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Aus der Transparenz der Vergangenheit erst
gestalten sich die Konturen der Zukunft
(Geschichte des homo patiens,

Schipperges 1985, 335)

Stoppen lisst sich das Virus nur mit guter
Kommunikation und Geduld. Denn noch
immer gilt eine Krankheit wie Ebola als
Fluch, als Strafe hoherer Michte

(Virus auBBer Kontrolle, Habekuss/Bahnsen
in Die Zeit vom 3.07.2014, 29)

Fiir Sebastian und Valentin

Son las letras vn Alcagar, donde se amparan y guardan todas las inuenciones de los
humanos ingenios: haziendo presentes las cosas que ha millares de afios que
passaron: por quienes los ausentes se comunican: con quienes los ignorantes se
industrian: de quienes Socrates, Platon, Aristoteteles y Plinio sacaron lo que
supieron: y en quienes esta depositado grande thesoro de scie[n]cia y virtud: para lo
espiritual, para lo te[m|poral, para la paz, para la guerra, para la prosperidad, para la
aduersidad, en fin para viuir con discrecion en la tierra para co[n] ellas conquistar el
Cielo. (Mathias Marés im Vorspann eines Drucks verschiedener Pesttrakate, cf.
Ficino 1598)
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1 Einleitende Bemerkungen

Medizinische Inhalte sind im Alltag des postmodernen Menschen allgegenwirtig.
Eine Fille kommunikativer Handlungsmuster, die tber verschiedene mediale
Vermittlungsschienen auf uns einstrémen, prigt nicht nur unser Bild von Krank-
heiten sowie der Heilkunde sondern auch den Umgang mit Gesundheit und
Krankheit und damit mit menschlichem Leben im Allgemeinen. Ab welchem
Zeitpunkt und aus welcher Motivation heraus werden jedoch die Inhalte dieses
Faches mittels schriftsprachlicher Texte einem breiteren, nicht-fachlichen Publikum
zugedacht? Welche diskursiven Muster greifen bei der Konstitution neuer Textsor-
ten und wie entwickeln diese sich in verschiedenen Sprachkulturen iber
die Jahrhunderte und Phasen medialer Umbriiche hinweg, um zu jenen formal-
inhaltlichen Vertextungskonventionen zu gerinnen, auf die wir heute in gedruckten
und digitalen Texten der Distanzkommunikation zugreifen.

Die vorliegende Arbeit widmet sich u.a. diesen Fragestellungen und erértert damit
die Ausgliederung, Pragmatik sowie den Struktur-, Sprach- und Bildwandel
laienmedizinischer Texte. Sie unternimmt dabei den durchaus ehrgeizigen Versuch,
den status quo dieses Kommunikationsbereiches aus der Diachronie heraus zu
beschreiben und fiir einen spezifischen Gegenstandsbereich zu erkliren. Im
Zentrum stehen dabei Mikroben, welche als Akteure der Menschheitsgeschichte
mehr als ein Mal historische wie diskursive Realititen verindert haben.

Damit ist die Studie einer Newen Philologie' transdisziplinirer Auspriagung verpflich-
tet, die dem Text und dessen Entstchungskontext ebensoviel Aufmerksamkeit
zubilligt wie dessen Vertextung. Im Sinne von Gardt (2003) erhilt die Sprachwis-
senschaft hier eine starke kulturwissenschaftliche Orientierung, ohne jedoch ihre
Kernkompetenz zu verlieren. Dem Terminus Vertextung wird demnach bewusst
der Vorzug vor jenem der Sprache oder Versprachlichung gegeben, wenngleich
dies in der Sprachwissenschaft befremdlich wirken mag. Grund dafiir ist nicht
zuletzt auch das gesteigerte Interesse an multimodalen Relationen und multisemio-
tischer Sinngenerierung in der Linguistik, die es erlauben von einer semiotischen
Wende zu sprechen, die derzeit in der Sprachwissenschaft und insbesondere in der
Textlinguistik Platz greift (cf. u.a. Eckkrammer/Held 2006). Die Untersuchung
postuliert damit den Ansatz sprachliche und nicht-sprachliche Elemente sowie
deren auBlersprachliche Motivation sowie ihren Entstehungskontext gleichermallen
zu bertcksichtigen, um der Frage nachzugehen, auf welcher Grundlage sich die

multimodalen Diskurstraditionen laienmedizinischer Textsorten konstituieren und

! Zu den ersten Ansitzen einer solchen Neuausrichtung cf. Jacob/Kabatek (2001).
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entwickeln. Man moge dieser Untersuchung damit auch den enormen Umfang
sowie insbesondere die umfassenden Exkurse in die Medizingeschichte verzeihen.
Wire es eine rein text(sorten)linguistische Arbeit, so hitte das Volumen deutlich
reduziert werden konnen. Als umfassende spracheniibergreifende Aufarbeitung
eines vertikalen fachkommunikativen Bereichs, kommen freilich nicht alle Sprachen
gleichférmig zum Zug, aber die Studie bereitet — so die klare Hoffnung — den
Boden fiir weiterfithrende kontrastive Untersuchungen zur laienmedizinischen
Textualitit, die als Erklarungsmatrix fiir aktuelle Problemstellungen herangezogen
werden konnten. Vor allem in der Empirie stellt sie damit nur einen ersten Schritt
dar, auf den hoffentlich auf der Grundlage des erhobenen Materials weitere folgen
werden.

Im Zuge der Beschiftigung mit laienmedizinischen Textprodukten entsteht
wiederholt der Eindruck, dass es sich in vielen Fillen um ,alten Wein in neuen
Schlduchen® handelt und damit wird ein weites Ausholen in die Entwick-
lungsgeschichte der Medizinkommunikation unabdingbar. Gleichermallen wurde
immer wieder deutlich, dass die kulturellen Prigungen — obgleich es sich um eine
internationale Fachkultur handelt — sehr unterschiedlich sind und damit die
Ausdifferenzierung nicht nur fachkulturell, sondern gleichermallen sprach- und
kulturspezifisch gesichtet werden muss. Selbst in blithenden Ubersetzungsphasen
und einer zunehmend globalisierten Welt kommen diese Kulturspezifika nicht
abhanden. Ein Erkennen der Entwicklungslinien, Uniformititen und Divergenzen
scheint deshalb fur die zukiinftige Beschiftigung mit laienmedizinischer Textualitit,
z. B. auch im Bereich der Verstindlichkeitsforschung, von zentraler Bedeutung,.

In seinem Rickblick zum Sonderforschungsbereich 321 ,,Mindlichkeit und
Schriftlichkeit” moniert Raible (1998 b, 1) zurecht den Umstand, dass in den Kul-
turwissenschaften nach wie vor das Einzelkimpfertum vorherrscht. Auch dieser
Studie kann, nicht zuletzt aufgrund ihrer ursprunglichen Funktion als Habilitations-
schrift, dieser Vorwurf, der dem Erkenntnisinteresse nur bedingt zutriglich ist,
gemacht werden. Als Rechtfertigung mag neben dem Hinweis auf die qualifikatori-
sche Funktion jedoch auch eine klare Verortung der Aufgabe dieser textlinguisti-
schen Untersuchung dienen, die ich bereits an dieser Stelle anbringen méchte: Die
vorliegende Studie ist als eine seitens der Linguistik vor dem Hintergrund der
Textlinguistik angesiedelte transdisziplinire Grundlagenforschung zur laienmedizi-
nischen Fachkommunikation zu betrachten, die im Idealfall in weiterfithrende
Detailstudien miindet, welche idealerweise aus der Perspektive mehrerer Diszipli-
nen das Thema beleuchten. Die Arbeit sicht sich damit auf angewandter Ebene
nicht unbedingt der (Fremdsprachen)Didaktik verpflichtet, die zweifelsfrei in
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gleichen Maflen von text(sorten)linguistischen Analyseergebnissen profitiert.
Vielmehr geht es um die ErschlieBung eines umfassenden — vor dem Hintergrund
diachronischer Sprach- und Medienwandelprozessen generierten — Wissens um den
status quo der schriftlichen laienmedizinischen Kommunikation und ihrer Vertex-
tung (und damit auch Visualisierung) in eiem spezifischen thematischen Segment.
Ein solches Wissen ermdglicht nicht zuletzt einen geschirften Blick auf die
Textproduktion und Leserpsychologie, die Produktions- und Rezeptionsseite des
Textes, die hier nicht im Mittelpukt steht, jedoch fiir die Sprachdidaktik ebenfalls
gewinnbringend Einsatz findet. Dazu weisen die nachfolgenden Uberlegungen zu
medizinischen Textsorten fiir den Laien wiederholt auf die enge Vernetzung
zwischen der westlichen Kultur-, Mentalitits- und Geistesgeschichte sowie die
datin fest verankerten kommunikativen Praktiken hin.

Textualitit, ob mundlicher oder schriftlicher, analoger oder digitaler Natur,
generiert, bewahrt und vermittelt Wissensbestinde und erlaubt dem Individuum
stets neue subjektive Wirklichkeiten auszubilden. Die Wechselwirkungen zwischen
Phinomenen des Sprach-, Kultur-, Medien- und Textsortenwandels sind vielfaltig
und in ihrer Komplexitit schwer greifbar. Wenn schon die verschiedenen Diszipli-
nen — etwa die Medienwissenschaften — die Forderung nach einer Wechselwir-
kungsgeschichte stellen (cf. Schanze 2001), gilt dies fur den vortliegenden For-
schungsgegenstand umso mehr. Die Untersuchung stellt dementsprechend einen
Versuch dar, von einer breit ausgelegten philologischen Perspektive ausgehend und
im vollen Bewusstsein disziplindrer Grenziiberschreitungen die Vertextung
laienmedizinischer Textsorten vom Zeitpunkt ihrer Entstehung an in einer Art und
Weise zu verfolgen, dass textsortenspezifische Ausgliederungsmechanismen,
Textsortenrepertoites und Ubereinzelsprachliche Diskurstraditionen ebenso
deutlich hervortreten wie inhaltliche Aspekte. Hierzu zihlen z.B. die Verinderun-
gen in der Wahrnehmung von Krankheit oder das Verhaltnis zwischen Theorie und
Praxis, oder konkrete Wandelerscheinungen in der Versprachlichung, z.B. in der
Dialogizitit, Direktivitit oder fachsprachlichen Ausformung der Texte. Da kaum
ein fachexterner Kommunikationsbereich fiir die Lebenswirklichkeit des Individu-
ums von dhnlicher Brisanz ist, lag eine Eingrenzung des Gegenstandsbereiches auf

die Medizin sowie spezifische epochal relevante Krankheiten nahe.
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1.1 ﬂberlegungen zur Wahl des Gegenstandsbereichs

Begeistert von der linguistischen Ergiebigkeit von Untersuchungen zur Packungs-
beilage von Medikamenten (cf. Eckkrammer 1996, 1998a, 1998b, 1999a), ciner
Textsorte, die rechtlich bedingt in ein sehr enges formal-inhaltliches Korsett ge-
zwingt ist, bot sich die ratgebende bzw. aufklirende laienmedizinische Fach-
kommunikation als Gegenstand linguistischer Forschung aus diachronischer Per-
spektive an. Der Hauptfokus sollte dabei allerdings nicht nur auf dem einzelsprach-
lich zentrierten Blick auf die Sprache des jeweiligen Textes, sondern auf der histori-
schen Ebene diskursiver Traditionen liegen. Mehrere Griinde sprechen fiir ein
solches Herangehen:

An erster Stelle handelt es sich bei der medizinischen Fachprosa ganz pragmatisch
geschen um einen Gegenstandsbereich, bei dem in den meisten Sprachge-
meinschaften auf umfangreiche Vorarbeiten zuriickgegriffen werden kann. Ex-
emplarisch seien hier einerseits die Analysen und Ergebnisse von Gerhard Eis und
dessen Schule in der Germanistik verwiesen, die aus vergleichender Perspektive in
anderen Sprachgemeinschaften Unerreichtes geleistet hat. Andererseits sind
wiederum exemplarisch die (wenn auch mit einem anderen Fokus vollzogenen)
Arbeiten der spanischen Forschergruppe um Marfa Teresa Herrera und Matia
Estela Gonzalez de Fauve zu erwihnen, die auf lexikologischer Ebene mit dem
,Diccionario espanol de textos medicos antiguos (DETEMA) einen unverwech-
selbaren Beitrag geleistet hat und weiterhin erbringt (nunmehr unter der Leitung
von Nieves Sanchez Gonzalez de Herrero). Diese aus philologischer Perspektive
sehr gliicklichen Figungen fithren neben der umfangreichen v.a. medizinhistori-
schen Sekundaitliteratur zu ,Pestschriften® (z. B. Sudhoff 1912 etc., Carreras
Panchén 1976) zu jenem Volumen an qualitativ hochwertigen Editionen und
Untersuchungen mittelalterlicher und frithneuzeitlicher Textexemplare, die einen
diachronischen Zugang im Rahmen einer textlinguistischen FEinzelstudie zur
medizinischen Textualitit tberhaupt ermoglichen.

An zweiter Stelle sei auf den Umstand verwiesen, dass die Vertikalitit in der me-
dizinischen Fachkommunikation und deren Problematik in den letzten beiden De-
kaden des 20. Jahrhundert zu einem anerkannten und anspruchsvollen Thema der
angewandten Linguistik geworden ist, das jedoch noch kaum hinsichtlich der
historischen Dimension hinterfragt wurde?. Damit reprisentiert der Gegenstands-
bereich insbesondere aus dem textlinguistisch-historischen Blickwinkel des lai-
enmedizinischen Diskurses ein weitgehend unbeackertes Feld, bei guter Datenlage.

? Als Ausnahme sind hier in Ansitzen die Ubetlegungen von Busch (1994) zu nennen.
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Die beiden Faktoren bilden gemeinsam Motivation genug, die Hintergrinde und
konkreten Vertextungsmuster laienmedizinischer Texte kontrastiv auszuleuchten.
Der Kontrastivititsanspruch erstreckt sich dabei auf mehrere Felder: 1) auf das
intergenerisch texsortenvergleichende (v.a. im Kontext der Ausgliederungs-
thematik), 2) auf das intrasprachlich epochenvergleichende, 3) das intersprachlich
kulturvergelichende und nicht zuletzt 4) das medienkontingente Erfassen von
Wandel (intermediale Ebene). Letztgenannter Punkt eignet sich im Speziellen dazu
mediale Wandelerscheinungen und Umbriiche zu thematisieren, die im Lichte des
zeitgenOssischen Medienwechsels von besonderer Bedeutung sind. Gerade das
Fach der Medizin erlaubt hier ein Ansetzen vor dem Schritt zur typografischen
Gesellschaft und der Epoche, in der Handschriften- und Druckkultur koexistieren.
Damit ermuntert gerade die Expertlnnen-Laien-Kommunikation der Medizin dazu,
einen kommunikativen Handlungsbereich unter Zuhilfenahme eines thematischen
Filters Schritt fir Schritt bis an die Urspriinge zuriickzuverfolgen. Indem das
Hauptg.ewicht auf der Ausgliederung von kommunikativen Handlungsmustern
liegt, die vielfach iibereinzelsprachlichen Charakter haben und deren Wurzeln hiufg
weit ausgreifen, tritt die Fachkommunikationskultur in besonderer Weise hervor.
Das eine Sichtung des Gegenstandsbereiches nur mit Ruckgriffen auf antike
Diskurstraditionen moglich ist, wurde damit sehr frith deutlich.

Um die Vergleichbarkeit der Textdaten zu garantieren, kann eine Eingrenzung
hinsichtlich des medizinischen Objektbereiches nicht ausbleiben, wenngleich eine
solche zwangsliufig vor dem Hintergrund eines modernen nosologischen Ver-
stindnisses stattfindet. Die Wahl infektiser und damit meist epidemischer Er-
krankungen ist jedoch in mehrfacher Weise argumentierbar.

Erstens: Wenngleich es sich bei Infektionen im modernen Sinn um eine Krank-
heitsgruppe handelt, deren zentrales kohirenzbildendes Konzept erst durch die
moderne Bakteriologie empirisch bewiesen werden konnte, scheint das kollektive
Erleben epidemischer Erkrankungen in verschiedenen historischen Stadien seit
dem Mittelalter eine Wahl dieser Gruppe zu rechtfertigen. Dies verdeutlicht bereits
der Begtiff der Pest odet Pestilens’ per se, da er sowohl die massenhafte Betroffenheit

? Dass die Termini in den medizinischen Traktaten des Spitmittelalters sowie der friihen Neuzeit
kaum zur Bezeichnung eines dtiologischen Phinomenes dienen, sondern vielmehr als Bezeich-
nungen fir ansteckende Krankheiten an sich, fithrt gleichermalBen zu einer Benennungsproble-
matik der frithen medizinischen Texte, der ohne medizinische Fachkompetenz kaum beizukom-
men ist. Fiir das vorliegende Erkenntnisinteresse (cf. 2.2) scheint jedoch eine solche von
versierten MedizinhistorikerInnen vielerorts geleistete Arbeit nicht notwendig. Die vorge-
nommene Eingrenzung ist allerdings nur aus dem medizinischen Wissenszuwachs der Moderne,
die prizise dtiologische Unterscheidungen im Zuge der Erkenntnisse der modernen Bakteriologie
erméglicht und kommuniziert, verstindlich.
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als auch eine betrichtliche Letalitdtsrate impliziert und damit stets ein soziodemo-
grafisch relevantes Vorkommnis ist, das sich tief in das kollektive Bewusstsein der
Menschen einprigt. Damit reprisentieren infektidse Erkrankungen mit epidemi-
scher Ausbreitung (zu einer genauen Definition cf. 4.4) zweifellos jene Gruppe von
Krankheiten, die in der Wahrnehmung des Menschen aufgrund ihres traumatischen
Charakters am stirksten verankert sind und damit auch einen besonders dringen-
den Bedarf an Aufklirung hervorrufen. Dies wurde nicht zuletzt im Zuge des
medienkommunikativen Hype rund um die Schweinegrippe 2009 besonders
deutlich. Dass dabei auch die Zuschreibungen und sozialen Ausgrenzungsmuster
konstant erscheinen, sei dabei nur am Rande erwihnt.

An zweiter Stelle diirfen wir davon ausgehen, dass die Gruppe der ansteckenden
Krankheiten — und damit deren Erreger als Akteure — die Geschichte der Mensch-
heit nachhaltig geprigt haben und noch heute prigen. Ihr Einfluss wirkt wie ein
roter Faden vom mittelalterlichen Europa tiber die Conguista Mexikos in der frithen
Neuzeit bis zur frihindustriellen Phase und aktuellen demographischen Entwick-
lungen (cf. 4.4.)*. Daraus etgibt sich eine Beobachtungskontinuitit und Vergleich-
barkeit, die in anderen Bereichen kaum selbstverstindlich ist. Zichen wir beispiels-
weise urologische oder gynikologische Schriften heran, die fiir das nicht akademi-
sche Publikum ebenfalls seit dem spiten Mittelalter vermehrt Relevanz haben, ist
kaum davon auszugehen, dass es sich um eine gleichférmigere Entwicklung
handelt, d.h. eine Entwicklung ohne jene konjunkturalen Schwankungen, die auf
ein plotzliches traumatisches Ereignis angesichts des Auftauchens einer neuen
infektisen Krankheit, die epidemisch um sich greift, ausgel6st wird. Auf der
formalen wie inhaltlichen Ebene sind es jedoch durchwegs jene durch den Schock
der Epidemie ausgelsten Elemente, die zur Wiederauferstehung alter Strukturen
sowie einer Neubelebung und Weiterentwicklung der kommunikativen Hand-
lungsmuster fithren. Beispielhaft sei hier nur auf Argumente verwiesen, die in den
1980et Jahren im Zuge des Aufkommens der HIV/AIDS-Pandemie greifen und
die laienmedizinische Textualitit neuetlich beeinflussen (z. B. in der Funktion,
gingige Falschmeinungen zu bekdmpfen bzw. auszumerzen).

An dritter Stelle gilt es wiederum auf die Datenlage und damit ein pragmatisches
Argument zu verweisen: Ein GroBteil der frihen laienmedizinischen Schriften sind
solchen als Pest bzw. Pestilenz bezeichneten Krankheiten gewidmet (zur Terminolo-
gie cf. 4.4.2.1). Auf diskursiver Ebene ermdglicht der inhaltliche Filter damit eine

* Dies wird nicht zuletzt durch aktuelle Infektionszahlen sowie den Stellenwert von Infektions-
krankheiten als Todesursache deutlich (cf. 4.4). Die von Garret (1996) vorgenommene diistere
Prognose, die in den letzten Dekaden weitgehend Bestitigung gefunden hat, lisst hier kaum auf
Verinderungen hoffen.
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kontinuierliche Beobachtung, wie sie in anderen medizinischen Objektbeteichen in
diesem Umfang nicht méglich ist. Die Beschiftigung mit dem vertikalen Wissens-
transfer in modernen Sprachen erlaubt folglich im Kontext von Infektionskrank-
heiten die Veranschlagung eines korpuslinguistisch bedeckbaren Untersuchungs-
zeitraumes von etwas mehr als 650 Jahren.

Retrospektiv von Interesse ist, dass die gewihlte Themeneingrenzung als sie in der
zweiten Hilfte der 1990er Jahre angedacht wurde, nicht besonders aktuell schien.
Der Schock angesichts der HIV/AIDS-Pandemie in den 1980er Jahren lag bereits
zu weit zurtick. Die intensiven Informationswellen sowie die enorme Presseprisenz
des Virus waren bereits verebbt. Seuchen und Epidemien und die damit ein-
herschreitende Aufklirungs- und Ratgebetliteratur waren kein Tagesthema, denn
die meisten infektiosen Krankheiten, von denen als ,Geifleln der Menschheit
friherer Epochen berichtet wird, stellten Ende des 20. Jahrhunderts in unseren
Breitengraden keine imminente Bedrohung mehr dar. Aktualitit wurde erst
generiert als im Jahr 2000 BSE und damit die Creutzfeld-Jakob-Krankheit Europa
in den Bann zog und bereits kurze Zeit spiter das Wiederausbrechen der Maul-
und Klauenseuche sowie neue Erreger wie SARS (2002) oder Schweinegrippe
(2009) das Thema ,Seuchen® zur tiglichen Horrorschlagzeile avancieren lief3.
Medizinische Vermittlungstexte wurden wieder populidr — reziprok zur epidemi-
schen Ausbreitung der Infektionen. Der Begriff Sexche, ein im humanmedizinischen
Wissenschaftsdiskurs weitgehend in Vergessenheit geratenes Wort, wurde wieder
entstaubt und trat im gemeinsprachlichen Kontext einen neuerlichen Siegeszug an.
Vor allem das immer virulentere Auftreten neuer, therapeutisch schwer beizukom-
mender Erreger (z. B. Hanta oder Ebola) sowie die Denguefieber-Epidemie 2008
in Brasilien trugen gemeinsam mit der wachsenden Medienprisenz von méglichen
terroristisch motivierten Anthraxinfektionen und hypothetischer Pockenvirenatta-
cken zum Aufflammen eines neuen Intetresses an infektiosen Krankheiten bei®. Die
Kulturgeschichte der Seuchen bleibt damit ein offenes Buch, wobei gerade die
Entwicklung der jingsten Vergangenheit deutlich macht, dass sie uns noch lange
und intensiv beschiftigen werden (cf. WHO-Kampagnen zur Halbierung der
Infektionszahlen von Tuberkulose, Malaria und HIV/AIDS).
Infektionskrankheiten bieten damit aus unterschiedlichsten wissenschaftlichen
Perspektiven ein breites Forschungsterrain, wobei unter Einbezichung der dia-

chronischen Achse dem Faktum Tribut zu zollen ist, dass der sprachliche Umgang

* Eine Fiille an weitgehend populirwissenschaftlichen Konvoluten zur Seuchenthematik fiihrt
gemeinsam mit der Flut an massenmedialen Kommunikaten diese Renaissance deutlich vor
Augen. Sarasin (2004) spricht in seiner diesbeziiglichen Kritik von einem medial inszenierten
Hype.
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mit Krankheiten sich einerseits mit der wandelnden Wahrnehmung von Krankheit
als sozialem Phinomen veridndert und andererseits eine starke Koppelung an die
Errungenschaften der wissenschaftlichen Heilkunde gegeben ist. Die urspriingliche
Vorstellung, dass Krankheit und Mensch getrennte Entititen seien, tberlebt
beispielsweise heute noch in verschiedenen Metaphern, die den sprachlichen
Umgang mit Erkrankungen prigen. Eine Krankheit befillt einen Menschen wie ein
wildes Tier, bricht in thm aus und streckt ihn zu Boden. Die gleiche Trennung lebt
auch in den martialischen Begrifflichkeiten fort, die etwa aktuelle Pressetexte zu
Infektionskrankheiten prigen. Man spricht dort z. B. nicht selten von Killerviren, die
den menschlichen Korper erobern. Mit der Entstehung neuer Krankheiten ist nicht
nur die Heilkunde gefordert, sondern auch der kommunikative Haushalt einer
Kultur. Mensch und Wissenschaft reagieren auf die verdnderten Bedingungen.
Rekurrierende Symptome werden erkannt und beschrieben und durch die heil-
kundlichen Paradigmen der jeweiligen Epoche erklirt, um daraus Mittel und Wege
der Heilung und Privention abzuleiten.

Da diese Prozesse im Falle von Massenerkrankungen die Allgemeinheit betreffen,
ist der Druck auch die Allgemeinheit mit der Thematik zu konfrontieren grof3,
nicht zuletzt, da Gesundheitssysteme im Falle von Epidemien vielfach in eine Krise
schlittern und damit therapeutische Alternativen wie etwa schriftsprachlich kol-
portierte Selbsthilfeanleitungen notwendiger werden. Die grundlegenden Informa-
tionen und Handlungsanweisungen gelangen dabei auf eine fachexterne Ebene, die
auf der Textebene anderen Regeln entsprechen muss, um auch tatsichlich einen
Erkenntnisprozess seitens der Laien zu erlauben.

Wir gehen dabei in Anlehnung an Busch (1994) davon aus, dass ein vertika-
litatstheoretischer Ansatz auf einem dichotomischen Modell basiert, wobei fiir den
Laien stets die Dignititsfeststellung gilt. Diese besagt, dass der Terminus Laze nicht
wertend verwendet wird, sondern wertfrei auf die Existenz unterschiedlicher
Wissensniveaus referiert (cf. Busch 1994, 2; weiterfihrend zum Laienbegriff cf.
4.3.0).

Da jedoch zwischen dem Wissensniveau der Expertlnnen und der Laien eine be-
trichtliche Kluft besteht®, die seit jeher als konfliktiv wahrgenommen wird, bedeu-
tet eine Beschiftigung mit medizinischer Ratgebetliteratur im Kontext epochaler
Infektionskrankheiten aus diachronischer Perspektive, d.h. konkret vom Entstehen
erster relevanter volkssprachlicher Texte im 14. Jahrhundert bis zu modernen
Hypertexten des 21.Jahrhunderts, auch eine Beschiftigung mit den Ursachen
derzeitiger textbasierter Konflikte. Die Wahl von Textmaterial zu groflen Infekti-

¢ Fiir diesen Abstand fiihlt sich insbesondere die Wissenskluftforschung zustindig.
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onskrankheiten, das eine Vermittlung fachlicher Inhalte gegeniiber einem nicht-
fachlichen Publikum anstrebt, impliziert damit auch eine Reihe angewandter
linguistischer Fragestellungen, die sich bereits beim Erstkontakt mit diesem Typus
der Information und Instruktion in der in ihrem heutigen funktionalen Umfang
sehr jungen Packungsbeilage von Pharmaka herauskristallisierten (cf. Eckkrammer
1996, 1999a). Diese sind vor allem im Umfeld einer angewandten Fachtextlinguis-
tik, Gesundheitskommunikations- und Verstindlichkeitsforschung zu verorten.
Wenn wir also die diskursiven Stringe des ratgebenden medizinischen Diskurses
anhand von einschligigen Textsorten eines thematischen Kernbereiches diachro-
nisch beobachten, besteht die Méglichkeit jene Entwicklungslinien freizulegen, die
tiefgreifende Schlussfolgerungen zur Funktionalitit bzw. Dysfunktionalitit moder-
ner medizinischer Ratgebertexte erlauben (cf. Kap. 7).

1.2 Begrindung des diachronischen Ansatzes

Weder der politische Raum noch ein philosophisches System garantierten die
Uberljeferung und Assimilation von Wissensbestinden, betont Schipperges (1970)
im Kontext der arabischen Rezeption antiker Medizinkenntnis, sondern ,,einzig
und allein die Sprache, die immer wieder von neuem als Medium der kulturellen
Einheit vermittelt, erinnert und vereinigt® (Schipperges 1970, 167). Seine Aussage
lisst sich auf die diskursive Ebene von Sprache und deren diachronische Verinde-
rungsmechanismen umlegen. Sprachliches Handeln vollzieht sich stets in Texten,
die eingebettet in grundlegende Primissen des Sprechens oder Schreibens, in eine
Einzelsprache und ihre Regeln, Ubereinzelsprachliche Diskursstringe sowie den
individuellen Akt der Textproduktion, das Produkt eines Prozesses ist. Dieser ist
demgemil sowohl im kommunikativen Haushalt der Gesellschaft, in der er wirkt,
als auch in einem spezifischen (fachlichen) Kommunikationsbereich verankert. Der
Versuch, Textsorten als kontext- und kulturgebundene’ formal-inhaltliche Typen
wiederkehrenden sprachlichen Handelns von der Genese bis zu heutigen Auspri-
gungen zu folgen, legt dementsprechend den Blick auf die Historizitit von Texten
frei.

Vertextungsstrukturen und -merkmale konstituieren sich vor dem Hintergrund
einer spezifischen kommunikativen Aufgabe, die in einem abgesteckten sozio-
kulturellen Rahmen wiederholt und mit spezifischen Medien realisiert wird. Dabei

7 Kulturgebunden refetiert hier nicht nur auf die Ebene der einzelnen Sprachkultur, sondern
gleichermaflen auf tibereinzelsprachliche Kultureme wie sie etwa im Wissenschaftsbetrieb eines
Faches gelten.
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formen sich  Vertextungsnormen und -konventionen aus, die sich
tber Jahrhunderte im Fahrwasser soziopolitischer, 6konomischer und kultureller
Verinderungsprozesse wandeln und heute jenes Repertoire darstellen, mit dem wir
als Sprecherlnnen bzw. Schreiberlnnen agieren und als Rezipientlnnen konfron-
tiert sind. Mit dem diachronisch-diskursiven Ansatz wird folglich der Herausfor-
derung entsprochen, hinter der Vertextungsoberfliche und ihren spezifischen
verbalen und non-verbalen Merkmalen die Wurzeln dieser formal-inhaltlichen
Strukturen freizulegen und damit auch die (fachlichen, sozialen, 6konomischen,
kulturellen etc.) Interaktionsbedingungen zu beleuchten, unter deren Einfluss sich
die Textmuster herausbilden. Eine Spurensuche iiber mehrere Jahrhunderte unter
Einbeziehung einer intersprachlichen und intermedialen Vergleichsebene kann sich
somit aus mehreren Griinden als sehr fruchtbar erweisen.

Erstens erzwingt sie einen historisch-diskursiven Blick auf kommunikative Hand-
lungspraktiken und deren textuelle Resultate, der auch historische Verschiebungen
sowie Interdependenzen zwischen Textsorten (Textsortenfelder bzw. -repertoires,
cf. 3.1) beachtet. Denn eine reduktionistische, auf eine einzige Textsorte zentrierte
Beobachtung, ist unter Einbezug einer ausgedehnten diachronischen Achse
schlichtweg unmdglich, so dass einem Schliisseldesiderat der aktuellen
Text(sorten)linguistik zwangsldufig entsprochen wird (cf. 3.1).

Zweitens férdert oder erzwingt der diachronische Ansatz eine transdisziplinire
Herangehensweise (cf. 2.1.1) und auf linguistischer Seite eine intensive Einbindung
der funktional-pragmatischen Ebene. Beispielsweise macht der enorme Untersu-
chungszeitraum die Beschiftigung mit medialen Paradigmenwechseln ebenso
notwendig wie eine umfassende kultur-, geistes-, fach- und mentalitdts-
geschichtliche Verortung des Untersuchungsgegenstandes, und eine solche ist vor
dem Hintergrund einer einzigen Disziplin kaum moglich.

Drittens ist fur die Ebene der Sprache bzw. Sprachkultur durch die Diachronie eine
wesentlich breitere Angriffsfliche gegeben, die die Verwendung einer Einzel-
sprache in bestimmten kommunikativen Handlungspraktiken, hier etwa der Medi-
zin, nicht einfach als gegeben betrachtet, sondern Parameter der Historizitit auch
hier anwendet. Als Beispiel sei an dieser Stelle etwa auf die Vernakularisierung
fachlicher Gegenstandsbereiche hingewiesen, die nur unter ganz speziellen sozio-
6konomischen, -politischen und -kulturellen Vorgaben stattfindet, wobei der
Zeitpunkt und die pragmalinguistischen Grundbedingungen auf die Herausbildung
von sprachspezifischen, (fach)kommunikativen Handlungspraktiken deutlich
Einfluss nehmen (cf. 4.3.3).
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Viertens scheint der Schlissel fir zahlreiche aktuelle fachkommunikative Ver-
stindlichkeitsprobleme in der diachronischen Dimension zu liegen, denn die Be-
trachtung intertextueller Zusammenhinge funktional und thematisch zusam-
menhingender Textsortenfelder legt neben interlingualen Transfers auch inter-
generische Prozesse frei, die in der Verstindlichkeitsthematik den Ausschlag geben
konnen. Beispielhaft seien hier etwa Befunde aus der Analyse von Medikamenten-
Packungsbeilagen herangezogen, die den Genese- bzw. Textproduktionsprozess
freilegen und dabei intergenerische Anhaltspunkte im Translationsprozess als
Storfaktoren festmachen (z. B. Askehave/Zethsen 2001 fir die dinische Pa-
ckungsbeilage). Andererseits zeigt die vergleichsweise kurze Entwicklungs- und
Wandelgeschichte des sozial wie rechtlich immer stitker genormten kommunikati-
ven Handlungsmusters einen Vertextungswandel auf (cf. Eckkrammer 1999a), der
zweifellos auch m. E. durch die heftige Kritik an den Verstindlichkeitsmankos
ausgeldst wird (vgl. die Diskussion im deutschsprachigen Raum, u. a. Hoffmann
1981, Kleinsorge/Steichele 1981, Hoffmann 1983). Dieser Aspekt steht in einem
unmittelbaren Zusammenhang mit unserem letzten Punkt.

Dieses funfte Argument flir die diachronische Perspektive bezicht sich auf den
Umstand, dass in punkto Regelhaftigkeit und Standardisierungsgrad, d.h. hin-
sichtlich der ,Normiertheit® von textuell geduBerten kommunikativen Handlungs-
mustern, ein statischer Befund auch deshalb zu kurz greift, da sich die Charakte-
ristika nur auf der Grundlage von Riickgtiffen und Verschrinkungen mit anderen
diskursiven Mustern meist erst im Zuge eines zeitaufwindigen Prozesses heraus-
bilden, d.h. Textsorten bei ihren ersten ,Gehversuchen auf angestammte Modelle
rekurrieren und erst nach und nach einzelsprachliche Spezifika ausformen. Wird
dabei die Mediengrenze Uberschritten, manifestiert sich oftmals ein Rickschritt in
der Textualisierung (cf. Raible 2006). Mitunter kommt es bei der Ausformung
neuer kommunikativer Handlungspraktiken zu Verzahnungen, die den Blick auf die
textsortenimmanente Regelhaftigkeit verstellen, so dass nur eine Sichtung des
gesamten Ubereinzelsprachlichen Kommunikationsbereiches zielfithrend scheint.
Die Frage nach einer hierarchischen Sichtweise von ,Normiertheit” im Rahmen
eines in wechselseitiger Dependenz witkenden Interaktionsfeldes ist demzufolge

wiederum erst unter Berticksichtung der Diachronie sinnvoll Rechnung zu tragen.
Hinsichtlich der Methodik gebietet die diachronische Achse einige Eckpunkte, die

hier ebenfalls nicht unerwihnt bleiben dirfen. Der Mehrwert ergibt sich vor allem

in der Argumentation von Beschrinkungen, die im Rahmen der vorliegenden
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Untersuchung getroffen werden und die vorerst generalisierend angesprechen
werden sollen:

An erster Stelle erwirkt die diachronische Achse eine zwangsldufige Fixierung auf
kommunikative Handlungspraktiken der Schriftlichkeit, da mundliche Textsorten
bzw. Gesprichssorten fiir den Zeitraum, in dem keine Tonaufnahmen vorliegen,
nur indirekt erschlieBbar sind, d.h. keine Kompilation eines Primarkorpus erlauben.
An zweiter Stelle steht die einfachere Argumentation hinsichtlich der Einschrin-
kung des medizinischen Gegenstandsbereiches, da laienmedizinische Traktate des
14. und 15. Jahrhunderts meist nur eine eingeschrinkte Zahl mehr oder weniger
rekonstruierbarer Pathologien thematisieren. Der Umstand, dass eine sachliche
Einschrinkung des Textmateriales auf Infektionskrankheiten vorgenommen wurde,
lisst sich folglich durch den veranschlagten Untersuchungszeitraum (1348-2004)
relativ einfach begriinden. Aus dem diachronischen Zugriff der Studie, der den
Weg zu synchronischen Betrachtungen ebnet, ergeben sich, an dritter Stelle, auch
jene drei zentralen Pole der Untersuchung, die mit ihren Verschneidungen den
theoretischen Unterbau bilden: Die durch Traditionen des Kommunizierens
geprigte Welt der Textsorten, die Parameter und Resultate des Sprachwandels
sowie die konstituierenden Bedingungen und Auswirkungen des Medienwechsels.
Alle drei Pole reprisentieren fir das vorliegende Erkenntnisinteresse sowohl
unabhingig voneinander als auch in ihren diachronischen wie synchronischen
Verschneidungen, Wechselwirkungen und Synergien einen fruchtbaren Nihrboden.
Damit forciert die diachronische Ebene letztendlich eine theoretische Auseinan-
dersetzung mit der Dreiecksbeziehung zwischen der diskursiv-historischen Ebene
von Textsorten (cf. 3.1), dem Sprachwandel als Wandel verbaler Ausdrucksmog-
lichkeiten (cf. 3.2) und der fur beide anderen Kontexte relevanten Ebene des
Medienwandels (cf. 3.3). Die Studie lotet damit im Vorfeld jenes Spannungsfeld
zwischen Textsorte, Sprachwandel und Medienwechsel theoretisch aus, das sich aus
dem Umstand ergibt, dass die Betrachtung von textsortenspezifischen Wandel-
phinomenen (und damit die Diskursebene) eine Pragmatisierung des Sprach-
wandelbegriffs erlaubt (cf. Steger 1984). Dies ist insbesondere dann von Interesse,
wenn wir uns nicht nur dem Wandel der konkreten Strukturen und Inhalte eines
kommunikativen Handlungsmusters zuwenden, sondern gleichermallen dessen
Bedingtheit durch das soziokulturelle Umfeld und dessen kommunikative Beztge.
Ein pragmatisierter Sprachwandelbegriff inkludiert infolgedessen stets die Genese,
Funktion, Evolution, mediale ,Verpackung® und Vermittlung von Textsorten in
ithrem kulturhistorischen Kontext und hebt die Beobachtung von Textexemplaren

aus dem einzelsprachlichen Kontext heraus. Als Konsequenz daraus ergibt sich
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alelrdings, dass derartige diachronisch ausgerichtete textlinguistische Ansitze einer
intensiven Einbindung der Fach- und Kulturgeschichte bediirfen. Damit wagt sich
die Studie vielerorts auf neues disziplinires Terrain und erschlieit bewusst und in
umfassender Art und Weise den medizinhistorischen und -kommunikativen
Unterbau (cf. 4). Diese Notwendigkeit mag mit ein Grund dafiir sein, dass bis dato
in der Textlinguistik und Pragmatik keine epocheniibergreifenden diachronischen

Beschreibungen kommunikativer Handlungsmuster fachlicher Genese votliegen.

1.3 Gliederung der Arbeit

Die vorhergehenden Uberlegungen (cf. 1.2) haben bereits verdeutlicht, dass die
theoretisch-methodische sowie sachhistorische Grundlegung einen betrichtlichen
Teil der Arbeit konstituiert, wobei insbesondere im medizinhistorischen Teil stets
auf eine direkte Bezugnahme auf sprachliche Aspekte Wert gelegt wurde.

Die Studie beginnt mit einer allgemeinen wissenschaftstheoretischen Verortung der
Arbeit (2.1.1) und trachtet in der Folge nach einer genauen theoretisch-
methodischen Standortbestimmung innerhalb der Sprachwissenschaft und angren-
zender Disziplinen (2.1.2). Zudem werden die Zielsetzungen der Arbeit konkreti-
siert (2.2). In Kapitel drei erfolgt die Ausformung der zentralen theoretischen Kon-
zepte, wobei die Dreiecksbeziehung zwischen Textsorten, Sprachwandel und Me-
dienwechsel bewusst ohne spezifische Einbeziechung des Fachs Medizin dargelegt
wird. Diese Vorgangsweise resultiert aus dem Umstand, dass einerseits Modelle
entwickelt werden, deren Giiltigkeit nicht auf einen (einzigen) fachlichen Gegen-
standsbereich beschrinkt sein soll. Andererseits braucht es fiir die Ausformung der
kommunikativen Handlungsmuster der Medizin einen medizingeschichtlichen
Hintergrund, der jedoch im Kontext einer linguistischen Studie nicht vorausgesetzt
werden kann. Wir beschrinken uns dementsprechend auf punktuelle Verweise auf
die nachfolgende Anwendung der Theoreme und schalten ein medizinhistorisches
Kapitel dazwischen.

Kapitel vier stellt das notwendige medizinhistorische Hintergrundwissen beteit
(4.2). Als unentbehtlicher Vorspann (4.1.) findet sich ein Kapitel zur Wahrneh-
mung von Krankheit aus diachronischer und kultureller Perspektive, das vor allem
den mentalititsgeschichtlichen Wandel sowie die kulturellen Verschrinkungen ver-
deutlicht. Diese Uberlegungen ebnen den Weg fiir eine umfassende Sichtung der
objektbezogenen Fachkommunikationsgeschichte der Medizin, auf deren Basis sich

medizinische Textsorten in verschiedenen alten wie neuen Sprachen ausformen.
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Der Hauptfokus liegt hier bereits auf der fachexternen Kommunikationsebene,
wobei textpragmatischen Fragestellungen, der Divulgation, Popularisierung und
Vernakularisierung (4.3.3), sowie der Rolle der Translation (4.3.5) besonderes
Augenmerk zukommt. Der konkrete Objektbereich der Studie tritt im nachfol-
genden Kapitel (4.4) ins Zentrum, wobei in der Darstellung der Atiologie, Patho-
logie und Kulturgeschichte der sechs vorrangig in den Texten behandelten Infekti-
onskrankheiten (4.4.2) besonderes Augenmerk auf onomasiologischen und damit
kultursemantischen Fragestellungen in der Bezeichnung der jeweiligen Erkran-
kungen liegt. Fir jede der ausgewihlten Infektionskrankheiten wird eine Benen-
nungschronologie entworfen, die sich erkenntnistheoretisch sowohl aus der Se-
kundairliteratur als auch aus den Korpusdaten nihrt. Dieser Vorgriff auf den
analytischen Teil verleiht den Beobachtungen nicht nur eine stirkere linguistische
Orientierung, sondern steht exemplarisch fiir die Komplexitit medizinischer
Sprache aus fachkommunikativ-vertikaler und historischer Sicht. Die Ursachen der
jeweiligen Krankheiten werden dabei nicht nur medizinisch sondern im Sinne einer
pluralischen Verwendung des Begriffes Atiologie als Gesamtheit jener medi-
zinischen und historischen Faktoren betrachtet, die zur Entstehung, zum Fortbe-
stand bzw. zur Ausléschung der ausgewihlten Krankheiten fithr(t)en. Auf diese
Weise bereiten die dtiologisch-pathologischen und kulturhistorisch-onomasiologi-
schen Betrachtungen das Feld fur eine Beschiftigung mit der medizinpopulati-
sierenden Textualitdt der ausgewihlten Sprachkulturen, wobei zunehmend eine
Einengung auf die gewihlten Krankheiten erfolgt (4.5). Die betreffenden sprach-
spezifischen Uberblicksdarstellungen fokussieren punktuell bereits einzelne
Textexemplare, die Gegenstand des Analyseteils sind. Im Zentrum stehen dabei
vorrangig metasprachliche bzw. -textuelle Kommentare zur Verortung der Texte
innerhalb eines kommunikativen Handlungsmusters sowie zur Sprachwahl,
wodurch eine Anbindung an die Vernakularisierungsthematik (cf. 4.3.3) gegeben ist.
Die betreffenden Darstellungen leiten zu einer konzisen Zusammenschau der
Primirquellen und damit der ersten Ausbaustufe des DIALAYMED-Korpus tUber
(5), auf dessen Grundlage die Analyse in Kapitel sechs basiert. Die technologischen
und computerlinguistischen Grundlagen (und Problemstellen) kommen dabei
ebenso zur Sprache wie Aspekte der Periodisierung und der sprachlichen Distri-
bution (5.1).

Kapitel sechs beschreibt und diskutiert die Ergebnisse der Textanalyse, wobei sich
die Darstellung auf Untersuchungen zur Makrostruktur und makrothematischen
Konstitution (inkl. Makrosyntax) und Progression (6.2), zum Adressatenbezug,
Dialogizitit sowie zur Direktivitit (6.3) und zur Visualisierung inklusive der Text-
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Bild-Bezichungen (6.4) konzentriert. Uberlegungen zur Lexis flieBen nur punktuell
unter Berticksichtigung des fachexternen Kommunikationsmodus ein (z. B.
Erklirungsmodelle fachlicher Termini im Kontext der Dialogizitit), da mit dem
DETEMA fir das Spanische bereits eine umfassende Beschreibung des medizini-
schen Fachvokabulars der frithen Epoche vorliegt und eine diachronische Sichtung
der Lexis den Rahmen der Untersuchung gesprengt hitte. Stilistische Charakteristi-
ka werden lediglich exemplarisch in Bezug auf ihre Relevanz fiir die Emotionalisie-
rung, Humanisierung und Dynamisierung der verteilersprachlichen Medizintexte
herausgegriffen. Interlinguale wie intermediale Kon- und Divergenzen sowie
Rickschlisse auf intertextuelle und intergenerische Prozesse innerhalb des laien-
medizinischen Interaktionsbereiches werden jeweils im Rahmen der einzelnen
Themen behandelt sowie in der Diskussion synoptisch aufgegriffen (6.5). Jener
Bereich, der seitens der Linguistik im Bereich der laienmedizinischen Textualitit
kaum behandelt wurde, ist zweifelsohne der visuelle Modus des laienmedizinischen
Diskurses und damit die Textsemiotik, Bildlichkeit und die intersemiotischen
Bezichungen (6.4). Thematisiert werden in einer ersten Sichtung — aber bei weitem
nicht erschépfend — der verbale Text als Bild (6.4.1), die Bildtypen, Darstellungs-
formen und Text-Bild-Beziehungen (6.4.2), die klassifizierend (6.4.2.1), perioden-
spezifisch, intermedial sowie unter Bertcksichtigung der Multimodalitit (cf. 6.4.2.2)
und aus intermedialer Perspektive (cf. 6.4.2.3) beleuchtet werden. Die unter 3.3.
begonnene Diskussion wird dementsprechend auf der Grundlage der Bild-
korpusdaten weitergefithrt und theoretisch erginzt. Die Beobachtungen fithren
schlussendlich zu einer vorsichtigen Einschitzung der Weiterentwicklung der
Visualisierung dieses spezifischen Typus laienmedizinischer Ratgebertexte (6.4.3).
Auf der Grundlage der Untersuchungsergebnisse wagt Kapitel sieben eine Vor-
schau auf die Moglichkeiten zukiinftiger angewandter Forschungsszenarien im
Kontext fachexterner Texte der Medizin, wobei im Speziellen die Implikationen der
vorgelegten ,Grundlagen® fur Forschungsansitze zur Leserpsychologie (Text-
verstindlichkeits- und Textverstindnisforschung) thematisiert werden. Abschlie-
Bend finden sich die textsortentypischen primiren (8.1) und sekundiren (8.2)
Literaturangaben sowie die notwendigen Verzeichnisse.

Die Verweisstruktur des Werkes ist bewusst anaphorisch wie kataphorisch gestaltet,
da die konzeptuelle Orientierung der zugrundeliegenden Denkschemata in den
Grundziigen hypertextueller Natur ist. Fir die lineare Druckvorlage des Werkes
wurde die Themenentwicklung in eine fiir die geschitzte Leserschaft hoffentlich

akzeptable und rezipierbare traditionelle Form gepresst.
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