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Linguistik und Medizin: Einleitung

1 Wissenschaftliches Netzwerk >Linguistik
und Medizin<

Der vorliegende Band geht aus der Arbeit des DFG-Netzwerks >Linguistik und
Medizin< — Patho- und Saluto-Diskurse im Spannungsfeld von objektivierter Dia-
gnose, interaktiver Vermittlung und medialer Konstitution (vgl. lakushevich, Ilg &
Schnedermann 2017) hervor, das Forscherinnen und Forscher aus Deutschland,
der Schweiz, Osterreich und Ungarn vereint (www.linguistik-medizin.net). Das
Netzwerk wurde 2017 gegriindet, um die Forschungstatigkeiten der verschiede-
nen linguistischen Disziplinen, die an den Verbindungslinien von ,.Sprache —
Wissen — Medizin“ arbeiten, zu biindeln und die interdisziplindre Anschlussfa-
higkeit zwischen linguistischen und medizinischen, psychiatrischen und saluto-
genetischen Forschungsbereichen auf- und auszubauen. So bendotigt man
beispielsweise zur umfassenden Erforschung der Wechselwirkungen zwischen
medialen Einflussfaktoren auf die Wissensbildung zu psychischen und somati-
schen Krankheitskonzepten einerseits und fachlichen, institutionellen und indi-
viduellen Wissensbestdanden andererseits verschiedene methodische Zugange
und Daten der Gesprachs-, Korpus- und Diskursanalyse. Die Erarbeitung und Er-
forschung dieser Schnittstellen durch die Kombination der einzelnen Sichtweisen
und Methoden in Fachbeitragen und Forschungsprojekten oder durch die Gegen-
iiberstellung von Forschungsergebnissen der Gesprachs-, Korpus- und Diskurs-
analyse im Rahmen von Kongressen und Publikationen tragt zu einer effektiveren
und patientengerechteren Kommunikation bei, was den Behandlungserfolg beein-
flusst und auch vor dem Hintergrund steigender Kosten im Gesundheitssektor
gesamtgesellschaftliche Relevanz besitzt.

Die Erforschung der Schnittstelle zwischen Themen rund um Gesundheit,
Krankheiten und Sprache umfasst diverse Aspekte von der innerfachlichen
Kommunikation verschiedener Gesundheitsberufe iiber die Arzt-Patienten-Kom-
munikation und den Wissenstransfer zwischen Fachleuten und Laien bis hin zur
gesellschaftlichen Diskussion iiber Risiken, Prophylaxe-Moglichkeiten sowie wirt-
schaftliche und ethische Aspekte. Das Fach Medizin steht im Spannungsfeld dieser
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Handlungsfelder. So benennen Busch & Spranz-Fogasy (2015) die folgenden drei
Schwerpunkte dieses Forschungsbereichs, an die die Arbeit des Netzwerks >Lingu-
istik und Medizin< grundlegend anschlief3t:

1

2)

3)

Der Bereich ,,Gesprache in der Medizin und Therapie® stellt seit den frithen
1980er Jahren den Hauptforschungsgegenstand medizinischer Kommunika-
tion in der germanistischen Linguistik dar (vgl. z. B. Lorcher 1983; Baus &
Sandig 1985; Spranz-Fogasy 1987) und gilt als ,,zentrale Produktionseinheit
des Gesundheitswesens® (Busch & Spranz-Fogasy 2015: 339). Thematisiert
werden verschiedene Aspekte der Arzt-Patienten-Gesprache, wie z. B. Auf-
kldarungsgespriche (Kliiber 2015), drztliche und psychotherapeutische Fragen
(z. B. Rehbein 1993; Nowak 2010; Mack et al. 2016; Spranz-Fogasy 2010), Be-
schwerdenschilderungen (z. B. Spranz-Fogasy & Becker 2015), Krankheitserzah-
lungen (z. B. Giilich 2005; Deppermann & Lucius-Hoene 2005) und subjektive
Krankheitstheorien (z. B. Birkner & Vlassenko 2015).

In der medizinischen Wissenskommunikation werden Prozesse der Wis-
sensaushandlung und -konstituierung in Fach- und Vermittlungskontexten
(vgl. z. B. Becker 2001; Busch 2006; Briinner & Giilich 2002), die Handhabung
der unterschiedlichen Wissensbestinde (vgl. z. B. Busch 1994; Wichter 1994)
und deren historische Genese (vgl. z. B. Riecke 2004; Schuster 2010) sowie
Fachwortschitze, Textsorten und Schreib- und Definitionspraktiken (vgl. z. B.
Steinig 1981; Wiese 2000; von Burg 1990; Schnedermann 2021) vor dem Hin-
tergrund verschiedener Paradigmen der Medizingeschichte (vgl. Fleck 1980
[1935]; Kuhn 1973; Eckart 2009) untersucht.

Die mediale Medizinkommunikation untersucht unterschiedliche Akteure,
Interessen und kulturelle Trends der medialen Krankheitsdarstellungen
(Biere & Liebert 1997), der gesellschaftlichen Aufklarung zu Krankheiten und
salutogenetischen Themen auf medialen Kanilen (Print, TV, Radio, Internet
und aktuell insbesondere in den sozialen Medien) (z. B. Radeiski 2011; Briinner
2011). Text-, diskurs- und korpuslinguistische Studien untersuchen, wie medi-
zinische Sachverhalte in offentlichen Diskursen sprachlich und medial zube-
reitet werden und welche gesellschaftspolitisch relevanten Konsequenzen
daraus folgen (z. B. Spief8 (2011) und Miiller (2015) zur Bioethikdebatte; Ilg &
Maatz (2015) und Ilg (i. V.) zu Schizophrenie; Iakushevich (2020) zu Depres-
sion; Felder, Luth & Vogel (2016) zu Sterbehilfe).

Die Beitrdge des Bandes basieren auf den Vortrdgen im Rahmen der interdiszi-
plindren internationalen Tagung Linguistik und Medizin. Sprachwissenschaftli-
che Zugdinge und interdisziplindire Perspektiven, die vom 27.-29. Marz 2019 an
der Universitdat Paderborn stattgefunden hat (vgl. Iakushevich, Ilg & Schneder-
mann 2019). Der Tagung gingen vier Netzwerktreffen voraus, bei denen u. a. die
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Prasentation medizinischer Themen im Wissenschaftsjournalismus im Austausch
mit ZEIT Wissen beleuchtet, Verbindungslinien zwischen Diskurs- und Gesprachs-
analyse zu vergleichbaren medizinischen Themen ausgelotet und die Frage der kli-
nischen Relevanz von Sprache nicht nur aus der Sicht der Linguistik, sondern
zusammen mit Wissenschaftler*innen und Praktiker*innen aus Psychotherapie,
Medizin und Pflege von Grund auf diskutiert wurde.

2 Inhalt des Bandes

Die Beitrage des Bandes sind in vier Abschnitte gegliedert, welche zugleich Ar-

beitsweise und bisherige Ergebnisse des Netzwerkes >Linguistik und Medizin<

abbilden:

() Sprachwissenschaftliche Zugdnge I: Spezifik von Sprach-/Diskurshandlun-
gen in medizinisch-therapeutischen Zusammenhéangen;

(II) Sprachwissenschaftliche Zugénge II: Wechselwirkungen zwischen 6ffentli-
cher Kommunikation, subjektiven und fachlichen Krankheitstheorien;

(11) Sprachwissenschaftliche Zugange III: ,Gesundheit‘/,Krankheit* und gesell-
schaftliche wie auch fachliche Vorstellungen von ,Normalitét";

(IV) Interdisziplindre Perspektiven.

Die ersten drei Abschnitte vereinen genuin sprachwissenschaftliche Zugdnge,
die aus unterschiedlichen Perspektiven drei zentrale Themenfelder des For-
schungsgebietes , Linguistik und Medizin* beleuchten: Abschnitt (I) ist dabei
konversationsanalytisch gepragt: Es werden medizinische Gesprache und die
sich darin zeigenden einerseits routinisierten und andererseits individuellen
Formen sprachlichen und nicht-sprachlichen Handelns und die Aushandlung
von Mustern, Rollen und Sachverhalten in den Mittelpunkt gestellt. Die Beitrdage
in Abschnitt (II) sind vornehmlich der Diskurs- und Korpuslinguistik zuzuordnen
und beleuchten die sprachliche Verhandlung medizinischer Wissensinhalte in 6f-
fentlichen Diskursen sowie Schnittstellen und Wechselwirkungen zwischen o6f-
fentlicher Kommunikation, subjektiven und fachlichen Krankheitstheorien. In
Abschnitt (IIT) schliefilich finden sich Beitrdge unterschiedlicher linguistischer
Ausrichtungen, welche die Rolle und Form von Normen und Normalitdtsvorstel-
lungen in verschiedenen sozio-kulturellen Kontexten thematisieren. Jeder der drei
Abschnitte wird mit einer inhaltlichen Zusammenfassung und kurzen Prdsentatio-
nen der einzelnen Beitrdge eingeleitet.

Den Abschnitten — und gleichsam dem gesamten Band — vorangestellt ist der
Beitrag Diagnosen (h)erstellen — Sprachwissenschaftliche Zugdnge von Ekkehard
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Felder, Britt-Marie Schuster und Thomas Spranz-Fogasy, in welchem die drei Au-
tor*innen aus drei unterschiedlichen linguistischen Perspektiven — aus jener der
Gesprdchsanalyse, der Text- und Kommunikationsgeschichte sowie der Diskurs-
linguistik — auf den Gegenstand der medizinischen Diagnostik blicken. In der Pa-
rallelisierung der drei Zugdnge demonstrieren die Autor*innen dabei, was uns fiir
das Netzwerk >Linguistik und Medizin< grundsatzlich, aber auch dariiber
hinaus fiir die Sprachwissenschaft allgemein als zentral erscheint: Gerade
zur Erfassung solch vielschichtiger und komplexer Phdnomene, wie wir sie in
der medizinischen Kommunikation und der sprachlichen Fassung und Formung
medizinischer Wissensinhalte vorfinden, greift die Perspektive einer sprach-
wissenschaftlichen Zugangsweise zu kurz. Miindliche Interaktion, schriftliche
(V-)Erfassung und medial-6ffentliche Diskursivierung sind eng verschrankt und
sollten im Idealfall parallel betrachtet werden. Beispielsweise schildern Patient*in-
nen in ihren Gesprichen mit Arzt*innen Krankheitssymptome, die sehr individuell
und subjektiv und fiir Betroffene (insbesondere bei psychischen oder neurologi-
schen Stérungen) manchmal schwer verbalisierbar sein konnen. Historisch betrach-
tet basiert z. B. die Herausbildung psychiatrischer Fachterminologie auf solchen
symptombasierten Darstellungen (vgl. Feer 1987 und Schuster 2010). Die individu-
ellen Krankheitserfahrungen sind aber auch durch das mediale Umfeld gepragt:
Das aus verschiedenen Medien bezogene Wissen iiber Krankheiten beeinflusst den
individuellen Umgang mit diesen Krankheiten und wirkt sich dadurch auch auf die
Arzt-Patienten-Kommunikation aus. Die Betrachtung und Bewertung eines medizi-
nischen Phanomens aus verschiedenen linguistischen Perspektiven wiirde damit
nicht nur einen spezifischen intrafachlichen, sondern auch einen Mehrwert fiir das
Verstandnis bringen, wie medizinisches Wissen zwischen Patient*innen, der Gesell-
schaft und Arzt*innen ausgehandelt wird.

Fiir die Linguistik als Disziplin bedeutet dies zugleich, dass es sich unab-
hangig vom hier verhandelten Forschungsgebiet lohnen konnte, eine vermehrt
innerlinguistische Zusammenarbeit anzustreben und - nicht als Ersatz, son-
dern ergdnzend zur heutigen sehr ausgeprdgten Spezialisierung beispielsweise
in Gesprachs-, Text- und Diskurslinguistik — die verschiedenen Einzelperspekti-
ven wieder vermehrt zusammenzufiihren.

Als genauso zentral wie die Zusammenfiihrung unterschiedlicher sprachwis-
senschaftlicher Zugidnge scheint uns die Zusammenarbeit iiber die Disziplinen-
grenzen hinaus, die gerade im Bereich ,Linguistik und Medizin“ unmittelbar
evident und essenziell zugleich ist. Entsprechend werden die vornehmlich sprach-
wissenschaftlichen Zugdnge der ersten drei Abschnitte in Abschnitt (IV) durch
interdisziplindre Perspektiven erganzt:

Ulrich Wiesmann beschreibt in seinem Beitrag Das Uberbringen ernster Nach-
richten in der Medizin aus medizinsoziologischer Sicht sowie aus eigener fiinfzehn-



Linguistik und Medizin: Einleitung =—— 5

jahriger Erfahrung in der vorklinischen Ausbildung mit Simulationspatient*innen
im Medizinstudium ein patientenzentriertes Aufklirungsmodell zur Ubermittlung
ernster Nachrichten, das sich am sechs Schritte umfassenden ,,SPIKES-Protokoll“
orientiert (Baile et al. 2000). Wiesmanns Beitrag vermittelt aus der Praxis, wie eine
Lernumgebung gestaltet werden sollte, um Medizinstudierenden individuelle Riick-
meldungen {iiber ihr kommunikatives Verhalten zu geben und sie fiir die Schliissel-
qualifikation Kommunikation als ,,lebenslange Aufgabe® zu sensibilisieren.

Sandra Reimann zeigt in ihrem Beitrag Sprachwissenschaftliche Analysen
zur Kommunikation auf medizinischen Selbsthilfe-Plattformen — ein Beitrag zur
Qualitditssicherung im interdisziplindren Kontext auf, was Sprachwissenschaft
zur Qualitatssicherung auf medizinischen Selbsthilfeplattformen beitragen kann.
Am Beispiel der interdisziplindren Regensburger Arbeitsgruppe ,,Der Patient im
Netz“ wird dargestellt, welche Rolle z. B. sprachliche Kiirze beim Wissenstransfer
spielt und wie in der Onlinekommunikation Wissen {iber fachliche Inhalte zwi-
schen Laien konstituiert und kommuniziert wird. Vorschldge zur Verbesserung der
Kommunikation aus der Sicht der Sprachwissenschaft werden im interdisziplindren
Austausch mit Mediziner*innen erarbeitet.

Wolf-Andreas Liebert stellt in seinem Beitrag Psychopathologie der Erleuch-
tung. Psychiatrisch-linguistische Lektiiren spiritueller Erwachenserzdhlungen —
auch gerichtet an atheistische Psychiater*innen — die rein sachlich zu verstehende
modifizierte Gretchenfrage: ,,Nun sag’, wie hast du’s nicht mit der Religion?“ und
beriihrt durch die Gegeniiberstellung von ,,Religion® und ,,Wahnsinn“ grundle-
gende Fragen psychiatrischer Diagnostik, welche die ,,Grenzen des Normalen* vor
dem Hintergrund kultureller, gesellschaftlicher, religioser und wissenschaftlicher
Kontexte diskutiert und in Klassifikationsmanualen festlegt. Das von Liebert pra-
sentierte Dialogische Experteninterview zwischen Psychiatrie und Religionslin-
guistik zu prominenten Erwachenserzdhlungen ist ein Verfahren praktizierter
interdisziplindrer oder multiperspektivischer Lektiire mit dem Ziel, daraus Er-
kenntnis iiber den Begriff des Normalen bzw. der Normalitdt zu gewinnen.

Enge interdisziplindre Zusammenarbeit zwischen Kinderneurologie/Epilep-
tologie und Kklinischer Gesprachslinguistik, von der beide Facher profitieren,
beschreiben Heike Knerich und Joachim Opp in ihrem Beitrag Medizinische und
gesprdchslinguistische Perspektiven auf Arzt-Patient-Gesprdiche mit Kindern und
Jugendlichen. Der Beitrag prasentiert Ausschnitte aus der Forschungskoopera-
tion des Projekts ,Linguistische Differenzialtypologie von epileptischen und nicht
epileptischen Anfillen bei jugendlichen Patienten“. Knerich und Opp stellen exem-
plarisch und auszugsweise die mehrstufige interdisziplindre Methode aus Einzel-
fallanalysen, Fallvergleichen und einer daran anschlieflenden Analyse mit einer
Scoring-Tabelle vor, die aus fritheren interdisziplindren Forschungsprojekten mit er-
wachsenen Anfallspatient*innen hervorgegangen ist. Sie beschreiben Unterschiede
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in den Anamnesegesprachen von erwachsenen und jugendlichen Anfallspatient*in-
nen mit dem Ziel, ein neues linguistisch-gesprachsanalytisches Diagnoseinstrument
fiir jugendliche Anfallspatient*innen zu entwickeln und diskutieren, inwiefern
daraus Anschlussstudien auch bezogen auf andere Krankheitshilder entstehen
konnen.

Die Beitrdge des vierten Abschnittes und damit der Einbezug der interdiszipli-
ndren Perspektive machen zum einen deutlich, dass das Interesse an Sprache und
kommunikativen Zusammenhédngen in medizinischen Kontexten und damit ver-
bunden das Bewusstsein um deren Relevanz fiir die Medizin keineswegs nur
von der Sprachwissenschaft ausgeht, sondern auch in medizinischen Fachkontex-
ten eine Rolle spielt. Die Voraussetzung fiir erfolgreiches diszipliniibergreifendes
Arbeiten und fiir die interdisziplindre Anschlussfahigkeit ist somit — wie dies auch
die in den Beitragen vorgestellten Projekte aufzeigen — gegeben. Zum anderen wei-
sen die Beitrdge darauf hin, dass das interdisziplindre Arbeiten an der Schnittstelle
von Linguistik und Medizin von einer Vielfalt linguistischer Methoden profitiert
und auch selbst neue methodische Ausformungen hervorbringt, die wiederum die
Ursprungsdisziplinen bereichern (vgl. auch Giilich 2006).

3 Das Forschungsfeld ,,Linguistik
und Medizin“ - Ausblick

Der vorliegende Band und die darin versammelten Beitrdge machen unseres Erach-
tens das Potenzial des Forschungsfeldes ,,Linguistik und Medizin“ deutlich. Sie ver-
weisen auf die Relevanz der zugehdrigen Fragen und Inhalte fiir die beteiligten
(Sub-)Disziplinen der Medizin und Linguistik und beleuchten den Mehrwert des
interdisziplindren Dialogs fiir beide Seiten. Das Forschungsfeld ldsst sich dabei ein-
gliedern in die Medical Humanities, in denen die Linguistik bisher erstaunlicher-
weise — wenn iiberhaupt — nur eine marginale Rolle spielt. Das interdisziplindre
Feld soll dabei explizit nicht — wie dies teilweise insbesondere im anglo-amerikani-
schen Raum geschieht — als Positionierung der Humanities als Hilfswissenschaften
der somatischen und psychischen Medizin verstanden werden, sondern in der Les-
art der Critical Medical Humanities als fiir beide Seiten fruchtbares Zusammentreffen
jener Forschungsfelder und Disziplinen, die den Menschen, menschliches Handeln
und Erleben in ihren Mittelpunkt stellen (vgl. u. a. Greaves & Evans 2000; McNaugh-
ton 2011; Viney, Callard & Woods 2015).

Die Beitrdge des Sammelbandes zeigen die wesentliche Rolle der Sprache
nicht nur in den genuin linguistischen Forschungs- und Anwendungsfeldern, son-
dern auch in zahlreichen medizinischen und gesellschaftlichen Bereichen. Weitere
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Forschungen im Bereich ,,Linguistik und Medizin*“ kénnen zu einer kritischen ge-
sellschaftlichen Reflexion zu Themen rund um Gesundheit und Krankheit(en) bei-
tragen und bieten der Linguistik so zugleich Gelegenheit, sich im 6ffentlichen
Diskurs, in der Offentlichen Wahrnehmung (besser) zu positionieren. Unseres
Erachtens ist es daher notwendig, die linguistische Fachexpertise zu den oben ge-
nannten drei Bereichen sowohl im interdisziplindren Dialog einzubringen als auch
in die offentlichen Diskurse hineinzutragen.

Aus dem Gesagten ergeben sich fiir das Forschungsfeld ,,Linguistik und Me-

dizin“ fiir die Zukunft gleichermafien Herausforderungen wie auch Chancen,
wobei uns die folgenden Aspekte als zentral erscheinen:

Verstdrkte innerlinguistische und interlinguale Zusammenarbeit und Metho-
dentriangulierung zwischen Gesprachs-, Diskurs- und Korpuslinguistik an der
Schnittstelle von ,,Sprache — Wissen — Medizin“ unter verstarktem Einbezug
multilingualer Kontexte wie auch kontrastiver sprach- und kulturvergleichen-
der Studien;

Verstdrkte interdisziplindre Zusammenarbeit zwischen Medizin und Linguistik
in Forschung, Wissensvermittlung und Lehre;

Ausbau von Transfer und AnschliefSbarkeit gegenseitiger Forschung durch
den gezielten Austausch iiber Forschungsparadigmata, Terminologien, Pu-
blikationen und Vortrdge von Linguist*innen in Kontexten der Medizin und der
Medical Humanities sowie von Mediziner*innen und Forscher*innen aus Geis-
tes- und Sozialwissenschaften in linguistischen Settings;

Vermehrtes Hineinwirken in die und vermehrter Austausch mit der Offentlich-
keit u. a. durch Positionspapiere, Blog-Beitrdge, Vortrage und die Entwick-
lung von Citizen-Science- sowie partizipativ ausgerichteten Projekten.
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