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Einleitung

Der Fokus der wissenschaftlichen Auseinandersetzung mit Gesundheits-
kommunikation liegt auf textlichen und sprachlichen Aspekten. Wie Bil-
der eingesetzt werden, um über gesundheitsbezogene Themen zu kommu-
nizieren, ist bislang deutlich weniger untersucht (King, 2015). Gleichwohl
kommen Bilder in der Gesundheitskommunikation in vielen Kontexten
und mit unterschiedlichen Funktionen zum Einsatz (z. B. Atanasova, Gun-
ter, & Koteyko, 2013; Clarke, Niederdeppe, & Lundell, 2012). Dabei wer-
den ihnen besondere Qualitäten zugeschrieben, die sich aus der holistisch-
assoziativen Logik visueller Kommunikation ergeben (Müller & Geise,
2015). So werden sie zum einen schneller als Texte wahrgenommen und
verarbeitet und können zu einem besseren Verständnis von Informationen
und einer besseren Erinnerung an diese beitragen (vgl. den „picture-supe-
riority effect“; Childers & Houston, 1984). Zum anderen werden Bilder je-
doch durch die implizierte „Augenzeugenschaft“ (Geise, 2011, S. 54) auch
weniger hinterfragt als sprachliche Informationen und können durch die
weniger elaborierte Verarbeitung einen weniger stark reflektierten Einfluss
auf die Vorstellungen der Rezipierenden ausüben (Messaris & Abraham,
2003).

Gerade audiovisuelle Angebote, die etwa in Form von Fernsehbeiträgen
zunehmend in Gesundheitskontexten eingesetzt werden (Kessler, Guen-
ther, & Ruhrmann, 2014), unterliegen aufgrund ihrer Medialität einem
„Visualisierungszwang“ (Seiler, 2009, S. 36). Diese mediale Notwendig-
keit, stets Bilder zeigen zu müssen, wird zur Herausforderung, wenn es in
Beiträgen um abstrakte Konzepte geht. Denn diese sind nicht direkt sicht-
bar und können daher nicht einfach gezeigt, sondern müssen vielmehr vi-
sualisiert werden. Diese Problematik trifft in besonderem Maße auf die
Auseinandersetzung mit Evidenz zu. Der Vermittlung von Evidenz kommt
aufgrund ihrer Bedeutung für eine informierte Entscheidungsfindung eine
wichtige Rolle in der Gesundheitskommunikation zu (Albrecht, Mühlhau-
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ser, & Steckelberg, 2014). Gleichzeitig ist es alles andere als trivial, wie
sich Evidenz als abstraktes und graduelles Konzept überhaupt visuell dar-
stellen lässt.

Das Ziel dieses Beitrags ist es zu untersuchen, mit welchen Bildern in
gesundheitsbezogenen Fernsehbeiträgen unterschiedliche Arten von Evi-
denz visuell dargestellt werden. Dafür wurden in einer qualitativen Bildty-
penanalyse wiederkehrende Bildmotive identifiziert und zu Bildtypen ver-
dichtet. Anschließend wurde analysiert, wie diese Bildtypen unterschiedli-
che Evidenzarten visualisieren. Durch die Einordnung der Befunde trägt
der Beitrag zu einer kritischen Auseinandersetzung mit visueller Gesund-
heitskommunikation bei.

Forschungsstand

Für die Untersuchung der Visualisierung von Evidenz sind sowohl Er-
kenntnisse aus dem Bereich der Gesundheitskommunikation als auch aus
der visuellen Kommunikation relevant.

Die konzeptuelle Auseinandersetzung mit Evidenz findet u. a. in der
Forschung zur Gesundheitskommunikation statt (Albrecht et al., 2014).
Der Begriff ist aus dem englischen Sprachgebrauch entlehnt und bezieht
sich in diesem Kontext auf Nachweise für die Wirksamkeit von Verfahren.
Dabei ist Evidenz kein dichotomes, sondern ein graduelles Konstrukt (Gu-
yatt et al., 2008). Entsprechend können unterschiedliche Informationsarten
zu einer Evidenzgrundlage beitragen und verschiedene Evidenzarten diffe-
renziert werden: Unter Rückgriff auf Systematisierungen aus der evidenz-
basierten Medizin werden unterschiedliche Formen medizinischer Studien
nach ihrer Qualität und Aussagekraft hierarchisch eingeteilt (typischerwei-
se in absteigender Reihenfolge: randomisierte kontrollierte Studien, Ko-
hortenstudien, Case-Control Studies und Case Series; Burns, Rohrich, &
Chung, 2011). In dieser Reihe der wissenschaftlichen Evidenzarten wer-
den Expertenmeinungen üblicherweise am niedrigsten eingestuft. Daneben
können auch mediale Quellen für Informationen (z. B. Ratgeber-Bücher)
Evidenz vermitteln (Verhoef, Mulkins, Carlson, Hilsden, & Kania, 2007).
Schließlich lassen sich Formen anekdotischer Evidenz beschreiben, die auf
persönliche Erfahrungen von Einzelpersonen abstellen (Verhoef et al.,
2007). Bezogen auf Bilder gibt es bereits Hinweise darauf, dass visuelle
Darstellungen verschiedener Evidenzarten in unterschiedlichen Bildgat-
tungen (z. B. Diagramm, Bild eines Arztes, technisch-apparativ erstelltes
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Bild im Rahmen einer Mammographie) unterschiedlich persuasive Wir-
kungen entfalten können (Kessler, Reifegerste, & Guenther, 2016).

Die analytische Auseinandersetzung mit Visualisierungen lässt sich
durch Erkenntnisse aus der Visuellen Kommunikationsforschung fundie-
ren. Dort wird zwischen Abbild und Denkbild unterschieden (Müller &
Geise, 2015): Während sich ein Denkbild auf abstrakte, immaterielle Kon-
zepte (z. B. Evidenz) beziehen kann, die nicht direkt sichtbar sind, zeigt
ein Abbild stets etwas konkret Sichtbares (z. B. einen bestimmten Arzt).
Mediale Bilder sind immer Abbildungen und müssen damit stets etwas
konkret Sichtbares zeigen – wenngleich dieses direkt Sichtbare in der In-
terpretation durch eine rezipierende Person auch Bezug auf abstraktere
Denkbilder nehmen kann. Dies verdeutlicht die Problematik von Visuali-
sierungen: Eine Visualisierung ist der Versuch, eine abstrakte Idee, die
kein direkt sichtbares Abbild hat, in einem Bild darzustellen (Geise,
2011). Dies bezieht sich hier auf die Herausforderung, unterschiedliche
Evidenzarten visuell umzusetzen. Das ist insofern kritisch zu diskutieren,
als durch die Visualisierung mit konkreten Abbildern auch über die Evi-
denzart hinausgehende Assoziationen einhergehen können, die sich aus
der holistisch-assoziativen Bildverarbeitung ergeben (Müller & Geise,
2015). Zudem sind Bilder durch ihre Polysemie gekennzeichnet (Müller &
Geise, 2015). Sie sind – zu unterschiedlichen Graden – bedeutungsoffen
und können von Rezipierenden vor deren individuellen Hintergründen un-
terschiedlich interpretiert werden. Entsprechend bedeutsam ist die Ein-
schränkung dieser Bedeutungsoffenheit durch andere, etwa sprachliche In-
formationen, die die Bilder rahmen können. Schließlich lassen sich unter-
schiedliche Bildgattungen differenzieren – neben fotografischen Bildern
etwa auch Grafiken oder Computeranimationen. Diese können mit beein-
flussen, wie gut ein Sachverhalt visualisiert werden kann und wie bedeu-
tungsoffen eine visuelle Darstellung ist (Kessler et al., 2016).

Unterschiedliche Prozesse der Standardisierung und Routinisierung in
der journalistischen Bildproduktion haben einen wesentlichen Einfluss auf
die Auswahl und den Einsatz von Bildern in der medialen Berichterstat-
tung (Grittmann, 2007) und damit auch auf die Visualisierung der The-
men, über die berichtet wird. Dabei spielen Vorstellungen zu einem The-
ma auf soziokultureller Ebene, innerhalb einer Redaktion und bei einer
Journalistin bzw. einem Journalisten ebenso eine Rolle wie Entscheidun-
gen im journalistischen Alltag. Diese Prozesse führen dazu, dass sich in
der Berichterstattung ein überschaubares Set an wiederkehrenden Bildmo-
tiven abzeichnet. Diese lassen sich zu Bildtypen zusammenfassen, die auf
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inhaltlicher Ebene dieselbe bzw. eine sehr ähnliche Bedeutung haben und
sich auf dieselben soziokulturellen Ideen beziehen (Grittmann, 2001). Sol-
che Bildtypen sind bislang v. a. für die Berichterstattung über Politik
(Grittmann, 2007), Klima (Grittmann, 2014) sowie Krieg und Krisen
(Griffin & Lee, 1995) identifiziert worden. Für die gesundheitsbezogene
Berichterstattung wurden noch kaum umfassendere Typologisierungsver-
suche unternommen. Das Konzept der Bildtypen wird in der vorliegenden
Studie genutzt, um die Visualisierung von Evidenz in Fernsehbeiträgen zu
untersuchen.

Aus diesen Überlegungen ergibt sich die Forschungsfrage:

FF: Durch welche Bildtypen werden in Fernsehbeiträgen unterschied-
liche Evidenzarten visualisiert?

Methodisches Vorgehen

In einer qualitativen Bildtypenanalyse (Grittmann & Ammann, 2011) wur-
de die Visualisierung von Evidenz in Fernsehbeiträgen untersucht. Als
Anwendungsbeispiel wurde das Feld der Komplementär- und Alternativ-
medizin bei Krebs herangezogen. Dieses umfasst Verfahren und Substan-
zen, die nicht Teil der schulmedizinischen Versorgung sind, sondern zu-
sammen mit oder anstelle von Standardbehandlungen angewandt werden
(National Cancer Institute, o. J.), wie z. B. Akupunktur oder Homöopathie.
Dieses Feld ist hinsichtlich der Thematisierung von Evidenz besonders
herausfordernd, da es aufgrund einer häufig unklaren Befundlage von me-
dizinischer Unsicherheit geprägt ist. Wenngleich medizinische Expertin-
nen und Experten eine bevorzugte Informationsquelle für Betroffene sind
(Finney Rutten et al., 2016), können sie Betroffene häufig nicht mit Infor-
mationen versorgen (Dooley, Lee, & Marriott, 2004). Medien sind für Be-
troffene daher eine zentrale Informationsmöglichkeit (Molassiotis et al.,
2005), was deren Darstellung verfügbarer Evidenz umso relevanter macht.

Die Datenerhebung erfolgte im Rahmen eines interdisziplinären For-
schungsprojekts des von der Deutschen Krebshilfe (DKH) geförderten
Kompetenznetzes Komplementärmedizin in der Onkologie (KOKON).
Über einen Zeitraum von sechs Monaten (11/2012–04/2013) wurden mit
einer Spracherkennungssoftware alle deutschsprachigen, nicht-fiktionalen
Fernsehbeiträge identifiziert, in denen mindestens eine komplementärme-
dizinische Behandlung im Kontext von Krebs vorkam.
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Das Sample besteht aus 68 Fernsehbeiträgen. Davon wurden als Grund-
lage für die Bildtypenanalyse diejenigen 16 redaktionellen Beiträge heran-
gezogen, in denen Komplementärmedizin bei Krebs das Hauptthema ist.
Diese Beiträge sind zwischen 0,3 und 44,7 Minuten lang (M = 6,2 Minu-
ten; SD = 10,6 Minuten) und bestehen insgesamt aus 1.112 einzelnen Ein-
stellungen.

Die Datenauswertung erfolgte in vier Schritten:
1) Erstellung typischer Stills: Zunächst wurde im Rahmen der Daten-

aufbereitung in der qualitativen Datenanalysesoftware MAXQDA für jede
der 1.112 Einstellungen des Subsamples ein typischer Still1 in Form eines
Screenshots erzeugt (Rössler, 2001).

2) Gruppierung der Stills zu Bildtypen: Die erzeugten Einzelbilder wur-
den in MAXQDA in einem iterativen Prozess beitragsübergreifend anhand
der inhaltlichen Ähnlichkeit ihrer Motive induktiv zu Bildtypen gruppiert.
Dabei war entscheidend, dass sich die Bildmotive eines Typs intern in
ihrer inhaltlichen Bedeutung möglichst stark ähnelten und sich gleichzei-
tig möglichst stark von den Bildmotiven anderer Bildtypen unterschieden.
So wurden etwa alle Bildmotive, die Porträtaufnahmen von Ärztinnen und
Ärzten bei einem Statement zeigen, zu einem entsprechenden Bildtyp zu-
sammengefasst, der sich wiederum unterschied von Outputs bildgebender
Verfahren oder Abbildungen medizinischer Fachzeitschriften.

3) Benennung, Beschreibung und Illustration der Bildtypen: Die so ge-
bildeten Bildtypen wurden benannt, anhand der charakteristischen Merk-
male der zugeordneten Bilder beschrieben sowie durch die Auswahl eines
Beispielbildes illustriert. Der Bildtyp „Statement einer Ärztin/eines Arz-
tes“ etwa lässt sich dadurch beschreiben, dass auf den zugehörigen Bildern
Ärztinnen oder Ärzte in weißen Kitteln in einem Klinikkontext (z. B. in
einem Büro oder Beratungsraum) abgebildet sind. Über eine Bauchbinde
mit ihrem Namen und Titel sowie teilweise auch ihrer Affiliation wird ihr
Expertenstatus unterstrichen.

4) Zuordnung der identifizierten Bildtypen zu Evidenzarten: Schließlich
erfolgte in einem vierten Schritt die Zuordnung der induktiv identifizierten
Bildtypen zu denjenigen theoretisch beschriebenen Evidenzarten, die sie
inhaltlich ansprechen. So ließ sich etwa der Bildtyp „Statement einer Ärz-

1 Ein Still ist ein Einzelbild, das das Bewegtbildmaterial zu einem bestimmten Zeit-
punkt in Form eines Standbilds festhält.
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tin/eines Arztes“ der Evidenzart „Expertenmeinung“ zuordnen (vgl. Kess-
ler et al., 2016).2

Ergebnisse

Die Ergebnisse zeigen, dass sich eine Reihe der induktiv identifizierten
Bildtypen den vier aus dem Forschungsstand ableitbaren Evidenzarten –
medizinische Studien, Expertenmeinung, mediale Quellen und anekdoti-
sche Evidenz – zuordnen lässt. Im Folgenden wird jeweils das Spektrum
der Bildtypen aufgezeigt, mit denen die unterschiedlichen Evidenzarten im
untersuchten Material visualisiert werden (Tabelle 1).

Medizinische Studien werden durch Bilder dargestellt, die die Entste-
hung, Aufbereitung und Bereitstellung medizinischen Wissens zeigen. Die
Entstehung von Evidenz in medizinischen Studien wird durch Bilder von
Untersuchungen im Labor visualisiert, die zum einen Abläufe im Labor
zeigen – gekennzeichnet durch das Setting und die Laborkleidung der bei
ihrer Arbeit abgebildeten Personen – und zum anderen Laborausstattung
als das Handwerkszeug zur Generierung medizinischen Wissens. Die Auf-
bereitung von Evidenz erfolgt in Form computergenerierter Bilder: Out-
puts bildgebender Verfahren (wie Röntgenaufnahmen oder PET-Scans)
machen Veränderungen im Körper sichtbar. Damit visualisieren sie zum
einen die Wirkungen von Behandlungen, können zum anderen aber auch
als Sinnbild für die technologischen Möglichkeiten der technisch-apparati-
ven Medizin gesehen werden. Computeranimationen zu Zellprozessen vi-
sualisieren u. a. Stoffwechselabläufe von gesunden und kranken Zellen
und verdeutlichen damit Wirkweisen. Computerdiagramme zu Studiener-
gebnissen – wie etwa animierte Säulendiagramme – bereiten empirisches
medizinisches Wissen (z. B. aus Experimenten) auf. Die Verbreitung von
Evidenz schließlich zeigt sich durch Bilder wissenschaftlicher Publikatio-
nen wie Fachzeitschriften oder Bücher, die sichtbare Belege für medizini-
sches Wissen darstellen.

4

2 Diese Zuordnung wurde zur Beantwortung der Forschungsfrage dieses Beitrags
durchgeführt. Bei der zugrundeliegenden Bildtypenanalyse erfolgte die Gruppie-
rung der induktiv identifizierten Bildtypen nach Themen. Die entwickelte Bildtypo-
logie enthält daher auch weitere Bildtypen, die sich keiner theoretisch abgeleiteten
Evidenzart zuordnen lassen und auf die deshalb in diesem Beitrag nicht eingegan-
gen wird (z. B. Abbildungen der Natur).
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Tabelle 1: Visualisierung von Evidenzarten durch Bildtypen
 

Tabelle 1: Visualisierung von Evidenzarten durch Bildtypen 

 

Evidenzarten Bildtypen 

Medizinische 

Studien 

Entstehung medizinischen Wissens 

- Abläufe im Labor 

- Laborausstattung 

Aufbereitung medizinischen Wissens 

- Output bildgebender Verfahren 

- Computeranimation zu Zellprozessen 

- Computerdiagramm zu Studienergebnissen 

Verbreitung medizinischen Wissens 

- Wissenschaftliche Publikation 

Experten- 

meinung 

Äußerungen von Expertinnen und Experten 

- Statement einer Ärztin/eines Arztes 

- Statement einer Wissenschaftlerin/eines Wissen-

schaftlers 

- Statement einer/eines Behandelnden 

- Gespräch mit einer/einem Behandelnden 

Mediale  

Informationen 

Medienbezogenes Informationsverhalten 

- Internetsuche 

- Patientin/Patient informiert sich 

Mediale Informationsquellen 

- Print-Informationsquelle 

- Online-Informationsquelle 

Anekdotische 

Evidenz 

Behandlungssituationen mit Betroffenen 

- Fachanwendung (professional care) 

- Selbstanwendung (self care) 

Äußerungen von Betroffenen 

- Statement einer Patientin/eines Patienten 

- Statement einer/eines Angehörigen 

- Gespräch mit einer/einem Angehörigen 

Quelle: Eigene Darstellung. Quelle: Eigene Darstellung.

Expertenmeinung wird visuell durch Bilder von Äußerungen unterschied-
licher Expertinnen und Experten aus dem medizinischen Bereich in Form
von Statements und Gesprächen dargestellt. Der Expertenstatus der ge-
zeigten Person wird üblicherweise durch Bauchbinden am unteren Ende
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des Bildes und durch deren Verortung in ihrer jeweils typischen Arbeits-
umgebung unterstrichen. Bei Statements ist die Expertin bzw. der Experte
allein im Bild zu sehen, bei Gesprächen im Austausch mit einer interview-
enden, nicht unmittelbar betroffenen Person. Beispielhaft sind Statements
von Ärztinnen und Ärzten, die üblicherweise weiße Kittel tragen, in den
Bauchbinden mit ihrem Titel „Dr.“ oder „Prof.“ bezeichnet und in einem
Klinikkontext – z. B. in ihrem Büro oder einem Beratungsraum – gezeigt
werden. Daneben werden Statements von Wissenschaftlerinnen und Wis-
senschaftlern eingesetzt, deren Expertenstatus ebenfalls durch die Bauch-
binde herausgestellt wird und die typischerweise in Laborumgebungen ab-
gebildet werden. Schließlich werden auch Statements von Behandelnden
bzw. Gespräche mit Behandelnden (z. B. Yoga-Lehrerinnen oder Heil-
praktikerinnen) eingesetzt, die in ihrem Arbeitskontext und üblicherweise
vor Patientinnen und Patienten gezeigt werden und – anders als Ärztinnen
und Ärzte – keine weißen Kittel als Statussymbol tragen.

Mediale Quellen werden visuell durch die Abbildung von Informations-
verhalten und konkreten Informationsquellen, die auf Evidenzen für Be-
handlungen verweisen, dargestellt. Medienbezogenes Informationsverhal-
ten wird dabei durch Bilder von Vorgängen bei einer Internetsuche (z. B.
Finger bei der Tastatureingabe, Trefferliste einer Google-Suchanfrage)
oder einer bzw. eines sich informierenden Patientin bzw. Patienten (z. B.
beim Nachschlagen von Informationen in einem Buch) visualisiert. Als
mediale Informationsquellen werden sowohl Print- (z. B. Ratgeberbücher
zu Yoga) als auch Online-Informationsquellen (z. B. Websites zu Heil-
pflanzen gegen Krebs) gezeigt, die auf – zumindest vorgebliche – Eviden-
zen verweisen.

Anekdotische Evidenz schließlich wird visualisiert durch Bilder von Si-
tuationen, in denen eine Patientin bzw. ein Patient eine konkrete Erfahrung
mit einem Verfahren macht, sowie durch Abbildungen von Statements von
Betroffenen und Angehörigen, die von ihren Erfahrungen berichten, und
von Gesprächen mit diesen. Zu den Bildern von Behandlungssituationen
mit einer Patientin oder einem Patienten zählen einerseits Abbildungen,
auf denen eine Expertin oder ein Experte eine Behandlung (z. B. Aku-
punktur) an einer erkrankten Person durchführt oder die erkrankte Person
überwacht, während diese ein Verfahren ausführt (professional care). An-
dererseits fallen darunter Abbildungen, auf denen die erkrankte Person al-
lein im Bild ist und beim eigenständigen Durchführen eines Verfahrens
(z. B. Yoga) gezeigt wird (self care). Äußerungen von Betroffenen werden
in Form von Statements von Patientinnen und Patienten sowie Angehöri-
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gen und in Form von Gesprächen mit Angehörigen dargestellt. In State-
ments von Patientinnen und Patienten werden Betroffene unterschiedli-
chen Alters (u. a. erkrankte Kinder) gezeigt, während sie von ihren Erfah-
rungen mit Komplementärmedizin erzählen und diese in ihre Krankheits-
geschichte einordnen. Dabei werden die Patientinnen und Patienten typi-
scherweise in der Natur oder in alltäglichen Settings (z. B. im Wohnzim-
mer oder beim Einkaufen) verortet. Einige von ihnen weisen sichtbare
Zeichen der Krankheit bzw. ihrer Behandlung auf (etwa einen kahlen
Kopf). Patientinnen und Patienten werden jedoch üblicherweise mit positi-
ven Gesichtsausdrücken gezeigt. In Statements von Angehörigen bzw. Ge-
sprächen mit Angehörigen (z. B. mit der Mutter eines erkrankten Kindes)
werden auch Verwandte gezeigt, die sich zu ihren Erfahrungen äußern.
Auch sie werden üblicherweise in alltäglichen Settings (z. B. in ihrer
Wohnung) verortet.

Fazit

Die vorgestellte Untersuchung zeigt, dass durch den Einsatz wiederkeh-
render Bildmotive unterschiedliche Evidenzarten suggeriert werden kön-
nen. Die Visualisierung von Evidenz wird dabei eingeschränkt durch die
Visualisierbarkeit der unterschiedlichen Evidenzarten und die Bedeutungs-
offenheit verschiedener Bildgattungen. Außerdem wird sie relativiert
durch die multimodalen Beziehungen, in denen Bilder in audiovisuellem
Material eingesetzt werden.

Die Auseinandersetzung mit dem Spektrum an Bildtypen, das in den un-
tersuchten Fernsehbeiträgen eingesetzt wird, zeigt zunächst, dass auch in
einem Bereich wie Komplementärmedizin, der von medizinischer Unsi-
cherheit gekennzeichnet ist, visuell vielfältige Bezüge zu unterschiedli-
chen Evidenzarten hergestellt werden. Dies ist angesichts der eingangs
skizzierten Charakteristika visueller Kommunikation (u. a. wenig reflek-
tierte Verarbeitung) kritisch zu diskutieren. Denn informierte Entscheidun-
gen sind nur möglich, wenn die dafür herangezogenen Informationen dif-
ferenziert verstanden werden können. Inwiefern dies auf die eingesetzten
Visualisierungen der Evidenzarten zutrifft, muss in rezeptionsorientierten
Folgestudien untersucht werden. Das Spektrum der identifizierten Bildty-
pen deutet darüber hinaus auf eine deutliche Standardisierung der journa-
listischen Bildproduktion auch im Gesundheitskontext hin. Die Bildtypen,
mit denen verschiedene Evidenzarten visualisiert werden, lassen sich über
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das Anwendungsbeispiel Komplementärmedizin hinaus auf andere ge-
sundheitsbezogene Themenfelder übertragen, in denen Evidenz eine Rolle
spielt.

Eine Reflexion der Visualisierungen zeigt, dass die konkrete visuelle
Umsetzung von Evidenz von verschiedenen Aspekten eingeschränkt wer-
den kann. Zum einen spielt die Visualisierbarkeit der Evidenzart eine Rol-
le. Diese hängt wesentlich von der Abstraktheit der dargestellten Evidenz
ab. So lässt sich etwa anekdotische Evidenz verhältnismäßig gut illustrie-
ren, da dabei auf konkrete Situationen und Personen zurückgegriffen wer-
den kann (vgl. Fallbeispiele; Atkin, Smith, McFeters, & Ferguson, 2008).
Die Unterschiede zwischen verschiedenen Formen medizinischer Studien
können dagegen nur schwer direkt abgebildet werden. Zum anderen hat
die Bedeutungsoffenheit der Bildgattung einen Einfluss. So weisen Com-
puteranimationen und Infografiken ein verhältnismäßig eng eingegrenztes
Bedeutungspotenzial auf. Dagegen können Bilder von Personen bei einem
Statement zwar eine Rollenzuweisung hinsichtlich der abgebildeten Per-
son vornehmen. Die eigentliche Aussage zur Evidenz erfolgt aber durch
eine sprachliche Äußerung. Damit können Computeranimationen und In-
fografiken vermutlich auch gut alleinstehend verstanden werden, wohin-
gegen das Verständnis von Bildern von Expertinnen und Experten wesent-
lich von deren sprachlichen Äußerungen beeinflusst wird.

Dies verweist schließlich darauf, dass die eingesetzten Bildtypen stets
auch in unterschiedlichen multimodalen Beziehungen zu verbalen Infor-
mationen stehen (Scheufele, 2001), in denen Bildern unterschiedliche
Funktionen bei der Informationsvermittlung zukommen können (Kessler
et al., 2016). Durch die gegenseitige Rahmung und Relativierung von Bild
und Sprache können in der Rezeption unterschiedliche Interpretationsmus-
ter entstehen. In Kombinationen mit hohem Bild-Sprache-Bezug ist zum
einen möglich, dass ein Sachverhalt verbal erklärt und von Bildern illus-
triert wird (z. B. bei der Abbildung eines Forschungsablaufes). Zum ande-
ren können Bilder einen (ansonsten nicht direkt sichtbaren) Sachverhalt
visualisieren und die Sprache erklärt diese Visualisierung (z. B. bei der Vi-
sualisierung mit bloßem Auge nicht sichtbarer Zellprozesse, die durch
Computergrafiken dargestellt werden). In Kombinationen mit niedrigem
Bild-Sprache-Bezug ist zum einen möglich, dass ein Bild eine eigene Aus-
sage bereitstellt (z. B. durch das visuelle Herausstellen des Expertenstatus
einer Person bei einem Statement, das die Evidenzart „Expertenmeinung“
nahelegt), während zugleich sprachlich weitere Informationen ergänzt
werden (z. B. durch eine Äußerung zu vorliegenden medizinischen Studi-
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en zur Wirksamkeit eines Verfahrens). Zum anderen ist denkbar, dass
sprachliche Informationen (z. B. zur Wirksamkeit von Yoga) um Bilder
mit einer zusätzlichen Aussage ergänzt werden (z. B. ein Ratgeberbuch zu
Yoga als mediale Quelle von Informationen).3

Die Ergebnisse der Studie unterstreichen die Bedeutung einer kritischen
Auseinandersetzung mit Visualisierungen in der Gesundheitskommunika-
tion und bieten Anknüpfungspunkte sowohl für die Forschung (z. B. in
Form von Analysen visueller Darstellungen und deren Rezeption) als auch
die gesundheitsbezogene Praxis (z. B. für journalistische Bebilderungs-
praktiken und die Förderung von Gesundheitskompetenz).
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