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Letter to the editor

Dear Editor,

| read with interest the article by Harendza et al., which
reviews the use of telemedicine-based training as a
learning tool for medical students whose education has
been negatively impacted by the COVID pandemic [1]. As
a current medical student in the United Kingdom, our
lectures are now exclusively delivered online, and clinical
opportunities within both primary and secondary care
have been reduced and adapted. This experience, and
the current academic literature, are drawn upon when
writing this letter.

The swift introduction of telemedicine-based training and
the positive feedback from the students in this study has
been impressive. However, it is worth commenting on the
potential ambiguity of the Likert scale used in the study.
Respectively, scores 2 through 4 on the scale correspon-
ded to “somewhat applies”, “partly applies”, and “rather
applies”. Instead, using a scale ranging from “strongly
disagree” to “strongly agree” may help reduce ambiguity
and therefore more accurately reflect student responses
and results interpretation in future studies.

Secondly, it would be interesting to read the results from
the patient questionnaire mentioned in this study.
Darnton (2020) found that telemedicine-based consulta-
tions negatively impacted medical students’ rapport with
patients, citing reduced non-verbal communication and
awkwardness arising when asking patients to repeat
sensitive information following technical glitches [2]. The
patient questionnaire results would be highly useful in
assessing any impact - which is especially important
when evaluating the viability of a more permanent shift
to remote learning post-pandemic.

Finally, I invite the authors’ opinions on recording Zoom
sessions. One points to research by Dow et al. in which
students benefitted from reviewing pre-recorded “real”
consultations in general practice [3]. Perhaps after at-

tempting the telemedicine-based simulation training,
students could review a high-level example of a pre-recor-
ded patient-doctor consultation discussing the same pa-
tient, which would serve as a good reference for students.
In the ‘Clinical Communications Skills’ course at Cam-
bridge, video capture and post-session playback have
proven to be a highly useful adjunct to experience within
the clinical setting.

The COVID-19 pandemic has increased the need for, and
accelerated the transition toward, innovative, remote
learning strategies in medical education. The research
by Harendza et al. is both important and necessary in
evaluating these novel education methods.
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Sehr geehrter Herausgeber,

mit Interesse las ich den Artikel von Harendza et al., in
dem die Nutzung von Telemedizin-basiertem Training als
Mittel der Lehrunterweisung von Medizinstudent*innen
besprochen wurde, deren Ausbildung negativ durch die
COVID-19-Pandemie beeinflusst wird [1]. Ich bin gegen-
wartig Medizinstudent im Vereinigten Konigreich und
unsere Vorlesungen finden gerade ausschlieflich online
statt, und klinische Angebote sowohl in der Primar- als
auch Sekundarversorgung wurden eingeschrankt und
angepasst. Auf diese Erfahrung und die aktuelle akade-
mische Literatur wird sich in diesem Schreiben gestutzt.
Die schnelle Einfuhrung des Telemedizin-basierten Trai-
nings und das positive Feedback von Studierenden in
dieser Studie waren beeindruckend. Jedoch sollte auch
auf die potentielle Mehrdeutigkeit der in der Studie ver-
wendeten Likert-Skala verwiesen werden; so entsprachen
die Punktzahlen 2 bis 4 auf der Skala der Einschatzung
LLrifft etwas zu*, ,trifft teilweise zu* bzw. ,trifft eher zu”.
Stattdessen wirde die Verwendung einer Skala von ,,trifft
Uberhaupt nicht zu“ bis ,trifft vollig zu“ dazu beitragen,
diese Mehrdeutigkeit einzuschranken und damit die
Antworten der Studierenden sowie die Ergebnisinterpre-
tation in zukinftigen Studien genauer wiedergeben.
Zum zweiten ware es interessant, die Ergebnisse des in
der Studie erwahnten Patientenfragebogens zu lesen.
Darnton (2020) fand heraus, dass Telemedizin-basierte
Gesprache das Wechselverhaltnis zwischen Medizinstu-
dierenden und Patienten negativ beeinflussen, und
nannte die eingeschrankte non-verbale Kommunikation
und die unangenehme Situation, die entsteht, wenn Pa-
tenten gebeten werden, nach technischen Pannen sensi-
ble Angaben zu wiederholen [2]. Die Ergebnisse des Pati-

entenfragebogens waren auflerst hilfreich bei der Ein-
schatzung eines Einflusses - was besonders wichtig ist,
wenn die Realisierbarkeit eines dauerhafteren Wechsels
zur Fernlehre nach der Pandemie evaluiert wird.
SchlieRlich bitte ich um Meinungen der Autoren zur Auf-
zeichnung von Zoom-Sitzungen. Einer verweist auf For-
schungen durch Dow et al., wo Studierende von der Be-
sprechung von zuvor in einer Aligemeinarztpraxis aufge-
zeichneten ,echten” Gesprachen profitierten [3]. Vielleicht
kdnnten Studierende nach einem Versuch von Telemedi-
zin-basiertem Simulationstraining ein Beispiel eines vor-
her aufgezeichneten hochwertigen Arzt-Patientenge-
sprachs bewerten und denselben Patienten besprechen,
was eine gute Referenzgréfle flir Studierende sein konnte.
Im Kurs ,Klinische Kommunikationsfahigkeiten“ in
Cambridge haben sich Videoerfassung und nachfolgende
Wiedergabe als auflert nlitzliche Erganzung der Erfahrung
innerhalb des klinischen Settings erwiesen.

Die COVID-19-Pandemie hat den Bedarf an und den be-
schleunigten Ubergang zu innovativen Fernlehre-Strate-
gien in der arztlichen Ausbildung erhéht. Die Forschungen
von Harendza et al. sind sowohl wichtig als auch notwen-
dig, um diese neuen Ausbildungsmethoden zu evaluieren.
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