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Hintergrund

* Vergiftungen stellen eine haufige Unfallursache
bel Klein- und Vorschulkindern dar, insb. durch
Unfalle im eigenen Haushalt (Geith et al. 2018)

« Haufig denkt man bei Vergiftungen an
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Die BfR-App ,Vergiftungsunfalle bei Kindern*

c{

Deutscher Preis fuir

Onlinekommunikation 2014
GEWINNER

e 2013 als mobiles Informations- und Nachschlagewerk ftr
Vergiftungsunfalle bei Kindern und flr deren Vermeidung
entwickelt

* Informationen basieren zum Grol3teil auf der BfR-Broschire
JRisiko Vergiftungsunfalle bei Kindern*

e kostenlos fur Android und iIOS downloadbar
e Zentrale Features:

» A-Z-Index von Haushaltschemikalien, Pflanzen und
Medikamenten mit detaillierten Informationen zu
Inhaltsstoffen, Vergiftungsbild und (sofern notwendig) Erste-
Hilfe-MalRnahmen

» Direkter Anruf beim Giftnotruf aus der App

» Tipps zur Ersten Hilfe bei Vergiftungsunfallen (Handeln bei
bestimmten Symptomen, Tipps fur die Hausapotheke)

» Hinweise zur Vorbeugung von Vergiftungsunféllen
(allgemeine Tipps, besonders gefahrliche Produkte im
Haushalt)
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https://www.bfr.bund.de/cm/350/risiko-vergiftungsunfaelle-bei-kindern.pdf

Forschungsziele der Studie

Evaluation der Bedienfreundlichkeit der App ,Vergiftungsunfalle bei Kindern* hinsichtlich
« Wahrgenommener Einfachheit der Bedienung
» Informationsdesign (Layout)
» Interaktionsdesign (z.B. Seitenwechsel)
» Software-Ergonomie (z. B. Bedienbarkeit: Touchscreen)
 Wahrgenommener Nutzen der App
» Wissenserwerb
» Zeitersparnis
» Nutzungsabsicht tber die Testsituation hinaus

Welche Faktoren bestimmen die Absicht,
die App weiterhin zu nutzen?

Wie werden medizinisch relevante
Informationen von den Nutzerinnen und

Nutzern eingeordnet?

4
V: BfR

A
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Methodik

Methoden und gesammelte Datensatze

Szenarienbasierter Remote Usability Test System Usability Scale

, Thinking aloud*“ -

Transkripte Beobachtungsdaten Klickprotokolle Fragebogendaten

Quantitative
Analysen

Fokussiertes
Interview

Interview-
transkripte

Qualitative Analysen
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Stichprobe

Zielgruppe: Betreuungspersonen von Kindern unter sieben Jahren (n = 42)

« Gruppe A (n=21): Personen, die standig mit mindestens einem unter 7-
jahrigen Kind in einem Haushalt zusammenleben (i.d.R. Eltern; aber auch
Patchworkfamilien, altere Geschwister o0.a.)

« Gruppe B (n=21): Personen, die entweder unentgeltlich Kinder betreuen,
aber nicht im gleichen Haushalt leben (z.B. Tanten/Onkel, Grol3eltern,
Nachbarn) oder privat fur die Kinderbetreuung bezahlt werden, ohne jedoch
eine entsprechende Ausbildung zu haben (z.B. Babysitter)

 Weitere Rekrutierungsvariablen (Gleichverteilung angestrebt)
e Geschlecht
« Einstellung gegeniuber mHealth-Anwendungen

e Teilnahmevoraussetzungen
 Mindestens 18 Jahre alt
e Zugang zu einem Laptop mit Mikrofon sowie einem Smartphone

e Nicht tatig im Bereich Marktforschung und/oder User Experience / User
Interface Design
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Einfluss von Designelementen und sprachlichen Aspekten auf die
Bedienfreundlichkeit

Designelemente

\\g « Gleichmaliges Layout auf allen Inhaltsseiten / Lexikaeintragen

9. Eindeutige Symbole

Signalwirkung von Bildern: Lacheln vs. Gefahr

Optische Hervorhebung gefahrlicher Stoffe (Erste-Hilfe-Kasten, 112)
Farbgestaltung der Schaltflachen: Farbe vs. weil3

%2 Sprachliche Aspekte

P . Verwendung einheitlicher Begriffe (Giftnotruf vs. Giftinformationszentrum)

Z «» Auf Verstandlichkeit achten (Fachbegriffe erlautern/vermeiden, lateinische
Pflanzenbezeichnungen)

% « Dosis-Wirkung-Beziehungen
» Greifbarkeit von Mengenangaben
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mJa =Nein

Weitere Nutzung im
Alltag

n=42

keine Angabe

2

Lassen App
weiterhin installiert

Welche Faktoren bestimmen die Absicht, die App weiterhin zu nutzen?

= Erste Hilfe vs. Pravention

« 33 Befragte wirden die App fur Notfalle nutzen
» 20 Befragte wirden die App zur Pravention nutzen

Argumente flr die App-Nutzung

e Zugang zum Giftnotruf

Direkter Zugang zu gut aufbereiteten, seridosen
Informationen

App kann im Notfall beruhigend wirken
Wenig Speicherplatz
Smartphone ist immer dabei

Argumente gegen die App-Nutzung

» Vermeintlich kein Bedarf (insb. fir Pravention;
wahrgenommener vs. tatsachlicher Wissenstand)

* Im Notfall keine Zeit durch die App zu navigieren
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@ Wie werden medizinisch relevante Informationen von den Nutzerinnen und
L/ Nutzern eingeordnet?

eher eher
ungefahrlich gefahrlich

Baby-
puder

Seife

Zahn- Beispiel Szenario 2
pasta

,ole haben in Inrem Badezimmer eine Reihe von Pflege- und
Kosmetikprodukten. Nun mdchten Sie mit der BfR-App
herausfinden, ob diese Produkte eine mdgliche Gefahr fr Ihr
kleines Kind darstellen.

Babydl

Bitte ordnen Sie die Produkte von links (geringe Gefahr) nach
rechts (hohe Gefahr) nach lhrer Gefahrlichkeit ein. Nutzen Sie zur
Bewertung der Gefahrlichkeit bitte die BfR-App.*
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@ Wie werden medizinisch relevante Informationen von den Nutzerinnen und
L/ Nutzern eingeordnet?

eher eher
ungefahrlich gefahrlich

Ann-Kathrin Lindemann et al., Forum fiur den Offentlichen Gesundheitsdienst 2022, 06.04.2022, Berlin Seite 10 r?( BfR



@ Wie werden medizinisch relevante Informationen von den Nutzerinnen und
L/ Nutzern eingeordnet?

eher eher
ungefahrlich gefahrlich
Babypuder

Erste Hilfe

* Reste aus Mund und Nase entfernen
 Hustendes Kind aufrecht halten

» Tee, Wasser oder Saft zu trinken geben
* Notruf 112 alarmieren

>
S
[Schilderung typische Unfallsituation]
Vergqiftungsbild
Der leichte Puder kann in die Lunge
eingeatmet werden (medizinisch
»Aspiration®). Akut heftiger Husten, auch
l Atemstorungen sowie nachfolgende

schwere Lungenschéadigungen sind
maoglich.
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@ Wie werden medizinisch relevante Informationen von den Nutzerinnen und
L/ Nutzern eingeordnet?

eher eher
ungefahrlich gefahrlich

Menge ist in der
nur der Pinsel

er Lack zahflussig
ang ist keine

end, den Mund

ee, Wasser oft Saft
Im Zweifelsfall
rum anrufen.
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@ Wie werden medizinisch relevante Informationen von den Nutzerinnen und
L/ Nutzern eingeordnet?

eher eher
ungefahrlich gefahrlich
o = ®
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Individuelle Bewertungen der Teilnehmenden
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@ Wie werden medizinisch relevante Informationen von den Nutzerinnen und
L/ Nutzern eingeordnet?

Babypuder Nagellack
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Implikationen fur die Praxis

mad  EiNflussfaktor Risikowahrnehmung

» Fehlende Differenzierung Gefahr vs. Risiko
» Einfluss von eigenen Erfahrungen
« Umgang mit Informationen, die nicht den Erwartungen entsprechen

Akzeptanz einer Gesundheitsapp abhangig von

« Wahrnehmbarem Nutzen fur die Zielgruppe (Giftnotruf; schnelle, seridose
Informationen; Zuganglichkeit)

» Einfacher Bedienung durch eindeutiges, stringentes Design

» Aufbereitung der Inhalte (Verstandlichkeit, Abgleich mit der Realitét,
Erflllen von Erwartungen)

 Vermeidliche ,Missverstandnisse* liegen nicht zwingend an der
Verstandlichkeit eines Textes

o Zielgruppen in Entwicklung der Materialien mit einbeziehen
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Bundesinstitut flr Risikobewertung
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Ann-Kathrin Lindemann

20 Risiken erkennen -

TARRE Gesundheit schitzen

Bundesinstitut fir Risikobewertung
Max-Dohrn-Stral3e 8-10 e 10589 Berlin
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