Begehung eingereichten) Uberarbeiteten Neufas-

sung enthalten, obwohl bereits in der vorangegangenen Akkreditierung im Jahre 2012 die Empfehlung
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ausgesprochen wurde, dass eine Schwerpunktbildung im Bereich Medizinprodukte angestrebt werden
sollte, weil dies dem Profil einer Technischen Hochschule entsprechen und dem gesamten Studiengang

deutschlandweit ein Alleinstellungsmerkmal schaffen wrde.

Gleiches gilt fur die Vermittlung von Grundlagen des Medizinproduktgesetzes (MDR). Auf Nachfrage
teilt die Hochschule mit, dass diese seit dem Wintersemester 2019/20 im Rahmen des Pflichtmoduls
MQ9 , Medizinische wissenschaftliche Dokumentation” vermittelt werden. Diese Zuordnung ist fur die

Gutachtergruppe jedoch nur bedingt nachvollziehbar.

Generell sieht die Gutachtergruppe daher die Notwendigkeit, curriculare Inhalte, deren Zusammenset-
zung und die Benennung der jeweiligen Module kritisch zu hinterfragen und ggf. zu Gberarbeiten, damit
sichergestellt ist, dass alle erforderlichen Lehrinhalte sinnvoll abgebildet werden. Insbesondere ist sicher-
zustellen, dass die vielfaltigen aktuellen Neuerungen auf dem regulatorischen Gebiet im Studienpro-
gramm enthalten sind (EU-CTR 536/2014, MDR (EU) 2017/745, ICH E6(2), DSGVO). Als Anregung
mochte die Gutachtergruppe folgende Cluster-Bildung vorschlagen: Medizin/Physiologie; Arzneimittel-
/Produktentwicklung; Regularien/Behérden; Durchfihrung/Management; EDV/Biometrie; Qualitatsma-

nagement/SOPs/Pharmakovigilanz; Kommunikation/Medical und Writing/Didaktik.

Eine Uberarbeitung des Studiengangskonzepts kann so auch einer transparenten und attraktiven Au-
Bendarstellung zugutekommen.

Entscheidungsvorschlag

Das Kriterium ist nicht erfdllt.

Das Gutachtergremium schldgt folgende Auflage vor:

Die Modultitel mussen die Lerninhalte adaquat abbilden.

Das Gutachtergremium gibt folgende Empfehlung:

Die seit dem Wintersemester 2019/2020 im Pflichtbereich verankerten datenschutzrechtlichen Grund-
lagen wie auch die Grundlagen des Medizinproduktgesetzes sollten regelmaBig auf ihre Aktualitat hin
Uberpraft und auch bei zukinftigen MaBnahmen der Studiengangsentwicklung im Pflichtbereich ver-

ankert bleiben.

Studiengang ,,Medizinische Informatik” (IM.Sc.)

Dokumentation

Gemal Studienplan (Anlage 1 der Studienordnung) sind im ersten Semester die Module ,, Medizinische
Statistik / Biometrie”, ,,Programmieren |” und ,, Ausgewahlte Bereiche der Informatik / Anwendungen”

vorgesehen. Im zweiten Semester folgen die Module ,,Biosignalverarbeitung”, , Gesundheitsékonomie”
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und ,, Programmieren II”. Im dritten Semester schlieBen sich die Module ,,Bildverarbeitung”, , Projektar-
beit” und ,Datenbanken” an. Im vierten Semester belegen Studierende neben zwei Pflichtmodulen
(,Medizinische Dokumentation” sowie ,Informations- und Kommunikationssysteme”) auch ein Wahl-
pflichtmodul (,,Datensicherheit und Datenschutz in der Medizin”, , Medizintechnische Verfahren / Tele-
medizin”, ,,Angewandte Medizinische Biometrie und Epidemiologie” oder , Vertiefung der bildverarbei-
tenden Verfahren / Computergraphik”). Im finften Semester schlieBen sie das Studium mit den Modu-

len ,Masterarbeit” und ,,Mundliche Abschlussprifung” ab.

Im Studienplan wird darauf hingewiesen, dass ,fir Hochschulabsolventen/innen der Informatik (...)
nach Beratung und schriftlicher Zustimmung durch den/die Studienfachberater/in die Module MO02,
MO03, M06 und MQ9 [, Programmieren | & 1", ,, Ausgewahlte Bereiche der Informatik / Anwendungen”
und ,Datenbanken”] durch die Aquivalenzfécher Anatomie und Physiologie, Pathophysiologie und
Pharmakologie, EDV-Systeme der Klinischen Forschung sowie Klinisches Datenmanagement aus dem
Masterfernstudiengang Clinical Trial Management ersetzt werden” kénnen. Dies ist derzeit zwar laut
Ordnungsmittel nicht obligatorisch, wird jedoch nach Angabe der Hochschule praktiziert und soll im

Zuge der Uberarbeitung der Studienordnung entsprechend verankert werden.

Im Rahmen der Weiterentwicklung des Studiengangs wurden die Studiengangsinhalte praxisnaher ge-
staltet. Das Modul ,,Medizinische Statistik / Biometrie (Medical Statistics /Biometry)” wurde inhaltlich
Uberarbeitet. Die Statistik Software R wird aktuell als zentrales Werkzeug genutzt. In den einzelnen
Kapiteln des Skripts werden die Methoden Schritt fur Schritt anhand vieler Beispiele und Aufgaben in R
vorgestellt und auch die Einsendeaufgabe und die Klausur basieren auf R. Durch die Verwendung von
R wurde das Modul praxisnaher. Die erworbenen Kenntnisse bzgl. der Anwendung von R kommen
direkt in den Wahlpflichtfachern ,Medizintechnische Verfahren / Telemedizin” und , Angewandte Me-
dizinische Biometrie und Epidemiologie” zur Anwendung. Das Modul ,, Gesundheitsdkonomie” wurde
ebenfalls inhaltlich Gberarbeitet und die Verstandlichkeit des Lernmaterials verbessert; die Inhalte wur-
den neu geordnet und dbersichtlicher gestaltet, was zu positiveren Evaluationsergebnissen fihrte. Das
Modul ,,Medizinische Dokumentation” wurde inhaltlich erganzt: eingefihrt wurde das ,Pauschalie-
rende Entgeltsystem Psychiatrie und Psychosomatik” (PEPP-System) zusammen mit den Deutschen Ko-
dierrichtlinien Psychiatrie / Psychosomatik (DKR-Psych). Ebenso wurde das Modul ,, Klinisches Datenma-
nagement” inhaltlich Uberarbeitet. Das Modul , Ausgewahlte Bereich der Informatik / Anwendungen”
wurde nach Angaben der Hochschule komplett neu gestaltet; der Lehrstoff wurde neu strukturiert,
sinnhafter verzahnt und insbesondere mit einer Vielzahl an Ubungen und Beispielen versehen. Das Mo-
dul ,,Biosignalverarbeitung” wurde hinsichtlich seines Workloads entschlackt und gestrafft. Das Modul
.Bildverarbeitung” erhielt komplett neu gestaltete Lernmaterialien. Es wurden neue Themen aufgenom-

men, und es wurde eine Vielzahl von Programmier- und Ubungsaufgaben sowie Videos integriert. Im
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Modul , Medizintechnische Verfahren/Telemedizin” wird als Einsendeaufgabe eine (tele-) medizinische

App in Form einer Gruppenarbeit entwickelt.

In der Online-Lehre sind gemaB3 § 6 Abs. 5 der Studienordnung insbesondere folgende Lernformen
vorgesehen: Selbststudium, Ubungsaufgaben, Einsendeaufgaben, Gruppenarbeit via Internet, Selbst-

kontrollaufgaben.

Die Module werden in deutscher und/oder englischer Sprache angeboten.

Bewertung: Stirken und Entwicklungsbedarf

Der Aufbau des Studiengangs ist mit Blick auf die definierten Ziele prinzipiell regelhaft und schlissig. Da
das Masterstudium sowohl fur Mediziner als auch fir Informatiker angeboten wird, ist von einem , Y-
Modell” die Rede. Fur die Mediziner stehen im ersten und auch zweiten Semester Methoden und Werk-
zeuge der Informatik im Vordergrund, gefolgt von deren Einsatz im medizinischen Zusammenhang (Bi-
osignal- und Bildverarbeitung, Datenbanken, Informationssysteme). Die Gutachtergruppe bewertet die

Inhalte als aktuell und als addquat, die Qualifikationsziele zu erreichen.

Fur die Informatiker kénnen in der Regel diese Module durch entsprechend medizinisch ausgerichtete
Module ersetzt werden. Mit Blick auf diese heterogenen Voraussetzungen ist die Ausgestaltung des
Curriculums nach Ansicht der Gutachtergruppe sehr gelungen. Verbesserungspotenziale fir die Infor-
matiker werden dennoch gesehen, da die informatisch ausgerichteten Module M02 ,,Programmieren
I”, MO3 , Ausgewahlte Bereiche der Informatik”, MO6 , Programmieren II” und M09 , Datenbanken”
laut Kommentar zum Studienplan in der StO nur optional und nicht zwingend durch medizinische Facher
ersetzt werden (,Fur Hochschulabsolventen/innen der Informatik kénnen nach Beratung und schriftli-
cher Zustimmung durch den/die Studienfachberater/in die Module M02, M03, M06 und M09 durch die
Aquivalenzfacher Anatomie und Physiologie, Pathophysiologie und Pharmakologie, EDV-Systeme der
Klinischen Forschung sowie Klinisches Datenmanagement aus dem Masterfernstudiengang Clinical Trial
Management ersetzt werden.”). Demnach entsteht der Eindruck, dass Studierende mit Gberwiegend
informatischem Hintergrund bei entsprechender Wahl mit eher geringen Kenntnissen Gber Medizin und
Gesundheitswesen den Studiengang absolvieren. Die Beuth Hochschule méchte an dieser Stelle klarstel-
len, dass die Belegung von speziellen medizinischen Modulen fur Studierende mit informatischem Hin-

tergrund de facto obligatorisch ist, weswegen von einem Y-Modell gesprochen wird.

Die Gutachtergruppe vertraut daher darauf, dass die Studiengangsleitung entsprechend regulierend
wirkt. Sinnvoll ware es, ein spezielles Modul fur die Besonderheiten klinischer Prozesse, Gesetze und
Regularien im Gesundheitswesen aber auch speziell der Grundprinzipien des arztlichen Denkens und
Handelns zu konzipieren. Das Modul M06 , Pathophysiologie und Pharmakologie” wird hingegen ggf.

als verzichtbar gesehen.
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FUr die Studierenden mit medizinischem Hintergrund, die sich mit dem Studienprogramm , Medizinische
Informatik” (M.Sc.) zur auf dem Arbeitsmarkt stark nachgefragten Schnittstelle zwischen Medizin und
Informatik weiterbilden méchten, sind Anforderungsanalyse, Spezifikation und gegebenenfalls auch De-
sign von informatischen Lésungen fur die Medizin wesentliches Arbeitsfelder, vor denen die eigentliche
Programmierung eher in den Hintergrund tritt. In diesem Sinne ist zu prifen, ob beispielsweise Modul
MO6 , Programmieren II” oder ein anderes der stark technisch ausgerichteten Module durch ein Modul
ersetzt werden konnte, das den Fokus eher auf Bereiche wie Requirements Engineering, Design von

benutzerorientierten Prototypen und Entwurf von semantischen Informationsmodellen legt.

DarUber hinaus hat die Gutachtergruppe festgestellt, dass das im vierten Semester verankerte Modul
M10 , Medizinische Dokumentation” die Grundsatze der medizinischen Dokumentation und der Ord-
nungssysteme zu einem recht spaten Zeitpunkt im Studienverlauf vermittelt, diese aber in vielerlei Hin-
sicht Grundlage fur die Implementierung medizinischer Anwendungen und somit auch fir Facher, die
zum Beispiel im ersten und dritten Semester liegen. Es wird daher vorgeschlagen, die Module MO1
~Medizinische Statistik/Biometrie” und M10 , Medizinische Dokumentation” in ausgetauschter Reihen-

folge zu lehren.

Kritisch wird gesehen, dass das Modul M12 ,, Datensicherheit und Datenschutz in der Medizin” im Wahl-
pflicht-Bereich verankert ist. In vielerlei Hinsicht hat sich in den vergangenen Jahren gezeigt, dass eine
wesentliche kritische ErfolgsgroBe fur erfolgreiche Medizininformatik in der Berlcksichtigung ausrei-
chender Mechanismen fur Datensicherheit und Datenschutz liegt. Auch Kenntnisse des Medizinprodukt-
gesetzes (MDR) sind unerlasslich. Die Gutachtergruppe sieht es daher als notwendig an, diese Bereiche
in den Pflichtbereich des Studiengangs zu verschieben. Im Gegenzug kdnnte bspw. ein medizinisch-
technisches Modul (wie M04 , Biosignalverarbeitung” oder M07 ,,Bildverarbeitung”) in den Wahlpflicht-

Bereich verschoben werden.

Insgesamt ist die Gutachtergruppe der Ansicht, dass Lehrinhalte, Studiengangstitel wie auch Abschluss-
grad sinnvoll abgestimmt sind.

Entscheidungsvorschlag

Das Kriterium ist nicht erfllt.

Das Gutachtergremium schldgt folgende Auflage vor:

Datenschutzrechtliche Grundlagen und Grundlagen des Medizinproduktgesetzes mussen im Pflichtbe-

reich verankert sein.
Das Gutachtergremium gibt folgende Empfehlungen:

Das Modul M10 ,Medizinische Dokumentation” sollte im Austausch gegen Modul M0O1 , Medizinische

Statistik/Biometrie” ins erste Semester verlagert werden.
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Die Anteile technischer Studieninhalte sollten reduziert, Inhalte im Bereich Beschaffung und Betrieb von
Informationssystemen hingegen verstarkt und die Vermittlung von medizinischen und klinischen Prozes-

sen ins Curriculum eingebunden werden.

2.2.2 Mobilitat

Die Studiengange entsprechen den Anforderungen gemaB § 12 Abs. 1 Satz 4 MRVO. Link Volltext

a) Studiengangsiibergreifende Aspekte

Die Anerkennung der an anderen Hochschulen erbrachten Leistungen erfolgt gemal3 § 6 Abs. 14 der

Rahmenstudien- und Prtfungsordnung (RSPO 2016) der Beuth-Hochschule fir Technik Berlin.

Dokumentation

Zur Forderung der Mobilitat bietet die Beuth Hochschule nach eigenen Angaben im Rahmen ihres stra-
tegischen Internationalisierungsplans etwa 130 Kooperationen mit Hochschulen aus dem europdischen
und auBereuropadischen Ausland an, die auf den Austausch von Studierenden und Lehrkraften sowie
von Lehrbeauftragten, Mitarbeitenden und Doktoranden ausgerichtet sind. Auch die Mitgliedschaften
in internationalen Netzwerkverblnden, die sich neben dem Studierendenaustausch auch auf den Prak-

tikantenaustausch beziehen, kénnen genutzt werden.

Die Anrechnung von an anderen Hochschulen erworbenen Studienleistungen erfolgt laut § 39 der Rah-

menstudien- und Prifungsordnung gemal Lissabon-Konvention.

Auch bzw. besonders in den Fernstudiengangen wird die Mobilitat der Studierenden gréBtmdglich ge-
fordert. So waren Auslandsaufenthalte wahrend des Fernstudiums eines der Masterprogramme auch
ohne dediziertes Mobilitatsfenster prinzipiell méglich. Da die meisten Studierenden jedoch berufstatig
sind, kénnen diese nur unter besonderen Bedingungen, wie durch berufsbedingte Auslandsaufenthalte,

an Austauschprogrammen teilnehmen.

Bewertung: Starken und Entwicklungsbedarf

Grundsatzlich sieht die Gutachtergruppe alle nétigen Voraussetzungen fir eine angemessene Unter-
stltzung studentischer Mobilitat fir gegeben. Laut Aussage der jeweiligen Studiengangsleitung und
auch der Studierenden besteht jedoch keine Nachfrage nach studienbezogenen Auslandsaufenthalten,
was durch die nahezu flachendeckende Berufstatigkeit unter den Studierenden plausibel begrindet
wird. Die Gutachtergruppe sieht unter den Umstanden des besonderen Studienprofils wie auch der

besonderen Studierendengruppe keinerlei Anderungsbedarf hinsichtlich der studentischen Mobilitat.
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Entscheidungsvorschlag

Das Kriterium ist fur beide Studiengange erfullt.

2.2.3 Personelle Ausstattung

Die Studiengange entsprechen den Anforderungen gemaB § 12 Abs. 2 MRVO. Link Volltext

a) Studiengangsiibergreifende Aspekte

Nach eigener Angabe achtet die Beuth Hochschule bei der Auswahl von Lehrpersonal fir die Fernstudi-
engange grundsatzlich darauf, dass ein Teil der am Studienprogramm beteiligten Lehrkrafte aus Unter-
nehmen und anderen auBeruniversitaren Einrichtungen kommt, damit die Studierenden von deren Pra-

xiserfahrung profitieren kénnen.

Die Lehrpersonen sind gleichzeitig auch Autorinnen bzw. Autoren von Studienmaterial und fur die kon-
tinuierliche Uberarbeitung und Aktualisierung der Lerneinheiten zustandig. Sie bieten Web-Meetings
an, beantworten die Fragen der Studierenden, fihren den Seminarteil der Prasenzveranstaltung durch,
und sind verantwortlich fir das Erstellen der aktuellen Einsendeaufgaben und Klausuren sowie der Kor-

rektur.

Das Fernstudieninstitut strebt eine langfristige Zusammenarbeit insbesondere mit denjenigen Dozentin-
nen und Dozenten an, die in den Evaluationen gut bewertet werden. Auf diese Art ist das Lehrpersonal
in die Weiterentwicklung von Lernmaterial, Prifungen, Seminare und E-Lectures eingebunden und ver-

traut mit den speziellen Bedurfnissen der Fernstudierenden.
b) Studiengangsspezifische Bewertung

Studiengang ..Clinical Trial Management” (M.Sc.)

Dokumentation

Die Zusammenarbeit zwischen dem Fachbereich Il und dem Fernstudieninstitut als Zentralinstitut far
wissenschaftliche und berufliche Weiterbildung ist gemaB Angaben der Hochschule folgendermaBen
aufgeteilt: Die Organisation, Studienverwaltung und -beratung ist im Fernstudieninstitut angesiedelt.
Die studiengangsubergreifende Weiterentwicklung, die Auseinandersetzung mit weitergehenden fach-
inhaltlichen Fragen sowie der Prifungsausschuss und die Abschlussprifung obliegen dem Fachbereich.
Eine erweiterte Zusammenarbeit ist durch die Mitgestaltung des Studienprogramms durch weitere Fach-

bereiche der Beuth Hochschule fur Technik gegeben.

Das Profil des Studiengangs , Clinical Trial Management” (M.Sc.) findet sich teilweise in den Fachberei-

chen I, Il und V wieder. Der Fach- und der Masterkoordinator des Studiengangs sind Professoren des

Seite 28 | 61



Akkreditierungsbericht: , Clinical Trial Management” (M.Sc.), ,,Medizinische Informatik” (M.Sc.)

Fachbereichs II. Sie prifen die Zulassungsvoraussetzungen, legen gegebenenfalls Auflagen fest, beraten
die Studierenden zu deren Masterthemen und stehen bei der Suche nach externen Betreuer/innen sowie
als interne Betreuer und Fachgutachter zur Seite. Insgesamt sind derzeit 13 Dozierende in die Durchfih-

rung des Studiengangs eingebunden.

Neue Dozierende werden von den Studienkoordinatoren des FSI unter Berlcksichtigung der fachlichen-
wissenschaftlichen Eignung und der didaktischen Erfahrung sorgfaltig ausgewahlt und mit dem Fach-

koordinator und der Institutsleitung abgestimmt.

Bewertung: Starken und Entwicklungsbedarf

Die Satzung der Zentraleinrichtung ,Fernstudieninstitut” der Beuth Hochschule sieht keine explizite
Festanstellung von Lehrpersonal vor, was einen hohen Anteil an (der Beuth Hochschule) externen Lehr-

auftragen zur Folge hat.

Die Organisation des Studiums erfolgt durch einen wissenschaftlichen Mitarbeiter der Hochschule, der

hauptberuflich den Studiengang betreut.

Aus den von der Beuth Hochschule zur Verfligung gestellten Unterlagen geht hervor, dass im Studien-
gang , Clinical Trial Management” (M.Sc.) lediglich drei von zwolf Pflichtmodulen durch professorale
Lehre abgedeckt sind. In den Gbrigen Modulen im Pflichtbereich lehren Lehrbeauftragte von anderen
Hochschulen und/oder medizinischen Instituten, die jedoch zum Teil schon langfristig mit der Beuth

Hochschule verbunden sind.

Aus den Gesprachen vor Ort geht hervor, dass didaktische Beratung und hochschuldidaktische Weiter-
bildung bei den Lehrbeauftragten nicht systematisch stattfinden. Es besteht jedoch fir die Lehrenden
der Beuth Hochschule grundsatzlich die Méglichkeit, an Kursen zu Hochschuldidaktik und Lehrplanung

vom Berliner Zentrum fir Hochschullehre (BZHL) teilzunehmen.

Nach Einschatzung der Gutachtergruppe wird das Curriculum zu einem UbermaBigen Anteil durch ex-
terne Lehrbeauftragte umgesetzt. Unter Berlcksichtigung des besonderen Studienformats und der in-
haltlichen Ausrichtung des Studiums wird die Einbeziehung von Lehrbeauftragten aus der einschlagigen
Berufspraxis durch die Gutachtergruppe begriBt, allerdings wird wie bereits bei der vorangegangenen
Akkreditierung empfohlen, den Studiengang personell durch fest eingestellte Hochschulmitarbeiter star-
ker im Hochschulangebot zu verankern. Eine solche MaBnahme wirde auch die Verbindung von For-
schung und Lehre, die gegenwartig nur geringfligig ausgepragt ist, entsprechend dem Profil einer Fach-
hochschule gewahrleisten oder zumindest eine Etablierung erleichtern. Darlber hinaus sollten MaBnah-
men transparenter dokumentiert werden, die die Personalauswahl und -qualifizierung im Bereich der

Lehre betreffen.
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Entscheidungsvorschlag
Das Kriterium ist erfallt.
Das Gutachtergremium gibt folgende Empfehlung:

Der Anteil der externen Lehrbeauftragten im Pflichtbereich des Studiengangs sollte reduziert werden.

Studiengang ,Medizinische Informatik” (M.Sc.)

Dokumentation

Das Profil des Studiengangs ,,Medizinische Informatik” (M.Sc.) findet sich Gberwiegend im Fachbereich
VI wieder. So ist die Fach- und Masterkoordinatorin des Studiengangs eine Professorin des Fachbereichs
VI. Sie pruft die Zulassungsvoraussetzungen, legt gegebenenfalls Auflagen fest, berat die Studierenden
zu deren Masterthemen und steht bei der Suche nach Betreuerinnen und Betreuern und Fachgutachte-
rinnen bzw. Fachgutachtern zur Seite. Dem Fachbereich VI sind derzeit direkt 43 Professuren zugewie-
sen. Alle Lehrkrafte betreuen gemeinsam Studiengange des Fachbereichs und bieten Unterstitzung fur
andere Studiengange. Dem Selbstverstandnis der Hochschule folgend werden die Hochschullehrenden
in der Lehre durch ca. 60 Lehrbeauftragte und Gastdozenten unterstitzt. Dadurch gelingt auch eine
stete Anbindung an aktuelle Prozesse in der Wirtschaft. Alle Lehrenden des Fachbereichs stehen auch
als Betreuerinnen und Betreuer von Masterarbeiten im Studiengang , Medizinische Informatik” (M.Sc.)
zur Verfigung. Insgesamt sind derzeit 17 Dozierende in die Durchfihrung des Studiengangs eingebun-

den.

Neue Dozierende werden von den Studienkoordinatoren des FSI unter Beriicksichtigung der fachlichen-
wissenschaftlichen Eignung und der didaktischen Erfahrung sorgfaltig ausgewahlt und mit der Fachko-

ordinatorin und der Institutsleitung abgestimmt.

Bewertung: Starken und Entwicklungsbedarf

Aus den von der Beuth Hochschule zur Verfiigung gestellten Unterlagen geht hervor, dass im Studien-
gang , Medizinische Informatik” (M.Sc.) sieben von zwoélf Pflichtmodulen durch professorale Lehre ab-
gedeckt sind. Auch wenn der Anteil an hochschulexternen Lehrbeauftragten im Studiengang , Medizi-
nische Informatik” (M.Sc.) verglichen mit dem Studiengang ,, Clinical Trial Management” (M.Sc.) gerin-
ger ist, sieht es die Gutachtergruppe auch hier als empfehlenswert, den Studiengang personell durch

fest eingestellte Hochschulmitarbeiter starker im Hochschulangebot zu verankern.

Entscheidungsvorschlag
Das Kriterium ist erfullt.

Das Gutachtergremium gibt folgende Empfehlung:
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Der Anteil der externen Lehrbeauftragten im Pflichtbereich des Studiengangs sollte reduziert werden.

2.2.4 Ressourcenausstattung

Die Studiengdnge entsprechen den Anforderungen gemal3 § 12 Abs. 3 MRVO. Link Volltext

a) Studiengangsiibergreifende Aspekte

Um dem Kunden- und Serviceanspruch gerecht zu werden, verfligt das Fernstudieninstitut nach Anga-
ben der Hochschule Uber Studienkoordinatorinnen und -koordinatoren, um das Feedback der Studie-
renden in den standigen Dialog mit den Fachkoordinatorinnen und -koordinatoren, den Lehrenden so-
wie den Expertinnen und Experten aus Institutionen und Wirtschaft einzubringen. Dieser praxisorien-
tierte Prozess gewahrleistet, dass neue Entwicklungen nach interner Prifung in die Weiterentwicklung
der Studiengange einflieBen. Neben der Studienkoordination und Sachbearbeitung sind 0,5 Stellen fur
die allgemeine Verwaltung der Hochschule (z.B. Buchhaltung, Personalstelle, Immatrikulationsamt, Pres-

sestelle, etc.) vorgesehen.

FUr die Prasenzphasen kénnen die Seminarraume der Beuth Hochschule genutzt werden, da die Veran-
staltungen wahrend der reguldren Semesterferien stattfinden. Das Fernstudieninstitut verfligt Uber ei-
gene Medien- und Seminarausstattungsmaterialien. Zu den Ressourcen gehéren auch die Onlinemate-
rialien der Hochschulbibliothek der Beuth Hochschule. Die Studierenden haben mittels ihres Accounts
Uber das Internet Zugriff auf die Hochschulbibliothek (Datenbanken, Zeitschriften und e-Books (z.B.

Springer) sowie Normen und VDI-Richtlinien).

Bewertung: Starken und Entwicklungsbedarf

Raumlichkeiten far die Prasenzphasen im Studiengang sind ausreichend und mit entsprechender Aus-
stattung vorhanden. Die Bibliothek der Hochschule befindet sich auf dem Campus und verfugt dartber
hinaus Uber weitere Arbeitsplatze, sofern diese fur Einzel-/Gruppenarbeiten wahrend der Prasenzphase

bendtigt werden.

Die fur das Fernstudium ausgegebenen Materialien bestehen aus modulspezifischen Skripten mit zu-
satzlichen Literaturangaben fur das weitere Selbststudium. RegelmaBige Web-Meetings zur freiwilligen
Teilnahme mit interaktiven Komponenten sowie ein E-Forum fir Fragen und Diskussionen der Studie-

renden untereinander, aber auch mit den Lehrenden, ergdnzen die schriftlichen Lernmaterialien.

Die Gutachtergruppe hatte im Rahmen der Vor-Ort-Begutachtung die Gelegenheit, einen Teil der Raum-
lichkeiten der Beuth Hochschule zu begehen. Nach Ansicht der Gutachtergruppe wird den Studierenden

wahrend der Prasenzphasen eine angemessene Lernumgebung geboten.
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Die bereitgestellten Materialien im Rahmen der Fernstudienanteile und die vorhandenen Erganzungsan-
gebote fur die Studierenden wahrend des Selbststudiums sind aus der Sicht der Gutachtergruppe abso-

lut angemessen, was auch in den Gesprachen mit den Studierenden vollumfanglich bestatigt wurde.

Entscheidungsvorschlag

Das Kriterium ist erftllt.

2.2.5 Priifungssystem

Die Studiengdnge entsprechen den Anforderungen gemaf3 § 12 Abs. 4 MRVO. Link Volltext

a) Studiengangsiibergreifende Aspekte

Sowohl die Inhalte als auch das Niveau samtlicher Module sind durch das Kursmaterial vorgegeben und
kdnnen von der Zusammensetzung der Studierendengruppen nicht beeinflusst werden. Samtliche zu
erbringenden Leistungsnachweise und ihre jeweilige Prifungsform sind den Studierenden bereits vor

der Belegung bekannt.

Zu jedem Modul wird nach Angaben der Hochschule eine Einsendeaufgabe gestellt, die von den Teil-
nehmenden bis zu einem bestimmten Termin (ca. 8-10 Wochen vor der Prasenzphase) zu bearbeiten
und an das Fernstudieninstitut einzuschicken bzw. auf der Lernplattform hochzuladen ist. Die Studie-
renden erhalten ein qualifiziertes Feedback und die bewertete Einsendeaufgabe zurlick. Das Bestehen
der Einsendeaufgabe ist Voraussetzung zur Teilnahme an der Prasenzphase und damit auch an der
Klausur. Die Einsendeaufgaben tragen durch ihren Transfercharakter und die Mdglichkeit, sich mit dem
Lernteam oder auch mit Arbeitskolleginnen und -kollegen auszutauschen, maBgeblich zur Reflexion des
Gelernten und zur Selbsteinschatzung in Bezug auf die Durchdringung des Lernstoffes bei. Die eigen-
standige Bearbeitung der Einsendeaufgabe ohne Zeitdruck fuhrt auf die Klausur hin und bereitet optimal
auf diese vor. Insbesondere im Fernstudium, in dem sich die Studierenden sehr individuell und eigen-
standig den Lernstoff aneignen und keinen permanenten Kontakt zu den Lehrenden haben, wird durch
die eigenstandige Bearbeitung der Einsendeaufgaben ohne Zeitdruck eine optimale Klausurvorbereitung

sichergestellt.

Die Abnahme der abschlieBenden Leistungsnachweise erfolgt in Prasenz. Gemal3 § 3 der Prufungsord-
nung kénnen Prifungen ,,in englischer Sprache durchgefihrt werden, wenn das Modul Uberwiegend

oder vollstandig in englischer Sprache durchgefihrt wurde. Die schriftlichen Ausarbeitungen und Pra-
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sentationen oder die Masterarbeit kénnen in englischer Sprache erfolgen, wenn Priflinge und Prifer/in-
nen dies vereinbaren.” Alle regularen Module werden mit Klausuren abgeschlossen. Neben der Master-

arbeit ist eine mindliche Abschlussprifung vorgesehen.

GemaB § 6 der Prifungsordnung fur den Studiengang ,, Medizinische Informatik” (M.Sc.) mussen ,, Stu-
dierende, die die abschlieBenden Leistungsnachweise nicht in dem Semester, in dem sie die entspre-
chenden Module belegt haben, erbringen wollen oder kénnen, (...) dies dem Fernstudieninstitut spa-
testens vier Wochen vor dem entsprechenden Termin schriftlich mitteilen. Andernfalls gilt die Nichter-
bringung als ,nicht ausreichender’ Prifungsversuch.” Eine entsprechende Regelung wurde fir den Stu-

diengang , Clinical Trial Management” (M.Sc.) nicht getroffen.

Bewertung: Starken und Entwicklungsbedarf

Alle Priifungen sind modulbezogen und erfolgen studienbegleitend zum Ende des Semesters. Hierbei
handelt es sich vornehmlich um schriftliche Prifungen, was vor dem Hintergrund des Fernstudiums
nachvollziehbar ist. Wahrend des Semesters gibt es Einsendeaufgaben, die ebenfalls bewertet werden.
Mittels dieser wird die Wissensanwendung Uberprift und im Studiengang ,Medizinische Informatik”
(M.Sc.) vor allem im Bereich Programmierung auch die Lauffahigkeit von Programmcode. Bei einigen

Modulen sind erfolgreiche Einsendeaufgaben auch Voraussetzung fur die Teilnahme an der Klausur.
Die Gutachtergruppe bewertet die Prifungsformen generell als angemessen.

Die Modulprtfungen finden immer zum Ende des Semesters hin statt und beziehen sich jeweils auf 3
Module, sodass Uber das gesamte Studium eine ausgewogene Prifungslast bestatigt werden kann.
Entscheidungsvorschlag

Das Kriterium ist erfullt.

2.2.6 Studierbarkeit

Die Studiengange entsprechen den Anforderungen gemaB § 12 Abs. 5 MRVO. Link Volltext

a) Studiengangsiibergreifende Aspekte

Gemal § 6 Abs. 1 bis 4 der Studienordnung erfolgt die Aufnahme bei ausreichender Mindestteilneh-
merzahl gemaB der fur die Studiengange erlassenen Entgeltordnung in der jeweils giltigen Fassung
jeweils zum Wintersemester. Jedes Pflichtmodul wird einmal jahrlich angeboten. Die Lehrveranstaltun-
gen zu den einzelnen Modulen der Studiengange finden als Fernlehre mit Fernstudienmaterial und Be-
treuung, erganzt durch Prasenzphasen, statt. Die die Fernlehre erganzenden Prasenzphasen finden in

der Regel in einem Block am Ende eines jeden Semesters statt. Zur Teilnahme an der Fernlehre mussen
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die Studierenden Uber einen Internet-Zugang sowie geeignete Hard- und Software-Ausstattung verfu-

gen. Hierfdr sind sie selbst verantwortlich.

Erganzend zum Studienplan werden gemaB3 § 6 Abs. 7 der Studienordnung ,zu Beginn eines jeden
Semesters festgelegt: 1. die Termine flr die Abgabe von Einsendeaufgaben und 2. die Termine fir die

Prasenzphasen und abschlieBenden Leistungsnachweise (Prifungen).”

Laut Hochschule wird der Studienverlauf jedes Semesters den Studierenden zum Semesterstart als Plan
ausgehandigt. Alle Termine und Unterlagen sind daraus ersichtlich. In Moodle sind ebenfalls laufende
Termine und Mitteilungen eingestellt und alle Unterlagen als PDF-Versionen fur die jeweiligen Belegun-
gen freigeschaltet. Die individuelle Planung des Studienfortschritts ist in jedem Fachsemester verlasslich
maoglich. Die Préasenzphasen liegen jeweils im Marz und September. Die entsprechenden Termine stehen
ein Semester im Voraus fest und werden den Studierenden online mitgeteilt. Die Studierenden kénnen
somit frihzeitig die Studientermine in ihre berufliche und private Planung einbringen. Sollten sie von
der vorgeschlagenen Belegungsabfolge, die Uberschneidungsfreiheit garantiert, abweichen, kénnen sie

anhand der Termine die individuelle Abfolge planen.
b) Studiengangsspezifische Bewertung

Studiengang .Clinical Trial Management” (M.Sc.)

Dokumentation

Auftretende Uberschreitungen der Regelstudienzeit um zwei Semester ergeben sich nach Angaben der
Hochschule hauptsachlich aufgrund der individuellen Vorlaufzeit der Studierenden fur den Start ihrer
Masterarbeit. Diese Angabe wird unterstitzt durch die Beobachtung, dass wahrend der ersten 4 Semes-
ter noch eine relativ geringe Abweichung messbar ist, wahrend die meisten Studierenden mehrere Se-
mester fUr ihre Masterarbeit bendtigen und damit eine deutliche Erhéhung der Ist-Studienzeit verursa-

chen.

Die Masterarbeit wird von den Studierenden in der Regel Uber ein in ihrem Unternehmen bzw. in ihrer
Institution relevantes Thema verfasst. Dieses Thema muss sowohl mit dem Unternehmen bzw. der Insti-
tution abgestimmt, als auch von dem Masterkoordinator flr das Mastersemester anhand eines Exposés
auf Wissenschaftlichkeit geprift werden. Aufgrund betrieblicher und persénlicher Gegebenheiten (z. B.
Wechsel der Arbeitsstelle, schwer im Voraus kalkulierbare, zusatzliche berufliche Aufgaben und Anfor-
derungen, Elternschaft, Krankheit, Umzug usw.) sei dies oft nicht direkt im Anschluss an die Fachsemes-

ter maglich, sondern bedarf eines langeren Abstimmungsprozesses.
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Bewertung: Starken und Entwicklungsbedarf

Bereits vor Beginn des Studiums bzw. vor der Anmeldung zum Studium erfolgt eine gezielte und indivi-
duelle Betreuung der Studieninteressierten durch die Studiengangskoordination, was in mehreren Ge-
sprachsrunden im Rahmen des Vor-Ort-Besuchs besprochen und als positiv hervorgehoben wurde. Diese
Beratungsgesprache umfassen neben allgemeinen fachlichen Zugangskriterien und etwaigen noch zu
absolvierenden Zusatzmodulen (beispielsweise zur Erlangung zusatzlicher ECTS-Punkte bei Bachelorab-
schlissen mit 180 ECTS) auch die personliche Eignung und Situation der Studieninteressierten, etwa
hinsichtlich sprachlicher Kompetenzen oder Lebenssituationen. Gleiches gilt fur die Studierenden im

Studiengang ,,Medizinische Informatik” (M.Sc.)

Prafungsdichte und -organisation wurden im Gesprach mit den Studierenden im GroBBen und Ganzen

als angemessen und die Studierbarkeit als gewahrleistet beschrieben.

Von den befragten Studierenden wurde das Fehlen von entsprechenden Wahlmodulen zur Individuali-
sierung des Studienprofils hervorgehoben. Die Umgestaltung des Studiengangs in ein ,,Core Curricu-

lum” und entsprechende Wahlmodule wurden als wiinschenswert angemerkt.

Aus den Gesprachsrunden mit den Studierenden konnte mitgenommen werden, dass die einzelnen
Module des Studiengangs innerhalb der Regelstudienzeit gut zu absolvieren seien, das Verfassen der
Masterarbeit ware jedoch von verschiedenen Faktoren, wie beispielsweise Familienplanung und berufli-
chen Veranderungen, aber auch unternehmensbezogenen Abstimmungsprozessen, abhangig. Unter
anderem wurde der ,,pl6tzlich fehlende Druck” als einer der Grinde fur eine Verlangerung der Studien-
dauer durch Nicht-Abgabe der Masterarbeit hervorgehoben. Daraus resultierend riickt die Verfassung
der Masterthesis fur die Betroffenen immer weiter in den Hintergrund. In diesem Sinne ware aus Sicht
der Gutachtergruppe ein Incentive-System anzudenken, um die Studierenden zum friheren Beginn der

Arbeiten an der Masterthese zu motivieren.
Entscheidungsvorschlag
Das Kriterium ist erfallt.

Das Gutachtergremium gibt folgende Empfehlung:

Um die Einhaltung der Regelstudienzeit zu verbessern, sollten positive Anreize zu einer planmaBigen

Bearbeitung der Masterarbeit gegeben werden.
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Studiengang ,Medizinische Informatik” (M.Sc.)

Dokumentation

Die mit 36% angegebene Erfolgsquote begriindet die Beuth Hochschule damit, dass zum einen der
Studiengang in den Wintersemestern 11/12 und 13/14 nicht angeboten wurde, was zu der im betrach-
teten Zeitraum 2015-2017 geringen Zahl an Absolventen beigetragen hat; zum anderen wird seit 2016
ein deutlicher Anstieg an Studienanfangerinnen/-anfangern verzeichnet, wodurch die oben darstellte
Diskrepanz zwischen Absolventinnen/Absolventen und Studienanfangerinnen/-anfangern weiter ver-

starkt wird.

Auftretende Uberschreitungen der Regelstudienzeit um ein bis drei Semester — ein (unter Studierenden
mit informatischem Hintergrund) bzw. drei Semester (unter Studierenden mit medizinischem Hinter-
grund) — ergeben sich analog zum Studiengang ,,Clinical Trial Management” (M.Sc.) nach Angaben der
Hochschule hauptsachlich aufgrund der individuellen Vorlaufzeit der Studierenden fur den Start ihrer
Master-Thesis. Die Masterarbeit wird von den Studierenden in der Regel Uber ein in ihrem Unternehmen
bzw. ihrer Institution relevantes Thema verfasst. Dieses Thema muss sowohl mit dem Unternehmen bzw.
der Institution abgestimmt als auch von der Fachkoordinatorin anhand eines Exposés auf Wissenschaft-
lichkeit gepruft werden. Aufgrund betrieblicher und persénlicher Gegebenheiten (z.B. Wechsel der Ar-
beitsstelle, schwer im Voraus kalkulierbare, zusatzliche berufliche Aufgaben und Anforderungen, Eltern-
schaft, Krankheit, Umzug usw.) ist dies oft nicht direkt im Anschluss an die Fachsemester méglich, son-

dern bedarf eines langeren Abstimmungsprozesses.

Bewertung: Starken und Entwicklungsbedarf

Studienorganisation und Arbeitsbelastung wurde von den Studierenden als studierbar beschrieben. Es
wurde jedoch angemerkt, dass gerade fur Medizinerinnen und Mediziner die Wahlfacher keine wirkliche
Wahlmaoglichkeit darstellen, da das Modul M12a , Datensicherheit und Datenschutz in der Medizin”
gewadhlt werden misse, um die Zusatzbezeichnung Medizinische Informatik bei der Arztekammer be-
antragen zu dirfen. Aus Sicht der Gutachtergruppe in Zusammenschau mit der generellen Ausgestal-
tung der Module und allfalliger Empfehlungen ware es wiinschenswert, das Wahlpflichtmodul in ein
Pflichtmodul umzugestalten und den Studierenden durch zusatzliche Wahlmodule entgegenzukom-
men. Auch im Bereich der Programmierung wurde auf Verbesserungsmdoglichkeiten im Prifungsmodus
hingewiesen. Bis dato werde die Programmier-Klausur auf Papier abgehalten, aus Sicht der befragten
Studierenden ware eine Klausur am PC jedoch zu empfehlen, da so Syntax und Funktionalitat der Code-
blécke umgehend ausprobiert und Gberprift werden kénnten. Als duBerst positiv wurden die Einsen-
deaufgaben in den Programmier-Modulen hervorgehoben, welche eine verstarkte und tiefergehende

selbststandige Auseinandersetzung mit den Themen erfordern und so essentiell zum individuellen Lern-
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erfolg beitragen. Auch wurde angemerkt, dass speziell fir die Studierenden ohne medizinischen Hinter-
grund eine Einflhrung in Strukturen und Prozesse des Gesundheitswesens (klassische Ablaufe eines
Krankenhauses, Patient Journeys etc.) sinnvoll ware, da das viele theoretische Anatomie- und Physiolo-
giewissen, welches im Studium vermittelt wird, zwar einen guten Uberblick tiber die Funktionsweise des
menschlichen Kdérpers gebe, Basiskenntnisse der prozessualen Vorgange in der zielgerichteten Kommu-
nikation zur Fertigung technischer und technologischer Unterstlitzungen und Losungen im Gesundheits-
wesen jedoch unumgadnglich seien. Diese Beobachtung deckt sich mit der Wahrnehmung der Gutach-

tergruppe, wie sie bereits unter 2.2.1 dargestellt wurde.

Analog zum Studiengang ,, Clinical Trial Management” (M.Sc.) wurden fUr die verzogerte Bearbeitung
der Masterthesis die gleichen Griinde angegeben.

Entscheidungsvorschlag

Das Kriterium ist erfullt.

Das Gutachtergremium gibt folgende Empfehlung:

Um die Einhaltung der Regelstudienzeit zu verbessern, sollten positive Anreize zu einer planmaBigen

Bearbeitung der Masterarbeit gegeben werden.

2.2.7 Besonderer Profilanspruch

Die Studiengdnge entsprechen den Anforderungen gemal3 § 12 Abs. 6 MRVO. Link Volltext
a) Studiengangsiibergreifende Aspekte

Dokumentation

Gemal § 5 Abs. 1 der Studienordnungen sind die zur Begutachtung stehenden Studiengange als be-
rufsbegleitendes Fernstudienformat konzipiert. Fir beide Studiengange ist ein Bachelorabschluss Grund-
voraussetzung fur einen Studienbeginn. Falls ein Kandidat nicht den Bachelorabschluss oder eine wei-
terfihrende Studienleistung vorweisen kann, unterstitzt die Beuth Hochschule bei der Erstellung eines

individuellen Vorbereitungsplans.

Beide Studienprogramme sind als fiinfsemestriger Fernstudiengang mit einem Gesamtvolumen von 90
ECTS-Punkten konzipiert. In den vier Studienplansemestern betragt die geplante Arbeits- und Lernbe-
lastung jeweils 15 ECTS-Punkte, in dem abschlieBenden Mastersemester 30 ECTS-Punkte, um das

Thema einzureichen, in Form eines Exposés darzustellen und die Masterarbeit zu verfassen.

Primare Zielgruppe des Studiengangs ,, Clinical Trial Management” (M.Sc.) sind nach Angaben der Hoch-

schule Berufstatige mit abgeschlossenem Hochschulstudium im bio-/naturwissenschaftlichen Bereich,
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die bereits im Bereich der Klinischen Prifung beschaftigt sind und ihre Karrierechancen verbessern wol-

len, oder die das Ziel haben, in den Bereich der Klinischen Studien zu wechseln.

Primadre Zielgruppe des Studiengangs , Medizinische Informatik” (M.Sc.) sind hingegen Berufstatige mit
abgeschlossenem Hochschulstudium der Medizin oder der Informatik bzw. verwandter Studiengange.
Da Medizinerinnen und Mediziner in ihrem beruflichen Alltag zunehmend mit der Digitalisierung, mit
gestiegenen Anforderungen an die Datenverarbeitung und -auswertung sowie mit den Erfordernissen
des Informationsmanagements konfrontiert sind, besteht durch den weiterbildenden Studiengang , Me-
dizinische Informatik” (M.Sc.) die Méglichkeit, sich fur diese Anforderungen zu rtsten und sich neue
Karrierewege zu erschlieBen. Informatikerinnen und Informatiker erkennen hingegen die hohe Dynamik
in der Entwicklung der Digitalisierung im Gesundheitswesen und erschlieBen sich mit dem Zusatzstu-

dium berufliche Méglichkeiten in Einrichtungen des Gesundheitswesens.

Organisiert ist das Studium daher als Fernstudium, das abgesehen von friihzeitig angektndigten und
zeitlich klar begrenzten Prasenzphasen an der Beuth Hochschule in Berlin jeweils zum Ende eines Se-
mesters ortsungebunden studiert werden kann durch ,blended-learning” Ansatze mit web-gestutzter

Lehre im Uberwiegend selbstgesteuerten Fern- und Online-Studium.

Bewertung: Starken und Entwicklungsbedarf

Beiden Studiengdngen ist zu eigen, dass die Studierenden meist Gber ein hohes Mal3 an Berufserfahrung

in einem Tatigkeitsumfeld ,,nahe” ihrer Studienrichtung verflgen.

Sowohl die zeitliche Organisation der Studiengange mit einer Prasenzphase pro Semester als auch In-
halte der einzelnen Module mit ihrer Orientierung auf Praxisndhe und —bezug, der u.a. durch die Ein-
bindung von Dozierenden aus Einrichtungen auBerhalb des Hochschulbereichs / vulgo , der Industrie”

entsteht, tragen diesem besonderen Studentenklientel sehr gut Rechnung.

Organisation wie auch Betreuung der Lehreinheiten kénnen als zuverlassig und zielfihrend beschrieben
werden, auch von Seite der Studierenden wurden keine Defizite geduBert. Aus den Gesprachen mit
Lehrpersonal und Studierenden beider Studiengange zieht die Gutachtergruppe daher den Schluss, dass
die Studienangebote trotz ihres besonderen Profilanspruchs gut studierbar sind.

Entscheidungsvorschlag

Das Kriterium ist erfillt.
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2.3 Fachlich-Inhaltliche Gestaltung der Studiengange (§ 13 MRVO)

Die Studiengdnge entsprechen den Anforderungen gemal3 § 13 Abs. 1 MRVO. Link Volltext

2.3.1 Aktualitat der fachlichen und wissenschaftlichen Anforderungen
a) Studiengangsspezifische Bewertung

Studiengang ..Clinical Trial Management” (M.Sc.)

Dokumentation

Aufgrund der Tatsache, dass das Lehrpersonal der Studiengange zu groBen Anteilen aus Unternehmen
und anderen auBeruniversitaren Einrichtungen wie auch Kliniken kommt, ist die Aktualitdt und Ada-
guanz der fachlichen Anforderungen in sich begriindet. Methodisch-didaktische Ansatze wie auch fach-
liche und didaktische Weiterentwicklungen unterliegen den kontinuierlichen Mechanismen des Quali-
tatsmanagements. Bei der Feststellung der Stimmigkeit der fachlichen und wissenschaftlichen Anforde-

rungen kommt hingegen der Studiengangskoordination eine besondere Rolle zu.

Die Fernlehre bedient sich laut § 6 Abs. 5 der Studienordnung insbesondere der Lernformen Selbststu-
dium, Ubungsaufgaben (Ubungsaufgaben sollen den Studierenden helfen festzustellen, welche Lern-
fortschritte erzielt wurden), Gruppenarbeiten via Internet und Selbstkontrollaufgaben, die im Gegensatz

zu den Einsendeaufgaben zwar auch korrigiert, aber nicht bewertet werden.

Bewertung: Stirken und Entwicklungsbedarf

Die Hochschule konnte wahrend der Gesprache vor Ort schllssig darlegen, dass sie die Aktualitat des
Studiengangs zum einen durch ein kontinuierliches Qualitdtsmanagement und zum anderen durch Ko-
operationen mit Industrie, Wirtschaft und Verwaltung und deren Rickkopplung zu den vorhandenen

Bedarfen gewahrleistet.

Das hochschulinterne Qualitdtsmanagement beinhaltet u. a. Evaluationsergebnisse der Lehrveranstal-
tungen sowie Untersuchungen zum Studienerfolg und zum Absolventenverbleib. Auf dieser Grundlage
werden MaBnahmen zur Verbesserung der fachlich-inhaltlichen Gestaltung und zur Sicherung des Stu-
dienerfolgs abgeleitet. Dies geschieht soweit mdglich unter Beteiligung der verantwortlichen Mitglieds-
gruppen an der Hochschule und teilweise unter Beteiligung der Studierenden. Kooperationen mit Part-
nern aus Industrie, Wirtschaft und Hochschule (Uberwiegend vertragliche Vereinbarungen mit den Lehr-
beauftragten) werden dartber hinaus genutzt zur weiteren inhaltlichen Ausgestaltung des Studiums,
um somit eine notwendige Anpassung an sich verandernde Bedarfe kontinuierlich zu gewahrleisten.
Eine (wenn auch unsystematische) Berticksichtigung des fachlichen Diskurses auf nationaler und inter-

nationaler Ebene erfolgt Uberwiegend durch und mit den genannten externen Partnern.
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Die genannten Instrumente, mit denen die Hochschule die Aktualitat der fachlichen und wissenschaftli-
chen Anforderungen sicherstellt, werden von der Gutachtergruppe als angemessen und effektiv einge-
schatzt. Eigene bzw. kooperative Forschungsprojekte mit Einbindung der Studierenden kénnten eine
weitere gute Referenz darstellen, um die Aktualitdt im Studiengang zu sichern. Die Gutachtergruppe ist
sich bewusst, dass die personelle Ausstattung gegenwartig diese Projekte nicht zuldsst, mochte aber
dennoch darauf hinweisen, dass aktive Forschung an der Hochschule sowohl den Aspekt der Aktualitat
im Studium als auch den Aspekt der wissenschaftlichen Anwendung und Umsetzung des Gelernten —
wie bei einem Masterprogramm erwartet werden kann — zutraglich ware und die fachlich-inhaltliche

Ausgestaltung des Programms noch attraktiver macht.

Im Rahmen der Gesprachsrunden mit dem Lehr- und Koordinationspersonal wurde auch die geplante
Uberarbeitung der Lernmaterialien erlautert. Aus Sicht der Gutachtergruppe sollte diese in enger Zu-
sammenschau und Abstimmung mit den Studierenden erfolgen, da unterschiedliche Lebenssituationen
unterschiedliche Aufbereitungen der Unterlagen erforderlich machen. So kann beispielsweise ein Le-
setext auch in kurzen Freizeiten bearbeitet werden, wohingegen audiovisuelle Aufbereitungen, die Lap-
top, Headset etc. bendtigen, eventuell als aufwendiger angesehen werden kénnten. Dieses gilt es in
Zusammenarbeit mit den Studierenden zu ermitteln und die umgestalteten Lernmaterialien sorgfaltig

zu testen und Raum fur Evaluierungen zu geben.
Entscheidungsvorschlag
Das Kriterium ist erfallt.

Das Gutachtergremium gibt folgende Empfehlung:

Die geplante Uberarbeitung der Lehrmaterialien sollte innerhalb des nachsten Akkreditierungszeitraums
und unter Einbezug studentischer Evaluationsergebnisse hinsichtlich verschiedener Online-Lernformate

erfolgen.

Studiengang ,,Medizinische Informatik” (IM.Sc.)

Dokumentation

Das in den einzelnen Modulen eingesetzte Spektrum an Lernformen wird analog zum Studiengang ,, Cli-
nical Trial Management” (M.Sc.) beschrieben. Neben dem Selbststudium von Unterlagen sind Ubungen
und Einsendeaufgaben integraler Bestandteil. Daneben kommen auch Gruppenaufgaben sowie zur in-
dividuellen Uberpriifung des Lernfortschrittes Selbstkontrollaufgaben hinzu, die zwar von den Lehren-
den korrigiert, aber im Gegensatz zu den Einsendeaufgaben nicht bewertet werden. Im Rahmen der
virtuellen Prasenz-Meetings, die nicht der Vermittlung von Lehrinhalten, sondern der Reflexion und Dis-
kussion dienen, werden die Studierenden an der Gestaltung der Lehr- und Lernprozesse grundsatzlich

beteiligt.
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Bewertung: Starken und Entwicklungsbedarf

Im Studiengang bzw. den einzelnen Modulen haben die Einsendeaufgaben einen hohen Stellenwert.
Wahrend zu Beginn des Semesters zuerst einmal das Durcharbeiten von Skripten im Vordergrund steht,
ricken spater die Einsendeaufgaben und virtuelle Prasenztreffen (Web-Meetings) mit in den Vorder-
grund. Bei den Einsendeaufgaben muss dabei selbststdndig — zum Teil aber auch in Gruppenarbeit —
eine kleinere Aufgabe bearbeitet und das bis dahin erworbene Wissen angewandt werden. Gruppenar-
beiten erfolgen zumeist virtuell. Laut Aussage der Studierenden funktioniert dies hervorragend. Zu den
Einsendeaufgaben gibt es entsprechende virtuelle Prasenztreffen mit der gesamten Kohorte, um Fragen,
Losungen und dahinterstehendes Wissen zu besprechen. Zu jedem Modul gibt es dann zu Ende des
Semesters auch eine Prasenzphase, in der Lehrinhalte erneut reflektiert werden und abschlieBende Fra-
gen geklart werden kénnen. Bei den Aufgaben steht vor allen Dingen die Anwendung des Wissens im
Vordergrund und diese sind in der Regel sehr praxisorientiert — zum Beispiel die Erstellung kleinerer

Programme oder Algorithmen, Datenbankentwdrfe, kleinere Ausarbeitung u.v.m.

Wahrend die modulbegleitenden kleineren Ausarbeitungen wissenschaftliches Selbstverstandnis und
Professionalitat fordern, steht am Ende dann die Masterthesis. Hier gibt es ein sehr breites Spektrum an
Themen, die bearbeitet werden kénnen. Dies reicht von theoretischen wissenschaftlichen Ausarbeitun-

gen bis hin zu fundierten Implementierungen zu dedizierten medizinischen Fragestellungen.

DarUber hinaus ist im dritten Semester eine Projektarbeit vorgesehen, in der bereits die Anwendung des

bis dahin erworbenen Wissens fir ein spezifisches Problem erfolgt.

Gerade mit Blick auf den besonderen Charakter eines Fernstudienganges sieht die Gutachtergruppe die
eingesetzten Lehr- und Lernformen als geeignet an. Dennoch ist eine angedachte Uberarbeitung der
Lehrmaterialien unter besonderer Berlcksichtigung der Lehr- und Lernformen nach Einschatzung der
Studierenden angebracht.

Entscheidungsvorschlag

Das Kriterium ist erfallt.

Das Gutachtergremium gibt folgende Empfehlung:

Die geplante Uberarbeitung der Lehrmaterialien sollte innerhalb des nachsten Akkreditierungszeitraums
und unter Einbezug studentischer Evaluationsergebnisse hinsichtlich verschiedener Online-Lernformate

erfolgen.
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2.3.2 Lehramt

(nicht einschlagig)

2.4 Studienerfolg (§ 14 MRVO)

Die Studiengange entsprechen den Anforderungen gemal3 § 14 MRVO. Link Volltext

a) Studiengangsiibergreifende Aspekte

2012 wurde an der Beuth Hochschule ein prozessorientiertes Qualitdtsmanagement eingefthrt. Wich-
tige Instrumente sind dabei insbesondere die Qualitatssicherung in Studium und Lehre sowie das hoch-
schulweite Prozessmanagement. Die Einflhrung des Qualitatsmanagements hat nach Angaben der
Hochschule einen Professionalisierungsprozess mit dem Ergebnis der Steigerung der Leistungsfahigkeit
in Lehre und Forschung, aber auch einer ziel- und aufgabengerechten Unterstiitzung von Studierenden
und Lehrenden durch die administrativen Bereiche der Beuth Hochschule eingeleitet. An der Hochschule
gibt es nach eigener Auskunft eine Reihe fest etablierter Instrumente zur Weiterentwicklung der Qualitat
in der Lehre und den Studiengangen. Dazu gehoéren die Akkreditierung der Studiengange sowie die seit
20 Jahren bestehende Lehrevaluation, in deren Rahmen auch der Workload erhoben wird. In jedem
Semester bewerten die Studierenden die Lehre eines gesamten Fachbereiches. Dariber hinaus gibt es
weitere Evaluationen und Umfragen, die sich am Student-Life-Cycle orientieren und deren Ergebnisse
regelmaBig ausgewertet und in den Fachbereichen AnstoB zur Weiterentwicklung der Studiengange
geben. Grundlage fur das prozessorientierte Qualitatsmanagement bildet die der Gutachtergruppe vor-

liegende Satzung zur Evaluation.

Das FSI setzt nach Angaben der Hochschule bereits seit 1983 Fragebdgen zur Lehrevaluation und Kun-
denzufriedenheit ein. Die Frageb6gen wurden gemeinsam mit dem zentralen Qualitatsmanagement der
Beuth Hochschule kontinuierlich weiterentwickelt und auf die Fernstudiengdange ausgeweitet. Die Be-

fragungen finden wahrend der Prasenzphase in jedem Modul und Semester statt.

Die Kommissionen des Akademischen Senats (AS) der Beuth Hochschule tragen ebenfalls zur Qualitats-
sicherung und Weiterentwicklung der Hochschule bei. Eine wichtige Rolle fur die Studiengangsentwick-
lung spielt die Kommission fur Studium, Lehre und Bibliothekswesen (KSL). Sie ver6éffentlicht Richtlinien
und Muster fir die Erarbeitung bzw. Uberarbeitung und Dokumentation neuer Studien- und Priifungs-
ordnungen bzw. Studiengange. Die KSL prift alle studiengangrelevanten Dokumente auf ihre Konfor-

mitat zum Bologna-Prozess und versteht sich als beratende Kommission fur die Fachbereiche.

Eine weitere zentrale Rolle fur die Fortentwicklung der Studiengange an der Hochschule spielen die

Ausbildungskommissionen (AKO) der Studiengange. Sie sind auch fur die Auswertung der Lehrevalua-
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tion zustandig. Sowohl in der KSL als auch in den AKO verfligen die Studierenden Gber 50 % der Stim-
men. FUr die Fernstudiengange des FSI sind jeweils Berliner Studierende der Studiengange in Ausbil-

dungskommissionen und Prifungsausschisse der jeweiligen Fachbereiche eingebunden.

Kontinuierliche Impulse zur Weiterentwicklung der Instrumente der Qualitatssicherung werden nach
Angaben der Hochschule durch einen monatlichen Erfahrungsaustausch im Arbeitskreis der Berliner und
Brandenburger Hochschulen gewonnen. Die Fernstudiengdnge partizipieren dabei Uber ihre jeweilige

Anbindung an die Fachbereiche.

Die seit Gber 35 Jahren mit groBem Erfolg durchgefiihrten Weiterbildungskurse und Master-Studien-
gange des Fernstudieninstituts werden einem Qualitatssicherungssystem mit kontinuierlichem Verbes-
serungsprozess unterzogen. Das Qualitatsmanagement orientiert sich dabei an den vom Qualitatskreis
der Deutschen Gesellschaft fur wissenschaftliche Weiterbildung und Fernstudium e.V. (DGWF) aufge-
stellten Regeln fur Qualitdt im Fernstudium sowie den Vorgaben der staatlichen Zentralstelle fir Fern-

unterricht (ZfU) und dem Gesetz zum Schutz der Teilnehmer am Fernunterricht (FernUSG).

Als kontinuierliche MalBnahme zur Qualitatssicherung des Studienprogramms werden sowohl die Un-
terrichtsmaterialien als auch die Leistungsnachweise und die Préasenzphasen nach einem im Fernstudi-
eninstitut standardisierten Verfahren evaluiert. Die Evaluation erfolgt jedes Semester zu jedem Modul.
Der Abgleich des Programms mit den Erwartungen der Studierenden erfolgt ebenfalls jedes Semester
durch die Studien- und Fachkoordinatorinnen und -koordinatoren durch mundliche Befragungen zur

Erwartung der Studierenden.

Die Evaluation des Fernstudieninstituts (Betreuung und Organisation des Studienbetriebs) erfolgt mit
separatem Evaluationsbogen. Die Bgen werden im Evaluierungssystem des Referats Qualitatsmanage-
ment der Hochschule ausgewertet und sind dem Fernstudieninstitut jederzeit zuganglich. Die Bewer-
tungsbodgen werden vom Fernstudieninstitut aus den Dozierenden zur Kenntnis gebracht. Weichen die
Beurteilungen von ,sehr gut” oder ,gut” ab, werden die Dozierenden und gegebenenfalls auch die
Studierenden im persénlichen Gesprach zu den Ursachen befragt. Die Studiengangskoordination rea-
giert auf die Kritikpunkte in Abstimmung mit der Fachkoordination. Die Umsetzung in entsprechende
Uberarbeitungen des Kursmaterials sowie die erwdhnten Gesprache mit Dozierenden sind in den konti-

nuierlichen Verbesserungsprozess des Studienprogramms einbezogen.

Es finden regelméaBige Alumni-Befragungen statt, um die Bewertung und Ubernahme der Kompetenzen
in die berufliche Entwicklung nachzuhalten. Anregungen sowohl aus diesen rickwirkenden Befragun-
gen wie auch aus den semesterweise stattfindenden mundlichen Befragungen der Studierenden nach
ihren Erwartungen an das Studium durch den Fachkoordinator und den Studienkoordinator in jeder
Prasenzphase flieBen in den Prozess der Studiengangsweiterentwicklung nebst Berichterstattung an den

Beirat des Studiengangs ein.
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Bewertung: Starken und Entwicklungsbedarf

Das an der Beuth Hochschule etablierte Qualitdtsmanagementsystem wird im Gbermittelten Selbstbeur-
teilungsbericht Ubersichtlich dargestellt und beschrieben und von der Gutachtergruppe als angemessen
erachtet. Die angewendeten Methoden unterstltzen einen kontinuierlichen Verbesserungsprozess. Die
Einbindung der Studierenden in die Qualitatssicherung und Weiterentwicklung des Studiengangs ist

gegeben.

Hinsichtlich der Evaluierungen in den einzelnen Modulen wurde von den beim Vor-Ort-Besuch befragten
Studierenden angegeben, dass sie Uber die Mdglichkeit der Evaluierung in Kenntnis gesetzt wurden und
diese auch gut angenommen werden. Kritisiert wurde hingegen, dass keine Rickkopplung der Evalua-
tionsergebnisse an sie erfolge. Diese Aussage deckt sich mit den Angaben aus den Gesprachsrunden
mit dem Lehr- und Koordinationspersonal. Laut Aussage der Hochschule werden in beiden Studiengan-
gen zukinftig Zusammenfassungen der Evaluationsergebnisse auf der Lehrplattform unter Berlcksich-
tigung des Datenschutzes verfigbar gemacht. Die Umgestaltung des Evaluierungssystems hinsichtlich

einer Ruckkopplung an die Studierenden ist daher angestoBen.
Entscheidungsvorschlag
Das Kriterium ist flr beide Studiengange erfullt.

Das Gutachtergremium gibt folgende Empfehlung:

Die geplante Ruckkoppelung der Evaluationsergebnisse an die Studierenden sollte zeitnah und konse-

guent umgesetzt werden.

2.5 Geschlechtergerechtigkeit und Nachteilsausgleich (§ 15 MRVO)

Die Studiengdnge entsprechen den Anforderungen gemal3 § 15 MRVO. Link Volltext

a) Studiengangsiibergreifende Aspekte

Generelle Regelungen zum Nachteilsausgleich werden in § 26 der Rahmenstudien- und Prafungsord-
nung der Beuth-Hochschule fir Technik Berlin definiert. Dies betrifft Erleichterungen im Studium und
bei Prifungen, die aufgrund einer nachgewiesenen Behinderung oder einer chronischen Krankheit er-
forderlich sein kénnen, sowie den Nachteilsausgleich im Fall von akuten, zeitlich begrenzten Beeintrach-

tigungen und zur Berlcksichtigung von Betreuung und Pflege in der Familie.

Der ortsunabhangige und barrierefreie Zugang zu den Fernstudienmaterialien tréagt zur Férderung der
Chancengleichheit von Studierenden in besonderen Lebenslagen bei. So begrii3en z.B. Frauen und Man-

ner in Elternzeit, Bundeswehrangehdrige, die fir eine gewisse Zeit an einen anderen Standort versetzt
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wurden, oder Mitarbeitende, die fur ihr Unternehmen bzw. ihre Institution fir einige Zeit im Ausland

arbeiten, die Méglichkeit, diese Zeit sinnvoll mittels eines Fernstudiums zu nutzen.

Bei Studierenden mit Einschrankungen wird in den Prasenzphasen (Klausuren) ein Nachteilsausgleich

gewahrt.

Bewertung: Starken und Entwicklungsbedarf

Der Ubermittelten Selbstdokumentation der Beuth Hochschule ist zu entnehmen, dass sich die Beuth
Hochschule angesichts der Tatsache, dass Frauen in Forschung, Lehre und auf der Leitungsebene immer
noch unterreprasentiert sind, um eine gezielte Férderung der Chancengleichheit von Frauen in allen
Bereichen der Hochschule bemiht. Der Anteil von Studentinnen an der Hochschule sei mit ca. 30 %
aller Studierenden derzeit fur eine Hochschule mit einem Uberwiegend ingenieur- und naturwissen-
schaftlichen Studienangebot zwar relativ hoch, in einigen Studiengdngen liege der Anteil jedoch bei

unter 10%.

Auf die gezielte Frage nach den Férderungen der Chancengleichheit wurde das Beratungs- und Betreu-
ungsangebot vor und wahrend des Studiums hervorgehoben. Neben individuellen Besprechungen der
Lebens- und Familiensituation der Studieninteressierten und Studierenden stellen Angebote wie Kinder-
betreuung am Campus und ein Stillzimmer eine Erleichterung fur Studierende mit Kindern dar. Eine
hauptamtliche Frauenbeauftragte Gbernimmt wesentliche Aufgaben in der Aufrechterhaltung und Wei-
terentwicklung dieser und ahnlicher Angebote. Auf Studierende mit Kind, zu pflegenden Angehérigen
oder ahnlichen Herausforderungen kann so individuell eingegangen werden. Hinsichtlich der zu verfas-
senden Masterarbeiten wird auf zeitliche Faktoren in der Familienplanung (beispielsweise Elternzeiten)

Rucksicht genommen, um den Fortschritt der Masterarbeitsverfassung entsprechend planen zu kénnen.

Hinsichtlich des generellen Beratungsangebots wurde in allen Gesprachsrunden auf die zufriedenstel-
lende Arbeit der Studiengangkoordination verwiesen. Von den befragten Studierenden wurden vor al-
lem Punkte wie die Beratung vor Studienbeginn und die Auflistung von Férdermdéglichkeiten mittels
Moodle genannt. Zudem besteht die Moglichkeit einer Ratenzahlung der Studiengebtihren, sollten Stu-
dierende aus unerwarteten Grinden in Zahlungsverzug geraten. Um einen addaquaten Studienfortschritt
sicherstellen zu kénnen, geht die Studiengangkoordination aktiv auf Studierende zu, die aufgrund meh-
rerer negativer Prifungsausgange unter Druck geraten sind, um weitere Moglichkeiten gemeinsam zu

besprechen und Herausforderungen gezielt anzugehen.

Fachfremde Studieninteressierte mit Bachelorabschlissen von 180 ECTS-Punkten (anstatt der vorausge-
setzten 210), die zum Ausgleich zusatzliche Leistungen erbringen mussen, werden individuell Uber ihre
Maoglichkeiten beraten. Ein detaillierter Plan zur Absolvierung der nétigen Leistungen wird auf die Inte-

ressen abgestimmt und gemeinsam erstellt.
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Entscheidungsvorschlag

Das Kriterium ist erfillt.

2.6 Sonderregelungen fiir Joint-Degree-Programme (§ 16 MRVO)

(nicht einschlaqig)

2.7 Kooperationen mit nichthochschulischen Einrichtungen (§ 19 MRVO)

(nicht einschlagig)

2.8 Hochschulische Kooperationen (§ 20 MRVO)

Der Studiengang ,Clinical Trial Management” (M.Sc.) entspricht den Anforderungen gemaB § 20
MRVO. Link Volltext

Das Kriterium ist fir den Studiengang , Medizinische Informatik” (M.Sc.) nicht einschlagig.

a) Studiengangsiibergreifende Aspekte

[nicht angezeigt]
b) Studiengangsspezifische Bewertung

Studiengang .Clinical Trial Management” (M.Sc.)

Dokumentation

Der Studiengang , Clinical Trial Management” (M.Sc.) kooperiert nach Angaben der Hochschule seit
2017 mit der Charité Universitatsmedizin Berlin. Ein entsprechender Kooperationsvertrag liegt vor. Diese
Kooperation dient der gegenseitigen Unterstitzung bei der Durchfiihrung von Lehrveranstaltungen auf
dem Gebiet der Klinischen Studien. Zur inhaltlichen Weiterentwicklung des Studiengangs , Clinical Trial
Management” (M.Sc.) soll ein Fachbeirat eingerichtet werden. Die Charité Universitatsmedizin Berlin
beteiligt sich im Rahmen der Kooperation an diesem Gremium durch Entsendung eines Vertreters / einer
Vertreterin. DarlUber hinaus erstreckt sich die Kooperation auf die Bearbeitung von Masterarbeiten im
Studiengang. Das beinhaltet beispielsweise die Ubermittlung von méglichen Priifungsthemen und die

Suche nach maéglichen Betreuerinnen und Betreuern aus der Praxis.
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Bewertung: Starken und Entwicklungsbedarf

Die beschriebene Kooperation ist fir die Umsetzung des Curriculums im Studiengang ,,Clinical Trial
Management” (M.Sc.) wesentlich. Dabei handelt es sich weniger um eine hochschulpolitische Koopera-
tion, die ein direktes Angebot fur Studierende darstellt (wie z. B. bei einem Studierendenaustausch). Die
bestehende Kooperation mit der Charité dient in erster Linie dazu, die Umsetzung des Curriculums mit
fachlich qualifiziertem Personal zu gewahrleisten, aber auch, dass die Inhalte des Studiums entsprechend
der Bedarfe ausgerichtet sind. Die hierdurch angebotenen Module sind in das hochschulische Evaluati-
onssystem eingebunden.

Die Gutachtergruppe ist der Meinung, dass die vorhandene Kooperation insofern ein wesentliches Merk-
mal darstellt, dass sie die Durchfihrung des Studienprogramms garantiert. In diesem Zusammenhang
verweist die Gutachtergruppe erneut und nachdrtcklich auf die in der vorangegangenen Akkreditierung
sowie im aktuellen Akkreditierungsverfahren unter 2.2.3 ,Personelle Ausstattung” ausgesprochene
Empfehlung, den Anteil der externen Lehrbeauftragten im Pflichtbereich des Studiengangs zu reduzie-

ren.

Wie von der Hochschule dargelegt wurde, ist die ebenfalls in der vorangegangenen Akkreditierung aus-
gesprochene Empfehlung, einen Fachbeirat zur curricularen Entwicklung zu implementieren, noch nicht

umgesetzt worden, aber in Planung.

Unter Bertcksichtigung des Studienformats und der Studierendenschaft werden die nicht vorhandenen
Hochschulkooperationen zum Zwecke des Studierendenaustausches nicht als defizitar angesehen. Diese

Ansicht wurde auch in den Gesprachen mit Studierenden bekraftigt.

Entscheidungsvorschlag

Das Kriterium ist erfillt.

2.9 Bachelorausbildungsgange an Berufsakademien (§ 21 MRVO)

(nicht einschlagig)
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IV  Begqutachtungsverfahren

1 Allgemeine Hinweise

Das Verfahren wurde durch die die Akkreditierungskommission von ACQUIN fachlich-inhaltlich beglei-
tet. Die Akkreditierungskommission schlieB3t sich auf ihrer Sitzung am 24. Marz 2020 auf Grundlage des

Akkreditierungsberichts dem Votum der Gutachtergruppe nicht vollumfanglich an.

Die Akkreditierungskommission weicht in ihrem Entscheidungsvorschlag im folgenden Punkt von der

gutachterlichen Bewertung ab:

Clinical Trial Management (M.Sc.):
Umformulierung der Auflage:

. Urspringliche Formulierung: Die Modultitel missen die Lerninhalte adaquat abbilden.
. Neue Formulierung: Modultitel mussen die Lehrinhalte adaquat abbilden. Es ist sicherzustellen,

dass alle erforderlichen Lerninhalte abgebildet werden.
Begriindung:

Mit der redaktionellen Anderung der Auflage soll nochmals verdeutlicht werden, dass Modultitel auch

Bezlige zu den Inhalten eines Moduls herstellen sollen.

2 Rechtliche Grundlagen
) Akkreditierungsstaatsvertrag

. Verordnung zur Regelung der Voraussetzungen und des Verfahrens der Studienakkreditierung
im Land Berlin (Studienakkreditierungsverordnung Berlin - BInStudAkkV) vom 16. September
2019

3 Gutachtergruppe

. Vertreter der Hochschule: Prof. Dr. Gerhard Fortwengel, Lehrgebiete: Epidemiologie, Klinische

Arzneimittelforschung, Medical Writing, Pharmakovigilanz, Hochschule Hannover

. Vertreter der Hochschule: Prof. Dr. Peter Haas, Lehrgebiet: Medizinische Informatik, Fachhoch-

schule Dortmund

. Vertreter der Hochschule: Prof. Dr. Michael Koller, Leitung Zentrum fur Klinische Studien, Uni-

versitatsklinikum Regensburg
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o Vertreter der Berufspraxis: Dr. Robert Waschipky, Leiter IT und Medizintechnik, Universitatsme-
dizin Magdeburg

. Vertreterin der Studierenden: Mariella Seel, BA, Studierende im berufsbegleitenden Studiengang
.Digital Healthcare” (M.Sc.), FH St. Polten

Optional:

. Zusatzliche Gutachterinnen und Gutachter fir reglementierte Studiengange (§ 25 Abs. 1 Satz 3
und 4 MRVO): (nicht einschlagig)
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VI Datenblatt

1 Daten zu den Studiengdngen zum Zeitpunkt der Begutachtung

1.1 Studiengang ,Clinical Trial Management” (M.Sc.)

Erfolgsquote >52%

Notenverteilung 1-1,5: 25%
1,6-2,5:  54%
2,6-35  12%
3,5-4,0: 6%
5.0: 3%

Durchschnittliche Studiendauer

7,3 Semester (Median)

Studierende nach Geschlecht

Weiblich  72%
Mannlich  28%

1.2 Studiengang ,Medizinische Informatik” (M.Sc.)

Erfolgsquote >36%

Notenverteilung 1-1,5: 44%
1,6-2,5.  34%
2,6-3,5:  16%
3,5-4,0: 6%
5.0: 0%

Durchschnittliche Studiendauer

7,4 Semester (Median)

Studierende nach Geschlecht

Weiblich  30%
Mannlich  70%
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2 Daten zur Akkreditierung

2.1 Studiengang ,Clinical Trial Management” (M.Sc.)

Vertragsschluss Hochschule — Agentur:

17.01.2019

Eingang der Selbstdokumentation:

24.05.2019

Zeitpunkt der Begehung:

14./15.11.2019

Erstakkreditiert am:
durch Agentur:

09.10.2007 — 30.09.2013 (akkreditiert als Prasenzstudium)
ZeVA

Re-akkreditiert (1):
durch Agentur:

28.03.2013 - 31.08.2020
ACQUIN

Personengruppen, mit denen Gesprache
gefuhrt worden sind:

Hochschulleitung, Studiengangsleitung, Fernstudieninstitutsleitung,
Lehrende, Studierende

An raumlicher und sachlicher Ausstat-
tung wurde besichtigt (optional, sofern
fachlich angezeigt):

Fernstudieninstitut, Seminarraume, Vorlesungssaal, Computerlabor,
Labor fiir Chemische und Pharmazeutische Technologie
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2.2 Studiengang ,Medizinische Informatik” (M.Sc.)

Vertragsschluss Hochschule — Agentur:

17.01.2019

Eingang der Selbstdokumentation:

24.05.2019

Zeitpunkt der Begehung:

14./15.11.2019

Erstakkreditiert am:

23.07.2007 - 30.09.2013

durch Agentur: ASIIN
Re-akkreditiert (1): 28.03.2013 bis 30.09.2020
durch Agentur: ACQUIN

Personengruppen, mit denen Gesprache
gefuhrt worden sind:

Hochschulleitung, Studiengangsleitung, Fernstudieninstitutsleitung,
Lehrende, Studierende

An rdumlicher und sachlicher Ausstat-
tung wurde besichtigt (optional, sofern
fachlich angezeigt):

Fernstudieninstitut, Seminarrdume, Vorlesungssaal, Computerlabor,
Labor fur Chemische und Pharmazeutische Technologie
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Glossar

Akkreditierungsbericht

Der Akkreditierungsbericht besteht aus dem von der Agentur erstellten Prifbe-
richt (zur Erfillung der formalen Kriterien) und dem von dem Gutachtergre-
mium erstellten Gutachten (zur Erfullung der fachlich-inhaltlichen Kriterien).

Akkreditierungsverfahren

Das gesamte Verfahren von der Antragstellung der Hochschule bei der Agentur
bis zur Entscheidung durch den Akkreditierungsrat (Begutachtungsverfahren +
Antragsverfahren)

Antragsverfahren

Verfahren von der Antragstellung der Hochschule beim Akkreditierungsrat bis
zur Beschlussfassung durch den Akkreditierungsrat

Begutachtungsverfahren

Verfahren von der Antragstellung der Hochschule bei einer Agentur bis zur Er-
stellung des fertigen Akkreditierungsberichts

Gutachten

Das Gutachten wird von der Gutachtergruppe erstellt und bewertet die Erfil-
lung der fachlich-inhaltlichen Kriterien

Internes Akkreditierungs-
verfahren

Hochschulinternes Verfahren, in dem die Erfillung der formalen und fachlich-
inhaltlichen Kriterien auf Studiengangsebene durch eine systemakkreditierte
Hochschule Gberpruft wird.

MRVO Musterrechtsverordnung

Prufbericht Der Prufbericht wird von der Agentur erstellt und bewertet die Erfullung der
formalen Kriterien

Reakkreditierung Erneute Akkreditierung, die auf eine vorangegangene Erst- oder Reakkreditie-
rung folgt.

NY Studienakkreditierungsstaatsvertrag

Seite 53| 61




Akkreditierungsbericht: , Clinical Trial Management” (M.Sc.), ,,Medizinische Informatik” (M.Sc.)

Anhang

§ 3 Studienstruktur und Studiendauer

(1) "Im System gestufter Studiengange ist der Bachelorabschluss der erste berufsqualifizierende Regelabschluss
eines Hochschulstudiums; der Masterabschluss stellt einen weiteren berufsqualifizierenden Hochschulabschluss
dar. 2Grundstandige Studiengénge, die unmittelbar zu einem Masterabschluss fiihren, sind mit Ausnahme der in
Absatz 3 genannten Studiengange ausgeschlossen.

(2) 'Die Regelstudienzeiten fir ein Vollzeitstudium betragen sechs, sieben oder acht Semester bei den Bachelor-
studiengangen und vier, drei oder zwei Semester bei den Masterstudiengangen. 2Im Bachelorstudium betragt die
Regelstudienzeit im Vollzeitstudium mindestens drei Jahre. 3Bei konsekutiven Studiengangen betragt die Gesamt-
regelstudienzeit im Vollzeitstudium fiinf Jahre (zehn Semester). *Wenn das Landesrecht dies vorsieht, sind kirzere
und langere Regelstudienzeiten bei entsprechender studienorganisatorischer Gestaltung ausnahmsweise moglich,
um den Studierenden eine individuelle Lernbiografie, insbesondere durch Teilzeit-, Fern-, berufsbegleitendes oder
duales Studium sowie berufspraktische Semester, zu erméglichen. >Abweichend von Satz 3 kdnnen in den kiinst-
lerischen Kernfachern an Kunst- und Musikhochschulen nach néherer Bestimmung des Landesrechts konsekutive
Bachelor- und Masterstudiengange auch mit einer Gesamtregelstudienzeit von sechs Jahren eingerichtet werden.

(3) Theologische Studiengange, die fiir das Pfarramt, das Priesteramt und den Beruf der Pastoralreferentin oder
des Pastoralreferenten qualifizieren (, Theologisches Vollstudium®), missen nicht gestuft sein und kénnen eine
Regelstudienzeit von zehn Semestern aufweisen.

Zurlck zum Prifbericht

§ 4 Studiengangsprofile

(1) "Masterstudiengange kénnen in ,, anwendungsorientierte” und , forschungsorientierte” unterschieden werden.
“Masterstudiengange an Kunst- und Musikhochschulen kénnen ein besonderes kinstlerisches Profil haben. 3Mas-
terstudiengange, in denen die Bildungsvoraussetzungen fr ein Lehramt vermittelt werden, haben ein besonderes
lehramtsbezogenes Profil. “Das jeweilige Profil ist in der Akkreditierung festzustellen.

(2) 'Bei der Einrichtung eines Masterstudiengangs ist festzulegen, ob er konsekutiv oder weiterbildend ist. 2Wei-
terbildende Masterstudiengange entsprechen in den Vorgaben zur Regelstudienzeit und zur Abschlussarbeit den
konsekutiven Masterstudiengangen und fuhren zu dem gleichen Qualifikationsniveau und zu denselben Berechti-
gungen.

(3) Bachelor- und Masterstudiengange sehen eine Abschlussarbeit vor, mit der die Fahigkeit nachgewiesen wird,
innerhalb einer vorgegebenen Frist ein Problem aus dem jeweiligen Fach selbstandig nach wissenschaftlichen bzw.
klnstlerischen Methoden zu bearbeiten.

Zuriick zum Prifbericht

§ 5 Zugangsvoraussetzungen und Uberginge zwischen Studienangeboten

(1) "Zugangsvoraussetzung fur einen Masterstudiengang ist ein erster berufsqualifizierender Hochschulabschluss.
2Bei weiterbildenden und kunstlerischen Masterstudiengangen kann der berufsqualifizierende Hochschulabschluss
durch eine Eingangspriifung ersetzt werden, sofern Landesrecht dies vorsieht. *Weiterbildende Masterstudien-
gange setzen qualifizierte berufspraktische Erfahrung von in der Regel nicht unter einem Jahr voraus.

(2) "Als Zugangsvoraussetzung fur klnstlerische Masterstudiengange ist die hierfir erforderliche besondere kinst-
lerische Eignung nachzuweisen. 2Beim Zugang zu weiterbildenden klnstlerischen Masterstudiengangen kénnen
auch berufspraktische Tatigkeiten, die wahrend des Studiums abgeleistet werden, berlcksichtigt werden, sofern
Landesrecht dies ermoglicht. Das Erfordernis berufspraktischer Erfahrung gilt nicht an Kunsthochschulen fiir solche
Studien, die einer Vertiefung freiklnstlerischer Fahigkeiten dienen, sofern landesrechtliche Regelungen dies vor-
sehen.

(3) Fur den Zugang zu Masterstudiengangen kénnen weitere Voraussetzungen entsprechend Landesrecht vorge-
sehen werden.

Zurlck zum Prifbericht
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§ 6 Abschliisse und Abschlussbezeichnungen

(1) "Nach einem erfolgreich abgeschlossenen Bachelor- oder Masterstudiengang wird jeweils nur ein Grad, der
Bachelor- oder Mastergrad, verliehen, es sei denn, es handelt sich um einen Multiple-Degree-Abschluss. 2Dabei
findet keine Differenzierung der Abschlussgrade nach der Dauer der Regelstudienzeit statt.

(2) 'Fur Bachelor- und konsekutive Mastergrade sind folgende Bezeichnungen zu verwenden:

1. Bachelor of Arts (B.A.) und Master of Arts (M.A.) in den Fachergruppen Sprach- und Kulturwissenschaften,
Sport, Sportwissenschaft, Sozialwissenschaften, Kunstwissenschaft, Darstellende Kunst und bei entsprechender
inhaltlicher Ausrichtung in der Fachergruppe Wirtschaftswissenschaften sowie in klinstlerisch angewandten Studi-
engangen,

2. Bachelor of Science (B.Sc.) und Master of Science (M.Sc.) in den Fachergruppen Mathematik, Naturwissenschaf-
ten, Medizin, Agrar-, Forst- und Erndhrungswissenschaften, in den Fachergruppen Ingenieurwissenschaften und
Wirtschaftswissenschaften bei entsprechender inhaltlicher Ausrichtung,

3. Bachelor of Engineering (B.Eng.) und Master of Engineering (M.Eng.) in der Fachergruppe Ingenieurwissenschaf-
ten bei entsprechender inhaltlicher Ausrichtung,

4. Bachelor of Laws (LL.B.) und Master of Laws (LL.M.) in der Fachergruppe Rechtswissenschaften,
5. Bachelor of Fine Arts (B.F.A.) und Master of Fine Arts (M.F.A.) in der Fachergruppe Freie Kunst,
6. Bachelor of Music (B.Mus.) und Master of Music (M.Mus.) in der Fachergruppe Musik,

7. 'Bachelor of Education (B.Ed.) und Master of Education (M.Ed.) fur Studiengange, in denen die Bildungsvoraus-
setzungen fir ein Lehramt vermittelt werden. 2FUr einen polyvalenten Studiengang kann entsprechend dem in-
haltlichen Schwerpunkt des Studiengangs eine Bezeichnung nach den Nummern 1 bis 7 vorgesehen werden.

2Fachliche Zusatze zu den Abschlussbezeichnungen und gemischtsprachige Abschlussbezeichnungen sind ausge-
schlossen. *Bachelorgrade mit dem Zusatz ,honours” (,B.A. hon.”) sind ausgeschlossen. “Bei interdisziplindren
und Kombinationsstudiengangen richtet sich die Abschlussbezeichnung nach demjenigen Fachgebiet, dessen Be-
deutung im Studiengang Uberwiegt. >Fir Weiterbildungsstudiengange dirfen auch Mastergrade verwendet wer-
den, die von den vorgenannten Bezeichnungen abweichen. ®Fir theologische Studiengange, die fir das Pfarramt,
das Priesteramt und den Beruf der Pastoralreferentin oder des Pastoralreferenten qualifizieren (,, Theologisches
Vollstudium®), kénnen auch abweichende Bezeichnungen verwendet werden.

(3) In den Abschlussdokumenten darf an geeigneter Stelle verdeutlicht werden, dass das Qualifikationsniveau des
Bachelorabschlusses einem Diplomabschluss an Fachhochulen bzw. das Qualifikationsniveau eines Masterab-
schlusses einem Diplomabschluss an Universitaten oder gleichgestellten Hochschulen entspricht.

(4) Auskunft Uber das dem Abschluss zugrundeliegende Studium im Einzelnen erteilt das Diploma Supplement,
das Bestandteil jedes Abschlusszeugnisses ist.

Zuriick zum Prifbericht

§ 7 Modularisierung

(1) 'Die Studiengénge sind in Studieneinheiten (Module) zu gliedern, die durch die Zusammenfassung von Studi-
eninhalten thematisch und zeitlich abgegrenzt sind. 2Die Inhalte eines Moduls sind so zu bemessen, dass sie in der
Regel innerhalb von maximal zwei aufeinander folgenden Semestern vermittelt werden kdnnen; in besonders be-
grindeten Ausnahmefallen kann sich ein Modul auch Uber mehr als zwei Semester erstrecken. 3Fur das kinstleri-
sche Kernfach im Bachelorstudium sind mindestens zwei Module verpflichtend, die etwa zwei Drittel der Arbeits-
zeit in Anspruch nehmen kénnen.

(2) 'Die Beschreibung eines Moduls soll mindestens enthalten:
1. Inhalte und Qualifikationsziele des Moduls,

2. Lehr- und Lernformen,

3. Voraussetzungen fur die Teilnahme,

4. Verwendbarkeit des Moduls,

5. Voraussetzungen fur die Vergabe von ECTS-Leistungspunkten entsprechend dem European Credit Transfer Sys-
tem (ECTS-Leistungspunkte),

6. ECTS-Leistungspunkte und Benotung,
7. Haufigkeit des Angebots des Moduls,
8. Arbeitsaufwand und

9. Dauer des Moduls.
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(3) "Unter den Voraussetzungen fur die Teilnahme sind die Kenntnisse, Fahigkeiten und Fertigkeiten fur eine er-
folgreiche Teilnahme und Hinweise fir die geeignete Vorbereitung durch die Studierenden zu benennen. 2im Rah-
men der Verwendbarkeit des Moduls ist darzustellen, welcher Zusammenhang mit anderen Modulen desselben
Studiengangs besteht und inwieweit es zum Einsatz in anderen Studiengangen geeignet ist. 3Bei den Vorausset-
zungen fur die Vergabe von ECTS-Leistungspunkten ist anzugeben, wie ein Modul erfolgreich absolviert werden
kann (Prifungsart, -umfang, -dauer).

Zurlick zum Prifbericht

§ 8 Leistungspunktesystem

(1) 'Jedem Modul ist in Abhangigkeit vom Arbeitsaufwand fur die Studierenden eine bestimmte Anzahl von ECTS-
Leistungspunkten zuzuordnen. 2Je Semester sind in der Regel 30 Leistungspunkte zu Grunde zu legen. 3Ein Leis-
tungspunkt entspricht einer Gesamtarbeitsleistung der Studierenden im Présenz- und Selbststudium von 25 bis
hochstens 30 Zeitstunden. “Fur ein Modul werden ECTS-Leistungspunkte gewahrt, wenn die in der Priifungsord-
nung vorgesehenen Leistungen nachgewiesen werden. °Die Vergabe von ECTS-Leistungspunkten setzt nicht zwin-
gend eine Priifung, sondern den erfolgreichen Abschluss des jeweiligen Moduls voraus.

(2) 'Fur den Bachelorabschluss sind nicht weniger als 180 ECTS-Leistungspunkte nachzuweisen. 2Fir den Master-
abschluss werden unter Einbeziehung des vorangehenden Studiums bis zum ersten berufsqualifizierenden Ab-
schluss 300 ECTS-Leistungspunkte bendtigt. 2Davon kann bei entsprechender Qualifikation der Studierenden im
Einzelfall abgewichen werden, auch wenn nach Abschluss eines Masterstudiengangs 300 ECTS-Leistungspunkte
nicht erreicht werden. “Bei konsekutiven Bachelor- und Masterstudiengangen in den kinstlerischen Kernfachern
an Kunst- und Musikhochschulen mit einer Gesamtregelstudienzeit von sechs Jahren wird das Masterniveau mit
360 ECTS-Leistungspunkten erreicht.

(3) 'Der Bearbeitungsumfang betragt fur die Bachelorarbeit 6 bis 12 ECTS-Leistungspunkte und fur die Masterar-
beit 15 bis 30 ECTS-Leistungspunkte. 2In Studiengangen der Freien Kunst kann in begriindeten Ausnahmefallen
der Bearbeitungsumfang fur die Bachelorarbeit bis zu 20 ECTS-Leistungspunkte und fir die Masterarbeit bis zu 40
ECTS-Leistungspunkte betragen.

(4) "In begrtindeten Ausnahmefallen kénnen fir Studiengange mit besonderen studienorganisatorischen MaBnah-
men bis zu 75 ECTS-Leistungspunkte pro Studienjahr zugrunde gelegt werden. 2Dabei ist die Arbeitsbelastung
eines ECTS-Leistungspunktes mit 30 Stunden bemessen. 3Besondere studienorganisatorische MaBnahmen kénnen
insbesondere Lernumfeld und Betreuung, Studienstruktur, Studienplanung und MaBnahmen zur Sicherung des
Lebensunterhalts betreffen.

(5) 'Bei Lehramtsstudiengangen fur Lehramter der Grundschule oder Primarstufe, fur Gbergreifende Lehramter der
Primarstufe und aller oder einzelner Schularten der Sekundarstufe, fur Lehrémter fir alle oder einzelne Schularten
der Sekundarstufe | sowie fiir Sonderpadagogische Lehramter | kann ein Masterabschluss vergeben werden, wenn
nach mindestens 240 an der Hochschule erworbenen ECTS-Leistungspunkten unter Einbeziehung des Vorberei-
tungsdienstes insgesamt 300 ECTS-Leistungspunkte erreicht sind.

(6) 'An Berufsakademien sind bei einer dreijdhrigen Ausbildungsdauer fur den Bachelorabschluss in der Regel 180
ECTS-Leistungspunkte nachzuweisen. 2Der Umfang der theoriebasierten Ausbildungsanteile darf 120 ECTS-Leis-
tungspunkte, der Umfang der praxisbasierten Ausbildungsanteile 30 ECTS-Leistungspunkte nicht unterschreiten.

Zurtick zum Prifbericht

§ 9 Besondere Kriterien fiir Kooperationen mit nichthochschulischen Einrichtungen

(1) 'Umfang und Art bestehender Kooperationen mit Unternehmen und sonstigen Einrichtungen sind unter Ein-
bezug nichthochschulischer Lernorte und Studienanteile sowie der Unterrichtssprache(n) vertraglich geregelt und
auf der Internetseite der Hochschule beschrieben. 2Bei der Anwendung von Anrechnungsmodellen im Rahmen
von studiengangsbezogenen Kooperationen ist die inhaltliche Gleichwertigkeit anzurechnender nichthochschuli-
scher Qualifikationen und deren Aquivalenz gemaB dem angestrebten Qualifikationsniveau nachvollziehbar dar-
gelegt.

(2) Im Fall von studiengangsbezogenen Kooperationen mit nichthochschulischen Einrichtungen ist der Mehrwert
fur die kinftigen Studierenden und die gradverleihende Hochschule nachvollziehbar dargelegt.

Zurtick zum Prifbericht
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§ 10 Sonderregelungen fiir Joint-Degree-Programme

(1) Ein Joint-Degree-Programm ist ein gestufter Studiengang, der von einer inlandischen Hochschule gemeinsam
mit einer oder mehreren Hochschulen auslandischer Staaten aus dem Europaischen Hochschulraum koordiniert
und angeboten wird, zu einem gemeinsamen Abschluss fihrt und folgende weitere Merkmale aufweist:

1. Integriertes Curriculum,

2. Studienanteil an einer oder mehreren auslandischen Hochschulen von in der Regel mindestens 25 Prozent,

3. vertraglich geregelte Zusammenarbeit,

4. abgestimmtes Zugangs- und Priifungswesen und

5. eine gemeinsame Qualitatssicherung.

(2) 'Qualifikationen und Studienzeiten werden in Ubereinstimmung mit dem Gesetz zu dem Ubereinkommen vom
11. April 1997 Uber die Anerkennung von Qualifikationen im Hochschulbereich in der europaischen Region vom
16. Mai 2007 (BGBI. 2007 Il S. 712, 713) (Lissabon-Konvention) anerkannt. 2Das ECTS wird entsprechend §§ 7
und 8 Absatz 1 angewendet und die Verteilung der Leistungspunkte ist geregelt. 3Fir den Bachelorabschluss sind
180 bis 240 Leistungspunkte nachzuweisen und fir den Masterabschluss nicht weniger als 60 Leistungspunkte.
4Die wesentlichen Studieninformationen sind veréffentlicht und fur die Studierenden jederzeit zuganglich.

(3) Wird ein Joint Degree-Programm von einer inlandischen Hochschule gemeinsam mit einer oder mehreren Hoch-
schulen auslandischer Staaten koordiniert und angeboten, die nicht dem Europdischen Hochschulraum angehéren
(auBereuropdische Kooperationspartner), so finden auf Antrag der inlandischen Hochschule die Absatze 1 und 2
entsprechende Anwendung, wenn sich die auBBereuropéischen Kooperationspartner in der Kooperationsvereinba-
rung mit der inlandischen Hochschule zu einer Akkreditierung unter Anwendung der in den Absatzen 1 und 2
sowie in den §§ 16 Absatz 1 und 33 Absatz 1 geregelten Kriterien und Verfahrensregeln verpflichtet.

Zuriick zum Prifbericht

§ 11 Qualifikationsziele und Abschlussniveau

(1) 'Die Qualifikationsziele und die angestrebten Lernergebnisse sind klar formuliert und tragen den in Artikel 2
Absatz 3 Nummer 1 Studienakkreditierungsstaatsvertrag genannten Zielen von Hochschulbildung

wissenschaftliche oder kinstlerische Befahigung sowie
Befahigung zu einer qualifizierten Erwerbstatigkeit und
Personlichkeitsentwicklung

nachvollziehbar Rechnung. 2Die Dimension Persdnlichkeitsbildung umfasst auch die kinftige zivilgesellschaftliche,
politische und kulturelle Rolle der Absolventinnen und Absolventen. Die Studierenden sollen nach ihrem Abschluss
in der Lage sein, gesellschaftliche Prozesse kritisch, reflektiert sowie mit Verantwortungsbewusstsein und in de-
mokratischem Gemeinsinn maBgeblich mitzugestalten.

(2) Die fachlichen und wissenschaftlichen/klnstlerischen Anforderungen umfassen die Aspekte Wissen und Ver-
stehen (Wissensverbreiterung, Wissensvertiefung und Wissensverstandnis), Einsatz, Anwendung und Erzeugung
von Wissen/Kunst (Nutzung und Transfer, wissenschaftliche Innovation), Kommunikation und Kooperation sowie
wissenschaftliches/kunstlerisches Selbstverstandnis / Professionalitat und sind stimmig im Hinblick auf das vermit-
telte Abschlussniveau.

(3) 'Bachelorstudiengange dienen der Vermittlung wissenschaftlicher Grundlagen, Methodenkompetenz und be-
rufsfeldbezogener Qualifikationen und stellen eine breite wissenschaftliche Qualifizierung sicher. 2Konsekutive
Masterstudiengénge sind als vertiefende, verbreiternde, fachibergreifende oder fachlich andere Studiengange
ausgestaltet. 3Weiterbildende Masterstudiengange setzen qualifizierte berufspraktische Erfahrung von in der Regel
nicht unter einem Jahr voraus. “Das Studiengangskonzept weiterbildender Masterstudiengange bertcksichtigt die
beruflichen Erfahrungen und knupft zur Erreichung der Qualifikationsziele an diese an. >Bei der Konzeption legt
die Hochschule den Zusammenhang von beruflicher Qualifikation und Studienangebot sowie die Gleichwertigkeit
der Anforderungen zu konsekutiven Masterstudiengangen dar. éKlnstlerische Studiengénge férdern die Fahigkeit
zur kinstlerischen Gestaltung und entwickeln diese fort.

Zurlick zum Gutachten
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§ 12 Schliissiges Studiengangskonzept und addaquate Umsetzung

§ 12 Abs. 1 Satze 1 bis 3 und Satz 5

(1) "Das Curriculum ist unter Berticksichtigung der festgelegten Eingangsqualifikation und im Hinblick auf die Er-
reichbarkeit der Qualifikationsziele adaquat aufgebaut. ?Die Qualifikationsziele, die Studiengangsbezeichnung,
Abschlussgrad und -bezeichnung und das Modulkonzept sind stimmig aufeinander bezogen. 3Das Studiengangs-
konzept umfasst vielfaltige, an die jeweilige Fachkultur und das Studienformat angepasste Lehr- und Lernformen
sowie gegebenenfalls Praxisanteile. °Es bezieht die Studierenden aktiv in die Gestaltung von Lehr- und Lernprozes-
sen ein (studierendenzentriertes Lehren und Lernen) und eréffnet Freirdume fir ein selbstgestaltetes Studium.

Zurlick zum Gutachten

§ 12 Abs. 1 Satz 4

4Es [das Studiengangskonzept] schafft geeignete Rahmenbedingungen zur Férderung der studentischen Mobilitat,
die den Studierenden einen Aufenthalt an anderen Hochschulen ohne Zeitverlust erméglichen.

Zurlck zum Gutachten

§ 12 Abs. 2

(2) 'Das Curriculum wird durch ausreichendes fachlich und methodisch-didaktisch qualifiziertes Lehrpersonal um-
gesetzt. 2Die Verbindung von Forschung und Lehre wird entsprechend dem Profil der Hochschulart insbesondere
durch hauptberuflich tatige Professorinnen und Professoren sowohl in grundstandigen als auch weiterfihrenden
Studiengangen gewabhrleistet. 2Die Hochschule ergreift geeignete MaBBnahmen der Personalauswahl und -qualifi-
zierung.

Zurick zum Gutachten

§ 12 Abs. 3

(3) Der Studiengang verflgt darlber hinaus Uber eine angemessene Ressourcenausstattung (insbesondere nicht-
wissenschaftliches Personal, Raum- und Sachausstattung, einschlieBlich IT-Infrastruktur, Lehr- und Lernmittel).

Zurlck zum Gutachten

§ 12 Abs. 4

(4) "Priifungen und Prifungsarten ermdglichen eine aussagekraftige Uberpriifung der erreichten Lernergebnisse.
2Sie sind modulbezogen und kompetenzorientiert.

Zurlick zum Gutachten

§ 12 Abs. 5

(5) 'Die Studierbarkeit in der Regelstudienzeit ist gewahrleistet. 2Dies umfasst insbesondere
1. einen planbaren und verlasslichen Studienbetrieb,

2. die weitgehende Uberschneidungsfreiheit von Lehrveranstaltungen und Priifungen,

3. einen plausiblen und der Priifungsbelastung angemessenen durchschnittlichen Arbeitsaufwand, wobei die Lern-
ergebnisse eines Moduls so zu bemessen sind, dass sie in der Regel innerhalb eines Semesters oder eines Jahres
erreicht werden kénnen, was in regelmaBigen Erhebungen validiert wird, und

4. eine adaquate und belastungsangemessene Priifungsdichte und -organisation, wobei in der Regel fir ein Modul
nur eine Prifung vorgesehen wird und Module mindestens einen Umfang von fiinf ECTS-Leistungspunkten auf-
weisen sollen.

Zurlck zum Gutachten

§ 12 Abs. 6

(6) Studiengange mit besonderem Profilanspruch weisen ein in sich geschlossenes Studiengangskonzept aus, das
die besonderen Charakteristika des Profils angemessen darstellt.
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Zurlick zum Gutachten

§ 13 Fachlich-Inhaltliche Gestaltung der Studiengdnge

§ 13 Abs. 1

(1) 'Die Aktualitdt und Adéquanz der fachlichen und wissenschaftlichen Anforderungen ist gewahrleistet. 2Die
fachlich-inhaltliche Gestaltung und die methodisch-didaktischen Ansétze des Curriculums werden kontinuierlich
Uberprift und an fachliche und didaktische Weiterentwicklungen angepasst. 3Dazu erfolgt eine systematische Be-
rucksichtigung des fachlichen Diskurses auf nationaler und gegebenenfalls internationaler Ebene.

Zurlck zum Gutachten

§ 13 Abs. 2 und 3

(2) In Studiengéangen, in denen die Bildungsvoraussetzungen fiir ein Lehramt vermittelt werden, sind Grundlage
der Akkreditierung sowohl die Bewertung der Bildungswissenschaften und Fachwissenschaften sowie deren Di-
daktik nach landergemeinsamen und landerspezifischen fachlichen Anforderungen als auch die landergemeinsa-
men und landerspezifischen strukturellen Vorgaben fir die Lehrerausbildung.

(3) 'Im Rahmen der Akkreditierung von Lehramtsstudiengdngen ist insbesondere zu prifen, ob

1. ein integratives Studium an Universitdten oder gleichgestellten Hochschulen von mindestens zwei Fachwissen-
schaften und von Bildungswissenschaften in der Bachelorphase sowie in der Masterphase (Ausnahmen sind bei
den Fachern Kunst und Musik zulassig),

2. schulpraktische Studien bereits wahrend des Bachelorstudiums und

3 eine Differenzierung des Studiums und der Abschlisse nach Lehrdmtern
erfolgt sind. 2Ausnahmen beim Lehramt fur die beruflichen Schulen sind zulassig.
Zurtick zum Gutachten

§ 14 Studienerfolg

'Der Studiengang unterliegt unter Beteiligung von Studierenden und Absolventinnen und Absolventen einem kon-
tinuierlichen Monitoring. 2Auf dieser Grundlage werden MaBnahmen zur Sicherung des Studienerfolgs abgeleitet.
3Diese werden fortlaufend tUberprtft und die Ergebnisse fir die Weiterentwicklung des Studiengangs genutzt. *Die
Beteiligten werden Uber die Ergebnisse und die ergriffenen MaBBnahmen unter Beachtung datenschutzrechtlicher
Belange informiert.

Zurlick zum Gutachten

§ 15 Geschlechtergerechtigkeit und Nachteilsausgleich

Die Hochschule verfligt Gber Konzepte zur Geschlechtergerechtigkeit und zur Férderung der Chancengleichheit
von Studierenden in besonderen Lebenslagen, die auf der Ebene des Studiengangs umgesetzt werden.

Zurlick zum Gutachten

§ 16 Sonderregelungen fiir Joint-Degree-Programme

(1) 'Far Joint-Degree-Programme finden die Regelungen in § 11 Absdtze 1 und 2, sowie § 12 Absatz 1 Satze 1 bis
3, Absatz 2 Satz 1, Absétze 3 und 4 sowie § 14 entsprechend Anwendung. 2Daneben gilt:

1. Die Zugangsanforderungen und Auswahlverfahren sind der Niveaustufe und der Fachdisziplin, in der der Studi-
engang angesiedelt ist, angemessen.

2. Es kann nachgewiesen werden, dass mit dem Studiengang die angestrebten Lernergebnisse erreicht werden.
3. Soweit einschlagig, sind die Vorgaben der Richtlinie 2005/36/EG vom 07.09.2005 (ABI. L 255 vom 30.9.2005,

S. 22-142) Uber die Anerkennung von Berufsqualifikationen, zuletzt gedndert durch die Richtlinie 2013/55/EU vom
17.01.2014 (ABI. L 354 vom 28.12.2013, S. 132-170) berlcksichtigt.

4. Bei der Betreuung, der Gestaltung des Studiengangs und den angewendeten Lehr- und Lernformen werden die
Vielfalt der Studierenden und ihrer Bedurfnisse respektiert und die spezifischen Anforderungen mobiler Studieren-
der bertcksichtigt.
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5. Das Qualitatsmanagementsystem der Hochschule gewahrleistet die Umsetzung der vorstehenden und der in §
17 genannten Mal3gaben.

(2) Wird ein Joint Degree-Programm von einer inldndischen Hochschule gemeinsam mit einer oder mehreren Hoch-
schulen auslandischer Staaten koordiniert und angeboten, die nicht dem Europdischen Hochschulraum angehdéren
(auBereuropaische Kooperationspartner), so findet auf Antrag der inldndischen Hochschule Absatz 1 entspre-
chende Anwendung, wenn sich die auBereuropaischen Kooperationspartner in der Kooperationsvereinbarung mit
der inlandischen Hochschule zu einer Akkreditierung unter Anwendung der in Absatz 1, sowie der in den §§ 10
Absatze 1 und 2 und 33 Absatz 1 geregelten Kriterien und Verfahrensregeln verpflichtet.

Zurlick zum Gutachten

§ 19 Kooperationen mit nichthochschulischen Einrichtungen

'FUhrt eine Hochschule einen Studiengang in Kooperation mit einer nichthochschulischen Einrichtung durch, ist
die Hochschule fur die Einhaltung der MaBgaben gemal der Teile 2 und 3 verantwortlich. 2Die gradverleihende
Hochschule darf Entscheidungen Gber Inhalt und Organisation des Curriculums, Gber Zulassung, Anerkennung
und Anrechnung, tber die Aufgabenstellung und Bewertung von Prifungsleistungen, Gber die Verwaltung von
Prafungs- und Studierendendaten, Uber die Verfahren der Qualitatssicherung sowie Uber Kriterien und Verfahren
der Auswahl des Lehrpersonals nicht delegieren.

Zurick zum Gutachten

§ 20 Hochschulische Kooperationen

(1) "FUhrt eine Hochschule eine studiengangsbezogene Kooperation mit einer anderen Hochschule durch, gewahr-
leistet die gradverleihende Hochschule bzw. gewahrleisten die gradverleihenden Hochschulen die Umsetzung und
die Qualitat des Studiengangskonzeptes. 2Art und Umfang der Kooperation sind beschrieben und die der Koope-
ration zu Grunde liegenden Vereinbarungen dokumentiert.

(2) 'FUhrt eine systemakkreditierte Hochschule eine studiengangsbezogene Kooperation mit einer anderen Hoch-
schule durch, kann die systemakkreditierte Hochschule dem Studiengang das Siegel des Akkreditierungsrates ge-
maB § 22 Absatz 4 Satz 2 verleihen, sofern sie selbst gradverleihend ist und die Umsetzung und die Qualitat des
Studiengangskonzeptes gewahrleistet. 2Abs. 1 Satz 2 gilt entsprechend.

(3) "Im Fall der Kooperation von Hochschulen auf der Ebene ihrer Qualitdtsmanagementsysteme ist eine Systemak-
kreditierung jeder der beteiligten Hochschulen erforderlich. 2Auf Antrag der kooperierenden Hochschulen ist ein
gemeinsames Verfahren der Systemakkreditierung zuldssig.

Zurlck zum Gutachten

§ 21 Besondere Kriterien fiir Bachelorausbildungsgange an Berufsakademien

(1) 'Die hauptberuflichen Lehrkrafte an Berufsakademien missen die Einstellungsvoraussetzungen fir Professorin-
nen und Professoren an Fachhochschulen gemaB § 44 Hochschulrahmengesetz in der Fassung der Bekanntma-
chung vom 19. Januar 1999 (BGBI. | S. 18), das zuletzt durch Artikel 6 Absatz 2 des Gesetzes vom 23. Mai 2017
(BGBI. I S. 1228) geandert worden ist, erflllen. 2Soweit Lehrangebote tGberwiegend der Vermittlung praktischer
Fertigkeiten und Kenntnisse dienen, fir die nicht die Einstellungsvoraussetzungen fir Professorinnen oder Profes-
soren an Fachhochschulen erforderlich sind, kénnen diese entsprechend § 56 Hochschulrahmengesetz und ein-
schlagigem Landesrecht hauptberuflich tatigen Lehrkraften fir besondere Aufgaben Ubertragen werden. 2Der An-
teil der Lehre, der von hauptberuflichen Lehrkréften erbracht wird, soll 40 Prozent nicht unterschreiten. 4im Aus-
nahmefall gehéren dazu auch Professorinnen oder Professoren an Fachhochschulen oder Universitaten, die in Ne-
bentatigkeit an einer Berufsakademie lehren, wenn auch durch sie die Kontinuitat im Lehrangebot und die Kon-
sistenz der Gesamtaushildung sowie verpflichtend die Betreuung und Beratung der Studierenden gewahrleistet
sind; das Vorliegen dieser Voraussetzungen ist im Rahmen der Akkreditierung des einzelnen Studiengangs geson-
dert festzustellen.

(2) "Absatz 1 Satz 1 gilt entsprechend fir nebenberufliche Lehrkrafte, die theoriebasierte, zu ECTS-Leistungspunk-
ten fUhrende Lehrveranstaltungen anbieten oder die als Priferinnen oder Prifer an der Ausgabe und Bewertung
der Bachelorarbeit mitwirken. 2Lehrveranstaltungen nach Satz 1 kénnen ausnahmsweise auch von nebenberufli-
chen Lehrkraften angeboten werden, die tber einen fachlich einschlagigen Hochschulabschluss oder einen gleich-
wertigen Abschluss sowie Uber eine fachwissenschaftliche und didaktische Befdhigung und Gber eine mehrjghrige
fachlich einschlagige Berufserfahrung entsprechend den Anforderungen an die Lehrveranstaltung verfligen.

(3) Im Rahmen der Akkreditierung ist auch zu Uberprifen:
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1. das Zusammenwirken der unterschiedlichen Lernorte (Studienakademie und Betrieb),

2. die Sicherung von Qualitat und Kontinuitat im Lehrangebot und in der Betreuung und Beratung der Studieren-
den vor dem Hintergrund der besonderen Personalstruktur an Berufsakademien und

3. das Bestehen eines nachhaltigen Qualitatsmanagementsystems, das die unterschiedlichen Lernorte umfasst.
Zurlck zum Gutachten

Art. 2 Abs. 3 Nr. 1 Studienakkreditierungsstaatsvertrag
Zu den fachlich-inhaltlichen Kriterien gehéren

1. dem angestrebten Abschlussniveau entsprechende Qualifikationsziele eines Studiengangs unter anderem bezo-
gen auf den Bereich der wissenschaftlichen oder der kinstlerischen Befahigung sowie die Befahigung zu einer
qualifizierten Erwerbstatigkeit und Personlichkeitsentwicklung

Zurick zu § 11 MRVO

Zurlck zum Gutachten
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