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Vorbemerkung

Die Hochschule Mannheim hat am 21. November 2007 bei der ZEvA einen Antrag auf Ak-
kreditierung der Studiengéange Informatik (B.Sc./M.Sc.) und medizinische Informatik (B.Sc.)
eingereicht. Die Vor-Ort-Begutachtung erfolgte am 4. Februar 2008, mit einer Vorbespre-
chung am Abend des 3. Februar.

Als Gutachter haben mitgewirkt:

Prof. Dr. Jochen Bernauer, Hochschule Ulm, Fakultat fir Informatik, Professor fiir Medi-
zinische Dokumentation und Informatik

Prof. Dr. Rainer Oechsle, FH Trier, FB Informatik, Professor fiir die Gebiete "Rechner-
netze / Verteilte Systeme"

Dipl.-Ing. (FH) Matthias HeRling, Blaupunkt GmbH, Hildesheim

Julia Krémer, Studentin FH Hannover, Wirtschaftsinformatik, BWL

Von Seiten der ZEVA wurde das Verfahren betreut von Henning Schéafer, Referent in der
Akkreditierung.

Grundlage des Bewertungsberichtes sind sowohl die Antragsunterlagen als auch die Ge-
sprache an der Hochschule Mannheim.
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B Bewertung

1. Institution

1.1 Ausstattung

In der Informatik ist die Personalsituation gut, in der medizinischen Informatik werden gerade
drei W2-Professuren besetzt. Fir die rein medizinischen Inhalte werden Lehrbeauftragte
verpflichtet.

Die raumliche Ausstattung ist gut, aber Sach- und Drittmittel sind eher schwach.
1.2 Unterstitzung von Lehre und Studium

Die Bibliothek und Computerlabore sind gut ausgestattet.

1.3 Qualitatssicherungsmalnahmen

Die durchgefiihrten Lehrveranstaltungsevaluationen werden nicht zentral ausgewertet son-
dern von den Dozenten selber und diese geben die Ergebnisse an den Studiendekan weiter.
Es ist den Dozenten dabei Uberlassen, wie sie den Studierenden eine Riickmeldung geben,
bei schwachen Ergebnissen missen sie einen Malnahmen-Katalog erstellen, aber die
Durchfiihrung der MafRnahmen wird nicht Gberprift. Eine zentrale Auswertung soll erst bei
breiter Umstellung auf die W-Besoldung erfolgen. Evaluiert wird jede Veranstaltung, mit ei-
nem sehr auf das Wesentliche reduzierten Bogen, der fir die ganze Hochschule gilt.

Die Studierenden werden gut beraten, es ist ein Mentorenprogramm eingerichtet worden,
das gut funktioniert.

2. Studienprogramme
2.1 Begrundung fur die Einrichtung, Kooperationen

Die Studiengange gehen aus dem alten Diplomstudiengang hervor. Die Nachfrage an Stu-
dierenden und die Berufschancen sind gut. Im Bereich Medizinische Informatik ist vor dem
Hintergrund des angestrebten Aufbaus einer Telematik-Infrastruktur im Gesundheitswesen
der Bedarf an Absolventen als hoch einzuschatzen mit sehr guten Berufschancen.

Die Weiterentwicklung des bisherigen Studienschwerpunkts Medizinische Informatik in einen
eigenen Bachelorstudiengang ist zu begrif3en. Ebenso sind der geplante weitere Ausbau der
Kooperationen mit dem Klinikum Heidelberg zur Griindung eines Zentrums fiir Medizintech-
nik sowie mit dem Klinikum Mannheim im Rahmen von Praxisprojekte, Lehre und Forschung
eine glnstige Bedingung fiir den Betrieb des Studiengangs. Aber auch in der Informatik ko-
operiert die Hochschule mit einer Reihe von Firmen, die auch Praktikumsplatze zur Verfi-
gung stellen.

2.2 Qualifikationsziele

Der Praxisbezug ist in den Studiengdngen sehr gut hergestellt, das Praktikum ist gut betreut
und wird mit einer Blockveranstaltung vorbereitet.

Die medizinischen Inhalte sind im Bachelorstudiengang Medizinische Informatik bisher relativ
schwach vertreten. Eine einzige Lehrveranstaltung innerhalb eines Semesters erscheint
nicht ausreichend fur die Vermittiung von Grundfunktionen des menschlichen Korpers,
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Krankheitslehre und medizinische Denkweise in Diagnostik und Therapie. Dariiber hinaus ist
im Fach Grundlagen der Medizin die Abstimmung der Lehrinhalte zwischen den Lehrbeauf-
tragten und die Bereitstellung der Lehrmaterialien verbesserungswirdig - teilweise Uberlas-
sen die Dozenten den Studierenden ihre Vorlesungsunterlagen nicht. Hier ist eine bessere
Koordination und eine kontinuierliche fachliche Betreuung an der Hochschule notwendig.

Ungunstig fur die Erreichung eines vertieften Verstandnisses im Bereich der Medizinischen
Informatik ist weiter, dass zentrale Themen, wie Medizinische Dokumentation (Modul Medi-
zinische Dokumentation), Standards der Medizinischen Informatik (Modul Medizinische
Standards) und Gesundheitstelematik (Modul Telemedizin) im Wahlpflichtbereich organisiert
sind. Diese Inhalte im Pflichtprogramm anzusiedeln erscheint notwendig.

Die Qualifikationsziele des Masters heben sich zu wenig vom Bachelor ab, hier sollte, ange-
passt an den Qualifikationsrahmen, besser differenziert werden. Zudem wird in den Modulen
nicht deutlich, inwiefern sie die Themen des Bachelorstudiengangs fortfiihren und vertiefen.
Zum Teil haben die Lehrveranstaltungen die gleichen, nur ins Englische tbertragenen Titel
auf.

Schlisselqualifikationen werden hauptsachlich im Proseminar, dem Tutorium und dem Se-
minar im Master vermittelt.

2.3 Zugang und Zulassungsvoraussetzungen

Die Studiengange sind zulassungsbeschrankt. Im Masterstudiengang sind 15 Platze vorge-
sehen, aber bisher wurden mehr Bewerber zugelassen. In den Bachelorstudiengdngen wird
aufgrund der Note in ausgewdahlten Fachern zugelassen. Fir den Masterstudiengang sind
die Note 2 und geniigend Kenntnisse in der Informatik Voraussetzungen, um am Auswahl-
verfahren teilzunehmen. Die Rangliste wird erstellt aufgrund der Bachelor-Note und zuséatzli-
cher praktischer Leistungen. Damit ist das Kriterium der weiteren besonderen Zulassungsvo-
raussetzungen erfullt.

Problematisch erscheint, dass es keine verbindliche Regelung fir die Zulassung von Absol-
venten eines sechssemestrigen Bachelorstudiengangs gibt, insbesondere, wenn den Bewer-
bern nur das Praktikum fehlt. Hier sollte eine vorausgegangene Berufspraxis anerkannt wer-
den, um die Studierenden zulassen zu kdnnen. Zudem erscheint es unangemessen, dass
Absolventen eines siebensemestrigen Bachelorstudiengangs in Elektrotechnik oder Physik
leichter aufgenommen werden kénnen als Absolventen eines sechssemestrigen Informatik-
Bachelorstudiengangs.

2.4 Curriculum
2.4.1 Artund Struktur des Studiums, Verhaltnis von Prasenz und Selbststudium

Die Fakultat hat sich generell fir ein 7+3-Modell entschieden, mit 210 Leistungspunkten im
Bachelor und 90 im Master. Dies ist konform mit den Strukturvorgaben. Der Master ist als
konsekutiv und anwendungsorientiert gekennzeichnet, was folgerichtig ist. Die Abschlussbe-
zeichnungen B.Sc. und M.Sc. entsprechen den Profilen der Studiengange. Die Studien-
gangsbezeichnungen geben adaquat den Inhalt der Studiengange wieder.

Die Bachelorstudiengange sind in ein Grundstudium (1.+2. Semester) und ein Hauptstudium
aufgeteilt, wobei das Grundstudium nicht mit in die Abschlussnote einfliel3t. Dies ist eine
strukturelle Besonderheit im Land Baden-Wirttemberg.

Der Bachelor Informatik hat zwei Schwerpunkte, wobei der Schwerpunkt medizinische Infor-
matik nach Auslaufen des Diplomstudiengangs durch einen anderen Schwerpunkt ersetzt
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werden soll. Die Lehrveranstaltungen in diesem Schwerpunkt sind alle speziell fur diesen
konzipiert, Uberschneidungen mit dem Bachelor medizinische Informatik gibt es nicht.

Die Module GDI und ADS werden beide im selben Semester absolviert, dabei bauen diese
Themen normalerweise aufeinander auf. Auf Nachfrage wurde erklart, dass die Module eng
miteinander verzahnt sind, was aus den Beschreibungen so nicht zu erkennen ist. Dies muss
klarer herausgestellt werden.

Bei dem Verhaltnis von Selbststudium und Prasenzzeit wurde eine normale Verteilung fest-
gestellt.

2.4.2 Internationalisierung

Die Hochschule hat gute internationale Kontakte (z.B. Maryland, Pittsburgh, Moskau, Calga-
ry, Santa Catarina in Brasilien), und einige Studierenden nutzen die Gelegenheit zu einem
Auslandssemester. Dabei werden sie adaquat unterstitzt.

Zu verbessern wére die Ausbildung in Fachenglisch, hier hat es zwar Versuche gegeben, die
aber zu wenig auf die Bedurfnisse der Informatik zugeschnitten waren und daher nur unzu-
reichend besucht waren. Die Ausbildung sollte sich konzentrieren auf die Anwendung des
Englischen in der Informatik, hierzu sollten Beispiele aus der Anwendung herangezogen
werden. Eine verbindliche Verankerung im Curriculum ware wiinschenswert.

Die in der Prifungsordnung festgelegte Auslanderquote von 8% erscheint sehr befremdlich,
die Zulassung solle mehr von den fachlichen Voraussetzungen abhéangig gemacht werden.

2.4.3 Lehrmethoden

Die Lehrmethoden sind die Herkdbmmlichen. Es Uberwiegt die Vorlesung, zumeist in Kombi-
nation mit einer Ubung. Hier wére eine groRere Vielfalt denkbar. Sehr giinstig erscheint die
Einrichtung eines Tutoriums, als Modul in dem fortgeschrittene Studierende solche Studie-
rende fachlich unterstiitzen, die sich im Grundstudium befinden..

2.4.4 Priufungsformen

Das Studium ist sehr klausurlastig, und in den meisten Modulen des Hauptstudiums und des
Masters werden nicht die Module sondern Teilmodule abgeprift. Es ist sicherzustellen, dass
jedes Modul nur eine Prifungsleistung beinhaltet. Hierdurch kann auch die Prufungsbelas-
tung insgesamt reduziert werden. Zudem werden in vielen Teilmodulen noch Studienleistun-
gen verlangt, die die Belastung zusatzlich erhéhen.

Wiederholungsmaoglichkeiten fiir Modulprifungen sind erst am Ende des nachsten oder, bei
nur jahrlich angebotenen Modulen, Gbernachsten Semesters maéglich. Nachschreibe-Termine
sind von Seiten der Hochschule nicht vorgesehen, werden aber im Einzelfall angeboten. Die
Studierenden stellten den gewahlten Modus als anwendbar dar.

2.4.5 Studienverlauf und Modularisierung

Die Studiengange sind nicht entsprechend der Vorgaben modularisiert. In den Tabellen 10.1-
3 wurde nicht deutlich, was als Modul definiert ist. Die grau unterlegten Zeilen (Z.B. Informa-
tik: "I1 Theorie") wurden als Module definiert, jedoch gibt es im Modulkatalog auch Modulbe-
schreibungen fur darunter gefasste Teilmodule (z.B. WVG und AFS unter I1), die zumeist
aus einer Vorlesung, einem Seminar oder einer Vorlesung mit Ubung bestehen. Die eigentli-
chen Module wie z.B. 11 sind teilweise zu grof3, um Modulcharakter zu haben (Informatik: 11
umfasst 19 LP, 14 und I7 22 LP), zudem werden bei 11-3 und 15-7 im Bachelor sowie in den
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Module Theoretische Informatik und Informatikanwendungen im Master nicht die Module
sondern die darunter gefassten Teilmodule abgeprift. Zudem gibt es auch Module wie TUT
und PSM (Bachelor) oder MSI (Master), die nur aus einer Lehrveranstaltung bestehen und
keinen Modulcharakter haben. Fir PSM ist zudem keine Prifungsleistung vorgesehen. Dies
ist ein genereller Mangel. Die Modularisierung muss grundlegend Uberarbeitet werden, um
vorgabengemafe Module zu bilden, die nicht gréRer als 12-15 Leistungspunkte sind, mit
einer einzelnen Prifung abschlieen und aus mehr als einer Lehrveranstaltung bestehen.

Zudem sind die Modulbeschreibungen von unterschiedlicher Qualitat. Die Voraussetzungen
fur die Module sind nicht einheitlich beschrieben, teilweise werden bestimmte Lehrveranstal-
tungen (oder Teilmodule) vorausgesetzt, teilweise bestimmte Kenntnisse. Hierflr st eine ein-
heitliche Form zu finden. Generell sollte mdglichst der Besuch von bestimmten Modulen vo-
rausgesetzt werden. Modulverantwortliche sind nicht genannt, und eine Nennung des Modul-
turnus ware ebenfalls hilfreich. Im Modul "Grundlagen der Betriebswirtschaft" sind zudem die
Lernziele sehr knapp beschrieben.

Die Modultitel geben nicht immer adaquat den Inhalt wieder. Teilweise sollte die Beschrei-
bung so verandert werden, dass die Inhalte deutlicher werden (z.B. fehlt im Modul "Digitale
Bildverarbeitung" ein Hinweis, dass es sich um spezifische Bildverarbeitungsthemen fiir die
medizinische Informatik handelt), in anderen Modulen sollte die Modulbezeichnung verandert
werden (MST sollte in "Standards der medizinischen Informatik" und TMD in "Gesundheits-
telematik" umbenannt werden).

Der Modulkatalog soll als zentrales Informations-Instrument fur die Studierenden dienen und
soll daher aus sich heraus verstandlich sein.

25 Lehrpersonal

Das Lehrpersonal ist gut qualifiziert, um die Studiengéange in adaquater Form anzubieten
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3. Abschlieendes Votum

Allgemeine Empfehlungen:

- Die Ausbildung in Fachenglisch sollte verstarkt werden, ausgerichtet auf die Anwendung
des Englischen in der Informatik, z.B. Uber Anwendungsbeispiele.

Allgemeine Auflagen:

- Die Modularisierung ist grundsatzlich zu Uberarbeiten. Die gro3en Module sind in kleinere,
abprufbare Einheiten aufzuteilen, wobei generell sicherzustellen ist, dass Module aus
mehr als nur einer Lehrveranstaltung bestehen und trotzdem nur eine Prifungsleistung
beinhalten. Alle Module missen abgepruft werden.

- Die Modulbeschreibungen sind zu Uberarbeiten, die Voraussetzungen missen dabei in
einheitlicher Form beschrieben und Modulverantwortliche genannt werden. Es sollte auch
der Turnus des Moduls angegeben werden. Generell ist darauf zu achten, dass der Mo-
dultitel dem tatsachlichen Inhalt entspricht (z.B. bei SYS und BIV).

BACHELOR INFORMATIK

Akkreditierungsempfehlung an die SAK (Votum):

Die Gutachter empfehlen, den Studiengang fir die Dauer von funf Jahren mit den oben
genannten allgemeinen Auflagen sowie mit den folgenden Auflagen zu akkreditieren:

Auflagen:
- Die Abgrenzung zwischen den (Teil-)Modulen ADS und GDI muss deutlicher herausgear-
beitet werden.
BACHELOR MEDIZINISCHE INFORMATIK
Empfehlungen:
- Falls Lehrinhalte auf mehrere Dozenten verteilt werden, sollte eine Abstimmung Uber die
Inhalte sichergestellt werden und fur eine adaquate Bereitstellung der Lehrunterlagen ge-
sorgt werden.

Akkreditierungsempfehlung an die SAK (Votum):

Die Gutachter empfehlen, den Studiengang fir die Dauer von funf Jahren mit den oben
genannten allgemeinen Auflagen sowie mit den folgenden Auflagen zu akkreditieren:

Auflagen:

- Die (Teil-) Module MDO, MST und TMD missen Teil des Pflichtprogramms sein. Dabei
sollte MST in "Standards der medizinischen Informatik” und TMD in " Gesundheitstelema-
tik" umbenannt werden.

- Den medizinischen Grundlagen ist ein breiterer Raum zu geben. Es ist eine kontinuierli-
che fachliche Betreuung des Lehrgebiets sicherzustellen.
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MASTER INFORMATIK
Empfehlungen:

- Es sollte deutlicher dargestellt werden, wie die Inhalte des Bachelorstudiengangs im Mas-
ter weitergefiihrt werden.

Akkreditierungsempfehlung an die SAK (Votum):

Die Gutachter empfehlen, den Studiengang fir die Dauer von funf Jahren mit den oben
genannten allgemeinen Auflagen zu akkreditieren.
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