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Einleitung 

Warum Ernährungskommunikation? 
Ernährungskommunikation ist nahezu allgegenwärtig: 
Auf der Straße sehen wir Anzeigen für Schokoriegel 
oder Bananen, die Bäckerei wirbt für Bio-Brot mit einer 
anständigen Kruste, beim Einkaufen versuchen uns 
Slogans oder der Nutri-Score von der gesundheitlichen 
Qualität eines Produkts zu überzeugen, die Bäuerin auf 
dem Markt erzählt, wie nachhaltig ihre Karotten ange-
baut werden, der Nachbar schwärmt von einer tollen, 
neuen Diät und abends im Fernsehen werden Koch-
sendungen gezeigt. 

Ernährungsthemen haben eine hohe gesellschaftliche 
Relevanz, denn Ernährung bestimmt einen Großteil 
des Lebens; nicht nur individuell, indem sie beispiels-
weise durch den Mahlzeitenrhythmus den Alltag und 
soziale Begegnungen strukturiert, sondern auch ge-
samtgesellschaftlich. Die Relevanz zeigt sich nicht zu-
letzt in wirtschaftlicher Hinsicht. Die Ernährungsindus-
trie ist die fünftgrößte Branche der deutschen Wirt-
schaft (Statista 2020). Gerade aus Gesundheitssicht 
spielt Ernährung eine bedeutsame Rolle. Schlechte Er-
nährungsqualität ist verantwortlich für einen Großteil 
der gesundheitlicher Risikofaktoren und wird mit häu-
figen Todesursachen der westlichen Gesellschaft wie 
koronaren Herzkrankheiten oder Krebs in Verbindung 
gebracht (Clark et al. 2019). Ernährung hat zudem eine 
gewichtige Nachhaltigkeitsdimension. Produktion und 
Transport von Lebensmitteln verursachen 30% der 
weltweiten Treibhausgasemissionen, die Landwirt-
schaft vereinnahmt 40% der globalen Bodenfläche und 
ist für 70% der Süßwasserentnahmen verantwortlich 
(ebd.). In Deutschland sind ca. 30% aller Umweltaus-
wirkungen auf Produktion und Konsum von Lebens-
mitteln zurückzuführen (Umweltbundesamt 2015).  

Dementsprechend werden über Ernährungsthemen 
zentrale ethische Fragen und gesellschaftliche Normen 
verhandelt. Viele Menschen definieren über die Ernäh-
rung ihr Verhältnis zur Natur, den Umgang mit Tieren, 
die Verantwortung für die Umwelt und das Verhältnis 
zum eigenen Körper.  

Konsequenterweise setzte auch der Deutsche Ethikrat 
das Thema Ernährung 2020 auf seine Agenda und lo-
tete im Rahmen seiner Jahrestagung die „Dimensionen 
der Ernährungsverantwortung“ aus. Eine der zentralen 
Fragen war dabei: „Welche Kommunikationsstrategien 
und -kanäle sind angemessen, um für eine gesunde 
und ausgewogene Ernährung zu sensibilisieren?“ 
(Deutscher Ethikrat 2021).  

Medien sind eine maßgebende Kraft in der heutigen 
Gesellschaft und beeinflussen dementsprechend auch 
unsere Ernährung. Sie verbreiten Informationen, sind 
eine wichtige Bildungsquelle, als vierte Gewalt tragen 
sie zu Demokratie, Kritik und Partizipation bei und 
schaffen einen öffentlichen Raum, in dem soziale Nor-
men und Werte verhandelt und potentiell gefestigt 

werden. Öffentlichkeit als Ergebnis von Kommunikati-
onsprozessen und als „eine zentrale Kategorie sozialer 
Ordnung“ (Altmeppen et al. 2015, S. 385) erfüllt dabei 
drei normative Funktionen: Transparenz von Informa-
tionen und Meinungen, Validierung eigener und ande-
rer Argumente und Orientierung an der öffentlichen 
Meinung (vgl. ebd.). 

Was verändert sich mit 
Sozialen Medien? 
Mit der Emergenz Sozialer Medien veränderte sich die 
mediale Öffentlichkeit und mit ihr auch die Ernäh-
rungskommunikation. Ernährungskommunikation mit 
einem gesellschaftspolitischen Auftrag, bspw. von Sei-
ten staatlicher Institutionen existiert in Deutschland 
bereits seit ca. 140 Jahren (Spiekermann 2006). Auf-
grund ihrer spezifischen Rolle – den politischen Auf-
trag, Wissen über richtige Ernährung an die Bevölke-
rung zu vermitteln – wurde der Ernährungskommuni-
kation ein „paternalistisches Konzept der Ernährungs-
aufklärung für zu schützende Konsumenten“ 
(Mörixbauer et al. 2019, S. 3) attestiert. Daneben wur-
den weitere Kritikpunkte vorgebracht wie die Vernach-
lässigung der sozialen und kulturellen Aspekte des Es-
sens, Unvereinbarkeit von wissenschaftlichen Anforde-
rungen und Alltagspraxis oder ein Verbraucherbild 
vom aufklärungsbedürftigen Laien identifizierten ver-
schiedene Seiten als Defizite institutioneller Ernäh-
rungskommunikation (Endres 2018). 

Dieses paternalistisch-hierarchische ExpertIn-Laie-Ver-
hältnis erodierte mit der zunehmeden Nutzung Sozia-
ler Medien. Das Wissen in Sozialen Medien wird nur 
sehr partiell von ExpertInnen produziert, statt dessen 
gewinnt das von den Nutzenden veröffentlichte All-
tagswissen an Bedeutung. Von Nutzenden wird antei-
lig Partizipation auch an ernährungspolitischen und -
wissenschaftlichen Entscheidungen eingefordert. 
Gleichzeitig sind Nutzende einer großen Flut an sich 
widersprechenden Informationen, sowie an Alltags- 
und Halbwissen ausgeliefert und können Relevanz und 
Qualität oft schwer beurteilen (Endres 2018).  

Das divergente Potenzial digitaler Kommunikations-
strukturen kann nach Altmeppen et al. (vgl. 2015, 
S. 387) in folgenden Punkten skizziert werden:

• Traditionelle Medien verlieren an publizistischer
Entscheidungsmacht (Gatekeeper-Funktion), je-
doch wird diese in Sozialen Medien nicht automa-
tisch durch eine kollektive Intelligenz der Nutzen-
den ersetzt, die nur fundierte und relevante Infor-
mationen diffundieren lässt.

• Digitale Diskussionen können zwar zu Meinungs-
austausch und Reflexion beitragen, die dann aber
auch bewusst untergraben werden können (z. B.
durch Shitstorms und Trolling).
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• Das bewusste Suchen (durch die Nutzenden) und 
Finden (durch Algorithmen der Plattformen) von 
Gemeinsamkeiten kann zur Abschottung von 
kontroversen Meinungen führen (Echokammern). 

• Soziale Medien können Partizipationsprozesse er-
leichtern, „sie generieren aber nicht automatisch 
auch den Willen dazu“ (ebd.). Politisches Interesse, 
Zugang zu digitalen Technologien sowie digital li-
teracy korreliert mit sozialen und monetären Res-
sourcen. Tragen Soziale Medien also dazu bei, dass 
vornehmlich die Interessen von Eliten wahrge-
nommen werden? 

Medienethische Dimensionen digitaler 
Ernährungskommunikation 
Die eben genannten Stichpunkte finden sich in der fol-
genden Forschungsarbeit am Beispiel von Ernährungs-
themen wieder, womit die Bedeutung einer medien-
ethischen Auseinandersetzung mit der Ernährungs-
kommunikation deutlich wird. 

In diesem Sinne wirft diese Studie eine ganze Reihe 
medienethischer Fragen auf: 

• Zunehmende Vernetzung von Ernährungs- und 
Gesundheitsdaten kann einen großen Beitrag zu 
personalisierter medizinischer und ernährungs-
therapeutischer Betreuung und somit zu besserer 
Gesundheit leisten. Doch inwiefern rechtfertigt 
das Fortschreiten hin zum gläsernen Menschen 
die Einschränkung von Freiheit und Autonomie?   

• Fake News stellen ein großes Problem im Ernäh-
rungs- und Gesundheitsbereich dar. Werbung fin-
det subtiler statt und hat durch die persönliche 
Empfehlung und das Engagement (klicken, liken, 
teilen) eine intensivere Wirkung. Wer trägt die Ver-
antwortung für Informationen in Sozialen Medien?  

• Der Ernährungsdiskurs in Sozialen Medien wird im 
Wesentlichen von privaten InfluencerInnen und 
Unternehmen beherrscht. Wollen wir die digitale 

Öffentlichkeit einer Aufmerksamkeitsökonomie 
überlassen, in der Expertise nur eine untergeord-
nete Rolle spielt?  

• Soziale Medien können zur Identitätsentwicklung 
und zu sozialer Unterstützung beitragen. Doch wie 
kann dem entgegengewirkt werden, wenn in On-
line-Communities radikale und restriktive Ernäh-
rungsformen propagiert werden, ohne dass kont-
roverse Meinungen zugelassen werden?  

• Wie die Ergebnisse dieser Studie zeigen, gibt einen 
überzeugenden Zusammenhang zwischen dem 
Konsum Sozialer Medien und einem negativen 
Körperbild sowie der Entstehung von Essstörun-
gen. Welche Körpernormen und Werte werden 
durch Soziale Medien geformt und wie wirkt sich 
der Konsum langfristig auf das normative Bewusst-
sein aus? 

Trotz der bestechenden Relevanz der eben aufgeführ-
ten Punkte spielen Ernährungsthemen oft eine unter-
geordnete Rolle im ethischen und kommunikations-
wissenschaftlichen Diskurs.  

Vor diesem Hintergrund bietet die folgende Studie  
einen Einblick in die Dimensionen der Ernährungskom-
munikation in Sozialen Medien. Sie soll den AkteurIn-
nen aus der Ernährung und der Kommunikation zu-
nächst eine Übersicht über dieses weite und komplexe 
Feld liefern, wobei die Handlungsempfehlungen als 
erste Anregung zu verstehen sind, wie mit den neuen 
Potenzialen und Risiken umgegangen werden kann. 
Schließlich soll die Studie als Anstoß für eine interdis-
ziplinäre Auseinandersetzung mit dem Thema Ernäh-
rung in Sozialen Medien dienen. Mit diesem Anstoß 
kann auch die medienethische Diskussion von Ernäh-
rungskommunikation fundierter betrieben werden. 
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Abstract 
Die Digitalisierung durchdringt viele unserer Lebens-
bereiche, darunter auch den Essalltag und die Kommu-
nikation über Ernährungsthemen. Das Potenzial durch 
digitale Vernetzung von Gesundheits- und Ernäh-
rungsdaten zu besserer Gesundheit und mehr Lebens-
qualität beizutragen, ist groß. Die Digitalisierung sorgt 
für positive Veränderungen wie eine stärkere Vernet-
zung, mehr Transparenz, Partizipation, Gemeinschaft-
lichkeit und soziale Unterstützung. Sie hat aber auch 
negative Auswirkungen wie eine schwer zu bewälti-
gende Informationsflut, Filterblasen, eine Fragmentie-
rung von Öffentlichkeit, Echokammer-Effekte oder Da-
tenschutzprobleme. 

Soziale Medien als Teil der digitalen Öffentlichkeit sind 
in der Mitte der Gesellschaft angekommen. 36% der 
deutschen Bevölkerung nutzen Soziale Medien min-
destens einmal wöchentlich. Bei den Jüngeren liegt 
der Anteil regelmäßiger NutzerInnen bei bis zu 70%, je 
nach Plattform. Für diese Generation sind Soziale Me-
dien der normale Weg, Informationen auszutauschen 
und sich Wissen anzueignen. Kommunikation, Ziel-
gruppen und AkteurInnen variieren sehr stark von 
Plattform zu Plattform – die Sozialen Medien gibt es da-
her nicht. In der Gesamtheit anderer digitaler Kommu-
nikationskanäle haben Messenger, Suchmaschinen 
und E-Mail die größten NutzerInnen-Anteile. Ernäh-
rung spielt bei allen dieser Kommunikationskanäle 
eine Rolle. Insbesondere in den Sozialen Medien gehö-
ren Ernährungsthemen zu den beliebtesten Themen. 

Um den aktuellen Forschungsstand abzubilden, wurde 
eine umfassende, systematische Studienrecherche zu 
Ernährung und Sozialen Medien durchgeführt. 146 Re-
views und zusätzlich 62 Studien und Berichte wurden 
in die Auswahl eingeschlossen und gruppiert in drei 
Themenblöcken zusammengefasst.  

Das Potenzial mit Sozialen Medien das Ernährungsver-
halten aktiv zu beeinflussen, ist vielversprechend, aber 
es fehlt derzeit noch an überzeugender Evidenz. Sozi-
ale Medien können grundsätzlich dazu verwendet wer-
den, Verhaltensänderung zu vermitteln oder zu ver-
stärken. Insgesamt sollten längerfristige und hochwer-
tigere Studien durchgeführt werden. Um Ernährungs-
verhalten zu verändern, sollten nicht die alten Inhalte 
und üblichen Ansätze über die neuen Soziale Medien 
kommuniziert werden. Ernährungsinstitutionen soll-
ten das innovative Potenzial Sozialer Medien nutzen. 

Es sollte auch nicht nur darum gehen, individuelles 
Verhalten ändern zu wollen, sondern kollektiv eine 
nachhaltigere und gesündere Ernährungsumgebung 
zu gestalten. Soziale Medien können beispielsweise zur 
Entwicklung von gemeindeorientierter Gesundheits-
förderung, von regionalen Food-Kooperativen oder 
von Citizen-Science-Forschung beitragen.  

Auch die Nutzungsmöglichkeiten für Ernährungsex-
pertInnen und -organisationen sind vielfältig. Soziale 
Medien können genutzt werden, um Krankheitsaus-
brüche zu überwachen, Risikogruppen zu erkennen 
und gezielt anzusprechen, Ernährungsgewohnheiten 
zu charakterisieren, Meinungsbilder abzubilden u.v.m. 
Auch in der Forschung können Soziale Medien genutzt 
werden. Das Potenzial Sozialer Medien wird derzeit 
noch nicht hinreichend ausgeschöpft. Eine stärkere 
Präsenz fachlicher AkteurInnen ist auch angesichts der 
großen Menge an Falschinformationen dringend ge-
boten. 

In den Studien wurden außerdem gesundheitliche 
Auswirkungen durch die Nutzung Sozialer Medien un-
tersucht. Exzessive Nutzung steht mit einer Reihe ne-
gativer Gesundheitsaspekte im Zusammenhang wie 
Abhängigkeit, Angst, Depression oder schlechter 
Schlaf. Es gibt zahlreiche Studien, die einen Zusam-
menhang zwischen dem Konsum Sozialer Medien und 
einem negativen Körperbild bzw. Essstörungen bele-
gen. Die genaue Vermittlung dieser Zusammenhänge 
ist jedoch komplex und wurde bisher wenig erforscht. 
Es wurden aber auch zahlreiche positive Effekte gefun-
den: vom Erfahrungswissen anderer profitieren, Ge-
sundheitsinformationen von ExpertInnen erhalten, 
emotionale Unterstützung erfahren und Gemeinschaf-
ten bilden, Offline-Netzwerke ausbauen und stärken, 
sich selbst darstellen können, Identitätsbildung sowie 
Beziehungen schaffen und aufrechterhalten. 

Ernährungsorganisationen müssen den Diskurs in So-
zialen Medien aktiv mitgestalten und Digitalität als 
neue Realität annehmen, denn das wird die Zukunft 
sein. Dies sollte auf verschiedenen Ebenen angegan-
gen werden. Zu diesem Zweck werden abschließend 
Handlungsempfehlungen in acht Punkten aufgeführt. 
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Ziel und Aufbau 
Diese Übersichtsarbeit wurde im Auftrag des Max Rubner-Instituts erstellt mit dem Ziel, einen Überblick über das 
komplexe Thema digitale Ernährungskommunikation, insbesondere Soziale Medien, zu gewinnen und Ansätze zu 
recherchieren, wie Soziale Medien für die Förderung einer gesunden und nachhaltigen Ernährung genutzt werden 
können. 

Zu diesem Zweck wurde eine Literatur- und Studienrecherche durchgeführt, die den aktuellen Stand der Forschung 
abbildet. Dabei wird insbesondere auf folgende Fragen eingegangen: 

- Welche Zielgruppen sind über Soziale Medien 
anzusprechen?

- Wie wurden die Zielgruppen angesprochen 
und wie sind die zu erwartenden Ergebnisse?

- Welche Aspekte Sozialer Medien werden ver-
wendet, um die Ernährung zu verändern?

- Wie ist das Fazit des aktuellen Forschungs-
stands und welchen weiteren Forschungsbe-
darf gibt es?

- Wie groß ist die Bedeutung Sozialer Medien 
im Gesamtzusammenhang der Ernährungs-
umgebung?

- Gibt es belegbare Zusammenhänge zwischen 
Sozialen Medien und der Veränderung des
Essverhaltens?

- Wie werden Soziale Medien bereits von öf-
fentlichen Organisationen genutzt? Gibt es
Best Practice Beispiele?

- Welches Potenzial haben Soziale Medien im 
Ernährungsbereich?

- Gibt es Hinweise oder Regeln für eine erfolg-
reiche Ernährungskommunikation in Sozialen
Medien?

- Welche abschließenden Empfehlungen kön-
nen aus dem aktuellen Stand der Forschung 
abgeleitet werden?

Die Ergebnisse dieser Recherche werden in folgenden Teilen dargestellt: 

Hintergründe 
Auf der Basis von gesellschaftstheoretischer Literatur werden im Abschnitt Digitale Gesellschaft die wesentlichen 
Wandlungsprozesse, die mit der Digitalisierung einhergehen, beschrieben. Es wird aufgezeigt, wie die Digitalisierung 
die verschiedenen Lebensbereiche durchdringt. 

Im Abschnitt Digitale Kommunikation werden die verschiedenen Social-Media-Plattformen und ihre Akteure, sowie 
weitere digitale Kommunikationskanäle ausführlich beschrieben. Der Bezug zur Ernährung ist dabei immer gegeben, 
so dass der Bereich digitale Ernährungskommunikation erfasst wird und die Relevanz der verschiedenen Kanäle und 
Social-Media-Plattformen eingeordnet werden kann. Es werden Nutzerstatistiken aufgeführt, um Zielgruppen und 
Reichweite beurteilen zu können. 

Methodik 
Dieser Abschnitt enthält das Vorgehen der Studienrecherche und eine erste Übersicht der gefundenen Studien. 

Soziale Medien in der Ernährungskommunikation 
Die Ergebnisse aus der Studienrecherche werden gruppiert in drei Blöcken vorgestellt. Im ersten Block werden Mög-
lichkeiten für eine Veränderung des Ernährungsverhaltens besprochen, hauptsächlich auf der Basis von Interventions-
studien, die Techniken der Verhaltensänderung anwenden. Im zweiten Block werden weitere Möglichkeiten darge-
stellt, wie Organisationen Soziale Medien nutzen können. Im dritten Block wird auf Basis der Studienlage beschrieben, 
wie Soziale Medien unsere Ernährung und Gesundheit beeinflussen. Der Fokus der Studien lag hierbei auf mental 
health, body image und Essstörungen. 

Fazit und Empfehlungen 
Hier werden die Ergebnisse zusammengefasst und eingeordnet und abschließend Empfehlungen für zukünftiges Han-
deln gegeben. 



Hintergründe 

Digitale Gesellschaft 
Digitalisierung beschreibt die Umwandlung von Infor-
mationen in „bits“1. Informationen können dadurch in 
einem elektronischen Kommunikationsnetz übertra-
gen werden. Es ermöglicht die Übermittlung großer 
Datenmengen für eine große Zahl räumlich getrennter 
NutzerInnen. Mittlerweile ist die Digitalisierung für 
ziemlich alle Arten von Informationen, die über Augen 
und Ohren aufgenommen werden können, möglich 
(Burkart 2002). Digitale Kommunikation ist dann 
schlicht Kommunikation, an der digitale Medien betei-
ligt sind.  

Die Digitalisierung stellt einen der größten Umbrüche 
der Menschheitsgeschichte dar und geht mit einem 
enormen gesellschaftlichen Wandel einher. Es entsteht 
eine neue digitale Wirklichkeit, ein Zeitalter der Digita-
lität (Castells 2017). Im Folgenden sollen einige Ent-
wicklungen, die sich mit der Digitalisierung vollziehen, 
kurz skizziert werden.  

Informationen verfŸgbar 
machen 
Der Computer als Universalmedium ist in der Lage alle 
bisherigen Kanäle zu simulieren (Münker 2009) und 
sorgt dafür, dass Medienlandschaften verschmelzen 
und Kanäle sich überlagern. NutzerInnen erhalten In-
formationen aus unterschiedlichsten Quellen, jederzeit 
und überall. Massenmedien fragmentieren, die Tages-
zeitung, die alle lesen, und die Fernsehsendung, die 
alle schauen, verlieren an Bedeutung (Schildhauer et al. 
2019). Die Digitalisierung von Informationen, die Tatsa-
che, dass Inhalte „fast beliebig schnell und sehr kosten-
günstig an jeden gewünschten Ort geschickt, verviel-
fältigt, verändert und archiviert werden“ können 
(Kielholz 2008, S. 21; Altendorfer 2017) bringt eine un-
geheure Demokratisierung des Wissens mit sich.  

1 Binäre Codierungen, die kleinste Einheit digitaler Informationen: Kombinationen von Ziffern im Zweiersystem 1 und 0,  
die von Rechnern verarbeitet werden können.
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Im Internet gibt es keine zentrale Steuerung. Grund-
sätzlich ist es jedem möglich, Informationen zu veröf-
fentlichen, zu lesen und zu teilen. Die Gatekeeper-
Funktion der traditionellen Medien entfällt somit. Nut-
zerInnen können damit leichter ihre Erfahrungen teilen 
und auf das Wissen anderer zugreifen. Der Grundge-
danke ist, dass eine neue Bildung entsteht, indem alle 
die Möglichkeit haben, etwas für ein weltweites Publi-
kum zu veröffentlichen. Wobei diese Entwicklung auch 
bedeuten kann, dass die Qualität des Publizierten im 
Durchschnitt nachlässt (Shirky 2009). Dies hat verschie-
dene Folgen. Zunächst entsteht eine unfassbar große 
Menge an Daten (Big Data). Hierarchische Organisati-
onsformen und traditionelle Ordnungssysteme ero-
dieren. In einer Studie zur Wahrnehmung von Ernäh-
rungsexpertise wird dies so beschrieben, dass in den 
Sozialen Medien entweder der professionelle Hinter-
grund oder aber die eigene Betroffenheit (zum Beispiel 
von einer Lebensmittelallergie) darüber entscheidet, 
ob man von der Community als Experte wahrgenom-
men wird (Hamshaw et al. 2019).  

Eine Online-Datenbank oder Suchmaschine bietet al-
lerdings kaum einen sinnvollen Interpretationsrah-
men, wie es ein Expertenbericht oder eine Tageszei-
tung tut. Jede Suchanfrage stellt eine neue, individua-
lisierte Ordnung dar. NutzerInnen sind daher einer gro-
ßen Informationsflut ausgesetzt, die sie selbst bewäl-
tigen müssen. Hierfür entstehen neue Ordnungssys-
teme, die durch die NutzerInnen selbst organisiert 
werden oder über Algorithmen, die mit Hilfe der 
ihnen zur Verfügung stehenden individuellen Nutzer-
daten Informationen vorsortieren und so präsentieren, 
dass sie vom Einzelnen überhaupt erfasst und beurteilt 

werden können. Algorithmen sind damit ein zentraler 
Bestandteil und Gestalter digitaler Kultur (Stalder 
2017). Daraus entstehen allerdings auch Probleme. Die 
Medienwissenschaftlerin Miriam Meckel beschrieb 
dies so: „Aus unserer Vergangenheit und unserem 
früheren Verhalten wird unser mögliches zukünftiges 
Verhalten errechnet. Das bedeutet, wir bewegen uns in 
einen Tunnel unserer selbst hinein, der immer enger, 
immer selbstreferentieller wird, weil keine neuen Im-
pulse mehr hinzukommen” (zit. nach Filipović 2013, S. 
194). Eli Pariser bezeichnete dieses Phänomen als Fil-
terblase (Pariser 2011).  

Doch die Informationen, die willentlich online gestellt 
werden, machen nur die Spitze des Dateneisbergs aus. 
Jegliche Spuren der digitalen Kommunikation werden 
gespeichert. Im Falle einer Journalistin, die eine Da-
ting-App vier Jahre nutzte, waren das 800 Seiten mit 
Chatverläufen, bereits gelöschter Bilder, Ortsangaben, 
Nutzungsangaben und vielem mehr. Aus diesen Daten 
erstellen Anbieter Persönlichkeitsprofile und Verhal-
tensprognosen, die wiederum für Werbezwecke ge-
nutzt werden (Dachwitz 2017). Internetunternehmen 
gründen auf den Besitz der richtigen Daten ihren Er-
folg. Daten sind das neue Kapital (O'Reilly 2005). Die 
Daten der digitalen Öffentlichkeit sorgen aber auch für 
mehr Transparenz, zum Beispiel bei der Herkunft von 
Produkten oder in demokratischen Strukturen. Dabei 
bedeutet mehr Transparenz jedoch nicht immer mehr 
Sicherheit. Der Schutz der Privatsphäre und der 
Schutz geistigen Eigentums bleiben eine der wesent-
lichen Herausforderungen der Digitalisierung (Grimm 
et al. 2019). 

13 
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Netzwerk als  
Gesellschaftsform 
Für Mediensoziologen ist das Netzwerk im Gegensatz 
zu hierarchischen Organisationsformen die Struktur 
der nächsten Gesellschaft (Baecker 2018). Digitale Me-
dien dienen hierbei dazu, bereits bestehende gesell-
schaftliche Muster zu erkennen, abzubilden und zu re-
gulieren (Nassehi 2019). Verbindungen zu anderen 
Akteuren zu knüpfen und Bezüge herzustellen, um in 
der Gemeinschaft kollektiv die Bedeutung von Infor-
mationen zu verhandeln, sind in einer Netzwerkstruk-
tur die zentralen Determinanten. Der Inhalt verliert an 
Bedeutung, vielmehr entscheidet der Kontext einer 
Information (Goldsmith 2016). Bei neuen Möglichkei-
ten für nichthierarchische Organisationsformen oder 
dem Finden neuer Interessensgruppen birgt das Netz-
werk zugleich Ungewissheiten. So können Beziehun-
gen laufend neu definiert werden. In Netzwerken wer-
den die Akteure hinsichtlich ihrer Beziehungen bewer-
tet und müssen jederzeit damit rechnen, an Attraktivi-
tät zu verlieren und ausgetauscht zu werden. Es geht 
vor allem darum, in möglichst vielen Punkten an-
schlussfähig zu sein (White 2008). Expertise oder 
Wahrheitsgehalt spielen daher eine untergeordnete 
Rolle, solange sich eine Gruppe mit dem Inhalt identifi-
zieren kann. 

In diesem Zuge entstehen auch neue kollaborative 
Organisationsformen. In Sozialen Medien werden zu-
nächst Inhalte geteilt und anschließend nach gemein-
samen Interessen gesucht, also zuerst teilen und dann 

filtern. Früher war dies umgekehrt: Man hat meist nur 
mit Menschen Informationen ausgetauscht, mit denen 
man etwas gemeinsam hatte. Auch kollektives Han-
deln gestaltet sich auf diese Weise anders. Während 
früher viel Zeit mit Planen verbracht wurde, informie-
ren und koordinieren sich TeilnehmerInnen heute über 
Kurznachrichtensysteme, treffen sich zur vereinbarten 
Zeit, setzen ihr Vorhaben um und gehen danach wie-
der anderen Tätigkeiten nach (Michelis 2015; Shirky 
2009). In diesem Zusammenhang fällt auch der Begriff 
Schwarmintelligenz (Schürmann 2010): Wissen wird 
nicht von einem, sondern von vielen produziert. Digi-
tale Kommunikation unterstützt auch bereits beste-
hende Arbeitsprozesse beim Informationsaustausch 
und der Zusammenarbeit (new work / social collabo-
ration). ArbeitnehmerInnen werden dadurch mehr 
Freiräume ermöglicht wie flexiblere Arbeitszeiten, digi-
tale Weiterbildungen, arbeiten in internationalen 
Teams oder im Home Office. Digitale Medien machen 
allerdings auch eine ständige Erreichbarkeit möglich, 
lassen zeitliche und räumliche Grenzen verschwimmen 
und sorgen für den „zwanglosen Zwang“, dass immer 
mehr NutzerInnen „always on“ sind (Schildhauer et al. 
2019; Grimm et al. 2019). Daraus kann ein Suchtgefühl 
resultieren, ständig auf dem neuesten Stand sein zu 
müssen, sich mit anderen zu vergleichen, verbunden 
mit der Angst, etwas Wichtiges zu verpassen (FoMo 
„fear of missing out“) (DIVSI 2018). Hier gilt es, neue 
Verhaltensstandards für Erreichbarkeit in Unterneh-
men zu etablieren, aber auch das User-Interface Sozia-
ler Medien so zu gestalten, dass es leichter fällt abzu-
schalten (Spiekermann 2019). 

Abbildung 1: Das Netzwerk als neue Gesellschaftsform am Beispiel der Wertschöpfungskette Lebensmittel 

Vorindustrialisierung     Industrialisierung      Digitale Gesellschaft 

Das Netzwerk am Beispiel der Wertschšpfungskette 
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Grundsätzlich ermöglicht das Internet eine 
zeitunabhängige, globale und selbstregulierte 
Partizipation aller, ein partizipatorisches Potenzial, 
das es in dieser Form und in diesem Ausmaß bisher 
nicht gegeben hat. Informationen werden leichter 
zugänglich, politische Beteiligung kann online statt-
finden, Menschen werden an Gründungsprozessen 
(Croudsourcing) und Innovationsprozessen (Open 
Innovation) beteiligt (Schildhauer et al. 2019). Aber 
nicht alle nehmen an der digitalen Öffentlichkeit teil 
(digital divide). Fast alle Haushalte in Deutschland 
(96,3%) haben Zugang zum Internet (>16 Mbits/s). 
Doch ist im ländlichen Raum oft nur ein schlechterer 
Internetzugang verfügbar (BMVI 2020). Auch Men-
schen mit einem niedrigen Bildungsstatus, Senioren, 
Nicht-Berufstätige und Frauen nutzen digitale Medien 
weniger und laufen somit Gefahr, abgehängt zu 
werden (Initiative D21 2019). 

Globale Vernetzung macht es Unternehmen leichter, 
neue Märkte zu erschließen. Unternehmen werden zu 
Plattformen, die selbst keine Anbieter oder Händler 
sind, sondern als Vermittler fungieren. Während vor In-
dustrialisierung und Taylorismus viele einzelne Einhei-
ten den Großteil eines Herstellungsprozesses überneh-
men mussten, wurden mit der Industrialisierung grö-
ßere Einheiten gebildet, die einzelne Schritte des Wert-
schöpfungsprozesses übernahmen. Mit dem Netzwerk 
als Gesellschaftsform lösen sich diese Kategorien zu-
nehmend auf (Abb. 1). So hat das größte Auktionshaus 
der Welt (ebay) kein Lager, der größte Fahrdienstleister 
(Uber) keine Autos und der weltweite Übernachtungs-
service (Airbnb) besitzt kein einziges Hotel. Traditio-
nelle Kategorien der Ökonomie, wie Kunde und Händ-
ler, verschwimmen. Hersteller ergänzen ihr Angebot 
um Dienstleistungen, andere Anbieter decken die ge-
samte Wertschöpfungskette ab. Ebenso werden tradi-
tionelle Vertriebswege durch Online-Handel ergänzt 
oder ersetzt, um rund um die Uhr für die KundInnen da 
zu sein (Seamless Commerce). Neben traditionellen 
Wirtschaftsmodellen entwickelt sich eine Sharing Eco-
nomy, die es KundInnen durch die entsprechende Ver-
netzung erlaubt, Güter zu teilen, zu tauschen oder zu 
verschenken (Schildhauer et al. 2019).  

1 Siehe dazu auch Reckwitz 2019. 

DigitalitŠt als 
neue RealitŠt 
Das Internet ist heutzutage keine bloße Technologie 
mehr, sondern Lebensraum. Ebenso wie im wirklichen 
Leben gibt es im Internet Bibliotheken, Universitäten, 
Shoppinghäuser, Flohmärkte, Amateurkünstler, Stars 
und solche, die es werden wollen, Spielplätze oder Bor-
delle. Reale Welten werden virtuell abgebildet und für 
Generationen, die mit dem Internet aufgewachsen 
sind, ist dies ein Lebensraum und Teil ihrer Kultur 
(Haeusler und Haeusler 2015).  

Soziale Medien bieten zwar eine neue Technologie, 
doch fußen sie auf den zentralen Motiven sozialen 
Handelns: Kommunikation und Aufmerksamkeit. 
NutzerInnen erhalten die Möglichkeit, sich zu zeigen 
und Inhalte zu produzieren und erhalten dafür Aner-
kennung (Wolber 2012). Sie müssen allerdings auch 
anderen Anerkennung zurückgeben. Der sich daraus 
konstituierende Prozess knüpft an die Netzwerktheorie 
an: Ziel ist es, sich im eigenen sozialen Netzwerk mög-
lichst gut zu positionieren und dort „die eigene, singu-
läre Identität zu etablieren“1 (Stalder 2017, S. 140). Je-
doch ist diese Identitätsentwicklung nicht mehr nach 
innen gerichtet („Wer bin ich wirklich, frei von äußeren 
Einflüssen?“ ebd.), sie definiert sich nur über die Verbin-
dung zu anderen und deren Meinung. In der Soziologie 
wurde hierfür der Begriff des „vernetzten Individua-
lismus“ eingeführt, wonach „Menschen in westlichen 
Gesellschaften […] ihre Identität immer weniger über 
die Familie, den Arbeitsplatz oder andere stabile Kol-
lektive definieren, sondern zunehmend über ihre per-
sönlichen sozialen Netzwerke, also über die gemein-
schaftlichen Formationen, in denen sie als Einzelne ak-
tiv sind und in denen sie als singuläre Personen wahr-
genommen werden“ (Stalder 2017, S. 144).  

15 
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Diese neuen sozialen Netzwerke als organische und 
flexible Formationen sind fragil und stabil zugleich. 
„Fragil, weil sie von jedem Einzelnen Dauerpräsenz ver-
langen und die Kommunikation schnell zusammen-
brechen kann. Stabil, weil sich die Beziehungsnetze 
[…] durch digitale Kommunikationstechnologien 
enorm erweitert haben.“ (Stalder 2017, S. 144).  

Im Sinne der digitalen Vernetzung ist jede/r ein Kno-
tenpunkt in einem Netz aus zahlreichen AkteurInnen, 
Events, Aufgaben und Informationen – ein System mit 
hoher Entropie1. Diese gesteigerte Entropie kann zu 
Substanz- und Kreativitätsverlust führen (Spiekermann 
2019). Spiekermann warnt außerdem davor, dass die 
digitale Vernetzung NutzerInnen mit virtueller Aner-
kennung abspeist, die nicht auf realen Erlebnissen, 
Freundschaften usw. basiert. Die Werte- und Bedeu-
tungsträger werden oberflächlicher, es entwickeln sich 
„seichte Persönlichkeitsstrukturen“ (Spiekermann 
2019, S. 120).   

Soziale Medien ermöglichen es, sich im Zuge dieser 
Vernetzung optimal zu präsentieren. Jede/r erhält eine 
digitale Identität, ein digitales Ich, mit dem auch 
Alternativen zum „realen Ich“ ausgelebt werden kön-
nen. Ohne tatsächlich anwesend sein zu müssen, 
eröffnen digitale Räume neue Erfahrungshorizonte 
(Schildhauer et al. 2019). Soziale Medien dienen dabei 
als Identitätsplattformen: Identitätsangebote wer-
den bereitgestellt, die von den NutzerInnen an-
genommen und ausprobiert werden können. Es bilden 
sich Interessensgemeinschaften (Communities), die 
sowohl einen Charakter sozialer Unterstützung ha-
ben und fruchtbaren Informationsaustausch bieten 
können als auch falsche oder radikale Ansichten 
verstärken und festigen können (Endres 2018). Sie 
machen es möglich, in eine soziale Blase abzutauchen, 
in der nur Menschen mit gleichen Ansichten anwesend 
sind und sich gegenseitig bestärken (Echokammer-
Effekt). 

1 Maß für die Informationsdichte oder Reaktionen, die in einem System ablaufen; auch Maß für die Unordnung in einem System. 
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Im Zuge der Digitalisierung interagieren Menschen 
nicht nur mit Menschen, sondern auch mit Maschinen 
(Mensch-Maschine-Interaktion). Maschinen werden 
intelligenter und vernetzter. Im Internet of Things 
(IoT) erhalten Gegenstände Internetzugang und kön-
nen sich mit anderen Gegenständen vernetzen. Aug-
mented Reality und Virtual Reality (AR 
& VR) verknüpfen digitale Informationen 
mit realen Lebensräumen. Sie lassen die 
digitale und reale Welt damit nahtlos in-
einander verschmelzen (Schildhauer et 
al. 2019).  

Erfahrbar werden AR und VR vor allem 
durch Wearables, Technologien, die am 
Körper getragen werden, in Kleidungs-
stücke eingearbeitet sind oder in den 
Körper implantiert werden können. Sie 
gelten als die nächste große Stufe der Di-
gitalisierung, da sie die Grenzen zwi-
schen digital und real nahezu verschwin-
den lassen. Wearables sind ständig an 
und ermöglichen so einen permanenten 
Informationsaustausch, sie interagieren 
mit der Wahrnehmung der NutzerInnen 
und funktionieren im Hintergrund, sie 
kommunizieren digital mit der Umwelt 
und anderen Menschen (Altendorfer 
2017).  

Technologien, die Künstliche Intelli-
genz (KI) nutzen, können Verhalten ana-
lysieren, mit anderen Daten verknüpfen, 
Prognosen erstellen und weitgehend au-
tonom Entscheidungen treffen. Mithilfe 
von Apps können NutzerInnen ihr Ver-
halten tracken und optimieren. Insbe-
sondere im Ernährungs- und Gesund-
heitsbereich eröffnen sich mit digitalen 
Technologien Möglichkeiten für eine 
bessere und präzisere Prävention und 
Versorgung. Risiken bestehen jedoch in 
der Validität der erhobenen Gesund-
heitsdaten, in der Qualität und wissen-

schaftlichen Absicherung der errechneten Empfehlun-
gen, in einem erhöhten CO2-Ausstoß durch den nicht 
zu vernachlässigenden Energieverbrauch solcher 
Technologien und insbesondere im Schutz der sensib-
len Gesundheitsdaten (Burdack et al. 2020).   

Internet of Food 
Wie digitale Technologien unser Ernährungs- und Gesund-
heitsverhalten beeinflussen 

Anika erhält eine Nachricht auf ihr Smartphone von ihrem smarten 
Kühlschrank: Der Sensor in der Milchverpackung zeigt an, dass die 
Milch bald abläuft und sie neue kaufen muss. Anhand ihrer gespei-
cherten Einkaufsliste und der im Kühlschrank vorhandenen Lebens-
mittel erstellt der smarte Kühlschrank ihr gleich eine Liste mit den Le-
bensmitteln, die sie außerdem noch braucht. Am nächsten Tag regis-
triert Anikas smarte Toilette aufgrund ihrer Urinanalyse eine Unregel-
mäßigkeit im Glukosehaushalt. Ihr Smartphone schlägt vor, hierfür  
einen Arzt zu konsultieren und die Daten zu übermitteln. Der Arzt 
überwacht daraufhin Anikas Glukosehaushalt mittels eines Sensors in 
ihrer Smartwatch und verordnet ein Medikament, das Anika jetzt re-
gelmäßig einnehmen muss. Die intelligente Medikamentenverpa-
ckung mit winzigem Lautsprecher überwacht die korrekte Einnahme 
und sendet bei falscher Pillenentnahme einen Signalton sowie eine 
Nachricht an den Arzt. Anika muss jetzt auch ihre Ernährung umstel-
len. Aufgrund der Herzfrequenz, die ihre Smartwatch heute registriert 
hat und den zahlreichen Kalendereinträgen, weiß die KI ihrer Küche, 
dass Anika heute einen stressigen Tag hatte und sich nach Comfort 
Food sehnt. Sie schlägt ihr daher vor, eine wärmende Suppe zu ko-
chen – angepasst an ihre neue Ernährungsempfehlung und den In-
halt ihres Kühlschranks sowie in kalorienreduzierter Version, weil der 
Schrittzähler der Smartwatch heute nicht viel Bewegung registriert 
hat. Weil das Rezept neu ist, führt sie die Smart Kitchen Schritt für 
Schritt durch den Kochprozess. Nach dem Abendessen schläft Anika 
ein, genau pünktlich, wie ihre Schlaf-App registriert. 

Alle erwähnten Technologien existieren in dieser oder ähnlicher Form bereits oder sind 
von Herstellern geplant. Nähere Informationen bei  Burdack et al. 2020; Emprechtinger 
2018; Samsung 2020; Ideo 2015. 
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Digitale Kommunikation 

Soziale Medien 

Definition 

Der Begriff Soziale Medien ist eine Tautologie. Denn alle 
Medien sind sozial, immer. Damit sind alle Leistungen 
der Medien gemeint, die diese für das soziale System 
erbringen, wie die Stärkung des Normbewusstseins, 
der Austausch von Meinungen oder die Integration in 
die Gesellschaft (Burkart 2002). Dennoch gibt es eine 
Besonderheit bei diesen Medien, wofür sie die Hervor-
hebung, dass es Soziale Medien sind, verdient haben: 
Sie entstehen erst im gemeinsamen Gebrauch; sie exis-
tieren nur, weil wir sie benutzen. Das Besondere daran 

ist, dass historisch das erste Mal eine massenhafte Nut-
zung interaktiver Medien nicht nur möglich, sondern 
wirklich geworden ist (Münker 2009). Unter Sozialen 
Medien werden diverse Anwendungen des interakti-
ven Web verstanden, die es Menschen ermöglichen, In-
formationen zu vermitteln, kollaborativ zu arbeiten 
und Beziehungen zu pflegen (Taddicken und Schmidt 
2017).

Soziale Medien sind „webbasierte[n] Anwendungen, die für Menschen den Infor-
mationsaustausch, den Beziehungsaufbau und deren Pflege, die Kommunika-
tion und die kollaborative Zusammenarbeit in einem gesellschaftlichen oder 
gemeinschaftlichen Kontext unterstützen, sowie den Daten, die dabei entste-

hen und den Beziehungen zwischen Menschen, die diese Anwendungen nutzen.“ 
(Ebersbach et al. 2016, S. 35) 

Während Soziale Medien häufig als ein Begriff ge-
nannt werden, besteht unter den verschiedenen 
Plattformen eine hohe Diversität. Unter dem Begriff 
werden digitale Medien zusammengefasst, die ganz 
unterschiedliche soziale und kommunikative Bedürf-
nisse befriedigen. Dementsprechend sind die Kom-
munikationsmechanismen und -inhalte von Platt-
form zu Plattform sehr unterschiedlich. Es gibt ver-
schiedene Möglichkeiten, Soziale Medien zu charak-
terisieren. Nach Voorveld et al. (2018) können Soziale 
Medien in folgende vier Kategorien unterteilt wer-
den: 

Beziehungen 
Diese Plattformen basieren auf einem Profil und 
individualisierbaren Nachrichten und dienen vor-
wiegend dem Aufbau und Pflegen sozialer Netz-
werke. Bsp.: Facebook, LinkedIn 

Self-Media 
Sie basieren auch auf Profilen, bieten aber Men-
schen die Möglichkeit, ihre Social-Media-Kanäle 
zu managen. Bsp.: Twitter 

Kreatives Ventil 
Diese Plattformen basieren auf Content (Inhalt) 
und ermöglichen es ihren NutzerInnen, ihre Inte-
ressen zu teilen. Bsp.: YouTube, Instagram, Pinte-
rest 

Kollaboration 
Sie basieren auch auf Content, aber ermöglichen 
es den NutzerInnen zu spezifischen Themen zu-
sammenzuarbeiten, Fragen zu stellen, Hilfe zu be-
kommen oder die wichtigsten Nachrichten des 
Tages zu lesen. Bsp.: Reddit, Twitch 

1 

2 

3 

4 
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Kietzmann et al. (2011) unterscheiden Social-Media-
Plattformen nach sieben verschiedenen Funktionen, 
die sie für die NutzerInnen übernehmen. Das ent-
spricht der Gratification Theory, einer Medientheorie, 
nach der Medien entsprechend den emotionalen und 
sozialen Bedürfnissen einer Person konsumiert wer-
den (Katz und Foulkes 1962). Kietzmann et al. (2011) 
unterscheiden sieben funktionale Bausteine Sozialer 
Medien, die von Plattform zu Plattform anders ausge-
prägt sind. Eine Plattform definiert sich demnach, in 
welchem Ausmaß sie sich auf einige oder alle dieser 
Bausteine fokussiert (Voorveld et al. 2018):  

 

 

 

 

 

 

Das Thema Essen und Gesundheit gehört in den Sozialen Medien zu den beliebtesten Themen. Eine Umfrage unter 
500 TeilnehmerInnen (15-59 Jahre) in Österreich ergab, dass sich die NutzerInnen in Sozialen Medien am häufigsten zu 
dem Thema Essen 56 % informieren, gefolgt von Fitness (41 %), Beauty (33 %) und Fashion (30 %) (Statista 2019f). Eine 
repräsentative Umfrage in Deutschland kam zu einem ähnlichen Ergebnis. Hier waren die beliebtesten Themen Fitness 
& Sport, Ernährung & Gesundheit und Mode (Abb. 2) (Bitkom 2018).  

 

Abbildung 2: Repräsentative Umfrage von 1.212 Internetnutzern ab 14 Jahren, Frage: „Aus welchen Bereichen kommen die Influencer, de-
nen Sie in ihren sozialen Netzwerken folgen?“ (Bitkom 2018) 
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BELIEBTE SOCIAL MEDIA-THEMEN

IdentitŠt (das Ausmaß, in dem NutzerInnen ihre Identi-
tät zeigen) 
 
Konversation (das Ausmaß, in dem NutzerInnen mit 
anderen kommunizieren) 
 
Teilen (das Ausmaß, in dem NutzerInnen Inhalte austau-
schen, verteilen und erhalten) 
 
PrŠsenz (das Ausmaß, in dem NutzerInnen wissen, ob 
jemand verfügbar ist),  
 
Beziehung (das Ausmaß, in dem NutzerInnen mit an-
deren verbunden sein können)  
 
Reputation (das Ausmaß, in dem NutzerInnen das so-
ziale Ansehen einer Person bewerten können, inklusive ih-
res eigenen) 
 
Gruppen (das Ausmaß, in dem NutzerInnen Gemein-
schaften und Untergruppen bilden können) 
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Auch im Zuge der Corona-Pandemie wurde die Bedeutung Sozialer Medien deutlich. 
Während digitale Technologien halfen, über die aktuelle Lage zu informieren oder 
wie die Corona-Warn-App die Sicherheit zu erhöhen, verbreiteten sich Falschinfor-
mationen in einem rasanten Tempo und großem Ausmaß. Die WHO spricht bereits 
von einer „Infodemic“ und rief ihre Mitgliedstaaten dazu auf, dringend dagegen vor-
zugehen (WHO 2020). Hier spielt es auch eine Rolle, wo sich welche Zielgruppen be-
wegen und wie sie erreicht werden können. Laut einer Umfrage informierten sich 
16% auf YouTube über Gesundheitsthemen, 10% in Foren, 9% auf Facebook und nur 
2% auf Twitter. YouTube wäre demnach der wichtigste Kanal, um in der Corona-Krise 
für bessere Aufklärung zu sorgen (Faktenkontor 2020).    

Was verändert sich mit Sozialen Medien? 

è Wissen wird weniger allein von ExpertInnen produziert, stattdessen erhält das
von allen NutzerInnen produzierte Alltagswissen eine größere Bedeutung.

è Ein hierarchischer Experten-Laien-Dialog wird weniger anerkannt, stattdessen
wird Partizipation unter anderem auch an politischen und wissenschaftlichen
Entscheidungen gefordert. Der traditionelle Expertenstatus wird in einigen Be-
reichen in Frage gestellt.

è Es wird die Aufgabe von ExpertInnen sein, Informationen zu strukturieren und
zu optimieren und die AkteurInnen Sozialer Medien konstruktiv zu begleiten.

è Soziale Medien bieten generell die Möglichkeit, eine große Menge an Menschen
in kürzester Zeit zu erreichen. Dennoch sollte darauf geachtet werden, wie diese
Kommunikation evaluiert werden könnte und dass auch in den Sozialen Medien
nur ein selektives Publikum vertreten ist.

è Soziale Medien sollten als Forschungsgegenstand ernst genommen werden, da
sie nicht nur eine zunehmend wichtige Rolle im Alltag der Gesellschaft spielen,
sondern auch einen erheblichen Datenpool für sozialwissenschaftliche Untersu-
chungen von gesamtgesellschaftlichen Trends und spezifischen Lebenswelten
bieten.

(Endres 2018) 
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Was ist ein Influencer? 
„Ein Influencer ist eine Person, die in den sozi-
alen Medien auf einer oder mehreren Plattfor-
men bzw. im Personal Publishing-Bereich aktiv 
ist und durch diese Aktivitäten einen Bekannt-
heitsgrad erlangt hat. Dieser ist durch eine 
Reichweite und einer Präsenz in den sozialen 
Medien charakterisiert, die sich in Form einer 
Anzahl an Followern und regelmäßigen Posts 
erkennen lassen. Influencer genießen bei ih-
ren Followern ein hohes Ansehen, wodurch sie 
Einfluss haben können.“ (Altendorfer 2019, 
S. 43)

InfluencerInnen ha-
ben Einfluss. 19% 
der deutschen In-

ternetnutzenden 
gaben im Rahmen 
einer Umfrage an, 
in den letzten zwölf 
Monaten etwas ge-

kauft zu haben, weil 
es ein YouTuber 

empfohlen hat. Unter 
den 16- bis 19-Jährigen 

kauften fast die Hälfte (46%) etwas auf Empfehlung  
eines YouTubers (Statista 2019b). Dementsprechend 
kann die Zusammenarbeit mit InfluencerInnen ein lu-
kratives Geschäft für Unternehmen sein. Laut einer In-
fluencer-Marketing-Studie verdienen Unternehmen im 
Durchschnitt $5,20 für jeden $1, den sie für Influencer-
Marketing ausgeben (Influencer Marketing Hub 2020). 
Das Marktvolumen für Influencer-Marketing beläuft 
sich 2020 in der DACH-Region auf ca. 990 Mio. Euro 
(Statista 2019d). 

InfluencerInnen beeinflussen nicht nur das Kaufverhal-
ten, sondern auch Meinungsbilder. In einer Studie zu 
Geschlechterunterschieden in Sozialen Medien heißt 
es:  

„Solche professionellen InfluencerInnen in Deutschland 
verfolgen allerdings – da sie damit mehr Erfolg haben – 

häufig stereotype Darstellungen. Vor allem für die bild- und 
tonbetonten Social-Media-Kanäle gilt im Allgemeinen: Gaming und Comedy für 

die Männer, Beauty und Lifestyle für die Frauen. Die Vorbildfunktion von Influence-
rInnen ist einer der möglichen Gründe dafür, warum Menschen, die intensiver Social Media 

nutzen, stärker in stereotypen Rollenmustern denken als andere. InfluencerInnen haben also 
einen z.T. deutlichen Einfluss auf die gesellschaftliche Entwicklung und können einer Rekon-

struktion traditioneller Rollenbilder entgegenwirken.“ 
(Initiative D21 2020, S. 45) 

InfluencerInnen scheinen im Trend jedoch an Attrakti-
vität zu verlieren. Während Superstars wie Will Smith 
im Vergleich größere Erfolge mit alltagsnahen und wit-
zigen Beiträgen auf YouTube und TikTok feiern, schei-
nen InfluencerInnen zunehmend einen realitätsfernen 
Lebensstil zu propagieren, mit dem sich die NutzerIn-
nen wenig identifizieren können. Es gibt daher ein 
wachsendes Ressentiment gegen die Influencer-Kultur 
in den Sozialen Medien (We are social 2020b).  

Abbildung 3: Der YouTuber CrispyRob (derzeit >2 Mio. Abon-
nenten) Quelle: https://www.youtube.com/channel/UCvGh4HT9ySBoURt0zSpC0Nw 

35% der Inter-
netnutzerInnen wä-
ren selbst gerne als 

Influencer erfolg-
reich. 

(Bitkom 2018) 

Themen der 
Influencerinnen 

Beauty, Schminken, 
Kosmetik, Fashion, 

Ernährung, Kochen, 
Fitness 

Themen der 
Influencer 

Gaming, Comedy, 
Lustiges, Sport,  
Training, Politik,  
Gesellschaft 

Abbildung 4: Instagram-In-
fluencerin Pamela Reif (der-
zeit >7 Mio. Abonnenten) 
Quelle: https://www.insta-
gram.com/p/CK9bVfxsnMZ/ 

Mikro-Influencer  
1.000 – 100.000 Abon. 

Macro-Influencer 
10.000 – 1.000.000 Abon. 

Mega-Influencer 
> 1.000.000 Abonnenten
(Altendorfer 2019)
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Plattformen 

Soziale Medien gehören für einen Großteil der Deut-
schen zum Alltag. Das beliebteste Medium ist der 
Messenger-Dienst WhatsApp. Am stärksten werden 
Soziale Medien bei den unter 30-Jährigen genutzt. Im 
Digital Index 2019/20 nutzten fast alle (95%) der Be-
fragten unter 30-Jährigen Soziale Medien. Mit zuneh-
mendem Alter nahm hier die Nutzung ab. Außerdem 
wurden Soziale Medien verstärkt bei berufstätigen 
Menschen (im Vergleich zu nicht Berufstätigen) und 
bei Menschen mit hohem Bildungsstand (im Vergleich 
zu Menschen mit niedrigem Bildungsstand) genutzt. 
Twitter und berufliche Netzwerke wurden im Digital In-
dex 2019/20 häufiger von Männern genutzt. Bildba- 

sierte Plattformen wie TikTok oder Pinterest wurden 
häufiger von Frauen genutzt (vgl. dazu auch Tab. 1). 
Die meisten Sozialen Medien wurden bei den Jüngeren 
häufiger genutzt (vgl. Abb. 5 und 6). Einige Plattformen 
wie TikTok wurden bei den über 50-Jährigen über-
haupt nicht mehr genutzt (Initiative D21 2019). Die 
Umfrage-Ergebnisse deckten sich weitestgehend mit 
den Ergebnissen der ARD-ZDF-Onlinestudie (ARD-
ZDF-Onlinestudie 2020). Eine Ausnahme stellte in bei-
den Befragungen Facebook dar. Die Nutzung dieser 
Plattform stagniert oder nahm im Vergleich zu den Vor-
jahren bei den Jüngeren sogar ab (ARD-ZDF-
Onlinestudie 2020; Initiative D21 2019).   

Abbildung 5: Nutzung Soziale Medien in Deutschland (Alter ab 14 Jahre), Werte zweier repräsentativer Umfragen im Vergleich ARD-ZDF-
Onlinestudie 2020 und der Digital Index 2019/20 der Initiative D21 

Abbildung 6: Nutzung Soziale Medien jüngerer Deutschen (Alter14-29 Jahre), Werte zweier repräsentativer Umfragen ARD-ZDF-Onlinestudie 
2020 und Digital Index 2019/20 der Initiative D21 
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Tabelle 1: Übersicht Social-Media-Plattformen: Beschreibung, Nutzeranteil und Emotional Engagement 

Plattform 
(Jaedtke 2020) 

Nutzeranteil nach Geschlecht & Alter 
(min. wöchentliche Nutzung) (ARD-ZDF-Onlinestudie 2020)

Emotional Engagement 
(Voorveld et al. 2018) 

Facebook 
Mit derzeit 2,4 Mrd. NutzerInnen welt-
weit ist Facebook das größte Soziale 
Netzwerk. Privatpersonen können dort 
in Gruppen aktiv werden und sich un-
tereinander vernetzen. Viele Unter-
nehmen nutzen die Plattform für Mar-
keting, hierfür gibt es zahlreiche Wer-
bemöglichkeiten und Analysetools.  

Soziale Interaktion 
Informationen teilen  

Up to date-Sein 
Zeitvertreib  

Leere Momente füllen 

YouTube 
Die bekannteste Video-Plattform hat 
derzeit ca. 1 Mrd. NutzerInnen, wobei 
YouTube auch ohne Anmeldung ge-
nutzt werden kann. Sich dort zu prä-
sentieren, ist zunächst mit mehr Auf-
wand verbunden, kann sich aber lang-
fristig und mit hochwertigem Content 
auszahlen.  

Unterhaltung 
Sich glücklich und entspannt 

fühlen  
Einen Moment für sich haben 

Zeitvertreib  

Instagram 
Eine ansprechende Ästhetik und die 
perfekte Inszenierung sind das Wich-
tigste auf dieser fotobasierten Platt-
form. Monatlich sind bei Instagram 
rund 800 Mio. NutzerInnen aktiv. Sie 
können sich gegenseitig abonnieren 
und auch kleine Videos und Schnapp-
schüsse in ihrer Story hochladen.  

Up to date-Sein, sich schnell 
über andere NutzerInnen infor-

mieren 
Zeitvertreib 

Sehr wenig Inhalt mit negati-
ven Emotionen 

Snapchat 
Mit diesem Messenger-Dienst werden 
Fotos und kurze Videos an Freunde 
verschickt und dann nach wenigen Se-
kunden wieder gelöscht. Von den 190 
Mio. täglich aktiven NutzerInnen sind 
mehr als die Hälfte minderjährig. 

Soziale Interaktion und Unter-
haltung 

Sich mit anderen verbinden 
und dabei Spaß haben 

Twitter 
In max. 280 Zeichen pro Post können 
sich 321 Mio. täglich aktive NutzerIn-
nen austauschen. Die Plattform wird 
nur von wenigen genutzt, darunter 
befinden sich jedoch viele Journalis-
tInnen, PolitikerInnen und ExpertIn-
nen, die aktuelle Informationen veröf-
fentlichen. Tweets werden auch von 
der Presse zitiert. 

Schnell aktuell informiert sein 
Nachrichten aus aller Welt 

oft auch verbunden mit negati-
ven Emotionen (sich traurig, 

verstört, betroffen fühlen)  

TikTok 
Hier können kleinere, selbstgedrehte 
Videos hochgeladen werden – weni-
ger aufwändig als bei YouTube. Die Vi-
deos sind oft mit Musik untermalt, kre-
ativ und witzig. Der Großteil der 500 
Mio. aktiven NutzerInnen sind Jugend-
liche. 

Keine Angaben 

27% 25%

Frauen Männer

44%
34%

19%

5%

14-29 30-49 50-69 ab 70

81%

54%

26%
13%

14-29 30-49 50-69 ab 70

36%

51%

Frauen Männer

65%

21%

2% 1%

14-29 30-49 50-69 ab 70

23% 18%

Frauen Männer

41%

2% 0% 0%

14-29 30-49 50-69 ab 70

10% 8%

Frauen Männer

9% 4% 1% 0%

14-29 30-49 50-69 ab 70

4% 3%

Frauen Männer

3% 6%

Frauen Männer

8% 7% 3% 1%

14-29 30-49 50-69 ab 70
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Pinterest dient als digitale Bilder-Pinnwand. Nutze-
rInnen können sich persönliche Bildersammlungen zu 
verschiedenen Themen anlegen und dazu die platt-
formeigene Bildersuchmaschine verwenden. Die Bilder 
sind häufig zu anderen Social-Media-Plattformen oder 
Webseiten verlinkt (Jaedtke 2020). 6% der Befragten 
gaben im Digital Index 2019/20 an, Pinterest zu nutzen 
(Initiative D21 2019). NutzerInnen möchten auf Pinte-
rest Ideen und Anregungen finden, vor allem zu Do-it-
Yourself, aber auch zu Mode und Ernährung (Voorveld 
et al. 2018). 

Xing ist das in Deutschland meistgenutzte Karriere-
Netzwerk und hat dort derzeit 16,4 Mio. Mitglieder 
(Jaedtke 2020). Es dient vor allem zur beruflichen Ver-
netzung und zur Personalakquise. Im Digital Index 
2019/20 gaben 6% der Befragten an, Xing regelmäßig 
zu nutzen (Initiative D21 2019). Im Vergleich zu Frauen 
nutzen etwa 20% mehr Männer die Plattform, bei Be-
rufstätigen mit Kindern nutzen sogar doppelt so viele 
Männer wie Frauen Xing (Initiative D21 2020). 

LinkedIn ist das internationale Vorbild von Xing. Mit 
500 Mio. NutzerInnen weltweit ist das Netzwerk we-
sentlich größer und globaler aufgestellt und bietet so-
mit einen internationalen Austausch über berufliche 
Themen (Jaedtke 2020). In Deutschland gaben 4% der 
Befragten an, die Plattform zu nutzen (Initiative D21 
2019). Auch LinkedIn nutzen mehr Männer als Frauen 
(Initiative D21 2020).  

Twitch ist die weltgrößte Live-Streaming-Plattform, 
die vor allem von Gamern genutzt wird, um das Spielen 
von Videospielen zu übertragen. Es können aber auch 
zu anderen Themen Videos gezeigt werden, z. B. Koch-
duelle und Rezeptanleitungen im Bereich Essen & Trin-
ken (Twitch 2021). Der Anteil der NutzerInnen liegt in 
Deutschland bei 3%. Unter den 14- bis 29-jährigen nut-
zen 12% Twitch (ARD-ZDF-Onlinestudie 2020). 

Reddit bezeichnet sich selbst als „front page of the 
internet“. Es ist ein Social-News-Aggregator, wo Nutze-
rInnen Links, Videos, Bilder oder Texte, die oft im Inter-
net oder Sozialen Medien gefunden wurden, einstellen 
können. Die Beiträge können dann positiv oder negativ 
bewertet werden. Die Posts werden entsprechend ih-
rer Bewertung auf der Startseite angezeigt. Reddit ist 
mit 52 Mio. weltweit täglich aktiven NutzerInnen ein 
großes Netzwerk, das sich in über 100.000 Interessen-

gemeinschaften organisiert (Reddit 2021). In Deutsch-
land nutzten 2017 20- bis 29-jährige mit 17% die Platt-
form am häufigsten, gefolgt mit 12% der 30- bis 39-jäh-
rigen (Statista 2017). 

Clubhouse ist eines der jüngsten Mitglieder in der 
Social-Media-Familie. Die Plattform wurde erst 2020 
von nur neun Entwicklern des Silicon Valley gegründet 
und zählt weltweit erst 2 Mio. wöchentlich aktive Nut-
zerInnen. Man spricht ihr jedoch großes Potenzial zu: 
Ihr Wert wurde bereits im Mai 2020 auf $100 Mio. ge-
schätzt. Auch die Personen, die Clubhouse bereits nut-
zen, berichten davon, verhältnismäßig viel Zeit auf der 
Plattform zu verbringen (zwischen elf und 22 Stunden 
pro Woche). Derzeit befindet sich die App noch in der 
Beta-Version, ist nur für iPhone verfügbar und für die 
Teilnahme wird eine Einladung benötigt. Das Beson-
dere an der Plattform ist, dass sie nicht auf Bild und Text 
basiert, sondern nur auf gesprochenen Konversatio-
nen. Die NutzerInnen organisieren sich in Räumen, in 
denen Talk-Runden zu verschiedensten Themen statt-
finden. Man kann selbst Räume eröffnen, auf dem Po-
dium mitdiskutieren, Fragen stellen oder einfach nur 
zuhören (Influencer Marketing Hub 2021). In Deutsch-
land gibt es die Plattform seit Mitte Januar 2021. Es 
wird ihr das Potenzial zugesprochen, die Social-Media-
Landschaft zu verändern. Anke Domscheit-Berg, die 
netzpolitische Sprecherin der Linken, kommentierte 
dazu: „‘In Talkshows werden wir immer eingeladen, um 
zu polarisieren und das andere Lager möglichst hart 
anzugehen.‘ Bei Clubhouse sei dies konstruktiver, nah-
barer, floskelfreier. Bis nachts um halb zwei habe sie 
mit Amthor und Kühnert diskutiert – ganz zivilisiert, 
wie alle Seiten überrascht festgestellt hätten.“ 
(Hackenbruch und Fröhlich 2021, S. 2). Auch der Inter-
netexperte Sascha Lobo sieht in der App viele Vorteile: 
„Irgendwo auf der Welt passiert etwas und die wich-
tigsten Experten schalten sich in Minutenschnelle zu-
sammen, ordnen ein und informieren. Dazu könnten 
virtuelle Konferenzen oder Lesungen kommen, inter-
aktive Interviews, Feedbackgespräche, Redaktionskon-
ferenzen, öffentliche Lern-, Fersehguck- und Fragerun-
den.“ (Hipp 2021, S. 2). Es gibt allerdings auch einige 
Kritikpunkte: Verstöße gegen den Datenschutz 
(Hackenbruch und Fröhlich 2021), eine mögliche Pro-
paganda rechtsextremer sowie diskriminierender In-
halte (Parbey 2021), die Einladungsregeln, die Diversi-
tät verhindern können, und der Ausschluss gehörloser 
Menschen (Hipp 2021). 
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AkteurInnen 

Wer kommuniziert auf Sozialen Medien zum Thema Er-
nährung? Um diese Frage zu beantworten, wurde für 
drei Plattformen (Facebook, Instagram und Twitter) 
eine Recherche zu den wichtigsten AkteurInnen durch-
geführt. Auf der Basis verschiedener Social-Media-Sta-
tistiken (Socialbakers 2020; Likeometer 2020; Statista 
2020c), Hitlisten (InfluenceME 2020; Influma 2020) und 
mittels freier Recherche wurden die zehn erfolgreichs-
ten Food-Accounts für vier verschiedene Bereiche re-
cherchiert: Lebensmittelhändler und -hersteller (Unter-
nehmen), Regierungsorganisationen und -vertreter 
(GOs), Nichtregierungsorganisationen (NGOs) und In-
fluencerInnen. Als Food-Account wurden alle Accounts 
aus den Bereichen Ernährung, Gesundheit und auch 

Organisationen aus dem Bereich Umweltschutz und 
Landwirtschaft definiert. Für die je zehn AkteurInnen 
wurden die aktuellen Zahlen ihrer Follower aus den 
Plattformen festgehalten. Diese Momentaufnahme ge-
währt einen Einblick, wie stark die jeweiligen Gruppen 
auf den Plattformen vertreten sind und wie groß ihre 
Zuhörerschaft ist. Da die Plattformen jedoch keinen of-
fenen Zugriff auf die Daten gewähren, ist eine objek-
tive Recherche nicht möglich. Die Daten basieren auf 
den Angaben externer Statistik-Tools und damit ist 
nicht ausgeschlossen, dass AkteurInnen übersehen 
wurden. Die Übersichten dienen als grobe Orientie-
rung. 

Die folgenden Seiten zeigen eine graphische Darstellung der Ergebnisse (Abb. 8-10). 

Die quantitativen Daten der einzelnen Accounts sind als Tabellen in Anhang 1 zu finden. 

Die Recherche verdeutlicht noch einmal, wie unterschiedlich Social-Media-Plattformen sind: 

Facebook zieht viele professionelle AkteurInnen 
an. Wie unternehmensfreundlich die Plattform ist, 
zeigt die Auswertung deutlich. Unternehmen haben 
über siebenmal so viele Follower wie alle anderen Ak-
teursgruppen zusammen. Dies sind möglicherweise 
auch die Auswirkungen der starken monetären Aus-
richtung der Plattform. Allein 2019 konnte das Unter-
nehmen eine Umsatzsteigerung von 27% im Vergleich 
zum Vorjahr erzielen (Statista 2020f). Während der Re-
cherche wurde neben den vier vorherigen Gruppen 
noch eine weitere identifiziert: professionelle Online-
Magazine sind nach Unternehmen die zweitstärkste 
Gruppe. 

 

Instagram ist die Plattform der InfluencerInnen. 
Diese Gruppe dominiert deutlich im Vergleich zu 
Unternehmen, NGOs und GOs. Obwohl attraktive 
und ästhetisch anspruchsvolle Food-Fotos ein Stan-
dard auf Instagram sind, sind in der Top-10-Liste 
nicht nur Accounts mit perfekt gestylten Fotos zu 
finden. Der stylische Food-Account @_foodstories_, 
der lange unangefochtene Nummer eins in Deutsch-
land war, wurde jetzt von einem Account mit traditi-
onellen türkischen Gerichten abgelöst (@nerminya-
zilitas). Auch ein Account mit traditionellen deut-
schen Gerichten und wenig anspruchsvollen Bildern 
ist vertreten (@germanletsplay). 

Twitter ist eine politische Plattform, auf der Regie-
rungs- und Nichtregierungsorganisationen den 
Food-Bereich dominieren. Food-Influencer spielen 
hier nahezu überhaupt keine Rolle. Auch Unterneh-
men sind nicht sehr stark vertreten. Bei den Regie-
rungsorganisationen lieferten der Account des Ro-
bert Koch-Instituts und des Bundesministeriums für 
Gesundheit über die Hälfte der Follower (0,6 Mio.), 
was darauf zurückzuführen sein könnte, dass ihre 
Accounts durch die Corona-Pandemie an Berühmt-
heit und damit auch an Follower gewonnen haben. 
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Unternehmen 
2,76 Mio. 

Regierungsorganisationen 
0,64 Mio. 

Nichtregierungsorganisationen 
1,52 Mio. 

Influencer 
9,32 Mio. 

Instagram 
Summe der Follower der 
10 beliebtesten Accounts 
im Food-Bereich 

Abbildung 7: Summe der 
Follower der zehn beliebtes-
ten Food-Accounts in vier Ka-
tegorien für Instagram 



Regierungsorganisationen 
1,17 Mio. 

Nichtregierungsorganisationen 
2,15 Mio. 

Unternehmen 
0,18 Mio. 

Influencer 
61t 

Twitter 
Summe der Follower der 
10 beliebtesten Accounts 
im Food-Bereich 

Abbildung 8: Summe der 
Follower der zehn beliebtes-
ten Food-Accounts in vier 
Kategorien für Twitter 
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Unternehmen 
143,61 Mio. 

Regierungsorganisationen 
0,63 Mio. 

Nichtregierungsorganisationen 
3,03 Mio. 

Influencer 
4,21 Mio. 

Magazine 
11,93 Mio. 

Facebook 
Summe der Follower der 
10 beliebtesten Accounts 
im Food-Bereich 

Abbildung 9: Summe der Follower der zehn beliebtesten Food-Accounts 
in vier Kategorien für Facebook 
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Andere KommunikationskanŠle 
 
Digitale Kommunikationskanäle sind bei einem Großteil der Deutschen fester und regelmäßiger Bestandteil des All-
tags. Messengerdienste wie WhatsApp, Suchmaschinen und E-Mail nutzen ein Großteil der Bevölkerung mindestens 
einmal wöchentlich. Auch Streamingdienste wie Netflix oder Spotify, Soziale Medien, Wikipedia, Mediatheken und 
Apps werden von mehr als einem Drittel der Bevölkerung regelmäßig genutzt. Zu den Außenseitern gehören derzeit 
(noch) Smart Home-Technologien und Wearables, wie auch ältere Technologien des Internets wie Blogs und Foren. 
(Statista 2015; ARD-ZDF-Onlinestudie 2016, 2015, 2020; Initiative D21 2019). Abbildung 10 zeigt eine Übersicht mit den 
prozentualen Nutzeranteilen:1 
 
 

  

 
1 Es wurde keine Studie gefunden, in der alle digitalen Kanäle untersucht wurden, daher mussten mehrere Studien mit zum Teil unterschiedlichen 
Nutzungshäufigkeiten kombiniert werden. Es wurde versucht, die Zahlen möglichst vergleichbar zu halten. Für digitale Bildungsangebote wurde 
der Halbjahreswert genommen, generell nutzten 36% der Befragten Lernangebote übers Internet (Initiative D21). 

E-Mail 
65%1 

Suchmaschinen 
76%1 

Wikipedia 
42%6 

Soziale Me-
dien 
36%1 

 

Apps 
58%5 

 

 

Digitale  
Kanäle 

und der Anteil ihrer 
NutzerInnen 

Digitale  
Bildungsangebote 

19%4 

Smart  
Home 4%2 

Wearables 7%3 

Blogs 5%1 

Bildung

Streaming 
36%1 

Home 4%

Messenger 
80%1 

Media- 
theken 
33%1 

Abbildung 10: Digitale Kanäle und ihre Nutzungshäufigkeit 
1 Anteil der Befragten, die wöchentlich nutzen. Quelle: ARD-ZDF-Onlinestudie 2020 
2 Anteil der Befragten, die wöchentlich nutzen. Quelle: Initiative D21   
3 Anteil der Befragten, die generell nutzen. Quelle: Initiative D21 
4 Anteil der Befragten, die im Halbjahr nutzen. Quelle: Initiative D21 
5 Anteil der Befragten, die täglich nutzen. Quelle: Statista 2015 
6 Anteil der Befragten, die wöchentlich nutzen. Quelle: ARD-ZDF-Onlinestudie 2016 
7 Anteil der Befragten, die täglich nutzen. Quelle: ARD-ZDF-Onlinestudie 2015 

Foren 4%7 
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Webseiten und Suchmaschinen 

Die Recherche nach Webseiten über Suchmaschinen gehört zu den am meisten genutzten Online-Anwendungen. 82% 
der deutschen Bevölkerung verwenden Suchmaschinen. Internet-Recherche nutzt die Mehrheit der Deutschen min-
destens einmal pro Woche. Sie ist damit ein fester Bestandteil des Alltags (Initiative D21 2019). Google ist die am meis-
ten besuchte Webseite weltweit (We are social 2020a). Suchmaschinen sind das Tor zum Internet. Jede noch so infor-
mative Webseite wird nicht gelesen, wenn sie nicht gefunden wird. An welcher Position die Webseite bei Google an-
gezeigt wird, entscheidet darüber, wie häufig sie angeklickt wird. 99,1% der Klicks entfallen auf die Position 1-10 (Sistrix 
2015). Webseiten, die an elfter Stelle oder dahinter stehen, werden damit nahezu nie angeklickt (Abb. 11). Suchmaschi-
nenoptimierung (SEO) ist daher die Grundlage jeder erfolgreichen Webseite. 

Zu den bei Suchanfragen weit oben angezeigten Web-
seiten gehört Wikipedia. Wikipedia gehört ebenfalls zu 
den am häufigsten aufgerufenen Websites weltweit 
(We are social 2020a). Eine Studie zur Risikokommuni-
kation der FDA (Food and Drug Administration, USA) 
zeigte, dass Wikipedia häufiger Zeitungsartikel zitiert 
als offizielle Behörden und dass die untersuchten Arti-
kel durchaus noch überarbeitet werden könnten hin-
sichtlich ihrer Genauigkeit (Sinha et al. 2018). Ernäh-
rungs- und Gesundheitsbehörden können daher einen 
Beitrag zur digitalen Ernährungskommunikation leis-
ten, indem sie Wikipedia-Artikel auf Genauigkeit über-
prüfen und überarbeiten (Schiro et al. 2020). 

Darüber hinaus sind die Suchanfragen ein Indikator für 
gesellschaftliche Trends. Das Jahr 2020 stand im Zei-
chen der Coronapandemie. Coronavirus war der am 
häufigsten gesuchte Begriff. 2020 wurde doppelt so 
häufig nach „einen Gemüsegarten anlegen“ oder 
„kleine Unternehmen unterstützen“ gesucht wie im 
Jahr zuvor. Nach „Sauerteigbrot“ suchten die Deut-
schen im April 2020 fast neunmal häufiger als im April 
2019. Auch die Anfrage „Klimawandel stoppen“ wurde 
2020 mehr denn je gestellt (Google 2020). Andere 
Trendverläufe bleiben über Jahre relativ stabil. So hat 
der Suchbegriff „abnehmen“ pünktlich zu Jahresbe-
ginn seinen Peak, der dann kontinuierlich abfällt, um 
an Weihnachten und Silvester seinen Tiefpunkt zu er-
reichen. Eine Ausnahme bildet auch hier der Beginn 
der Corona-Einschränkungen im März 2020 (Abb. 12, 
Google Trends 2020). 
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Abbildung 11: Klickwahrscheinlichkeit nach Platzierung bei Google. Auswertung basierend auf 124.086.615 Klicks aus einer Woche 
09/2015. (Sistrix 2015) 
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Abbildung 12: Google Suche zum Suchbegriff „abnehmen“ 
Die Werte geben das Suchinteresse relativ zum höchsten Punkt im Diagramm für die ausgewählte Region im festgelegten Zeitraum an. 
Der Wert 100 steht für die höchste Beliebtheit dieses Suchbegriffs. Der Wert 50 bedeutet, dass der Begriff halb so beliebt ist. Quelle: Google 
Trends 2020 

 

E-Mail 
 

65% der Deutschen lesen und schreiben E-Mails min-
destens einmal wöchentlich (Beisch und Schäfer 2020). 
Sie gehören damit zu den beliebtesten digitalen Kom-
munikationskanälen. Die Anzahl der in Deutschland 
jährlich verschickten E-Mails ist zwischen 2008 und 
2018 um mehr als das Dreifache auf 848 Mrd. gestiegen 
(ohne Spam). Der Anteil an Spam-Mails macht weltweit 
55% aus (Statista 2019a). Briefe wurden im Jahr 2018  
18 Mrd. in Deutschland verschickt (Statista 2020b). E-

Mails sind kostengünstig und daher auch beliebt für 
Werbezwecke und Newsletter. 60% gaben in einer 
deutschen Umfrage an, zwischen fünf und 20 Newslet-
ter pro Woche zu erhalten. 27% erhalten mehr als 20 
Newsletter (Statista 2019e). 26% der Newsletter wer-
den von den EmpfängerInnen durchschnittlich geöff-
net und 1,3% der Newsletter führen dazu, dass die 
EmpfängerInnen weiterführende Links anklicken 
(Sendinblue 2020). 

 

Messenger 
 

In der internetbasierten Individualkommunikation hat 
der Messenger-Dienst WhatsApp die E-Mail mittler-
weile überholt. WhatsApp ist der beliebteste Messen-
ger in Deutschland, aber auch weltweit (Abb. 13 Kli-
cken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.und 14). 
Laut ARD-ZDF-Onlinestudie nutzen 80% der Deut-
schen WhatsApp mindestens einmal wöchentlich 
(Beisch und Schäfer 2020). Im Digital Index lag die Zahl 
der WhatsApp-NutzerInnen bei 64% (Initiative D21 
2019). WhatsApp bietet als Alternative zur SMS die 
Möglichkeit Nachrichten (Text und Sprache) auszutau-
schen, aber auch Gruppenchats mit bis zu 256 Nutze-
rInnen zu erstellen, Sprach- und Videoanrufe zu tätigen 
sowie Dokumente, Fotos und Videos zu verschicken. 
Mit der Status-Funktion können NutzerInnen Einblicke 
in ihre aktuelle Stimmungslage teilen. WhatsApp Busi-
ness wurde speziell für Kleinunternehmer entwickelt 

und ermöglicht die Präsentation von Produkten und 
Dienstleistungen (WhatsApp 2021). WhatsApp gehört 
zu Facebook und steht seitdem wegen fehlendem Da-
tenschutz in der Kritik (Verbraucherzentrale 2020b).  

Einige wechseln daher zu verschlüsselten und anonym 
nutzbaren Messenger-Diensten wie Telegram, Wire, 
Threema, Signal oder Parler. Im Digital Index gaben 3% 
der Bevölkerung an, solche Dienste zu nutzen 
(Initiative D21 2019). Diese Zahl dürfte jedoch im Zuge 
der Corona-Pandemie gestiegen sein. Weltweit wird 
die Zahl der Telegram-NutzerInnen bereits auf fast eine 
halbe Milliarde geschätzt (Welchering 2020). 
WhatsApp nutzen ca. zwei Milliarden (WhatsApp 
2021).

1. Januar 1. Januar 1. Januar 1. Januar 1. Januar 

März 2020 
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Abbildung 13: Nutzerzahlen in Millionen von Messenger-Apps für Deutschland. Quelle: Messengerpeople 2020 

Bekannt wurde Telegram in Deutsch-
land im Zuge der Corona-Pandemie 
als beliebte Plattform für Verschwö-
rungstheoretiker wie Attila Hildmann, 
Xavier Naidoo oder Michael Wendler. 
Gruppen der Identitären Bewegung 
haben dort beispielsweise bereits bis 
zu 60.000 Mitglieder (Welchering 
2020).  

Während die Betreiber von Telegram sich vor allem in 
der Verantwortung sehen, eine sichere und anonyme 
Kommunikationsplattform für politisch Verfolgte welt-
weit zur Verfügung zu stellen, zieht die Anonymität 
und fehlende Kontrolle in Deutschland auch Kriminelle 
an. Anleitungen zum Bombenbau, Nazi-Propaganda 
oder Angebote für verschiedenste Drogen und Waffen 
sind auf Telegram problemlos für jeden zu finden 
(Leber 2020).  

Facebook, Instagram, YouTube und andere promi-
nente Plattformen löschen zur Reduzierung von Hate 
Speach immer wieder Accounts, die derartige Inhalte 

verbreiten. Die gelöschten NutzerInnen emigrieren 
dann zu Alternativen wie Telegram (Deplatforming). 
Dies wirft Fragen auf, etwa was in Sozialen Medien er-
laubt sein sollte, wer die Grenzen setzen darf und ob 
diese Praktik überhaupt erfolgreich ist oder das Pro-
blem nur verschiebt. Eine Studie hierzu ergab, dass 
quantitativ die gelöschten NutzerInnen an Publikum 
verloren und auf den alternativen Plattformen auch 
eine gemäßigtere Sprache verwendeten (Rogers 2020). 
Allerdings können sich dort Gruppierungen unbe- 
obachtet radikalisieren und mit anderen extremeren 
Interessensgemeinschaften verbinden.
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Streaming 
 

Fast alle Deutschen (99%) nutzen Medien in Form von 
Texten, Audio oder Bewegtbild. Durchschnittlich sie-
ben Stunden pro Tag verbringen Deutsche mit dem 
Konsum von Medien, eine Stunde mit dem Lesen von 
Texten und die restlichen sechs Stunden mit Audio- 
und Bewegtbildinhalten. Der Fernseher (77%) und das 
Radio (83%)1 sind dabei immer noch die mit Abstand 
am meisten genutzten Quellen. Dies ändert sich je-
doch. In den letzten Jahren hat eine immer größer wer-
dende Verschiebung hin zu Online-Medien stattgefun-
den. Heute nutzen bereits 41% YouTube min. einmal 
wöchentlich für den Konsum von Videoinhalten und 
35% Streamingdienste für Audioinhalte. Insbesondere 
unter den 14- bis 29-jährigen ist dieser Trend deutlich 
zu erkennen. Nur noch 28% der Bewegtbildinhalte 
konsumiert diese Altersgruppe über das klassische 
Fernsehen (92% bei den über 50-jährigen). 63% konsu-
mieren sie über YouTube und andere Online-
Streamingdienste. Ebenso werden nur noch 36% der 
Audioinhalte über das Radio gehört und 58% online 
gestreamt (ARD-ZDF-Massenkommunikation 2020).  

Zu den wichtigsten Video-Streamingdiensten gehören 
Netflix und Amazon Prime. Mit einer monatlichen Abo-
gebühr (ca. 8 €) stehen bei Netflix mehr als 8.100 und 

bei Amazon mehr als 4.300 Video-Titel zur Nutzung be-
reit (Düsterhöft 2020). Spotify, Amazon Music und iTu-
nes (Apple Music) werden am häufigsten für Musik-
Streaming verwenden. Die Plattform YouTube ist je-
doch sowohl für Video- als auch Audioinhalte ebenso 
beliebt und auch Mediatheken der Fernsehsender wer-
den zunehmend genutzt (ARD-ZDF-Onlinestudie 
2020). In den USA besitzt nur noch die Hälfte der Bevöl-
kerung ein Radio (49%) und bereits 42% der Bevölke-
rung haben ein Amazon Prime Abonnement (Edison 
Research und Triton Digital 2020).  

Essen gehört zu einem beliebten Thema für Dokumen-
tationen und Reportagen. So bieten auch Streaming-
dienste zahlreiche Filme und Serien über die Lebens-
mittelwirtschaft, Ernährung und Gesundheit oder Ko-
chen an. Die Netflix-Serie, Chef’s Table, die exzellente 
Köchinnen und Köche porträtiert, ist beispielsweise die 
weltweit erfolgreichste Serie über Essen und wird in 
190 Ländern ausgestrahlt (Wachter 2019). Die Serie 
wird als ein Wendepunkt in der medial vermittelten  
Esserfahrung bezeichnet. Sie sorgte für einen enormen 
Bekanntheitsgrad der porträtierten Köchinnen und Kö-
che und führte zu einem entsprechenden Anstieg des 
Tourismus der gezeigten Locations (Liberato et al. 
2021).  

 

Podcasts 
 

Podcasts erfreuen sich wachsender Beliebtheit und 
avancieren zu einem wichtigen Infotainment-Medium 
für digitale Weiterbildung und Unterhaltung, insbe-
sondere bei den unter 30-Jährigen (Edison Research 
und Triton Digital 2020; ARD-ZDF-Onlinestudie 2020). 
74% der Podcast-Hörer geben an, etwas zu lernen sei 
der Hauptgrund für sie, einen Podcast zu hören 
(Statista 2019c). Zwischen 2016 und 2020 ist der Anteil 
der deutschen Bevölkerung, der generell Podcasts 
hört, von 14% auf 33% gestiegen (Statista 2020a). 12% 
der Deutschen hören aktuell mindestens einmal wö-
chentlich Podcasts (ARD-ZDF-Onlinestudie 2020). Es 
gibt kaum aussagekräftige Statistiken zur genauen An-
zahl der verfügbaren Podcasts. Derzeit geht man von 

 
1 Video- bzw. Audio-Nutzung mindestens 1x pro Woche. 

mehr als 1,5 Mio. aktiven Podcasts mit über 34 Mio. Epi-
soden aus (Podcastinsights 2020). Am häufigsten hö-
ren Deutsche Podcasts zum Themenbereich Nachrich-
ten, Wirtschaft, Politik (65%); der zweitbeliebteste Be-
reich ist Wissenschaft und Gesundheit (59%) (Statista 
2020d). Spotify gehört mit Abstand zu den beliebtes-
ten Audio-Streaming-Diensten in Deutschland (ARD-
ZDF-Onlinestudie 2020). Unter dem Stichwort „Ernäh-
rung“ sind bei Spotify mehr als 780 verschiedene Po-
dcasts zu finden, die sich mit den Themen Abnehmen, 
Fitness, Ernährungspsychologie, Gesundheit und 
Wohlbefinden beschäftigen (eigene Recherche nach 
„Podcast Ernährung“ über das Spotify-Suchfeld). 
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Apps 

Mit der Verbreitung des Smartphones erfreuen sich 
Apps wachsender Beliebtheit und werden als kleine 
Helfer im Alltag für unterschiedlichste Dienste verwen-
det. Seit 2015 ist die Zahl der App-Installationen (And-
roid) weltweit von 90 Mrd. auf 370 Mrd. gestiegen 
(Androidrank 2020). Das Jahr 2020 war geprägt von der 
Corona-Pandemie. Die Corona-Warn-App war im No-
vember die App, welche am zweithäufigsten herunter-
geladen wurde (Abb. 15, Statista 2020e). Insgesamt 
wurden seit März 2020 vermehrt Apps genutzt. Welt-
weit erzielte der Bereich Medizin, Gesundheit, Fitness 

den größten Zuwachs in der Öffnungsrate (+60%) 
(Hofstetter 2020). Soziale Distanz und Zeit zu Hause 
sorgten zudem dafür, dass vermehrt Apps für Enter-
tainment, Soziale Netzwerke und Videokonferenzen 
heruntergeladen wurden. Auch im Bereich Online-
Shopping erlebte der App-Markt einen Durchbruch: 
38% der Deutschen luden sich eine Shopping-App her-
unter. Doch nicht alle Apps werden nach dem Down-
load auch genutzt. Die meisten Apps werden entweder 
sehr häufig oder aber nie genutzt und dann auch 
schnell wieder gelöscht (Criteo 2020).  

Abbildung 15: Beliebteste Apps in Deutschland nach Download, Anzahl der Downloads aus Google Play und Apple App Store (nur iPhone) 
im November 2020. Quelle: Statista 2020e 

Im Bereich Ernährung und Gesundheit wird der Digita-
lisierung großes Potenzial zugesprochen. Apps sind 
hier ein zentraler Bestandteil des mHealth (mobile 
Health) (Altendorfer 2017). Im Google Play Store sind 
aktuell 111.440 Apps im Bereich Gesundheit & Fitness 
verfügbar, davon sind 8.050 deutschsprachig. Rund 
50.000 Apps gibt es zudem im Bereich Medizin. Fast 
alle Downloads (ca. 90%) dienen der Prävention 
(HealthOn 2021).  

DiGa 

Aufgrund des Digitalen Versorgungs-
Gesetzes (DVG) können nun Apps auch 

von ÄrztInnen und PsychotherapeutIn-
nen verordnet werden. Die Kosten werden 

dann von der Krankenkasse übernommen. Die soge-
nannten digitalen Gesundheitsanwendungen (DiGa) 
müssen vom Bundesinstitut für Arzneimittel und Medi-
zinprodukte geprüft werden und sind dort online in 
einem Verzeichnis verfügbar (BfArM 2021). 
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Ernährungs- und Gesundheits-Apps können hinsichtlich ihrer Funktion unterschieden werden: 

Prävention & Lifestyle 
Diese Apps unterstützen die NutzerInnen bei der 
Umsetzung eines gesunden Lebensstils und ha-
ben mit 37% den größten Marktanteil der Gesund-
heits-Apps. Sie werden insbesondere für Bewe-
gung (37% der Downloads) und Ernährung (28%) 
genutzt (HealthOn 2021). Aber auch zur Entspan-
nung und mentalen Gesundheit, zur Rauchent-
wöhnung oder zur Milderung von Rückenschmer-
zen können diese Apps verwendet werden. 

Management-Apps 
Für ein breites Spektrum von Gesundheitsbedürf-
nissen gibt es Apps, welche die NutzerInnen beim 
gesundheitlichen Selbstmanagement unterstüt-
zen. Sie erinnern beispielsweise an die Einnahme 
von Medikamenten oder den nächsten Arztbe-
such, können als Symptom-Tagebuch oder für die 
Kommunikation mit der Krankenkasse verwendet 
werden (Verbraucherzentrale 2020a). Weltweit ist 
die mit Abstand am meisten installierte Android-
App im Bereich Gesundheit & Fitness der Period 
Tracker (Androidrank 2021). 

Medizinische Apps 
Sie helfen bei der Diagnose und Therapie von 
Krankheiten. Besonders für Diabetes (z. B. die Aus-
wertung von Blutzuckerwerten) werden diese 
Apps gerne verwendet. Aber auch bei Tinnitus, 
Multiple Sklerose, Logopädie und in vielen ande-
ren Bereichen  finden diese Apps Anwendung 
(HealthOn 2021). Sie müssen als Medizinprodukt 
zugelassen werden und das CE-Kennzeichen tra-
gen (Verbraucherzentrale 2020a). 

Shopping und Lieferdienste 
Apps, die das Sammeln von Bonuspunkten, On-
line-Shopping von Lebensmitteln oder Bestellen 
bei Lieferdiensten ermöglichen und so den Essall-
tag digitalisieren. Die Lidl Plus-App gehört bei-
spielsweise zu den beliebtesten Apps der Deut-
schen (Abb. 15) und wurde über den Google Play 
Store bereits mehr als 10 Mio. mal installiert 
(Google Play 2021b). 

„eHealth [electronic health] fasst den gesamten Einsatz elektronischer Ge-
räte bei der medizinischen Versorgung sowie bei gesundheitsnahen Dienst-

leistungen zusammen.“ 

„mHealth [mobile health] kann als eHealth über jegliche Art mobiler Endge-
räte verstanden werden, die von einfachen Mobiltelefonen über Smart- 

phones, Phablets, Tablets bis hin zu Wearables und anderen „tragbaren“ und 
im Gesundheitskontext nutzbaren Geräten reichen.“ 

(Albrecht 2016, S. 51) 

Apps haben das Potenzial, das Ernährungsverhalten 
und die Gesundheitsversorgung zu verbessern. Dieses 
liegt in einer schnelleren und optimierten Diagnostik 
und Therapie, im besseren Zugang zu Präventionsan-
geboten, in einer Steigerung der Motivation und des 
Selbstmanagements der NutzerInnen, in einem ver-
besserten Informations- und Versorgungszugang für 
die ländliche Bevölkerung und schwer erreichbare Ziel-
gruppen sowie in neuen Möglichkeiten für die For-
schung. Problematisch sind bei der Verwendung von 

Gesundheits-Apps das unübersichtliche Angebot und 
die Schwierigkeit, das passende Angebot zu finden, 
fehlende wissenschaftliche Evidenz und Qualitätskrite-
rien, potentielle gesundheitliche Schäden durch fal-
sche Anwendung oder Fehlbehandlung mit der App, 
die Gefährdung der Autonomie der NutzerInnen sowie 
vor allem der fehlende Schutz der sensiblen Gesund-
heitsdaten (Albrecht 2016). Die Sorge um Privatsphäre 
stellt einen wichtigen Grund für viele dar, keine Ge-
sundheits-Apps zu verwenden (Rosset et al. 2020). 
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Wearables und Internet of Things 
 

Die Voraussetzung für die Nutzung von Apps ist eine 
entsprechende Hardware. Das Smartphone ist hierfür 
das am weitesten verbreitete. Bereits 76% der Deut-
schen besitzen ein Smartphone und für 80% dieser 
NutzerInnen ist es unverzichtbar geworden (Bitkom 
2020). Andere Online-Geräte sind dagegen noch weni-
ger verbreitet. 28% nutzen zwar bereits einen Smart-
TV, aber nur 7% Wearables (Initiative D21 2019). In 
Deutschland gaben 9% an, ein Smart Home-Gerät zu 
besitzen. Der weltweite Durchschnitt liegt bei 11% (We 
are social 2020b). Die Bereitschaft, das Smartphone mit 
anderen intelligenten Tools zu vernetzen, ist bei eini-
gen jedoch bereits vorhanden. So gaben 39% an, ihr 
Smartphone bereits mit einer Smartwatch, 19% mit  
einem Fitnessarmband und 12% schon einmal mit  
einer Virtual Reality Brille verbunden zu haben (Bitkom 
2020). 

Wir sind damit auf dem Weg in eine neue digitale Rea-
lität. Internet of Things (IoT) bedeutet, dass Gegen-
stände sozusagen zum digitalen Leben erweckt wer-
den. Sie können sich untereinander vernetzen, Infor-
mationen austauschen und mit Menschen oder ande-
ren Smart-Things kommunizieren (Mensch-Maschine-
Interaktion). Die Grenze zwischen real und virtuell ver-
schwimmt damit immer mehr (Altendorfer 2017). Bis-
her fällt die Akzeptanz bei VerbraucherInnen für 
Wearables eher zaghaft aus. Unternehmen schätzen 
deren Relevanz jedoch sehr hoch ein. Google investiert 
beispielsweise bereits massiv in den IoT-Markt im Ge-
sundheitsbereich (Mirza 2019). Healthcare wird in die-
sem Bereich als einer der größten Wachstumsmärkte 
angesehen.  

 

 

 

 

  

Kopfhörer  
überwachen körperliche Pa-
rameter (Körpertemperatur, 
Puls, etc.) 
 
 
Clip an der Kleidung 
Misst körperliche Aktivität, 
Herzfrequenz, Kalorienver-
brauch 
 
 
Smartphone 
Steuerungszentrale des In-
ternet of Things 
 
 
 
Smart Watch 
Führt alle Smartphone-
Funktionen aus 
 
 
 
GPS-Schuhe 
Messen Distanzen, berech-
nen Routen und zeigen 
Richtungen an 
 

VR-Brille 
blendet Informationen 

im Sichtfeld ein, auch als 
Kontaktlinsen möglich 

 
 

Smart Shirt 
Misst körperliche Aktivi-
tät, Herzfrequenz, Kalo-

rienverbrauch 
 
 

Smart-Tattoo 
Zu medizinischen Zwe-

cken können Smart-
Tools auf oder unter der 

Haut arbeiten 
 
 

Schmuck 
Fitnessarmbänder mes-

sen körperliche Aktivitä-
ten und Schlaf, NFC-Ring 

kann zur Datenübertra-
gung z. B. zum Bezahlen 

genutzt werden 
 
 

Abbildung 16: Eine Auswahl möglicher verfügbarer Wearables nach Martens 2016, Altendorfer 2017 und Pütter 2015 
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Wearables vom Sporthersteller Nike können Laufstre-
cke, Kalorienverbrauch, Geschwindigkeit usw. auf-
zeichnen. Zu medizinischen Zwecken können sie auch 
in den Körper implantiert werden. Kinder und Haus-
tiere können damit ausgestattet werden. Das Ziel 
könnte ein „All-Body-Network“ sein: Geräte und Senso-
ren, die für eine optimale gesundheitliche Versorgung 
miteinander kommunizieren (Pütter 2015). Die Mög-
lichkeiten in diesem Bereich sind nahezu grenzenlos. 
Beispielsweise hat L’Oreal bereits eine Smart-Haar-
bürste entwickelt, die Feuchtigkeit, Spliss oder Beschä-
digung des Haars analysiert und Druck und Anzahl der 
Bürstenstriche aufzeichnet (CNBC 2017). Abbildung 16 

zeigt eine Übersicht verfügbarer Wearables nach 
Martens 2016; Altendorfer 2017; Pütter 2015. 

Mit diesen technischen Möglichkeiten kann eine konti-
nuierliche Überwachung des eigenen Körpers realisiert 
werden (Self-Tracking oder Quantified Self). Sie wer-
den daher als große Chance in der Verbesserung des 
Ernährungs- und Gesundheitsverhaltens angesehen. 
Dabei birgt das Self-Tracking aber auch Gefahren. Ne-
ben dem oben erwähnten Verlust von Autonomie 
kann damit eine neue Gesundheitssozialisation einher-
gehen und zu einem Zwang zu Perfektion oder Diskri-
minierung von Abweichungen führen (Reifegerste und 
Karnowski 2020). 
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Methodik 

Recherchestrategie 

Vorgehen nach Cochrane 
Um den aktuellen Stand der Forschung abbilden zu 
können, wurde eine umfassende Studienrecherche zu 
Sozialen Medien in der Ernährungskommunikation 
durchgeführt. Die Recherche erfolgte gemäß dem von 
Cochrane empfohlenen Vorgehen für eine syste-
matische Recherche (Cochrane Deutschland 
Stiftung et al. 2020; Nordhausen und Hirt 2020): 

- Auswahl der Recherchequellen (Fachdaten-
banken)

- Entwicklung der Recherchestrategie (sensitiv)

- Festlegung der Suchkomponenten, Suchbe-
griffe und Identifikation der Schlagwörter

- Entwicklung des Suchstrings
- Durchführung der Suche in den ausgewählten 

Recherchequellen
- Sichtung der Ergebnisse und ggf. Anpassung 

der Recherchestrategie
- Erneute Durchführung der Suche
- Sichtung der Ergebnisse nach Ein-/Aus-

schlusskriterien, Relevanz und Dubletten
- Dokumentation der Recherche
- Zusammenfassung der Ergebnisse

Strategie 
Als Recherchestrategie wurde eine sensitive Recher-
che (im Gegensatz zu einer spezifischen) gewählt: „Ist 
das Ziel, umfassend zu recherchieren bzw. möglichst 
alle relevanten Treffer zu identifizieren, dann sollten 
bspw. viele geeignete Suchbegriffe bzw. Synonyme 
verwendet werden. […] Eine sensitive Recherche führt 
zu einer hohen Gesamtzahl an gefundenen Treffern, 
von denen ein hoher Anteil nicht relevant ist. Sie ist da-
her mit mehr Aufwand bei der Auswahl der Publikatio-
nen verbunden, dafür ist die Wahrscheinlichkeit gerin-
ger, dass relevante Treffer übersehen werden.“ 
(Nordhausen und Hirt 2020, S. 14).  

Die Fragestellung für die Studienrecherche lautete: 
Welchen Einfluss haben Soziale Medien auf das Ernäh-
rungsverhalten? Entsprechend wurden die Begriffe für 
das PICOS-Schema festgelegt, wobei dieses Schema 
für sozialwissenschaftliche Forschung nicht immer 
ganz passend ist: 

Population: alle 
Intervention: Kommunikation über Soziale Medien 
Comparison: keine Kommunikation über Soziale Me-
dien 
Outcome: Veränderung des Ernährungsverhaltens 
Studientyp: Systematische Übersichtsarbeiten und 
Reviews mit und ohne Metaanalyse 

Festlegung der Suchbegriffe 
Suchbegriffe Social Media: Neben dem Begriff 
„Social Media“ werden die Synonyme „Social Web“, 
„Social Network Sites“ und „Social Platform“ verwen-
det. Zusätzlich werden die Namen von Social Media 
Plattformen verwendet, die in Deutschland am meis-
ten genutzt werden. Eingeschlossen werden neben so-
zialen Netzwerken auch Messenger-Dienste, weil sie zu 
den meistverwendeten digitalen Kanälen Deutsch-
lands gehören und weil einige Plattformen wie Snap-
chat oder Telegram ähnlich wie Soziale Netzwerke ver-
wendet werden. Nicht in die Suche eingeschlossen 
werden Überbegriffe zu Social Media wie Digital Me-
dia, eHealth oder New Media, da sie zu umfassend sind 
und bspw. auch Online-Zeitungen miteinschließen. 

Nicht eingeschlossen werden auch alle anderen digita-
len Kommunikationskanäle wie Blogs, Wearables, 
Smart Home, Apps etc. 

Suchbegriffe Ernährung: Für diesen Bereich wurden 
alle gängigen englischsprachigen Synonyme für den 
Bereich Ernährung und Essen gewählt. Da das Ernäh-
rungsverhalten eng vernetzt ist mit dem Körperge-
wicht und Körperbild, wurden diese Begriffe ebenfalls 
in die Suche eingeschlossen. Der Begriff „body“ wird im 
Englischen nicht nur für den menschlichen Körper ge-
braucht, sondern auch für eine Menge oder eine Kör-
perschaft und schloss zu viele unbrauchbare Veröffent-
lichungen mit ein. Da der Begriff „feedback“ viele fach-
fremde Veröffentlichungen einschloss, wurde dieser 
Begriff ausgeschlossen. 
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Suchstring Social Media 
(„Social Media“ OR „Social Web“ OR „Social Platform“ 
OR „Social Network Sites“ OR SNS OR „Online Social 
Network“ OR Facebook OR Instagram OR YouTube OR 
WhatsApp OR TikTok OR Snapchat OR Twitter OR Pin-
terest OR Telegram OR LinkedIn OR Xing) 

Suchstring Ernährung 
(Food OR nutrition* OR diet* OR eat* OR meal* OR 
nourish* OR alimentation OR feed* OR nutrient OR 

overweight OR underweight OR weight* OR obes* OR 
„body image“ OR „body-image“ NOT feedback*) 

Suchstring Systematische Übersichtsarbeiten 
(„systematic review“ OR „literature review“ OR „re-
search review“ OR „research synthesis“ OR „meta-
analy*“ OR metaanaly*) 

Durchführung der Suche 
Für die Suche wurden die im Cochrane-Manual emp-
fohlenen Datenbanken verwendet (Cochrane, Pub-
Med/Medline, Embase und Epistemoneklos) und zu-
sätzlich die große Datenbank Web of Science, die auch 
sozialwissenschaftliche Datenbanken enthält. Es 
wurde in allen Datenbanken eine Vorabrecherche 
durchgeführt, um die Suchstrategie und die Suchbe-
griffe zu verfeinern. In der Vorabrecherche wurde deut-
lich, dass es eine unübersehbare Menge an Studien 
zu Ernährung und Sozialen Medien gibt. Daher wurde 
die Suche auf systematische Übersichtsarbeiten 
eingegrenzt. Gegebenenfalls wurden dann zu einzel-
nen Themen noch Studien recherchiert, falls diese The-
men nicht ausreichend beantwortet wurden. Dieses 
Vorgehen wird auch im Cochrane-Manual empfohlen 
(Cochrane Deutschland Stiftung et al. 2020).  

Anschließend wurde die Suche in den fünf Datenban-
ken durchgeführt. Wenn möglich, wurde eine Schlag- 
und Textwortsuche durchgeführt: Es wurde eine Text-
wortsuche in Titel und Abstract durchgeführt, in Pub-
Med und Cochrane wurden zusätzlich verfügbare 
MeSH-Terms verwendet. In Anhang 2 sind die Such-
strings für die jeweiligen Datenbanken zu finden. 

Anschließend wurden die Ergebnisse nach folgenden 
Kriterien gesichtet, zuerst über Filteroptionen der Da-
tenbanken (nur Reviews und Meta-Analysen), dann 
thematisch Titel und Abstract und schließlich die Voll-
texte: 

1. Es handelt sich um ein Systematisches Review,
eine Meta-Analyse oder einen Überblick des
aktuellen Forschungsstandes.

2. Es werden Aspekte von Ernährung oder Er-
nährung und Gesundheit (psychische und 
physische) untersucht.

3. Es wird der Einfluss Sozialer Medien unter-
sucht. Unter Soziale Medien fallen die im 
Suchstring genannten Plattformen sowie
Messenger-Dienste. Es muss mindestens ein 
Soziales Medium nach dieser Definition vor-
kommen, daneben können auch andere digi-
tale Medien wie Apps u. ä. untersucht werden.

4. Das Review ist veröffentlicht in englischer
oder deutscher Sprache.

Abbildung 17 zeigt im Flussdiagramm eine Übersicht 
über den Rechercheprozess und die Anzahl der Ergeb-
nisse. 
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Abbildung 17: Flussdiagramm der Studienrecherche 
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Übersicht der Ergebnisse 

Es wurden 146 Reviews eingeschlossen, mit folgenden Charakteristiken1: 

  

1 Anzahl der Studien (n) jeweils in Klammern; eine Studie konnte mehreren Kategorien zugeordnet werden. 

Adolescent (26)

Child (7)

Young Adult (7)

Adolescent (26)

Child (7)

Young Adult (7)

Social Media (95)

Digital Media (44)

mHealth (12)

Apps (7)

Online Marketing (7)

Digital Video (1)

Games (1)

Social Media (95)

Digital Media (44)

mHealth (12)

Apps (7)

Online Marketing (7)

Digital Video (1)

Games (1)

Auf welche Zielgruppen 
 fokussierten sich die Reviews? 

Diabetes mellitus/Therapy (11)

Diabetes mellitus/Prevention (4)

Eating disorder (7)

Allergy (3)

Cancer/Prevention (3)

Cancer/Therapy (3)

Cardiov. Disease/Prevention (2)

Cardiov. Disease/Therapy (2)

Heart Failure (1)

Kidney Stone Disease (1)

Malnutrition (1)

Diabetes mellitus/Therapy (11)

Diabetes mellitus/Prevention (4)

Eating disorder (7)

Allergy (3)

Cancer/Prevention (3)

Cancer/Therapy (3)

Cardiov. Disease/Prevention (2)

Cardiov. Disease/Therapy (2)

Heart Failure (1)

Kidney Stone Disease (1)

Malnutrition (1)

Gab es einen Fokus auf ein Krankheitsbild? 

Welche digitalen KommunikationskanŠle wurden untersucht? 

Abbildung 20: Zielgruppen in den Reviews 

Abbildung 18: Kommunikationskanäle in den Reviews 

Abbildung 19: Krankheitsbilder in den Reviews 
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Abbildung 23: Ernährungs- und Gesundheitsaspekte in den Reviews 

Abbildung 22: Kommunikationsaspekte in den Reviews 

Abbildung 21: Veröffentlichungsjahr der Reviews 
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Soziale Medien in der Ernährungskommunikation 

Wie kann das Ernährungsverhalten aktiv durch Soziale Medien 
verändert werden? 

Soziale Medien für Ernährungs- und Gesundheits- 
interventionen  

In allen Reviews (n=37) zur Veränderung des Ernäh-
rungs- und Gesundheitsverhaltens über Soziale Medien 
wurden Soziale Medien zur Vermittlung von verschie-
denen Techniken der Verhaltensänderung eingesetzt. 
Dazu zählten Zielsetzung, Feedback, das Vermitteln 
von Bildungsinhalten und Informationen, soziale Un-
terstützung durch Fachpersonal oder andere Teilneh-
mende, Belohnung, Selbstmanagement, Vergleich mit 
anderen, Monitoring des Verhaltens und mehr. Soziale 
Medien wurden auch für Feedback an das Fachpersonal 
verwendet und um die Maßnahmen den Bedürfnissen 
der TeilnehmerInnen anpassen zu können. Besonders 
häufig wurden Möglichkeiten zur sozialen Unterstüt-
zung durch Soziale Medien untersucht. Hierfür wurden 
die Teilnehmenden über Social-Media-Plattformen in 
Gruppen vernetzt und konnten sich so untereinander 
oder mit Fachpersonal über Fortschritte, Schwierigkei-
ten oder zu spezifischen Fragen austauschen.  

Eine Übersicht der Reviews zur Verände-
rung des Ernährungs- und Gesundheits-
verhaltens (n=37) ist als Tabelle in An-
hang 3 zu finden.  

Key Facts 

Das Potenzial, mit Sozialen Medien das Ernährungsver-
halten aktiv zu beeinflussen, ist vielversprechend, aber 
es fehlt an überzeugender Evidenz.  

Soziale Medien können dazu verwendet werden, um 
Techniken der Verhaltensänderung zu vermitteln oder 
zu verstärken. 

Zukünftige Studien sollten untersuchen, wie genau So-
ziale Medien langfristig eingesetzt, wie die Effekte und 
die Partizipation gesteigert werden können, was erfolg-
reiche Kommunikation unter Teilnehmenden und mit 
Fachpersonal ausmacht oder wie soziale Unterstützung 
für unterschiedliche Zielgruppen bereitgestellt werden 
kann.  

Insgesamt müssen längerfristige und hochwertigere 
Studien zum Einsatz Sozialer Medien in Ernährungsin-
terventionen durchgeführt werden. 
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68% (n=251) der Reviews bezeichneten das Po-
tenzial, Ernährungs- und Gesundheitsverhalten 
mit Hilfe Sozialer Medien zu verändern, als viel-
versprechend. Diese Reviews fanden erste positive Er-
gebnisse in den Studien, jedoch reichten die untersuch-
ten Studien nicht für eine überzeugende Bewertung 
der Evidenz aus. Als Gründe wurde die hohe Diversität 
der Studien, die zu kurze Interventionsdauer, zu ge-
ringe Effektgrößen oder ungenügende Beschreibung 
der eingesetzten Techniken der Verhaltensänderung 
angegeben. Zukünftige Studien sollten untersuchen, 
wie genau Soziale Medien langfristig eingesetzt, wie 
die Effekte und die Partizipation gesteigert werden 
können, was erfolgreiche Kommunikation unter Teil-
nehmenden und mit Fachpersonal ausmacht oder wie 
soziale Unterstützung für unterschiedliche Zielgruppen 
bereitgestellt werden kann. Insgesamt müssen länger-
fristige und hochwertigere Studien zum Einsatz Sozia-
ler Medien in Ernährungsinterventionen durchgeführt 
werden. 

13% (n=52) der Reviews bewerteten die Evidenz als aus-
reichend oder überzeugend, dass mittels Sozialer Me-
dien das Ernährungs- und Gesundheitsverhalten aktiv 
beeinflusst werden kann. 19% (n=73) der Reviews fan-
den ungenügende oder keine Effekte in den untersuch-
ten Studien.  

Die NutzerInnen selbst nutzten Soziale Medien für un-
terschiedlichste Gesundheitszwecke. In einem Review 
mit 284 Studien wurden Soziale Medien hauptsächlich 
für die Diskussion von Gesundheitsthemen eingesetzt 
(Hamm et al. 2013). Soziale Medien wurden vor allem 
auch als Plattform verwendet, um Erfahrungen zu teilen 
und Probleme mit der Peer-group zu diskutieren. Sie 
wurden auch für das Aneignen und Teilen von 
food/health literacy, zur Dokumentation und Bewer-
tung z. B. von Therapien verwendet, um Informationen 
bei Ernährungs- und Gesundheitsorganisationen zu su-
chen oder um Aufmerksamkeit für bestimmte Ernäh-
rungsprobleme zu schaffen (Hamm et al. 2013; Hu 2015; 
Pretorius et al. 2019; Prochaska et al. 2017).  

Einen guten Überblick über verschiedene Techniken der Verhaltensänderung in Ernährungs-
interventionen liefert die App BCT Taxonomy. Sie wurde von sechs Universitäten entwickelt und 
dient dazu, Techniken der Verhaltensänderung (Behavior Change Techniques, BCT) zu kategorisie-
ren. Es können Techniken entsprechend dem Interventionstyp ausgewählt werden. Jede Technik 
wird mit einem Beispiel beschrieben. 

Quelle: BCT Taxonomy, Google Play 2021a 

1 Acuna et al. 2020; An et al. 2017; Chau et al. 2018; Cotter et al. 2014; 
Dumas et al. 2018; Elnaggar et al. 2020; Fung et al. 2020; Gabarron et 
al. 2018; Gibbons 2013; Hamm et al. 2013; Hsu et al. 2018; Hu 2015; 
Klassen et al. 2018; Maher et al. 2014; Mita et al. 2016; Montague und 
Perchonok 2012; Müller et al. 2016; Nour et al. 2017; Patel et al. 2015; 

Rose et al. 2017; Saboia et al. 2020b; Simeon et al. 2020; van Rhoon et 
al. 2020; Willis et al. 2017; Ziegeldorf et al. 2020.
2 Elaheebocus et al. 2018; Hudnut-Beumler et al. 2016; Laranjo et al. 
2015; Pretorius et al. 2019; Yang 2017. 
3 Brigden et al. 2020; Buss et al. 2020; Chang et al. 2013; Johns et al. 
2017; O'Neil et al. 2017; Strømme et al. 2014 Dec; Williams et al. 2014.
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Vorteile Sozialer Medien bei Ernährungs- und Gesundheitsinterventionen sind nach Maher et al. 2014: 

- Sie können eine sehr große Zielgruppe erreichen.
- Ernährungsbotschaften können über bereits existierende soziale Kontakte verbreitet werden, was für mehr Ein-

fluss sorgt als bei traditionellen Marketing-Kampagnen.
- Im Vergleich zu (webbasierten) Interventionen erreichen Social Media-Interventionen eine höhere Beteiligung

und niedrigere Abbruchquoten.
- Bei Sozialen Medien müssen sich NutzerInnen aktiv miteinbringen, was die Interventionen wirkmächtiger

macht als passiv angelegte Kampagnen. 

Daneben gibt es auch einige Nachteile Sozialer Medien nach Mita et al. 2016: 

- Informationen werden diffuser.
- Expertenmeinungen von Fachpersonal aus dem Ernährungs- und Gesundheitswesen verlieren an Bedeutung.
- Datenschutz und Privatheit können untergraben oder verletzt werden. 
- Indem Laien Meinungen und Erfahrungen direkt austauschen können, erhöht sich die Gefahr für Falschinfor-

mationen und aggressiven Meinungsaustausch.

Die Anzahl der Studien, die Auswirkungen Sozialer Me-
dien auf das Ernährungs- und Gesundheitsverhalten 
untersuchen, wächst enorm und die Evidenz für posi-
tive Effekte steigt. Soziale Medien konnten in vielen 
Studien eine signifikante Steigerung der Ergebnisse er-
zielen, die Effektgrößen waren jedoch meist gering. 
Viele Fragen sind derzeit noch weitestgehend unbeant-
wortet, z. B. welche Kommunikationstechniken und Ka-
näle besonders erfolgreich sind, ob es Unterschiede 
bzgl. verschiedener Krankheitsbilder und Zielgruppen 
gibt, wie genau Soziale Medien zu einer Steigerung der 
Effekte beitragen usw. Dies wurde auch in einem Re-
view bestätigt, das untersuchte, ob Soziale Medien Ge-
sundheitsinterventionen effektiver machen. Insgesamt 
waren die Interventionen mit Sozialen Medien effekti-
ver. Die 21 Studien wiesen jedoch eine hohe Varianz in 
den Ergebnissen auf, was auf verschiedene moderie-
rende Faktoren zurückzuführen ist, wie das Gesund-
heitsziel der Studien, das Engagement der Teilnehmen-
den, der Studientyp oder die Interventionsmethode 
(Yang 2017).  

Positive Effekte, die bei Interventionen durch die Ver-
wendung Sozialer Medien erzielt wurden, waren hö-
here Partizipation und Engagement der TeilnehmerIn-
nen, der Nutzen und die Zufriedenheit wurde hoch ein-
geschätzt und schließlich berichteten einige Studien 
von einer Verbesserung des Gesundheitsverhaltens 
und der physiologischen Parameter. Der wichtigste Ef-
fekt, der durch die Verwendung Sozialer Medien erzielt 
werden konnte, betraf Partizipation und Nutzung: 
mehr soziale Unterstützung, Hilfsbereitschaft, Zufrie-
denheit und Motivation (Elaheebocus et al. 2018; 
Prochaska et al. 2017).  

Bei der Verwendung unterschiedlicher Social-Media-
Kanäle konnten bisher keine bedeutenden Unter-
schiede festgestellt werden. Die Effekte konnten jedoch 
in einigen Studien erhöht werden, wenn die Kommuni-
kation über Soziale Medien mit anderen Kommunika- 
tionskanälen (z. B. SMS oder auch nicht-digitalen Tech-
niken wie face-to-face-Beratung) kombiniert wurde 
(Hudnut-Beumler et al. 2016; Ziegeldorf et al. 2020). Bei 
der Vermittlung von Informationen wurden Videos als 
besonders wirksam angesehen und konnten größere 
Effekte erzielen als Textmedien (Acuna et al. 2020). In 
Kampagnen zur Krebsprävention wurden positive Ef-
fekte mittels Role Model-Narrativen erzielt (Prochaska 
et al. 2017).  

Einige Studien berichteten von einem Unterschied zwi-
schen großen Social-Media-Plattformen und spezifi-
scheren, geschlossenen Plattformen. Während die Teil-
nehmerInnen bspw. auf Facebook nur wenige und nur 
positive Erfahrungen teilten, öffneten sie sich in kleine-
ren Online-Social-Networks oder geschlossenen Face-
book-Gruppen und berichteten auch von Rückschlä-
gen und Herausforderungen und reagierten auf andere 
Posts mit Unterstützung und Ermutigung. Besonders 
bei privaten Themen wie Suchtverhalten oder Themen, 
die mit einer Stigmatisierung verbunden sind wie Adi-
positas, können kleinere, geschlossene Gruppen zu ei-
nem regeren und offeneren Austausch führen als auf 
großen Plattformen (Maher et al. 2016; Prochaska et al. 
2017).
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Social-Media-Challenges 

Ein für Soziale Medien typisches Phänomen sind Challenges. Sie fordern die TeilnehmerInnen zu 
verschiedenen Aufgaben heraus, die einfach nur etwas Spaß bedeuten können bis hin zu gefähr-
lichen Mutproben, die sogar zum Tod führen können. Im Gesundheitsbereich widmen sich Chal-
lenges mit großer Mehrheit dem Gewichtsverlust (Saboia et al. 2020b). Social Media Health Chal-
lenges1 nutzen dabei gewöhnlich typische Techniken der Verhaltensänderung, insbesondere 
Techniken basierend auf der Theorie der Zielsetzung (Locke 1968). Es gibt bereits wenige Stu-
dien, die Social Media Health Challenges untersuchten, doch Interventionsdesigns und Ergeb-
nisse variieren sehr stark. Sie können tatsächlich zu einer Gewichtsabnahme führen, wenn sie 
theoriebasiert sind, von Fachpersonal begleitet werden und andere (digitale) Techniken der Ver-
haltensänderung beinhalten. Allerdings wird ein Großteil der Social Media Health Challenges 
von Influencern initiiert, die keine fachliche Ausbildung haben, und können dann auch gesund-
heitsgefährdend sein. Beispielsweise beinhaltete eine Challenge, so lange wie möglich nur Eier 
und grünes Blattgemüse zu essen. Wenn eine fundierte und gut konzipierte Gesundheitschal-
lenge viral geht, kann dies jedoch einen großen Einfluss auf die Bevölkerung haben. Die Studien-
lage ist hierfür noch rar und mehr Forschung sollte sich diesem digitalen Kommunikationsphä-
nomen widmen (Saboia et al. 2020b).  

Challenges sind zudem ein Weg, die NutzerInnen anzuregen, selbst aktiv zu werden, also User 
Generated Content (UGC) zu schaffen. Für Ernährungs- und Gesundheitsinstitutionen kann es 
ein sinnvolles Ziel sein, NutzerInnen dazu anzuregen, ihre Botschaft in ihre Netzwerke zu tragen. 
Zum einen erhalten sie dadurch eine größere Reichweite, die sie nicht allein über ihren eigenen 
Account erzeugen müssen. Zum anderen üben Inhalte, die bei FreundInnen oder Bekannten 
statt bei Organisationen gelesen werden, einen größeren Einfluss aus. Challenges, Wettbewerbe, 
Umfragen oder Hashtags können dazu beitragen, das Engagement zu erhöhen und die Nutze-
rInnen selbst für bestimmte Inhalte oder eine Kampagne werben zu lassen (Schiro et al. 2020). 

No Time for Waste Challenge 
Um die Lebensmittelverschwendung in britischen Haushalten zu reduzieren, kreierte die Stif-
tung Hubbub eine Challenge, die zu einer Reduktion von 76% der weggeworfenen Lebensmittel 
bei den Teilnehmenden führte. Mehr Infos und der Link zur Challenge unter  
www.hubbub.org.uk/no-time-for-waste-challenge  

 

 
Bei der Nutzung Sozialer Medien für Gesundheitsförde-
rung und Ernährungsinitiativen sollten nicht die alten 
Inhalte und üblichen Ansätze über die neuen Sozialen 
Medien kommuniziert werden. Ernährungsinstitutio-
nen sollten sich vielmehr fragen, was das wirklich Neue 
an Sozialen Medien ist und wie dieses innovative Poten-
zial genutzt werden kann. Studien dieser Art sind bisher 
rar. So werden in Interventionsstudien immer noch 
eher veraltete Techniken wie Chat-Räume und ähnli-
ches verwendet, obwohl die technischen Möglichkei-
ten schon viel mehr zu bieten haben (Hsu et al. 2018). 
Es sollte auch nicht nur darum gehen, individuelles Ver-

halten ändern zu wollen, sondern kollektiv eine nach-
haltigere und gesündere Ernährungsumgebung zu ge-
stalten. Soziale Medien können zur Entwicklung von 
gemeindeorientierter Gesundheitsförderung, von er-
nährungspolitischen Grassroot-Bewegungen, von regi-
onalen Food-Kooperativen oder von Citizen-Science-
Forschung beitragen (Lupton 2015a). Zu berücksichti-
gen ist hierbei, dass nicht alle gleichermaßen Zugang 
zu digitalen Technologien haben. Oft fehlt es sozial be-
nachteiligten Gruppen sowohl an health/food literacy 
als auch an digital literacy. (Lupton 2015a; Baum et al. 
2014; Azzopardi-Muscat und Sørensen 2019).

  

 
1 „Social Media Health Challenges is a health initiative or intervention which the main objective is weight change, through behaviour change based 
on healthy eating and physical exercise routines; these consist of a small number of tasks that easy to achieve and that have considerable digital 
technological support through social media.“ (Saboia et al. 2020b, S. 561) 
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Beispiele aus der Praxis 
Nachhaltigere und gesündere Ernährungsumgebungen gestalten 
mittels digitaler Medien 

mundraub.org 

Die Onlineplattform mundraub.org erleichtert es, Obst und Ge-
müse auf Freiflächen eigenständig zu ernten. NutzerInnen 
können auf einer digitalen Karte öffentliche Obstbäume und 
Sträucher markieren, die dann von anderen gefunden und ab-
geerntet werden können. Menschen erhalten so kostenlosen 
Zugang zu frischem Obst und Gemüse, vernachlässigte Grün-
flächen erhalten wieder Beachtung und Kommunen können 
sich als essbare Stadt etablieren (Terra Concordia gGmbH 2021). 

Marktschwärmer 

Marktschwärmer ist eine digitale Food-Cooperative. Lebensmittelhersteller aus der 
Region können dort ihre Produkte einstellen, die dann von den Mitgliedern online 
bestellt werden. Einmal pro Woche liefern die Hersteller die bestellte Ware zu einer 
Schwärmerei, einem Standort, wo sie dann abgeholt werden. So werden regionale 
Wirtschaftskreisläufe und die kleinbäuerliche Landwirtschaft unterstützt. In 
Deutschland gibt es aktuell 191 Schwärmereien mit über 140.000 Mitgliedern 
(Equanum GmbH 2021). 

foodsharing.de 

Auf der Plattform foodsharing.de können VerbraucherInnen und Unternehmen Lebensmittel, die sich nicht mehr ver-
zehren können oder wollen zum Abholen bereitstellen. Voraussetzung ist natürlich, dass die Lebensmittel in einem ver-
zehrsfähigem Zustand sind. Interessierte können dann mit den Anbietern in Kontakt treten und die Lebensmittel abho-
len.  (Foodsharing e.V. 2021). 

Quelle: www.mundraub.org 

Quelle: www.foodsharing.de 

Quelle: www.marktschwaermer.de 
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Soziale Medien können in Kombination mit anderen 
Daten auch Verhalten überwachen und spezifische Ge-
sundheitsempfehlungen geben. So gibt es zahlreiche 
Apps, die das Führen von Ernährungsprotokollen er-
leichtern. Die Validität der automatisch errechneten 
Verzehrsmengen ist insgesamt allerdings noch zu ver-
bessern und eine effektive Interaktion zwischen Apps, 
Sozialen Medien und anderen digitalen Tools bedarf 
weiterer Forschung (Allman-Farinelli und Gemming 
2017). Im Bereich Fitness können NutzerInnen ihre GPS-
Daten und physiologischen Daten speichern, entweder 
über das Smartphone oder über smarte Jogging-
schuhe. Je nachdem wo sich die NutzerInnen befinden, 
können zu vorgegebenen Zeiten Empfehlungen für 
Sportmöglichkeiten vor Ort gegeben werden. Es kön-
nen sportliche Leistungen, erprobte Joggingrouten, 

Schrittfrequenz und mehr über Soziale Medien mit an-
deren geteilt werden. In Communities wie mapmyfit-
ness.com können die NutzerInnen dann professionelle 
Fitness-Empfehlungen von TrainerInnen, sowie Feed-
back und soziale Unterstützung aus der Gruppe erhal-
ten (Hirsch et al. 2014). Darüber hinaus können die Da-
ten anonymisiert auch zu Forschungszwecken genutzt 
werden (Cavallo et al. 2014; Hirsch et al. 2014). Es gibt 
bereits Ansätze zur Entwicklung von Algorithmen, die 
mittels GPS und anderen Daten Verhalten vorausschau-
end berechnen können und dann online soziale Unter-
stützung genau zur richtigen Zeit liefern, bspw. bei der 
Raucherentwöhnung (Cavallo et al. 2014; McClernon 
und Roy Choudhury 2013; Naughton 2017).

Beispiele aus der Praxis 
Teil einer Fitnesscommunity werden 

Wer sich bei Mapmyfitness registriert, kann seine Fitness-Aktivitäten zentral in der App speichern und auswerten. Die 
Daten können über digitale Fitnessarmbänder, Smartwatches oder sogar digitale Laufschuhe aufgezeichnet werden. 
Mit Hilfe der Smart-Schuhe werden Tempo, Schrittfrequenz und vieles mehr aufgezeichnet und es können unterwegs 
personalisierte Coaching-Tipps bereitgestellt werden. 

Zusätzlich ist man mit Mapmyfitness Teil einer virtuellen Community. 
Die Mitglieder können Trainingsrouten auf der Plattform abspeichern, 
die dann von anderen genutzt und bewertet werden können. Die Nut-
zerInnen können sich gegenseitig unterstützen und motivieren, z. B. 
indem sie an Challenges teilnehmen. Hat man eine Challenge erfolg-
reich absolviert, kann man Preise gewinnen. Auch die NutzerInnen 
selbst können für sich und ihre Freunde Challenges erstellen (Under 
Amour Inc. 2021).  

Quelle: www.mapmyfitness.com 
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Soziale Medien zur Unterstützung 
bei der Gewichtsreduktion 

In einer Meta-Analyse von 22 Interventionsstudien zur 
Reduktion des Körpergewichts oder Verbesserung von 
körpergewichtsassoziiertem Verhalten mittels Sozialen 
Medien wurden signifikante, aber moderate Effekte  
(-1,01 kg Körpergewicht, +1530 Schritte/Tag) gefunden 
(An et al. 2017). In einem narrativen Review wurden 
ebenso moderate positive Effekte Sozialer Medien auf 
die Gewichtsreduktion gefunden, wobei die untersuch-
ten Studien stark variierten hinsichtlich der Verwen-
dung Sozialer Medien und des Engagements der Teil-
nehmenden (Waring et al. 2018). Diese Heterogenität 
der Studien wurde auch in einem weiteren Review zu 
elektronischen Medien für die Adipositas-Prävention 
bestätigt. In diesem Review von 88 Studien wurden 
viele positive Effekte für Jugendliche gefunden, zwar 
nicht für körperliche Parameter, jedoch für Lebensstil-
faktoren, insbesondere die körperliche Aktivität. So 
konnten beispielsweise Video-Spiele den Aktivitäts-
grad erhöhen, wenn sie in der Peer-Group gespielt wur-
den (Weihrauch-Blüher et al. 2016). In einem früheren 
Review, das 20 Studien analysierte, konnten nur wenige 
Studien gefunden werden, welche die Ergebnisse 
quantifizierten und die Effekte Sozialer Medien isoliert 
untersuchten. Die wenigen Studien zeigten positive Er-
gebnisse, die jedoch gering waren und für eine Ein-
schätzung der Evidenz nicht ausreichten (Chang et al. 
2013). In einem Review, in dem fünf Studien zur Ge-
wichtsreduktion mittels Online Social Networks unter-
sucht wurden, wurde in allen Studien eine Reduktion 
des Gewichts erzielt, in einer Studie eine klinisch rele-
vante Reduktion von >5%. Engagement und Compli-
ance für die Teilnahme an der Intervention bis zum 
Ende und die Unterstützung von Fachpersonal waren 
Faktoren, welche die Gewichtsabnahme erhöhten 
(Willis et al. 2017). Soziale Medien konnten bei Interven-
tionen zur Gewichtsabnahme die Teilnahme an Inter-
ventionen verlängern und die kurzfristigen positiven 
Wirkungen auf physiologische Parameter erhöhen 
(Maher et al. 2016). Besonders soziale Unterstützung 
wird als ein wichtiger Faktor bei einer dauerhaften Ge-
wichtsabnahme angesehen. Diese soziale Unterstüt-
zung konnte bereits in einigen Studien über Soziale 
Medien vermittelt werden, z. B. über geschlossene Fa-
cebook-Gruppen (Dahl et al. 2016).  

Soziale Medien können viele mögliche Vorteile bieten, 
die bei der Gewichtsabnahme von Bedeutung sind: so-
ziale Unterstützung in einer Gemeinschaft von Betroffe-
nen, langfristige Unterstützung und Beratung durch 
Fachpersonal, leichter und schneller Zugang zu Infor-
mationen, Entwicklung von Empowerment sowie die 

Bereitstellung verschiedener Techniken der Verhaltens-
änderung, z. B. Zielsetzung, Feedback, Vergleich mit an-
deren, Belohnung, Wiederholung von Praktiken, um 
Routinen zu bilden usw.  

Jedoch untersuchen zu wenige Studien Interventionen, 
die ausschließlich über Soziale Medien vermittelt wer-
den, und die genauen Faktoren und Mechanismen, die 
positive Effekte erzielen. Es gibt zu wenige Studien von 
überzeugender Qualität, um die Evidenz einschätzen 
zu können (Dahl et al. 2016; Dumas et al. 2018; Hawks 
et al. 2020). Weitere Forschung wäre notwendig, um 
herauszufinden, wie Teilnehmende langfristig und ef-
fektiv in Online Communities eingebunden werden 
können und wie sich Fachpersonal hier sinnvoll einbrin-
gen kann, um Falschinformation zu vermeiden und mit 
fundierten Erkenntnissen unterstützen zu können 
(Waring et al. 2018). In einem aktuellen Review, in dem 
14 RCTs zur Steigerung der körperlichen Aktivität durch 
digitale Medien (Soziale Medien, aber auch SMS, Vi-
deos, Telecoaching, u. a.) untersucht wurden, kamen 
die AutorInnen zu dem Schluss, dass digitale Medien in 
Kombination mit traditioneller face-to-face-Therapie 
die besten Ergebnisse erzielten. Digitale Medien kön-
nen für die Therapie von Adipositas wichtige Funktio-
nen übernehmen, wie Verhaltensmonitoring. Sie kön-
nen auch Personen in ländlichen Regionen erreichen 
und langfristige Unterstützung erleichtern. Das Poten-
zial zur Verbesserung der Adipositas-Therapie ist vor-
handen, nur wurde auch hier wieder betont, dass  

Key Facts 

Mit dem Einsatz Sozialer Medien zur Gewichtsabnahme 
können positive, aber moderate Effekte erzielt werden. 

Soziale Medien bieten viele Aspekte, die bei einer Ge-
wichtsabnahme unterstützen können. Insbesondere so-
ziale Unterstützung ist für die Gewichtsabnahme wich-
tig, was durch eine Community gewährleistet werden 
kann. 

Studien untersuchten bisher zu wenig, wie diese As-
pekte effektiv vermittelt werden können und welche 
Faktoren und Mechanismen positive Effekte erzielen. 

Es muss untersucht werden, wie Teilnehmende langfris-
tig und effektiv in Online Communities eingebunden 
werden können und wie sich Fachpersonal hier sinnvoll 
einbringen kann. 
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es mehr Studien braucht, um effektive Methoden  
zur langfristigen Unterstützung zu identifizieren 
(Ziegeldorf et al. 2020).   

Ein Review mit acht Studien zur Unterstützung bei bari-
atrischen Operationen durch Online-Foren (über spezi-
fische Online-Diskussionsforen oder Soziale Medien) 
kam zu dem Ergebnis, dass diese Plattformen fünf 
Funktionen für Personen vor/nach bariatrischen Opera-
tionen übernehmen: Erwartungen an ein neues Leben 

managen, Entscheidungsfindung und Orientierung, 
Förderung der Informationssuche, Kontakt mit anderen 
Betroffenen für soziale und emotionale Unterstützung 
sowie den Zugang und Kontakt zu Fachpersonal aus 
dem Gesundheitswesen vereinfachen. Online-Foren 
könnten somit eine Möglichkeit sein, Erfolge nach einer 
bariatrischen Operation zu verstärken und aufrechtzu-
erhalten (Robinson et al. 2020). 

Soziale Medien in der Therapie  
von ernährungsbedingten Erkrankungen 

In Umfragen aus verschiedenen Ländern nutzten 17-
37% Soziale Medien, um sich über spezifische Krankhei-
ten zu informieren (Alvarez-Perea et al. 2019). Soziale 
Medien können für Menschen mit Erkrankung ein An-
knüpfungspunkt für den Austausch mit anderen Er-
krankten sein. Beispielsweise können Soziale Medien 
wichtige Plattformen für Teenager mit Nahrungsmit-
telunverträglichkeiten sein und Bildungsvideos posi-
tive Lerneffekte erzielen (Unruh et al. 2014). Sie können 
aber auch zur Verbreitung von Falschinformationen 
führen. In einer Untersuchung von YouTube-Videos 
und Online Social Networks zu Allergie-Informationen 
wurde die Informationsqualität insgesamt als niedrig 
eingestuft (Dimov und Eidelman 2015). Dabei wird vor 
allem YouTube gerne von PatientInnen genutzt, um all-
tagsnahe Gesundheitsinformationen zu erhalten. Nach 
der Studienlage eines Reviews ist der Bedarf an einer 
Verbesserung und Fundierung der Informationsvideos 
gegeben (Dimov et al. 2018).  

Ein Review, das 42 Studien zum Nutzen Sozialer Medien 
für chronische Erkrankungen untersuchte, wurden fol-
gende Nutzen für PatientInnen identifiziert: soziale Un-
terstützung, Information, Modifikation von Krankheit, 
Diagnose und Krankheitsmanagement. Die Patienten-
versorgung mit Sozialen Medien zu verbessern war auf 
Basis dieser Studienlage am wahrscheinlichsten durch 
die Bereitstellung sozialer, emotionaler und erfah-
rungsbasierter Unterstützung, insbesondere über Face-
book und Blogs. 48% der Studien berichteten eine Ver-
besserung, 45% neutrale Ergebnisse und 7% eine Ver-
schlechterung. Die AutorInnen kommen zu dem 
Schluss: „The tremendous Potenzial of social media to 
improve health and deliver patient-centered care is ev-
ident. Unlocking the mystery of how disease, technol-
ogy, and patient factors interact to improve outcomes 
represents the next necessary step in this field of in-
quiry.“ (Patel et al. 2015, S. 1347) 

Allergie-Patienten können von Sozialen Medien neben 
dem Effekt der sozialen Unterstützung auch durch Re-
minder-Funktionen und andere gezielte Interventio-
nen profitieren, insbesondere der kombinierte Einsatz 
von Wearables könnte hier einen Nutzen für die Be-
troffenen bringen (Alvarez-Perea et al. 2019). In einem 
Review zum Nutzen Sozialer Medien für Allergie-Patien-
tInnen wurde insbesondere Twitter hervorgehoben. 
Twitter ist zwar ein Netzwerk mit vergleichsweise we-
nig NutzerInnen, allerdings halten sich hier viele Wis-
senschaftlerInnen, PolitikerInnen und andere Personen 
des öffentlichen Lebens auf. Zudem nutzen Zeitungen 
das Netzwerk gerne als Informationsquelle. Über Twit-
ter-Hashtags werden Beiträge und Kommentare zu wis-
senschaftlichen Tagungen veröffentlicht, der Twitter-
Chat ermöglicht die Interaktion mit Fachleuten und Be-
troffenen zu spezifischen Gesundheitsthemen. Im Twit-
ter Journal Club können sich Interessierte über aktuelle 

Key Facts 

Soziale Medien werden genutzt, um sich über Krankhei-
ten zu informieren und sich mit anderen Betroffenen 
auszutauschen. Falschinformationen stellen hier ein Ri-
siko dar. 

Der größte Nutzen für Erkrankte – egal von welcher 
Krankheit sie betroffen sind – liegt in der Unterstützung 
und dem Verständnis, das sie in Online Communities Be-
troffener finden können. 

Soziale Medien bieten für die Betroffenen nicht nur die 
Chance ihr psychisches Wohlbefinden zu verbessern, 
sondern auch einen besseren Umgang mit der Krank-
heit zu finden. 

Mithilfe Sozialer Medien kann die Patientenversorgung 
und die Unterstützung durch Fachpersonal verbessert 
werden. 
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wissenschaftliche Veröffentlichungen informieren und 
diese gemeinsam diskutieren (Dimov et al. 2018). 

In einem Review, das 48 Studien zum Nutzen Sozialer 
Medien für krebserkrankte Jugendliche und junge Er-
wachsene untersuchte, lag der Fokus vieler Studien 
(n=18) auf dem Finden besserer Methoden zur psycho-
sozialen Unterstützung für diese Zielgruppe. Aufgrund 
ihrer besonderen Krankheitserfahrungen und der Hete-
rogenität innerhalb der Krebserkrankten sind sie oft 
von sozialer Isolation betroffen. Als erfolgreiche Kom-
munikationsstrategien wurden Erzählweisen identifi-
ziert, welche Krebserkrankte als Protagonisten einer 
Geschichte darstellten und eine positive Sichtweise auf 
die Situation aufrechterhielten. Insgesamt kommen die 
AutorInnen zu dem Schluss, dass sich ExpertInnen stär-
ker in Sozialen Medien engagieren sollten, um verfüg-
bare Informationen zu Fachthemen und die Möglich-
keiten, soziale Unterstützung zu erhalten, zu verbes-
sern (Clercq et al. 2020). 

Diabetes mellitus ist unabhängig von der jeweiligen 
Form mit einem intensiven und lebenslangen Monito-
ring und Selbstmanagement verbunden. Daher haben 
Diabetes-Erkrankte einen hohen Bedarf an Information 
und Betreuung, der vom Gesundheitssystem nicht im-
mer abgedeckt werden kann (Oser et al. 2020). In der 
Therapie von Diabetes mellitus (Typ 1 und 2) werden 
Wearables in Kombination mit Sozialen Medien und 
Gamification große Chancen zur Vereinfachung des 
Selbstmanagements und Verbesserung der Compli-
ance zugesprochen. Zahlreiche Gesundheitsdaten 
könnten automatisch erhoben werden und mit Motiva-
tionstechniken und Empfehlungen für die Betroffenen 
kombiniert werden. Digitale Diabetes-Therapie war im 
Rahmen zweier Reviews mit einer HbA1c-Reduktion 
verbunden, die Zufriedenheit der PatientInnen konnte 
erhöht werden (Cahn et al. 2018; Gabarron et al. 2018). 
Die Ergebnisse von Interventionsstudien sind vielver-
sprechend, auch wenn eine fundierte Evidenz derzeit 
noch nicht gegeben ist (Gabarron et al. 2018; McDarby 
et al. 2015). Auch der Markt an digitalen Tools für Dia-
betes-Erkrankte ist groß. Ein Review von 137 Apps und 
Interventionsstudien zeigte jedoch eine große Diffe-
renz zwischen evidenzbasierten Empfehlungen und 

Empfehlungen, wie sie in den Studien und Apps ver-
wendet wurden (Chomutare et al. 2011). Im Nahen Os-
ten erfreuen sich Soziale Medien großer Popularität 
und werden sehr häufig genutzt. Hier gibt es bereits  
einige Interventionen, die Soziale Netzwerke für Diabe-
tes-Erkrankte einsetzen und die gut angenommen wer-
den. Es konnten positive Ergebnisse im Krankheitsma-
nagement und in der Bildung erzielt werden, auch 
wenn die Anzahl der Studien (n=5) und die Stichpro-
bengrößen gering waren (Alanzi 2018).  

Peer-to-peer-Nutzung von Sozialen Medien (Austausch 
mit anderen Menschen, welche an der gleichen Erkran-
kung leiden) führte unter Diabetes-Erkrankten zu einer 
Verbesserung der wahrgenommenen Krankheitserfah-
rungen und zu sozialer Unterstützung mit praktischen 
Hinweisen zur Verbesserung der Behandlung. Die Risi-
ken lagen laut diesem Review vor allem in der Genauig-
keit und Glaubwürdigkeit medizinischer Informationen 
(Elnaggar et al. 2020). In einem anderen Review zu Dia-
betes Online Communities (DOC) wurden jedoch kaum 
negative Effekte gefunden. Die AutorInnen betonten 
den großen Nutzen für die Betroffenen durch verschie-
dene Formen der Unterstützung, Empowerment, ge-
genseitigem Austausch von Erfahrung und sich in einer 
weitgehend urteilsfreien Umgebung verstanden zu 
fühlen (Oser et al. 2020). Auch die American Association 
of Diabetes Educators unterstreicht die Bedeutung und 
den großen Nutzen von Peer-to-peer-Unterstützung. 
Sie bietet zudem an, mittels eines Formulars Fachper-
sonal zu einer Peer-to-peer-Community hinzuziehen zu 
können – eine gute Strategie, um Falschinformationen, 
Ungewissheiten oder Streitigkeiten unter den Mitglie-
dern entgegenzuwirken (ADCES 2020).  

Insgesamt gibt es zahlreiche vielversprechende digitale 
Technologien für die Diabetes-Therapie. Die innovati-
ven Lösungen haben jedoch noch nicht ihren Platz im 
weltweiten Gesundheitssystem gefunden. Als Grund 
wurden in einem Review hierzu eine hinderliche Politik 
und Gesetzgebung, ineffiziente Geschäftsmodelle und 
Bedenken hinsichtlich dem Schutz der Gesundheitsda-
ten genannt (Fatehi et al. 2018). 
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Beispiele aus der Praxis 
Unterstützung finden in einer Peer-to-
Peer-Community für Diabetes-Erkrankte 

Teil einer Gemeinschaft von Betroffenen zu wer-
den, kann die Lücke für dauerhafte Unterstüt-
zung füllen, die von Seiten des Gesundheitssys-
tems nicht gewährleistet werden kann. Die 
Association of Diabetes Care & Education Specia-
lists (ADCES), eine der führenden Diabetes-Orga-
nisationen in den USA, unterstreicht die vielen 
Vorteile von Peer-to-Peer-Support und liefert hilf-
reiche Unterstützung (ADCES 2020):  

 

• In einem Tip Sheet werden die wichtigsten Hinweise für Online-Peer-Support sowie Links zu einigen Commu-
nities zusammengestellt (https://www.diabeteseducator.org/docs/default-source/living-with-diabetes/tip-
sheets/peer-support/peer-support-tip-sheet---color-version.pdf?sfvrsn=4). 

• Außerdem kann man dort die Teilnahme von einer/m Diabetes-ExpertIn an einer Online-Community anfor-
dern. Das Fachpersonal kann dann Input zu bestimmten Themen geben, bei konkreten Fragen unterstützen 
oder eine medizinische Perspektive auf ein Thema einbringen. 

 

Es gibt Communities auf verschiedenen Plattformen (Blog, Facebook-Gruppe, Twitter Chat, etc.), für verschiedene Ty-
pen von Diabetes sowie für verschiedene Zielgruppen (z. B. College-StudentInnen): 

 

 

 

 

 

 

Quelle: https://collegediabetesnetwork.org/ 

Online peer support communities have categorically changed my life 
for the better!  I found online forums, Facebook groups, and support 

communities filled with people just like me. I was amazed at how 
many people replied with reassuring answers and it wasn’t long be-

fore I made some diabuddies who I felt safe to call on when I needed 
help. 

       - Rachel, diagnosed with LADA 

Quelle: ADCES 2020 

 

 

Why Should I Connect With Peer Support Communities? 

ü Get and give support 
ü Offer practical insights about dealing with diabetes 
ü Share challenges and stresses•Minimize the isolation of living with and caring 

for diabetes 
ü Stay abreast of diabetes research, technologies, treatments and more 
ü Find someone going through the same stage of life with diabetes (college, 

complications, pregnancy, retirement) 
ü Advocate for diabetes causes and concerns 

(ADCES 2020) 
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Zielgruppen 
 

Die Zielgruppen und Erkrankungen, denen die Inter-
ventionen galten, bewegten sich in einer großen 
Spannbreite von Kindern, Jugendlichen, Studierenden, 
Erwachsenen, Schwangeren, Eltern, Menschen mit  
einem spezifischen Migrationshintergrund, Adipösen, 
Rauchenden, Depressiven, Diabeteserkrankten, Krebs-
erkrankten und vielen mehr. Die Reviews konnten aller-
dings nur selten Faktoren oder Maßnahmen identifizie-
ren, die speziell bei einer bestimmten Zielgruppe be-
sonders gut funktionierten. 

AutorInnen eines Reviews zu Social-Media-Interventio-
nen sahen grundsätzlich großes Potenzial zur Verbes-
serung der Ernährung bei Kindern, Jugendlichen und 
jungen Erwachsenen. Die Ergebnisse waren zwar noch 
begrenzt, aber dennoch vielversprechend (Chau et al. 
2018). Für junge Erwachsene sind Soziale Medien inzwi-
schen der übliche und normale Weg, Informationen zu 
teilen oder zu erhalten. Das Engagement in einer Inter-
vention, also inwieweit sie sich einbringen und mitma-
chen, scheint bei dieser Zielgruppe zentral für den Er-
folg zu sein (Klassen et al. 2018). Auch der Einsatz von 
Online-Games könnte bei Kindern und Jugendlichen 
sinnvoll sein, wobei die Forschung hier noch am Anfang 
steht (Nour et al. 2017). 

Insbesondere bei Familien mit schwachem Einkommen 
konnten in einigen Studien signifikante Effekte erzielt 
werden (Chau et al. 2018; Drewnowski et al. 2018). In  
einem Review zur Förderung von Kindergesundheit 
wurden Soziale Medien bei sozial schwächer gestellten 
Familien, vor allem Facebook und YouTube, gerne ge-
nutzt, um Rat und Orientierung bei der Kindererzie-
hung, der Kinderernährung oder dem Stillen zu erhal-
ten. In dieser Lebensphase, die für viele neue Eltern von 
Unsicherheiten geprägt ist, wurden Interventionen und 
Informationen von vielen dankbar angenommen 
(Pretorius et al. 2019). 

Es wurden Unterschiede zwischen männlichen und 
weiblichen TeilnehmerInnen beobachtet. Frauen nah-
men insgesamt häufiger an Maßnahmen zur Gesund-
heitsförderung teil. In einem Review mit zehn Studien 
und 113.988 TeilnehmerInnen lag die Frauenquote bei 
83% (Maher et al. 2014). Frauen engagierten sich zu-
dem häufiger in Online-Diskussionen, teilten mehr Bil-
der etc. (Elaheebocus et al. 2018). Genderspezifische In-
terventionen, auch gezielt an Männer gerichtete De-
signs könnten daher höhere Effekte erzielen.  

Auch Interventionen zur Kinderernährung und Kinder-
gesundheit wandten sich in großer Mehrheit an Mütter. 

Obwohl auch Väter in Sozialen Medien nach Informati-
onen hierzu suchen, gab es kaum Angebote, die sich 
gezielt an Väter richteten (Pretorius et al. 2019). 

Sozialen Medien wird auch das Potenzial zugespro-
chen, schwer erreichbare und diverse Zielgruppen für 
Interventionen und Studien gewinnen zu können (Hu 
2015; Bickmore und Paasche-Orlow 2012). Auch Public 
Health-Interventionen, die sich über Soziale Medien ge-
zielt an Eingewanderte und ihre (direkten) Nachkom-
men richten, haben sich besonders bei jüngeren Men-
schen als erfolgreich erwiesen (Hudnut-Beumler et al. 
2016). In Entwicklungs- und Schwellenländern könnten 
Soziale Medien eine hilfreiche Funktion in der Gesund-
heitsförderung übernehmen, indem sie beispielsweise 
mehr Transparenz schaffen und Good Governance för-
dern, die auf den Gesundheitssektor einwirkt (Holeman 
et al. 2016; Vélez LF et al. 2014). Um sozial Benachtei-
ligte oder Menschen mit Migrationshintergrund zu er-
reichen, sollten die Interventionen für die jeweilige Ziel-
gruppe gestaltet sein. Beispielsweise können Nut-
zungsweisen und Vorlieben bezüglich Sozialer Medien, 
Kommunikationsverhalten, Ängste oder Vorbehalte je 
nach Migrationshintergrund, Bildungsstatus oder kul-
tureller Zugehörigkeit stark variieren (Montague und 
Perchonok 2012; Pretorius et al. 2019).  

Bei eHealth- und mHealth-Interventionen für Schwan-
gere wurden gute Ergebnisse erzielt. Die Effekte konn-
ten in den Bereichen physische Gesundheit (Gewichts-
management, Gestationsdiabetes, Asthma), psychische  
 

Key Facts 

Soziale Medien haben das Potenzial, Zielgruppen zu er-
reichen, die bisher schwer oder wenig von Ernährungs-
interventionen erreicht werden: Jugendliche und junge 
Erwachsene, Männer, sozial schwächer gestellte Men-
schen, Eingewanderte und ihre (direkten) Nachkom-
men. 

Die genauen Mechanismen zur Erreichung dieser Ziel-
gruppen und Erfolgsrezepte sind derzeit noch wenig er-
forscht. 

Grundsätzlich sind Maßnahmen erfolgreicher, wenn sie 
ganz speziell auf eine Zielgruppe zugeschnitten sind (z. 
B. für junge Väter, für Menschen einer bestimmten eth-
nischen Gruppe, etc.). 

Jugendliche können grundsätzlich gut erreicht werden, 
wenn das Engagement hoch ist. 
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Gesundheit und Wissen zum Thema Schwangerschaft 
erzielt werden.  Insbesondere Wearables (z. B. für inter-
aktives Blutglucose-Monitoring) und einer orts- und 
zeitunabhängigen Beratung werden großes Potenzial 
zugesprochen. Die Reviews analysierten nicht den Nut-
zen von Sozialen Medien isoliert, sondern mHealth ins-
gesamt. Zwei Reviews fanden in der Mehrzahl der un-
tersuchten Studien positive Effekte für Schwangere 
(van den Heuvel et al. 2018; Chan und Chen 2019); ein 

Review fand in nur 14% der Studien positive Effekte auf 
physiologische Parameter (Hussain et al. 2020). Insge-
samt haben digitale Medien und die entsprechenden 
Technologien das Potenzial, die Schwangerschaftsvor-
sorge deutlich zu verbessern. Soziale Medien können 
außerdem auch in der Aufklärung und Bildung zur re-
produktiven Gesundheit bei Frauen, Männern sowie 
trans*- und inter*-Personen eingesetzt werden 
(Kelleher und Moreno 2020).

Förderliche Faktoren bei der Nutzung Sozialer Medien 

Soziale Unterstützung ist ein wichtiger Faktor für Ver-
haltensänderung und kann im Rahmen von Ernäh-
rungsinterventionen über Soziale Medien bereitgestellt 
werden (Prochaska et al. 2017). Für die TeilnehmerIn-
nen war die soziale Unterstützung oft der wichtigste 
Faktor bei der Partizipation an Interventionen über So-
ziale Medien. Während der Corona-Lockdowns im Jahr 
2020 stellten Soziale Medien bspw. einen wichtigen Er-
satz dar, um Ernährungs- und Gesundheitsinformatio-
nen zu erhalten (z. B. über Fitness-Videos, Rezeptideen 
u. a.) oder sich mit anderen auszutauschen (Tayech et
al. 2020).  Auch bei Apps, welche die körperliche Aktivi-
tät steigern sollen oder die Gewichtsabnahme unter-
stützen, war die Verlinkung mit einem sozialen Netz-
werk, das Unterstützung zur Verfügung stellte, die am 
häufigsten angewendete Technik zur Verhaltensände-
rung (Maher et al. 2016). Insbesondere der unterstüt-
zende Charakter, Teil einer Gemeinschaft zu sein, war 
bedeutend (Dumas et al. 2018; Elaheebocus et al. 2018).
Vorteile dieser Communities sind die verschiedenen
Perspektiven auf ein ähnliches Problem, alltagsprakti-
sche Expertise, Anonymität sowie ähnliche Überzeu-
gungen und Schicksale (Hu 2015). Werden bei Interven-
tionen mit Sozialen Medien auch die sozialen Aspekte
einer Erkrankung berücksichtigt und fokussiert, kann
dies zu besseren Ergebnissen führen (Gibbons 2013).
Die zusätzliche Unterstützung durch Fachpersonal, z. B.
durch persönliches Feedback oder die Möglichkeit,
einen fachlichen Ansprechpartner zu konsultieren,
kann außerdem das Engagement und die Effekte einer
Intervention erhöhen (Willis et al. 2017).

Der Intervention sollte auch ein Modell zur Verhaltens-
änderung oder eine entsprechende Theorie zugrunde 
liegen, wie die Sozialkognitive Theorie oder die Soziale 
Netzwerktheorie. Sind Interventionen nicht theoriege-
stützt, können mögliche Konsequenzen sein, dass sie 
technologieorientiert statt nutzerorientiert sind und 
am Ende ineffektiv sind (Laranjo et al. 2015; Cotter et al. 
2014). In einem Review, das 19 Studien zur Prävention 

von Diabetes mellitus mittels digitaler Techniken unter-
suchte (van Rhoon et al. 2020), war die Verbindung von 
Techniken der Verhaltensänderung (Behaviour Change 
Techniques, BCT) mit digitalen Tools vielversprechend. 
Zielsetzung, Problemlösung, Verhaltensfeedback, Self-
Monitoring des Verhaltens und soziale Unterstützung 
waren die Techniken, die in wenigstens 75% der effek-
tiven Studien angewendet wurden. Dies korrespon-
diert mit Studien zur Verhaltensänderung, die Face-to-
Face-Interventionen ohne digitale Tools untersuchten 
(Avery et al. 2012; Cradock et al. 2017; Hankonen et al. 
2015). Zudem wendeten die erfolgreichen Studien 
durchschnittlich mehr Techniken an (Ø 11 vs. Ø 6). Zu 
den digitalen Tools, die in mindestens 75% der erfolg-
reichen Studien eingesetzt wurden, gehörten Aktivi-
täts- und Ernährungstracking sowie digitale Informati-
onen und Beratung zu Gesundheit und Lebensstil (van 
Rhoon et al. 2020). In einem weiteren Review, das neun 
Studien von Diabetes-Erkrankten untersuchte, waren 
Interventionen mit interaktiven Komponenten mit Tra-
cking und personalisiertem Feedback sowie mit der 
Möglichkeit für Unterstützung durch die Peergruppe 
erfolgreich (Cotter et al. 2014).  

Key Facts 

Soziale Unterstützung ist einer der wichtigsten Faktoren 
bei der Verhaltensänderung und war ein Schlüsselele-
ment bei erfolgreichen Interventionen über Soziale Me-
dien. 

Interventionen sollten Techniken der Verhaltensände-
rung über Soziale Medien integrieren und ihnen sollte 
ein Modell der Verhaltensänderung zugrunde liegen. 

Spielerische Elemente wie Entertainment, Gamification 
oder Challenges sind förderliche Faktoren, insbeson-
dere bei Jugendlichen. 

Das Nutzerinterface von Apps oder Plattformen sollte 
technisch hochwertig, ansprechend und einfach zu be-
nutzen sein. 
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Soziale Unterstützung wird als ein wichtiger Faktor an-
gesehen, um Verhaltensänderung herbeizuführen. Al-
lerdings führen Interaktionsmöglichkeiten durch Sozi-
ale Medien nicht immer zu einer größeren Beteiligung 
unter den Teilnehmenden. Soziale Medien werden 
grundsätzlich eher dazu genutzt, bereits bestehende 
Beziehungen zu pflegen, statt neue aufzubauen. Daher 
sollten Interventionen darauf fokussieren, diese beste-
henden Beziehungen miteinzubeziehen (Chau et al. 
2018). Hierfür können auch Ansätze der Sozialen Netz-
werktheorie genutzt werden (Laranjo et al. 2015; Masic 
I et al. 2012). Wenn TeilnehmerInnen dazu angeregt 
werden, andere Personen dazu einzuladen, an einer In-
tervention teilzunehmen und gemeinsam ihre Erfah-
rungen auszutauschen, könnte dies auch Kosten ein-
sparen und schneller eine kritische Masse erreichen 
(Cavallo et al. 2014). Die erfolgreichste Studie (Foster et 
al. 2010) in einem Review (Maher et al. 2014) rekrutierte 
TeilnehmerInnen, die sich bereits aus einem berufli-
chen Kontext kannten, um eine tabellenbasierte, 
freundlich-konkurrierende Online-Umgebung für mehr 
körperliche Bewegung zu schaffen.  

Interventionen für jüngere Kinder sollten folgende As-
pekte berücksichtigen: die Einbeziehung der Eltern, 
spielerische Elemente, zusätzliche Unterstützung durch 
eine/n Therapeut/in und insbesondere Techniken der 
Verhaltensänderung (Feedback, Entwicklung von Wis-
sen, Wiederholung von Handlungen, Ersatzbefriedi-
gungen und Belohnung) statt rein kognitiver Ansätze 
(Rose et al. 2017; Chau et al. 2018). Für Jugendliche soll-
ten die Interventionen mehr innovative Kommunikati-
onsmodelle integrieren (z. B. Challenges), statt nur die 
Basisfunktionen Sozialer Medien zu nutzen und sie soll-
ten von einem innovativen und spielerischen Design 
geprägt sein (Chau et al. 2018).  

Generell ist Entertainment ein zentraler Motivator für 
die Nutzung von Sozialen Medien. Unterhaltsame In-
halte verbreiten sich schneller als informative (Maher et 
al. 2014; Cheung et al. 2011; Tucker 2015). Gamification1 
als spielerischer Ansatz wird in Gesundheitsinterventio-
nen häufig genutzt, um die Motivation zu steigern, be-
sonders für Handlungen, bei denen die Motivation nor-
malerweise gering ist (Maher et al. 2016; Prochaska et 
al. 2017). Lösen die Inhalte Emotionen aus, ist die Wahr-
scheinlichkeit höher, dass sie in Sozialen Medien 
schnell verbreitet werden. Positive Emotionen verbrei-
ten sich schneller als negative. Inhalte, die Emotionen 
mit einem hohen Arousal (Erregtheit, Aufmerksamkeit) 
erzeugen wie Wut oder Angst verbreiten sich schneller 
als Emotionen mit niedrigem Arousal wie Trauer. Infor-
mative Inhalte sollten schnell erfassbar und verständ-
lich verpackt und/oder visualisiert sein, um Verbreitung 
zu finden (Schiro et al. 2020). 

In einem Review zur Verbesserung des Gesundheitsver-
haltens bei Jugendlichen wurden besonders erfolgrei-
che Elemente identifiziert. Zunächst war Information 
und Bildung zwar wichtig, jedoch war dieses Element 
allein nicht ausreichend, um Verhalten zu ändern. Es 
war zudem sehr hilfreich für Jugendliche, bestimmte 
Ziele zu setzen und ihren Fortschritt zu überwachen. 
Hier können digitale Medien ein hilfreiches Werkzeug 
sein: mit Schrittzählern, Ernährungstagebüchern, Self-
tracking oder Monitoring (Rose et al. 2017).  

Die digitalen Anwendungen oder Interventionen soll-
ten insgesamt einfach zu benutzen und schnell zu-
gänglich sein, sie sollten sehr leicht in das alltägliche Le-
ben zu integrieren sein, die Informationen sollten gut 
auf die Bedürfnisse der Zielgruppe zugeschnitten sein 
und es sollte die Möglichkeit geben, mit Fachpersonal 
aus dem Gesundheitswesen persönlich Rücksprache zu 
halten (Brigden et al. 2020; Dumas et al. 2018).  

1 Gamification wendet Spielelemente auf eine Aktivität in der realen Welt an in einer nahtlosen, benutzerfreundlichen und attraktiven Art und Weise. 
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Beispiele aus der Praxis  
Sich mit Gamification spielend ein gesŸnderes Verhalten aneignen 

 
Die Grundidee von Gamification ist, Designideen oder „Motivationsvorteile“ von Unterhaltungsspielen in anderen 
Umgebungen zu nutzen, um Menschen zu Dingen zu motivieren, die ihnen üblicherweise schwerfallen. Dabei 
werden Theorien der intrinsischen Motivation angewendet mit Elementen wie sofortiges Erfolgsfeedback, konti-
nuierliches Fortschrittsfeedback oder Zielsetzung über Punktzahlen, Abzeichen, Levels, Herausforderungen und 
Wettbewerbe, auch Unterstützung durch Freunde, soziales Feedback, Anerkennung und Vergleich durch Besten-
listen oder Teams sowie anpassbare Avatare und virtuelle Umgebungen oder Erzählungen, die emotionale und 
wertebasierte Gründe für eine Aktivität liefern (Johnson et al. 2016). 

 

Zombies, Run! 

In diesem Laufspiel und Audio-Abenteuer ist die/der 
NutzerIn eine der letzten Überlebenden in einer Welt, 
die von Zombies beherrscht wird. Die Aufgabe ist es, 
Vorräte zu sammeln, Überlebende zu retten und die Zi-
vilisation wieder aufzubauen. Dabei wird die/der Nut-

zerIn immer wieder von 
Zombies verfolgt. Jetzt muss sie/er schneller rennen, um nicht gefasst zu werden. 
200 spannende Missionen können während dem Laufen über die Smartphone-App 
absolviert werden und sollen die SpielerInnen dazu motivieren, regelmäßig laufen 
oder joggen zu gehen. Die abwechselnden Phasen zwischen ruhigen Geschichten 
und Zombie-Verfolgungen sorgen für ein optimales Intervall-Training, das individu-
ell anpassbar ist. Mehr als acht Mio. Menschen weltweit nutzen das Spiel (Six to Start 
und Alderman 
2021). 

 

 

 

 

 

HidrateSpark 

Diese smarte Wasserflasche synchronisiert sich mit einer App, die an-
hand physiologischer Parameter, Aktivitätslevel und äußerer Einflüsse 
wie Temperatur den individuellen Flüssigkeitsbedarf errechnet. Falls 
die/der NutzerIn nicht ausreichend trinkt, leuchtet die Wasserflasche 
und die App sendet eine Push-Up-Nachricht auf das Smartphone. Zu-
sätzlich können Freunde in der App hinzugefügt werden, mit denen 
man sich vergleichen kann. Im Zeitverlauf kann man kontrollieren, wie 
oft man es geschafft hat, das Trinkziel zu erreichen (Hidrate Inc. 2020) 
.  

Quelle: www.zombiesrungame.com 

Quelle: www.hidratespark.com 
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Barrieren bei der Nutzung Sozialer Medien 
 

Einige Reviews (Maher et al. 2014; Saboia et al. 2020b; 
Williams et al. 2014) beschrieben als Probleme bei Inter-
ventionen mit Sozialen Medien insbesondere die ge-
ringe Partizipation bzw. fehlendes Engagement, die 
zum Teil hohen Abbruch-Quoten und die zu kurze 
Dauer, um eine nachhaltige Verhaltensänderung zu be-
wirken.  

Hier ist jedoch anzufügen, dass mittels Interventionen 
zur Veränderung des Ernährungs- und Bewegungsver-
haltens schwer große Effekte zu erzielen sind. Beispiels-
weise berichtet ein systematisches Review von Inter-
ventionen, die mittels des Transtheoretischen Modells 
zur Verhaltensänderung (ohne digitale Medien) Ge-
wichtregulation durchgeführt haben, dass diese nur zu 
einem minimalen Gewichtsverlust geführt haben (Tuah 
et al. 2011). Ein Review, das kommerzielle Abnehmpro-
gramme in den USA untersuchte, kam ebenfalls zu dem 
Schluss, dass diese Programme insgesamt nur zu einer 
minimalen Gewichtsabnahme führten. Die Autoren 
fassten zusammen: „These programs were associated 
with high costs, high attrition rates, and a high proba-
bility of regaining 50% or more of lost weight in 1 to 2 
years.“ (Tsai und Wadden 2005, S. 56) Es ist grundsätz-
lich schwierig, das Ernährungsverhalten langfristig zu 
ändern und die Studienlage zur langfristigen Aufrecht-
erhaltung von Therapieerfolgen ist verglichen mit der 
öffentlichen Wahrnehmung der Folgen ernährungsbe-
dingter Erkrankungen sehr rar (Klotter 2020). Essen ist 
in ein komplexes System aus kulturellen, sozialen, psy-
chischen und physischen Faktoren eingebunden, das 
oft änderungsresistent ist und neue Verhaltensweisen 
immer wieder in Frage stellt.  

Nichtsdestotrotz gibt es Hinweise darauf, dass Soziale 
Medien und digitale Tools bei der Verhaltensänderung 
unterstützen können. Allerdings wird nur selten unter-
sucht, wie genau diese Tools die Partizipation erhöhen 
und tatsächlich zu einer Verhaltensänderung beitragen 
können (Cavallo et al. 2014). Auch in einem Meta-Re-
view, das 33 Reviews zu digitalen Gesundheitsinterven-
tionen untersuchte, kommen die AutorInnen zu dem 
Schluss: „To date, very few studies have reported de-
tailed measures of engagement or individual-level 
characteristics that influence engagement with tech-
nology-based interventions. Hence, little is known 
about the active mediating mechanisms through which 
these interventions exert their effect on behavioral and 
clinical outcomes, and this is especially true of real-
world interventions.“ (O'Neil et al. 2017, S. 877) Zukünf-
tige Studien sollten daher genau darauf abzielen, die 

wesentlichen Mechanismen für eine langfristige Ver-
haltensänderung zu identifizieren und zu untersuchen, 
wie Soziale Medien hier unterstützen können. 

Grundsätzlich geht mit der Nutzung Sozialer Medien in 
Interventionen oder Kampagnen auch ein gewisser 
Kontrollverlust einher. Der Erfolg der Intervention ist 
dann abhängig vom Engagement und der Qualität der 
Beiträge der TeilnehmerInnen. Es könnten Falschinfor-
mationen geteilt werden oder eine Beteiligung könnte 
gänzlich ausbleiben oder stagnieren. Möglichkeiten, 
dem entgegenzuwirken, sind automatische Einga-
beaufforderungen auf den Plattformen, das Gefühl  
eines geschützten Kommunikationsraums zu vermit-
teln durch Zugangsbeschränkungen, sicheren Daten-
schutz und eine fachliche Moderation der Beiträge. 
Auch einem digital divide bzw. fehlender digital literacy 
unter den TeilnehmerInnen sollte proaktiv entgegen-
gewirkt werden. Es sollte sichergestellt werden, dass 
alle die technischen Möglichkeiten und das Know-How 
besitzen, um an der Intervention teilzunehmen (Cavallo 
et al. 2014).  

Barrieren auf Seiten der NutzerInnen Sozialer Medien in 
Interventionsstudien waren eine schlechte Zugänglich-
keit (z. B. komplizierte Login-Verfahren), technische 
Schwierigkeiten (z. B. schlechter Internetzugang) und 
zu wenig Zeit, sich mit den Inhalten auseinanderzuset-
zen (Dumas et al. 2018).  

Als Barrieren bei Interventionen für jüngere Kinder 
identifizierten AutorInnen eines Reviews fehlende 
Möglichkeiten zur Personalisierung der Anwendungen, 
technische Probleme und zu hohe Kosten (Brigden et 

Key Facts 

Wie in allen Interventionen zur Veränderung des Essver-
haltens, ist es auch mit Social-Media-Interventionen 
schwierig, langfristig große Effekte zu erzielen. 

Es muss untersucht werden, was die wesentlichen Me-
chanismen für eine langfristige Verhaltensänderung 
sind und wie Soziale Medien hier unterstützen können. 

Probleme bei der Verwendung Sozialer Medien können 
geringe Partizipation, hohe Abbruch-Quoten, zu kurze 
Interventionsdauer, Falschinformationen und fehlendes 
Engagement sein. 

Fehlende digital literacy oder technische Geräte können 
dazu führen, dass nicht alle teilnehmen können. 
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al. 2020). Während ein wichtiger Faktor bei Interventio-
nen für Jugendliche die Einbeziehung der Eltern war, 
konnte eine fehlende Beteiligung der Eltern dazu füh-
ren, dass Jugendliche nicht weiter teilnahmen bzw. 

keine Verhaltensänderung erzielt wurde. Es sollte daher 
zuvor abgeschätzt werden, wie wahrscheinlich es ist, 
dass Eltern sich beteiligen (Rose et al. 2017).  

 

Aspekte zur Evaluation und weitere Forschung 
 

Die Basis einer erfolgreichen Intervention mit Sozialen 
Medien ist eine intensive und kontinuierliche Partizipa-
tion. Zukünftige Forschung sollte Design-Elemente 
identifizieren, die Partizipation auf individuellem und 
sozialem Niveau erhöhen und sicherstellen. Kooperati-
onen mit kommerziellen Social-Media-Plattformen für 
Pilotstudien wären hier ein erster Schritt. Haben sich 
Konzepte bewährt, können sie in größeren Interventio-
nen angewendet werden (Cavallo et al. 2014).  

Bei der Evaluation von Interventionen können qualita-
tive Forschungselemente wichtige Erkenntnisse zur 
Verbesserung des Contents und des Designs liefern, 
insbesondere bei jüngeren Zielgruppen (Brigden et al. 
2020; Chau et al. 2018). Insgesamt sollten die Studien 
langfristiger angelegt sein und in der Evaluation ge-
nauer. Ein Mixed-Methods-Ansatz aus qualitativen und 
quantitativen Elementen wäre notwendig, um heraus-
zufinden, was genau den TeilnehmerInnen geholfen 
hat, eine Verhaltensänderung umzusetzen. Ein generel-
les Problem bei der Evaluation von Ernährungsinter-
ventionen ist außerdem die fehlende Objektivität der 
Evaluationsdaten. Zahlreiche Studien evaluierten mit-
tels Fragebogen, den die TeilnehmerInnen selbst aus-
füllen sollten, selbst bei Interventionen mit Sozialen 
Medien und anderen digitalen Technologien. Hier wer-
den die technischen Möglichkeiten von Sozialen Me-
dien, Wearables und Smartphones bisher zu wenig ge-
nutzt.  

Auch bleibt offen, ob der Einsatz Sozialer Medien bei 
bestimmten Erkrankungen besonders hilfreich sein 
könnte oder ob sie grundsätzlich förderlich sind. Da die 
meisten Interventionen neben dem Einsatz von Sozia-
len Medien weitere Komponenten enthielten wie sozi-
ale Unterstützung, Face-to-Face-Beratung etc. ist es 
zum Teil schwierig, die Effekte von Sozialen Medien iso-
liert zu analysieren (Chau et al. 2018; Laranjo et al. 2015; 
Maher et al. 2014). Daher ist oft unklar, welche Vermitt-
lungsmechanismen die Wirkungen auf Verhaltens-
ebene und bei den physiologischen Outcomes erzielen 
und welchen Anteil daran Social Media-Technologien 
haben.  

Zukünftige Interventionen sollten daher genauer un-
tersuchen, was die Nutzungsabsicht beeinflusst, wie 
Soziale Medien von den TeilnehmerInnen tatsächlich 
genutzt werden, was die Gründe für die Nutzung oder 

Nicht-Nutzung sind und wie das Engagement verbes-
sert werden kann (O'Neil et al. 2017; Clercq et al. 2020).  

Auch wenn das Studiendesign von RCTs (randomized 
controlled trials) sehr gut geeignet ist, um den Effekt  
einer Intervention zu beurteilen, sollten Interventionen 
dennoch nach möglichst realen Bedingungen angelegt 
sein, um die tatsächliche Nutzung und Verbreitung die-
ser Maßnahme beurteilen zu können. Eine Lösung 
könnten quasi-experimentelle Designs oder gut durch-
dachte Vorher-Nachher-Evaluationen in Kombination 
mit einer umfassenden Beteiligungsmatrix sein (Maher 
et al. 2014; Lim et al. 2016).  

Es sollte weiter untersucht werden, wo Soziale Medien 
zur Gesundheitsförderung beitragen und wo nicht, ins-
besondere bei Bevölkerungsgruppen, die weniger ge-
sundheitsaffinem Inhalt ausgesetzt sind. So sind bei-
spielsweise zwei Drittel der Bilder auf Pinterest zum 
Thema Impfung impffeindlich (Guidry et al. 2015). Auch 
im Zuge der Corona-Impfungen stellt dies ein ernstzu-
nehmendes Problem für das Gesundheitssystem dar 
(Puri et al. 2020). Politische Institutionen sollten ein 
kontinuierliches Content-Screening etablieren, mög-
licherweise in Zusammenarbeit mit Social-Media-Platt-
formen, um Trends und Gefahren rechtzeitig zu erken-
nen und entsprechend handeln zu können. Für eine 
kontinuierliche Inhaltsanalyse von Bildern in Sozialen 

Key Facts 

Die Forschung zur effektiven und langfristigen Verän-
derung des Ernährungsverhaltens mittels Sozialer Me-
dien steht noch am Anfang.  

Zukünftig muss genauer untersucht werden, was im 
Rahmen einer Intervention die Nutzung beeinflusst 
und wie das Engagement verbessert werden kann. 

Mixed-Methods-Ansätze in einem langfristigen und re-
alitätsnahen Studiendesign könnten Antworten auf 
die noch offenen Fragen liefern. 

Es muss weiter untersucht werden, wo Soziale Medien 
zu einer Verbesserung beitragen und wo nicht, z. B. wie 
health/food literacy von digital literacy beeinflusst 
wird. 



 

59 
 

Medien könnte auch der Einsatz von machine learning 
zur Bilderkennung hilfreich sein (Fung et al. 2020).  

Auch sollten Ernährungs- und Gesundheitsinstitutio-
nen evaluieren, wo sie selbst in Bezug auf die Entwick-
lung einer digitalen Kommunikation stehen und wo es 
Möglichkeiten für Ausbau und Verbesserung gibt. Ein 
Maturity Model oder eine Roadmap können hierfür ein 
hilfreicher Orientierungspunkt für Institutionen sein 
(Jami Pour und Jafari 2019).  

Es ist unklar, ob Soziale Medien insgesamt dafür sorgen, 
dass sich die health-literacy-gap in der Bevölkerung 
verringert oder verschärft. Menschen mit wenig Ge-
sundheitskenntnissen oder sozial Benachteiligte könn-
ten über Soziale Medien schneller und alltagsnäher Zu-
gang zu Informationen erhalten (Montague und 

Perchonok 2012). Es ist aber zu berücksichtigen, wer So-
zialen Medien gegenüber nicht affin eingestellt ist und 
wen man damit grundsätzlich ausschließt (Maher et al. 
2016). Digitale Medien können auch dazu beitragen, 
dass Menschen, die eHealth nicht nutzen oder mit digi-
talen Medien nicht umgehen können oder wollen, 
nicht nur digital sondern auch in Bezug auf Ernährung 
und Gesundheit abgehängt werden (Hu 2015; 
Azzopardi-Muscat und Sørensen 2019). Insbesondere 
im Hinblick auf die Ergebnisse des Digitalindex, der 
zeigt, dass in Deutschland ein niedriger Bildungsstatus 
mit geringeren digitalen Kompetenzen verbunden ist 
(Initiative D21 2019), wären gezielte Maßnahmen für 
diese Gruppe zur Verringerung der gesundheitlichen 
und digitalen Ungleichheit sinnvoll. 
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Wie können Soziale Medien außerdem  
von Ernährungsorganisationen genutzt werden? 
 

Soziale Medien für Public Health 
 

Nach Chapman et al. (2014) können Soziale Medien in 
folgenden Punkten für Public Health genutzt werden: 

• Konversationen auf Sozialen Medien beobachten, 
um Bedürfnisse zu identifizieren 

• Einflussreiche Organisationen oder Individuen 
identifizieren und sich mit ihnen vernetzen, um 
wichtige Themen zu platzieren und Beziehungen 
aufzubauen 

• Fragen oder Kommentare über Soziale Medien be-
antworten 

• Online-Events veranstalten, um einen Austausch 
zu Ernährungs- und Gesundheitsthemen zu er-
möglichen 

• Social-Media-NutzerInnen bei der Entwicklung von 
Berichten oder Informationsmaterial beteiligen 

• Aufmerksamkeit für andere Online- und Offline-Ak-
tivitäten rund um das Thema Public Health schaf-
fen 

Soziale Medien können außerdem während gesund-
heitlicher Notfälle hilfreich sein. Beispielsweise spielten 
Soziale Medien während des großen Erdbebens in Ost-
Japan eine wichtige Rolle (Jung und Moro 2014). Sie 
können dazu beitragen, schnell Hilfe zu organisieren, 
Freiwillige zu rekrutieren und die Bevölkerung zu infor-
mieren. Allerdings sind Soziale Medien hier ein zwei-
schneidiges Schwert, da sie fundierte Informationen 
von Behörden und Organisationen schnell verbreiten 
können, aber auch Falschinformationen von Laien ge-
teilt werden, die für Verwirrung und Verärgerung sor-
gen (Hu 2015). Ganz ähnlich zeigten sich die Vor- und 
Nachteile von Sozialen Medien während der Corona-
Pandemie (González-Padilla und Tortolero-Blanco 
2020; Aggarwal et al. 2020; Venegas-Vera et al. 2020).  

Auch zur Überwachung von Krankheitsausbrüchen 
können Soziale Medien genutzt werden. Häufig er-
wähnte Vorteile sind die große Reichweite, die Unmit-
telbarkeit und die Möglichkeit, leicht Informationen 
über Soziale Medien zu sammeln (Overbey et al. 2017).  

 

 

In einem Review wurden 33 Studien aus verschiedenen 
Ländern hierzu zusammengefasst. Twitter wurde dabei 
als die häufigste Datenquelle angegeben (27/33 Stu-
dien). Auch Facebook, Blogs oder Online-Foren wurden 
genutzt. Die meisten Studien (15/33) untersuchten In-
fluenza-Ausbrüche anhand von Social-Media-Daten.  

Dabei wurden Schlüsselwörter wie „Influenza“ oder 
„Grippe“ in den Posts der Sozialen Medien gesucht. Die 
Stichprobengröße variierte von 150.000 – 2 Mrd. 
Tweets. Andere Studien untersuchten weitere Infekti-
onskrankheiten, den Gebrauch von Medikamenten 
oder Impfungen. In elf Studien waren Regierungsorga-
nisationen involviert. Zusammenfassend korrelierten 
die Social-Media-Daten mit den nationalen Gesund-
heitsstatistiken und konnten Krankheitsausbrüche vor 
dem von den Regierungen favorisierten Überwa-
chungssystem erfassen. Studien, die den Gebrauch von 
Medikamenten oder Impfungen untersuchten, konn-
ten zeigen, dass Social-Media-Daten genutzt werden 
können, um Personengruppen zu identifizieren, die ge-
genüber Impfungen kritisch eingestellt sind, um dann 
gezielt Aufklärungsmaßnahmen zu ergreifen. Auch zur 
Arzneimittelsicherheit könnten Daten aus Sozialen Me-
dien beitragen (Charles-Smith et al. 2015). 

 

Key Facts 

In Sozialen Medien können sich Organisationen positio-
nieren, vernetzen und aufklären. 

Social-Media-Daten können genutzt werden, um Krank-
heitsausbrüche zu überwachen und frühzeitig zu iden-
tifizieren, Risikogruppen zu erkennen und gezielt anzu-
sprechen, Ernährungsgewohnheiten zu charakterisie-
ren, Meinungsbilder bei VerbraucherInnen abzubilden 
u.v.m. 

In der Krisenkommunikation bieten Soziale Medien 
Möglichkeiten für eine direkte und zielgruppengenaue 
Kommunikation.  
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Im gleichen Review wurden 32 Studien zusammenge-
fasst, die Social-Media-Daten untersuchten, um gefähr-
dete Bevölkerungsgruppen zu identifizieren und deren 
Gesundheit zu verbessern. Es konnte gezeigt werden, 
dass mithilfe von Social-Media-Daten Bevölkerungs-
gruppen identifiziert werden können, die sich gesund-
heitlichen Risiken aussetzen (Alkoholmissbrauch, Rau-
chen oder bzgl. Sexualverhalten). Mittels gezielten On-
line-Hilfsangeboten konnten Gesundheitsrisiken mini-
miert werden (Charles-Smith et al. 2015).  

In einem weiteren Review wurden 62 Studien zur Über-
wachung von Krankheitsausbrüchen und Lebensmit-
telvergiftungen mittels Social-Media-Daten untersucht. 
In einer Mehrheit der Studien konnten Inzidenzen oder 
Gesundheitsprobleme in einer Bevölkerung mit Hilfe 
von Social-Media-Daten quantifiziert werden, so dass 
sie mit nationalen Statistiken übereinstimmten. Die Au-
torInnen betonen jedoch, dass die besten Korrelatio-
nen in den Studien erzielt wurden, die aufwändige und 
anspruchsvolle Statistik- und IT-Methoden verwende-
ten. Die Entfernung falsch-positiver und unechter Mel-

dungen aus den Datensätzen war die größte Herausfor-
derung bei der Verwendung von nutzergenerierten Da-
ten für die Krankheitsüberwachung (Oldroyd et al. 
2018).  

Soziale Medien können, wie beschrieben, passiv ge-
nutzt werden, indem Daten aus Sozialen Medien ver-
wendet werden, um Krankheitsausbrüche, Missbrauch 
oder Nebenwirkungen von Medikamenten zu erken-
nen oder die Lebensmittelsicherheit zu verbessern. 
Auch zur Überwachung von gesundheitsrelevantem 
Verhalten oder zur Evaluation von Interventionen kön-
nen Daten aus Soziale Medien verwendet werden. Sozi-
ale Medien können aber auch aktiv genutzt werden, in-
dem Freiwillige Meldungen erstellen können. Die Tech-
niken zum Filtern von Informationen und dem Aus-
schließen falsch-positiver Daten sind Schlüsselfaktoren 
für die Effektivität der Datenanalyse (Zhao und Ma 
2017). Web Mining oder die Analyse von Social-Media-
Daten können somit als ein Frühwarnsystem fungieren, 
um potentielle Risiken für die Lebensmittelsicherheit 
oder Gesundheit zu erkennen, bevor sie sich zu einer 
Krise entwickeln (Marvin et al. 2017).  

 

 

Abbildung 24: aus Meyer et al. (2015, S. 131): Epidemiological curve of HUS and EHEC adapted from RKI (2011) (left axis, daily count), Wi-
kipedia page views related to articles about “Enterohämorrhagische Escherichia coli (EHEC)”, “Hämolytisch-urämisches Syndrom (HUS)” 
and articles that were printed in a selected sample of newspapers related to the EHEC-outbreak adapted from BfR (2011) and related Wi-
kipedia page views (right axis, relative frequency) 

. 
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Abbildung 24 zeigt ein Beispiel aus einer deutschen 
Studie, in der der EHEC-Ausbruch 2011 mit Wikipedia-
Suchanfragen abgeglichen wurde. Da Wikipedia als 
eine wichtige Quelle für Gesundheitsinformationen ge-
nutzt wird, korrelierten die Daten von Wikipedia-Such-
anfragen mit den epidemiologischen Daten des RKI, 
noch bevor das Thema in der Presse aufgegriffen 
wurde. Der erste Online-Artikel zu den EHEC-Ausbrü-
chen erschien am 20.05.2011, als die Suchanfragen bei 
Wikipedia bereits gestiegen waren. Die Studie unter-
suchte auch Twitter-Posts und fand auch hier eine Kor-
relation, wobei die Daten vorerst von falsch-positiven 
Meldungen bereinigt werden mussten. Dies stellte 
auch hier eine Herausforderung dar (Meyer et al. 2015).  

In einem weiteren Review wurden Soziale Medien als 
ein Forschungsinstrument für gesundheitliches Risiko-
verhalten untersucht. Die Studien analysierten Daten 
zu Rauchverhalten, Drogen- und Alkoholmissbrauch, 
körperlicher Aktivität und Verhalten assoziiert mit 
Übergewicht mit verschiedenen Ansätzen des Machine 
Learning, Deep Learning oder Sozialen Netzwerkanaly-
sen. Diese Online-Diskurse eröffneten hilfreiche Einbli-
cke in das Gesundheitsverhalten (Singh T et al. 2020).  

Big Data kann einen effektiven Beitrag für die Ernäh-
rungs- und Gesundheitsforschung leisten. Soziale Me-
dien dienen dabei nur als eine Datenquelle neben In-
ternetseiten, Suchmaschinenanfragen bis hin zu natio-
nalen und professionell geführten Datenbanken, wie 
das von der US-Regierung geführte FoodNet Fast 
(wwwn.cdc.gov/foodnetfast/). Die Möglichkeiten zur 
Datengenerierung, -speicherung, -auswertung und -vi-
sualisierung sind vielfältig. Derzeit werden digitale Da-
ten überwiegend aus Suchmaschinenanfragen und 
Social-Media-Posts zur Erforschung von Infektions-
krankheiten und nichtübertragbarer Krankheiten ver-
wendet (Park et al. 2018). Die Übersichtsarbeit von Tao 
et al. (2020) stellt beispielsweise verschiedene Techni-
ken für Text Mining wie word-level analysis, word 
association analysis, text classification und andere vor. 
Diese Textanalysen können verwendet werden für die 
Überwachung von Lebensmittelsicherheit oder Le-
bensmittelbetrug, Charakterisierung von Ernährungs-
gewohnheiten, Meinungsbildung bei VerbraucherIn-
nen, Entwicklung neuer Produkte, Ermittlung von Er-
nährungswissen, Management der Lebensmittelver-
sorgungskette und Online-Lebensmitteldienste (Tao et 
al. 2020; Danner und Menapace 2020; Samoggia et al. 
2020; Turner-McGrievy et al. 2020). Übersichtstabellen 
für verschiedene Programme und Techniken zur Daten-
generierung, -sicherung und -auswertung sind bei 
Marvin et al. (2017) zu finden. Risiken bei der Verwen-
dung sensibler Daten werden weiter unten (Abschnitt 
Soziale Medien zu Forschungszwecken) aufgeführt.  

Neben der Überwachung von Krankheitsausbrüchen 
können Soziale Medien auch genutzt werden, um ak-
tive Krisenkommunikation mit der Bevölkerung zu be-
treiben oder um Themen der Lebensmittelsicherheit zu 
kommunizieren (Marvin et al. 2017; Sivaramalingam et 
al. 2015). In einer qualitativen Untersuchung von Regie-
rungsorganisationen in UK und Irland wurden folgende 
Punkte evaluiert: VerbraucherInnen stellen zunehmend 
Fragen über Soziale Medien statt bspw. über Telefon. 
Die Fragen sollten dann kompetent und zeitnah beant-
wortet werden. Probleme traten hier auf bzgl. des zu 
großen Umfangs / Komplexität der Fragen und Antwor-
ten oder der Privatsphäre. Werden die Fragen durch 
fachliche ExpertInnen beantwortet, sollten sie zusätz-
lich ein Service- oder Kommunikationstraining erhal-
ten, um mit diesen Problemen umgehen zu können 
und auch den richtigen „Umgangston“ für Soziale Me-
dien zu finden. Der zentrale Vorteil, der seitens der Or-
ganisationen in der Kommunikation durch Soziale Me-
dien gesehen wurde, war die Transparenz und bessere 
Vernetzung. So konnten Anliegen, die außerhalb ihrer 
Kompetenz lagen, einfacher an zuständige Fachleute 
weitergegeben werden. Gingen Beschwerden ein, z. B. 
wegen einer Lebensmittelvergiftung, wurde das ver-
antwortliche Restaurant häufig direkt verlinkt und 
konnte dann darauf reagieren oder kontaminierte Le-
bensmittel entsorgen (Shan et al. 2015).  

ExpertInnen und Laien haben grundsätzlich ein unter-
schiedliches Verständnis von Risiko. Beispielsweise 
werden in der Wissenschaft keine pauschalisierenden 
Aussagen getroffen. Es würde vielmehr gesagt: „Die 
Wahrscheinlichkeit, dass es bei diesem Impfstoff zu Ne-
benwirkungen kommt, ist gering.“ In der Wissenschaft 
bedeutet das: „Der Impfstoff ist sicher.“ Bei den Ver-
braucherInnen kommt aber vielleicht an: „Es gibt eine 
Wahrscheinlichkeit, dass diese Impfung Nebenwirkun-
gen hat.“ In der Risikokommunikation und allgemein in 
der Wissenschaftskommunikation ist es daher essenzi-
ell, die Botschaften und die Kommunikation zielgrup-
penspezifisch anzupassen. Kommunikationsstrategien 
können hier stark variieren, abhängig von Bildungs-
stand, kultureller Zugehörigkeit, Geschlecht, Alter, etc. 
Die Botschaften sollten regelmäßig wiederholt und so 
vermittelt werden, dass es für VerbraucherInnen rele-
vant erscheint: weniger statistisch und mehr durch per-
sönliche Geschichten (story telling) vermittelt. Soziale 
Medien können hier eine wichtige Rolle übernehmen, 
da sie sowohl Möglichkeiten für eine zielgruppenge-
naue Platzierung einer Kampagne als auch Möglichkei-
ten für story telling bieten (Ueland 2019; Cainzos-
Achirica et al. 2018). 
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Soziale Medien für ErnährungsexpertInnen  
und Ernährungsorganisationen 
 

Bisher gibt es noch wenig wissenschaftliche Evidenz, 
wie sich ErnährungsexpertInnen aktuell in Sozialen Me-
dien engagieren und wie sie Soziale Medien effektiv für 
sich nutzen (Dumas et al. 2018; Saboia et al. 2020a). In 
einer Umfrage, an der 311 ErnährungsexpertInnen aus 
einem internationalen Netzwerk teilnahmen, nutzten 
95% aus privaten oder beruflichen Gründen Soziale Me-
dien. 40,2% fühlten sich sicher im Umgang mit Sozialen 
Medien; weitere 38,4% bezeichneten sich als regelmä-
ßige NutzerInnen und ExpertInnen im Umgang mit So-
zialen Medien. Sie interessierten dabei besonders aktu-
elle Nachrichten aus der Ernährungswissenschaft und 
Möglichkeiten für berufliche Weiterentwicklung. 54% 
hatten einen professionellen Social-Media-Account. 
Nach LinkedIn war Instagram für sie die wichtigste 
Plattform für berufsrelevanten Inhalt (Appetite 
Communications und Dietitian Connection 2018).  

Die richtige Kommunikationsstrategie für Ernährungs-
expertInnen kann von Plattform zu Plattform deutlich 
variieren (siehe dazu auch Voorveld et al. 2018, weiter 
unten im Absatz zu Online-Marketing ausgeführt). Das 
wurde auch in einem Review zur Expertenkommunika-
tion auf Sozialen Medien bestätigt. Der effektivste Kom-
munikationsstil variierte je nach Social-Media-Platt-
form. Beispielsweise führte eine personalisierte Spra-
che auf Facebook zu einer höheren Glaubwürdigkeit 
von ExpertInnen, während auf Twitter depersonali-
sierte Sprache bessere Effekte erzielte. Grundsätzlich 
wurden ExpertInnen als glaubwürdig empfunden, 
wenn sie ihre Expertise öffentlich machten oder eine 
Organisation repräsentierten. Eine hohe Anzahl von Li-
kes, Shares oder Kommentaren hatte keinen Einfluss. In 
einigen Studien wurden ExpertInnen sogar als weniger 
glaubwürdig wahrgenommen, wenn sie viele Likes und 
Shares erhielten (Jenkins et al. 2020).  

In der durchgeführten Recherche wurden auch nur we-
nige Arbeiten gefunden, in denen Regierungsorganisa-
tionen den Ernährungsdiskurs in Sozialen Medien aktiv 
mitgestaltet und beeinflusst haben. Der Großteil der 
Veröffentlichungen hierzu beschäftigte sich mit der 
Überwachung und Kommunikation von Krisen und Le-
bensmittelrisiken (siehe Abschnitt Soziale Medien für 
Public Health). Im Rahmen eines Reviews von 22 Studien 
wurde untersucht, wie Regierungsorganisationen aus 
dem Public-Health-Bereich Soziale Medien für sich nut-
zen. Twitter, Facebook und YouTube waren die häufigs-
ten verwendeten Medien. Am meisten nutzten die Or-
ganisationen Soziale Medien, um dort Informationen zu 

teilen und somit Transparenz und Verlässlichkeit herzu-
stellen. Auch für eine demokratische Beteiligung (z. B. 
über Umfragen oder um Kommentare zu bestimmten 
Themen zu erhalten) und zur Evaluation ihrer Dienst-
leistungen nutzten die Organisationen Soziale Medien 
häufig.  

Insgesamt schöpften die Public-Health-Organisationen 
bei Weitem nicht das Potenzial aus, das Soziale Medien 
für Demokratie und Partizipation bieten  (Tursunbayeva 
et al. 2017).  Eine Studie zur Social-Media-Kommunika-
tion einer Ernährungsbehörde zeigte jedoch, dass die 
Beteiligung und Bereitstellung von fundierten Informa-
tionen seitens einer Regierungsorganisation zu einer 
höheren wahrgenommenen Transparenz und Emp-
fänglichkeit von Seiten der BürgerInnen, größerem Ver-
trauen in die Organisation sowie einer höheren politi-
schen Partizipation führen können (Arshad und 
Khurram 2020) 

Ein stärkeres Engagement von ErnährungsexpertInnen 
in Sozialen Medien ist dringend notwendig. Falschin-
formationen oder Fake News sind ein problematisches 
Phänomen Sozialer Medien. Auf Kommunikationsplatt-
formen, wo über den Wert einer Nachricht allein die er-
zeugte Aufmerksamkeit entscheidet, konkurrieren wis-
senschaftlich abgesicherte Informationen, die möglich-
erweise noch schwierig zu verstehen sind, mit sensati-
onellen Neuigkeiten. In den letzten Jahren ist die An-
zahl der Studien zu Falschinformationen auf Sozialen 
Medien im Gesundheitsbereich exponentiell gestiegen. 
In einem Review, in dem 57 Artikel hierzu untersucht 
wurden, beschäftigten sich die meisten Studien mit 
dem Thema Impfungen (Wang et al. 2019). Auch in  
einem weiteren Review mit 69 Studien beschäftigten 

Key Facts 

ErnährungsexpertInnen und -organisationen schöpfen 
das Potenzial Sozialer Medien derzeit noch nicht hinrei-
chend aus. 

Eine stärkere Präsenz fachlicher AkteurInnen ist ange-
sichts der großen Menge an Falschinformationen drin-
gend geboten. 

Best Practice Tipps zur Ernährungskommunikation in 
Sozialen Medien geben eine erste Orientierung.  

Zahlreiche Handbücher und Leitlinien zur (digitalen) Er-
nährungskommunikation können ExpertInnen und Or-
ganisationen helfen, sich besser zu positionieren. 
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sich viele Studien mit Impfungen, zusätzlich fanden die 
Autoren hier auch viele Studien über Falschinformatio-
nen zu Rauchen und Cannabis-Konsum (Suarez-Lledo 
und Alvarez-Galvez 2021).  

Im Ernährungsbereich wurden Falschinformationen 
hauptsächlich zu Diäten und Essstörungen untersucht. 
In beiden Reviews wurde besonders die Gefahr durch 
die Verherrlichung von Essstörungen und der Darstel-
lung von Essstörungen als erstrebenswerter Lebensstil 

hervorgehoben. Insgesamt ist die Verbreitung von  
Falschinformationen über Soziale Medien im Gesund-
heitsbereich sehr hoch, in manchen Studien lag der An-
teil an Falschinformation zu einem Thema bei 87%. Dies 
kann zu ernsthaften gesundheitlichen Schäden führen. 
Studien zu Falschinformationen bei Ernährungsthe-
men waren in beiden Reviews unterrepräsentiert und 
sollten noch stärker umgesetzt werden (Suarez-Lledo 
und Alvarez-Galvez 2021; Wang et al. 2019) 

 

 

Best Practice Tipps 

Im Practice Paper zur Ernährungskommunikation in Sozialen Medien der Academy of Nutrition and 
Dietetics (Helm und Jones 2016) sind Best Practice Tipps für den Umgang mit Sozialen Medien aufge-
führt, die folgendermaßen zusammengefasst werden können (Endres 2018): 

ü Identifizieren Sie Social-Media-Ziele. Möchten Sie sich vernetzen, wichtige Ernährungsinfor-
mationen verbreiten, sich selbst besser präsentieren oder gibt es einen Bildungsauftrag? 

ü Seien Sie wählerisch. Eine gute Social-Media-Präsenz kostet Zeit. Überlegen Sie sich daher 
gut, welche Kanäle am besten für Sie geeignet sind und fangen Sie zunächst mit einem oder 
zweien an. 

ü Kennen Sie Ihre Zielgruppe und gestalten Sie Ihre Inhalte für die Zielgruppe ansprechend. 
ü Liefern Sie Mehrwert. 80% der Inhalte sollten der Zielgruppe von Nutzen sein und in 20% 

können Sie für sich selbst werben. 
ü Lernen Sie von anderen. Folgen Sie ähnlichen Kanälen und vernetzen Sie sich mit Ihnen. Li-

ken, teilen und kommentieren Sie deren Beiträge. 
ü Orientieren Sie sich am Leser. Vermeiden Sie Expertensprache, formulieren Sie Inhalte präzise 

und verständlich. 
ü Seien Sie authentisch. Auch wenn Sie professionelle Inhalte vermitteln, sollte Ihre Persönlich-

keit zu sehen sein. 
ü Machen Sie Ihre Inhalte sichtbar. Wenn Sie qualitativ hochwertige Blogposts schreiben, liest 

diese keiner, wenn man nicht davon erfährt. Teilen Sie Ihre Posts auf möglichst vielen Wegen. 
ü Denken Sie über Werbung nach. Gerade wenn Sie eine professionelle Präsenz aufbauen 

möchten, kann es hilfreich sein, Werbung auf Facebook, Google oder anderen Plattformen 
zu platzieren, um gesehen zu werden. 

ü Antworten Sie Ihrer Leserschaft. Soziale Medien funktionieren nur im Dialog. Sie sollten daher 
auf Kommentare oder Fragen zügig und freundlich reagieren. 

ü Machen Sie sich mit Statistiken vertraut. Die meisten Plattformen wie Facebook oder Google 
Analytics bieten aufschlussreiche Statistik-Tools, mit denen Sie sich einen Überblick verschaf-
fen können, was funktioniert. 

ü Seien Sie respektvoll. Wenn Sie etwas nicht einer anderen Person ins Gesicht sagen würden 
oder vor einer Gruppe, sollten Sie es auch in den Sozialen Medien nicht sagen, insbesondere 
als Fachkraft. 

ü Holen Sie sich Hilfe. Gerade im Food-Bereich sind die Standards, was Webdesign, Fotoqualität 
und technische Spielereien angeht, hoch. Suchen Sie sich also Personen, die sich damit aus-
kennen oder fragen Sie Kollegen nach Tipps. 
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Handbücher und Leitlinien 
Deutsches Netzwerk Evidenzbasierte Medizin e.V. 
(2017):  
Leitlinie evidenzbasierte Gesundheitsin-
formation 
verfügbar unter: www.leitlinie-gesundheitsinforma-
tion.de  

VertreterInnen aus 22 Gesundheitsinstitutionen und -verbänden 
haben diese Leitlinie entwickelt mit dem Ziel, langfristig die Ver-
sorgung mit qualitativ hochwertiger, laienverständlicher Ge-
sundheitsinformation sicherzustellen. Sie enthält Empfehlungen 
u. a. zu Zielgruppenorientierung, Darstellen von statistischen 
Werten, Einsatz von Grafiken, Bildern oder Narrativen. 

 

Barbara J. Mayfield (2020):  
Communicating Nutrition: The Authorita-
tive Guide, Academy of Nutrition and Die-
tetics 
verfügbar unter: www.eatrightstore.org 

Erfahrene ErnährungsexpertInnen haben ihr Praxiswissen in die-
sem Handbuch zusammengetragen. Es liefert das Wissen und 
die Umsetzungsmöglichkeiten für fachliche Ernährungskommu-
nikation in einer Vielzahl verschiedener Settings. Das Buch ent-
hält unter anderem Informationen zu der Formulierung wissen-
schaftsbasierter Mitteilungen, dem Umgang mit Falschinforma-
tionen, Nutzen digitaler Medien, Erstellen von Präsentationen 
und Vorträgen und mehr. Die Organisation stellt auch eine Ma-
terialsammlung für Seminare zur Ernährungskommunikation 
zur Verfügung mit Handouts, Präsentationsvorlagen und mehr 
(The Authoritative Guide Instructor's Resource Kit). 

 

Janet Helms und Regan Miller Jones (2016)  
Practice Paper of the Academy of Nutri-
tion and Dietetics: Social Media and the 
Dietetics Practitioner: Opportunities, 
Challenges, and Best Practices 
verfügbar unter: 
https://doi.org/10.1016/j.jand.2016.09.003  

Dieses Practice Paper gibt ErnährungsexpertInnen einen Über-
blick zur Ernährungskommunikation in Sozialen Medien. Enthal-
ten sind Informationen zu Relevanz, Anwendungsmöglichkei-
ten, Best Practice, Vorteile, ethischen Grundlagen, professioneller 
Haltung, Transparenz, Datenschutz und rechtlicher Aspekte. 

 

Angela Mörixbauer, Marlies Gruber und Eva Derndorfer 
(2019):  
Handbuch Ernährungskommunikation  
verfügbar unter: 
 www.springer.com/de/book/9783662591246  

Die Autorinnen haben in diesem Handbuch den aktuellen Wis-
sensstand zur Ernährungskommunikation aufgearbeitet. Es lie-
fert zahlreiche Hintergründe und Informationen für die Praxis, u. 
a. zu Kommunikationskanälen und -mitteln, Ernährungserzie-
hung und -bildung, Qualitätskriterien für Informationsvermitt-
lung und Risikokommunikation. 

 

Health on the Net (1997):  
HONcode 
verfügbar unter: www.hon.ch/en/certification/social-
networks.html  

Der HONcode ist ein ethischer Verhaltensstandard in acht Punk-
ten, der von der Sitftung Health on the Net verfasst wurde für 
mehr Transparenz und Qualität von Gesundheitsinformationen 
im Internet. Er bewertet nicht die Qualität oder Richtigkeit einer 
Information, sondern stellt sicher, dass die LeserInnen Basisinfor-
mationen, Quelle und Absicht der Daten kennen. 

 

American Medical Association (2018): 
Social Media Guidance for Physicians 
verfügbar unter: https://www.ama-assn.org/delivering-
care/ethics/social-media-guidance-physicians-taps-ti-
meless-principles  

Angelehnt an den ethischen Code für MedizinerInnen werden 
hier stichpunktartig die wichtigsten ethischen Grundregeln auf-
geführt, die Personen aus dem Gesundheitswesen beachten soll-
ten, wenn sie sich in Sozialen Medien engagieren. 

 

Ves Dimov, Alexei Gonzalez-Estrada und Frank Eidel-
man (2018): 
Social Media and Allergy 
verfügbar unter: https://link.springer.com/ar-
ticle/10.1007/s11882-018-0822-6  

Dieser Artikel fasst die wichtigsten Social-Media-Tools für Aller-
gologInnen und AllergikerInnen zusammen, die auch allgemein 
für Ernährungs- und Gesundheitsfachkräfte interessant sein 
können. 
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Beispiele aus der Praxis 
Mehr Ernährungs- und Gesundheitsexpertise in Online-Medien 

Nutrition Hub 

Die größte deutsche Community für ErnährungsexpertInnen bietet eine Plattform, auf der ExpertInnen sichtbar werden 
und sich untereinander sowie mit Organisationen vernetzen können. Sich in Sozialen Medien zu engagieren, kostet viel 
Zeit und erfordert eine gewisse Affinität für diese Medien, die nicht alle haben. Sich auf einer Plattform wie dieser zu-
sammenzuschließen und gemeinsam professionell in Sozialen Medien aufzutreten, kann ExpertInnen helfen, trotzdem 
in den Online-Medien sichtbar zu werden und dafür weniger Zeit und Mühe zu investieren. Nutrition Hub veranstaltet 
außerdem Online- und Offline-Events zur Vernetzung und Weiterbildung, veröffentlicht Expertenreports oder unter-
stützt ExpertInnen beim Aufbau eines Unternehmens (Nutrition Hub 2021).  

Health on the Net 

Die Schweizer Stiftung wurde bereits 1996 ge-
gründet mit dem Ziel, nützliche und verlässliche 
Online-Gesundheitsinformationen zu fördern 
und sichtbar zu machen. Sie entwickelten den 
HON Code, der auf acht Prinzipien basiert und da-
für sorgen soll, dass Gesundheitsinformationen 
transparent und zuverlässig sind. Webseiten, 
Apps und Social-Media-Präsenzen können von 
der Stiftung zertifiziert werden und werden dann 
als verlässliche Quelle bei Health on the Net auf-
geführt. Über 8.000 Seiten wurden bereits zertifi-
ziert (Health in the Net 2020).  

Quelle: www.nutrition-hub.com 

Quelle: www.hon.ch 
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Soziale Medien zu Forschungszwecken 

Digitale Daten können auf unterschiedliche Weise dazu 
beitragen, Ernährungs- und Gesundheitsverhalten zu 
erforschen. Sie entstehen überall dort, wo digitale Spu-
ren hinterlassen werden. Eine hilfreiche Unterschei-
dung ist zunächst zwischen Daten zu treffen, die „ge-
macht“ (made) wurden (z. B. im Zuge einer Interventi-
onsstudie erhobene Daten) und Daten, die „gefunden“ 
(found) wurden (z. B. Daten aus dem Nutzungsverhal-
ten in Sozialen Medien) (Connelly et al. 2016). Der we-
sentliche Unterschied besteht darin, dass „gemachte“ 
Daten zu dem Zweck erhoben wurden, eine For-
schungshypothese zu testen. „Gefundene“ Daten wur-
den nicht zu Forschungszwecken erhoben, können 
aber nützliche Informationen enthalten (Timmins et al. 
2018). Die „gefundenen“ Daten entsprechen möglich-
erweise nicht immer den Standards wissenschaftlicher 
Interventionen (bzgl. Validität, Repräsentativität, Kon-
trolle über die Daten, Vollständigkeit, etc.). Allerdings 
wurden sie ohne Forschungsintension erhoben und 
können damit einen Observation Bias reduzieren.  

Interventionsstudien, die auf Sozialen Medien oder an-
deren digitalen Technologien basieren, bieten die Mög-
lichkeit, Nutzung und Effekte in Echtzeit zu erfassen 
und auszuwerten. Dementsprechend können Stu-
diendesigns flexibel angepasst werden. Das schnelle 
Ändern von Interventionsdesigns bietet auch die Mög-
lichkeit A/B-Tests durchzuführen, um zu erforschen, 
welche Komponenten bei den TeilnehmerInnen gut 
ankommen (Cavallo et al. 2014). Diese Art von Tests 
wird bereits vielfach im Online-Marketing angewendet, 
um verschiedene Marketing-Strategien zu erproben. 
Viele Online-Plattformen (Social-Media-Plattformen, 
Newsletter-Tools, Websites, etc.) haben die Möglichkeit 
für diese Tests bereits integriert. 

Weitere Forschungsmöglichkeiten liegen in der Unter-
suchung von Nutzungsdaten aus Sozialen Medien und 
anderen Quellen. Die Quellen dieser „gefundenen“ Da-
ten sind Online-Aktivitäten (Soziale Medien, Suchma-
schinen, etc.), kommerzielle Transaktionen (Online-
Käufe, Käufe vor Ort, Smartpackaging, etc.), Kör-
persensoren (Smartwatches, Schrittzähler, etc.) oder 
Umweltsensoren (GPS, Satellitendaten, etc.).  

Werden diese Daten beispielsweise auf die Entstehung 
von Übergewicht untersucht, können sie wertvolle Er-  
kenntnisse zur Ernährungsumwelt liefern, soziale Netz-
werke erforschen, Einschätzungen zum Nährwertge-

halt von Lebensmitteleinkäufen geben oder Interven-
tionen evaluieren (Timmins et al. 2018). Aus Sozialen 
Netzwerken können große Datenmengen via data mi-
ning extrahiert werden und auf Parameter untersucht 
werden, die für Gesundheit und Ernährung relevant 
sind. Sie können, wie bereits in dem Abschnitt zu Sozi-
alen Medien und Public Health beschrieben, dazu bei-
tragen, Ausbrüche und Verbreitungen von Krankheiten 
zu untersuchen, persönliche Risikofaktoren zu erken-
nen und gezielt Prävention zu betreiben. Auch Ängste 
und Wünsche bezogen auf Gesundheit und Ernährung 
können mit diesen Daten analysiert werden (Lupton 
2015a; Barrett et al. 2013; Hill et al. 2013; McGloin und 
Eslami 2015). Im Hinblick darauf, dass soziale Unterstüt-
zung ein wichtiger Faktor bei der Verhaltensänderung 
ist, können auch Netzwerkanalysen durchgeführt wer-
den, um soziale Verbindungen und Ernährungsnetz-
werke, als das soziale Umfeld bezogen auf Ernährung, 
zu untersuchen (Cavallo et al. 2014).  

Key Facts 

Basieren Interventionen auf Sozialen Medien oder ande-
ren digitalen Technologien, können Nutzung und Ef-
fekte in Echtzeit ausgewertet und das Design bei Bedarf 
angepasst werden. 

Daten aus Sozialen Medien können wertvolle Erkennt-
nisse zur Ernährungsumwelt, zu Risikoverhalten oder zu 
Bedürfnissen, Ängsten und Wünschen liefern. 

Soziale Medien können dazu verwendet werden, Esskul-
tur, soziale Normen des Essens oder Trends zu erfor-
schen. 

Datenschutz und Risiken von Big Data im Gesundheits-
bereich müssen berücksichtigt werden. 

Soziale Medien können zur Rekrutierung von Stu-
dienteilnehmerInnen, zur Vernetzung von Wissen-
schaftlerInnen und zur Integration von BürgerInnen in 
Forschungsprojekte (Citizen Science) verwendet wer-
den. 
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In einem Review zum Nutzen digitaler Daten für die Er-
nährungs- und Gesundheitsforschung wurden vier 
Möglichkeiten identifiziert, wie „gefundene“ Daten „ge-
machte“ Daten ergänzen können: Sie können über üb-
liche Grenzen hinausgehen (Reichweite, Stichproben-
größe, Dauer); sie können objektive, quantitative Daten 
liefern; sie können schwer erreichbare Zielgruppen er-
fassen; mit deren Hilfe können Feldforschungen und In-
terventionen unter realen Bedingungen durchgeführt 
werden (Timmins et al. 2018).  

Kulturelle und soziale Aspekte des Essen beeinflussen 
das Ernährungsverhalten in großem Maße (Bourdieu 
1982; Barlösius 2016). Esskultur zu erfassen und zu un-
tersuchen, muss daher ein zentrales Anliegen der Er-
nährungs- und Gesundheitswissenschaft sein. Soziale 
Medien können verwendet werden, um Kulturen des 
Kochens und der Lebensmittelverwendung, soziale 
Normen oder Verhalten, z. B. Nutzung Sozialer Medien 
und Ernährungsverhalten zu untersuchen (Kanter und 
Gittelsohn 2020). Die wichtigste Forschungsmethode 
zur Untersuchung von Esskultur über Social-Media-Da-
ten sind Textanalysen. Die Social-Media-Inhalte können 
dafür verwendet werden, um zu erforschen, wie Men-
schen Essen und Geschmack nutzen, um soziale Kate-
gorien zu definieren, mit denen sie sich dann identifi-
zieren können. Das Ziel bei der Analyse von Textmate-
rial ist zu interpretieren, wie diese Texte von den Perso-
nen, die sie lesen verstanden werden und wie sie von 
ihnen beeinflusst werden (Riley 2017). Daten aus Sozia-
len Medien können hier aufschlussreicher als anderes 
Textmaterial sein, weil die NutzerInnen mit dem Mate-
rial interagieren und sogleich darauf reagieren können. 
Schwierigkeiten bei Social-Media-Daten können ein 
mögliches Sampling Bias (nur bestimmte Zielgruppen 
und Personen mit digital literacy werden eingeschlos-
sen) und die großen Datenmengen, die schwierig zu 
analysieren sein können, sowie die Möglichkeit, Rück-
schlüsse auf tatsächliches Ernährungsverhalten zu 
schließen (Personen posten nicht jede Mahlzeit auf 
Twitter) (Kanter und Gittelsohn 2020), sein.  

1 Application Programming Interface (API): eine Programmierschnitt-
stelle, die von den Plattformen zur Anbindung von Anwendungen zur 
Verfügung gestellt wird

Eine Barriere bei der Analyse von Nutzerdaten zu For-
schungszwecken stellt bei kommerziellen Plattformen 
wie Facebook, Instagram oder YouTube der be-
schränkte Zugang zu den Daten dar. Bereits 2015 hat 
Facebook zahlreiche Funktionen aus ihrer API1 entfernt, 
so dass viele Researchtools und Apps ihre Funktion ver-
loren haben und Forschungsinstitutionen keinen Zu-
gang mehr zu den Daten hatten (Rieder 2016). Face-
book hat daraufhin in Kooperation mit der Harvard Uni-
versity das Social Science One Projekt aufgebaut, um 
unter eigenen Bedingungen Forschung durchzuführen 
(Harvard University 2021). Auch andere Plattformen 
folgten und beschränkten den Zugang zu ihren Daten 
immer mehr. Eine mögliche Lösung könnten langfris-
tige Kooperationen mit Forschungseinrichtungen oder 
freier Datenzugang für WissenschaftlerInnen sein. Auch 
das Anlegen von Archiven zu bestimmten Themen ist 
eine gute Möglichkeit, die Daten für Forschungszwecke 
weiterhin zugänglich zu machen. Ein Beispiel ist das 
Twitterarchiv von Donald Trump, das unter 
www.trumptwitterarchive.com seit der Löschung sei-
nes Accounts verfügbar ist. 

Im Rahmen eines Reviews wurden 18 Studien hinsicht-
lich der verwendeten Forschungsmethoden zur Unter-
suchung von Gesundheitsthemen auf Twitter ausge-
wertet. Die AutorInnen empfahlen die Combined Con-
tent-Analysis (CCA), ein Rahmenmodell, um Social-Me-
dia-Forschung zu designen, durchzuführen und zu eva-
luieren. Dieses Modell empfiehlt eine spezifische Mi-
schung aus qualitativen und quantitativen Methoden 
in der jeweiligen Phase der Untersuchung. Für eine de-
taillierte Erklärung des Modells siehe Hamad et al. 
(2016).  

Besonders auch im Zusammenhang mit Wearables, die 
eine kontinuierliche Aufzeichnung von Gesundheitsin-
formationen ermöglichen (Shin et al. 2019; McGloin 
und Eslami 2015), oder bei besonders privaten Informa-
tionen wie dem Sexualverhalten (Lupton 2015b) gilt es, 
ethische Bedenken gegenüber den Vorteilen der Digi-
talisierung sorgfältig abzuwägen.  
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Risiken von Big Data und Gesundheit sind nach 
Weichert 2018, S. 285–286: 

• Werden Gesundheitsdaten digital erhoben, sind 
sie potenziell allgemein verfügbar. Damit ist die
Vertraulichkeit (Patientengeheimnis) gefährdet.

• Zunehmende Analysen von Verhaltens- und Kon-
sumdaten realisieren die Vorstellung vom „gläser-
nen Mensch“ und schränken die persönliche Frei-
heit und die Autonomie ein.

• Dies führt zu einer höheren Eigenverantwortlich-
keit für gesundheitliche Konsequenzen. Diskrimi-
nierung und Ausschluss von Gesundheitsleistun-
gen aufgrund bestimmter Eigenschaften könnten 
die Folge sein.

• Mithilfe von Persönlichkeitsdaten können Men-
schen leicht gezielt beeinflusst werden. Die Mani-
pulation von Gefühlen, Meinungen oder Kaufent-
scheidungen birgt das Risiko von seelischen, kör-
perlichen und materiellen Schäden. (Weichert
2018, S. 285–286; Stiftung Datenschutz 2017)

Der Schutz von Gesundheitsdaten und das Schaffen 
entsprechender gesetzlicher Rahmenbedingungen ist 
hier eine wichtige Aufgabe der Politik. Die Digitalisie-
rung in der Gesundheitsförderung birgt grundsätzlich 
die Gefahr, eine Kultur des Selbst-Managements zu 
etablieren und sozioökonomische Faktoren sowie den 
Einfluss sozialer Ungleichheit auf die Gesundheit in den 
Hintergrund zu rücken. Ob ein Mensch gesund ist, wird 
dann vielmehr als eine Frage der individuellen Disziplin, 
der Moral oder des Willens begriffen als der sozialen 
Rahmenbedingungen, die das Gesundheitsverhalten 
vorab möglicherweise viel stärker determinieren 
(Lupton 2015a; Crawshaw 2013). Zudem ist die Frage, 
wem diese Daten gehören, zu klären. Grundsätzlich 
sollte jede/r BürgerIn ein Recht darauf haben, zu be-
stimmen, was mit den eigenen Daten geschieht und zu 
welchen Zwecken sie verwendet werden. Den Zugang 
zu Daten aus Sozialen Medien haben jedoch die Platt-
formen bzw. Anbieter. Möchten Regierungsorganisati-
onen oder Forschungseinrichtungen diese Daten ver-
wenden bzw. analysieren, müssten Nutzen und Risiken 
abgewogen und Vereinbarungen mit den Plattformbe-
treibern getroffen werden. 

Neben Datenanalysen können Soziale Medien auch für 
die Forschung nützlich sein, um Teilnehmende für Stu-
dien oder Interventionen zu gewinnen, insbesondere 
Jugendliche und junge Erwachsene (Lam et al. 2016). In 
einem Review wurden sechs Studien untersucht, die Fa-

cebook nutzten, um Jugendliche für Gesundheitsinter-
ventionen zu gewinnen. Bezahlte Facebook-Werbung 
und Facebook als Suchinstrument wurden als erfolgrei-
che Strategien beschrieben (Amon et al. 2014). Im Rah-
men eines weiteren Reviews wurden 176 Studien un-
tersucht, in denen Teilnehmende für Studien zur psy-
chischen Gesundheit über Soziale Medien rekrutiert 
wurden. In 68,3% der Studien waren Soziale Medien ef-
fektiver in der Anzahl der Teilnehmenden und den Kos-
ten. Die Kosten betrugen durchschnittlich $19.47 pro 
effektivem Teilnehmenden, wenn Facebook-Werbung 
eingesetzt wurde. In 55,6% der Studien waren Soziale 
Medien günstiger im Vergleich zu traditionellen Metho-
den (Sanchez et al. 2020). 

Soziale Medien wurden daneben bereits erfolgreich 
dazu verwendet, WissenschaftlerInnen miteinander zu 
vernetzen und gemeinsam Forschungsprojekte zu ent-
wickeln. In einem Review beschreiben die AutorInnen 
eines dieser Projekte folgendermaßen: „The group used 
the Google+ social network and a shared online spread-
sheet on Google Drive for scholarly collaboration. 
These cloud-based services allowed sharing messages 
between members regarding research ideas, planned 
and ongoing research projects, timeline for comple-
tion, and target journals for submission of the manu-
scripts. All members had an overview of the group ac-
tivity and were able to share new ideas, edit current 
projects, update progress (e.g., IRB status), and express 
interest and sign up for ongoing projects. The group re-
cruited 18 members and produced more than 70 posts 
on Google+, 10 research projects, 10 abstracts, and 5 ar-
ticles, thus enabling the successful allergy/immunology 
fellowship application of 7 residents.“ (Dimov et al. 
2018, S. 76)  

Auch Blogs können von WissenschaftlerInnen und Insti-
tutionen für Ernährungsthemen genutzt werden. Ei-
nige wissenschaftliche Journals veröffentlichen 
Blogposts, um ein Thema tiefergehend behandeln zu 
können. So veröffentlichte beispielsweise das Journal 
of Allergy and Clinical Immunology in ihrem Blog mo-
natlich zwei Artikel, zu dem die LeserInnen Fragen und 
Kommentare einreichen konnten: jaci-online.blog-
spot.com. Ein in Deutschland beliebter Wissenschafts-
blog ist SciLogs, auf dem verschiedene Wissenschafts-
blogs vereint werden: scilogs.spektrum.de. Auch die In-
tegration von BürgerInnen bei Forschungsprojekten 
(Citizen Science) ist mit digitalen Medien möglich 
(Lupton 2015a).  
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Beispiele aus der Praxis  
Mit Citizen Science das Vertrauen in das europäische Ernährungssystem stärken 

 

Das Citizen Science Projekt von EIT Food 

 

 

EIT Food ist eine inklusive Gemeinschaft verschiedener Akteure des Lebensmittelsystems, die vom European Institute of Innovation 
& Technology gegründet wurde, um Innovation und Entrepreneurship für ein nachhaltigeres und gesünderes Ernährungssystem in 
Europa zu fördern. Die Initiative wird von der Europäischen Union finanziert und hat bereits zahlreiche Projekte im Bereich Innova-
tion, Bildung oder öffentliches Engagement ins Leben gerufen, darunter auch zahlreiche Projekte, die mit digitalen Medien arbeiten. 

 

Eines dieser Projekte arbeitet mit Citizen Science: 

Lebensmittelsicherheit ist einer von mehreren wichtigen Fak-
toren für die Europäer beim Kauf von Lebensmitteln. Bürge-
rInnen haben ein hohes Bewusstsein für Themen der Lebens-
mittelsicherheit. Auf der anderen Seite sind Wissenschaftler-
Innen die vertrauenswürdigste Quelle für Lebensmittelrisi-
ken. 

Obwohl Europa heute eines der sichersten Lebensmittelsys-
teme hat, findet ein Vertrauensverlust seitens der Verbrau-
cherInnen statt. Probleme mit der Lebensmittelsicherheit und 
der Authentizität von Lebensmitteln wirken sich auf Gesell-
schaft und Unternehmen aus: Unternehmen verlieren an 
Glaubwürdigkeit und Geld und VerbraucherInnen werden 
beim Einkauf unsicherer. 

Citizen Science ist die Einbeziehung der Öffentlichkeit in wis-
senschaftliche Experimente. Menschen generieren wissen-
schaftlich fundiertes Wissen, das zum Verständnis und zur 
Transformation eines Systems beiträgt. Es verbindet Men-
schen und Wissenschaft, schafft eine neue Kultur, die die Wis-
senschaft humanisiert und wendet sich einer demokratische-
ren Forschung zu, die auf den von den Bürgern vorgelegten 

Daten basiert und in diesem Fall zum Aufbau eines sichereren 
und transparenteren Lebensmittelsystems beiträgt. 

Das CITIZEN SCIENCE-Projekt zielt darauf ab, das Vertrauen 
der VerbraucherInnen in das Lebensmittelsystem zu stärken 
und die BürgerInnen dazu zu inspirieren, als Amateurwissen-
schaftlerInnen zu AkteurInnen des Wandels zu werden, auf 
dem Weg zu einem integrativen und vertrauenswürdigen, auf 
Wissenschaft basierenden Lebensmittelsystem. Diese Aktivi-
tät befasst sich mit Bedenken hinsichtlich der Lebensmittelin-
tegrität, einschließlich Fragen der Lebensmittelauthentizität 
und -sicherheit, die für die Stärkung des Verbrauchervertrau-
ens relevant sind. 

Das Projekt nutzt Gamification-Aktivitäten durch Challenges, 
die Bedenken hinsichtlich der Lebensmittelintegrität (ein-
schließlich Authentizität und Sicherheit von Lebensmitteln) 
ausräumen sollen. Dies ermöglicht es den Menschen, sich zu 
beteiligen und relevante Akteure in der Wissenschaft zu sein, 
mit Daten beizutragen und in Zusammenarbeit mit Wissen-
schaftlerInnen Herausforderungen im Zusammenhang mit 
dem Vertrauen in das Lebensmittelsystem zu bewältigen (EIT 
Food 2020).

  

Quelle: https://www.eitfood.eu/projects/citizen-science-to-build-consumer-trust-in-the-food-system-2020 
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Wie wirkt sich der Konsum Sozialer Medien auf Ernährung und 
Gesundheit aus? 

Allgemeine gesundheitliche Auswirkungen von Smart-
phone- und Online-Medien-Nutzung 

Eine Recherche (33 Studien) zu den Auswirkungen von 
Smartphone- und Tabletgebrauch bei Kindern und Ju-
gendlichen der Italienischen Pädiatrie-Gesellschaft 
zeichnet ein Bild mit zahlreichen negativen Auswirkun-
gen: reduzierte Lernfähigkeit, Konzentrationsfähigkeit 
und Kreativität, geringere Aufmerksamkeit, erhöhte 
Prokrastination, verkürzte Schlafdauer und -qualität, 
Depression, Erschöpfung, körperliche Beschwerden 
wie Muskelschwäche oder Rückenschmerzen. Der häu-
fige Gebrauch von Smartphones und Soziale Medien 
wurde assoziiert mit Abhängigkeit, was wiederum in 
verschiedenen Studien zu einer niedrigen Frustrations-
toleranz, geringem Selbstwertgefühl, Stress, Angst, De-
pression, Unsicherheit und Einsamkeit führte (Bozzola 
et al. 2019). Das Potenzial zur Abhängigkeit wurde auch 
in einem Review festgestellt, was in den dort untersuch-
ten Studien wiederum einen Einfluss auf die psychische 
Gesundheit, die Schlafqualität und das tägliche Leben 
haben konnte (Bilgrami et al. 2017).  

Der Einfluss der Bildschirmzeit auf die psychische Ge-
sundheit wurde in einem Review mit 16 Studien unter-
sucht. Hier war die Studienlage inkonsistent und von 
dritten Faktoren wie Alter oder Geschlecht abhängig. 
Der Zusammenhang zwischen Sozialen Medien und  
einer geringen psychischen Gesundheit war jedoch 
konsistent (Mougharbel und Goldfield 2020). In einem 
Review, das 36 Querschnitts-Studien und sechs Lang-
zeitstudien untersuchte, wurde ein signifikanter Zu-
sammenhang zwischen exzessivem bzw. regelmäßi-
gem Nutzen Sozialer Medien und einer geringen psy-
chischen Gesundheit sowie geringer Schlafqualität 
festgestellt (Alonzo et al. 2019). Auch in einem Review 
von 65 Studien zur Facebook-Nutzung wurde ein Zu-
sammenhang mit verschiedenen Faktoren psychischer 
Gesundheit gefunden, wie Abhängigkeit, Angst, De-
pression, negatives Körperbild, Essstörungen und Alko-
holkonsum. Wobei die Vermittlung dieser Zusammen-
hänge wenig erforscht ist (Frost und Rickwood 2017).  

Spezifische psychosoziale Phänomene entstehen erst 
mit dem Gebrauch von Smartphones und Sozialen Me-
dien wie Cyberbullying (Mobbing über digitale Me-
dien), FoMo (Fear of missing out: zwanghafte Sorge, ein 

soziales Ereignis zu verpassen) oder Hikikomori (sich so-
zial isolieren, direkten gesellschaftlichen Kontakt mei-
den und digitale Medien exzessiv konsumieren) 
(Bozzola et al. 2019).  

29% der deutschen Jugendlichen gaben in einer reprä-
sentativen Umfrage an, dass schon einmal falsche oder 
beleidigende Informationen über sie im Internet ver-
breitet wurden; 11% wurden schon einmal Opfer einer 
Mobbingattacke über digitale Medien (JIM Studie 
2020). In einer repräsentativen Untersuchung der Kran-
kenkasse DAK-Gesundheit und des Deutschen Zent-
rums für Suchtfragen wurden 2,6 % der befragten Ju-
gendlichen (12-17 Jahre) als süchtig nach Sozialen Me-
dien klassifiziert – Mädchen mit 3,4 % etwas häufiger als 
Jungen (1,9 Prozent). In Deutschland wären demnach 
etwa 100.000 Jugendliche von dieser suchtartigen Ver-
haltensstörung betroffen. Die befragten Jugendlichen 
verbrachten durchschnittlich zweieinhalb Stunden täg-
lich auf Sozialen Medien (DAK 2018).  

Die Recherche von Bozzola et al. (2019) lieferte jedoch 
keine Hinweise auf die genauen Mechanismen, wie die 
negativen Auswirkungen zu Stande kommen. In den 
meisten Fällen lag nur eine Korrelation vor. Weitere For-
schung zu den auslösenden Faktoren sowie zu erfolg-
reichen Interventionsmöglichkeiten wäre notwendig. 

Key Facts 

Der exzessive Konsum Sozialer Medien steht mit einer 
Reihe verschiedener negativer Gesundheitsaspekte im 
Zusammenhang wie Beeinträchtigung der psychischen 
Gesundheit, Abhängigkeit, Angst, Depression oder 
schlechter Schlaf. 

Die genaue Vermittlung dieser Zusammenhänge ist bis-
her allerdings wenig erforscht. 

Cybermobbing oder suchtähnliches Verhalten können 
für Jugendliche Probleme bei der Nutzung Sozialer Me-
dien darstellen. 

Der Konsum von Bildschirm-Medien kann bei Kindern 
und Jugendlichen die Energieaufnahme erhöhen. 
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Social Media Disorder 

Werden soziale Medien in einer problematischen Art und Weise genutzt, kann eine suchtartige Ver-
haltensstörung auftreten, in der Fachliteratur als Social Media Disorder bezeichnet. Die Störung 
wurde allerdings bisher nicht in die Klassifikationskataloge ICD-11 oder DSM-5 aufgenommen und 
stellt damit derzeit keine anerkannte medizinische oder psychische Diagnose dar. Als erste über das 
Internet vermittelte Störung wurde Gaming Disorder in ICD-11 aufgenommen (WHO 2018). Auf Ba-
sis dieser Störung wurde eine Skala zur Diagnose von Social Media Disorder entwickelt (van den 
Eijnden et al. 2016). Diese wurde auch für die im Text erwähnte Studie der DAK (2018) verwendet. 
Nach van den Eijnden et al. (2016) müssten fünf von neun Kriterien erfüllt sein, damit eine Störung 
vorliegt: 

Criterion During the past year, have you … 
Preoccupa-
tion 

… regularly found that you can't think of anything else but the moment 
that you will be able to use social media again? 

Tolerance … regularly felt dissatisfied because you wanted to spend more time on 
social media? 

Withdrawal … often felt bad when you could not use social media? 
Persistence … tried to spend less time on social media, but failed? 
Displacement … regularly neglected other activities (e.g. hobbies, sport) because you 

wanted to use social media? 
Problem … regularly had arguments with others because of your social media use? 
Deception … regularly lied to your parents or friends about the amount of time you 

spend on social media? 
Escape … often used social media to escape from negative feelings? 
Conflict … had serious conflict with your parents, brother(s) or sister(s) because of 

your social media use? 

Es muss jedoch kritisch angemerkt werden, dass psychologische Diagnosen nicht mittels einer 9-
Punkte-Skala gestellt werden können. Sie können ein erster Hinweis sein, dass es möglicherweise 
angebracht wäre, sich weitere Unterstützung zu suchen. Die Praktiken sollten dann im jeweiligen 
individuellen Kontext der Betroffenen bewertet werden. Häufigen Konsum Sozialer Medien 
grundsätzlich zu pathologisieren oder auch als Abhängigkeit oder Sucht zu bezeichnen, kann zu 
Abwertung, Ausgrenzung oder unnötiger Hysterie führen. Bei Bozzola et al. (2019) befindet sich 
auch eine Tabelle mit Ratschlägen für Eltern und Gesundheitsfachkräfte. 

Laut einer umfassenden Übersichtsarbeit gehört Über-
gewicht zu eine der am besten dokumentierten Folgen 
von Bildschirm-Medien-Konsum (Screen Media Expo-
sure) bei Kindern und Jugendlichen. Dies liege jedoch 
weniger an der vielleicht naheliegenden Vermutung, 
dass eine erhöhte Mediennutzung mit weniger körper-
licher Aktivität korreliert. Dieser Zusammenhang wurde 
in den bisherigen Studien nicht nachgewiesen. Die kör-
perliche Aktivität wurde auch nicht in relevantem Aus-
maß erhöht, wenn die Kinder weniger Zeit vor Bildschir-
men verbrachten. Vielmehr sei der Zusammenhang mit 

einer erhöhten Energieaufnahme gut belegt, insbeson-
dere energiedichte Lebensmittel wurden vermehrt auf-
genommen und das Essen vor dem Bildschirm erhöhte 
die Energieaufnahme. Ein weiterer Mechanismus seien 
Werbung für und Bilder von Lebensmitteln, denen die 
Kinder und Jugendlichen durch die Mediennutzung 
ausgesetzt sind. Dies steigerte den Appetit und beein-
flusste die Akzeptanz gegenüber Fast Food. Auch 
werde Übergewicht durch eine reduzierte Schlafdauer 
und Schlafentzug gefördert, die wiederum durch eine 
längere Bildschirmzeit begünstigt wurde (Robinson et 
al. 2017). 
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Auswirkungen von Online-Marketing auf das Ernährungs- 
und Gesundheitsverhalten 

Werbung ist für Soziale Medien die Haupteinnahme-
quelle. Zielgruppengenaue Platzierung der Anzeigen 
auf Basis der Nutzerdaten macht die Plattformen be-
sonders attraktiv für Unternehmen. Facebook erwirt-
schaftet 98% seines Gesamtumsatzes mit Werbung. Die 
Einnahmen stiegen in den letzten Jahren enorm: zwi-
schen 2010 und 2019 erhöhte Facebook seine Werbe-
umsätze von 1,8 Mrd. US-Dollar auf 69,7 Mrd. US-Dollar. 
Allein 2019 konnte das Unternehmen eine Umsatzstei-
gerung von 27% im Vergleich zum Vorjahr erzielen 
(Statista 2020f). NutzerInnen sind in Sozialen Medien 
daher in einem erheblichen Umfang Marketing ausge-
setzt. Werbung kann auf unterschiedliche Weise und je 
nach Interface der Plattform erscheinen. Anzeigeban-
ner an den Seiten können eindeutig als Werbung iden-
tifiziert werden. Daneben können Unternehmen auch 
eigene Posts (Text, Videos, Fotos, Veranstaltungen) be-
werben. Diese werden den NutzerInnen dann häufiger 
angezeigt und erscheinen als gewöhnliche Posts, die 
von NutzerInnen geliked, kommentiert und geteilt wer-
den.  

Auch für InfluencerInnen ist Werbung eine der Haupt-
einnahmequellen. Gegen Bezahlung oder Gratisproben 
testen die InfluencerInnen und empfehlen dann gege-
benenfalls die Produkte der Unternehmen. Aber auch 
ohne Bezahlung verlinken InfluencerInnen Hersteller 
von Produkten, die sie konsumieren. Nach einem Urteil 
des Landgerichts Köln müssen diese Posts jedoch nun 
als Werbung gekennzeichnet werden, unabhängig da-
von, ob die InfluencerInnen dafür einen Gegenwert er-
halten oder nicht. Als Grund für die Pflicht zur Kennt-
lichmachung auch bei unbezahlten Posts wurde ange-
geben, dass die InfluencerInnen auch dann geschäftli-
che Vorteile daraus ziehen könnten, z. B. wenn sich 
dadurch eine Zusammenarbeit mit dem Unternehmen 
ergibt (Landgericht Köln, Urteil vom 21.07.2020). Ob 
das jedoch dazu führt, dass die NutzerInnen diese In-
halte kritischer betrachten, ist unklar. Zumal nach die-
ser Regelung sehr viele Posts als Werbung gekenn-
zeichnet werden müssen.  

In einem Review, das 28 Studien zu negativen Einflüs-
sen von Online-Marketing ungesunder Produkte auf 
junge Menschen (12 bis 30 Jahre) untersuchte, konnten 
in der Mehrzahl der quantitativen Studien (17/21) ne-
gative Effekte nachgewiesen werden. Das Interesse und 
die Akzeptanz von ungesunden Produkten wurden er-
höht. In einigen Studien wurde auch der Konsum von 

1 energy-dense, nutrient-poor. 

Alkohol (n=8), Tabak (n=2) und EDNP1-Lebensmittel 
(n=1) durch entsprechendes Online-Marketing erhöht. 
Vier Studien fanden aber auch eine verringerte Auf-
nahme ungesunder Produkter nach der Exposition von 
Online-Marketing.  

Die Kernaussage der qualitativen Studien war, dass 
junge Menschen gegenüber den Anzeige-Bannern auf 
Facebook skeptisch waren. Interaktionen mit den Posts 
der Unternehmen (liken oder teilen) nahmen sie jedoch 
nicht als Werbung wahr, insbesondere, wenn diese In-
halte bei NutzerInnen ihrer Peer-Group angezeigt wur-
den. Zwei Studien fanden zudem heraus, dass es in So-
zialen Medien eine soziale Erwünschtheit gibt, bei dem 
Konsum bestimmter Alkoholmarken gesehen zu wer-
den. Im Rahmen des Reviews wurde jedoch nicht unter-
sucht, ob junge Menschen auch positiv von Online-
Marketing beeinflusst werden können (Buchanan et al. 
2018).  

In einem weiteren Review wurden 47 Studien zu Alko-
hol-Marketing über digitale Kanäle untersucht. Auch 
hier lag eine Evidenz für eine Korrelation zwischen der 
Exposition von Online-Marketing und erhöhtem Alko-
holkonsum vor. Die Werbemaßnahmen wandten sich 
besonders an ein jüngeres Publikum und regten dieses 
zu interaktivem Engagement (anklicken, liken, teilen, 
etc.) an. Es gab zudem Hinweise, dass über digitale Ka-
näle gesetzliche Beschränkungen für Alkohol-Werbung 
umgangen werden können (Lobstein et al. 2017). Zu 

Key Facts 

Werbung ist die Haupteinnahmequelle sowohl für 
Social-Media-Plattformen als auch für InfluencerInnen. 

Werbung auf Sozialen Medien findet subtiler statt und 
hat durch die persönliche Empfehlung der InfluencerIn-
nen sowie durch das interaktive Engagement (klicken, 
liken, teilen) eine intensivere Wirkung. 

Werbung kann sowohl positive als auch negative Aus-
wirkungen auf das Ernährungsverhalten haben, je nach-
dem welche Inhalte gezeigt werden. 

Ernährungsorganisationen können den Einfluss von On-
line-Marketing für positive Zwecke nutzen mit gekonn-
ten Kampagnen und/oder Public Private Partnerships. 
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ähnlichen Ergebnissen kam ein weiteres Review, das 25 
Studien untersuchte. Gesteigerter Alkoholkonsum 
wurde hier besonders dann beobachtet, wenn die  
AdressatInnen mit der Werbung interagierten (auf eine 
Anzeige klicken, liken, teilen oder Inhalte herunterla-
den). Wurde die Anzeige nur gesehen, lag keine Evi-
denz für einen höheren Konsum vor (Noel et al. 2020). 

Online-Marketing kann auch zur Steigerung eines ge-
sunden Ernährungsverhaltens genutzt werden. Um re-
levante Effekte zu erzielen, sollte die Kampagne jedoch 
eine bestimmte Größe haben. Eine Möglichkeit sind 
Public-Privat-Partnerships, um die nötigen Gelder und 
die entsprechende Reichweite aufzubringen. Soziales 
Marketing, das sich über Soziale Medien und Massen-
medien an die entsprechende Zielgruppe richtet, hat 
sich in einigen Projekten als effektiv erwiesen. Beispiels-
weise wurden mit dem United for Healthier Kids 
(U4HK)-Programm, das von Nestlé in Zusammenarbeit 
mit 50 Partnern und Stakeholdern in elf Ländern reali-
siert wurde, 3,8 Mio. Eltern mit Botschaften für eine ge-
sündere Ernährung erreicht. Das EPODE-Programm 
(Ensemble Prévenons l’Obésité des Enfants), eine Initia-
tive gegen Übergewicht bei Kindern, wurde ebenfalls 
zum Teil von der Lebensmittelindustrie gesponsert. Po-
litikerInnen auf Gemeindeebene arbeiteten hier mit 
Schulen und anderen öffentlichen Institutionen zusam-
men, um Eltern für Maßnahmen gegen Übergewicht 
bei Kindern zu begeistern (Drewnowski et al. 2018).  

Ein weiteres Review untersuchte 34 Social-Media-Kam-
pagnen gegen Softdrinks. Facebook und YouTube wur-
den hier am häufigsten verwendet, um Gesundheits-
botschaften in Video- und Textform zu verbreiten. Die 
Botschaften konzentrierten sich auf Übergewicht/Adi-
positas, Diabetes und Kardiovaskuläre Erkrankungen 
(Te et al. 2019). In einem weiteren Review, das 18 Stu-
dien zu Interventionen über Massenmedien (darunter 
auch Soziale Medien) für eine Verbesserung der Ernäh-
rung von Babys und Kleinkindern untersuchte, konnten 
15 Studien Verbesserungen bspw. beim Stillverhalten 
berichten. In den drei Studien, in denen keine Effekte 
erzielt wurden, wurden nur Informationen vermittelt 

und keine Bildungsmaßnahmen bzw. Techniken der 
Verhaltensänderung angewandt. Die AutorInnen tref-
fen keine Aussage bzgl. Unterschiede zwischen den 
verschiedenen Medienkanälen. Sie betonten hingegen, 
dass es Forschungsbedarf gibt, um die „black box“ zur 
Intervention mittels Massenmedien zu öffnen: In wel-
chem Kontext sind sie effektiv? Welche Art von Nach-
richten für welche Zielgruppe, bei welcher Intensität, 
etc.? (Graziose et al. 2018). Letztlich kann nicht pauschal 
gesagt werden, jegliche Werbung auf Sozialen Medien 
hätte grundsätzlich einen negativen Einfluss auf Ernäh-
rung und Gesundheit. Es hängt stark davon ab, welchen 
Inhalten (z. B. gesunde oder ungesunde Produkte) die 
NutzerInnen ausgesetzt sind. Dementsprechend kann 
das Verhalten in eine positive oder negative Richtung 
beeinflusst werden (Charles-Smith et al. 2015). 

Werden Soziale Medien für Marketing genutzt, ist zu 
beachten, dass es kein Einheitsrezept für alle Plattfor-
men gibt. Eine Studie mit 1.346 TeilnehmerInnen, die 
das Engagement unterschiedlicher Werbeinhalte auf 
unterschiedlichen Plattformen untersuchte, kam zu 
dem Ergebnis, dass es „die Sozialen Medien“ nicht gibt, 
dass diese Terminologie sogar eher irreführend ist. Jede 
Plattform wurde von den NutzerInnen zu unterschied-
lichen Zwecken gebraucht und bediente dementspre-
chend unterschiedliche emotionale Bedürfnisse. Face-
book beispielsweise korrelierte am höchsten mit den 
Kategorien soziale Interaktion, Aktualität und Zeitver-
treib. Facebook lieferte den NutzerInnen Vergnügen, 
Befriedigung und Entspannung. Twitter hingegen kor-
relierte mit großem Abstand mit Aktualität, danach 
folgten negative Emotionen. Es wird von NutzerInnen 
vor allem als Nachrichtenmedium gebraucht. Die In-
halte beunruhigten die NutzerInnen häufig, machten 
sie traurig, informierten sie über aktuelles Weltgesche-
hen und gaben ihnen das Gefühl, darin involviert zu 
sein. YouTube wurde für Unterhaltungszwecke, Insta-
gram zum Zeitvertreib, Pinterest für praktische Tipps 
und Ideen genutzt. Die verschiedenen Emotionen einer 
Plattform bestimmen, wie erfolgreich welche Inhalte 
sind und machen jede Plattform einzigartig (Voorveld 
et al. 2018).   
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Beispiele aus der Praxis 
Social-Media-Kampagnen für eine gesündere Ernährung 

 

The Real Bears 

Um den Konsum von Softdrinks und zuckerhaltigen 
Getränken zu reduzieren, hat das Center for Science 
in the Public Interest einen YouTube-Film mit Eisbä-
ren als Protagonisten gemacht, angelehnt an die 
Werbekampagne eines bekannten Softdrink-Her-
stellers. Die übergewichtige Eisbären-Familie trinkt 
gerne Softdrinks und erleidet deshalb schwere ge-
sundheitliche Konsequenzen wie die Amputation  
eines Beines als Folge von Diabetes. Damit soll auf 
dramatische Art und Weise auf die Folgen von zu ho-
hem Zuckerkonsum aufmerksam gemacht werden 
(Center for Science in the Public Interest 2012). 

 

 

Veränderung muss aber nicht durch das Auslösen von Angst und negativen Emotionen bei der Zielgruppe stattfinden. 
Beispiele für inspirierende Kampagnen, die mit Freude Lust auf ein gesünderes und nachhaltigeres Verhalten machen, 
sind z. B. bei der britischen Stiftung Hubbub zu finden: www.hubbub.org.uk/Listing/Category/campaigns oder bei die-
ser Gemüsekampagne: 

 

VEGPOWER 

 

VEGPOWER ist eine Kampagne der briti-
schen Food Foundation, die den Gemü-
sekonsum der Kinder in UK erhöhen soll. 
80% der britischen Kinder essen nicht 
genügend Gemüse. Die Idee für die 
Kampagne entstand aus der Feststel-
lung heraus, dass kaum Werbung für ge-
sunde Lebensmittel wie Gemüse ge-
macht wird, dafür aber oft für weniger 
gesunde Lebensmittel. 

 

Die Kampagne ist auf zehn Jahre ausgelegt, hat zahlreiche 
prominente UnterstützerInnen und eine vielfältige Präsenz 
in der Medienlandschaft. Es gibt Online-Videos, einen Re-
zepteblog, zahlreiche kinderfreundliche Printmaterialien, 
Social-Media-Challenges und Hashtags, ein Kochbuch oder 
einen interaktiven Saisonkalender (Food Foundation 2018; 
VegPower 2021).  

Quelle: https://www.youtube.com/watch?v=myxwCEGcBYc 

Quelle: https://vegpower.org.uk/ 
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Auswirkungen von Social-Media-Konsum auf Ernährung 
und Gesundheit 

Ein Review untersuchte 22 Studien zu den Auswirkun-
gen Sozialer Medien auf das Stillverhalten von Müttern. 
Die Studienlage zeigte, dass Soziale Medien die Mütter 
in ihrem Stillverhalten unterstützten, indem sie ihnen 
Informationen und soziale Unterstützung zur Verfü-
gung stellten. Wurden Soziale Medien im Rahmen eines 
RCTs gezielt genutzt, um das Stillverhalten zu verbes-
sern, hing das Ergebnis stark von der Höhe des Engage-
ments der Teilnehmerinnen ab. Nutzten die Mütter So-
ziale Medien, um sich über das Stillen zu informieren, 
schenkten sie entweder offiziellen Organisationen oder 
ihrer Peer Group besonders viel Glauben. Die Gruppen 
auf Sozialen Medien gaben den Müttern einen sicheren 
Ort, um über Anforderungen und Probleme zu spre-
chen. In diesen Gruppen formten sich soziale Normen 
und Einstellungen, in denen sich die Mitglieder durch 
die Gruppenzugehörigkeit bestätigt fühlten. Diese Nor-
men konnten jedoch sowohl dazu führen, Stillen zu un-
terstützen als auch abzulehnen – je nach Gruppeniden-
tität. Daher wäre es wichtig, Müttern zum einen diesen 
sicheren Ort zur Verfügung zu stellen. Zum anderen 
aber auch abgesicherte Informationen und fachlichen 
Rat zur Unterstützung in diesen Online-Gruppen anzu-
bieten (Orchard und Nicholls 2020).  

Zahlreiche Studien beschäftigten sich außerdem mit 
dem Einfluss Sozialer Medien auf das Körperbild und 
die Entstehung von Essstörungen. In einem Review, das 
20 Studien untersuchte, wurde ein deutlicher Zusam-
menhang zwischen der Nutzung Sozialer Medien und 
einem negativen Körperbild bzw. dem Risiko für eine 
Essstörung gefunden. Der Einfluss war größer, je mehr 
Zeit die NutzerInnen auf Sozialen Medien verbrachten 
und je häufiger sie interagierten (selbst Bilder hochla-
den, liken, betrachten, etc.) (Holland und Tiggemann 
2016). Zu einem ähnlichen Ergebnis kamen die AutorIn-
nen eines Reviews, in dem sechs Studien zu dem Zu-
sammenhang von Sozialen Medien und dem Schlank-
heitsideal bei Frauen untersucht wurden. Je mehr Zeit 
die Nutzerinnen auf Sozialen Medien verbrachten, 
desto mehr verinnerlichten sie das vorherrschende 
Schlankheitsideal. Auch hier wurde ein Zusammen-
hang zwischen den Interaktionsmöglichkeiten auf Sozi-
alen Medien und einer Störung des Körperbildes gefun-
den (Mingoia et al. 2017). In einem weiteren Review von 
67 Studien wurde konstatiert, dass in Sozialen Medien 

1 „Die körperdysmorphe Störung (body dysmorphic disorder; BDD) 
oder Dysmorphophobie ist eine relativ häufige Störung, klinisch ge-
kennzeichnet durch eine übermäßige Beschäftigung mit einem ein-
gebildeten Mangel oder einer befürchteten Entstellung der äußeren 

Inhalte zum Thema Schlankheitsideal und Aussehen in 
großen Mengen vorhanden sind und dass es einen em-
pirischen Zusammenhang zwischen der Nutzung Sozi-
aler Medien und Probleme mit dem eigenen Körper 
und dem Essverhalten gibt. Auch hier fanden die Auto-
rInnen einen größeren Zusammenhang, wenn die Nut-
zerInnen mit den Inhalten interagierten. Jugendliche 
waren eine besonders anfällige Zielgruppe (Rodgers 
und Melioli 2016). Die Ergebnisse einer Übersichtsar-
beit waren ähnlich: Der soziale Druck gut auszusehen, 
ist in Sozialen Medien sehr hoch und zugleich gibt es 
eine große Menge an extremen Inhalten, die eine Ess-
störung begünstigen können (Saul und Rodgers 2018).  

Auch in einem Review, das 26 quantitative Studien zu-
sammenfasste, wurde ein Zusammenhang zwischen 
Social-Media-Engagement und einer größeren Unzu-
friedenheit mit dem eigenen Körper, Diäthalten, restrik-
tivem Essverhalten, zu viel Essen und bewusst gesunde 
Lebensmittel auszuwählen festgestellt (Rounsefell et al. 
2020). Neben einer erhöhten Unzufriedenheit mit dem 
eigenen Körper konnte in einem Review mit 40 Studien 
auch ein Zusammenhang zur Körperdysmorphen Stö-
rung1 und der Nutzung Sozialer Medien festgestellt 
werden (Ryding und Kuss 2019). Auch in einer Metaana-
lyse 36 unabhängiger Studien konnte ein kleiner, signi-

Erscheinung. Die übermäßige Beschäftigung verursacht einen oft ho-
hen Leidensdruck und Beeinträchtigungen in sozialen, beruflichen 
oder anderen wichtigen Funktionen. Überwertige Ideen und Be-
obachtungswahn stellen weitere typische Symptome dar.“, Driesch et 
al. 2004.

Key Facts 

Es gibt zahlreiche Studien, die einen Zusammenhang 
zwischen dem Konsum Sozialer Medien und einem ne-
gativen Körperbild bzw. Essstörungen belegen. 

Die genauen Mechanismen zur Vermittlung dieses Zu-
sammenhangs sind jedoch komplex und hängen von 
vielen soziokulturellen Aspekten ab. 

Ob Soziale Medien negative Auswirkungen auf das Kör-
perbild haben, hängt von den konsumierten Inhalten 
bzw. Netzwerken in diesen Medien ab. 

Es besteht jedoch dringend Handlungsbedarf, da die 
Unzufriedenheit mit dem eigenen Körper und Anzei-
chen für Essstörungen insbesondere bei jungen Mäd-
chen dramatisch hoch ist. 
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fikanter Zusammenhang zwischen Social-Media-Nut-
zung und einer Störung des Köperbildes festgestellt 
werden, wobei jedoch die Abhängigkeitsvariablen un-
klar blieben (Saiphoo und Vahedi 2019). 

Theorien, die diese Effekte erklären: 

Zu den Theorien, die diese Effekte erklären könnten, ge-
hört die Objectification Theory, die davon ausgeht, 
dass die in Medien dargestellten (oft sexualisierten) 
Schönheitsideale Mädchen und Frauen zu Objekten re-
duzieren. Diese Sichtweise wird von den Frauen inter-
nalisiert und führt dazu, dass sie eine Beobachterper-
spektive gegenüber sich selbst einnehmen, also den  
eigenen Körper ständig nach äußeren Kriterien beurtei-
len (Fredrickson und Roberts 1997).  

Die Sociocultural Theory besagt, dass Schönheitside-
ale, die von starken sozialen Institutionen (Medien, Peer 
Groups, Eltern) präsentiert werden, als eigene Normen 
übernommen werden. Werden Menschen häufig in  
ihrem sozialen Umfeld unrealistischen Idealen ausge-
setzt und werden diese verinnerlicht, entsteht durch 
die Diskrepanz zum eigenen Körper Unzufriedenheit 
und entsprechende Maßnahmen dagegen wie Essstö-
rungen (Thompson et al. 1999; Rodgers 2016).  

Eine weitere Theorie, die häufig in Studien zu Sozialen 
Medien und Body Image angewandt wird, ist die Social 
Comparison Theory (Festinger 1954). Demnach be-
werten NutzerInnen das Verhalten ihrer Peer Group, 
wie sportliche Leistungen, Ernährungsverhalten, etc. im 
Vergleich zu ihrem eigenen Verhalten, um ein Gefühl 
dafür zu bekommen, wo sie in der Gruppe stehen (Dahl 
et al. 2016).  

In einer Studie wurden 128 College-Studentinnen zu 
verschiedenen Aspekten der Facebook-Nutzung, Body 
Image und Essstörungen befragt. Die AutorInnen fan-
den heraus, dass Facebook dazu beitragen kann, Ess-
störungen hervorzurufen und zu einem schlechteren 
Body Image beitragen kann. Allerdings nur dann, wenn 
es genutzt wird, um den eigenen Körper mit anderen zu 
vergleichen und in Diskussionen kritisch zu bewerten. 
Wird Facebook dazu genutzt, Freundschaften aufrecht-
zuerhalten und soziale Unterstützung zu bekommen, 
ging dies mit einer geringeren Gefahr, ein essgestörtes 
Verhalten zu entwickeln, einher (Walker et al. 2015). Zu 
einem ähnlichen Ergebnis kam eine Übersichtsarbeit: 
Die Nutzung Sozialer Medien war hier durchweg mit  
einem negativen Körperbild assoziiert. Besonders wich-
tig war hierbei der Vergleich des Aussehens. Diese Ef-
fekte wurden auch bereits bei traditionellen Medien be-
obachtet (Fardouly und Vartanian 2016).  

 

 

Es gibt nach Perloff (2014b) fünf Aspekte, in denen 
sich Soziale Medien von traditionellen unter-
scheiden: 

1. Interaktivität: NutzerInnen produzieren und konsu-
mieren Inhalte zugleich. 

2. Autonomie und Personalisierung: NutzerInnen ge-
stalten die Inhalte, die sie konsumieren nach ihren 
Interessen. 

3. Ich-Zentrierung: Vieles dreht sich um die Darstel-
lung der eigenen Person (Selfies, persönliche Blogs, 
persönliche Profile, etc.). 

4. Manipulation: Mittels digitaler Technologien (Vi-
deos, Animationen, etc.) wird das Gefühl einer  
eigenen, kleinen Welt vermittelt, in der Überzeu-
gungen und Meinungen leicht angepasst werden 
können. 

5. Gruppenbildung: Im Gegensatz zu Massenmedien, 
die eine große, heterogene Zuhörerschaft generie-
ren, fördern Soziale Medien die Verbindung mit 
Gleichgesinnten in kleinen Gruppen. 

Entsprechend ermöglichen Sozialen Medien den Nut-
zerInnen stärker den sozialen Vergleich: Die NutzerIn-
nen sind aufgerufen, Bilder von sich selbst zu zeigen 
und diese mit anderen zu vergleichen. So können Sel-
fies dazu führen, sich mit anderen zu vergleichen, was 
mit einem schlechteren Körperbild assoziiert ist 
(McLean et al. 2019). Besonders bei jungen Frauen 
wurde beobachtet, dass sie ein geringeres Selbstwert-
gefühl hatten, wenn sie Körperidealen nicht entspra-
chen. Bei Männern war dies weniger der Fall (García Del 
Castillo et al. 2020). Wenngleich Männer auch von den 
Köperidealen auf Sozialen Medien beeinflusst werden 
(Holland und Tiggemann 2016; Huang et al. 2020) und 
Soziale Medien auf das Körperbild homo- und bisexuel-
ler Männer einen stärkeren Einfluss haben können als 
auf heterosexuelle Männer (Filice et al. 2020). Über Likes 
werden die Vergleiche zudem quantifiziert.  

Die NutzerInnen können sich auf Sozialen Medien 
schnell in einer Welt wiederfinden, in der strenge 
Schönheitsideale propagiert werden, die dann als nor-
mal empfunden werden, dazu zählen beispielsweise 
Pro-Anorexia-Communities (#thinspiration) oder Com-
munities zu gesunder Ernährung und Fitness (#fitspira-
tion) (Custers 2015). In Studien, in denen diese Hash-
tags untersucht wurden, wurden Folgen wie ein gerin-
geres Selbstwertgefühl, geringere Zufriedenheit mit 
dem eigenen Körper, schlechtere Stimmung und ein 
höheres Risiko für eine Essstörung beobachtet (Fung et 
al. 2020). Es wurde auch ein Zusammenhang gefunden 
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zwischen problematischer Internetnutzung (Problema-
tic Internet Use, PMU1) und Essstörungen, insbesondere 
bei der exzessiven Nutzung Sozialer Medien. Die Auto-
rInnen führten dies auf die Möglichkeit zurück, sich in 
Sozialen Medien mit anderen zu vergleichen (Hinojo-
Lucena et al. 2019). 

Der Konsum Sozialer Medien führt jedoch nicht unwei-
gerlich zu einer Essstörung. Der Zusammenhang ist 
komplex und multifaktoriell. In diesem Zusammenhang 
kann noch eine weitere Theorie zu Sozialen Medien und 
dem Körperbild genannt werden. Die Gratification 

Theory geht davon aus, dass Medien nicht einfach pas-
siv konsumiert werden, sondern dass die NutzerInnen 
auf spezifische Weise mit ihnen interagieren und so ei-
nen bestimmten Nutzen aus ihnen ziehen (Katz und 
Foulkes 1962). Demnach konsumieren NutzerInnen Bil-
der von Körperidealen aus unterschiedlichen Gründen 
und reagieren auch unterschiedlich darauf (Rodgers 
2016). Die exakten Mechanismen und ob Bilder bei-
spielsweise einen größeren Einfluss haben als Text, sind 
bisher noch wenig untersucht (McCrory et al. 2020). Ab-
bildung 25 zeigt ein mögliches Wirkungsmodell 
(Rodgers 2016):

 

 

Abbildung 25: Aus Rodgers 2016, S. 131: „An integrated model of the influence of Internet on body image concerns and eating pathology“  

 
1 „Problematic Internet Use (PMU) […] can be broadly conceptualized 
as an inability to control one's use of the Internet which leads to neg-
ative consequences in daily life.“, Spada 2014, S. 3. 



79 

In einem Review, in dem 52 Studien zu Online-Selbst-
darstellung (z. B. über Selfies) untersucht wurden, 
wurden jedoch sowohl positive als auch negative 
Auswirkungen auf das eigene Körperbild gefunden. 
Das Betrachten von anderen verringerte das Wohlbe-
finden, während authentisches Selbstdarstellen in 
Online-Medien das Wohlbefinden auch erhöhen 
konnte. Zudem wurden Unterschiede bei der kultu-
rellen Herkunft auf die Effekte festgestellt. Auch Peer 
Groups hatten eine Auswirkung auf die Effekte (Bij de 
Vaate et al. 2020).   

In einer Metaanalyse von 121 verschiedenen Studien 
fanden die AutorInnen ebenso sowohl positive als 
auch negative Assoziationen zwischen der Nutzung 
Sozialer Medien und dem Selbstwertgefühl. Insge-
samt lag ein signifikanter Zusammenhang vor, dass 
Soziale Medien das Selbstwertgefühl verringern, be-
sonders bei einem intensiven Social-Media-Konsum 
(Saiphoo et al. 2020).  

Ein narratives Review, das Studien zu Blog-Communi-
ties von „Healthy-eating-Blogs“ und „Weight-loss-
Blogs“ untersuchte, stellte ebenso die unterschiedli-
chen Kommunikationsmechanismen in den verschie-
denen Gemeinschaften heraus: In der Community zu 
gesunder Ernährung wurden ein strenges Körper-
ideal und entsprechend rigide Ernährungsvorschrif-
ten propagiert; der Konsum von Lebensmitteln, die 
als ungesund klassifiziert waren, wurde mit exzessi-
vem Sport oder „Detox“-Maßnahmen beantwortet. In 
der Community der Übergewichtigen ging es vorran-
gig um soziale Unterstützung; NutzerInnen diskutier-
ten den langen Prozess des Abnehmens mit den ver-
schiedenen sozialen und psychischen Herausforde-
rungen; Schlankheitsideale wurden kritisch hinter-
fragt (Endres 2016).  

Auch soziale Netzwerke können unterschiedlich auf 
das Wohlbefinden wirken, wie in einem Review von 
29 Studien festgestellt wurde. Offline-Soziale Netz-
werke hatten einen positiven Einfluss bei Jugendli-
chen auf die Stimmung, das Selbstbewusstsein und 
das Gefühl von Einsamkeit, nicht auf das Körperbild. 
Online-Soziale Netzwerke hatten einen negativen 
Einfluss auf Faktoren der psychischen Gesundheit bei 
hohem persönlichen Einsatz, passiver Nutzung, nega-
tivem Feedback und Ausgrenzung durch Soziale Me-
dien. Es wurde aber auch ein positiver Einfluss nach-
gewiesen bei dem Erhalt von sozialer Unterstützung 
und positivem Feedback (Webster et al. 2020).  

10,0%

70,7%

14,6%

4,7%

Einstufung des Köpergewichts der 
deutschen Kinder und Jugendlichen

Untergewicht Normalgewicht Übergewicht Adipositas

48%

23%

Sind mit ihrem Körper unzufrieden
Mädchen Jungen

Abbildung 26: Körpergewicht nach IOTF- Gruppierung, Kiggs-Studie (RKI), Alter 3-17 
Jahre (Schienkiewitz et al. 2018) 

Abbildung 27: Unzufriedenheit mit dem eigenen Körper, deutsche Kinder und 
Jugendliche, Dr.-Sommer-Studie 2016 (Bauer Media Group 2016) 

28,9%

15,2%

Haben Anzeichen für eine 
Essstörung

Mädchen Jungen

Abbildung 28: Häufigkeit von Kindern und Jugendlichen mit Hinweisen auf 
eine Essstörung nach SCOFF, Alter 11-17 Jahre (Robert Koch Institut und Bun-
deszentrale für gesundheitliche Aufklärung 2008) 
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Ähnliche Ergebnisse wurden im Rahmen eines Reviews 
von 60 Studien zum Einfluss Sozialer Medien auf die 
psychische Gesundheit gefunden: Soziale Medien kön-
nen negative Effekte auslösen wie Angst, Depression, 
Einsamkeit, geringe Schlafqualität, eine allgemeine ge-
ringe psychische Gesundheit, Selbstverletzungs- und 
Suizidgedanken, Online-Mobbing, Unzufriedenheit mit 
dem eigenen Körper, Fear of Missing out und geringe 
Zufriedenheit mit dem eigenen Leben. Es wurden aber 
auch zahlreiche positive Effekte gefunden, die über So-
ziale Medien vermittelt wurden: von dem Erfahrungs-
wissen anderer profitieren, Gesundheitsinformationen 
von ExpertInnen erhalten, einen Umgang mit Depressi-
onen finden, emotionale Unterstützung und das Bilden 
von Gemeinschaften, Offline-Netzwerke ausbauen und 
stärken, sich selbst darstellen können, Identitätsbil-
dung sowie Beziehungen schaffen und aufrechterhal-
ten. Dementsprechend sind Soziale Medien ein zwei-
schneidiges Schwert. Zukünftig sollte es in Interventio-
nen und Forschung darum gehen, wie negative Seiten 
reduziert, aber die positiven Seiten Sozialer Medien ge-
stärkt werden können (Sadagheyani und Tatari 2020).  

Kampagnen zur Prävention von Essstörungen und ne-
gativen Köperbildern können Folgendes berücksichti-
gen: Betroffene werden in Sozialen Medien als beson-
ders glaubwürdig angesehen. Daher sollten Menschen, 
die betroffen waren und das Problem überwunden ha-
ben, zu Wort kommen. Die Zielgruppe sollte sich mit 
ihr/ihm identifizieren können. Soziale Normen und Kör-
perideale sollten in Frage gestellt werden und im Ge-
genzug neue Normen geschaffen werden, die junge 
Menschen dazu befähigen, selbstbewusst ihre eigenen 
Stärken zu kultivieren. Beispielsweise können Men-
schen als Vorbilder dienen, die unabhängig von ihrem 
Aussehen soziale Anerkennung erhalten (Perloff 
2014b). Ein Ziel könnte außerdem sein, die Zeit, die Ju-
gendliche auf Sozialen Medien verbringen, zu verrin-
gern. Da Soziale Medien jedoch eine immer größere 
Rolle in der Gesellschaft spielen, wird dies möglicher-
weise schwierig zu erreichen sein. Media literacy zu 
stärken und auf Soziale Medien auszuweiten, insbeson-
dere was das Bewerten und Hochladen von Bildern an-
geht, ist daher einer der wichtigsten Ansätze (Holland 
und Tiggemann 2016). In einer Meta-Analyse, die 16 In-
terventionen zu Media Health Literacy in Schulen un-
tersuchte, wurden durchweg positive Effekte auf Stö-
rungen im Körperbild, Störungen im Essverhalten und 

die Verinnerlichung eines Schlankheitsideals festge-
stellt (Zuair und Sopory 2020). Soziale Medien sollten 
zudem in der präventiven und therapeutischen Arbeit 
mit Jugendlichen zur psychischen Gesundheit berück-
sichtigt werden. Mediatoren wie soziales Vergleichen, 
geringes Selbstbewusstsein oder Fear of Missing out 
können in der psychologischen Arbeit gezielt angegan-
gen werden (Manske und Schmidt 2019). Wenn sich Er-
nährungs- oder GesundheitsexpertInnen auf Sozialen 
Medien engagieren oder Kampagnen für eine gesunde 
Ernährung über Soziale Medien verbreitet werden, 
sollte darauf geachtet werden, nicht unabsichtlich die 
Unzufriedenheit mit dem eigenen Körper unter Ju-
gendlichen noch zu vergrößern (Rounsefell et al. 2020). 
Zumal die Anonymität der Sozialen Medien auch zu ei-
ner großen Verbreitung von stigmatisierendem Inhalt 
gegenüber Übergewichtigen beigetragen hat, wie in 
einem Review hierzu festgestellt wurde (Wanniarachchi 
et al. 2020). 

Zukünftige Studien sollten als Längsschnittstudien an-
gelegt sein, zusätzliche Variablen wie Alter oder psychi-
sche Vorerkrankungen berücksichtigen und auch die 
positiven Effekte Sozialer Medien auf die Gesundheit 
untersuchen (Manske und Schmidt 2019). Bei der wei-
teren Forschungsarbeit sollte außerdem genauer un-
tersucht werden, wann Soziale Medien zu einem nega-
tiven Körperbild/Selbstwertgefühl beitragen und wann 
sie das Selbstwertgefühl stärken. Die individuellen Vo-
raussetzungen und Mechanismen sollten hier genauer 
erforscht werden. Zudem sollten Soziale Medien nicht 
isoliert betrachtet werden, sondern in einen gesell-
schaftlichen Gesamtzusammenhang aus Massenme-
dien, Peer Groups und anderen wichtigen Einflussfak-
toren gestellt werden. Auch sollten kulturelle Unter-
schiede und sexuelle Orientierung berücksichtigt wer-
den, da sie eine wichtige Rolle bei der Wahrnehmung 
und Internalisierung von Normen spielen. Es sollte vor 
allem auch untersucht werden, wie Soziale Medien 
dazu beitragen können, Selbstbewusstsein und ein ge-
sundes Verhältnis zum eigenen Körper und dem Essver-
halten zu stärken. Soziale Medien haben hier ein großes 
Potenzial für Aktivismus und Empowerment (Perloff 
2014a; Rodgers und Melioli 2016; Saiphoo et al. 2020; 
Hur und Gupta 2013; Schønning et al. 2020). Jugendli-
che sind hier als besonders vulnerable Zielgruppe an-
zusehen, die aber auch über Soziale Medien besonders 
gut erreicht werden können (Shah et al. 2019; Hur und 
Gupta 2013).
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Beispiele aus der Praxis 
Mädchen engagieren sich für Healthy Body Image 

Girls Inc. of New York City 

Diese Non-Profit-Organisation inspiriert junge Mädchen dazu, sich stark, klug und mutig zu fühlen. Eine Kombination 
aus langfristigem Mentoring, einer pro-girl Umgebung und studienbasierten Programmen befähigt junge Mädchen 
dazu, sich selbst wertzuschätzen, Risiken einzugehen und ihre Stärken zu entdecken und weiterzuentwickeln. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

NOT HEIDIS GIRL 

Gemeinsam mit der Organisation Pinkstinks haben Hamburger Mädchen einen Song auf YouTube veröffentlicht, der 
sich gegen die Fernsehsendung Germany’s Next Topmodel by Heidi Klum richtet, in der junge Frauen nach ihrem Äu-
ßeren bewertet werden und ein extremes Schlankheitsideal erfüllen müssen (Pinkstinks Germany e. V. 2018).  

Der Song greift den Hashtag #NOTHEI-
DISGIRL der Vulverines auf, der eine Pro-
testaktion auf Instagram betitelte 
(Waechter 2017). 

Das Schauen der Fernsehsendung steht 
im Zusammenhang mit einem negati-
ven Körperbild, schlechtem Selbstwert-
gefühl und Essstörungen, insbesondere 
bei Mädchen und jungen Frauen (IZI 
und ANAD e.V. 2016). 

 

 

Mind + Body 
 
Girls are given a consistent set of messages and outcomes for addressing major health issues. 
The initiative also provides girls with a variety of tools and resources to guide them in addressing 
their health-related needs.                     

  
About the Mind+Body Initiative: 

• Physical Activity: Every girl can find a type of physical activity that she not only enjoys, 
but that also accommodates her lifestyle, culture, and schedule. 

• Body Image: Girls of all shapes, sizes, weights, and capabilities have the right to feel 
good about their bodies and appreciate the bodies of others.  

• Nutrition: It is possible for girls to identify a strategy for healthy eating that works for 
her body, circumstances, budget, home life, culture, activity level. 

• Stress Management: It is important for girls to understand that stress is a normal and 
acceptable part of life and that handling stress in a healthy way is a key factor in having 
a strong and healthy body and mind.  

  
Girls deserve a supportive environment for developing and maintaining a healthy lifestyle, and they 
deserve to be involved in decisions about their health.  

Quelle: www.girlsincnyc.org 

Quelle: www.pinkstinks.de/notheidisgirl/ 
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Fazit und Empfehlungen 
 

 

Die Digitalisierung durchdringt viele unserer Lebensbe-
reiche, darunter auch den Essalltag und die Kommuni-
kation über Ernährungsthemen. Das Potenzial durch di-
gitale Vernetzung von Gesundheits- und Ernährungs-
daten zu besserer Gesundheit und mehr Lebensqualität 
beizutragen, ist groß. Digital Health ist eines der großen 
Zukunftsthemen. Die Digitalisierung sorgt für positive 
Veränderungen wie eine stärkere Vernetzung, mehr 
Transparenz, kollaborative Organisationsformen, Parti-
zipation, Gemeinschaftlichkeit und soziale Unterstüt-
zung. Wie alle technischen Entwicklungen hat aber 
auch die Digitalisierung Vor- und Nachteile und sorgt 
damit auch für negative Auswirkungen wie eine schwer 
zu bewältigende Informationsflut, Filterblasen, eine 
Fragmentierung von Öffentlichkeit, Echokammer-Ef-
fekte oder Datenschutzprobleme.  

So haben auch Soziale Medien Vor- und Nachteile. Ins-
besondere im Ernährungs- und Gesundheitsbereich 
sind diese zwei Seiten der Medaille gut zu beobachten. 
Soziale Medien ermöglichen die Bildung von Commu-
nities zu speziellen Ernährungsthemen und können un-
terstützen, z. B. bei der Gewichtsabnahme oder bei der 
Bewältigung von Krankheiten. Sie ermöglichen Aktivis-
mus und politisches Engagement für Nachhaltigkeits-
themen. Es gibt ein großes Potenzial über digitale Me-
dien das Ernährungssystem nachhaltiger und effizien-
ter zu gestalten und alternative Wirtschaftskreisläufe zu 
etablieren. Sie sorgen auch dafür, dass Menschen sich 
einfach und schnell Ernährungswissen aneignen kön-
nen und ihr Wissen auch weitergeben können. Auch für 
Ernährungsinterventionen und Maßnahmen der Ge-
sundheitsförderung bieten Soziale Medien ganz neue 
Möglichkeiten, individuelle Bedürfnisse zu erkennen 
und zu bedienen, Zielgruppen zu erreichen, Betroffene 
langfristig zu begleiten und mehr. Für die Ernährungs-
forschung können Daten aus Sozialen Medien ausge-
wertet werden, um einen Einblick in Meinungsbilder zu 
erhalten, Risikogruppen zu identifizieren, Krankheits-
ausbrüche zu verfolgen. BürgerInnen können auch bei 
der Forschung beteiligt werden. 

Aber es werden auch viele Falschinformationen ver-
breitet. InfluencerInnen haben einen großen Einfluss 
auf ihre Fans und sind sich dieser Verantwortung nicht 
immer bewusst. Werbung für zweifelhafte Produkte 
oder die Verbreitung traditioneller Rollenklischees so-
wie extremer Fitness-, Schlankheits- und Schönheits-
ideale können negative Auswirkungen auf NutzerInnen 
haben. 

Für Ernährungsorganisationen ist wichtig, anzuerken-
nen, dass Soziale Medien nicht irgendein Randphäno-
men sind, sondern dass sie in der Mitte der Gesellschaft 

angekommen sind. Derzeit nutzt zwar erst 36% der 
deutschen Bevölkerung regelmäßig Soziale Medien, 
doch für die jüngere Generation sind sie bereits der üb-
liche Weg, Informationen zu teilen und sich Wissen an-
zueignen. Für diese Generation werden Fernsehen und 
Tageszeitung zu Randphänomenen. In einigen Jahr-
zehnten werden Soziale Medien oder andere Formen 
digitaler Medien die Hauptinformationsquelle der Ge-
sellschaft sein. Bisher werden diese Medien aber im We-
sentlichen von Privatpersonen und Unternehmen be-
spielt. ExpertInnen und Organisationen, die einem 
sachlichen und fundierten Diskurs verpflichtet sind, 
sind derzeit unterrepräsentiert. Daher ist es jetzt 
höchste Zeit, den digitalen Ernährungsdiskurs aktiv 
mitzugestalten. Eine demokratische Öffentlichkeit zu 
schaffen in dieser neuen Ära der Kommunikation wird 
in den nächsten Jahrzehnten eine der wichtigsten Auf-
gaben der Gesellschaft sein. Diese Aufgabe kann je-
doch nicht allein Privatpersonen und Laien überlassen 
werden.  

Soziale Medien spielen bereits jetzt eine zentrale Rolle 
in der Ernährungskommunikation. Essen, Kochen und 
Informationen über gesunde Ernährung gehören dort 
zu den beliebtesten Themen. Damit sorgen Soziale Me-
dien auch dafür, dass sich mehr Menschen mit Ernäh-
rungsthemen auseinandersetzen. Das führt dazu, dass 
Ernährungskommunikation alltagsnaher ist und viel 
stärker die Interessen der VerbraucherInnen abbildet. 
Soziale Medien bergen ein ungeheures Veränderungs-
potenzial. Das hierarchische Experten-Laien-Verhältnis, 
wie es möglicherweise bisher zu stark in der Ernäh-
rungskommunikation praktiziert wurde, erodiert. Es fin-
det ein Empowerment der Laien statt, da sie nicht nur 
die Möglichkeit erhalten, ihre Sicht der Dinge zu schil-
dern, sondern auch anderen Menschen Ratschläge er-
teilen dürfen. In Sozialen Medien wird dem Alltagswis-
sen eine größere Bedeutung beigemessen als dem Ex-
pertenwissen. Gegenüber institutionellen Maßnahmen 
der Ernährungskommunikation sind Soziale Medien da-
her für den Verbraucher wesentlich attraktiver. Sie be-
ziehen die Zielgruppe mit ein und nutzen story telling, 
um von der persönlichen Betroffenheit zu erzählen. Da-
mit wird eine emotionale Bindung hergestellt, und das 
jeweilige Ernährungskonzept erhält gleichzeitig den 
Beweis der Machbarkeit und vermittelt den Eindruck 
von Authentizität.  

Die Kommunikation von Ernährungsthemen, losgelöst 
vom jeweiligen sozialen Kontext der Zielgruppe, ist 
problematisch, wenn es um Verhaltensänderung geht. 
Soziale Medien können hier eine wichtige Lücke schlie-
ßen, indem sie eine Vielzahl an alltagspraktischen 
Handlungsanleitungen zur Verfügung stellen. Leider 
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wurde die Bedeutung dieses Laienwissens wissen-
schaftlich oft vernachlässigt. „Das Laiensystem arbeitet 
auf der Basis eines Alltagswissens und Systems an Vor-
stellungen, das zwar vielfach von Expertinnen und Ex-
perten beeinflusst werden kann, aber sich wesentlich 
eigenständig entwickelt.“ (Faltermaier 2020, o.S.) Sozi-
ale Medien haben hier großes Potenzial, diesen wichti-
gen Erfahrungsschatz abzubilden und auszubauen. 
VerbraucherInnen brauchen aber auch mehr Orientie-
rung, was verlässliche Ernährungsinformationen sind 
und wo man sie finden kann. Das wäre eine wichtige 

Aufgabe für ErnährungsexpertInnen und -organisatio-
nen.  

Soziale Medien bergen Risiken und es kostet Zeit, sich 
mit ihnen auseinanderzusetzen. Sicherlich können 
manche Inhalte auch abschreckend wirken, weil sie  
einen vollkommen anderen Zeitgeist widerspiegeln. 
Aber für die Ernährungswissenschaft, für ExpertInnen, 
für öffentliche Organisationen gibt es so viel Potenzial, 
das nur darauf wartet, stärker genutzt zu werden.
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Empfehlungen 

Für ErnährungsexpertInnen wird es eine zentrale Aufgabe sein, sich als ExpertInnen neu 
zu positionieren: 

• Zunächst: Beobachten, was in Sozialen Medien 
passiert

• Lernen, Expertenwissen den Sozialen Medien 
angemessen zu vermitteln (story tellling, Nut-
zerInnen einbinden, multimediale Informati-
onsvermittlung, verständliche Wissenschafts-
kommunikation, etc.)

• Den Kontakt zu wichtigen InfluencerInnen su-
chen und mit ihnen zusammenarbeiten bzw.
gemeinsam deren Ernährungsinhalte fundie-
ren

• Orientierung bei VerbraucherInnen schaffen
mittels zentraler, digitaler Anlaufstellen zu den 
verschiedenen Ernährungsthemen

• Expertenwissen bündeln und gemeinsam me-
dial auftreten, z. B. in Form digitaler Vernet-
zungsstellen

• Umgang mit digitalen Medien in die Ausbil-
dung von ErnährungsexpertInnen integrieren,
z. B. im Studium, über Weiterbildungen oder
Klausurtagungen, Beratungsangebote für
einen erfolgreichen Social-Media-Auftritt, etc.

Ernährungsorganisationen müssen den Diskurs in Sozialen Medien aktiv mitgestalten 
und Digitalität als neue Realität annehmen, denn das wird die Zukunft sein. 

Hierbei sollten verschiedene Ebenen angegangen werden: 

Moderierte und fachlich begleitete Orte für soziale Unterstützung 
schaffen 

Eine zentrale Erkenntnis der Interventionsstudien für ein gesünderes Ernährungsverhal-
ten war, dass soziale Unterstützung eine wichtige Technik der Verhaltensänderung war 
und diese über Soziale Medien bereitgestellt werden kann. Die Online-Communities für 
Diabetes-Erkrankte sind in den USA beispielsweise schon sehr erfolgreich. Für ernäh-
rungsbedingte Erkrankungen können verschiedene Online-Communities geschaffen 
werden, die grundsätzlich oder bei Bedarf fachlich begleitet werden. Dieses Angebot 
kann eine wichtige Lücke in der Ernährungsprävention und -therapie schließen. Sie kön-
nen zudem auch wichtige Anlaufstellen für fachlich fundierte Gesundheitsinformationen 
im Internet sein. Gleichzeitig sollte intensiver erforscht werden, welche Techniken der 
Verhaltensänderung bei welcher Zielgruppe funktionieren und wie sie über Soziale Me-
dien bereitgestellt werden können. Digitale Medien können reale Begleitung jedoch 
nicht ersetzen. Größerer Erfolg wurde erzielt, wenn die beiden Elemente kombiniert wur-
den. Eine intensive und langfristige Face-to-Face-Betreuung in Kombination mit digita-
len Angeboten wäre optimal. 

Menschen befähigen, nachhaltige und gesundheitsförderliche 
Ernährungsumgebungen zu schaffen 

Bereits jetzt nutzen zahlreiche Start-Ups und gemeinnützige Organisationen digitale 
Technologien, um das Ernährungssystem nachhaltiger zu machen und den Zugang zu 
frischen, gesunden Lebensmitteln für alle zu ermöglichen. Diese Initiativen müssen un-
terstützt und ausgebaut werden. Finanzielle Förderung ist dabei eine wichtige Voraus-
setzung. Es können aber zudem auch digitale Tools oder Plattformen sowie digitales In-
formations- und Bildungsmaterial entwickelt werden, die von allen genutzt werden kön-
nen. So entstehen „Keimzellen nachhaltiger Ernährungssysteme“, wie es beim Bundes-
zentrum für Ernährung formuliert wird (Maschkowski 2021; siehe auch Antoni-Komar 
2019). 

1 

2 
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Gegen Falschinformation vorgehen und fachliche Exzellenz aus-
zeichnen 

Falschinformationen im Gesundheits- und Ernährungsbereich sind weit verbreitet und 
können ernsthafte gesundheitliche Schäden zur Folge habe. Es scheint so, dass viele Ver-
braucherInnen diese Informationen auch ernst nehmen und davon ausgehen, dass sie 
richtig sind, nur weil sie im Internet stehen. VerbraucherInnen brauchen hier mehr Ori-
entierung. Die Verbreitung von Falschinformationen sollte keine hinzunehmende Ne-
benwirkung Sozialer Medien sein, sondern muss aktiv angegangen werden. Hier müssen 
sich vor allem die Plattformbetreiber und die InfluencerInnen ihrer Verantwortung be-
wusstwerden und in die Pflicht genommen werden. Informationen schaffen Realität. Da-
her muss Falschinformation effektiv bekämpft werden. Gleichzeitig gibt es viele Akteu-
rInnen, die fundiert recherchieren und journalistische bzw. wissenschaftliche Standards 
einhalten. Diese AkteurInnen sollten belohnt und sichtbar gemacht werden, z. B. mit  
einem Label oder Zertifikat. Der HON Code wurde hier als Beispiel aufgeführt. Etwas ähn-
liches könnte auch für den Ernährungsbereich etabliert werden. Das könnte auch ein An-
reiz für InfluencerInnen sein, sich mit diesen Standards auseinanderzusetzen und sich 
weiterzubilden, um bessere und fundiertere Informationen für ihre Follower zur Verfü-
gung zu stellen. 

Maturity Models oder Roadmaps für digitale Kommunikation in 
Institutionen entwickeln 

Ernährungsorganisationen pflegen bisher oft noch einen zaghaften Umgang mit Sozia-
len Medien. Eine gute Social-Media-Präsenz aufzubauen kostet Zeit und Energie. Doch 
es besteht eine gesellschaftliche und politische Notwendigkeit, diese neue Öffentlichkeit 
mitzugestalten. Schon jetzt üben digitale Medien einen großen Einfluss aus und dieser 
wird sich in den nächsten Jahrzehnten noch verstärken. Institutionen und Organisatio-
nen aus dem Ernährungsbereich müssen dazu aufgerufen werden, ihre fachliche Kom-
petenz dort miteinzubringen. Viele wissen aber vielleicht nicht wie oder kennen die ver-
schiedenen Möglichkeiten nicht. Ein Entwicklungsmodell oder ein Leitfaden könnte hier 
Orientierung schaffen: Wo stehen wir mit unserer digitalen Kommunikation? Welche 
Möglichkeiten haben wir angesichts unserer Ressourcen? Was wäre das Ziel für unsere 
Organisation? Wo bekommen wir Informationen und Unterstützung? 

Medienimmunisierungstrainings für Jugendliche und junge Er-
wachsene ausbauen 

Die sogenannten Digital Natives wachsen zwar mit den neuen Medien auf, doch das 
heißt nicht, dass sie nicht auch überfordert oder verloren sein können. Medientrainings 
werden bereits jetzt in einigen Schulen oder Jugendeinrichtungen durchgeführt und es 
gibt auch zahlreiches Bildungsmaterial zu diesem Thema (z. B. www.mediamanual.at  
oder www.ins-netz-gehen.de). Es ist wichtig, dass Kinder und Jugendliche lernen, wie sie 
sich in der digitalen Welt bewegen können, welche Möglichkeiten sie ihnen eröffnet, 
aber auch welche Risiken es gibt z. B. beim Datenschutz. Zu den in Sozialen Medien ver-
breiteten Schönheits- und Schlankheitsidealen gibt es bisher noch wenig Bildungsmate-
rial. Insbesondere Mädchen und junge Frauen sind hier stark betroffen. Sie sollten lernen, 
die verbreiteten Ideale, aber auch traditionelle Rollenverteilungen, wie sie von vielen In-
fluencerInnen praktiziert werden, zu hinterfragen. Es sollten ihnen auch alternative weib-
liche Role-Models gezeigt werden, die unabhängig von ihrem Aussehen sozial anerkannt 
und erfolgreich sind. 

3 

4 
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Ein kontinuierliches Content-Screening etablieren 

Soziale Medien liefern einen großen Pool an verschiedenen Daten, die anonymisiert aus-
gewertet und erforscht werden können. Hierfür wurden vielfältige Möglichkeiten aufge-
zeigt von Krisenbeobachtung und -kommunikation, über Identifikation von Risikogrup-
pen bis hin zur Analyse von Bedürfnissen bestimmter Bevölkerungsgruppen. Auch um 
die Trends und Verbreitung von Falschinformationen frühzeitig zu erkennen und gezielt 
reagieren zu können, sollte ein kontinuierliches Content-Screening etabliert werden. 
Dies könnte politischen Organisationen wichtige Einblicke liefern. Die Zusammenarbeit 
mit den Plattform-Betreibern, die Entwicklung guter Screening-Methoden und der Ein-
satz neuer Technologien wie machine learning können hier hilfreich sein. 

Forschung weiter ausbauen 

Die Studienrecherche hat in vielen Bereichen Forschungsbedarf identifiziert. Grundsätz-
lich waren viele Studien nicht langfristig genug angelegt und haben zu wenig die ge-
nauen Mechanismen und erfolgreichen Faktoren identifiziert. Wichtige Forschungsfra-
gen sind: 

• Welche Techniken der Verhaltensänderung helfen, effektiv und langfristig das Ernäh-
rungsverhalten zu ändern und wie können diese über Soziale Medien bereitgestellt
werden? Wie können sich digitale und traditionelle Kanäle sinnvoll ergänzen?

• Wie können bestimmte Zielgruppen über die einzelnen Plattformen erreicht wer-
den?

• Wie können Menschen langfristig in Online-Interventionen oder Online-Communi-
ties eingebunden werden? Wie kann die Partizipation und das Engagement erhöht
werden?

• Wie können Daten aus Sozialen Medien sinnvoll genutzt werden? Wie können Sozi-
ale Medien noch besser für die Krisen- und Wissenschaftskommunikation genutzt
werden? Wie können BürgerInnen über Soziale Medien an der Forschung beteiligt
werden?

• Wie findet die genaue Vermittlung von Social-Media-Nutzung und negativen ge-
sundheitlichen Auswirkungen statt? Wann sind Soziale Medien förderlich für Körper-
bild und Ernährungsverhalten und wann sind sie schädlich?

Eine nationale Social-Media-Strategie: Alle relevanten Akteure 
einbeziehen 

Um Soziale Medien langfristig mitzugestalten und einen demokratischen Ernährungsdis-
kurs im digitalen Raum zu etablieren, sollten mittel- und langfristige Strategien entwi-
ckelt werden, an der die verschiedenen ErnährungsakteurInnen beteiligt werden. Ver-
schiedene AkteurInnen können hier verschiedene Aufgaben übernehmen und ihre un-
terschiedlichen Kompetenzen einbringen, um nachhaltig und effektiv dazu beizutragen, 
dass positive Aspekte Sozialer Medien gestärkt und negative minimiert werden. 

Stärken und Schwächen der Studienrecherche 

Durch die Recherchestrategie konnte ein sehr breites Feld an verschiedenen Ernährungsthemen abgedeckt werden. 
Aufgrund der großen Menge an verfügbaren Studien zu Ernährung in Sozialen Medien wurden nur Reviews einge-
schlossen. Dies hat den Vorteil, dass ein großer Wissenstand abgedeckt werden konnte. Allerdings basieren die Erkennt-
nisse somit auf der Qualität der Reviews und der Einschätzung anderer AutorInnen. Da Reviews von der Erstellung bis 
zur Veröffentlichung eine gewisse Zeit in Anspruch nehmen, wurden somit aktuelle Studien nicht eingeschlossen. Ein-
gehende Recherchen zu spezifischeren Themen könnten somit zusätzliche Erkenntnisse liefern.  

6 
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Glossar 

Blog

Kurzform von Weblog (webbasiertes Tagebuch); ein-
fach zu erstellende und zu aktualisierende Internetsei-
ten, in denen die/der BetreiberIn (Blogger/in) Inhalt 
einträgt, welcher mit einem Datum versehen ist und in 
umgekehrt chronologischer Reihenfolge angezeigt 
wird. 

Blogosphäre 
Masse aller Blogs und ihre Vernetzung bzw. Gruppen-
bildung untereinander. 

Chronik

Rückwärts chronologisch geordnete Anzeige der Bei-
träge in Facebook der abonnierten NutzerInnen 
(Freunde), persönliche Startseite (bei Twitter Timeline 
genannt). 

Community 
Gemeinschaft aller oder einer spezifischen Gruppe von 
Social-Media-NutzerInnen. 

Digitalisierung

Umwandlung von Informationen in „bits“ (binäre Co-
dierungen), Informationen können dadurch in einem 
elektronischen Kommunikationsnetz übertragen wer-
den. 

Feed

In Sozialen Netzwerken: die sich ständig aktualisie-
rende Anzeige der aktuellen Beiträge 
In Blogs: enthält die Inhalte eines Blogs in vereinfach-
ter Form, meist die Titel der einzelnen Beiträge. Sie 
können von interessierten LeserInnen mittels Feedrea-
der abonniert werden, wodurch LeserInnen auch se-
hen, ob es einen neuen Beitrag gibt.  

Follower 
Social-Media-NutzerInnen, die Beiträge einer/s ande-
ren NutzerIn abonniert haben. 

Freunde/Friends 
Social-Media-NutzerInnen, deren Beiträge man selbst 
abonniert hat bzw. mit denen man sich vernetzt hat. 

Gatekeeping

Vorgang, der besagt, dass Massenmedien in ihrer Wir-
kungsweise Einfluss darauf nehmen können, was ver-
öffentlicht wird und was nicht. 

Hashtag

Mit dem # kann in Sozialen Medien einer Nachricht ein 
bestimmtes Stichwort (Tag: siehe Tagging) zugeordnet 
werden. Den Nutzern fällt es damit leichter, Nachrich-
ten zu einem bestimmten Thema zu finden, z. B. 
#healthydiet.  

Kommentare

In den meisten Anwendungen Sozialer Medien haben 
die LeserInnen die Möglichkeit, Beiträge zu kommen-
tieren. Hier entstehen nicht selten angeregte Diskussi-
onen zwischen den NutzerInnen. 

Microblog

Form des Blogs, in dem Nutzer Nachrichten mit be-
grenzter Textlänge erstellen können, die von anderen 
abonniert werden können. Bekanntester Anbieter: 
Twitter. Theoretisch können auch Statusmeldungen in 
Sozialen Netzwerken als Microblogging bezeichnet 
werden. 

Permalinks / permanente Links

Jedem Eintrag wird eine eigene URL (Internetadresse) 
zugeordnet. Das ermöglicht es auf einen bestimmten 
z. B. Blog-Eintrag und nicht auf die gesamte Internet-
seite zu verlinken. Texte können so verknüpft oder
frühere Einträge zitiert werden.

Pinnwand 
Oberfläche, auf der NutzerInnen Sozialer Netzwerke 
Nachrichten direkt auf dem Profil des Empfängers hin-
terlassen. Diese können, je nach persönlichen Einstel-
lungen, öffentlich gesehen werden. 

Podcast 
Vom Nutzer selbst produzierte Audio- oder Videodatei, 
die mittels RSS von anderen Nutzern abonniert wer-
den, heruntergeladen, auf mobilen Geräten und abge-
speichert werden können. 

Posting / Post 
Mitteilung innerhalb einer Community. Nachrichten, 
die für alle zugänglich sind, ähnlich wie ein Zettel an 
einem schwarzen Brett. Zum Beispiel Einträge eines 
Blogs, die dessen Hauptbestandteil ausmachen oder 
Nachricht auf einer Facebook-Seite.  
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Profil 
Selbst gewählte Präsentation der/des NutzerIn in Sozi-
alen Netzwerken. Die/der NutzerIn kann selbst ent-
scheiden, welche Daten sie/er eingibt und welche da-
von für andere sichtbar sind.  

Prosumer 
Komposition aus Produzent und Konsument, versinn-
bildlicht die neue Rolle der NutzerInnen Sozialer Me-
dien, die sowohl Inhalte produzieren, als auch konsu-
mieren. 

RSS

Really Simple Syndication (wirklich einfache Vertei-
lung). Bestimmtes Dateiformat, welches es ermöglicht 
aktuelle Neuigkeiten z. B. zu einem bestimmten Thema 
direkt z. B. per E-Mail zugeschickt zu bekommen. Die 
RSS-Dateien werden dazu im RSS-Feed bereitgestellt 
und werden in regelmäßigen Abständen abgefragt. 

Statusmeldung

Social-Media-Funktion, die es ermöglicht, kurze Texte, 
Bilder oder Videos zu veröffentlichen. Diese werden in 
umgekehrt chronologischer Reihenfolge den befreun-
deten Nutzern angezeigt. Die Kontakte haben dann 
verschiedene Möglichkeiten den Beitrag zu bewerten, 
zu kommentieren oder mit anderen Nutzern zu teilen. 

Social Media 
Aus dem Web 2.0 entstandene kollaborative Organisa-
tionsformen der NutzerInnen, auch Soziale Medien 
oder Social Web genannt. Sie basieren im Wesentli-
chen auf webbasierten Anwendungen, die für Men-
schen den Informationsaustausch, den Beziehungsauf-
bau und deren Pflege, die Kommunikation und die kol-
laborative Zusammenarbeit in einem gesellschaftli-
chen oder gemeinschaftlichen Kontext unterstützen 
sowie den Daten, die dabei entstehen und den Bezie-
hungen zwischen Menschen, die diese Anwendungen 
nutzen. 

Social Network 
(Loser) Zusammenschluss von Menschen im Web 2.0, 
die mittels Social-Media-Plattformen Verbindungen 
und Beziehungen herstellen. Auch Soziale Netzwerke 
oder Online Social Network (OSN) genannt. Bekanntes-
tes Beispiel: Facebook. 

Social Sharing 
Möglichkeit, mittels Sharing-Plattformen über das In-
ternet Daten zu verwalten. Die Daten sind privat oder 
öffentlich zugänglich, können kategorisiert, geteilt, mit 
anderen Daten kombiniert oder von anderen NutzerIn-
nen kommentiert werden. Bekannteste Beispiele sind 
YouTube (Videos), flickr (Fotos). 

Tagging

Möglichkeit, einem Beitrag ein Stichwort zuzuordnen. 
Aus den Stichworten können Übersichten z. B. in den 
Blogs erstellt werden. 

Timeline 
Rückwärts chronologisch geordnete Anzeige der Bei-
träge in Twitter der abonnierten NutzerInnen (Friends), 
persönliche Startseite, bei Facebook Chronik genannt. 

Traffic 
Datenverkehr in einem technischen System; immer 
wenn Informationen ausgetauscht werden, entsteht 
Traffic. 

Tweet 
öffentliche Nachricht einer/s Twitter-NutzerIn, max. 
Zeichenanzahl: 280. 

Twitter 
Social-Media-Plattform, bekanntester Anbieter für 
Microblogging. 

Web 2.0

Allgemein der Trend, dass Internetauftritte durch die 
NutzerInnen mitbestimmt werden können. Der Fokus 
liegt dabei auf einem neuen entwicklerischen und öko-
nomischen Geist der Softwareunternehmen, der neue 
technische Möglichkeiten schafft. 

Weight-loss-Blogs 
Blogs, die sich ausschließlich mit dem Thema Abneh-
men beschäftigen, meist geschrieben von Überge-
wichtigen, die von ihren Erfahrungen berichten. 

Wiki 
Hypertext-System für Webseiten, deren Inhalte von 
den Nutzern nicht nur gelesen, sondern auch direkt 
online beschrieben oder gänzlich neu erstellt werden 
können, berühmtestes Beispiel: Wikipedia. 
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C
hau et al. 2018 

16 
A

dolescents 
Y

oung adults 
(ages 10–19; 
ages 18–25) 

social m
edia 

(W
hatsA

pp, T
w

itter, F
a-

cebook); com
m

unication 
(E

-M
ail); A

pps; gam
ifica-

tion 

E
ducation (diet and nutrition 

inform
ation for users); track-

ing health; social support (in-
cluding parents, peer-support, 
m

entoring) 

11 out of the 16 studies had at least one 
significant 

nutrition-related 
clinical 

or 
behavioral outcom

e. 

T
he results show

 that use of social m
edia 

in public health interventions for im
proving 

nutrition 
am

ong 
adolescents 

and 
young 

adults is lim
ited but prom

ising. 

C
otter et al. 2014 

9 
adults w

ith type 
2 diabetes 

Internet based interven-
tions (social m

edia, 
m

H
ealth, W

ebsites, text 
m

essages) 

B
ehavior change techniques 

2 studies dem
onstrated im

provem
ents 

in diet and/or physical activity and 2 
studies dem

onstrated im
provem

ents in 
glycem

ic control com
paring w

eb-based 
intervention 

w
ith 

control. 
S

uccessful 
studies w

ere theory-based, included in-
teractive com

ponents w
ith tracking and 

personalized 
feedback, 

and 
provided 

opportunities for peer support. W
ebsite 

utilization declined over tim
e in all stud-

ies that reported on it. 

W
eb-based strategies provide a viable op-

tion for facilitating diabetes self-m
anage-

m
ent. F

uture research is needed on the use 
of w

eb-based interventions in underserved 
com

m
unities and studies exam

ining w
eb-

site 
utilization 

patterns 
and 

engagem
ent 

over tim
e. 

D
um

as et al. 2018 
47 

A
dults, adult 

w
om

en, young 
adult, pregnant 
w

om
en, colle-

giate athletes 

D
iscussion forum

s, 
blogs, social netw

orking 
sites 

P
rom

oting 
m

ulticom
ponent 

behavior change, professional 
dietetic education,  

positive, neutral, and m
ixed effects 

re-lated to users’ health behaviors and 
sta-tus 

(eg, 
dietary 

intakes 
and 

body w
eight), participation rates, and 

profes-sional know
ledge� 

R
esearch on social m

edia in dietetic prac-
tice is at its infancy, but it is grow

ing fast. 

E
laheebocus 

et 
al. 

2018 
134 

N
ot specified 

S
ocial m

edia 
B

C
T

s: Identity representation, 
C

om
m

unication, 
peer 

group-
ing, data sharing, com

petition, 
activity 

data 
view

ing, 
online 

social netw
ork 

T
he m

ajority of studies (70%
) reported 

positive 
outcom

es, 
follow

ed 
by 

28%
 

finding no effects w
ith regard to their re-

spective objectives and hypothesis, and 
2%

 of the studies found that their inter-
ventions had negative outcom

es. 

T
he m

ain effects identified to be associated 
w

ith the inclusion of social m
edia features 

in behavioral interventions w
ere about us-

age 
or 

engagem
ent 

of 
participants; 

en-
hanced perception of social support, help-
fulness, satisfaction, and m

otivation; and 
lastly, behavioral outcom

e. 
E

lnaggar et al. 2020 
7 

P
atients w

ith di-
abetes m

ellitus 
(w

ith all sub-
types) and/or 
C

V
D

, including 
stroke 

peer-to-peer 
use 

of 
so-

cial m
edia for self-care 

P
eer-to-peer-engagem

ent: 
com

m
unicating 

w
ith 

other 
people experiencing the sam

e 
chronic 

condition 
to 

learn 
m

ore 
about 

controlling 
and 

m
anaging their condition 

T
here w

as significant heterogeneity in 
the study designs, m

ethodologies, and 
outcom

es 
applied, 

but 
all 

studies 
show

ed favorable results on either dis-
ease m

anagem
ent or clinical outcom

es, 
behavioral outcom

es, quality of life, and 
self-efficacy. T

he quality of studies w
as 

highly variable. 

T
he future landscape of social m

edia use 
for patient self-care is prom

ising. H
ow

ever, 
current 

use 
is 

nascent. 
O

ur 
extensive 

search yielded only 7 studies, all of w
hich 

included diabetes, indicating the m
ost in-

terest and dem
and for peer-to-peer interac-

tion on diabetes self-care. F
uture research 

is needed to establish efficacy and safety in 
recom

m
ending 

social 
m

edia 
use 

am
ong 

peers for diabetes self-care and other con-
ditions. 

F
ung et al. 2020 

66 
N

ot specified 
Im

age-based S
ocial M

e-
dia (Instagram

, P
interest, 

T
um

blr, F
lickr) 

M
ost observational studies, a 

few
 studies attem

pted to use 
im

age-based social m
edia as 

intervention tools, but the re-
sults w

ere m
ainly exploratory. 

O
f these 66 articles, 59%

 covered m
en-

tal health or substance abuse. D
ata re-

trieval 
and 

sam
pling 

m
ethods 

varied 
greatly across studies. 

G
aps rem

ain in understanding how
 social 

m
edia users com

m
unicate about health-re-

lated issues on these im
age-sharing social 

m
edia sites. H

ow
 health care and public 

health professionals can com
m

unicate ef-
fectively on such sites deserves further re-
search. 
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Johns et al. 2017 
11 

A
dults 

F
acebook, custom

 w
eb-

sites w
ith social com

po-
nents (eg, forum

s), other 
social 

m
edia 

outlets 
(T

w
itter, 

P
interest, 

Y
ouT

ube) 

H
ealth 

prom
otion 

for 
behav-

iour change, education 
S

tudies 
found 

that 
the 

inclusion 
of 

online, social elem
ents did not enhance 

sm
oking cessation or w

eight loss; how
-

ever, tw
o sm

all studies of short duration 
suggested 

that 
use 

of 
social 

m
edia 

could im
prove physical activity levels. 

T
here w

as insufficient evidence of qual-
ity 

to 
determ

ine 
the 

effectiveness 
of 

health prom
otion delivered using social 

m
edia to im

prove health. 

K
lassen et al. 2018 

21 
Y

oung adults 
S

ocial M
edia 

T
he 

m
ain 

purpose 
of 

social 
m

edia 
w

as 
to 

provide 
infor-

m
ation and social support to 

participants. 

Interventions had a positive statistically 
significant 

im
pact 

on 
nutritional 

out-
com

es in 1/9 trials. E
ngagem

ent w
ith 

the social m
edia com

ponent of inter-
ventions varied, from

 3 to 69%
. Y

oung 
adults appear to be open to receiving 
healthy eating and recipe tips through 
social m

edia, how
ever, they are reluc-

tant to share personal w
eight-related in-

form
ation 

on 
their 

online 
social 

net-
w

orks. 

U
sing social m

edia effectively for social 
support, either via private groups or pub-
lic pages, requires careful evaluation as 
its 

effectiveness 
is 

yet 
to 

be 
dem

on-
strated 

in 
experim

ental 
designs. 

C
on-

cerns about public social m
edia use m

ay 
be a contributing factor to poor engage-
m

ent. F
uture research should consider 

how
 to best engage w

ith young adults 
using social m

edia, how
 to m

ore effec-
tively use social m

edia to support young 
adults and to facilitate social and peer-
to-peer 

support 
in 

m
aking 

healthier 
choices. 

Laranjo et al. 2015 
12 

N
ot specified 

S
ocial N

etw
ork S

ites: F
a-

cebook w
as the m

ost uti-
lized 

S
N

S
, 

follow
ed 

by 
health-specific 

S
N

S
s, 

and T
w

itter 

E
ducation via text m

assaging, 
podcasts etc. self-m

onitoring, 
online com

m
unities, personal-

ized feedback, goal setting 

A
 positive effect of S

N
S

 interventions 
on health behavior outcom

es w
as found 

(H
edges’ g 0.24; 95%

 C
I 0.04 to 0.43). 

O
verall, S

N
S

 interventions appeared to 
be 

effective 
in 

prom
oting 

changes 
in 

health-related behaviors, and further re-
search regarding the application of these 
prom

ising tools is w
arranted. 

M
aher et al. 2014 

10 
P

opulation (child 
and 

adult, 
healthy and dis-
ease) 

O
nline 

social 
netw

ork 
sites 

and 
m

ulti-com
po-

nent interventions  

Inform
ation, 

education, 
chal-

lenges, online support groups 
N

ine of the 10 included studies reported 
significant im

provem
ents in som

e as-
pect of health behavior change or out-
com

es 
related 

to 
behavior 

change. 
H

ow
ever, 

effect 
sizes 

for 
behavior 

change w
ere generally sm

all. 

W
hile several studies show

 prom
ise, re-

search is needed to determ
ine how

 to 
m

axim
ize 

retention 
and 

engagem
ent, 

w
hether behavior change can be sus-

tained in the longer term
, and to deter-

m
ine how

 to exploit online social net-
w

orks to achieve m
ass dissem

ination. 
M

ita et al. 2016 
16 

N
ot specified 

S
ocial M

edia, online dis-
cussion 

groups, 
E

-M
ail, 

W
ebsites, O

nline B
lack-

boards 

B
C

T
s: E

ducation, social sup-
port, self-tracking, goal setting 

M
eta-analysis of all trials show

ed no 
significant 

differences 
(standardized 

m
ean difference [S

M
D

] −
0.14; 95%

C
I 

−
0.28 to 0.01), w

ith sim
ilar findings for

physical 
activity 

(S
M

D
 

0.07; 
95%

C
I

−
0.25 to 0.38), body w

eight (S
M

D
 0.07;

95%
C

I −
0.17 to 0.20), and fruit and veg-

etable intake (S
M

D
 0.39; 95%

C
I −

0. 11
to 0.89).

T
rials assessing social m

edia interven-
tions aim

ed at m
odifying risk factors for 

noncom
m

unicable 
diseases 

show
ed 

that social m
edia use im

proved the pri-
m

ary outcom
es, but the overall quality of 

the included studies lim
its the generali-

zability of these findings. 

M
ontague 

und 
P

erchonok 2012 
125 

historically 
un-

derserved popu-
lations 

30 types of technology: 
S

ocial 
M

edia, 
cell 

phones, videotapes etc. 

E
ducation, 

inform
ation, 

com
-

m
unication 

betw
een 

patient 
and physician and others 

O
f the 67 papers that tested a culturally 

inform
ed technology, 66 found the tech-

nology successful in at least one of the 
evaluated m

etrics; this points to the fact 
that health technology is an effective 
m

ethod to im
prove the health of histori-

cally underserved populations. 

W
hile the review

ed studies show
 how

 
technology can be used to positively af-
fect 

the 
health 

of 
historically 

under-
served populations, the technology m

ust 
be tailored tow

ard the intended popula-
tion, as personally relevant and contex-
tually situated health technology is m

ore 
likely than broader technology to create 
behavior changes. 
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nd
 7

0 
%

 
of
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er
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ef
fe

ct
iv

e 
in

 
pr
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ot
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ys
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nd
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ea
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nd
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ea
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 tr
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Y

ou
ng

 
ad

ul
ts

 
(1

8-
 t

o 
35

-y
ea

r-
ol

ds
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S
oc

ia
l 

M
ed

ia
 o

r 
G

am
es

 
(f

or
um

/b
lo

gs
 

(n
=

5)
, 

F
a-

ce
bo

ok
 

(n
=

5)
, 

T
w

itt
er

 
(n

=
1)

, 
Y

ou
T

ub
e 

(n
=

1)
, 

an
d 

ch
at

 
ro

om
s 

(n
=

1)
, 

V
irt

ua
l 

re
al

ity
 

ga
m

es
 

(n
=

3)
, w

eb
-b

as
ed

 g
am

es
 

(n
=

2)
, 

an
d 

a 
m

ob
ile

 a
p-

pl
ic

at
io

n 
(n

=
1)

) 

B
C

T
s,

 n
ot

 s
pe

ci
fie

d 
O

ve
ra

ll 
qu

al
ity

 o
f s

tu
di

es
 w

as
 lo

w
. E

ig
ht

 
(R

C
T

 n
=

6)
 o

f 
11

 s
oc

ia
l 

m
ed

ia
-b

as
ed

 
st

ud
ie

s 
de

m
on

st
ra

te
d 

im
pr

ov
em

en
ts

 in
 

ou
tc

om
es

. 
F

in
di

ng
s 
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gg

es
te

d 
th
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 s
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al
 m

ed
ia

 m
ay

 b
e 

m
or
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ef

fe
ct

iv
e 

w
he

n 
co

m
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ne
d 

w
ith
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th
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 s
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eg
ie

s.
 W

hi
le

 a
 

si
gn

ifi
ca

nt
 i

nc
re

as
e 

in
 k

no
w

le
dg

e 
w

as
 

re
po

rt
ed

 
by

 
th

re
e 

ga
m

in
g 

st
ud

ie
s 

(R
C

T
=

1)
, 

tw
o 

us
ed

 n
on

va
lid

at
ed

 t
oo

ls
 

an
d 

lo
ng

er
-t

er
m

 
m

ea
su

re
s 

of
 

w
ei

gh
t 

an
d 

be
ha

vi
or

al
 o

ut
co

m
es

 w
er

e 
lim

ite
d.

 

T
he

 u
se

 o
f 
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al
 m

ed
ia
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nd

 g
am

in
g 

fo
r 

nu
tr

iti
on

 p
ro

m
ot

io
n 

is
 in

 it
s 

in
fa

nc
y.

 
P

re
lim

in
ar

y 
ev

id
en

ce
 

su
gg

es
ts

 
th

at
 

th
es

e 
st

ra
te

gi
es

 h
av

e 
so

m
e 

ut
ili

ty
 f

or
 

in
te

rv
en

in
g 

w
ith

 y
ou

ng
 a

du
lts

. F
ur

th
er

 
re

se
ar

ch
 u

si
ng

 h
ig

h-
qu

al
ity

 s
tu

dy
 d

e-
si

gn
s 

is
 r

eq
ui

re
d,

 w
ith

 m
ea

su
re

m
en

t 
of

 o
ut

co
m

es
 o

ve
r 

lo
ng

er
 ti

m
e 

pe
rio

ds
. 
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ot
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fie
d 
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W
eb
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d 
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og

ra
m

s,
 

m
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ile
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al

th
 

pr
og

ra
m

s,
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d 
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m
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te
 m
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iti
es

 

E
-L

ea
rn

in
g,

 
In

fo
rm

at
io

n,
 

D
if-

fe
re

nt
 

B
C

T
s:

 
G

oa
l-s

et
tin

g,
pe

rs
on
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iz

ed
 c

oa
ch

in
g,
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nt

er
-
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tiv

e 
fe

ed
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, 
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pe
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su
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t, 
et

c.
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 f
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 d
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 o
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d 
up
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ue
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de
gr

ee
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al

iti
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po
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w
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w
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ch
ro

ni
c 
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s 

F
ac
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oo

k 
(n

 =
 1

6)
, b

lo
gs

 
(n

 =
 1

3)
, 

T
w

itt
er

 (
n 

=
 8
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w
ik

is
 

(n
 

=
 

5)
, 

an
d 

Y
ou

T
ub

e 
(n

 =
 4

) 

su
pp

or
t 

(n
 =

 1
6)

, 
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tie
nt

 e
du

-
ca

tio
n 

(n
 =

 1
0)

, 
di

se
as

e 
m

od
i-

fic
at

io
n 

(n
 =

 6
),

 d
is

ea
se
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an

-
ag
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en

t 
(n

 =
 5
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 a

nd
 d

ia
gn
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si

s 
(n

 =
 5

) 

T
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ra
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 m
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6 
N

ot specified 
S

ocial M
edia and W

eb-
sites 

C
hallenges 

+
B

C
T

s: self-m
onitoring, feed-

back, 
rem

inders, 
recom

m
en-

dation, education, social sup-
port

C
hallenges can be a tool to prom

ote 
w

eight loss and health behavior. T
im

e 
spent 

in 
interventions 

varied 
from

 
3 

w
eeks to 2 m

onths, w
hich is a period of 

tim
e that can lead to behaviour change 

but is not enough to verify a long-term
 

change.  

F
uture research should analyse how

 the ob-
jectives of S

ocial M
edia H

ealth C
hallenges 

are created, if they are clear, w
hether they 

are based on com
m

itm
ents from

 both parts, 
how

 feedback of the current state of the fol-
low

ers is given, and how
 they are subdivided 

into goals. A
 w

ay to P
otenzially expand on 

this w
ork is to create a tim

eline associated 
w

ith a challenge, the participants, and their 
dynam

ics. 
S

im
eon et al. 2020 

71 
N

ot specified 
S

ocial M
edia and/or tai-

lored interactive w
ebsite 

W
e 

identified 
46 

out 
of 

93 
techniques from

 the B
C

T
T

v1 
across the 71 included stud-
ies. O

ur new
ly developed cod-

ing 
instructions 

along 
w

ith 
B

C
T

T
v1 w

ere useful in char-
acterizing 

behavior 
change 

content in social m
edia inter-

ventions and evaluating its ef-
fectiveness. 

S
ocial 

support 
(unspecified) 

w
as 

the 
m

ost 
com

m
only 

applied 
B

C
T

 
in 

the 
studies analyzed. A

lm
ost all the studies 

used a variety of B
C

T
s to deliver inter-

ventions through social m
edia. 

F
uture research can also contribute to better 

characterize B
C

T
s applied to foster social 

support in interactive social m
edia interven-

tions. Identifying the intensity of social sup-
port can help to determ

ine if the extent of ex-
posure m

akes a difference in the im
pact of 

changing behavior. 

S
trøm

m
e et al. 2014 

D
ec 

7 
N

ot specified 
S

ocial m
edia / O

nline S
o-

cial N
etw

ork 
N

o specification 
S

tudies com
paring an online social net-

w
ork to no inform

ation or inform
ation 

delivered via other channels show
ed no 

or 
only 

sm
all 

effects 
for 

change 
in 

know
ledge, attitudes, subjective norm

s, 
perceived 

control, 
intentions 

and 
be-

haviour. O
ne of the studies found sm

all 
effects in favour of O

S
N

 in com
bination 

w
ith other interventions for change in 

know
ledge, attitudes and behaviour re-

lated to food safety. 

B
ecause of sm

all studies and w
eaknesses in 

how
 they w

ere perform
ed, w

e have low
 to 

very low
 confidence in these results. W

e can-
not 

draw
 

any 
clear 

conclusions 
about 

w
hether or not the use of social m

edia in 
health prom

otion cam
paigns have an effect 

on healthy behaviours. 

van 
R

hoon 
et 

al. 
2020 

19 
adults 

(≥
18 

years) at risk of 
developing 

type 
2 diabetes 

technology-driven 
inter-

ventions 
(e.g., 

auto-
m

ated 
phone 

calls 
or 

m
essages, 

sm
artphone 

application, 
text, 

em
ail, 

instant m
essage, video, 

w
ebsite) 

T
hirty 

unique 
B

C
T

s 
w

ere 
coded from

 all 21 interventions 
(see S

upplem
entary T

able 4), 
w

ith an average of nine B
C

T
s 

per intervention (range: 1–14). 

63%
 of interventions w

ere effective in 
the short term

 (achieving ≥
3%

 w
eight 

loss at ≤
6 m

onths), using an average of 
5.6 m

ore B
C

T
 than non-effective inter-

ventions, and 33%
 w

ere effective in the 
long term

 (achieving ≥
5%

 w
eight loss at 

≥
12 m

onths), using 3.7 m
ore B

C
T

 than 
non-effective 

interventions. 
Interven-

tions containing digital features that fa-
cilitated health and lifestyle education, 
behaviour/outcom

e 
tracking, 

and/or 
online health coaching w

ere m
ost effec-

tive. 

T
he integration of specific behaviour change 

techniques and digital features m
ay optim

ise 
digital diabetes prevention interventions to 
achieve clinically significant w

eight loss. A
d-

ditional research is needed to identify the 
m

echanism
s 

in 
w

hich 
behaviour 

change 
techniques and digital features directly influ-
ence 

physical 
activity, 

dietary 
behaviours, 

and intervention engagem
ent. 
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ci

al
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 c
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po

ne
nt
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 m
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O
ve

ra
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 n
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si
gn

ifi
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nt
 d
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un
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fo

r 
pr
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ch
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 f
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ig
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 d
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ns
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m
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S
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ed
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m
ay
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rt
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n 
ad

-
va

nt
ag

es
 

fo
r 

pu
bl

ic
 

he
al

th
 

in
te
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en
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ns
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ho

w
ev

er
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st
ud

ie
s 

of
 s

oc
ia

l 
m

ed
ia

 i
nt

er
ve

n-
tio

ns
 to

 d
at

e 
re

la
tin

g 
to

 h
ea

lth
y 

lif
es
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le

s 
te

nd
 

to
 s

ho
w

 lo
w
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ls
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f p
ar
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ip

at
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do
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t d
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et
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go
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do
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lf-
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en
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gy

 
re
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d 
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ea
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pl
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et
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iz

ed
 

fe
ed

ba
ck

 

10
0%

 o
f 

th
e 

st
ud

ie
s 

(n
 =

 5
) 

re
po

rt
ed

 a
 

re
du

ct
io

n 
in

 
ba

se
lin

e 
w

ei
gh

t. 
3 

of
 

5 
st

ud
ie

s 
(6

0%
) 

re
po

rt
ed

 s
ig

ni
fic

an
t 

de
-

cr
ea

se
s 

in
 b

od
y 

w
ei

gh
t w

he
n 

O
S

N
 w

as
 

pa
ire

d 
w

ith
 

he
al

th
 

ed
uc

at
or

 
su

pp
or

t. 
O

nl
y 

on
e 

st
ud

y 
re

po
rt

ed
 a

 c
lin

ic
al

 s
ig

-
ni

fic
an

t w
ei

gh
t l

os
s 

of
 ≥

5%
. 

U
si

ng
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S
N

 f
or

 w
ei

gh
t 

m
an

ag
em

en
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 i

n 
its

 
ea
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 s
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 d
ev
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en
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 m
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cr
ea

se
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ir 

ef
fi-
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