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Ausgehend von der These, dass Health Literacy wesentlich mit Wahrnehmungs- und Kommunikations-
fahigkeit, Vorstellungskraft, dem Vermogen zum Perspektivwechsel und Empathie in Verbindung
steht, wird im Beitrag gezeigt, wie der Kunstunterricht zum Erwerb dieser Kompetenzen beitragen
kann. Bei der bildnerischen und rezeptiven Praxis lassen sich innere, d. h. introspektive und dauRere, d.
h. extraspektive Wahrnehmungen anregen und intensivieren. Sie sind Voraussetzung fir Einblicke und
Auskiinfte Gber Empfindungen und das eigene Befinden und machen zugleich empfindsam fiir die phy-
sische und psychische Verfasstheit anderer. Sich ein Bild vom eigenen und dem Zustand seiner Umwelt
machen zu kdnnen, ist ein wichtiger Schritt bei der Entwicklung von Health Literacy.

Health Literacy, Kunstunterricht, Wahrnehmungsféhigkeit, Kommunikationsfdhigkeit, Vorstellungskraft

,Gesundheit und Verstand, das sind die beiden Lebensgiiter.”
Menander (um 341/342 v. Chr. Kephisia —290/291 v. Chr. unbekannt)

Der griechische Komddiendichter Menander stellt mit der Konjunktion und einen Zusammen-
hang zwischen zwei grundsatzlich verschiedenen GréRen her: Die eine betrifft den Korper,
die andere den Geist; die eine gilt es zu erhalten, die andere zu erweitern; die eine verlangt
MaRigung, die andere vollen Einsatz. Doch beide verbindet ihre Ausrichtung auf Leistungsfa-
higkeit: Denn etwas leisten kann nur, wer physisch und psychisch dazu in der Lage ist. Und
Gesundheit und Verstand haben noch mehr miteinander gemein: Sie kénnen verlustig gehen.
Man kann seine Gesundheit aufs Spiel setzen und seinen Verstand verlieren. Selbst wenn nur
eines in Schieflage gerat, hat das auch Auswirkungen auf das jeweils andere. Wer korperliche
Schmerzen hat, kann nicht gut denken. Wem es mental nicht gut geht, wird auch koérperliche
Reaktionen zeigen.

Es mag in der Natur der Sache liegen, dass man dann verstarkt Gber (das eigene) Wohlbefin-
den nachzudenken beginnt, wenn sich dessen Abwesenheit bemerkbar macht. Gesundheit
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und Verstand zeigen sich vielleicht am eindriicklichsten ex negativo. Spatestens dann sollte
sich Health Literacy bemerkbar machen. Sie griindet auf der Fahigkeit, Empfindungen und
Eindriicke mit Fakten, Informationen, Empfehlungen und Vorschlagen in Einklang zu bringen
flr prazise Einschatzungen, logische Schlussfolgerungen und sinnvolle Entscheidungen, die
der Erhaltung, Verbesserung oder Wiederherstellung des Wohlbefindens dienen — des eigen-
en und das von Menschen und Lebewesen, fir die man Sorge tragt. Health Literacy setzt fir
gewodhnlich mit einem Nachdenkprozess ein: Was ist nétig, damit es mir oder dem anderen
wieder gut, zumindest (schnell) besser geht? Was oder wer wird dafiir benotigt? Was kann,
soll oder muss ich selbst dazu beitragen? Die Suche nach Antworten beginnt, und sie ist im
ersten Schritt meist auf das Finden von Informationen ausgerichtet.

In Zeiten von Digitalisierung und Virtualisierung wird fiir den Bezug von Informationen primar
das Internet bemiiht: ,,Zu medizinischen und gesundheitlichen Themen informiert sich die
Osterreichische Bevolkerung vorrangig mittels digitaler Quellen (Internet und soziale Medi-
en)” (Griebler et al., 2021, S. 1). Mehr als sechzig Prozent gehen so vor (Steurer, 2024).
Schlagworter werden in eine Suchmaschine eingegeben, die umgehend algorithmenbasierte
Ergdnzungen sowie kurze Erlduterungen zu den Suchbegriffen anfiihrt. Beispielhaft soll das
anhand zweier ,gangiger’ Beschwerden, die im Verlauf des Beitrags noch eine Rolle spielen
werden, gezeigt werden (Abbildung 1):

Go g|e bauchschmerzen X & & Q Go g|e schwindel X & @&
bauchschmerzen unterbauch schwindel ursachen
oy Silin bauchschmerzen was tun e schwindel iibelkeit midigkeit
bauchschmerzen oberbauch schwindel corona
BaUChS' bauchschmerzen kinder . schwindel und iibelkeit
Erkrankung } bauchschmerzen corona SChWIn( schwindel medikamente
bauchschmerzen links schwindel was tun

bauchschmerzen nach dem essen schwindel bei kopfbewegung

bauchschmerzen hausmittel schwindel beim aufstehen

bauchschmerzen und durchfall ﬁ schwindel im liegen

bauchschmerzen medikament | schwindel tabletten

—————— — ‘ o~

Bauchschmerzen kénnen Zeichen fir unterschiedlichste Bei Schwindel handelt es sich um keine eigenstandige Krankheit,
Erkrankungen des Magen-Darm-Trakts, der Harnwege oder anderer sondern um ein so genanntes multisensorisches Syndrom. Es macht
Organe sein. Sie kdnnen auch seelische und soziale Probleme, sich durch eine gestérte Wahrnehmung verschiedener Sinne, den
persénliche Uberlastung oder Uberforderung widerspiegeln und sind Verlust der Kérpersicherheit im Raum und damit verbundenen
dann Ausdruck einer psychosomatischen Stérung. Gleichgewichtsstérungen bemerkbar.

« _Internisten im Netz » == Neurologen und Psychiater im Netz »

Abbildung 1: Screenshots zu zwei Google-Suchen unter Verwendung der Schlagworter
Bauchschmerzen und Schwindel | Screenshot: Christina Schweiger am 17. November 2024

Ob und wie sinnvoll bzw. hilfreich ein solches Vorgehen ist, wird von Expert*innen angezwei-
felt: ,Das Internet weill zwar immer Rat, schiirt aber oft unnétig Angste und kann zu falscher
Selbstmedikation flihren” (Strater, 2022). Ein confirmation bias kénnte sich einschleichen: ein
grundlegender Fehler in der Bewertung von Inhalten, weil just solchen (mitunter unbewusst)
der Vorzug gegeben wird, die mit vorhandenen Sichtweisen einhergehen und gefestigte Mei-
nungen und Weltbilder stitzen (ebd.). Auf diese Weise lauft man Gefahr, Beschwerden ent-

weder grundsatzlich zu verharmlosen oder Gberzubewerten. Dass Letzteres ungleich haufiger
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der Fall sein dirfte, gibt die Wortkreation Cyberchondrie zu erkennen (Eichenberg & Wolters
2013, S. 26). Sie beschreibt eine Form der Hypochondrie, die durch gesundheitsbezogene Re-
cherchen im Internet befeuert wird, was ,,zu unnotiger Angst, Zeitinvestition und kostenin-
tensiver Konsultation von Arzten fithren [kann]“ (ebd.).

,Arzte warnen vor falschem Vertrauen in digitale Ratgeber” (Steurer, 2024), zumal laut einer
Studie aus dem Jahr 2021 bei Beschwerden nur in rund vierzig Prozent der Fille Arzt*innen
oder Expert*innen anderer Gesundheitsberufe (Griebler et al., 2021, S. 2) aufgesucht wer-
den. Diese berichten von der Herausforderung, Fehleinschatzungen ihrer Patient*innen infol-
ge oberflachlicher und unreflektierter Internetrecherchen korrigieren zu miissen (Steurer,
2024).

Auch fiir den Gesundheitsbereich wird ein Vertrauensverlust wie in der Wissenschaft oder in
der Politik konstatiert (Bldbaum, 2022). Diese Entwicklung flihrt den direkten Konnex zwi-
schen Health Literacy und Urteilsfahigkeit vor Augen — und in weiterer Folge die Notwendig-
keit, beides in der Schule zu férdern.

Sich ein Bild machen konnen: Urteilsfahigkeit und Health
Literacy

Um sich differenziertes Bild von etwas machen zu kénnen und zu einer fundierten Einschatz-
ung zu gelangen, braucht es nicht nur Kenntnisse, sondern auch Wahrnehmungsfahigkeit,
Vorstellungskraft und das Vermégen zum Perspektivwechsel. Bevor ausgefihrt wird, auf wel-
che Weise sich dazu im schulischen Kunstunterricht beitragen ldsst, soll anhand eines Bei-
spiels aus der bildenden Kunst gezeigt werden, wie bedeutsam dieser Fahigkeitskomplex im
medizinischen Kontext ist. Dazu wurde ein Gber zweihundert Jahre altes Kunstwerk ausge-
wahlt, das mit den oben erwahnten Google-Suchbegriffen Bauchschmerzen und Schwindel in
Zusammenhang steht. Sein Inhalt ist in gleicher Weise ungewoéhnlich wie beriihrend (Abbil-
dung 2):
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Abbildung 2: Francisco José de Goya y Lucientes (1746 Fuendetodos - 1828 Bordeaux) Selbstbildnis mit
Dr. Arrieta, 1820, Ol auf Leinwand, 115 x 77 cm, Minneapolis Institute of Art, Minneapolis |
Foto: Wikipedia (gemeinfrei)

Francisco de Goya war Hofmaler des spanischen Konigs Karl lll. sowie dessen Nachfolger Karl
IV. Neben vielen Auftragswerken schuf er auch zahlreiche Bilder aus freien Stiicken, zu denen
das hier abgebildete Gemalde zahlt. Darauf stellt er sich selbst dar, aber nicht kraftig und viril
wie auf anderen Selbstportraits, sondern krank und schwach. Er zeigt sich in einem Moment,
als er von seinem Arzt Eugenio Garcia Arrieta in eine senkrechte Position gebracht wird, um
eine rotbraune Flussigkeit — wohl Medizin — zu sich nehmen. Den Mund hat er schon leicht
geoffnet.

Der Kiinstler ist vollig hilflos und nicht einmal imstande, das Glas selbst zum Mund zu fiihren.
Kraftlos hangen seine Arme herab. Verzweifelt suchen seine Finger Halt an den Enden einer
Decke. Durch seine Krankheit ist sein wichtigstes Werkzeug vollig nutzlos, wo sonst die rechte
Hand Gber Stunden schwungvoll den Pinsel fiihrt, wahrend die linke die Palette halt.

Doch Goya war es vergonnt, seine kiinstlerische Tatigkeit wieder aufzunehmen. Das Bild
selbst ist Zeugnis seiner wiedergewonnenen Schaffenskraft. Dass er sich als Genesener ent-
schied, den erbarmlichen Zustand wahrend seiner Krankheit auf Leinwand zu bannen, lasst
erahnen, wie erschitternd und pragend diese Zeit fir ihn gewesen sein muss. Aber er wahlt
fur den Blick zurlick eine Situation, in der er nicht alleine in seinem Elend und mit seinen dis-
teren Gedanken war, die sich als schemenhafte Gestalten um ihn scharen und anstarren.
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Denn sein Arzt ist bei ihm, stiitzt und schiitzt ihn. Und dafir muss Goya ihm sehr dankbar ge-
wesen sein — so sehr, dass er sich mit diesem Bild bei ihm erkenntlich zeigte.

Am unteren Bildrand ist, ibersetzt aus dem Spanischen, zu lesen: ,,Goya in Dankbarkeit, sei-
nem Freund Arrieta: fiir die Miihe und Aufmerksamkeit, mit der er sein Leben wéahrend der
schweren und gefdhrlichen Krankheit rettete, die er Ende 1819 im Alter von 73 Jahren erlitt.
Er malte es 1820 (Kanz, 2005, S. 120). Dieses Gemalde ist somit Ausdruck der vielleicht per-
sonlichsten Danksagung eines bildenden Kiinstlers an seinen Arzt. Dieser muss nicht nur fun-
dierte medizinische Kenntnisse gehabt, sondern sehr flirsorgend und einfiihlsam gehandelt
haben. Er verfligte somit Gber eine hohe Health Literacy, die fir alle medizinischen und pfle-
genden Berufe unabdingbar ist. Gerade bei deren Ausiibung sind eine gute Beobachtungs-
und Vorstellungsgabe, das Vermoégen zum Perspektivwechsel, d. h. sich in andere hineinzu-
versetzen, Empathie und Kommunikationsfahigkeit in besonderem Male erforderlich.

Welche Krankheit Francisco de Goya plagte, ist nicht bekannt. Verbirgt ist nur, dass er schon
einmal, im Jahr 1792, schwerkrank war und u. a. an schlimmen Bauchschmerzen und Schwin-
del sowie einem massiven Seh- und Gehorverlust litt. Er kam zwar wieder zu Kraften, aber ei-
ne vollige Taubheit blieb zurtick (Kanz 2005, S. 120). Diese einschneidende Lebensverander-
ung hatte klarerweise auch einen groRen Einfluss auf seinen kiinstlerischen (Selbst-)Aus-
druck. Bei Goya, der immer schon ein genauer und kritischer Beobachter seiner Zeit und sei-
ner selbst war, intensivierte sich der introspektive (nach innen gerichtete) und extraspektive
(auf die AuRenwelt bezogene) Blick, den er eindrucksvoll zu visualisieren verstand. Seine Bil-
der geben schonungslose Sichtweisen und Einsichten in aktuelle personliche, politische, ge-
sellschaftliche Geschehnisse und Zustande wieder.

Wahrgenommenes sichtbar zu machen, ihm Ausdruck zu verleihen und anderen mitteilen zu
koénnen, ist fur die grundsatzliche Lebensbewiltigung essenziell und Gberdies hilfreich, wenn
man Einblick in seine momentane Befindlichkeit geben will oder muss, weil es einem nicht
gut geht und man vielleicht Hilfe bendtigt. Deshalb ist es wichtig, diese Fahigkeit in der Schu-
le zu fordern. Auch der Kunstunterricht kann dazu beitragen.

Health Literacy im Kunstunterricht

Die bild-/sprachliche Ausdrucksfahigkeit lasst durch grundsatzliches Fragen und anlassbezo-
genes Nachfragen gezielt anregen und fordern:

Wie geht es dir und wie fiihlst du dich? Kannst du Griinde dafiir benennen? Was brduchte es,
damit es dir besser geht? Was kannst du selbst dazu beitragen? Wie, glaubst du, geht es dei-
nen Mitmenschen und anderen Lebewesen? Was kannst du tun, wie kannst du helfen, wenn
du merkst, dass es dir bzw. einem anderen nicht gut geht?

Im Kunstunterricht kdnnen Stimmungsbilder gezeichnet oder gemalt werden, in denen die
Schiler*innen ihre intro- und extraspektiven Wahrnehmungen verbildlichen und im An-
schluss dartiber sprechen. Auf diese Weise lasst sich eine Auseinandersetzung mit leiblichem
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Wahrnehmen, in das kérperliche und mentale/emotionale Affekte und Zustande einflieRen,
anregen. Kinder und Jugendliche lernen (besser) zu ergriinden, was in ihnen und anderen
vorgeht und wodurch es ausgeldst wird.

Ein Bildbeispiel soll das verdeutlichen (Abb. 3):

Abbildung 3: Visualisiertes Bauchweh eines Achtjahrigen, Kreidezeichnung auf Papier, 29,5 x 21 cm |
Foto: Christina Schweiger

Ungewohnlich in sich gekehrt war der sonst so aufgeweckte Achtjahrige. Nachgefragt, was
los sei, meinte er zoégerlich, der Bauch tate ihm weh. Dariiber reden wollte er anfanglich
nicht, aber er willigte ein, ein Bild dazu zu malen. Entschlossen griff er zur roten Kreide, malte
kleine Flachen, die in kraftige Striche lbergingen. Darliber zeichnete er einen griinen Fleck,
der aber wegen der schwarzen Linien, die dann folgten, in den Hintergrund trat. Am Schluss
flgte er noch ein paar beherzte Striche mit gelber Kreide hinzu. Wahrend der Arbeit erzahlte
er, dass er Rot mochte, wie auch seine kleine Schwester. Uberhaupt wiirde die Vierjahrige
alles mogen, was er gut fande. Das ware auch ,voll ok‘. Aber sie wiirde immer auch alles ha-
ben wollen, was er hatte und es ihm 6fters auch einfach wegnehmen. Und wenn sie etwas
nicht bekdame, wiirde sie schreien und hauen. Und manchmal wiirde er — da stockte er kurz —
eben auch zuriickhauen. So wie am Vormittag, woraufhin seine Schwester zu weinen anfing
und die Mutter alarmiert ins Kinderzimmer kam und ihn schimpfte.

Seine Schilderung ldsst vermuten, dass das Bauchweh mit dem Vorkommnis zusammenhing
und wohl eine korperliche Reaktion auf eine mentale Stresssituation war in Verbindung mit
Frustration, schlechtem Gewissen, vielleicht auch dem Gefiihl von Ungerechtigkeit. Das Bei-
spiel zeigt auch, wie wichtig es ist, bereits im Volksschulalter, besser noch im Kindergarten,

mit der Forderung von Health Literacy zu beginnen.
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Fazit

Wir missen ergriinden kénnen, wie, warum und auf welche Weise wir auf duflere und innere
Einflisse reagieren, es uns deshalb gut oder schlecht geht. Wir miissen unseren Kérper gut
kennen(lernen) und herausfinden, was ihm guttut und womit wir ihm schaden. Dazu ist es
notig, dass wir achtsam sind, in Bezug auf uns selbst und auf andere. Wir miissen zudem ler-
nen, unsere Wahrnehmungen und Empfindungen, wenn es nétig und geboten ist, sie zu tei-
len, in authentische und nachvollziehbare Worte zu fassen. Dabei kann es helfen, sie auch
bildlich zu erfassen. Auf diese Weise kénnen wir erkennen, was vorliegt, um zu verstehen,
was (uns) fehlt und was wir und andere brauchen. Wir diirfen uns nicht scheuen, (innere und
dulere) Leerstellen auszumachen und klar zu benennen. Mithilfe von Health Literacy kann es
uns gelingen, sie zu fillen, um gesund zu bleiben oder zu werden.
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