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EinfiUhrende Module

Maodulbezechnung

1: Einfihrung mit POL

M odulver antwortlich e/r

Prof. Dr. Ansgar Gerhardus

Dazugehdorige Lehr-
veranstaltungen, Ver-
anstaltungsformen
und SWS

Seminar/Ubung: POL (4 SWS):

in Gruppen a 10 Personen und je 1 Tutor/in UberStiidiengéang
hinweg

Seminar: Themenfindung zu den Forschungsprojekten
SWS):innerhalb der Studiengange bzw. Schwerpunkte

Pflicht/ Wahlpflicht

Pflicht

Zuordnung zum Curri-
culum / Studien-
programm

M.Sc. Epicemiologie

M.A. Public Health - Gesundheitsversorgung, -0koreund —
management

M.A. Public Health - Gesundheitsférderung und Préos
M.Sc. Community and Family Health Nursing

Dauer des Moduls
Lage

1 Semester, im 1. Fachsemester

Arbeitsaufwand (work -
load)/ Berechnung der
Kreditpunkte

12 CP/ 360h ingesamt

Davon:

Prasenzzeit: 84 h (6 SWS x 14 Wochen)
Selbstlernanteile: 276 h

[§2)

Voraussezungen zur Keine
Teilnahme

Haufigkeit des Ange- Jéhrlich
bots

Sprache Deutsclt

L ernziele/ Kompeten- 1) POL

zen
(Learning Outcome)

Die Studierenden sollen:

- ein breites, detailliertes und kritisches Versté#ia zu einer
ausgewahlten Problemstellung auf dem neuesten Stsd
wissenschatftlichen Wissens verfligen;

- komplexe Aufgabenstellungen von Pflege- und Gekaits-
wissenschaftler/innen analysieren und maégliche hgsansét:
ze ableiten und anhand von relevanten (geselldicinai,
ethischen, wissenschaftlichen) Kriterien bewerténrien;

- selbstandig eigene Wissensdefizite identifiziaraed sich
selbst Lernziele setzen und sich selbstgesteueesn@/issen
aneignen konnen,;

- sich im Team selbst organisieren kénnen und

- die Ergebnisse der Aufgabenbearbeitung auf wesseaitli-
chem Niveau sowohl gegenlber Fachvertreter/inreeawth
Laien darstellen kdnnen

2) Themenfindung zu den Forschungsprojekten

Die Studierenden haben:

- Kenntnisse uber Verfahren, um ein geeignetes Bhié@meine
wissenschatftliche Arbeit zu finden, das Thema agnzozen
und eine passende Fragestellung zu formulieren;

- gelernt, gesundheitswissenschaftliche Problemerkennen

und ein geeignetes Thema flr ein wissenschaftliPnegkt zu




finden;

- gelernt, relevante Literatur zu recherchieren sictl einen
Uberblick tiber das Thema zu verschaffen;

- gelernt, relevante Praxiseinrichtungen zu idemgifen, die far
Kooperationen genutzt werden kénnen;

- gelernt, das Thema einzugrenzen und

- gelernt, eine passende Fragestellung zu fornauliend ggf.
mit Kooperationspartnern zu konsentieren.

I nhalte

1) POL

- Grundlagen des Problemorientierten Lernens;

- Unterschiedliche komplexe Aufgabenstellunger.ZAufbau
eines Gesundheitssystems;

- Vertiefung von Teamarbeit und

- Kriterien der Prasentation von wissenschaftlickekenntnis-
sen.

2) Themenfindung zu den Forschungsprojekten
Inhalt des Seminars sind Techniken und Hilfestgjjurm ein
Thema fiUr eine wissenschaftliche Arbeit zu findginzugrenzen
und eine passende Fragestellung dazu zu formuliBierStudie-
renden werden dabei begleitet in Kleingruppen jisagiagestel-
lungen fur das Forschungsprojekt im 2. und 3. Senméasihren
jeweiligen Studiengangen bzw. Schwerpunkten ziberan. Am
Ende des 1. Semesters haben sich die Studieremdmen Klein-
gruppen jeweils auf eine Fragestellung festgelBgarbeitet wer-
den:

- Methoden zu Ideensammlung und -ordnung (z.B.rBtar-
ming, Mindmapping);

- Methoden, um einen Uberblick liber ein Thema halézn
(z.B. Literaturrecherche, Qualitatsbewertung votedatur,
Zusammenfassung von Literatur);

- Methoden zur Eingrenzung von Themen (z.B. nadficteen
Kriterien, nach Institutionen oder nach Theorie&resa);

- Methoden zur Bestimmung der Fragestellung (znBaad von
W-Fragen) und

- Methoden zur Kontaktaufnahme und Kommunikatioh Pna-
xiseinrichtungen.

Studien- und Priufungs-
leistungen,
Prufungsformen

1) Studienleistung POL

- PP-Prasentation der Ergebnisse der Kleingruppertam
Gesamtplenum;

- ca. 10-seitiges Handout zu den Ergebnissen dengfluppen-
arbeit zuzuglich ausfuhrlicher Literaturliste und

- Fuhren eines Lerntagebuchs

2) Studienleistung Themenfindung zu den Forschpnogsk-
ten
- Klar formulierte und begrtindete Fragestellungdés For-
schungsprojekt in den Modulen 6A und 6B




Literatur

Zur Themenfindung:

Bortz, J. & D6hring, N. (2006). Forschungsmethoded Eva-
luation fir Human- und Sozialwissenschaftler. Hidey:
Springer;

Heesen, B. (2010). Wissenschaftliches Arbeitenrlagen unc
Techniken fur das Bachelor- Master- und Promotitutism.
Heidelberg: Springer.




Moaodulbezechnung

2: Public Health — Vertiefung 1

M odulver antwortlich e/r

Prof. Dr. Heinz Rotlgang

Dazugehorige Lehrver -
anstaltungen, Veran-
staltungsformen

Vorlestng (2 SWS): Verscrgungssystem ir Deutschlan:
Vorlesung(2 SWS):Theorien, Konzepte und ethische Fragen
Public Health

Pflicht/ Wahlpflicht

Pflicht

Zuordnung zum Curri -
culum / Studien-
programm

M.Sc. Epicemiologie

M.A. Public Health - Gesundheitsversorgung, -6koreound -
management

M.A. Public Health - Gesundheitsférderung und Préos
M.Sc. Community and Family Health Nursing

Dauer des Moduls
Lage

1 Semeser, im 1. Fachsemeser

Arbeitsaufwand (work -
load)/ Berechnung der
Kreditpunkte

9 CF/ 270h insgesamt
Davon:

Prasenszeit: 56h (4 SWS x 14 Wochen)

Vor- und Nachbereitung:  90h
Selbstlernanteile: 64h
Prifungsvorbereitung: 60h

Voraussdzungen zur Keine

Teilnahme

Haufigkeit des Ange- Jéhrlich

bots

Sprache Deutsch

L ernziele/ Kompeten-
zen (Learning Outco-
me)

1) Verscrgungssysten in Deutschlan

Das Modul baut auf der Kenntnis der institutionelfusgestal-

tung des deutschen Gesundheitssystems auf. Amd&sdeloduls

- kennen die Studierenden die Strukturen des deensGesund
heitssystems in rechtlicher, politischer und okorsaimer Per-
spektive;

- sind sie in der Lage das deutsche Versorgungssyish inter-
nationalen Vergleich einzuordnen;

- verfugen sie tuber die analytischen Instrumentedie Prob-
lemlagen und Konflikte im deutschen Gesundheitssystu
verstehen und Anséatze flr Verbesserung zu idemtién;

- sind die Studierenden mit Akteuren des Gesunsystems
und ihren Interessenlagen vertraut.

2) Theorien, Konzepte und ethische Fragen voni®tigalth
Das Modul baut auf Kenntnissen grundlegender P itdiglth
Theorien auf. Am Ende des Moduls
- haben die Studierenden vertiefte Kenntnisse heorien und

Modelle von Gesundheit und Krankheit;

- sind die Studierenden in der Lage unterschiedliehblic

Health Definitionen, Theorien und Konzepte einzuer
- kennen die Studierenden Akteure und MethodenRudslic

Health und haben konzeptionelle Uberlegungen zie@eg

stand, Handlungsauftrag und Zielsetzungen von Pti@alth

formulieren;
- kennen die Studierenden Grundlagen der Publidtix&shik
und kénnen diese in Diskursen reflektieren

on




Inhalte

1) Versorgungssystem in Deutschland

Finanzierung, Leistungserbringung und Regulierumgieutschen

Gesundheitssystem, jeweils
- theoretische Diskussion von Vor- und Nachteilkaraativer
Regelungen;

- institutionelle Ausgestaltung in Deutschland imternationaler

Vergleich und
- quantitative empirische Erfassung der deutschierat®n

2) Theorien, Konzepte und ethische Fragen voni®tigalth

Vertiefende Literatur und Diskussionen zu Defimen, Metho-
den, Theorien, Konzepten, Gegenstand, Handlungagu#iel-
setzung und Ethik von Public Health unter Bertudkisiting der
veranderten Ausrichtung von Old Public Health urehiNPublic

Health.

I

Studien- und Prufungs-
leistungen ,
Prufungsformen

Mdgliche Prufungsformen:

Referat/Gestaltung einer Lehreinheit mit schdftér Ausar-
beitung;

Lernportefolio;

schriftliche Hausarbeit (ca. 20 Seiten);

mundliche Prufung (ca. 45 min);

Klausur

Lit eratur

1) Verscrgungssystem inDeutschlan

Rosenbrock, R., & Gerlinger, T. (2013). Gesuntipailitik.
Eine systematische Einfuhrung. 3. Aufl. Bern: Hyber
Rothgang H., Cacace M, Frisina L, Grimmeisen@&ndd A,
Wendt, Claus (2010): The State and Healthcare: @oimgp
OECD Countries. Houndsmills: Palgrave Macmillan;
Simon, Michael (2013): Das Gesundheitssystemant8ch-
land. Eine Einflhrung in Struktur und Funktionsveeid.
Auflage. Huber: BernTheorien,

2) Konzepte und ethische Fragen von Public Health
Boylan, M. (ed.) (2005). Public Health Policy aathics. New
York: Kluwer Academic Publishers;

Franke, A. (2010). Modelle von Gesundheit undrikieeit.
Bern: Huber;

Gerhardus, A. et al. (Hrsg.) (2010). EvidenceeblaBublic
Health. Bern: Huber;

Hurrelmann, K. et al. (2010). Lehrbuch Praventiowl Ge-
sundheitsforderung (3., vollst. Uberarb. Aufl.) rBeHuber;
Hurrelmann, K. & Razum, O. (2011). Handbuch Gekhits-
wissenschaften. Weinheim: Juventa.

Kolip, P. (Hrsg.) (2002). Gesundheitswissens@arafEine
Einfuhrung. Weinheim: Beltz Juventa;

Schwartz, F.W. et al. (Hrsg.) (2012). Public HleaGesund-
heit und Gesundheitswesen (3. Uberarb. und erw.)ANFin-
chen: Urban & Fischer;

Strech, D. & Marckmann, G. (Hrsg.) (2010). Pulbliealth

Ethik. Berlin: LIT Verlag.




Modulbezechnung

3: Public Health — Vertiefung 2

Modulverantwortliche/r

Dr. Klaus Giersiepen, Prof. Dr. Stefan Gorres

Dazugehérige Lehrver-
anstaltungen, Veranstal-
tungsformen

und SWS

Vorlesung (2 SWS): Epidemiologie (in deutsch)

Vorlesung (2 SWS):Global Health (in english)

Vorlesung (2 SWS):Community and Family Health Nursing (if
deutsch)

Pflicht/ Wahlpflicht

Pflicht: Studierende wahlen 2 von 3 \eranstaltunen.

Fur Studierende im Master Epidemiologie, Mastersuaeheits-
versorgung, -6konomie und —management und Masteurigle
heitsforderung und Pravention: Epidemiologie — Vistaltung
nicht abwahlbar.

FUr Studierende im Master Community and Family Hellurs-
ing: Veranstaltung Community and Family Health Nhugs
nicht abwahlbar.

Zuordnung zum Curri-
culum / Studien-
programm

M.Sc. Epicemiologie

M.A. Public Health - Gesundheitsversorgung, -6kareound —
management

M.A. Public Health - Gesundheitsférderung und Bridion
M.Sc. Community and Family Health Nursing

Dauer des Moduls,
Lage

1 Semester, im 1. Fachsemester

Arbeitsaufwand (work-

9 CP/ 270 hinsgesamt

load)/ Berechnung der |Davon:

Kreditpunkte Prasenszeit: . 56 h (4 SWS x 14 Wochen)
Vor- und Nachbereitung: 56 h
Selbstlernanteile: 120 h
Prufungsvorbereitung: 38 h

Voraussetzungen zur Keine

Teilnahme

Haufigkeit des Angebots| jahrlich

Sprache Je nach Veranstaltung: Deutsch oder Englisch

Lernziele/ Kompetenzen
(Learning Outcome)

1) Vorleswng Epidemiologie: Nach Abschluss des Modus kénren
Studierende:

Krankheitsbelastungen von Populationen epidergistt und
klinisch beschreiben und vergleichen;

zentrale epidemiologische Forschungsdesigns aschungs:
fragen anwenden;

grundlegende statistische Verfahren und epidergisthe
Methoden zur Analyse von Gesundheitsproblemen aderer
2) Vorlesung Global Health: Nach Abschluss des M®#&tnnen
Studierende:

Globale Gesundheitsprobleme und — risiken begwmeund
einordnen;

Internationale Zusammenhange bei der VerteillmmgGe-
sundheit und Krankheit erlautern;

Globale Lésungsansatze im Zusammenhang mit Gésiind
und Krankheit begriindet vorschlagen;

3) Vorlesung Community and Family Health Nursihgich 8

—




Abschluss des Modus kénren Studierende: Forschurgsansétze
und Transfer von Erkenntnissen aus der Pflegefarsgin
die Praxis reflektieren und

- Grundlagen, Definitionen und Kernkompetenzen €om-
munity and Family Health Nursing kennenlernen

Inhalte

1) Vorlesing Epidemiologie:
Klinik und Epidemiologie chronischer Erkrankungen

- Epidemiologische Mal3zahlen und Studiendesigns;

- Deskriptive Statistik, Verteilungen;

- Korrelation und Regression;

- Sekundardatenanalyse, Einfuihrung;
Bias, Confounding und Gegenmafinahmen;

2) Vorlesung Global Health:

- Global Burden of Disease;

- Globalisierung und Gesundheit: internationaleafusen-
hange und

3) Vorlesung Community and Family Health Nursing:

- Community and Family Health Nursing: GrundlagBefini-
tionen und Kernkompetenzen

Studien- und Priufungs-

Magliche Prifungsfarmen:

leistungen, - Referat/Gestaltung einer Lehreinheit mit schdifter
Priifungsformen Ausarbeitung; , _

- schriftliche Hausarbeit (ca. 20 Seiten);

- mundliche Prifung (ca. 45 min);

- E-Klausur
Literatur - Gordis, L. (20C8): Epidemiology, 4. ed., Sauncers: Philadel-

phia;

- Kreienbrock, L., Pigeot, I., Ahrens, W. (2012pigtemiologi-
sche Methoden, 5., Gberarbeitete Auflage, Lippin@dtliiams
& Wilkins: Philadelphia;

- Porta, M. (Hrsg.) (2008): A Dictionary of Epidentogy, 5th
ed., edited for the International EpidemiologicasAciation,
Oxford University Press: New York [u.a.];

- Razum, O., Zeeb, H., Laaser, U. (Hrsg.) (20@¢balisie-
rung - Gerechtigkeit — Gesundheit: Einfihrung itefnationa
Public Health, Verlag Hans Huber: Bern;

- Skolnik, R. (2011) Global Health 101 (Essentiabkc
Health). Jones & Bartlett Learning; Second edition;

- Merson, M. H.; Black, R. A.; Mills, A. J. (201 8)Iobal
Health. Jones & Bartlett Learning; Third edition;

- Birn, A.-E.; Pillay, Y.; Holtz, T. H. (Author).2009) Textbook
of International Health: Global Health. in a Dynanivorld
Third Edition. Oxford University Press;

- Stanhope, M., & Lancaster, J. (Hrsg.) (2012).lRubealth
Nursing — Population-Centered Health Care in then@ani-
ty, 8.Aufl., Missouri/USA: Elsevier




Moaodulbezechnung

4-G: Kommunale Gesundheitsforderung und Pré&vention

M odulver antwortlich e/r

Prof. Dr. Henning Schmic-Semiscl

Dazugehorige Lehrver-
anstaltungen, Veran-
staltungsformen

und SWS

Seminar (2 SWS): Wohnungebung und Gesurdheit — Theorien,
Forschungsansatze und empirische Befunde
Seminar (2 SWS):Kommunale Gesundheitsférderung

Pflicht/ Wahlpflicht

Pflicht

Zuordnung zum Curri -
culum / Studienpro-
gramm

M.A. Public Heélth - Gesundreitsférderung und Prévention

Dauer des Moduls
Lage

1 Semeser, im 2. Fachsemeser

Arbeitsaufwand (work -

9 CP/ 270hInsgesamt

load)/ Berechnung der |Davon:

Kreditpunkte Présenszeit: 56h (4 SWS x 14 Wochen)
Vor- und Nachbereitung: 112h
Selbstlernanteile: 42h
Prufungsvorbereitung: 60h

Voraussetzungen zur | Keine

Teilnahme

Haufigkeit des Ange- Jéhrlich

bots

Sprache Deutsct

L ernziele/ Kompeten-
zen
(Learning Outcome)

Die Studierenden:

- kennen wichtige theoretische Modelle und Konzepta Zu-
sammenhang von Wohnumgebung und Gesundheit;

- kennen methodische Ansatze zur Analyse von Edfekier
Wohnumgebung und Gesundheit und deren Starken und
Schwachen;

- erwerben einen systematische Uberblick tiber gier&ionali-
sierung von Umwelt, Nachbarschaft, Wohnumgebung;

- setzen sich mit dem internationalen Forschungdstad Da-
ten aus Deutschland auseinander;

- kennen ,good practice” Kriterien der Gesundhéitdérung
und Konzepte;

- kennen wichtige Strategien und Methoden der konatan
Gesundheitsforderung;

- kennen Evaluationsansatze und Qualitatsindikatkoenmu-
naler Gesundheitsférderung;

- setzen sich kritisch mit nationalen und interoadilen Projek-
ten kommunaler Gesundheitsférderung auseinander und

- sind in der Lage, Konzeption fir PraxisprojekteSetting der
Kommune zu entwickeln und zu bewerten

I nhalte

- Modelleund Ogerationalisierunc von Nachbarschaft, Umwelt,
Wohnumgebung;

- theoretische und epidemiologische Konzepte sezidhpital
(Putnam, Bourdieu), soziobkonomische Deprivatiozjae
Vererbung, adipogene Umwelt;

- gesundheitsrelevante Indikatoren von Wohnumgelounag
Maglichkeiten der Erfassung;

- empirische Studien, systematische Evidenz zurfiussmder

10




Umwelt auf die Gesundheit;

Prinzipien, Zielgruppen, Strategien und Zielkiga der kom-
munalen Gesundheitsférderung;

Methoden der kommunalen Gesundheitsférderung ;
Besonderheiten der Planung und Umsetzung vonr@esits-
férderungsprogrammen und

innovative Ansatze

Studien- und Prifungs-
leistungen ,

Magliche Prifungsfarmen:

Referat/Gestaltung einer Lehreinheit mit schdlfter Ausar-

Prufungsformen beitung;
- schriftiche Hausarbeit (ca. 20 Seiten);
- mundliche Prifung (ca. 30 min)
Lit eratur - Doyle, E I.,Ward, S. E., Oornren-Early, J. (2009). Process of

Community Health Education and Promotion. Waveland;
Fertman, C. I., Allensworth, D.D. (2010). HeaRlomotion
Programs - From Theory to Practice. Wiley;

Hurrelmann, K., Klotz, T. & Haisch, J. (Hrsg.0@7). Lehr-
buch Pravention und Gesundheitsférderung. BerneHub
Kawachi, I. & Berkman, L. F. (2003) Neighborhocwd
health. New York: Oxford University Press.;

Lake, A. A., Townshend, T. & Alvanides, S. (Ed2010).
Obesogenic environments: Complexities, perceptions
and objective measures. Chichester: Wiley-Blackwell

11




Modulbezeichnung
ggf Kirzel

5-G Gesundheit und Gesellschaft
Sozialwissenschaftliche Theorien/Gesundheitssozigie

M odulver antwortlich e/r

Prof Dr. Henning Schmidt-Semisch

Dazugehorige Lehrver -
anstaltungen, Veran-
staltungsformen

und SWS

Vorlestng (2 SWS): Sozialwissenchaftliche Theorien/ Gesurd-
heitssoziologie
Lekturekurs/Journal Club (2 SWS)

Pflicht/ Wahlpflicht

Pflicht

Zuordnung zum Curri -
culum / Studienpro-
gramm

M.A. Public Heélth - Gesundreitsférderung und Prévention

Dauer des M oduls
Lage

1 Semeser, im 2. Fachsemeser

Arbeitsaufwand (work -

9 CP/ 270t Insgesamt

load)/ Berechnung der | Davon:

Kreditpunkte Prasenszeit: 56h (4 SWS x 14 Wochen)
Vor- und Nachbereitung: 112h
Selbstlernanteile: 42h
Prifungsvorbereitung: 60h

Voraussdzungen zur Keine

Teilnahme

Haufigkeit des Ange- | Jahrlich

bots

Sprache Deutsct

L ernziele/ Kompeten-
zen
(Learning Outcome)

Die Studierenden:

- haben Kenntnisse uber die historische Entwickldeigge-
sundheitsbezogenen sozialwissenschaftlichen Theorie

- kennen die zentralen sozialwissenschaftlicherofibe fir den
Bereich Gesundheitsférderung und Pravention;

- koénnen die unterschiedliche Reichweite und Witkuar-
schiedener Theorien unterscheiden;

- konnen Gesundheitsdeterminanten theoretischameorund
daraus praxisrelevante Schliisse ziehen;

- konnen die erlernten Theorien auf konkrete Beigpanwen-
den;

- koénnen Interventionsmethoden vor dem Hintergnumigbr-
schiedlicher Theorien kritisch reflektieren undaeiinen und

- konnen empirische Ergebnisse vor dem Hintergruridr-
schiedlicher Theorien kritisch reflektieren undaias ggf. neu
theoretische Zusammenhéange ableiten.

D

I nhalte

Inhalt der Vorlesung sind fui Gesuncheitsférderung und Préventi-
on relevante sozialwissenschaftliche Theorieans#tmrschiedli-
cher Reichweite, die im Lekturekurs (mit Blick alassiker so-
wie aktuelle Perspektiven der Gesundheitssoziojayempla-
risch vertieft werden.

Bearbeitet werden u.a.:

- Sociology in Public Health vs. Sociology of Paliiealth;

- Medikalisierung und Medzinkritik;

- Normativitat und Gesundheit;

12



Healthismus;

Soziale Ungleichheit und Gesundheit;
Soziales Kapital und Gesundheit;
Gendertheorien;

Intersektionalitat und

Biographie und Lebenslauf

Studien- und Prifungs-

Magliche Priafungsfarmen:

leistungen , - Referat/Gestaltung einer Lehreinheit mit schafftér
Prufungsformen Ausarbeitung;

- schriftliche Hausarbeit (ca. 20 Seiten);

- mundliche Prufung (ca. 30 min)
Lit eratur - Bird, C.E.et al. (Eds.) (2010): Medical Scciology, 6th Ediion,

Vanderbilt University Press, Nashville;

Bittingmayer, U./Sahrai, S./Schnabel, P.-E. @0WNormati-
vitat und Public Health, Wiesbaden;

Borgetto, Bernhard / Kalble, Karl (2007): Medigaziologie.
Weinheim: Juventa;

Franke, A. (2008): Modelle von Gesundheit undrikizeit.
Bern: Verlag Hans Huber, Nachdruck von 2006.;
Lupton, D. (1995): The Imperative of Health: Haliealth
and the Regulated Body, Sage Publ.;

Schott, T./Hornberg, C. (2011) (Hg.): Die Gessisft und
ihre Gesundheit, Wiesbaden: VS Verlag flr Soziades
schaften.;

Stollberg, G. (2001): Medizinsoziologie, Bielefel

Wolf, C./Wendt, C.: (2006) (Hg.), Soziologie deesundheit,
Sonderheft 46/2006 der Kélner Zeitschrift fur Séagie und
Sozialpsychologie. Wiesbaden: VS Verlag fir Sozisden-
schaften.

13




Moaodulbezechnung

6A-G: Forschungspr ojekt

M odulver antwortlich e/r

Prof. Dr. Henning Schmidt-Semisch

Dazugehorige Lehrver -
anstaltungen, Veran-
staltungsformen

und SWS

Forschungssiminar (4 SWS)

Pflicht/ Wahlpflicht

Pflicht

Zuordnung zum Curri -
culum / Studienpro-
gramm

M.A. Public Heélth - Gesundreitsférderung und Prévention
Zusammengehorig mit Modul 6B-G im 3. Fachsemester

Dauer des Moduls
Lage

1 Semeser, im 2.Fachsemeser

Arbeitsaufwand (work -

12 CP/360h Insgesamt

load)/ Berechnung der |Davon:

Kreditpunkte Présenszeit: 56h (4 SWS x 14 Wochen)
Vor- und Nachbereitung 56h
Eigene Forschung 200h
Prufungsvorbereitung 48h

Voraussezungen zur Keine

Teilnahme

Haufigkeit des Ange- Jéhrlich

bots

Sprache Deutsch

L ernziele/ Kompeten-
zen
(Learning Outcome)

Die Studierenden:

- konnen unterschiedliche (quantitative und quiied Metho-
den empirischer Sozialforschung anwenden;

- konnen Forschungsfragen systematisch generitmenulie-
ren und begrinden;

- konnen den Fragestellungen angemessene Methaggn-e
scher Sozialforschung zuordnen und die Reichweiteidter-
schiedlichen Forschungsmethoden und Studiendesigns
ordnen;

- konnen methodische Entscheidungenethischreflektjdnt-
scheidungsoptionen theoretisch begrinden und alkr&te
Forschungs- und Praxisfelder Gbertragen;

- entwickeln die Bereitschaft und Fahigkeit zu idisziplinarer
Teamarbeit sowie zu multiprofessioneller Kommurnaiund

- kennen die Grundlagen des Projektmanagementkamuen
diese auf die eigene Projektdurchfihrung anwenden.

Inhalte

Ziel dieses Modls st es (in Verbindung mit Modul GZB), die
Studierenden zu beféhigen, eine Fragestellung tuiekeln, ein
qualitatives oder quantitatives Forschungsdesigarntdwickeln
und dieses in einem kleinen Team Uber zwei Semesteuset-
zen. In den begleitenden Lehrveranstaltungen waddtwick-
lung und Durchfiihrung der einzelnen Projekte stgutiert und
die entsprechenden Methoden der empirischen Someatlung
anwendungsbezogen vertieft(z.B. Gber die Lektiak Diskussion
einschlagiger Texte). Die Studierenden erwerbesnseendungs-
bezogenes Methodenwissen, das nicht nur die Methdee eige-
nen Projektes, sondern auch das der anderen Gruppfasst.
Zudem werden die jeweiligen Forschungsfragen urethoden
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auch unter (forschungs-)ethischen Gesichtspurdiskutiert und
reflektiert.

Studien- und Prifungs-

Magliche Prifungsfarmen:

leistungen, - Referat;
Prufungsformen - Hausarbeit (Forschungsskizze)
Lit eratur - Bortz, J., & Doring, N. (200¢€). Forschungsmethoen und Eve-

luation (4. Aufl.), Berlin: Springer;

Flick, U. (2007): Qualitative SozialforschungngiEinfih-
rung, Reinbek;

Keller, R. (2011) Diskursforschung. Eine Einfihguftr Sozi-
alwissenschaftlerinnen, 4. Aufl., Wiesbaden;

Lamnek, S. (2010): Qualitative Sozialforschungjiderarb.
Aufl., Weinheim und Basel;

Literatur zu spezifischen Methoden der empiriscBezialfor-
schung.
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Modulbezeichnung

6B-G Forschungsprojekt

M odulver antwortlich e/r

Prof. Dr. Henning Schmidt-Semisch

Dazugehdérige Lehrver-
anstaltungen, Veran-
staltungsformen

und SWS

For schungssiminar (4 SWS)

Pflicht/ Wahlpflicht

Pflicht

Zuordnung zum Curri -
culum / Studienpro-
gramm

M.A. Public Hedth - Gesundteitsférderung unc Prévention
In Fortfihrung von Modul 6A-G im 2. Fachsemester

Dauer des Moduls
Lage

1 Semeser, im 3.Fachsemeser

Arbeitsaufwand (work -

12 CP/360h Insgesamt

load)/ Berechnung der |Davon:

Kreditpunkte Présenszeit: 56h (4 SWS x 14 Wochen)
Vor- und Nachbereitung:  34h
Eigene Forschung: 150h
Prufungsvorbereitung/
Forschungsbericht: 120h

Voraussdzungen zur Keine

Teilnahme

Haufigkeit des Ange- | Jahrlich

bots

Sprache Deutsct

L ernziele/ Kompeten-
zen
(Learning Outcome)

Die Studierenden:

- konnen unterschiedliche (quantitative und quiigd Metho-
den empirischer Sozialforschung anwenden;

- konnen Forschungsfragen systematisch generitmenulie-
ren und begrinden;

- konnen den Fragestellungen angemessene Methaggni-e
scher Sozialforschung zuordnen und die Reichweiteidter-
schiedlichen Forschungsmethoden und Studiendesigns
ordnen;

- konnen methodische Entscheidungenethischreflektjdnt-
scheidungsoptionen theoretisch begrinden und alkr&te
Forschungs- und Praxisfelder Gbertragen;

- entwickeln die Bereitschaft und Fahigkeit zu idisziplinarer
Teamarbeit sowie zu multiprofessioneller Kommurnaiund

- kennen die Grundlagen des Projektmanagementkamten
diese auf die eigene Projektdurchfihrung anwenden.

I nhalte

Ziel dieses Moculs ist es (in Fortfiihrung von Mcdul 6A-G), die

Studierenden zu beféhigen, eine Fragestellung zuekeln, ein
gualitatives oder quantitatives Forschungsdesigentwickeln

und dieses in einem kleinen Team Uber zwei Semeasteuset-
zen. In den begleitenden Lehrveranstaltungen wededtwick-
lung und Durchfiihrung der einzelnen Projekte stéisgutiert und
die entsprechenden Methoden der empirischen Somalung
anwendungsbezogen vertieft(z.B. tGber die Lektie Diskussion
einschlagiger Texte). Die Studierenden erwerbesnseendungs-
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bezogenes Methodenwissen, das nicht nur die Methdds eige-
nen Projektes, sondern auch das der anderen Gruppfasst.
Zudem werden die jeweiligen Forschungsfragen urethoden
auch unter (forschungs-)ethischen Gesichtspunkuiiert und
reflektiert.

Studien- und Prifungs-

Magliche Prifungsfarmen:

leistungen , - Forschungsbericht
Prufungsformen
Lit eratur - Bortz, J., & D0oring, N. (200€). Forschungsmethoen und Eva-

luation (4. Aufl.), Berlin: Springer;

Flick, U. (2007): Qualitative SozialforschungnEiEinfih-
rung, Reinbek;

Keller, R. (2011) Diskursforschung. Eine Einfihgutr Sozi-
alwissenschatftlerinnen, 4. Aufl., Wiesbaden;

Lamnek, S. (2010): Qualitative Sozialforschungiderarb.
Aufl., Weinheim und Basel,

Literatur zu spezifischen Methoden der empiriscBezialfor-
schung.
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Modulbezeichnung

7-G: Evidenzbasierung in Gesundheitsférderung und Rven-
tion

M odulver antwortlich e/r

Prof. Dr. Hennirg Schmid-Semiscl

Dazugehorige Lehrver -
anstaltungen, Veran-
staltungsformen

und SWS

Seminar (2 SWS): Evidenzbasierung in Gesuncheitsférderung
und Préavention
Lekturekurs/Journal Club (2 SWS)

Pflicht/ Wahlpflicht

Pflicht

Zuordnung zum Curri -
culum / Studienpro-
gramm

M.A. Public Heélth - Gesundreitsférderung und Prévention

Dauer des Moduls
Lage

1 Semeser im 2. Fachsemeser

Arbeitsaufwand (work -

9 CP/ 270hInsgesamt

load)/ Berechnung der | Davon:

Kreditpunkte Prasenszeit: 56h (4 SWS x 14 Wochen)
Vor- und Nachbereitung: 112h
Selbstlernanteile: 42h
Prifungsvorbereitung: 60h

Voraussetzungen zur | Keine

Teilnahme

Haufigkeit des Ange- Jéhrlich

bots

Sprache Deutsct

L ernziele/ Kompeten-
zen
(Learning Outcome)

Die Studierenden:

- kennen unterschiedliche Konzepte von EvidenzQudlitat;

- kennen die Besonderheiten von Interventionenf@rogen in
Public Health/Gesundheitsforderung;

- kennen die wichtigsten Erfolgskriterien von Geastugitsforde-
rungsprogrammen und die daraus resultierenden Aefon-
gen an Evaluationsdesigns;

- kennen unterschiedliche Evaluationsdesigns uraluations-
methoden und kénnen deren Eignung, Starken undafiox
nen beurteilen;

- konnen Evaluationsstudien und deren Studieneigsedkri-
tisch bewerten;

- kennen Qualitatskriterien und Standards in dexlE&ation von
Gesundheitsférderung und

- Verstehen Ansatze systematischer Evidence (Rsyibeta-
Analysen, Cochrane) und kénnen die Methoden khitlseur-
teilen

Inhalte

Besoncerheiten cer Evidenzbasierung im Public Heelth Bereich/in

der Gesundheitsforderung:

- Begrundungs- und Bewertungsusammenhange;

- Bevdlkerungsbezug;

- Kleine langfristige Effekte;

- Relevante Outcomes (population impact, Kapaatitsick-
lung, policy impact);

- Komplexe und heterogene Effekte Interventionen;

- Evaluationsansatze in Primarpravention und Gdseitaforde-
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rung;
Formative und summative Evaluation (Struktur,Zess, Er-
gebnis);

Qualitative und quantitative Ansétze, ,mixed-huat*-
Ansatze;

Partizipative Evaluation;

Komplexe Evaluationsdesigns fur komplexe Intetieren;
Multilevel-Analysen;

Qualitat und Evidence;

Reviews und Meta-Analysen und

Kriterien und Empfehlungen (z.B. TREND, STROBE).

Studien- und Prifungs-

Mdgliche Prufungsformen:

leistungen , - Referat/Gestaltung einer Lehreinheit mit schdftér Ausar-
Prufungsformen beitung;

- schriftiche Hausarbeit (ca. 20 Seiten);

- mundliche Priufung (ca. 30 min)
Lit eratur - GerhardusA., Breckenkamp, J., Rezum, O.,Schmeécke, N. &

Wenzel, H. (Hrsg.) (2010). Evidence-based Publialtte
Bern: Huber.;

Hurrelmann, K., Klotz, T. & Haisch, J. (Hrsg.0@7). Lehr-
buch Pravention und Gesundheitsférderung. BerneHub
Kolip, P. & Miiller, V.E. (Hrsg.) (2009). Qualit&on Gesund-
heitsférderung und Pravention. Bern: Huber.;

McQueen DV and Jones CM (eds). Global Perspectie
Health Promotion Effectiveness. New York: Spring#07.;
Robert Koch-Institut, Bayerisches Landesamt fas@hdheit
und Lebensmittelsicherheit (Hrsg) (2012) Evaluakomple-
xer Interventionsprogramme in der Pravention: LedeeSys-
teme, lehrreiche Systeme? Beitrage zur Gesundkeithbler-
stattung des Bundes. RKI, Berlin;

Wright, M.T. (Hrsg.) (2010). Partizipative Quéalisentwick-
lung in der Gesundheitsférderung und PraventiomnBeu-
ber-Verlag.
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Modulbezeichnung

8-G: General Studies

M odulver antwortlich e/r

Prof. Dr. Henning Schmic-Semiscl

Dazugehdérige Lehrver-
anstaltungen, Veran-
staltungsformen

und SWS

Die Studierenden wéhler Lehrveranstaltingen ocer Module aus
den Angeboten des Wahlpflichtbereichs der Mastgnarame
,Gesundheitsversorgung, -6konomie und -managemggpide-
miologie” oder ,,Community and Family Health NurginWa&hl-
bar sind aber auch alle General Studies-Angebat&digersitat
Bremen sowie Lehrveranstaltungen und Module andeehbe-
reiche.

Praktika, Summerschools und vergleichbare Veransigén kon-
nen anerkannt werden.

Pflicht/ Wahlpflicht

Wahlpflicht

Zuordnung zum Curri -
culum / Studienpro-
gramm

M.A. Public Heélth - Gesundreitsférderung und Prévention

Dauer des Moduls
Lage

1 Semeser, im 3. Fachsemeser

Arbeitsaufwand (work -
load)/ Berechnung der
Kreditpunkte

9CF
Berechnung folgt der jeweiligen Veranstaltung

Voraussetzungen zur
Teilnahme

entsprechend dem jeweilig gewahlten Modul

Haufigkeit des Ange-
bots

Mindestenseinmal jahrlich

Sprache

Deutsch oter Englisch, entspiechend dem jeweilig gewéhlten M o-
dul

L ernziele/ Kompeten-
zen
(Learning Outcome)

entspiechend cem jeweilig gewéhlten Modul

Inhalte

entspiechend cem jeweilig gewéhlten Modul

Studien- und Prifungs-
leistungen ,
Prufungsformen

entspiechend cem jeweilig gewéhlten Modul

Lit eratur

entspiechend cem jeweilig gewéhlten Modul
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Modulbezeichnung

9-G Begleitseminar zur Masterarbeit

M odulver antwortlich e/r

Prof. Dr. Henning Schmidt-Semisch

Dazugehdérige Lehrver-
anstaltungen, Veran-
staltungsformen

und SWS

Begleitseminar (2 SWS)

Pflicht/ Wahlpflicht

Pflicht

Zuordnung zum Curri -
culum / Studienpro-
gramm

M.A. Public Hedth - Gesundteitsférderung und Prévention

Dauer des Moduls
Lage

1 Semeser im, 4.Fachsemeser

Arbeitsaufwand (work -
load)/ Berechnung der
Kreditpunkte

3CP/90h Insgesamt

Davon:

Prasenszeit: 28h (2 SWS x 14 Wochen)
Selbstlernanteile: 40h

Prifungsvorbereitung: 22h

Voraussetzungen zur
Teilnahme

keine

Haufigkeit des Ange-
bots

Mindestenseinmal jahrlich

Sprache

Deutsct

L ernziele/ Kompeten-
zen
(Learning Outcome)

Die Studierenden:

- konnen die Fragestellung inrer MA-Arbeit, diedhetischen
Ankniupfungspunkte sowie ggf. ihr methodisches Vbege
prazisieren;

- ein entsprechendes Gliederungskonzept entwickeln;

- die Sachverhalte der Masterarbeit wissenschiafdidbereiten
sowie argumentativ und transparent darstellen und

- sind geubt in konstruktiver Kritik an eigenen éteund Ausar-
beitungen wie auch an jenen der Mitstudierenden.

Inhalte

- das Seminar dient de' Vorbereitung und kegleitenden Diskus-
sion der Abschlussarbeit (Masterarbeit)

- das Konzept der jeweiligen Masterarbeit wird diset (For-
schungsstand und theoretischer Rahmen, inhalthcie
gestellung, Methodik, Zeitrahmen und Machbarkeit) mog-
liche Alternativen oder Modifikationen erortert.

Studien- und Prifungs-

- Présentation de MA-Arbeit im Rahmeneiner mincdichen Pié-

leistungen , sentation.
Prufungsformen - das Modul wir nicht benotet.
Lit eratur entfallt
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Modulbezeichnung

10-G: Masterarbeit und Kolloquium

M odulver antwortlich e/r

Der/Die jeweilige Bereuerln der Bachelorarbeit

Dazugehtrige Lehrver- |Keine
anstaltungen, Veran-
staltungsformen

und SWS

Pflicht/ Wahlpflicht Pflicht

Zuordnung zum Curri -
culum / Studienpro-
gramm

Studienabschlusspase

Dauer des Moduls
Lage

1 Semeser, im 6. Fachsemeser

Arbeitsaufwand (work -
load)/ Berechnung der
Kreditpunkte

27CF

Voraussetzungen zur
Teilnahme

Fur die Anmeldung der MA-Arbeit sind 60 CP aus &dlithtmo-
dulen des Studiengangs ,Gesundheitsforderung uiveRtion*®
erforderlich.

Haufigkeit des Ange-
bots

Jedes Semeser

Sprache

Deutsch ocer (in Abspiache mit den Eetreuerlnnen) Englisch

L ernziele/ Kompeten-
zen
(Learning Outcome)

Die Studierenden weiser nach, cass ‘e eine unfangreichere wis-

senschaftliche Masterarbeit erstellen kénnen. Smné&n:

- eigenstandig eine wissenschaftliche Fragestekuntgickeln;

- eigenstandig die entsprechende Literatur undetésprechen-
den Forschungsstand recherchieren;

- (bei empirischen Arbeiten) eigenstandig die anggsanen
Methoden auswéhlen und anwenden;

- die Fragestellung angemessen wissenschaftliatbéiéen und

- ihre Ergebnisse im Kontext der Multidisziplin Piab
Health/Gesundheitswissenschaften einordnen unddtrite-
flektieren.

Inhalte

Thema cer Masterarbeit

Studien- und Prifungs-
leistungen ,

- Erstellun¢ der Maserarbeit
- Kolloquium (30min)

Prafungsformen - in die Gesamtnote des Moduls geht die Masterarbii80%
und das Kolloquium mit 20% ein.
Lit eratur entfallt
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Module im General Studies Pool/Wahlpflichtbereich

Modulbezechnung

WP1-G: Kommunikative Kompetenzen in Gesundheitsforde-
rung und Pravention

M odulver antwortlich e/r

Univ.-Lektor Thonas Hehlmann

Dazugehdérige Lehrver-
anstaltungen, Veran-
staltungsformen

und SWS

Vorlesung (2 SWS): Kommurikation in Cesundteitsférderung
und Pravention
Ubung (2 SWS):Kommunikative Kompetenzen

Pflicht/ Wahlpflicht

Wahlpflicht

Zuordnung zum Curri -
culum / Studienpro-
gramm

M.A. Public Hedth - Gesundteitsférderung und Prévention

Dauer des Moduls
Lage

1 Semeser, im 3. Fachsemeser

Arbeitsaufwand (work -

9 CP/ 270F insgesamt

load)/ Berechnung der | Davon:

Kreditpunkte Prasenszeit: 56h (4 SWS x 14 Wochen)
Vor- und Nachbereitung:  56h
Selbstlernanteile: 78h
Prifungsvorbereitung: 80h

Voraussezungen zur Keine

Teilnahme

Haufigkeit des Ange- | Jahrlich

bots

Sprache Deutsct

L ernziele/ Kompeten-
zen
(Learning Outcome)

Die Studierenden:

- kennen die zentralen Kommunikations-Modelle uRdeorien;

- kennen den Unterschied zwischen dem Inhalts-demd Be-
ziehungsaspekt von Kommunikation;

- kénnen gesundheitsforderliche Aspekte und geeitidine
Risiken fur unterschiedliche Adressaten differeriziemmu-
nizieren;

- konnen Interventionsbedarfe unterschiedlichereadaten er-
mitteln;

- konnen Problemlésungen mit unterschiedlichen sshiten
partnerschaftlich erarbeiten;

- konnen gesundheitsbezogene Medieninhalte fachiumadl
kritisch hinterfragen;

- verfugen Uber ein reflexives Verstandnis von Kamikation
als Mittel zur Konstruktion subjektiver und sozraWirklich-
keiten;

- kénnen zwischen Macht und Machtmissbrauch inqrexs-
bezogenen Kommunikationssituationen unterscheiden u

- konnen Grundtechniken professioneller Gesundbeiggung
anwenden;

Inhalte

Die wissenchaftliche und die fraktische Arbeit auf dem Gebiet

der Gesundheitsforderung und Pravention setzt eired Mald &
theoretischem Wissen Uber Kommunikation sowie aktfgche
Kommunikationskompetenz voraus. Das gilt sowohldiérperso-
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nen- oder gruppenbezogene Gesundheitsforderuragiethsfiir die
settingorientierte Gesundheitsforderung. In dem Mekrden
folgende Inhalte vermittelt:

Kommunikationsmodelle;

Sozialkonstruktivistische Ansatze;

Systemtheorie und Kommunikation;

Klientenzentrierte Beratung;

Losungsorientierte Beratung;

Systemische Beratung;

Macht und Machtmissbrauch in Kommunikationssitusn;
Diskurstheorie und kritische Diskursanalyse;
Ressourcenorientierte Gesundheitsforderung;
Systemische Organisationsentwicklung.

Studien- und Priufungs-

Magliche Prufungsformen:

leistungen , - Referat/Gestaltung einer Lehreinheit mit schdlfiér
Prufungsformen Ausarbeitung;

- schriftliche Hausarbeit (ca. 20 Seiten);

- mundliche Prufung (ca. 45 min)
Lit eratur - Baecker, D. (200¢). Kommurikation. Leipzig: Reclam;

Baecker, D. (2003). Organisation und Managentfenankfurt:
Suhrkamp.;

Beck, K. (2007). Kommunikationswissenschaft. Kiang:
UVK Verlagsgesellschatft.;

Blattner, B. (1998). Gesundheit lasst sich niehten. Profes-
sionelles Handeln von Kursleiterinnen in der Gesaitgbil-
dung aus konstruktivistischer Sicht. Bad Heilbrudulius
Klinkhardt.;

Bonfadelli, H. & Friemel, T. (2006). Kommunikatiskam-
pagnen im Gesundheitsbereich. Konstanz: UVK VedagslI-
schatft.;

Brown, B., Crawford, P. & Carter, R. (2006). Estte-based
Health Communication. Berkshire: Open Universitgd2r;
Grossmann, R. & Scala, K. (2011). Gesundheitldénojekte
fordern: Ein Konzept zur Gesundheitsforderung degani-
sationsentwicklung und Projektmanagement. Weinhdim:
venta.;

Hornick. R.C. (2002). Public Health Communicati®dah-
wah, New Jersey: Lawrence Erlbaum.;

Hurrelmann, K. & Leppin, A. (2001). Moderne Gedhaits-
kommunikation. Bern: Huber;

Jager, S. (2012). Kritische Diskursanalyse. Méngtinrast-
Verlag.;

Jazbinsek, D. (2000). Gesundheitskommunikatioresiaden
VS-Verlag.;

Reichertz, J. (2009). Kommunikationsmacht. Wa&@nmu-
nikation und was vermag sie? Und weshalb vermadase
Wiesbaden: VS Verlag.;

Schmidt, S.J. (Hrsg.) (1987). Der Diskurs desikadn Kon-
struktivismus. Frankfurt a.M.: Suhrkamp.;

Simon, F.B. (2011). Einfuhrung in die systemis€hrganisati-
onstheorie. Heidelberg: Carl Auer.;
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Watzlawick, P., Beavin, J.H., Jackson D.D. (200énschli-
che Kommunikation: Formen, Stérungen, ParadoxiennB
Huber.
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