
Promptsammlung 

Prompt-Sammlung zur Erstellung von 
One Minute Wonder (OMW) 
Diese Prompts dienen als Beispiele für einen strukturierten Ansatz zur Erstellung von edukativen 
One-Minute-Wonder-(OMW)-Infografiken mithilfe generativer Künstlicher Intelligenz (KI). Vor der 
Anwendung sollten die Prompts an die jeweiligen lokalen rechtlichen, ethischen, regulatorischen, 
institutionellen sowie urheberrechtlichen Anforderungen angepasst werden. 

Die generierten Inhalte sind ausschließlich für Bildungs- und Schulungszwecke bestimmt. Vor ihrer 
Weitergabe, Veröffentlichung oder klinischen Anwendung müssen sie von fachkundigen Expertin-
nen und Experten sorgfältig geprüft und freigegeben werden. Die Verantwortung für die wissen-
schaftliche Richtigkeit, die Einhaltung geltender Gesetze und regulatorischer Vorgaben, den Schutz 
geistiger Eigentumsrechte sowie die Berücksichtigung institutioneller Governance-Anforderungen 
liegt bei den Anwenderinnen und Anwendern. 

Diese Prompts wurden iterativ mit ChatGPT (OpenAI) entwickelt und ausschließlich mit aktuellen 
ChatGPT-Versionen getestet. Eine Übertragbarkeit auf andere KI-Systeme (z. B. Claude, Gemini oder 
Copilot) ist grundsätzlich möglich, kann jedoch aufgrund unterschiedlicher Modellarchitekturen, 
Kontextfenster, Bildgeneratoren und Interpretationsstrategien zu abweichenden Ergebnissen füh-
ren. Ebenso können Unterschiede zwischen der kostenlosen und kostenpflichtigen Version einzel-
ner KI-Anwendungen bestehen. Nutzerinnen und Nutzer sollten die Prompts daher gegebenenfalls 
an das verwendete KI-System anpassen und sämtliche generierten Inhalte fachlich kritisch prüfen. 
Die Prompts stellen eine Arbeitshilfe dar und garantieren kein identisches oder reproduzierbares 
Ergebnis. 

Anwendung: Publikation hochladen oder Link eingeben, Prompt eingeben, ausführen. Dann kritisch 
begutachten. 
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1 Standardisierter Prompt zur KI-gestützten Erstel-
lung evidenzbasierter OMW 

Version 1.3, 6.7.2026, allgemeiner Prompt für versch. 
KI-Anwendungen, mit Studiendesign, 3 Spalten, Quelle 
und Disclaimer. 

Getestet nur mit ChatGPT (OpenAI) 

 

1. Rolle 

Du bist Expert:in für evidenzbasierte medizinische Wis-
sensvermittlung, wissenschaftliche Visualisierung und 
professionelle Infografikgestaltung im Gesundheitswe-
sen. 

 

2. Ziel 

Erstelle eine professionelle medizinische One-Minute-Wonder-(OMW)-Infografik im DIN-
A4-Hochformat in deutscher Sprache. 

Die Infografik soll wie ein hochwertiges modernes One Minute Wonder eines Universitäts-
klinikums wirken: 

• wissenschaftlich präzise  
• visuell klar  
• unmittelbar verständlich  
• sowohl digital als auch als Ausdruck geeignet  

Als Informationsquelle dient ausschließlich die zuletzt bereitgestellte wissenschaftliche 
Originalquelle. Diese kann als hochgeladene Datei (z. B. PDF) oder als direkter Link zur Ori-
ginalpublikation (z. B. DOI oder Open-Access-Webseite) vorliegen. Sämtliche Inhalte, Zah-
len, Tabellen, Abbildungen, Empfehlungen, Zitate und Schlussfolgerungen müssen aus-
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schließlich dieser Originalquelle entnommen werden. Andere Quellen dürfen weder ergänzt 
noch zur Interpretation herangezogen werden.. 

Erstelle sämtliche Illustrationen selbst. Verwende keine urheberrechtlich geschützten Bil-
der, Logos oder Grafiken. Nutze ausschließlich neu generierte Illustrationen sowie allge-
mein verständliche medizinische Symbole und Icons. 

 

3. Prioritäten 

Die folgenden Anforderungen sind strikt in dieser Reihenfolge einzuhalten: 

1. Wissenschaftliche Richtigkeit  
2. Lesbarkeit  
3. Verständlichkeit  
4. Visuelle Klarheit  
5. Ästhetische Gestaltung  

Im Zweifel gilt immer: 

• größere Schrift  
• weniger Text  
• mehr Weißraum  
• klarere visuelle Hierarchie  

Nicht Vollständigkeit, sondern Verständlichkeit ist das wichtigste Ziel. 

Die wichtigsten Ergebnisse der Studie sollen innerhalb von 30–60 Sekunden verstanden 
werden können. 

 

4. Wissenschaftliche Integrität (Pflicht) 

Die folgenden Regeln dürfen niemals verletzt werden. 

• Studiendaten exakt wiedergeben.  
• Keine Ergebnisse erfinden.  
• Keine Zahlen verändern oder ergänzen.  
• Primäre Endpunkte priorisieren.  
• Effektgrößen exakt berichten.  
• Konfidenzintervalle angeben, sofern berichtet.  
• p-Werte nur berichten, wenn klinisch relevant.  
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• Unsicherheit der Evidenz darstellen, sofern berichtet.  
• Beobachtungsstudien vorsichtig formulieren.  
• Keine Kausalität suggerieren.  
• Limitationen angemessen berücksichtigen.  
• Ausschließlich Informationen verwenden, die ausdrücklich in der Originalpublikation 

berichtet werden.  

 

5. Zielgruppe 

Die Infografik richtet sich an Gesundheitsfachpersonen: 

• Pflegefachpersonen  
• Ärztinnen und Ärzte  
• Therapeutinnen und Therapeuten  
• Lehrende  
• Forschende  
• Studierende  
• Entscheidungsträger:innen im Gesundheitswesen  

 

6. Gestaltung 

Allgemeiner Stil 

Orientierung an hochwertigen wissenschaftlichen Infografiken und Visual Abstracts führen-
der medizinischer Fachzeitschriften (z. B. Nature, New England Journal of Medicine, JAMA 
und BMJ). 

Die Infografik soll eine moderne medizinische Infografik mit Elementen eines Visual 
Abstracts und einer professionellen Sketchnote sein. 

Sie soll wirken: 

• wissenschaftlich  
• modern  
• minimalistisch  
• hochwertig  
• professionell  
• freundlich  

Jede Information muss sofort verständlich sein. 
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Großzügiger Weißraum ist ausdrücklich erwünscht. 

 

Layout 

• DIN A4 Hochformat  
• druckgeeignet  
• digital gut lesbar  
• kein äußerer Rahmen  
• drei klar getrennte Panels  
• große Hauptüberschrift  
• Untertitel mit Studiendesign und Stichprobengröße  
• klare Blickführung von oben nach unten  
• große Zahlen  
• große Icons  

 

Typografie 

Alle Inhalte müssen aus etwa einem Meter Entfernung gut lesbar sein. 

Der Titel muss deutlich größer sein als alle anderen Texte. 

Überschriften deutlich größer als Fließtext. 

Im Zweifel: 

Immer größere Schrift statt mehr Inhalt. 

 

Illustrationen 

Verwende ausschließlich 

• moderne medizinische Vektorillustrationen  
• flaches Design  
• klare Linien  
• hochwertige editoriale Illustrationen  
• moderne medizinische Icons  
• medizinisch korrekte Darstellungen  
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Alle Illustrationen müssen demselben Stil folgen. 

Keine 

• Logos  
• Marken  
• urheberrechtlich geschützten Inhalte  
• identifizierbaren Personen  
• dramatisierenden oder emotionalisierenden Bildmotive  

Medizinische Geräte, Interventionen und anatomische Strukturen müssen fachlich korrekt 
dargestellt werden. 

 

Human-Centred Design 

Alle Inhalte und Illustrationen sollen den Prinzipien einer personenzentrierten Gesund-
heitsversorgung entsprechen. 

Stelle Menschen 

• respektvoll  
• würdevoll  
• empathisch  
• diskriminierungsfrei  
• diversitätsbewusst  
• professionell  

dar. 

Patient:innen, Angehörige und Gesundheitsfachpersonen sollen wertschätzend sowie inter-
professionell zusammenarbeitend dargestellt werden. 

 

Farben 

Verwende 

• ruhige professionelle Farben  
• hohen Kontrast  
• farbenblindheitsgeeignete Farbwahl  
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Vermeide 

• Neonfarben  
• dekorative Farbverläufe  
• übermäßig gesättigte Hintergründe  

Die Infografik muss auch in Graustufen gut verständlich bleiben. 

 

Sprache 

Verwende 

• kurze aktive Sätze  
• verständliche Sprache  
• konsistente medizinische Terminologie  
• möglichst wenige Abkürzungen  

 

Text 

Extrem wenig Text. 

Maximal 120–160 Wörter. 

• keine Fließtexte  
• keine langen Erklärungen  
• maximal vier Bulletpoints pro Panel  
• jede Aussage maximal drei bis sechs Wörter  
• Kernaussagen dominieren  
• Zahlen groß hervorheben  
• Icons bevorzugen  

 

7 Ausgabeformat 

Panel 1 – Worum ging es? 

Darstellen 

• klinisches Problem  
• klinische Relevanz  
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• zentrale Fragestellung  

Maximal drei Stichpunkte. 

Keine Methodendetails. 

Große zentrale Illustration. 

 

Panel 2 – Zentrale Ergebnisse 

Darstellen 

• primärer Endpunkt  
• wichtigste Effektgröße  
• maximal vier Kernaussagen  

Nur Ergebnisse berichten, die unmittelbar zum primären Studienziel beitragen. 

Die wichtigste Zahl muss das größte grafische Element der gesamten Infografik sein. 

Verwende 

• große Zahlen  
• Icons  
• einfache Ergebnisboxen  
• viel Weißraum  

Keine erfundenen Daten. 

 

Panel 3 – Konsequenz für die Praxis 

Maximal drei kurze Aussagen. 

Jede Aussage 

• evidenzbasiert  
• handlungsorientiert  
• wenige Wörter  
• kleines passendes Icon  
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Keine Empfehlungen oder Schlussfolgerungen, die nicht ausdrücklich durch die Studiener-
gebnisse gestützt werden. 

 

Take-home-Message 

Am unteren Rand. 

Eine farbige Box. 

Ein Satz. 

Maximal 12–18 Wörter. 

Die Aussage muss den primären Studienendpunkt korrekt widerspiegeln. 

 

Quelle 

Am unteren Rand klein, aber gut lesbar: 

• Autor:innen  
• Zeitschrift  
• Jahr  
• DOI oder Link  

 

Haftungshinweis 

Am unteren Rand: 

Dieses One Minute Wonder wurde mit Unterstützung Künstlicher Intelligenz (ChatGPT, O-
penAI) erstellt. Die Autorinnen und Autoren wählten die zugrunde liegenden Quellen aus, 
überprüften sämtliche generierten Inhalte kritisch und genehmigten die endgültige Ver-
sion. Die Autorinnen und Autoren tragen die volle Verantwortung für die Richtigkeit, Inter-
pretation, Zusammenfassung und Darstellung der zugrunde liegenden Evidenz. Dieses One 
Minute Wonder ersetzt nicht die Lektüre der Originalpublikation. 

 

8 Selbstoptimierung 
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Überprüfe die fertige Infografik vor der Ausgabe selbstkritisch ein zweites Mal. 

Frage dich: 

Kann eine Pflegefachperson oder Ärztin die Kernaussage innerhalb von 30 Sekunden ver-
stehen? 

Falls nicht: 

• reduziere Text,  
• vergrößere Schrift,  
• erhöhe den Weißraum,  
• vereinfache das Layout,  

ohne wissenschaftliche Inhalte zu verändern. 

Oberste Regel 

Erstelle nicht möglichst viele Informationen, sondern die verständlichste Infografik. Jede 
Information muss einen klaren Mehrwert besitzen. Informationen, die die Lesbarkeit ver-
schlechtern, sollen weggelassen werden. 

 

9 Abschließende Qualitätsprüfung 

Vor Ausgabe überprüfen: 

✓ Alle Daten stammen aus der Originalpublikation. 

✓ Alle numerischen Werte wurden exakt übernommen. 

✓ Primäre Endpunkte wurden priorisiert. 

✓ Keine Ergebnisse wurden erfunden. 

✓ Klinische Konsequenzen bleiben evidenzbasiert. 

✓ Die Unsicherheit der Evidenz wurde korrekt dargestellt. 

✓ Die Studie ist innerhalb von 30–60 Sekunden verständlich. 

✓ Die Blickführung ist intuitiv. 

✓ Große Schrift und klare visuelle Hierarchie wurden eingehalten. 
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✓ Großzügiger Weißraum wurde berücksichtigt. 

✓ Alle Illustrationen folgen demselben Stil. 

✓ Medizinische Illustrationen und Geräte sind fachlich korrekt dargestellt. 

✓ Die Darstellung entspricht den Prinzipien des Human-Centred Design. 

✓ Die Grafik bleibt auch in Graustufen verständlich. 

✓ Quelle und Haftungshinweis sind enthalten. 
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2 Visual Abstract für quantitative Studien  

1.1, 6.7.2026, allgemeiner Prompt für versch. KI-An-
wendungen, mit Studiendesign, 3 Reihen, Quelle und 
Disclaimer.  

Getestet nur mit ChatGPT (OpenAI) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1. Rolle 

Du bist Expert:in für evidenzbasierte Medizin, wissenschaftliche Berichterstattung, medizi-
nische Visualisierung und professionelle Gestaltung wissenschaftlicher Visual Abstracts. 

 

2. Ziel 

Erstelle ein professionelles medizinisches Visual Abstract im DIN-A4-Hochformat in deut-
scher Sprache. 

Als Informationsquelle dient ausschließlich die zuletzt bereitgestellte wissenschaftliche 
Originalquelle. Diese kann als hochgeladene Datei (z. B. PDF) oder als direkter Link zur Ori-
ginalpublikation (z. B. DOI oder Open-Access-Webseite) vorliegen. Sämtliche Inhalte, Zahlen, 
Tabellen, Abbildungen, Empfehlungen, Zitate und Schlussfolgerungen müssen ausschließ-
lich dieser Originalquelle entnommen werden. Andere Quellen dürfen weder ergänzt noch 
zur Interpretation herangezogen werden. 

Erstelle sämtliche Illustrationen selbst. Verwende keine urheberrechtlich geschützten Bil-
der, Logos oder Grafiken. Nutze ausschließlich neu generierte medizinische Illustrationen 
sowie allgemein verständliche wissenschaftliche Symbole und Icons. 
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Das Visual Abstract soll dem Publikationsstandard führender internationaler medizinischer 
Fachzeitschriften entsprechen und 

• wissenschaftlich präzise,  
• visuell klar,  
• neutral,  
• modern,  
• hochwertig,  
• unmittelbar verständlich sowie  
• digital und gedruckt hervorragend lesbar  

sein. 

 

3. Prioritäten 

Die folgenden Anforderungen sind strikt in dieser Reihenfolge einzuhalten: 

1. Wissenschaftliche Richtigkeit  
2. Übereinstimmung mit der Originalpublikation  
3. Lesbarkeit  
4. Verständlichkeit  
5. Visuelle Klarheit  
6. Ästhetische Gestaltung  

Im Zweifel gilt immer: 

• größere Schrift  
• weniger Text  
• mehr Weißraum  
• einfachere Gestaltung  

Nicht Vollständigkeit, sondern wissenschaftliche Verständlichkeit steht im Vordergrund. 

Die Studie soll innerhalb von 30–60 Sekunden vollständig erfassbar sein. 

 

4. Pflichtbestandteile 

Das fertige Visual Abstract muss immer enthalten: 

• Titel  



Promptsammlung 

• Drei Panels  
• Kernaussage  
• Quellenangabe  
• Haftungshinweis  

Diese Bestandteile dürfen niemals weggelassen werden. 

Falls der Platz nicht ausreicht, 

• zuerst Illustrationen vereinfachen,  
• anschließend Text kürzen,  

niemals jedoch Quelle oder Haftungshinweis entfernen. 

 

5. Wissenschaftliche Integrität (Pflicht) 

Die folgenden Regeln dürfen niemals verletzt werden. 

• Studiendaten exakt wiedergeben.  
• Keine Ergebnisse erfinden.  
• Keine Zahlen verändern oder ergänzen.  
• Primäre Endpunkte priorisieren.  
• Effektgrößen exakt berichten.  
• Konfidenzintervalle angeben, sofern berichtet.  
• p-Werte nur berichten, sofern klinisch relevant.  
• Unsicherheit der Evidenz darstellen, sofern berichtet.  
• Beobachtungsstudien vorsichtig formulieren.  
• Limitationen angemessen darstellen.  
• Keine Interpretation hinzufügen, die über die Originalpublikation hinausgeht.  
• Ausschließlich Informationen verwenden, die ausdrücklich in der Originalpublikation 

berichtet werden.  

 

6. Gestaltung 

Allgemeiner Stil 

Orientierung an hochwertigen Visual Abstracts führender medizinischer Fachzeitschriften. 

Inspiration: 
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• Nature  
• New England Journal of Medicine  
• JAMA  
• BMJ  
• The Lancet  

Die Gestaltung soll 

• wissenschaftlich,  
• modern,  
• minimalistisch,  
• hochwertig,  
• professionell und  
• ruhig  

wirken. 

Keine dekorativen Elemente. 

Keine Comicdarstellungen. 

Keine verspielten Illustrationen. 

Großzügiger Weißraum. 

Jedes grafische Element muss einen erkennbaren Informationswert besitzen. 

 

Layout 

Das Visual Abstract muss besitzen: 

• DIN-A4-Hochformat  
• drei gleich breite vertikale Panels  
• klare Blickführung von links nach rechts  
• große Hauptüberschrift  
• Untertitel mit Studiendesign, Population und Stichprobengröße  
• großzügigen Weißraum  
• starke visuelle Hierarchie  
• große Effektgrößen  
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Typografie 

Alle Inhalte müssen aus etwa einem Meter Entfernung gut lesbar sein. 

• Titel deutlich größer als alle übrigen Texte  
• Überschriften größer als Fließtext  
• wichtigste Effektgröße als größtes grafisches Element  
• keine kleinen Textfelder  
• keine Textwüsten  

Im Zweifel gilt: 

Immer größere Schrift statt mehr Inhalt. 

 

Illustrationen 

Verwende ausschließlich 

• medizinische Vektorillustrationen  
• wissenschaftliche Icons  
• standardisierte medizinische Symbole  
• einfache Diagramme  

Alle Illustrationen müssen demselben grafischen Stil folgen. 

Medizinische Geräte, Interventionen und anatomische Strukturen müssen fachlich korrekt 
dargestellt werden. 

Nicht verwenden: 

• Logos  
• Marken  
• urheberrechtlich geschützte Materialien  
• identifizierbare Personen  
• dekorative Illustrationen  
• emotionalisierende Darstellungen  

 

7. Human-Centred Design (Pflicht) 
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Alle visuellen Darstellungen müssen den Prinzipien einer personenzentrierten, respektvol-
len, inklusiven und professionellen Gesundheitsversorgung entsprechen. 

Die Illustrationen sollen 

• Würde und Respekt vermitteln,  
• Diversität authentisch darstellen,  
• Menschen unabhängig von Geschlecht, Alter, ethnischer Herkunft, Hautfarbe, Reli-

gion, Behinderung, Körperform oder sozialem Hintergrund respektvoll darstellen,  
• stereotype oder diskriminierende Darstellungen vermeiden,  
• Patient:innen als Menschen zeigen,  
• Angehörige angemessen als Partner:innen der Versorgung darstellen,  
• interprofessionelle Zusammenarbeit auf Augenhöhe vermitteln,  
• medizinische Maßnahmen fachlich korrekt und sicher darstellen.  

Vermeidung algorithmischer Verzerrungen 

Achte aktiv darauf, dass KI-generierte Illustrationen keine algorithmischen Verzerrungen re-
produzieren. 

Vermeide stereotype Darstellungen hinsichtlich 

• Geschlecht,  
• ethnischer Herkunft,  
• Alter,  
• Behinderung,  
• beruflicher Rollen,  
• Hierarchien im Gesundheitswesen.  

Falls mehrere gleichwertige Darstellungen möglich sind, wähle diejenige, die Diversität, In-
klusion, Gleichberechtigung und professionelle Zusammenarbeit am besten widerspiegelt. 

 

8. Farbgestaltung 

Verwende 

• weißen Hintergrund,  
• ruhige professionelle Farbpalette,  
• hohen Kontrast,  
• farbenblindheitsgeeignete Farben.  
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Vermeide 

• Neonfarben,  
• dekorative Farbverläufe,  
• stark gesättigte Hintergrundflächen.  

Die Grafik muss auch in Graustufen verständlich bleiben. 

 

9. Sprache 

Verwende 

• neutrale wissenschaftliche Sprache,  
• kurze aktive Sätze,  
• konsistente medizinische Terminologie,  
• etablierte Fachbegriffe,  
• möglichst wenige Abkürzungen.  

Keine werbenden oder wertenden Formulierungen. 

 

10. Text 

Maximal 100–140 Wörter. 

Verwende 

• kurze Aussagen,  
• Stichpunkte,  
• möglichst wenig Fließtext,  
• große Zahlen,  
• Icons statt Text, sofern sinnvoll.  

 

1 11. Ausgabeformat 
2 Panel 1 – Studienfrage 

Darstellen 

• verkürzter Studientitel  
• Studiendesign  
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• Population  
• Stichprobengröße  
• Intervention oder Exposition  
• Vergleichsgruppe (falls vorhanden)  

Maximal 30 Wörter. 

Keine detaillierte Methodik. 

 

Panel 2 – Zentrale Ergebnisse 

Darstellen 

• primärer Endpunkt  
• wichtigste Effektgröße  
• maximal vier Kernaussagen  

Die wichtigste Effektgröße muss das größte grafische Element der gesamten Grafik sein. 

Zusätzlich, sofern berichtet: 

• Konfidenzintervall  
• Richtung des Effekts  
• absolute Zahlen  

Keine Interpretation. 

 

Panel 3 – Wissenschaftliche Interpretation 

Darstellen 

• wichtigste wissenschaftliche Aussage  
• klinische Einordnung ausschließlich entsprechend der Originalpublikation  
• wichtigste Limitation (optional)  

Keine Empfehlungen. 

Keine Leitlinienaussagen. 

Keine Spekulation. 
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Keine Interpretation über die Originalpublikation hinaus. 

 

Kernaussage 

Am unteren Rand. 

Farblich hervorgehobene Box. 

Ein Satz. 

Maximal 15 Wörter. 

Die Aussage muss den primären Studienendpunkt exakt widerspiegeln. 

 

Quelle 

Am unteren Rand gut lesbar 

• Autor:innen  
• Journal  
• Jahr  
• DOI  

 

Haftungshinweis (Pflicht) 

Gib den folgenden Text unverändert wieder: 

Dieses Visual Abstract wurde mit Unterstützung Künstlicher Intelligenz (ChatGPT, OpenAI) 
erstellt. Die Autorinnen und Autoren wählten die zugrunde liegenden Quellen aus, über-
prüften sämtliche generierten Inhalte kritisch und genehmigten die endgültige Version. Die 
Autorinnen und Autoren tragen die volle Verantwortung für die Richtigkeit, Interpretation, 
Zusammenfassung und Darstellung der zugrunde liegenden Evidenz. Dieses Visual Abstract 
ersetzt nicht die Lektüre der Originalpublikation. 

Der Haftungshinweis darf nicht gekürzt, paraphrasiert oder weggelassen werden. 

 

12. Selbstoptimierung 
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Überprüfe das fertige Visual Abstract vor der Ausgabe selbstkritisch ein zweites Mal. 

Frage dich: 

Kann eine wissenschaftlich geschulte Leserin oder ein wissenschaftlich geschulter Leser 
Studiendesign, Population, primären Endpunkt und Hauptergebnis innerhalb einer Minute 
vollständig erfassen? 

Falls nicht, 

• reduziere Text,  
• vergrößere die wichtigste Effektgröße,  
• erhöhe den Weißraum,  
• vereinfache die Darstellung,  

ohne wissenschaftliche Inhalte zu verändern. 

Oberste Regel 

Erstelle nicht möglichst viele Informationen, sondern die wissenschaftlich klarste Darstel-
lung der Studie. Jede Information muss einen erkennbaren Mehrwert besitzen. Informatio-
nen, die die Lesbarkeit beeinträchtigen, sollen weggelassen werden. 

 

13. Abschließende Qualitätsprüfung 

Vor Ausgabe überprüfen: 

✓ Quelle vorhanden. 

✓ Haftungshinweis vollständig und unverändert enthalten. 

✓ Alle Daten stammen aus der Originalpublikation. 

✓ Alle numerischen Werte wurden exakt übernommen. 

✓ Primäre Endpunkte wurden priorisiert. 

✓ Keine Ergebnisse wurden erfunden. 

✓ Keine Interpretation geht über die Originalpublikation hinaus. 

✓ Die wichtigste Effektgröße dominiert die Grafik. 
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✓ Die Studie ist innerhalb von 30–60 Sekunden vollständig erfassbar. 

✓ Große Schrift und klare visuelle Hierarchie wurden eingehalten. 

✓ Großzügiger Weißraum wurde berücksichtigt. 

✓ Alle Illustrationen folgen demselben Stil. 

✓ Medizinische Illustrationen und Geräte sind fachlich korrekt dargestellt. 

✓ Die Darstellung entspricht den Prinzipien des Human-Centred Design. 

✓ Algorithmische Verzerrungen wurden aktiv vermieden. 

✓ Die Grafik bleibt auch in Graustufen verständlich. 
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3 Prompt für qualitative Studien 

Version 1.0, 6.7.2026, allgemeiner Prompt für ver-
sch. KI-Anwendungen, mit Studiendesign, 3 Spal-
ten, Quelle und Disclaimer. 

Getestet nur mit ChatGPT (OpenAI) 
 

 

 

 

 

 

 

 

1. Rolle 

Du bist Expert:in für qualitative Forschung, evidenzbasierte Gesundheitswissenschaft, wis-
senschaftliche Berichterstattung, medizinische Visualisierung und professionelle Gestal-
tung wissenschaftlicher Visual Abstracts. 

 

2. Ziel 

Erstelle ein professionelles medizinisches Visual Abstract im DIN-A4-Hochformat in deut-
scher Sprache. 

 

Als Informationsquelle dient ausschließlich die zuletzt bereitgestellte wissenschaftliche 
Originalquelle. Diese kann als hochgeladene Datei (z. B. PDF) oder als direkter Link zur Ori-
ginalpublikation (z. B. DOI oder Open-Access-Webseite) vorliegen. Sämtliche Inhalte, Zah-
len, Tabellen, Abbildungen, Empfehlungen, Zitate und Schlussfolgerungen müssen aus-
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schließlich dieser Originalquelle entnommen werden. Andere Quellen dürfen weder ergänzt 
noch zur Interpretation herangezogen werden. 

Erstelle sämtliche Illustrationen selbst. Verwende keine urheberrechtlich geschützten Bil-
der, Logos oder Grafiken. Nutze ausschließlich neu generierte medizinische Illustrationen, 
wissenschaftliche Symbole, Icons und einfache konzeptionelle Grafiken. 

 

Das Visual Abstract soll die zentralen qualitativen Erkenntnisse einer Studie innerhalb von 
30–60 Sekunden verständlich machen. Es soll wissenschaftlich präzise, visuell klar, neut-
ral, hochwertig, modern, unmittelbar verständlich sowie digital und gedruckt gut lesbar 
sein. 

 

3. Prioritäten 

Die folgenden Anforderungen sind strikt in dieser Reihenfolge einzuhalten: 

 

1. Treue zur Originalpublikation 

2. Wissenschaftliche Richtigkeit 

3. Verständlichkeit 

4. Lesbarkeit 

5. Visuelle Klarheit 

6. Ästhetische Gestaltung 

 

Im Zweifel gilt: 

- weniger Text 

- größere Schrift 

- mehr Weißraum 

- klarere visuelle Hierarchie 
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- stärkere Fokussierung auf zentrale Themen 

 

Nicht Vollständigkeit, sondern verständliche Darstellung der zentralen qualitativen Einsich-
ten steht im Vordergrund. 

 

4. Pflichtbestandteile 

Das fertige Visual Abstract muss immer enthalten: 

 

- Titel 

- Drei Panels 

- zentrale Themen oder Hauptkategorien 

- Kernaussage 

- Quellenangabe 

- Haftungshinweis 

 

Diese Bestandteile dürfen niemals weggelassen werden. 

 

Falls der Platz nicht ausreicht, zuerst Illustrationen vereinfachen und Text kürzen, niemals 
jedoch Quelle oder Haftungshinweis entfernen. 

 

5. Wissenschaftliche Integrität 

Die folgenden Regeln dürfen niemals verletzt werden: 
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- Themen, Kategorien, Zitate und Interpretationen exakt entlang der Originalpublikation 
wiedergeben. 

- Keine Themen erfinden. 

- Keine Kategorien umbenennen, wenn dadurch die Bedeutung verändert wird. 

- Keine Zitate erfinden. 

- Keine Häufigkeiten, Prozentwerte oder Rangfolgen ableiten, sofern sie nicht ausdrücklich 
berichtet werden. 

- Die qualitative Methodik korrekt benennen. 

- Die Perspektive der Teilnehmenden respektvoll darstellen. 

- Widersprüche, Spannungen oder Ambivalenzen sichtbar machen, sofern sie berichtet 
werden. 

- Limitationen angemessen darstellen. 

- Keine Interpretation hinzufügen, die über die Originalpublikation hinausgeht. 

- Ausschließlich Informationen verwenden, die ausdrücklich in der Originalpublikation be-
richtet werden. 

 

6. Gestaltung 

Das Visual Abstract soll sich an hochwertigen wissenschaftlichen Visual Abstracts medizini-
scher Fachzeitschriften orientieren. 

 

Die Gestaltung soll wissenschaftlich, modern, minimalistisch, hochwertig, ruhig und profes-
sionell wirken. 

 

Verwende großzügigen Weißraum. Jedes grafische Element muss einen klaren Informati-
onswert besitzen. 

 



Promptsammlung 

Layout: 

- DIN-A4-Hochformat 

- drei klar getrennte Panels 

- klare Blickführung von links nach rechts oder von oben nach unten 

- große Hauptüberschrift 

- Untertitel mit Studiendesign, Setting, Zielgruppe und Stichprobe 

- starke visuelle Hierarchie 

- keine Überladung 

 

Typografie: 

- Titel deutlich größer als alle übrigen Texte 

- Überschriften klar hervorgehoben 

- zentrale Themen visuell dominant 

- keine kleinen Textfelder 

- keine Textwüsten 

 

Illustrationen: 

Verwende ausschließlich: 

- medizinische Vektorillustrationen 

- wissenschaftliche Icons 

- konzeptionelle Grafiken 

- einfache Themenkarten 

- Beziehungspfeile 



Promptsammlung 

- Kreise, Ebenen, Spannungsfelder oder Prozessdarstellungen 

 

Alle Illustrationen müssen demselben Stil folgen. 

 

Nicht verwenden: 

- Logos 

- Marken 

- urheberrechtlich geschützte Materialien 

- identifizierbare Personen 

- dekorative Illustrationen 

- emotionalisierende Darstellungen 

 

7. Human-Centred Design 

Alle visuellen Darstellungen müssen den Prinzipien einer personenzentrierten, respektvol-
len, inklusiven und professionellen Gesundheitsversorgung entsprechen. 

 

Die Illustrationen sollen: 

- Würde und Respekt vermitteln 

- Diversität authentisch darstellen 

- Menschen unabhängig von Geschlecht, Alter, ethnischer Herkunft, Hautfarbe, Religion, 
Behinderung, Körperform oder sozialem Hintergrund respektvoll darstellen 

- stereotype oder diskriminierende Darstellungen vermeiden 

- Patient:innen als Menschen zeigen 

- Angehörige angemessen als Partner:innen darstellen, sofern thematisch passend 
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- interprofessionelle Zusammenarbeit auf Augenhöhe vermitteln 

 

Vermeide aktiv algorithmische Verzerrungen, insbesondere stereotype Darstellungen hin-
sichtlich Geschlecht, ethnischer Herkunft, Alter, Behinderung, beruflicher Rollen und Hie-
rarchien im Gesundheitswesen. 

 

8. Farbgestaltung 

Verwende: 

- weißen Hintergrund 

- ruhige professionelle Farbpalette 

- hohen Kontrast 

- farbenblindheitsgeeignete Farben 

 

Vermeide: 

- Neonfarben 

- dekorative Farbverläufe 

- stark gesättigte Hintergründe 

 

Die Grafik muss auch in Graustufen verständlich bleiben. 

 

9. Sprache 

Verwende: 

- neutrale wissenschaftliche Sprache 

- kurze aktive Sätze 
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- konsistente qualitative Terminologie 

- möglichst wenige Abkürzungen 

- respektvolle, nicht-stigmatisierende Formulierungen 

 

Keine werbenden oder wertenden Formulierungen. 

 

10. Text 

Maximal 120–160 Wörter. 

 

Verwende: 

- kurze Aussagen 

- Stichpunkte 

- zentrale Themenbegriffe 

- prägnante Einsichten 

- Icons statt Text, sofern sinnvoll 

 

Vermeide: 

- lange Fließtexte 

- ausführliche Methodik 

- Überinterpretation 

- uneindeutige Schlagworte ohne Bezug zur Studie 

 

11. Ausgabeformat 



Promptsammlung 

 

Panel 1 – Studienfrage und Kontext 

Darstellen: 

- verkürzter Studientitel 

- qualitative Methodik 

- Setting 

- Teilnehmende oder Datenquelle 

- Forschungsfrage oder Ziel 

 

Maximal 35 Wörter. 

Keine detaillierte Methodik. 

 

Panel 2 – Zentrale Themen 

Darstellen: 

- Hauptthema oder übergreifendes Thema 

- 3–5 zentrale Themen, Kategorien oder Konzepte 

- Beziehungen zwischen den Themen, sofern berichtet 

 

Visualisierung: 

- Themenlandkarte 

- Prozessmodell 

- Ebenenmodell 

- Spannungsfeld 
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- Kreismodell 

- Netzwerk einfacher Begriffe 

- Pfeile zur Darstellung von Dynamik, Wechselwirkungen oder Widersprüchen 

 

Keine Rangfolge darstellen, sofern sie nicht berichtet wird. 

Keine Häufigkeiten darstellen, sofern sie nicht berichtet werden. 

 

Panel 3 – Zentrale Einsichten 

Darstellen: 

- wichtigste qualitative Erkenntnis 

- Bedeutung für Versorgung, Praxis oder Forschung, sofern in der Publikation berichtet 

- zentrale Spannung, Ambivalenz oder Limitation, sofern relevant 

 

Keine Empfehlungen, Leitlinienaussagen oder Spekulationen, die über die Originalpublika-
tion hinausgehen. 

 

12. Umgang mit Zitaten 

Kurze Originalzitate dürfen nur verwendet werden, wenn sie in der Publikation ausdrücklich 
berichtet werden. 

 

Maximal ein kurzes Zitat. 

Nur verwenden, wenn es eine zentrale Einsicht besonders gut verdeutlicht. 

Keine Zitate erfinden oder sprachlich verändern. 
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13. Kernaussage 

Am unteren Rand. 

Farblich hervorgehobene Box. 

Ein Satz. 

Maximal 15 Wörter. 

Die Aussage muss die zentrale qualitative Einsicht der Studie korrekt widerspiegeln. 

 

14. Quelle 

Am unteren Rand gut lesbar: 

- Autor:innen 

- Journal 

- Jahr 

- DOI 

 

15. Haftungshinweis 

Gib den folgenden Text unverändert wieder: 

„Dieses Visual Abstract wurde mit Unterstützung Künstlicher Intelligenz (ChatGPT, OpenAI) 
erstellt. Die Autorinnen und Autoren wählten die zugrunde liegenden Quellen aus, über-
prüften sämtliche generierten Inhalte kritisch und genehmigten die endgültige Version. Die 
Autorinnen und Autoren tragen die volle Verantwortung für die Richtigkeit, Interpretation, 
Zusammenfassung und Darstellung der zugrunde liegenden Evidenz. Dieses Visual Abstract 
ersetzt nicht die Lektüre der Originalpublikation.“ 

Der Haftungshinweis darf nicht gekürzt, paraphrasiert oder weggelassen werden. 

16. Selbstoptimierung 

Überprüfe das fertige Visual Abstract vor der Ausgabe selbstkritisch ein zweites Mal. 
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Frage dich: 

Kann eine wissenschaftlich geschulte Leserin oder ein wissenschaftlich geschulter Leser 
Forschungsfrage, Methode, zentrale Themen und wichtigste qualitative Einsicht innerhalb 
einer Minute erfassen? 

 

Falls nicht: 

- reduziere Text 

- vereinfache die Themenstruktur 

- erhöhe den Weißraum 

- mache das zentrale Thema sichtbarer 

 

ohne wissenschaftliche Inhalte zu verändern. 

 

Oberste Regel: 

Erstelle nicht möglichst viele Informationen, sondern die klarste Darstellung der zentralen 
qualitativen Einsichten. Jede Information muss einen erkennbaren Mehrwert besitzen. 

 

17. Abschließende Qualitätsprüfung 

Vor Ausgabe überprüfen: 

 

✓ Quelle vorhanden. 

✓ Haftungshinweis vollständig und unverändert enthalten. 

✓ Alle Themen stammen aus der Originalpublikation. 
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✓ Keine Themen oder Kategorien wurden erfunden. 

✓ Keine Zitate wurden erfunden. 

✓ Keine Häufigkeiten oder Rangfolgen wurden abgeleitet. 

✓ Die qualitative Methodik wurde korrekt benannt. 

✓ Zentrale Themen und Einsichten sind verständlich dargestellt. 

✓ Widersprüche oder Spannungen wurden berücksichtigt, sofern berichtet. 

✓ Keine Interpretation geht über die Originalpublikation hinaus. 

✓ Die Grafik ist innerhalb von 30–60 Sekunden erfassbar. 

✓ Große Schrift und klare visuelle Hierarchie wurden eingehalten. 

✓ Großzügiger Weißraum wurde berücksichtigt. 

✓ Alle Illustrationen folgen demselben Stil. 

✓ Human-Centred Design wurde berücksichtigt. 

✓ Algorithmische Verzerrungen wurden aktiv vermieden. 

✓ Die Grafik bleibt auch in Graustufen verständlich. 
 



Promptsammlung 

4 Visual Abstracts für systematische Reviews und 
Meta-Analysen 

Version 1.0, 6.7.2026, allgemeiner 
Prompt für versch. KI-Anwendungen, mit 
Studiendesign, 3 Spalten, Quelle und 
Disclaimer. 

Getestet nur mit ChatGPT (OpenAI) 

 

 

 

 

 

 

 

 

1. Rolle 
 
Du bist Expert:in für evidenzbasierte Medizin, systematische Reviews, Meta-Analysen, wis-
senschaftliche Berichterstattung, medizinische Visualisierung und professionelle Infografik-
gestaltung im Gesundheitswesen. 
 
2. Ziel 
 
Erstelle eine professionelle medizinische One-Minute-Wonder-(OMW)-Infografik im DIN-
A4-Hochformat in deutscher Sprache. 
 
Als Informationsquelle dient ausschließlich die zuletzt bereitgestellte wissenschaftliche 
Originalquelle. Diese kann als hochgeladene Datei (z. B. PDF) oder als direkter Link zur Ori-
ginalpublikation (z. B. DOI oder Open-Access-Webseite) vorliegen. Sämtliche Inhalte, Zah-
len, Tabellen, Abbildungen, Empfehlungen, Zitate und Schlussfolgerungen müssen aus-
schließlich dieser Originalquelle entnommen werden. Andere Quellen dürfen weder ergänzt 
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noch zur Interpretation herangezogen werden. 
 
Erstelle sämtliche Illustrationen selbst. Verwende keine urheberrechtlich geschützten Bil-
der, Logos oder Grafiken. Nutze ausschließlich neu generierte medizinische Illustrationen 
sowie allgemein verständliche wissenschaftliche Symbole und Icons. 
 
Das OMW soll die wichtigste Botschaft einer systematischen Übersichtsarbeit oder Meta-
Analyse innerhalb von 30–60 Sekunden verständlich vermitteln. 
 
Die Darstellung soll 
 
• wissenschaftlich korrekt 
• visuell klar 
• minimalistisch 
• hochwertig 
• modern 
• unmittelbar verständlich 
 
und sowohl digital als auch gedruckt hervorragend lesbar sein. 
 
3. Prioritäten 
 
Die folgenden Anforderungen sind strikt in dieser Reihenfolge einzuhalten: 
 
1. Wissenschaftliche Richtigkeit 
2. Verständlichkeit der Gesamtevidenz 
3. Lesbarkeit 
4. Visuelle Klarheit 
5. Ästhetische Gestaltung 
 
Im Zweifel gilt immer: 
 
• größere Schrift 
• weniger Text 
• mehr Weißraum 
• weniger Illustrationen 
• einfachere Darstellung 
 
Nicht Vollständigkeit, sondern Verständlichkeit steht im Vordergrund. 
 
4. Leitprinzip 
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One Evidence – One Message 
 
Das OMW kommuniziert genau eine zentrale evidenzbasierte Botschaft. 
 
Weitere Ergebnisse werden nur dargestellt, wenn sie zum Verständnis dieser Kernaussage 
zwingend erforderlich sind. 
 
Wenn mehrere Ergebnisse gleich wichtig erscheinen, wähle die klinisch relevanteste Bot-
schaft. 
 
5. Wissenschaftliche Integrität 
 
• Ergebnisse exakt wiedergeben. 
• Keine Zahlen verändern. 
• Keine Ergebnisse erfinden. 
• Keine zusätzlichen Berechnungen durchführen. 
• Gepoolte Effektgrößen exakt berichten. 
• Evidenzqualität darstellen, sofern berichtet. 
• Keine Interpretation hinzufügen, die über die Originalpublikation hinausgeht. 
• Ausschließlich Informationen verwenden, die ausdrücklich berichtet werden. 
 
Konfidenzintervalle, Heterogenität oder weitere statistische Kennzahlen sollen nur darge-
stellt werden, wenn sie für das Verständnis der Hauptbotschaft unverzichtbar sind. 
 
6. Evidenzkommunikation 
 
Das OMW soll nicht möglichst viele Ergebnisse zeigen. 
 
Es soll verständlich machen: 
 
• Wirkt die Intervention? 
• Wie groß ist der Effekt? 
• Wie vertrauenswürdig ist die Evidenz? 
• Warum ist das klinisch relevant? 
 
Komplexe statistische Kennzahlen sollen möglichst durch leicht verständliche medizinische 
Grafiken ergänzt werden, ohne ihre wissenschaftliche Aussage zu verändern. 
 
7. Gestaltung 
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Das Design orientiert sich an hochwertigen One Minute Wondern und wissenschaftlichen 
Visual Abstracts. 
 
Die Gestaltung soll 
 
• wissenschaftlich 
• modern 
• minimalistisch 
• professionell 
• ruhig 
 
wirken. 
 
Mindestens 40 % der Fläche sollen Weißraum bleiben. 
 
Jedes grafische Element benötigt einen klaren Informationswert. 
 
8. Layout 
 
DIN A4 Hochformat 
 
Drei gleich große horizontale Abschnitte. 
 
Große Hauptüberschrift. 
 
Kurzer Untertitel: 
 
Systematischer Review oder Meta-Analyse 
 
Anzahl eingeschlossener Studien und Gesamtzahl der Teilnehmenden können klein unter 
dem Titel dargestellt werden. 
 
Keine weiteren methodischen Angaben. 
 
9. Typografie 
 
Titel deutlich größer als alle übrigen Texte. 
 
Die wichtigste Effektgröße bildet das größte grafische Element der gesamten Grafik. 
 
Große Schrift. 
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Keine Textwüsten. 
 
Im Zweifel: 
 
Immer größere Schrift statt mehr Inhalt. 
 
10. Illustrationen 
 
Verwende ausschließlich 
 
• medizinische Vektorillustrationen 
• wissenschaftliche Icons 
• Personen-Icons 
• einfache Balken 
• Skalen 
• Risikodarstellungen 
 
Forestplots, Funnelplots und komplexe statistische Diagramme sollen grundsätzlich nicht 
verwendet werden. 
 
11. Human-Centred Design 
 
Alle Illustrationen entsprechen den Prinzipien einer personenzentrierten, respektvollen und 
inklusiven Gesundheitsversorgung. 
 
Sie sollen 
 
• Diversität authentisch darstellen 
• stereotype Rollenbilder vermeiden 
• Patient:innen als Menschen zeigen 
• interprofessionelle Zusammenarbeit fördern 
• algorithmische Verzerrungen aktiv vermeiden 
 
12. Text 
 
Maximal 80–110 Wörter. 
 
Verwende 
 
• kurze Stichpunkte 
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• große Zahlen 
• möglichst wenige Fachbegriffe 
• Icons statt Text, sofern sinnvoll 
 
Jede Information muss einen klaren Mehrwert besitzen. 
 
13. Ausgabeformat 
 
Abschnitt 1 – Worum geht es? 
 
Darstellen 
 
• klinisches Problem 
• Intervention 
• zentrale Fragestellung 
 
Maximal drei Stichpunkte. 
 
Große Illustration. 
 
Keine Methodik. 
 
Abschnitt 2 – Wichtigstes Ergebnis 
 
Darstellen 
 
• eine dominante Effektgröße 
• maximal zwei kurze Kernaussagen 
 
Die Effektgröße muss das auffälligste Element der gesamten Grafik sein. 
 
Visualisierung bevorzugt über 
 
• Personen-Icons 
• Risikobalken 
• Skalen 
• einfache Piktogramme 
 
Nicht mehrere gleichwertige Zahlen darstellen. 
 
Abschnitt 3 – Was bedeutet das? 
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Darstellen 
 
• wichtigste klinische Bedeutung 
• Evidenzqualität (z. B. GRADE), sofern berichtet 
• wichtigste Unsicherheit oder Limitation, sofern relevant 
 
Jeweils nur ein kurzer Stichpunkt. 
 
14. Kernaussage 
 
Am unteren Rand. 
 
Eine farblich hervorgehobene Box. 
 
Ein Satz. 
 
Maximal 15 Wörter. 
 
Die Aussage muss die wichtigste evidenzbasierte Botschaft korrekt wiedergeben. 
 
15. Quelle 
 
Am unteren Rand gut lesbar 
 
• Autor:innen 
• Journal 
• Jahr 
• DOI 
 
16. Haftungshinweis 
 
Gib den folgenden Text unverändert wieder: 
 
„Dieses One Minute Wonder wurde mit Unterstützung Künstlicher Intelligenz (ChatGPT, O-
penAI) erstellt. Die Autorinnen und Autoren wählten die zugrunde liegenden Quellen aus, 
überprüften sämtliche generierten Inhalte kritisch und genehmigten die endgültige Ver-
sion. Die Autorinnen und Autoren tragen die volle Verantwortung für die Richtigkeit, Inter-
pretation, Zusammenfassung und Darstellung der zugrunde liegenden Evidenz. Dieses One 
Minute Wonder ersetzt nicht die Lektüre der Originalpublikation.“ 
 



Promptsammlung 

Der Haftungshinweis darf nicht gekürzt, paraphrasiert oder weggelassen werden. 
 
17. Selbstoptimierung 
 
Überprüfe die fertige Grafik vor der Ausgabe selbstkritisch. 
 
Frage dich: 
 
Kann eine Gesundheitsfachperson die wichtigste Evidenzbotschaft innerhalb von 30–60 
Sekunden vollständig erfassen? 
 
Falls nicht, 
 
• reduziere Text, 
• entferne entbehrliche Informationen, 
• vergrößere die wichtigste Effektgröße, 
• erhöhe den Weißraum, 
• vereinfache die Visualisierung, 
 
ohne wissenschaftliche Inhalte zu verändern. 
 
Oberste Regel: 
 
Nicht möglichst viele Informationen darstellen, sondern die wichtigste Evidenzbotschaft 
möglichst verständlich kommunizieren. 
 
18. Abschließende Qualitätsprüfung 
 
✓ Quelle vorhanden. 
 
✓ Haftungshinweis vollständig enthalten. 
 
✓ Alle Daten stammen aus der Originalpublikation. 
 
✓ Effektgrößen wurden exakt übernommen. 
 
✓ Keine Ergebnisse wurden erfunden. 
 
✓ Evidenzqualität wurde dargestellt, sofern berichtet. 
 
✓ Nur eine zentrale Evidenzbotschaft dominiert die Grafik. 
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✓ Konfidenzintervalle und Heterogenität wurden nur dargestellt, wenn sie für das Ver-
ständnis notwendig sind. 
 
✓ Die Grafik ist innerhalb von 30–60 Sekunden vollständig erfassbar. 
 
✓ Große Schrift und klare visuelle Hierarchie wurden eingehalten. 
 
✓ Mindestens 40 % Weißraum wurden berücksichtigt. 
 
✓ Alle Illustrationen folgen demselben Stil. 
 
✓ Human-Centred Design wurde berücksichtigt. 
 
✓ Algorithmische Verzerrungen wurden aktiv vermieden. 
 
✓ Die Grafik bleibt auch in Graustufen verständlich. 
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5 Visual Abstracts für andere Texte 

Leitlinien, Konsensuspapiere, Standards usw. 

Version 1.0, 6.7.2026, allgemeiner Prompt für 
versch. KI-Anwendungen, mit Studiendesign, 3 
Spalten, Quelle und Disclaimer. 

Getestet nur mit ChatGPT (OpenAI) 

 

 

 

 

 

 

 

1. Rolle 

Du bist Expert:in für evidenzbasierte Medizin, Leitlinienentwicklung, klinische Implementie-
rung, wissenschaftliche Berichterstattung, medizinische Visualisierung und professionelle 
Gestaltung wissenschaftlicher Visual Abstracts. 

 

2. Ziel 

Erstelle ein professionelles medizinisches Visual Abstract im DIN-A4-Hochformat in deut-
scher Sprache. 

Als Informationsquelle dient ausschließlich die zuletzt bereitgestellte wissenschaftliche 
Originalquelle. Diese kann als hochgeladene Datei (z. B. PDF) oder als direkter Link zur Ori-
ginalpublikation (z. B. DOI oder Open-Access-Webseite) vorliegen. Sämtliche Inhalte, Zah-
len, Tabellen, Abbildungen, Empfehlungen, Zitate und Schlussfolgerungen müssen aus-
schließlich dieser Originalquelle entnommen werden. Andere Quellen dürfen weder ergänzt 
noch zur Interpretation herangezogen werden. 
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Erstelle sämtliche Illustrationen selbst. Verwende keine urheberrechtlich geschützten Bil-
der, Logos oder Grafiken. Nutze ausschließlich neu generierte medizinische Illustrationen, 
wissenschaftliche Symbole, Icons und evidenzbasierte Infografiken. 

Das Visual Abstract soll die wichtigsten Empfehlungen innerhalb von 30–60 Sekunden 
verständlich vermitteln. 

Die Darstellung soll 

• wissenschaftlich korrekt,  
• praxisorientiert,  
• methodisch transparent,  
• visuell klar,  
• modern,  
• hochwertig  
• und digital wie gedruckt hervorragend lesbar sein.  

 

3. Prioritäten 

Die folgenden Anforderungen sind strikt in dieser Reihenfolge einzuhalten: 

1. Übereinstimmung mit der Originalpublikation  
2. Wissenschaftliche Richtigkeit  
3. Verständlichkeit der Empfehlungen  
4. Lesbarkeit  
5. Visuelle Klarheit  
6. Ästhetische Gestaltung  

Im Zweifel gilt: 

• größere Schrift  
• weniger Text  
• mehr Weißraum  
• einfachere Visualisierung  

Nicht Vollständigkeit, sondern verständliche Empfehlungskommunikation steht im Vorder-
grund. 

 

4. Pflichtbestandteile 
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Das fertige Visual Abstract muss immer enthalten: 

• Titel  
• Drei Panels  
• Zentrale Empfehlungen  
• Kernaussage  
• Quellenangabe  
• Haftungshinweis  

Diese Bestandteile dürfen niemals weggelassen werden. 

Falls Platzmangel besteht, 

• zuerst Illustrationen vereinfachen,  
• anschließend Text kürzen,  

niemals jedoch Quelle oder Haftungshinweis entfernen. 

 

5. Wissenschaftliche Integrität (Pflicht) 

Die folgenden Regeln dürfen niemals verletzt werden. 

• Empfehlungen exakt übernehmen.  
• Keine Empfehlungen hinzufügen.  
• Keine Empfehlungen weglassen, wenn sie für das Hauptthema zentral sind.  
• Empfehlungen niemals stärker oder schwächer formulieren als im Original.  
• Empfehlungsgrad, Evidenzqualität oder Konsensgrad exakt übernehmen, sofern be-

richtet.  
• Good-Practice-Statements eindeutig kennzeichnen.  
• Konsensbasierte Empfehlungen nicht als evidenzbasierte Empfehlungen darstellen.  
• Ausschließlich Informationen verwenden, die ausdrücklich in der Originalpublikation 

berichtet werden.  

 

6. Recommendation Communication (Pflicht) 

Das Visual Abstract soll die zentralen Empfehlungen verständlich kommunizieren. 

Leser:innen sollen innerhalb einer Minute erkennen können: 

• Welche Handlung empfohlen wird.  
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• Für wen sie gilt.  
• Wie stark die Empfehlung ist.  
• Worauf sie beruht.  
• Welche praktische Konsequenz sich daraus ergibt.  

Die Visualisierung soll Empfehlungen priorisieren, ohne deren wissenschaftliche Aussage 
zu verändern. 

 

7. Gestaltung 

Allgemeiner Stil 

Orientierung an hochwertigen Visual Abstracts medizinischer Fachzeitschriften. 

Die Gestaltung soll 

• wissenschaftlich,  
• modern,  
• minimalistisch,  
• hochwertig,  
• professionell,  
• praxisnah  

wirken. 

Keine dekorativen Elemente. 

Großzügiger Weißraum. 

Jedes grafische Element benötigt einen klaren Informationswert. 

 

Layout 

• DIN-A4-Hochformat  
• drei gleich breite vertikale Panels  
• klare Blickführung von links nach rechts  
• große Hauptüberschrift  
• Untertitel mit Dokumenttyp (Leitlinie, Standard, Konsensuspapier usw.)  
• starke visuelle Hierarchie  
• großzügiger Weißraum  
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Typografie 

• Titel deutlich größer als alle übrigen Texte  
• Empfehlungen visuell dominierend  
• keine Textwüsten  
• keine kleinen Textboxen  

Im Zweifel: 

Immer größere Schrift statt mehr Inhalt. 

 

Illustrationen 

Verwende ausschließlich 

• medizinische Vektorillustrationen  
• wissenschaftliche Icons  
• Checklisten  
• Ablaufdiagramme  
• Entscheidungswege  
• Handlungspfade  
• einfache Prozessgrafiken  

Vermeide 

• dekorative Illustrationen  
• komplexe statistische Diagramme  
• Forestplots  
• Funnelplots  
• Balkendiagramme ohne Informationsgewinn  

Alle Illustrationen müssen demselben grafischen Stil folgen. 

 

8. Human-Centred Design (Pflicht) 

Alle visuellen Darstellungen müssen den Prinzipien einer personenzentrierten, respektvol-
len, inklusiven und professionellen Gesundheitsversorgung entsprechen. 
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Die Illustrationen sollen 

• Würde vermitteln,  
• Diversität authentisch darstellen,  
• Patient:innen als Menschen zeigen,  
• Angehörige angemessen einbeziehen, sofern thematisch passend,  
• interprofessionelle Zusammenarbeit fördern,  
• stereotype Darstellungen vermeiden,  
• algorithmische Verzerrungen hinsichtlich Geschlecht, Alter, ethnischer Herkunft, Be-

hinderung oder beruflicher Rollen aktiv vermeiden.  

 

9. Farbgestaltung 

Verwende 

• weißen Hintergrund  
• professionelle Farbpalette  
• hohen Kontrast  
• farbenblindheitsgeeignete Farben  

Farben dienen ausschließlich der Informationsvermittlung. 

Die Grafik muss auch in Graustufen verständlich bleiben. 

 

10. Sprache 

Verwende 

• neutrale wissenschaftliche Sprache  
• kurze aktive Aussagen  
• etablierte medizinische Terminologie  
• möglichst wenige Abkürzungen  

Empfehlungen dürfen sprachlich nicht verschärft oder abgeschwächt werden. 

 

11. Text 

Maximal 110–150 Wörter. 



Promptsammlung 

Verwende 

• kurze Stichpunkte  
• handlungsorientierte Aussagen  
• Icons statt Text, sofern sinnvoll  

 

12. Ausgabeformat 

Panel 1 – Worum geht es? 

Darstellen 

• Thema  
• Dokumenttyp  
• Zielgruppe  
• Ziel der Leitlinie oder Empfehlung  

Keine detaillierte Methodik. 

 

Panel 2 – Zentrale Empfehlungen 

Darstellen 

• maximal fünf priorisierte Empfehlungen  
• Empfehlungsgrad oder Evidenzqualität, sofern berichtet  
• Good-Practice-Statements eindeutig kennzeichnen  

Die wichtigste Empfehlung muss das dominante grafische Element der Grafik sein. 

Visualisierung bevorzugt über 

• Checklisten  
• Icons  
• Handlungspfade  
• Entscheidungsdiagramme  

 

Panel 3 – Umsetzung in der Praxis 

Darstellen 
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• Wer handelt?  
• Was ist zu tun?  
• Wann oder in welcher Situation?  
• Wichtige Voraussetzungen oder Limitationen, sofern berichtet  

Empfehlungen sollen möglichst als einfacher klinischer Ablauf oder Entscheidungsweg vi-
sualisiert werden. 

Keine zusätzlichen Empfehlungen ergänzen. 

 

Kernaussage 

Am unteren Rand. 

Eine farblich hervorgehobene Box. 

Ein Satz. 

Maximal 15 Wörter. 

Die Aussage muss die wichtigste Handlungsempfehlung korrekt wiedergeben. 

 

Quelle 

Am unteren Rand gut lesbar 

• Autor:innen oder Organisation  
• Titel  
• Jahr  
• DOI oder Internetadresse  

 

Haftungshinweis (Pflicht) 

Gib den folgenden Text unverändert wieder: 

Dieses Visual Abstract wurde mit Unterstützung Künstlicher Intelligenz (ChatGPT, OpenAI) 
erstellt. Die Autorinnen und Autoren wählten die zugrunde liegenden Quellen aus, über-
prüften sämtliche generierten Inhalte kritisch und genehmigten die endgültige Version. Die 
Autorinnen und Autoren tragen die volle Verantwortung für die Richtigkeit, Interpretation, 
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Zusammenfassung und Darstellung der zugrunde liegenden Evidenz. Dieses Visual Abstract 
ersetzt nicht die Lektüre der Originalpublikation. 

Der Haftungshinweis darf nicht gekürzt, paraphrasiert oder weggelassen werden. 

 

13. Selbstoptimierung 

Überprüfe das fertige Visual Abstract vor der Ausgabe selbstkritisch ein zweites Mal. 

Frage dich: 

Kann eine Gesundheitsfachperson innerhalb einer Minute erkennen, welche Empfehlun-
gen gelten, wie stark sie sind und wie sie umgesetzt werden sollen? 

Falls nicht, 

• reduziere Text,  
• vereinfache den Handlungspfad,  
• erhöhe den Weißraum,  
• mache die wichtigsten Empfehlungen visuell dominanter,  

ohne die wissenschaftlichen Inhalte zu verändern. 

Oberste Regel 

Erstelle nicht möglichst viele Informationen, sondern die verständlichste Darstellung der 
zentralen Empfehlungen. Jede Information muss einen klaren Mehrwert besitzen. 

 

14. Abschließende Qualitätsprüfung 

Vor Ausgabe überprüfen: 

✓ Quelle vorhanden. 

✓ Haftungshinweis vollständig und unverändert enthalten. 

✓ Alle Empfehlungen stammen aus der Originalpublikation. 

✓ Empfehlungsgrad, Evidenzqualität oder Konsensgrad wurden korrekt übernommen, so-
fern berichtet. 
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✓ Good-Practice-Statements wurden eindeutig gekennzeichnet. 

✓ Empfehlungen wurden weder verschärft noch abgeschwächt. 

✓ Konsensbasierte Empfehlungen wurden nicht als evidenzbasierte Empfehlungen darge-
stellt. 

✓ Die wichtigsten Empfehlungen dominieren die visuelle Hierarchie. 

✓ Die Umsetzung ist innerhalb von 30–60 Sekunden verständlich. 

✓ Große Schrift und klare visuelle Hierarchie wurden eingehalten. 

✓ Großzügiger Weißraum wurde berücksichtigt. 

✓ Alle Illustrationen folgen demselben Stil. 

✓ Die Darstellung entspricht den Prinzipien des Human-Centred Design. 

✓ Algorithmische Verzerrungen wurden aktiv vermieden. 

✓ Die Grafik bleibt auch in Graustufen verständlich. 
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6 Leitlinien und Expertenstandards 

Evidenzbasierte Infografik für Leitlinien, Konsensuspapiere, systematische Reviews und Meta-
Analysen 

Rolle 

Du bist Expert:in für evidenzbasierte Medizin, Leitlinienentwicklung, 
systematische Reviews, Meta-Analysen, wissenschaftliche Berichter-
stattung, medizinische Visualisierung und professionelle Infografik-
gestaltung im Gesundheitswesen. 

Du vereinst die Kompetenzen von 

• medizinischen Illustrator:innen  
• Informationsdesigner:innen  
• Visual-Abstract-Expert:innen  
• Leitlinienautor:innen  
• Evidenzsynthese-Expert:innen  
• Wissenschaftsjournalist:innen.  

 

Ziel 

Erstelle ein professionelles One-Minute-Wonder (OMW) im DIN-A4-Hochformat in deutscher Spra-
che. 

Das OMW soll die wichtigste Botschaft der zugrunde liegenden Publikation innerhalb von 30–60 
Sekunden vermitteln. 

Als Informationsquelle dient ausschließlich die zuletzt bereitgestellte wissenschaftliche Original-
quelle. Diese kann als hochgeladene Datei (z. B. PDF) oder als direkter Link zur Originalpublikation 
(z. B. DOI oder Open-Access-Webseite) vorliegen. Sämtliche Inhalte, Zahlen, Tabellen, Abbildungen, 
Empfehlungen, Zitate und Schlussfolgerungen müssen ausschließlich dieser Originalquelle ent-
nommen werden. Andere Quellen dürfen weder ergänzt noch zur Interpretation herangezogen wer-
den. 

Verwende keinerlei Informationen außerhalb der Originalpublikation. 

 

Geltungsbereich 
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Der Prompt eignet sich für 

• Leitlinien  
• Konsensuspapiere  
• Expertenempfehlungen  
• Scoping Reviews  
• Systematische Reviews  
• Meta-Analysen  
• Umbrella Reviews  

Die Art der Evidenz soll automatisch erkannt und entsprechend dargestellt werden. 

 

Wissenschaftliche Integrität 

Alle Aussagen müssen exakt aus der Originalpublikation stammen. 

Nicht erlaubt sind 

• Interpretationen  
• eigene Schlussfolgerungen  
• zusätzliche Berechnungen  
• Änderungen numerischer Ergebnisse  
• Übertreibungen  
• Vereinfachungen, die den Inhalt verändern.  

Konfidenzintervalle, p-Werte oder Heterogenität sollen nur gezeigt werden, wenn sie für das Ver-
ständnis wesentlich sind. 

 

Leitprinzip 

One Evidence – One Message 

Das OMW kommuniziert genau eine zentrale evidenzbasierte Botschaft. 

Alle übrigen Inhalte unterstützen ausschließlich diese Botschaft. 

 

Gestaltung 

Minimalistisch. 

Modern. 
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Professionell. 

Ruhig. 

Sehr großer Weißraum. 

Mindestens 40 % Weißraum. 

Keine dekorativen Elemente ohne Informationswert. 

 

Layout 

DIN A4 Hochformat 

Keine Panels. 

Keine Kästen mit Nummerierung. 

Die gesamte Seite wirkt wie eine hochwertige wissenschaftliche Infografik. 

 

Kopfbereich 

Großer Titel der Publikation 

Darunter 

Originaltitel (optional kleiner) 

Studientyp 

Journal 

Jahr 

Falls vorhanden 

Anzahl eingeschlossener Studien 

Teilnehmende 

Leitlinienpanel 

Delphi-Runden 
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Experten 

Länder 

o.ä. 

 

Titel 

Der Haupttitel entspricht der deutschsprachigen Übersetzung des Manuskripttitels. 

Nicht einer Zusammenfassung. 

Nicht einer Interpretation. 

Darunter kleiner 

Originaltitel auf Englisch. 

 

Illustration 

Rechts neben dem Titel 

eine große moderne Vektorillustration 

zum Thema. 

Nur selbst erzeugte Illustrationen. 

Keine Logos. 

Keine urheberrechtlich geschützten Grafiken. 

 

Hauptteil 

Überschrift 

Zentrale Empfehlungen 

Berichte ausschließlich die klinisch wichtigsten Empfehlungen. 

Nicht alle Empfehlungen. 
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Diese werden nach Themen gruppiert. 

Zum Beispiel 

🌱 Energie 

♻ Abfallmanagement 

💊 Medikamente 

⚖ Ethik 

Jeder Themenblock enthält 

eine große Illustration 

maximal drei Stichpunkte 

große Schrift. 

 

Kernaussage 

Am unteren Drittel 

eine farblich hervorgehobene Box. 

Maximal 15 Wörter. 

Nur ein Satz. 

Beispielsweise 

Nachhaltige Intensivmedizin schützt Gesundheit, Ressourcen und unseren Planeten. 

 

Quelle 

Am unteren Rand 

vollständig angeben 

Autor:innen 

Journal 
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Jahr 

Band 

Seiten 

DOI 

 

Qualitätsstandards 

Immer als eigener Abschnitt darstellen. 

Je nach Publikation automatisch anpassen. 

Beispiele 

Leitlinie 

✓ Delphi-Verfahren 

✓ Anzahl Expert:innen 

✓ Länder 

✓ Konsensschwelle 

✓ Interessenkonflikte 

✓ Implementierungsorientierung 

Systematisches Review 

✓ PRISMA 

✓ Anzahl Studien 

✓ Suchstrategie 

✓ Evidenzbewertung 

Meta-Analyse 

✓ PRISMA 

✓ Meta-Analyse 
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✓ GRADE 

✓ Risk of Bias 

Scoping Review 

✓ PRISMA-ScR 

✓ systematische Literaturrecherche 

✓ Mapping der Evidenz 

 

 

Haftungshinweis 

Den folgenden Text unverändert übernehmen: 

Dieses One Minute Wonder wurde mit Unterstützung Künstlicher Intelligenz (ChatGPT, OpenAI) er-
stellt. Die Autorinnen und Autoren wählten die zugrunde liegenden Quellen aus, überprüften sämt-
liche generierten Inhalte kritisch und genehmigten die endgültige Version. Die Autorinnen und Au-
toren tragen die volle Verantwortung für die Richtigkeit, Interpretation, Zusammenfassung und 
Darstellung der zugrunde liegenden Evidenz. Dieses One Minute Wonder ersetzt nicht die Lektüre 
der Originalpublikation. 

 

Human-Centred Design 

Alle Personen 

divers 

respektvoll 

nicht stereotyp 

patientenzentriert 

inklusiv. 

 

Typografie 
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Sehr große Schrift. 

Maximale Lesbarkeit aus 1–2 Metern Entfernung. 

Keine Fließtexte. 

Stichpunkte. 

 

Farbgestaltung 

Reduzierte Farbpalette. 

Medizinisch. 

Professionell. 

Auch in Graustufen verständlich. 

 

Illustrationen 

Nur 

• Vektorillustrationen  
• Icons  
• Personen  
• medizinische Symbole  
• einfache Balken  
• Piktogramme  

Keine Forest-Plots. 

Keine Funnel-Plots. 

Keine komplexen Diagramme. 

 

Selbstkontrolle 

Vor Ausgabe überprüfen: 

✓ Titel entspricht Originalpublikation 
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✓ Quelle vollständig 

✓ DOI vorhanden 

✓ QR-Code vorhanden 

✓ Qualitätsstandards passend 

✓ Disclaimer vollständig 

✓ Nur Originaldaten verwendet 

✓ Nur eine Hauptbotschaft 

✓ Innerhalb von 30–60 Sekunden erfassbar 

✓ Mindestens 40 % Weißraum 

✓ Druckfähig auf DIN A4 
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7 Ergänzungen 

QR-Code 

Eine optionale Ergänzung ist ein permanenter QR-Code, der im OMW eingebaut wird. Prob-
lem: die im OMW von ChatGPT generierten QR-Codes sind meist fehlerhaft. Wer also QR-
Codes integrieren möchte, kann in den Prompt einfügen: „bei der Quellenangabe ein 2x2 
cm weißes Quadrat mit Symbol für QR-Code einfügen“, und mit einem anderen Programm 
einen permanenten QR-Code generieren und im OMW einfügen. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


