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Developing recommendations on ethical aspects affecting
studies in health professions education research

Abstract

Background: In addition to meeting legal requirements, education re-
search studies in the health professions must also factor in aspects of
ethical research. However, no specific guidance exists as of yet on how
to implement these requirements and aspects in practice. Our aim was
therefore to develop recommendations on how to apply aspects of
ethical research when planning, conducting and publishing such studies.
Method: The recommendations were developed by the members of the
DACH Association for Medical Education’s Committee on Methodology
in Educational Research in three steps: (1) identification of problematic
areas in education research, (2) derivation of concrete measures and
explanations, and (3) review of the recommendations by experts with
different research perspectives.

Results: Two separate sets of recommendations were developed. One
set contains actions to ensure data protection, free consent, no harm
to and the autonomy of participants (six areas with a total of 29 meas-
ures); the other addresses the quality assurance of studies and public-
ations (four areas with a total of 14 measures).

Discussion: The recommendations provide assistance when considering
ethical aspects and applying them. However, they do not replace any
existing rules or the individual reflections of the researchers. These re-
commendations should undergo continual development and be invest-
igated in regard to their application and effect on decision-making pro-
cesses in education research.
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1. Introduction

Aspects of ethical research must be taken into account,
in addition to the applicable laws, when planning, con-
ducting and publishing education research studies in the
health professions. The key concepts in this paper may
be construed differently. We use the terms as defined in
table 1.

Various codes of conduct and guidelines from other fields
are available to education researchers to reflect on ethical
research principles and use as guidance in their work,

e.g., the World Medical Association’s Declaration of Hel-
sinki [1], the Belmont Report [2], the Ethical Guidelines
for Educational Research of the British Educational Re-
search Association (BERA) [3], and even institutional and
national guidelines on good scientific practice, such as
the German Research Foundation’s (DFG) Code of Con-
duct: Guideline on Safeguarding Good Research Practice
[4]. Handbooks and publications in journals offer an op-
portunity to engage with research ethics and contain
common examples on how the principles can be imple-
mented in the research process, e. g. [5], [6], [7], [8].
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Table 1: Glossary of key terms

Term Definition

Education research

Research that deals with vocational training, undergraduate and
postgraduate education, and specialist training in the health professions

Education researchers

People who plan, conduct and publish studies on vocational training,
undergraduate and postgraduate education, and specialist training in the
health professions

Education research studies

Studies investigating basic principles and practical topics in
undergraduate study, vocational training, postgraduate medical
education, post-licensure training for certified specialists, and workplace-
based training in the health professions

Health professions

All professions centering around outpatient or inpatient medical, nursing
or medical-technical care (e.g., physicians, nurses, medical technicians
and technologists)

Research ethics

Aspects that education researchers should take into account to protect
study participants and scientific integrity. In the literature, e.g., Déring
[5], a differentiation is often drawn between research ethics and the
ethics of science. For better readability, the terms research ethics and
ethical research are used in this paper to refer to aspects from both
areas: research ethics and the ethics of science.

Since the sources cited here were not developed for
education research, education researchers must decide
for themselves which of the aspects covered in them are
relevant to their study and transfer them to their particular
setting. They also must identify the aspects which are not
addressed in the available sources, but which are non-
etheless important for their study. For instance, the De-
claration of Helsinki contains ethical principles for med-
ical research involving humans [1]; however, there is no
information about how to deal with students or trainees
as study participants or how to develop relevant questions
or hypotheses in the field of education research.
Communication between fellow researchers and shared
insights within research teams can likewise be important
in the adherence to principles of ethical research, for
example, when no guidelines or practical information
exist. Also helpful is when research teams have members
who acquired knowledge concerning ethical research and
proper conduct in the research process during their uni-
versity studies and/or post-graduate training and are able
to draw upon it.

Furthermore, there are a variety of academic papers in
the field of health professions education research that
deal with individual aspects of ethical research, e.g. [9],
[10], [11].

Advice from an ethics committee can also contribute to
the consideration and implementation of ethical aspects.
Whether a review or evaluation by an ethical committee
is necessary depends on different factors, such as the
professional groups to which the researchers belong, the
internal rules of the university faculty or institution with
which the researchers are affiliated, and the source of
funding for the study, e.g., external funding is usually
contingent on formal ethical approval. However, advice
or approval from an ethics committee is not offered or
required at all institutions where education research
studies are conducted. Moreover, as of yet not all local
ethics committees have prepared themselves to evaluate

education research studies so important ethical aspects
may remain unaddressed in their evaluations or advice.
Regardless of any formal connection to an ethics commit-
tee, education researchers are individually responsible
for taking ethical aspects into careful consideration and
implementing them in practice over the entire research
process. Despite the above possibilities, it is often chal-
lenging to find the time to consider the ethical issues in-
volved in research in depth during regular working hours.
Moreover, neither one-size-fits-all nor quick-and-easy
solutions exist in research ethics because ethical de-
cisions are always made individually and must be adapted
to the given situation. What is particularly challenging is
that for the specific field of education research there is,
as of yet, no customized guidance linking the general
principles of ethical research in human subjects with the
specific methodological and content-based requirements
of education research. This research gap creates uncer-
tainty and impedes a uniform and practical application
of ethical standards.

Against this backdrop, it makes sense to develop a tool
for systematic consideration of ethical aspects in research
during the entire research process in education research.
Such a tool can play a role in the early recognition of and
appropriate response to potential ethical challenges, as
well as systematically and transparently describing how
ethical standards are considered and observed.
Therefore, the aim is to develop recommendations for
taking aspects of ethical research into account when
planning, conducting and publishing studies in health
professions education research.
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2. Methodology

The recommendations were developed in three steps:

1. identification of problematic areas in education re-
search,

2. derivation of concrete measures and explanations,

3. review of the recommendations by experts with differ-
ent research perspectives.

The members of the ethics working group (Ethics WG) of
the DACH Association for Medical Education’s Committee
on Methodology in Educational Research participated in
these steps in varying constellations and are the authors
of this paper.

The three-step process was chosen to fully utilize all of
the available sources, meaning publications, knowledge
and experience-based expertise of the working group
members, and the experts’ feedback. This was to ensure
that the recommendations are as comprehensive,
straightforward, and correctly worded as possible.

2.1. Identification of problematic areas

“Problematic areas” are understood here to mean topics
where education researchers see themselves confronted
with ethically relevant issues when planning and conduct-
ing studies. Each problematic area encompasses multiple
aspects that describe the specific ethical issues connec-
ted with a topic.

An explorative literature review was carried out to identify
these problematic areas and the aspects contained
within them. The focus was on orientation in the topical
area. The research was carried out in PubMed, ERIC,
Fachportal Padagogik, the Journal of Medical Ethics’
archive, and using Google and Google Scholar. The search
terms were developed iteratively. Examples of the queries
can be found in attachment 1, table A1l.

The selected publications address ethical issues relevant
to research practice in health professions education re-
search, have lead authors who are active in education
research or adjacent fields, such as psychology or eth-
ics/research ethics, and are available in German or Eng-
lish. No limitations were set in regard to type of publica-
tion, date or country of publication.

All of the text passages with information on ethical issues
relevant to research practice in health professions edu-
cation research were extracted from the selected public-
ations, along with the general details of the papers. Eng-
lish texts were translated using the translation program
DeepL® pro version Q1/Q2 2024 (DeepL SE, Cologne).
The extracted passages were compiled and sorted accord-
ing to topic. On the basis of this thematic categorization,
it was possible to identify problematic areas. The aspects
of ethical research addressed in the texts were then as-
signed to the corresponding problematic area and sup-
plemented in terms of content. The content of the prob-
lematic areas is based on multiple publications.

2.2. Development of measures and
explanations

Based on the identified problematic areas, the authors
developed targeted measures regarding the ethical as-
pects for research. Online meetings were held for the in-
dividual problematic areas, whereby attendance varied
from meeting to meeting (AH, DB, JH, JM, KSB, MB, MG,
MH). A total of five online meetings lasting from two to
four hours took place between February and May, 2024.
Each time, five to seven people participated including the
moderators (KSB and JH). At each meeting, the parti-
cipants were randomly divided into two groups that inde-
pendently worked on the same task according to a pre-
scribed flowchart (see attachment 1, figure A2). The res-
ults were then subsequently discussed in the full group
and, where possible, a consensus was reached. If
agreement on an aspect could not be found in the smaller
groups or in the larger group or if a lack of content was
identified, this was then noted and additional literature
research was carried out, the publications already found
were re-read, and the application forms used by ethics
committees were reviewed and used as the basis for
further discussions with all of the individuals participating
in the process up to that time point.

The fully mapped out measures were checked for redund-
ancies and then inserted into a table. The wording of the
measures was condensed and additional information and
explanations were listed in a separate column. The
measures and their explanations were grouped together.
To avoid misunderstandings in the application of the
measures, they were revised in several rounds by four
working group members (MG, JH, JM, KSB) until no further
aspects were noted. Following this, the other working
group members were able to add suggested changes.
Thus, after another round of revision, the measures and
their explanations existed in tabular form and, as such,
formed the first version of the recommendations.

2.3. Verification of the recommendations
by experts from different research
perspectives

To check the recommendations for accuracy of content,
comprehensibility and completeness, experts who had
not been involved in generating the measures and explan-
ations were identified and contacted, based on predefined
selection criteria (see attachment 1, figure A3), through
internet research, or recommendation by an already
contacted expert. After giving informed verbal consent,
these experts received the recommendations along with
instructions via email. Content falling outside of their area
of expertise needed to be marked. This was necessary
to determine whether all of the content was evaluated
by experts. Two working group members integrated the
experts’ feedback.

The recruited experts come from the fields of medical
ethics, psychology, nursing science, general ethics and
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law. Four of the experts have experience in planning,
conducting, evaluating and publishing studies as lead
author or co-author. In addition, two of the experts are
also well versed in qualitative research, and one person
in medical research following different research methods.
The person with legal expertise provided a perspective
on the measures and explanations from the vantage point
of legal analysis and advising on research projects, espe-
cially in regard to the issue of data protection within the
scope of the General Data Protection Regulation (GDPR).
Specialized knowledge in quantitative research had
already been represented by three people working on the
recommendations in the ethics WG, which is why no ad-
ditional external experts were recruited for this. Among
the external experts, two individuals have experience with
teaching academic courses, two serve on ethics commit-
tees, and one is active in networking among ethics com-
mittees. According to the information provided by the
experts, all of the measures listed in both sets of recom-
mendations fell within the remit of at least one person.
The wording of the measures and explanations in both
sets of recommendations was refined and stated more
precisely based on the experts’ comments, missing in-
formation and definitions were inserted, and a measure
was added to one set of recommendations.

3. Results

3.1. Identified problematic areas

A total of 45 publications were found in the explorative
literature review and screening was undertaken from
October 2023 to February 2024 (see attachment 1, figure
A4, for the selection process). These were used to
identify the problematic areas and describe the individual
ethical aspects in these areas.

Table 2 contains details on type and year of publication,
journal, and lead author’s area of specialty at the time
the original sources were published.

Six problematic areas were identified:

research methodology,

compliance with laws and guidelines,
good scientific practice in publications,
competence of ethics committees,
students as a vulnerable group,
dealing with other study populations.

o0k, WNE

Attachment 2 outlines the problematic areas with their
associated aspects, along with the literature on which
the content is based.

3.2. Final versions of the
recommendations

As the measures were compiled, it became clear that in-
dividual measures could be assigned to more than one
problematic area. Redundancies were identified through
restructuring, and the measures then placed in new cat-

egories. These categories form the basis for the areas
presented in the two sets of recommendations. As this
process took place, two different points of focus came
into view: first, the protection of study participants and
individuals potentially affected by a study and, second,
the quality of a study and its publication. These two focal
points each function as main categories for the areas
covered by them along with their associated measures.
For this reason, the recommendations were drafted in
two different sets, each as its own separate document.
The Recommendations on ensuring Data Protection, Free
Consent, No Harm to and Autonomy of Participants and
Potentially Affected Individuals (Rec-Protect) now covers
six areas:

e observing data minimization in regard to personal data

e protecting participants’ personal data and sensitive
personal data

¢ protecting the privacy and identity of study participants
and individuals who decide against or terminate parti-
cipation

¢ handling potential risks and stresses for study parti-
cipants and individuals affected by the study

¢ ensuring informed and free decisions to participate or
not in a study

e assuring independent ethical review and legal compli-
ance in study planning and conduction

A total of 29 measures were assigned to these areas.
Explanations were written for each measure and contain,
e.g., definitions of ambiguous terms, reasons why a par-
ticular measure is important, and information on possible
implementation. All of the recommendations concerning
protection (Rec-Protect) are presented in tabular form in
attachment 3.

The Recommendations on Assuring the Quality of a Study
and its Publication (Rec-Quality) covers four areas and
has 14 measures.

The areas in this set of recommendations are:

* assuring good scientific practice

e complying with legal requirements and standard
guidelines

¢ visibility of the study

¢ confirmability of the study.

All of the recommendations concerning study quality are
presented in tabular form in attachment 4.

The feedback from the experts also contained aspects
that were missing from the recommendations or which
had been given too little attention up to that point. These
topics include: participative research approaches, collab-
orative relationships between researchers and study
participants, responsibility for mentoring student research-
ers, delineating between evaluation and research, dealing
with the pressure to publish, standards for peer review,
conflicts of interest in reviewers, and retracting or censor-
ing publications.
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Table 2: Description of the publications used to compile the problematic areas

Variables Characteristic N | Bibliographic reference
1989 - 2000 1 |4
2001 - 2010 9 |9, 11,14,15,37, 38, 42, 43, 45
Publication year 2011 - 2020 25 | 16,17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 26, 27, 28, 30,
31, 33, 34, 35, 36, 40, 46, 47, 49, 51, 52, 53,
54
2021 - 2024 10 | 10, 13, 24, 25, 29, 32, 39, 44, 48, 50
Presentation of the authors' point of 21 | 10,11, 13, 14, 15, 16, 18, 19, 23, 25, 30, 34,
view (e.g., editorial, commentary) 41,44, 45, 47, 48, 49, 51, 53, 54
Original study 8 | 21, 31, 33, 38, 39, 40, 43, 50
Review 4 | 24,32, 35,52
Handbook or chapter in a handbook 2 | 28,29
Publication type Guideline 2 1936
Twelve Tips 2 17,22
Case analysis 1 | 46
Research ethics 1 |42
Special Report' 1120
undefined publication types 3 | 26,27,37
Journal with a special focus
e  Education in the health 25 | 9,10,11,13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21,
professions 22,25, 30, 38, 40, 41, 42, 43, 45, 47, 49, 51,
54
Journal e Medicine 12 | 23, 24, 32, 34, 35, 36, 39, 44, 46, 50, 52, 53
e  Ethics 4 | 27,31,33,37
e Research methodology 1|26
e Psychology 1 | 48
Not a journal 2 | 28,29
Professorship or other leadership
function in the field
e Medicine 12 | 15, 20, 21, 22, 23, 25, 35, 41, 45, 47, 49, 52
e  Education in the health 8 | 10,11, 14,19, 42, 43, 50, 51
professions
e Medical ethics 3 | 30, 33,38
e  Psychology 2 | 26,28
o Neurosciences 1 | 48
e Pharmacy 1 |44
Field in which the e Nursing 1116
lead authors were " o cticing physicians 8 | 13, 18, 24, 34, 36, 46, 53, 54
active at the time — -
of publication Practicing psychologist 1127
Academic faculty and staff in the field
e Biomedicine 1132
e Health sciences 1 |40
e History, theory and ethicsof | 1 | 31
medicine
e  Clinical epidemiology 1139
e Social sciences 1129
e Medical education research 2 1917
No information 1137

N: number of publications (in total N=45)
'Special Report is defined as “short articles of special interest to nurse educators” in the authors’ notes for the
journal in which it was published.
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4. Discussion

As a result of the multi-step process, it is possible to
provide comprehensive recommendations with measures
to implement aspects of ethical research in the planning,
conduction and publication of education research studies.
The literature review, the basis on which the problematic
areas and some of the ethical research aspects in them
were identified, was meant to be exploratory and not
systematic. This may result in relevant literature being
overlooked and thus the risk of gaps in the identification
of problematic areas and the compilation of aspects
pertaining to research ethics. A systematic literature re-
view could have yielded a more comprehensive overview
of relevant publications. That said, the aim here was not
to take recommendations from the literature, but instead
to develop measures and explanations based on the lit-
erature in an iterative discourse and then have them re-
viewed by external experts from multiple perspectives.
Following this approach, we were unable to take into ac-
count future developments in research methodology af-
fecting aspects of ethical research not yet considered.
The iterative group process consisted of the discussions
during the meetings of the ethics WG of the Committee
on Methodology in Educational Research and the written
comments on the individual measures and explanations
in the revision rounds. During the revision rounds, the
participants had plenty of time to read the documents,
formulate their assessments of the content and submit
their suggestions for improvement in writing. This process
enabled thorough scrutiny of the content and facilitated
a detailed and deliberate revision. The challenge lay
primarily in giving all of the comments adequate attention,
which is why an iterative approach was necessary. A
formal consensus procedure, such as the Delphi tech-
nique, to generate and agree upon the recommendations
was not conducted because the sheer scope of the doc-
uments would have exceeded both the timeline and staff
resources.

The two sets of recommendations are quite extensive in
terms of content. Although the individual measures are
concisely stated, the associated explanations, however,
require more space to adequately present the complex
connections and cover the different types of research
and methods in health professions education research.
The range of the different studies in the field of education
research is very large, so that not all of the aspects in the
recommendations are relevant for each individual study
and it may not always be possible to implement some
aspects in the ways recommended. This can indicate
moments for reflection and discussion in research teams
or with experts in the relevant areas. It is also possible
that points are brought up in the recommendations that
contradict one's own attitudes, convictions and practices.
Such a discrepancy can also provide the basis for reflec-
tion, discussion and sharing for the purpose of deciding
which options are available for a planned study. Moreover,
the recommendations should not be viewed as fixed and
final, but rather as undergoing continual review and fur-

ther development. In the course of this, the topics that
were mentioned by the experts but have not yet been
addressed should be given closer attention. These topics
were either touched on only briefly or not yet dealt with
when developing the present recommendations because,
initially, the aim was to cover the basic aspects of ethical
research.

Furthermore, updating these recommendations in the
future offers the possibility to include international per-
spectives, e.g., on data protection, in more detail and
elaborate on them in the measures and their explana-
tions. Likewise, current trends such as Big Data analysis
and learning analytics [12] can be addressed through
revision. Also, the application and practicability of the
recommendations should be investigated, particularly in
regard to how they shape researchers' decision-making
about ethical research aspects when planning, conducting
and publishing studies.

These recommendations are not a replacement for but
rather a supplementation of existing materials concerned
with reflecting on and implementing principles of ethical
research, such as ethical codes of conduct, e.g. [1], [2],
[31, [4], scientific literature, e.g. [5], [6], [ 7], [8], [9], ethics
committee opinions, collegial interchange, and compli-
ance with legal requirements, e.g., data protection. It
should also be noted that the recommendations were
formulated from the local perspectives of the authors
and external experts (DE, CH, AT). For instance, in regard
to the topic of data protection, the measures and explan-
ations have been composed based on the GDPR - which
has a specific scope of validity - meaning that the recom-
mendations should be viewed as an impetus to become
informed about the rules and requirements applicable to
a particular study and follow them accordingly. Neverthe-
less, we assume that, generally, the measures can be
applied internationally and their implementation can be
aligned with and adapted to local rules and regulations.

Note

The following references were found through the literature
review and included in the identification of problematic
areas: [9], [10], [11], [13], [14], [15], [16], [17], [18],
[19], [20], [21], [22], [23], [24], [25], [26], [27], [28],
[29], [30], [31], [32], [33], [34], [35], [36], [37], [38],
[39], [40], [41], [42], [43], [44], [45], [46], [47], [48],
[49], [50], [51], [52], [53], [54].
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This is the German version.

Perspektiven m The English version starts at p. 1.

Forschungsarbeit

Entwicklung von Empfehlungen zur Berucksichtigung
ethischer Aspekte bei Studien in der Ausbildungsforschung

der Gesundheitsberufe

Zusammenfassung

Hintergrund: Studien zur Ausbildungsforschung in den Gesundheitsbe-
rufen mussen neben gesetzlichen Vorgaben auch forschungsethische
Aspekte berlcksichtigen. Eine spezifische Orientierungshilfe, um diese
Vorgaben und Aspekte in die Praxis umzusetzen, fehlt jedoch bislang.
Unser Ziel war es daher, Handlungsempfehlungen fur die Bertcksichti-
gung forschungsethischer Aspekte bei der Planung, Durchfihrung und
Veroffentlichung derartiger Studien zu entwickeln.

Methode: Die Handlungsempfehlungen wurden durch Mitglieder des
Ausschusses flir Methodik der Ausbildungsforschung der Gesellschaft
fur Medizinische Ausbildung in drei Schritten erstellt: (1) Erarbeitung
von Problemfeldern in der Ethik der Ausbildungsforschung, (2) Ableitung
konkreter Manahmen und Erlauterungen, (3) Uberpriifung der Hand-
lungsempfehlungen durch Expert:innen verschiedener Forschungsper-
spektiven.

Ergebnisse: Es wurden zwei separate Handlungsempfehlungen erarbei-
tet, die MaRnahmen zur Sicherstellung des Datenschutzes, der Freiwil-
ligkeit, Nicht-Schadigung und Selbstbestimmung von Teilnehmenden
(sechs Bereiche mit insgesamt 29 MafRnahmen) sowie zur Qualitatssi-
cherung der Studie und Vero6ffentlichung (vier Bereiche mit insgesamt
14 MaRnahmen) umfassen.

Diskussion: Die Handlungsempfehlungen bieten eine Unterstltzung
zur Berucksichtigung ethischer Aspekte und deren Umsetzung. Sie er-
setzen jedoch nicht bereits bestehende Regelungen sowie die individu-
elle Reflexion der Forschenden. Sie sollten kontinuierlich weiterentwi-
ckelt und in Bezug auf ihre Anwendung und Wirkung auf Entscheidungs-
prozesse in der Ausbildungsforschung untersucht werden.

Schlusselworter: Forschungsethik, Ausbildungsforschung in den
Gesundheitsberufen, medizinische Ausbildungsforschung
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1. Einleitung

Bei der Planung, Durchfihrung und Publikation von Aus-
bildungsforschungsstudien in den Gesundheitsberufen
sind neben geltenden Gesetzen auch forschungsethische
Aspekte zu beachten Die zentralen Begrifflichkeiten des
in diesem Artikel behandelten Themas kdnnen unter-
schiedlich verstanden werden. Wir verwenden die Begriffe
wie in Tabelle 1 aufgefuhrt.

Den Ausbildungsforschenden stehen zur Reflexion und
Ausrichtung des eigenen Handelns an forschungsethi-
schen Prinzipien verschiedene Kodizes und Leitlinien
anderer Fachbereiche zur Verfligung, z. B. die Deklaration
von Helsinki des Weltarztebundes [1], der Belmont Report
[2], die Ethical Guidelines for Educational Research der
British Educational Research Association (BERA) [3], aber
auch institutionelle und nationale Leitlinien zur guten
wissenschaftlichen Praxis, wie z. B. der Kodex der Deut-
schen Forschungsgemeinschaft (DFG) [4]. Auch Handbu-
cher und Veroffentlichungen in Fachzeitschriften bieten
die Moglichkeit zur Auseinandersetzung mit Forschungs-
ethik und enthalten haufig Beispiele daflr, wie die Prinzi-
pien im Forschungsprozess umgesetzt werden kénnen,
z. B. [B], [6], [7], [8]. Da die genannten Quellen nicht far
die Ausbildungsforschung entwickelt wurden, muissen
Ausbildungsforschende selbst entscheiden, welche der
darin enthaltenen Aspekte fur die eigene Studie relevant
sind und deren Transfer ins eigene Setting vollziehen.
Zudem mussen sie die Punkte identifizieren, die in den
vorhandenen Quellen nicht behandelt werden, aber fir
ihre Studie von Bedeutung sind. Beispielsweise beinhaltet
die Deklaration von Helsinki ethische Grundsatze fur die
medizinische Forschung am Menschen [1]. Sie enthalt
jedoch weder Informationen zum Umgang mit Studieren-
den und Auszubildenden als Studienteilnehmende noch
zur Entwicklung einer relevanten Fragestellung im Bereich
der Ausbildungsforschung.

Der kollegiale Austausch und die Reflexion innerhalb des
Forschungsteams kdnnen ebenfalls fur die Einhaltung
forschungsethischer Prinzipien von Bedeutung sein, bei-
spielsweise dann, wenn es keine Leitlinien oder praxisna-
hen Informationen gibt. Hilfreich ist zudem, wenn im
Forschungsteam Personen tatig sind, die im Studium
und/oder in Fortbildungen Wissen Uber Forschungsethik
und richtiges Handeln im Forschungsprozess erlangt ha-
ben und darauf zurlckgreifen kdnnen.

Daruber hinaus gibt es im Bereich der Ausbildungsfor-
schung in den Gesundheitsberufen verschiedene Fachar-
tikel, die sich mit einzelnen Aspekten der Forschungsethik
beschaftigen, z. B. [9], [10], [11].

Die Beratung durch eine Ethikkommission kann ebenfalls
zur Reflexion und Umsetzung ethischer Aspekte beitragen.
Ob eine Beratung durch eine Ethikkommission erfolgen
muss, hangt von verschiedenen Faktoren ab, wie z. B.
von den Berufsgruppen der Forschenden, den internen
Regelungen der Fakultat bzw. der Einrichtung, der die
Forschenden angehdren und von der Finanzierung der
Studie, da z. B. Drittmittel meist an das Vorliegen eines
Ethikvotums geknupft sind. Die Beurteilung und Beratung

durch eine Ethikkommission ist jedoch nicht in allen
Einrichtungen, in denen Studien zur Ausbildungsforschung
durchgefuhrt werden, moéglich oder festgelegt. Zudem
haben sich noch nicht alle lokalen Ethikkommissionen
auf die Begutachtung von Ausbildungsforschungsstudien
eingestellt, so dass wichtige ethische Aspekte bei der
Begutachtung und Beratung unbericksichtigt bleiben
kénnten.

Unabhangig von der formalen Anbindung an eine Ethik-
kommission tragen die Ausbildungsforschenden die ei-
genverantwortliche Pflicht, ethische Aspekte wahrend
des gesamten Forschungsprozesses sorgfaltig zu beruck-
sichtigen und praktisch umzusetzen. Im wissenschaftli-
chen Alltag besteht trotz der zuvor genannten Méglichkei-
ten haufig die Schwierigkeit, ausreichende Zeitressourcen
fUr eine umfassende Auseinandersetzung mit forschungs-
ethischen Fragen zu finden. Zudem finden sich in der
Forschungsethik kaum pauschale oder schnelle Lésun-
gen, da ethische Entscheidungen stets individuell und
an die jeweilige Situation angepasst werden mussen.
Besonders herausfordernd ist, dass flir den spezifischen
Bereich der Ausbildungsforschung bislang keine passge-
nauen Orientierungshilfen existieren, die die allgemeinen
ethischen Grundsatze der Forschung am Menschen mit
den besonderen methodischen und inhaltlichen Anforde-
rungen der Ausbildungsforschung verknupfen. Diese
Forschungsliicke erzeugt Unsicherheiten und erschwert
eine einheitliche und praxisnahe Anwendung ethischer
Standards.

Vor diesem Hintergrund ist die Entwicklung eines Instru-
mentes zur systematischen Berlcksichtigung forschungs-
ethischer Aspekte im gesamten Forschungsprozess der
Ausbildungsforschung sinnvoll. Ein solches Instrument
kann dazu beitragen, potenzielle ethische Herausforde-
rungen frihzeitig zu erkennen und verantwortungsvoll zu
adressieren sowie die Berlcksichtigung ethischer Stan-
dards systematisch und transparent darzustellen.

Ziel dieses Beitrags ist es daher, Handlungsempfehlungen
flr die Berucksichtigung forschungsethischer Aspekte
bei der Planung, Durchfihrung und Veréffentlichung von
Studien der Ausbildungsforschung in den Gesundheitsbe-
rufen zu entwickeln.

2. Methodik

Die Handlungsempfehlungen wurden in drei Schritten
erstellt:

1. Erarbeitung von Problemfeldern in der Ethik der Aus-
bildungsforschung,

2. Ableitung konkreter MaBnahmen und Erlauterungen,

3. Uberpriifung der Handlungsempfehlungen durch Ex-
pert*innen verschiedener Forschungsperspektiven.

Die Mitglieder der Ethik-Arbeitsgruppe (Ethik-AG) des
Ausschusses Methodik der Ausbildungsforschung der
Gesellschaft fir Medizinische Ausbildung (GMA) waren
in verschiedenen Konstellationen an diesen Arbeitsschrit-
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Tabelle 1: Glossar zentraler Begriffe

Begriff

Definition

Ausbildungsforschung

Forschung, die sich mit der Aus-, Weiter- oder Fortbildung der
Gesundheitsberufe befasst.

Ausbildungsforschende

Personen, die Studien zur Aus-, Weiter- und Fortbildung in den
Gesundheitsberufen planen, durchfiihren und veréffentlichen

Ausbildungsforschungsstudien

Studien, die Grundlagen und anwendungsbezogene Themen im
Studium, der Berufsausbildung, der arztlichen Weiterbildung und der
Weiterbildung examinierter Fachkréafte sowie der Fortbildung in den
Gesundheitsberufen untersuchen

Gesundheitsberufe

Alle Berufe, die in der ambulanten oder stationdren medizinischen,
pflegerischen oder medizinisch-technischen Versorgung angesiedelt
sind (z. B. Arzt*innen, Pflegepersonal, Medizinische Technolog*innen)

Forschungsethik

Aspekte, die Ausbildungsforschende beachten sollten, um die
Studienteilnehmenden zu schiitzen und die wissenschaftliche Integritat
zu wahren. In der Literatur, z. B. Déring [5], wird oft zwischen
Forschungs- und Wissenschaftsethik unterschieden. Fur die bessere
Lesbarkeit wird der Begriff Forschungsethik bzw. forschungsethisch in

diesem Artikel Ubergreifend fiir Aspekte aus beiden Bereichen, also
Forschungs- und Wissenschaftsethik, verwendet.

ten beteiligt und sind die Autorinnen und Autoren dieses
Artikels.

Der dreistufige Prozess wurde gewahlt, um alle vorhande-
nen Quellen, also Publikationen, das Fach- und Erfah-
rungswissen der Ethik-AG-Mitglieder und das Feedback
der Expert*innen auszuschdpfen. Dadurch sollte sicher-
gestellt werden, dass die Handlungsempfehlungen mog-
lichst umfassend, klar verstandlich und korrekt formuliert
sind.

2.1. Erarbeitung von Problemfeldern

Unter , Problemfeldern” verstehen wir thematische Berei-
che, in denen sich Ausbildungsforschende bei der Planung
und Durchfuhrung von Studien mit ethisch relevanten
Fragestellungen konfrontiert sehen. Jedes Problemfeld
umfasst mehrere Aspekte, die die konkreten ethischen
Fragestellungen innerhalb dieses thematischen Bereichs
beschreiben.

Zur ldentifikation dieser Problemfelder und der darin
enthaltenen Aspekte wurde eine explorative Literaturre-
cherche durchgeflhrt. Dabei lag der Fokus auf der Orien-
tierung im Themenfeld. Die Recherche erfolgte in
PubMed, ERIC, dem Fachportal Padagogik, dem Archiv
des Journal of Medical Ethics sowie tUber Google und
Google Scholar. Die Suchanfragen wurden iterativ entwi-
ckelt. In Anhang 1, Tabelle A1l sind exemplarische
Suchanfragen aufgefuhrt.

Ausgewahlt wurden Publikationen, die ethisch relevante,
forschungspraktische Probleme in der Ausbildungsfor-
schung der Gesundheitsberufe thematisieren, deren Er-
stautor*innen in der Ausbildungsforschung oder angren-
zenden Bereichen wie Psychologie oder Ethik/Forschungs-
ethik beschaftigt und die in deutscher oder englischer
Sprache verfugbar sind. Bezlglich Publikationstyp, Er-
scheinungsdatum und Herkunftsland der Publikation gab
es keine Einschrankungen.

Aus den ausgewahlten Publikationen wurden neben all-
gemeinen Informationen zu den Artikeln alle Textstellen,
die Informationen zu ethisch relevanten forschungsprak-
tischen Problemen in der Ausbildungsforschung in den
Gesundheitsberufen beinhalteten, extrahiert. Englische
Texte wurden mit Hilfe des Ubersetzungsprogramms
DeepL® Pro Version Q1/Q2 2024 (DeepL SE, KéIn) (iber-
setzt.

Die aus den Publikationen extrahierten Textstellen wurden
zusammengefasst und thematisch sortiert. Auf Basis
dieser thematischen Struktur konnten Ubergeordnete
Problemfelder identifiziert werden. Die in den Texten
adressierten forschungsethischen Aspekte wurden an-
schlieBend den jeweiligen Problemfeldern zugeordnet
und inhaltlich erganzt. Die Inhalte der Problemfelder ba-
sieren dabei jeweils auf mehreren Publikationen.

2.2. Entwicklung von Manahmen und
Erlauterungen

Auf Grundlage der identifizierten Problemfelder entwickel-
te die Autorinnen und Autoren dieses Artikels gezielt
MafRnahmen zu den darin enthaltenen forschungsethi-
schen Aspekten. Daflr wurden fur die einzelnen Problem-
felder Online-Arbeitstreffen mit wechselnder Besetzung
(AH, DB, JH, JM, KSB, MB, MG, MH) durchgeflihrt. Insge-
samt fanden funf zwei bis vierstindige Online-Arbeitstref-
fen zwischen Februar und Mai 2024 statt. Inklusive der
Moderatorinnen (KSB und JH) nahmen jeweils funf bis
sieben Personen teil. Dabei wurden die Teilnehmenden
jeweils zufallig in zwei Gruppen aufgeteilt, die unabhangig
voneinander die gleiche Aufgabe nach einem vorgegebe-
nen Ablaufschema (siehe Anhang 1, Abbildung A2) bear-
beiteten und im Anschluss die Ergebnisse im Plenum
diskutierten und wenn mdglich konsentierten. Konnten
in der Gruppenarbeit oder in der Diskussion im Plenum
Aspekte nicht konsentiert werden oder wurden fehlende
Inhalte identifiziert, wurden diese notiert und dazu in
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Fachliteratur nachrecherchiert, bereits vorhandene Artikel
nochmals gelesen sowie Antragsformulare von Ethikkom-
missionen gesichtet und als Grundlage fur weitere Dis-
kussionen mit allen bis dahin beteiligten Personen ver-
wendet.

Die vollstéandig ausgearbeiteten Maflnahmen wurden auf
Redundanzen gepruft und in ein Tabellenformat Uber-
flhrt. Dabei wurden die MaRnahmen kompakter formu-
liert und zusatzliche Informationen und Erlduterungen in
einer separaten Spalte aufgeflihrt. Die Manahmen und
die dazugehorigen Erlauterungen wurden gruppiert. Um
Missverstandnissen bei der Anwendung der Mafinahmen
vorzubeugen, wurden diese in mehreren Zyklen durch
vier AG-Mitglieder (MG, JH, JM, KSB) Uberarbeitet, bis
keine weiteren Aspekte mehr angemerkt wurden. Im An-
schluss konnten die weiteren AG-Mitglieder Anderungs-
vorschlage einfiigen. So lagen nach einer weiteren Uber-
arbeitungsrunde die MaRnahmen und Erlduterungen in
Tabellenform vor und bildeten damit die erste Version
der Handlungsempfehlungen.

2.3. Uberpriifung der
Handlungsempfehlungen durch
Expert*innen verschiedener
Forschungsperspektiven

Um die Handlungsempfehlungen auf inhaltliche Richtig-
keit, Verstandlichkeit und Vollstandigkeit zu prifen, wur-
den Expert*innen, die bisher nicht an der Erstellung der
Mafinahmen und Erlduterungen beteiligt waren, anhand
vorab festgelegter Auswahlkriterien (siehe Anhang 1,
Abbildung A3) mittels Internetrecherche oder durch die
Empfehlung eines*r bereits kontaktierten Experten*in
identifiziert und kontaktiert. Nach einer informierten
mundlichen Einwilligung erhielten sie die Handlungsemp-
fehlungen inklusive einer Aufgabenbeschreibung per E-
Mail. Inhalte auflerhalb der eigenen Expertise sollten
markiert werden. Dies war noétig, um festzustellen, ob alle
Inhalte von den Expert*innen bewertet wurden. Die
Ruckmeldungen der Expert*innen wurden von zwei Ethik-
AG-Mitgliedern eingearbeitet.

Die rekrutierten Expert*innen kommen aus den Fachbe-
reichen Medizinethik, Psychologie, Pflegewissenschaft,
allgemeine Ethik und Rechtswissenschaft. Vier der Ex-
pert*innen verfugen Uber Erfahrungen in der Planung,
Durchfihrung, Auswertung und Veroffentlichung von
Studien als Erstautor*in oder Mitautor*in. Dartber hinaus
sind zwei der Expert*innen zusatzlich versiert im Bereich
der qualitativen Forschung sowie eine Person in der me-
dizinischen Forschung mit unterschiedlichen Forschungs-
methoden. Die Person mit Expertise in der Rechtswissen-
schaft brachte die Perspektive der rechtlichen Bewertung
und Beratung von Forschungsvorhaben, insbesondere in
Bezug auf das Thema Datenschutz im Rahmen der Da-
tenschutz-Grundverordnung (DSGVO), in die Uberprifung
der Manahmen und Erlduterungen ein. Die Expertise in
quantitativer Forschung war bereits bei der Erarbeitung
der Handlungsempfehlungen in der Ethik-AG durch drei

Personen vertreten, weshalb keine weiteren externen
Expert*innen hierzu rekrutiert wurden. Unter den externen
Expert*innen haben zwei Personen Erfahrung bei der
Durchfiihrung von Lehrveranstaltungen, zwei Personen
sind in Ethikkommissionen tatig und eine Person enga-
giert sich im Bereich der Netzwerkarbeit von Ethikkom-
missionen. Alle in beiden Handlungsempfehlungen auf-
geflhrten Manahmen fielen laut Angabe der Expert*in-
nen in den Kompetenzbereich von mindestens einer
Person.

In beiden Handlungsempfehlungen wurden auf Grundlage
der Anmerkungen der Expert*innen die Formulierungen
der MafSnahmen und Erlauterungen prazisiert, fehlende
Hinweise und Definitionen eingefugt sowie in einer
Handlungsempfehlung eine MaRnahme hinzugefiigt.

3. Ergebnisse

3.1. Identifizierte Problemfelder

Durch die explorative Literaturrecherche und -auswahl
im Zeitraum von Oktober 2023 bis Februar 2024 wurden
45 Publikationen erfasst (zum Auswahlprozess siehe
Anhang 1, Abbildung A4). Diese wurden verwendet, um
die Problemfelder zu identifizieren und die darin enthal-
tenen einzelnen Aspekte ethischer Fragestellungen zu
beschreiben.

Tabelle 2 enthalt Angaben zu Publikationsjahr und -art,
zur Fachzeitschrift und dem Tatigkeitsbereich der Erstau-
tor*innen zum Zeitpunkt der Verdffentlichung der Origi-
nalquellen.

Es wurden sechs Problemfelder identifiziert

Forschungsmethodik

Einhaltung von Richtlinien und Gesetzen

Gute wissenschaftliche Praxis in Veroffentlichungen
Zustandigkeit von Ethikkommissionen

Lernende als vulnerable Gruppe

Umgang mit weiteren Studienpopulationen.

Ok, wWNE

Anhang 2 enthalt die Problemfelder mit den zugehdrigen
Aspekten sowie die Literatur, auf der die Inhalte basieren.

3.2. Finale Versionen der
Handlungsempfehlungen

Bei der Ausarbeitung der MaBnahmen zeigte sich, dass
einzelne MaRnahmen mehreren Problemfeldern zugeord-
net werden konnten. Durch eine Umstrukturierung wurden
Redundanzen identifiziert und die MaRnahmen anschlie-
Bend unter neuen Kategorien zusammengefasst. Diese
Kategorien bilden die Grundlage fur die in den Handlungs-
empfehlungen dargestellten Bereiche. Dabei traten zwei
unterschiedliche Schwerpunktsetzungen hervor: zum
einen der Schutz der Teilnehmenden sowie potenziell
von einer Studie betroffener Personen und zum anderen
die Qualitat der Studie und Veréffentlichung. Diese beiden
Schwerpunktsetzungen fungieren jeweils als Oberkatego-
rien fur die darin enthaltenen Bereiche und zugehorigen
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Tabelle 2: Beschreibung der zur Erarbeitung der Problemfelder verwendeten Veroffentlichungen

Variablen Auspragung N | Referenz im Literaturverzeichnis
1989 - 2000 1 |41
2001 - 2010 9 |9, 11,14,15, 37, 38, 42, 43, 45
Publikationsjahr 2011 - 2020 25 | 16, 17,18, 19, 20, 21, 22, 23, 26, 27, 28, 30,
31, 33, 34, 35, 36, 40, 46, 47, 49, 51, 52, 53,
54
2021 - 2024 10 | 10, 13, 24, 25, 29, 32, 39, 44, 48, 50
Darlegung der Perspektive der 21 | 10, 11, 13, 14, 15, 16, 18, 19, 23, 25, 30, 34,
Autor*innen (z. B. Editorial, 41,44, 45,47, 48, 49, 51, 53, 54
Kommentar)
Originalstudie 8 | 21, 31, 33, 38, 39, 40, 43, 50
Review 4 | 24,32,35,52
Handbuch bzw. Kapitel in Handbuch 2 | 28,29
Publikationsart Leitlinie 2 9, 36
Twelve Tips 2 17, 22
Fallanalyse 1 | 46
Research Ethics 1 |42
Special Report' 1120
Nicht definierte Publikationsarten 3 | 26, 27, 37
Fachzeitschrift mit Schwerpunkt
e Ausbildung in den 25| 9,10, 11,13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21,
Gesundheitsberufen 22,25, 30, 38, 40, 41, 42, 43, 45, 47, 49, 51,
54
Zeitschrift e Medizin 12 | 23, 24, 32, 34, 35, 36, 39, 44, 46, 50, 52, 53
e Ethik 4 | 27,31,33,37
e  Forschungsmethoden 1126
e Psychologie 1 |48
Keine Fachzeitschrift 2 | 28,29
Professur oder andere
Leitungsfunktion im Bereich
e Medizin 12 | 15, 20, 21, 22, 23, 25, 35, 41, 45, 47, 49, 52
e  Ausbildung in den 8 | 10, 11, 14,19, 42,43, 50, 51
Gesundheitsberufen
e Medizinethik 3 | 30, 33, 38
e Psychologie 2 | 26,28
o  Neurowissenschaften 1 |48
e Pharmazie 1 | 44
e Pflege 1|16
Tatigkeitsbereich " pry4izierende Arzteinnen 8 | 13, 18, 24, 34, 36, 46, 53, 54
Erstautoren*innen — -
zum Zeitpunkt der Praktizierende™r Psychologe*in 1 |27
Verdffentlichung Wissenschatftliche*r Mitarbeiter*in im
Bereich
e  Biomedizin 1132
e  Gesundheitswissenschaften 1 |40
e  Geschichte, Theorie und 1 31
Ethik der Medizin
¢ Kilinische Epidemiologie 1 139
e  Sozialwissenschaften 1129
e Medizinische 2 | 917
Ausbildungsforschung
Keine Angaben 1 |37

N: Anzahl der Publikationen (insgesamt N=45)

'Special Report wird in den Autor*innenhinweisen der Fachzeitschrift, in dem der Artikel verdffentlicht wurde, als

»Short articles of special interest to nurse educators” definiert.
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MaBnahmen. Aus diesem Grund wurden die Handlungs-
empfehlungen in zwei separaten Dokumenten aufbereitet.
Die Handlungsempfehlungen zur Sicherstellung des Da-
tenschutzes, der Freiwilligkeit, Nicht-Schadigung und
Selbstbestimmung von Studienteilnehmenden und poten-
ziell betroffenen Personen (HE-Schutz) besteht nunmehr
aus sechs Bereichen:

¢ Einhaltung von Datensparsamkeit in Bezug auf Daten
mit Personenbezug

¢ Schutz personenbezogener und sensibler personenbe-
zogener Daten der Studienteilnehmenden

¢ Schutz der Privatsphare und der Identitat von Perso-
nen, die an einer Studie teilnehmen, sowie von Perso-
nen, die sich gegen eine Teilnahme entscheiden oder
die Teilnahme abbrechen

¢ Umgang mit moéglichen Risiken und Belastungen flr
Personen, die an der Studie teilnehmen oder von ihr
betroffen sind

¢ Gewabhrleistung der informierten und freiwilligen Ent-
scheidung zur Studienteilnahme oder Nichtteilnahme

¢ Sicherstellung der unabhangigen ethischen Begutach-
tung und der Rechtskonformitat der Studienplanung
und -durchfuhrung

Diesen Bereichen wurden insgesamt 29 MafRnahmen
zugeordnet. Zu jeder MaRnahme wurden Erlauterungen
formuliert. Die Erlauterungen enthalten z. B. Definitionen
mehrdeutiger Begriffe, Begrindungen, warum die jewei-
lige MafSnahme wichtig ist, sowie Hinweise zu Umsetzungs-
moglichkeiten. In Anhang 3 befindet sich die gesamte
Handlungsempfehlung (HE-Schutz) in Tabellenform.

Die Handlungsempfehlungen zur Qualitdtssicherung der
Studie und der Veréffentlichung (HE-Qualitat) enthalt vier
Bereiche und insgesamt 14 Maf3nahmen.

Bereiche dieser Handlungsempfehlung sind:

¢ Sicherung guter wissenschaftlicher Praxis,

* Einhalten gesetzlicher und normativer Vorgaben,
¢ Sichtbarkeit der Studie,

* Nachvollziehbarkeit der Studie.

In Anhang 4 befindet sich die gesamte Handlungsemp-
fehlung (HE-Qualitat) in Tabellenform.

Das Feedback der Expert*innen beinhaltete auch
Aspekte, die in den Handlungsempfehlungen fehlten oder
bisher zu wenig behandelt wurden. Diese Themen umfas-
sen: Partizipative Forschungsansatze, kollaborative Be-
ziehungen zwischen Forschenden und Studienteilnehmen-
den, Verantwortung bei der Betreuung von forschenden
Studierenden, Abgrenzung von Evaluation und Forschung,
Umgang mit Publikationsdruck, Standards fir das Peer-
Review, Interessenkonflikte von Begutachtenden sowie
Rackzug oder Zensur von Publikationen.

4. Diskussion

Durch den mehrstufigen Prozess ist es gelungen, umfas-
sende Handlungsempfehlungen mit MafSnahmen zur
Umsetzung forschungsethischer Aspekte bei der Planung,

Durchfihrung und Verdéffentlichung von Ausbildungsfor-
schungsstudien zur Verfugung zu stellen.

Die Literaturrecherche, auf deren Basis die Problemfelder
und einige der darin enthaltenen forschungsethischen
Aspekte erarbeitet wurden, war explorativ angelegt und
nicht systematisch. Dies kann dazu fuhren relevante Lite-
ratur zu Ubersehen und somit Lucken bei der Identifikati-
on der Problemfelder sowie der Erarbeitung der for-
schungsethischen Aspekte zu riskieren. Eine systemati-
sche Literaturrecherche hatte eine umfassendere Uber-
sicht Uber relevante Publikationen liefern kénnen. Ande-
rerseits war es nicht das Ziel der Arbeit, Empfehlungen
aus der Literatur zu entnehmen. Vielmehr sollten die
Mafinahmen und Erlduterungen ausgehend von der Lite-
ratur in einem iterativen Diskurs entwickelt und anschlie-
Bend mit multiperspektivischer externer Expertise Uber-
pruft werden. Zukunftige Entwicklungen der Forschungs-
methodik mit Auswirkungen auf bisher unberlcksichtigte
forschungsethische Aspekte konnten wir mit unserem
Vorgehen nicht berlcksichtigen.

Der iterative Gruppenprozess bestand aus dem Austausch
in den Arbeitstreffen der Ethik-AG des Ausschusses fiir
Methodik der Ausbildungsforschung und den schriftlichen
Kommentaren zu den einzelnen MafSnahmen und Erlau-
terungen in den Uberarbeitungsrunden. In den Uberarbei-
tungsrunden hatten die Beteiligten Zeit, die Dokumente
in Ruhe zu lesen, ihre Einschatzungen zu den Inhalten
zu formulieren und Verbesserungsvorschlage schriftlich
zu unterbreiten. Dieser Prozess ermdglichte eine grindli-
che Auseinandersetzung mit den Inhalten und férderte
eine prazise und durchdachte Uberarbeitung. Die Heraus-
forderung bestand vor allem darin, alle Kommentare ad-
aquat zu bertcksichtigen, weshalb ein iteratives Vorgehen
erforderlich war. Ein formales Konsensverfahren wie das
Delphi-Verfahren zur Erarbeitung und Konsentierung der
Handlungsempfehlungen wurde nicht durchgefiihrt, da
der Umfang der Dokumente den zeitlichen Rahmen und
personellen Aufwand gesprengt hatte.

Die beiden Handlungsempfehlungen sind inhaltlich sehr
umfangreich. Zwar sind die einzelnen Mafnahmen
pragnant formuliert, jedoch erfordern die begleitenden
Erlauterungen viel Raum, um die komplexen Zusammen-
hange angemessen darzustellen und die unterschiedli-
chen Forschungstypen und -methoden innerhalb der
Ausbildungsforschung in den Gesundheitsberufen zu
berucksichtigen.

Die Bandbreite der verschiedenen Studien im Bereich
der Ausbildungsforschung ist sehr grof3, sodass nicht alle
Aspekte der Handlungsempfehlungen flr jede einzelne
Studie relevant sind und einige Aspekte nicht immer, so
wie empfohlen, umgesetzt werden kénnen. Dies kann
ein Anhaltspunkt fur Reflexion und Diskussion im For-
schungsteam sowie den Austausch mit Fachpersonen in
relevanten Bereichen sein. Es ist auch moglich, dass in
den Handlungsempfehlungen Punkte genannt werden,
die den eigenen Einstellungen, Uberzeugungen und
Praktiken widersprechen. Auch diese Diskrepanz kann
zur Reflexion, Diskussion und zum Austausch genutzt
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werden, um zu entscheiden, welche Handlungsmaglich-
keiten fur eine geplante Studie bestehen. Die Handlungs-
empfehlungen sollten auBerdem nicht als endgultiges
Produkt verstanden, sondern einer kontinuierlichen
Uberpriifung und Weiterentwicklung unterzogen werden.
Dabei sollten auch die von den Expert*innen genannten
und bislang noch nicht behandelten Themen verstarkt
berlcksichtigt werden. Diese wurden bei der Entwicklung
der vorliegenden Handlungsempfehlungen entweder nur
angerissen oder noch nicht berlcksichtigt, da zunachst
die grundlegenden forschungsethischen Aspekte abge-
deckt werden sollten.

Daruber hinaus bietet eine zuklnftige Aktualisierung die
Maoglichkeit, internationale Perspektiven z. B. im Bereich
Datenschutz starker einzubeziehen und entsprechend in
den MafRnahmen sowie deren Erlduterungen zu vertiefen.
Ebenso kdnnen aktuelle Trends, wie die Analyse von Big
Data und Learning Analytics [12] in einer Uberarbeitung
aufgegriffen werden. Auch die Anwendung und Umsetz-
barkeit der Handlungsempfehlungen sollte untersucht
werden, insbesondere im Hinblick darauf, wie sie die
Entscheidungsfindung von Ausbildungsforschenden in
Bezug auf forschungsethische Aspekte bei der Planung,
Durchfihrung und Veréffentlichung von Studien pragen.
Die Handlungsempfehlungen sind kein Ersatz, sondern
eine Erganzung fir bestehende Materialien zur Reflexion
und Umsetzung forschungsethischer Prinzipien, wie Ethik-
Kodizes, z. B. [1], [2], [3], [4], Fachliteratur, z. B. [5], [6],
[71, [8], [9], die Prifung durch Ethikkommissionen, der
kollegiale Austausch und die Einhaltung gesetzlicher
Vorgaben z. B. beim Datenschutz. Es sollte auch beachtet
werden, dass die Handlungsempfehlungen auf der
Standortperspektive der Autorinnen und Autoren und
externen Expert*innen (DE, CH, AT) formuliert wurden.
Beispielsweise wurden im Bereich des Datenschutzes
die MaRnahmen und Erlauterungen an der DSGVO orien-
tiert ausgearbeitet, die einen bestimmen Geltungsbereich
aufweist, sodass die Handlungsempfehlungen als Anstof3
verwendet werden sollten, sich Uber die fur die Studie
geltenden Regelungen zu informieren und diese entspre-
chend umzusetzen. Dennoch gehen wir davon aus, dass
die Mainahmen prinzipiell international anwendbar sind
und die Umsetzung an den jeweils geltenden Regelungen
und Gesetzen ausgerichtet und angepasst werden kén-
nen.

Anmerkung

Folgende Referenzen wurden in der Literaturrecherche
identifiziert und in die Erarbeitung der Problemfelder mit
einbezogen: [9], [10], [14], [43], [14], [15], [16], [17],
[18], [19], [20], [21], [22], [23], [24], [25], [26], [27],
[28], [29], [30], [31], [32], [33], [34], [35], [36€], [37],
[38], [39], [40], [41], [42], [43], [44], [45], [46], [47],
[48], [49], [50], [51], [52], [53], [54].
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