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ANALIZA U NJEMACKOM I BOSANSKOM JEZIKU

Dosadasnje kontrastivne studije fenomena zamjeni¢kog oslovljavanja u njemackom i
bosanskom/hrvatskom/srpskom jeziku (do devedesetih srpskohrvatskom) su pokazale
kompleksnost ovog jezickog, ali i druStvenog fenomena (Rathmayr 1992,
Betsch/Berger 2009, Schlund 2009). Predmet analize ovog kontrastivnog rada je
oslovljavanje pacijenata zamjenickim formama u autenti¢noj institucionalnoj
komunikaciji izmedu ljekara i pacijenta. Glavni cilj rada je utvrditi i uporediti forme
oslovljavanja pacijenata u njemackom i bosanskom jeziku, kao i analizirati njihove
interaktivne funkcije. Korpus ¢ini 44 snimljena i transkribirana razgovora njemackih
i bosanskih ljekara i pacijenata. Materijal je analiziran metodom lingvisticke analize
razgovora. Analiza bosanskog korpusa je pokazala da ljekari prilikom oslovljavanja
pacijenata koriste nekoliko formi oslovljavanja kao sto su: T-zamjenica, V-zamjenica
1 naizmjenicno koriStenje obje zamjenice u razgovoru sa istim pacijentom (tzv.
switching). U njemackom korpusu su upotreba T-zamjenice, odnosno naizmjeni¢nog
koriStenja dviju formi oslovljavanja registrirani u sluc¢aju samo jednog ljekara. Za
razliku od njemackog jezika, oslovljavanje bosanskih pacijenata je neformalnije, a u
ovisnosti od konteksta odredene forme zamjenickog oslovljavanja prevazilaze funkciju
izrazavanja uctivosti i distance. Ovaj rad ima za cilj da na osnovu prirodne
institucionalne interakcije ukaze na savremene tendencije i interaktivne razlike u

sistemu oslovljavanja ova dva evropska jezika.

Kljucne rijeci: forme zamjenickog oslovljavanja; njemacki; bosanski; konverzacijska
analiza.
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1. UVOD

Pionirski istrazivacki poduhvat R. Browna i A. Gilmana (1960) u oblasti oslovljavanja
zamjenickim jezickim sredstvima predstavljao je pocetak intenzivnog istraZivanja
oslovljavanja. U svom radu autori govore o dva tipa licnih zamjenica za oslovljavanje
sagovornika: liénu zamjenicu za uctivo' i formalno oslovljavanje (V-zamjenica) i
licnu zamjenicu za signaliziranje familijarnosti ili nekog odredenog vida bliskosti
sagovornika (T-zamjenica)®>. Fenomen oslovljavanja opcenito predstavlja najvaznije
jezicko sredstvo za druStveno pozicioniranje sagovornika, a kroz historiju je dozivio
niz promjena u pogledu gramatickog lica® i svoje funkcije*. Drustveno-kulturalne
uloge koje korespondiraju sa odredenim formama oslovljavanja mogu se kroz
historiju mijenjati ili zastarjeti zajedno sa odredenim formama oslovljavanja
(Kretzenbacher 2010: 3). lako su studijom R. Browna i A. Gilmana (1960) bili
obuhvaceni zapadnoevropski jezici, ona je ostala preteCa za sistemati¢na i
sveobuhvatna istrazivanja u mnogim drugim jezicima’®. Fenomen oslovljavanja u
slavenskim jezicima predmet je istrazivanja od kraja Sezdesetih godina (Kocher 1967;
Stone 1977).

Kontrastivna istrazivanja fenomena oslovljavanja u razli¢itim evropskim jezicima
intenzivirana su u zadnjih dvadeset godina®. Engleski, $panski, francuski, italijanski,
njemacki, ruski, finski i §vedski samo su neki od njih. Istrazivanja na temu jezicki
izrazene uctivosti, kao npr. radovi autorica Sifianou (1992) za engleski 1 grcki,
! Predstavljanje mnogobrojnih teorija i pristupa fenomenu jezicke uctivosti uveliko bi prevazislo okvire ovoga
rada. U radu se oslanjam na tri koncepta pojma uctivosti K. Schlund (2009) koje autorka bazira na radovima
razlicitih lingvista kao $to su Braun (1988), Lakoff (1974), Leech (1983) i Brown/Levinson (1987), a to su:

uctivost kao norma, uctivost kao strategija za rjeSavanje konflikata i uctivost kao medijum za oblikovanje
medusobnih odnosa (Schlund 2009: 13-32).

U ovisnosti od kulture i konteksta, upotreba T-zamjenice ne iskljucuje per se uctivost govornika, kao u slucaju
kada ugitelj/nastavnik oslovljava svoje uc¢enike T-zamjenicom.

3 Brown i Gilman (1960: 255) smatraju da se zamjenic¢ka dihotomija u razli¢itim evropskim jezicima javlja u
periodu od XII do XIV vijeka, a Dury (2007: 140) ovaj period prosiruje na period od IX do XVII vijeka. U
njemackom jeziku biljezimo nekoliko razvojnih faza V-zamjenice koja se od IX vijeka izrazavala licnom
zamjenicom drugog lica mnozine iir, od XVII vijeka zamjenicama treceg lica jednine er i sie, a od XVIII
vijeka zamjenicom treceg lica mnozine Sie. U odredenim periodima nerijetko susre¢emo i paralelno koristenje
sve tri zamjenice (Simon 2003: 93-114).

Brown i Gilman (1960: 255ff.) uvode dva nivoa upotrebe T- i V-zamjenice. Na vertikalnom ili asimetricnom
nivou V-zamjenica se koristi za oslovljavanje nadredenih osoba, a T-zamjenica za oslovljavanje podredenih
osoba. Na horizontalnom ili simetri¢nom nivou zamjeni¢kog oslovljavanja upotrebom V-zamjenice izmedu
ravnopravnih govornika visih drustvenih slojeva izrazava se solidarnost, a upotrebom T-zamjenice izmedu
ravnopravnih govornika nizih drustvenih slojeva bliskost i familijarnost.

3 Vidi Braun/Kotz/Schubert 1986; Braun 1988; Besch 1998; Clyne/Norrby/Warren 2009; Kretzenbacher 2010.

Vidi Schiipbach et al. 2007 i tamo citiranu literaturu.
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Wierzbicka (1985) za engleski i poljski, Rathmayr (1996) za njemacki i ruski, kao 1
Schlund (2009) za njemacki i srpski jezik, pokazala su da u juznoj i isto¢noj Evropi
dominira tip uctivosti kojim se postize bliskost u odnosu na sagovornika, a u Zapadnoj
Evropi uctivost kojom se postize distanca. Uctivost za postizanje bliskosti asocira na
vrijednosti kao $to su solidarnost, iskrenost, bliskost i zajednistvo, dok uctivost za
postizanje distance veliku vaznost pridaje samoodredenju, privatnosti, distanci,
autonomiji i individualnosti (Schlund 2009: 40).

Kontrastivna istrazivanja zamjenic¢kog oslovljavanja u njemackom i
bosanskom/hrvatskom/srpskom jeziku’ (Rathmayr 1992; Betsch/Berger 2009;
Schlund 2009, 2014) vrSena su na osnovu pismenih anketa ili usmenih intervjua
ispitanika. Prednost ove metode je sakupljanje velikog broja podataka koji se mogu
prikupiti i vrednovati u relativno kratkom vremenskom okviru. Nedostaci se, izmedu
ostalog, ogledaju u tome da se ne moze iskljuciti mogucnost (ne)svjesnog davanja
odgovora koji bi bili u skladu sa pretpostavljenim ocekivanjima istrazivaca ili
pretpostavljenom pravilnom upotrebom. U zadnjih nekoliko godina zamjenicko
oslovljavanje postaje predmetom kvalitativnih istrazivanja prirodne svakodnevne i
institucionalne® konverzacije uz primjenu metode konverzacijske analize. U ovom
radu koji se bavi istrazivanjem zamjenickog oslovljavanja pacijenata u medicinskim
susretima, kao podvrstom institucionalne komunikacije, posebno izdvajamo
istrazivanja sljede¢ih autora: Gstettner 2001, Sorjonen et al. 2001 i Norrby et al. 2015.
U fokusu njihovog istrazivanja je uloga formi oslovljavanja u asimetricnom odnosu
mo¢i izmedu ljekara i pacijenta (Gstettner 2001: 152ff.), kao i utvrdivanje
pragmatickih razlika izmedu dva ili vise nacionalnih varijateta jednog istog jezika
usljed koristenja razliCitih formi oslovljavanja u razgovorima izmedu ljekara i
pacijenata (Norrby et al. ibd.). Osnovne karakteristike institucionalne komunikacije
su sistem promjene sagovornika (engl. turn-taking), struktura interakcije, organizacija
govornih priloga, gradenje turnusa, izbor leksike i asimetrija (Heritage 2004: 164-
179).

U okviru ovog rada bit ¢e istrazene uobicajene forme zamjenickog oslovljavanja
uz pomo¢ kojih ljekari i pacijenti u njemackom i bosanskom jeziku vrse odredene

7 Bosanski, hrvatski i srpski jezik se u znanstvenoj literaturi do devedesetih godina istrazuju pod zajednickim
nazivom srpsko-hrvatski ili hrvatsko-srpski jezik.

8 Institucionalna konverzacija (eng. institutional talk) je interakcija izmedu sagovornika koji imaju posebne
ciljeve usko vezane za njihove institucionalne uloge, kao u slucaju ljekara i pacijenta, sudije i okrivljenog ili
nastavnika i u¢enika. Takva interakcija je uvjetovana onim sto je dozvoljeno ili nije dozvoljeno u komunikaciji,
uz postivanje odredenih normi i procedura koje vaze za razliite institucionalne kontekste (Drew/Heritage 1992:
22; Heritage 2005: 106; Heritage/Clayman 2010: 34).
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interakcijske radnje. Analizom ¢e biti obuhvacena i ucestalost odredenih formi kao i
njihove interaktivne funkcije. Jedan od ciljeva istrazivanja je i utvrdivanje utjecaja
drustveno-jezickih aspekata na forme oslovljavanja. U radu se rukovodimo tezom da
razlike u formama oslovljavanja u njemackom i bosanskom jeziku proizilaze iz
razli¢itih gramatickih obiljezja ova dva jezicka sistema kao i razli¢itih historijskih i
drustvenih normi za njihovo koristenje.

U narednom poglavlju ¢emo ukratko predstaviti korpus i metodoloski pristup koji
je korisSten u analizi materijala. Zatim ¢emo skicirati strukturu razgovora izmedu ljekara
ipacijenta. U nastavku ¢emo predstaviti osnovne historijske i gramaticke razlike izmedu
dualnih zamjenic¢kih formi oslovljavanja u njemackom i bosanskom jeziku. U
empirijskom dijelu rada bit ¢e prikazane razliCite forme oslovljavanja i njihove
interaktivne funkcije u razgovorima izmedu ljekara i pacijenta u oba jezika. Na koncu,
diskutirat ¢emo njihove slicnosti i razlike, kao 1 gramaticke i kulturoloske faktore koji
utjecu na odabir i upotrebu odredene zamjenicke forme u funkciji oslovljavanja.

2. KORPUS I METODOLOSKI PRISTUP
2.1 Korpus

U ovom istrazivanju je koriSten korpus sastavljen iz razgovora izmedu ljekara i
pacijenata na njemackom i bosanskom jeziku. Razgovori na njemackom jeziku su
nam ustupljeni od strane prof. dr. Thomasa Spranz-Fogasyja sa Instituta za njemacki
jezik (Leibnitz-Institut fiir Deutsche Sprache IDS) u Mannheimu. Njemacki korpus
se sastoji od 22 razgovora privatnih ljekara i njihovih pacijenata. Bosanski korpus
¢ine 22 razgovora snimljena u jednoj medicinskoj ustanovi u Bosni i Hercegovini uz
dozvolu njihova Etickog komiteta. U njemackom korpusu radi se o dvojici ljekara
opc¢e prakse, jednom urologu i jednom internisti. Za potrebe bosanskog korpusa
snimljeni su razgovori dvojice ljekara, internisti¢kih specijalizanata’, jednog urologa
ijedne internistice. Prilikom sastavljanja bosanskog korpusa vodeno je racuna o dobi,
spolu, kao i nekim vizuelnim karakteristikama pacijenata, npr. nacinu oblacenja
karakteristicnom za ruralne, tj. gradske sredine. U sluc¢aju njemackog korpusa
koriSteni su dostavljeni podaci u vezi sa staros¢u i spolom pacijenata. S obzirom da
se radi o dva korpusa koja su analizirana i uporedena, neophodno je upozoriti na

? S obzirom da su razgovori snimljeni u bolnici gdje nisu zaposleni ljekari opée prakse, specijalizanti interne

medicine su bili najblizi izbor.
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moguca odstupanja u njihovom sastavu, imaju¢i u vidu da je bosanski korpus
sastavljen od razgovora ljekara koji rade u bolnici, a njemacki od razgovora privatnih
ljekara i njihovih pacijenata. Vremenski i administrativni pritisak kojem su bosanski
ljekari u bolnicama izlozeni znatno je veci od pritiska koji osjecaju njemacki ljekari
u privatnim ordinacijama. Medutim, analiza nije pokazala relevantnost ovog faktora
na izbor i1 upotrebu odredenih formi oslovljavanja.

Korpusi se razlikuju i u vrsti medicinskog susreta. Naime, nekolicina njemackih
pacijenata u privatnim ordinacijama su stalni pacijenti koji ve¢ imaju izgraden odnos
povjerenja sa ljekarom, dok se u bosanskom korpusu vrlo ¢esto pojavljuju novi
pacijenti sa kojima ljekari tek trebaju uspostaviti odnos povjerenja (Spranz-Fogasy,
Winterscheid 2013: 2). No, prilikom analize formi oslovljavanja ova Cinjenica se
ucinila relevantnom samo u jednom slucaju u njemackom korpusu o kojem ¢e biti
rije¢i u daljnjem radu'®. Za istrazivanje formi oslovljavanja koriSteni su isjecci iz
razgovora. Prva dva slova u primjerima oznacavaju specijalizaciju ljekara (IA =
internista, AA = ljekar opce prakse/specijalizant, UR = urolog). Ostala slova u
primjerima oznacavaju pacijente. Slovo ,,D* se u primjerima koristi za ljekara, a slovo
P za pacijenta. Imena svih ljekara i pacijenata su anonimizirana, kao i naziv
medicinske ustanove u kojoj je snimljen bosanski korpus.

2.2 Konverzacijska analiza"

Konverzacijska analiza se razvila kao neovisni socioloski pravac istrazivanja Sezde-
setih 1 sedamdesetih godina. Teorijsko-historijski gledano, nastala je iz etnometo-
dologije koju je utemeljio H. Garfinkel (1967). PreteCe analize konverzacije su H.
Sacks 1 njegovi saradnici koji insistiraju na tome da u jezickoj interakciji u svakom
segmentu i na svakoj razini postoji red (Sacks, Schegloff, Jefferson 1974). Hutchby
1 Wooffitt (2008: 14) isticu sljedece osnovne pretpostavke i metodoloske konsekvence
konverzacijske analize:
* Razgovor u interakciji (eng. talk-in-interaction) je sistematski ureden i me-
todican.
* Produkcija razgovora u interakciji je metodi¢na.
 Analiza razgovora u interakciji bi se trebala bazirati na prirodnoj konverzaciji.
* Analize ne bi trebale biti ogranicene prethodno utvrdenim teorijskim
pretpostavkama.

10 Vidi primjere 4, 51 6.

njem. Konversationsanalyse.
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Konverzacijska analiza se bavi i svakodnevnom i institucionalnom konverzacijom,
ali 1 mimikom, gestikom, kinetickim i proksemi¢nim aspektima interakcije.

2. 3 Analiza razgovora'

Osnovne pretpostavke analiticara konverzacije Hutchbyja i Wooffitta sadrzane suiu
lingvistickoj analizi razgovora koju su razvili njemacki lingvisti, a koja je nastala iz
konverzacijske analize. U lingvistickoj analizi razgovora postoji pet razlicitih
obiljezja razgovora. Prema Deppermannu (1999: 8) razlikujemo:

Konstitutivnost Razgovore produciraju sagovornici.

Procesualnost Razgovori nastaju kroz interakcijske aktivnosti sagovornika
koje se nizu jedna za drugom.

Interaktivnost Razgovori se sastoje od aktivnosti koje se odnose jedna na
drugu.

Metodicnost Sagovornici koriste kulturno specificne komunikativne

obrasce na metodi¢an nacin.

Pragmaticnost Razgovori su odredeni sagovornikovim ciljevima.

Predmet analize razgovora su autenti¢ni, prirodni razgovori (Sacks, Schegloff,
Jefferson 1974: 697; Deppermann 2007: 26). Takoder, svi razgovori moraju biti trans-
kribirani. U ovom radu razgovori su transkribirani uz pomo¢ transkripcijskog sistema
GAT 2 (Selting et al. 2009), pri c¢emu su koriSteni znakovi za minimalni transkript.

3. STRUKTURA RAZGOVORA IZMEDU LJEKARA I PACIJENATA

Od sedamdesetih godina proslog stolje¢a komunikacija izmedu ljekara i pacijenta
predstavlja znacajno polje istrazivanja, kako u sociologiji tako i u lingvistici, posebno
u polju analize diskursa i konverzacije'®. Sa razvojem istrazivanja interakcije u
lingvistici (njem. Gesprdchsforschung') od sredine sedamdesetih godina u Njema-

njem. Gesprdachsanalyse.

Buduc¢i da bi predstavljanje cjelokupne relevantne literature prevazislo okvire ovog rada, dat ¢emo vrlo selek-
tivan pregled novije literature: Neises et al. [Hrsg.] (2005); Heritage, Maynard [Hrsg.] (2006); Nowak (2010);
Menz et al. (2008); Spranz-Fogasy (2010).

Istrazivanje razgovora je interdisciplinarno istrazivacko podrucje u kojem se istrazuju strukture i principi
organizacije verbalne interakcije. U istrazivanja su ukljucene lingvistika, sociologija, govornistvo, etnografija
i psihologija. Osnovna metoda istrazivanja je analiza autenti¢nih govornih zapisa ("konverzacijska analiza”).
Izvor: www.gespraechsforschung.de. Zadnji pristup 01. 04. 2018.
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¢koj 1 Austriji razvijala su se i istrazivanja razgovora izmedu ljekara i pacijenata.
Zdravlje i bolest predstavljaju dvije najvaznije teme modernog drustva’>. Za
odrzavanje zdravlja i lijeCenje postoji veoma kompleksan zdravstveni sistem koji je
povezan sa mnogim drugim druStvenim oblastima kao §to su privreda, pravo,
medicina, obrazovanje, mediji... U zdravstvu se posebna uloga pripisuje upravo
komunikaciji. Razgovor izmedu ljekara i pacijenta Hart (1998: 8) naziva
elementarnom jedinicom zdravstva. Pri tome jednaku vaznost za pracenje i
utvrdivanje pacijentovog zdravstvenog stanja imaju usmena interakcija izmedu
ljekara i pacijenta, kao i pismena korespodencija u vidu pacijentovog kartona,
prijasnjih nalaza i uputnica.

U nastavku Ce biti predstavljen medicinski susret kao poseban tip institucionalne
komunikacije kojim se u ovom radu bavimo. Osnovna odlika medicinskog susreta
jeste njegova organizacija koja podrazumijeva odreden slijed dogadaja koji se
odvijaju jedan za drugim i po unaprijed utvrdenom redoslijedu (ten Have 1991: 138).
U lingvistici vlada ujednaceno misljenje da u medicinskom susretu postoji nekoliko
faza, no misljenja o pitanju broja i opisa tih faza su i dalje neusuglasena'®. Za potrebe
ovog rada predstavit cemo model medicinskog susreta njemackog lingviste Spranz-
Fogasyja (1987, 2005, 2010) prema kojem se isti sastoji iz pet faza: (1) pozdravljanje
1 otvaranje razgovora, (2) utvrdivanje razloga dolaska (utvrdivanje tegoba), (3)
postavljanje dijagnoze, (4) planiranje terapije i odluka o terapiji i (5) zatvaranje
razgovora i pozdravljanje.

Navedena Sema organizacije susreta izmedu ljekara i pacijenta predstavlja njegovu
idealnu verziju. To znaci da su slijedovi pojedinacnih faza zasnovani na njihovoj
ucestalosti i logici dogadanja u odredenom tipu razgovora (Nowak, Spranz-Fogasy
2009: 86). U fazi pozdravljanja i otvaranja razgovora oba sagovornika moraju
savladati odredene zadatke u svrhu uspostavljanja interaktivne veze izmedu ljekara i
pacijenta. Drugim rijecima, ljekar i pacijent moraju u relativno kratkom vremenu
uspostaviti odnos povjerenja i zapoceti razgovor o zdravstvenim problemima i
tegobama. Kao centralni preduvjet svih daljnjih aktivnosti u razgovoru izmedu ljekara
1 pacijenta vazi utvrdivanje razloga dolaska pacijenta, odnosno utvrdivanje njegovih
tegoba. Ova faza se sastoji iz tri znacajne aktivnosti: opisivanja tegoba od strane
pacijenta, aktivnog slusanja i pitanja koje postavlja ljekar. U okviru faze utvrdivanja

15 O globalnom zdravlju vidi Kickbusch 2006.

16U vezi sa razli¢itim fazama medicinskog susreta vidi Byrne, Long 1976; Mishler 1984; Heritage, Maynard
2006.
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tegoba pacijent mora opravdati svoj dolazak!’. Pacijent legitimizira svoj dolazak
davanjem informacija u vezi sa vrstom, mjestom, trajanjem ili intenzitetom tegoba.
U toku te aktivnosti ljekar mora aktivno sluSati, a pod aktivnim sluSanjem se
podrazumijeva empaticka Sutnja, povratni signali, reformuliranje pacijentovih rijeci
s ciljem osiguravanja razumijevanja pacijentovih informacija, kao i prate¢i komentari
ljekara. Nadalje, u toku ove faze ljekar mora postavljati pitanja koja ¢e mu osigurati
potpuno razumijevanje pacijentovih tegoba. Sljedeca faza je postavljanje dijagnoze.
U ovoj fazi ljekar procjenjuje pacijentovo stanje na temelju prikupljenih informacija
u prethodnoj fazi. Na osnovu njegovog medicinskog i kategorijalnog razumijevanja
cjelokupne slike pacijentovih tegoba utvrduje se naredna aktivnost. Takode, pacijent
bi trebao razumjeti dijagnozu i predloZenu terapiju.

U fazi planiranja i predlaganja terapije razgovor se usredotocuje na lijecenje ili
predlaganje daljnjih pregleda radi uspostavljanja preciznije dijagnoze. U ovoj fazi
pacijent bi trebao biti ukljucen u donosenje odluke o daljnjem nacinu lijecenja.
Drugim rijeima, upravo se u ovoj fazi ocekuje uspostavljanje partnerskog odnosa
izmedu ljekara i pacijenta. Istrazivanje razgovora bosanskih ljekara i pacijenata je
pokazalo da u medicinskom susretu jos uvijek dominira paternalisticki odnos ljekara
prema pacijentu, ali i da pacijenti nerijetko pokazuju veoma nizak nivo znanja u vezi
sa svojom bolesti, kao 1 veoma nizak stepen odgovornosti za svoje zdravlje (Dzanko
2018). Fazu zavrSetka razgovora i pozdravljanja u pravilu inicira ljekar. U ovoj fazi
se treba provjeriti da li su svi rezultati 1 upute iz prethodnog razgovora, posebno u
vezi sa dijagnozom i terapijom, jasni i shvaceni. ZavrSetak razgovora pacijenti ¢esto
koriste za iniciranje razgovora o problemima o kojima nisu imali priliku govoriti
tokom razgovora, a koje smatraju relevantnim (White et al. 1997).

4. NEKA GRAMATICKA I HISTORIJSKA OBILJEZJA
OSLOVLJAVANJA U NJEMACKOM I BOSANSKOM JEZIKU

Od IX vijeka njemacki jezik karakterizira dualni sistem oslovljavanja'® koji je od tada
do danas dozivio niz jezickih, drustvenih i socijalnih promjena. U savremenom
njemackom jeziku se u funkciji T-zamjenice upotrebljava 2. lice jednine du, a u

17 U engleskoj stru¢noj literaturi ovakva vrsta legitimiziranja dolaska pacijenta kod ljekara naziva se doctorability.
Za doctorability vidi Heritage, Robinson 2006; Heritage 2009.

18 Prvi tragovi upotrebe dualnih oblika oslovljavanja, tj. pojave mnozinskog oblika zamjenice 2. lica nalazimo u
pismu Otfrida von WeiBlenburga, nastalo krajem IX vijeka (Simon 2003: 96ft.).

156



Minka Dzanko Ti i/ili Vi u oslovljavanju pacijenata: kontrastivna
analiza u njemackom i bosanskom jeziku
DHS 3 (9) (2019), 149-174

funkciji V-zamjenice 3. lice mnozine Sie’. U bosanskom jeziku se koristi 2. lice
jednine # u funkciji T-zamjenice i mnozinski oblik zamjenice za 2. lice Vi pri uctivom
oslovljavanju sagovornika (V-zamjenica). Veoma vazna gramaticka razlika se odnosi
na moguénost ispustanja zamjenica u bosanskom jeziku pri oslovljavanju, s obzirom
da je gramaticko lice sadrzano u glagolskom nastavku. Zamjenica za uctivo
oslovljavanje sagovornika bit ¢e oznacena u daljenjem radu slovom V, a zamjenica
za izrazavanje solidarnosti i familijarnosti slovom T.

Tabela 1. Prikaz gramatickih razlika

Forma oslovljavanja Njemadcki Bosanski

neformalno (T) Du (2. lice jednine) Ti (2. lice jednine)
formalno (V) Sie (3. lice mnozZine) Vi (2. lice mnozine)
Morfosintaksi¢ka obligatorna fakultativna (skrivena)
upotreba

U novijoj historiji Savezne Republike Njemacke Studentski pokret 1968. znacajno
je utjecao na promjenu formi oslovljavanja na horizontalnoj osnovi, ne samo u
javnom diskursu, nego i u Skolskom i univerzitetskom okruzenju. No, medu starijim
generacijama i u odnosima na vertikalnoj razini izmedu pretpostavljenih i podredenih
ili ljekara i pacijenata nije prihvaceno oslovljavanje na #i. Mnoga savremena
istrazivanja oslovljavanja u njemackom jeziku pokazuju da se i u institucionalnoj i u
svakodnevnoj konverzaciji, i pored povecane tendencije koriStenja T-zamjenice za
oslovljavanje izmedu mladih sagovornika ili sagovornika koji imaju ista ili sli¢na
interesovanja, u institucionalnom okruzenju, kao sto su banke, bolnice ili univerziteti,
jos uvijek insistira na koriStenju V-zamjenice za izraZzavanje uctivosti i distance
(Glick, Koch 1998; Kretzenbacher 2010). Izvjestaj njemackog Instituta za
demoskopiju Allensbach iz 2003. godine takoder ukazuje na to da slabi trend upotrebe
T-zamjenice u odnosu na kraj osamdesetih. Posebno mlade generacije od 16 do 29
godina postaju sve formalnije prilikom oslovljavanja i ne prelaze na ti-modus
neposredno nakon upoznavanja.

Gstettner (2001), Sator (2003), Fierbinteanu (2010) i Kretzenbacher et al. (2006)
su pokazali da izmedu ljekara i pacijenata u Njemackoj vlada simetrican odnos
oslovljavanja V-zamjenicom. Istrazivanja u srpskohrvatskom jeziku?® (Levinger 1989;

19 Za detaljan historijski razvoj njemackih zamjenickih oblika vidi Simon 2003.

2 U svom istrazivanju Levinger se ograni¢ila na Sarajevo i okolinu.
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Kocher 1967) i bugarskom (Georgieva 1991) pokazala su otezane odnose u oslo-
vljavanju, s obzirom da govornici sa sela u ve¢ini slucajeva ne koriste V-zamjenicu.
Ovakva pojava se uopce ne uklapa u Semu oslovljavanja R. Browna i A. Gilmana
(1960), jer nije uvjetovana socijalnim, odnosno drustvenim odnosom govornika nego
nedostatkom jedne forme oslovljavanja za izrazavanje distanciranosti sagovornika u
jezickom inventaru odredenog govornika.

Prije Drugog svjetskog rata vladao je asimetri¢an odnos oslovljavanja izmedu
pretpostavljenih 1 zaposlenika. Pretpostavljeni su zaposlenike oslovljavali T-
zamjenicom, a zaposlenici nadredene V-zamjenicom. Nakon Drugog svjetskog rata
dolazi do promjene u smislu socijalistickog ideala jednakosti. No, nakon Hladnog
rata istocnoevropske zemlje zapo€inju proces priblizavanja zapadnim zemljama u
mnogim domenama druStveno-kulturnog zivota i forme oslovljavanja dozivljavaju
novi preobrazaj. lako se taj odnos u tadasnjoj Jugoslaviji usljed ranog distanciranja
od Sovjetskog Saveza i otvaranje prema zapadu promijenio i mnogo prije devedesetih,
u Bosni i Hercegovini dolazi tek u periodu od 1992. do 1995., ali i u poratnom periodu
do ucestalog koriStenja T-zamjenice u javnom i institucionalnom diskursu. Rat, losa
ekonomska situacija i teski socijalni i drustveni uvjeti odrazili su se i na drustvene
vrijednosti, a samim tim i na koriStenje jezickih sredstava za izrazavanje uctivosti. U
dehumaniziranim ratnim i teSkim poratnim uvjetima ljudi su se u prvom redu brinuli
za zadovoljavanje osnovnih zivotnih potreba, kao §to su hrana, voda, higijena ili
ogrjev, §to je imalo za posljedicu da osobine kao uctivost i distanca izgube na
vrijednosti. S druge strane, tokom rata gradanke i gradani Bosne i Hercegovine su
razvili osobine poput solidarnosti, empatije i zajedniStva, §to je neminovno dovelo
do cesc¢e upotrebe T-zamjenice. Jo$ jedan razlog za sve ¢eS¢u upotrebu T-zamjenice
bilo je i prisilno preseljenje u gradove seoskog stanovnistva koje nerijetko u svom
jezickom inventaru nije imalo V-zamjenicu ili je veoma rijetko koristilo. U zadnjih
dvadeset godina usljed stalnih drustvenih i politickih promjena zamjenicka forma
oslovljavanja za izraZzavanje uctivosti, poStovanja i distance, kao i nominalne forme
oslovljavanja “gospoda” i “gospodin”, sve se ¢es¢e koriste u javnom i institucionalnom
diskursu.

5. OSLOVLJAVANJE ZAMJENICOM U NJEMACKIM
RAZGOVORIMA IZMEDU LJEKARA I PACIJENATA

Analiza njemackog korpusa je pokazala da je forma zamjenickog oslovljavanjau 17
od ukupno 22 razgovora ista. Sagovornici se medusobno oslovljavanju iskljucivo V-
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zamjenicom u svrhu izrazavanja distance, uctivosti i poStovanja. Naredni primjeri
pokazuju da V-zamjenica predstavlja uzus njemackog zamjenickog oslovljavanja. U
prvom primjeru pacijent srednjih godina po prvi put dolazi kod urologa. U drugom
isjecku se radi o starijoj pacijentici koja dolazi kod interniste zbog jake prehlade. U
tre¢em primjeru mlada pacijentica posjecuje doktoricu opce prakse zbog bolova u
zelucu 1 mucnine. Pacijentkinja takoder informira doktoricu da se razdvojila od
supruga.

(1) UR_HD_02*

1 D: morgen(-)(...) (—)
Jutro () (...) (—)

2 bitte nehmen sie platz (—) herr (wendebrik)
izvolite sjedite (—) gospodine (wenderbrik)

(2)IA_MR 01
6 P: habse schon vierzehn tache
imam je ve¢ Cetrnaest dana

7 hab [ichs] schon hinner mir (0.8)
vec toliko je imam

8 D: [hmja]

9 qudlt sie schon richtig

muci vas pravo

(3) AA_BI 01
38 D: nadann woran scheiterts denn dann
pa u cemu je onda problem

39 ihr seid doch beide noch jung was (0.7)
oboje ste jos tako mladi jel
40 wie lange sind sie verheiratet

koliko ste u braku
41 P: 1im mai sind (0.2) sinds zwei jahre
u maju Ce biti (0.2) bice dvije godine

2l Prema transkripcijskom sistemu GAT 2 svi transkripti se piSu malim slovom, bez obzira na gramatic¢ka svojstva

odredenih vrsta rijeci, a interpunkcijski znakovi poput tacke, zareza i sl. se ne koriste. Za prijevod na bosanski
jezik koristen je kurziv. Sve transkripte je prevela autorka.
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Ljekari iz prethodnih primjera, ali i ostalih 14 razgovora, sve pacijente i pacijentice
oslovljavanju V-zamjenicom. Na osnovu toga zaklju¢ujem da na oslovljavanje ne
utjeCu bioloske varijable kao Sto su dob ili spol [mlada pacijentica u (3), starija
pacijentica u (2)] niti stupanj medusobnog poznanstva [prvi pregled (1), kontrolni
pregled (2) i (3)]. U primjeru (3) doktorica koristi drugo lice mnozine za oslovljavanje
pacijentice i njenog supruga: ihr seid doch beide noch jung was (red 39), koje se
inace koristi iskljucivo za oslovljavanje dvoje ili vise ljudi koje ne persiramo. Ovaj
oblik oslovljavanja se moZze shvatiti kao signal familijarnosti, jer se doktorica i
pacijentica ve¢ poznaju. No, buduci da je ovaj vid oslovljavanja jedini primjer
indirektnog oslovljavanja T-zamjenicom, kako u ovom razgovoru tako i u ostala Cetiri
razgovora izmedu ove doktorice i njenih (mladih i starijih) pacijenata, isti se na ovom
mjestu moze shvatiti kao lapsus.

Odstupanja u oslovljavanju se javljaju iskljucivo u stilu komuniciranja jednog
ljekara opce prakse. Radi se o ljekaru koji pripada generaciji Studentskog pokreta
1968. 1koji uz to upraznjava vjestine steCene tokom psihoterapeutske edukacije. Ovaj
ljekar mnoge svoje pacijente oslovljava upravo T-zamjenicom, s izuzetkom starijih
pacijenata. U narednom primjeru se radi o mladoj pacijentici koja se zali na tegobe
u vezi sa sluhom, kao i na svoje radne kolege. Ljekar stavlja njene tegobe u Siri
psiholosko-socijalni okvir s ciljem utvrdivanja eventualnih dubljih problema koji
utjecu na njene tegobe, ali i nezadovoljstvo u radnom okruzenju. Pri tome joj se od
pocetka razgovora obrac¢a T-zamjenicom.

(4) AA_HD 02
60 D: dasistim grunde so (.) dieses (1.2) dhh (—)
to je u biti tako (.) da to (1.2) dhh (—)
61 kaum ertragen kannst dass dass (.) so n symptom dazu
mozes jedva podnijeti da da (.) tako jedan simptom moze
62 fiihren kann
dovesti do toga
63 dass du (nu) dich (wirklich ausklinkst)
da se (nu) (zaista povuces)
64 P: =mmhm

65 (1.3)

66 D: das macht dir
to te

67 )
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68 P: ja((schnauft))

da ((uzdise))

68 D: auch angst d uéh dh [4h]
plasi d udh dh [ih]

70 P: [ja]ja
[da] da

No, ljekar iz prethodnog primjera ne koristi T-zamjenicu u svakom razgovoru
konsekventno. On, naime, u nekim razgovorima koristi naizmjeni¢no T- i
V-zamjenicu (tzv. switching) ¢ime razgovor postaje vise i manje formalan. Sljedeci
primjer pokazuje naizmjenicno koriStenje obje zamjenice. Razgovor zapocCinje
formalnim oslovljavanjem V-zamjenicom i imeni¢kom etiketom herr mai (gospodine
maiVOK) (primjer 5, red 6). NeSto kasnije u razgovoru ljekar reagira na iskaz
pacijenta pitanjem u svrhu preciziranja pacijentovog prethodnog iskaza i prelazi pri
tome na fi-modus (primjer 6, red 48). U istom razgovoru ljekar prelazi jo§ dva puta
na vi-modus.

(5) AA_HD 04

6 D: soich glaub herr mai
dakle ja vierujem gospodine mai

7 4.2)

8 D: sie ham eine (.) (deutliche) situation (...)
vi imate jednu (.) (jasnu) situaciju (...)

(6) AA_HD 04
45 D: hm (12.6) ((Schreibgerdusche))
hm (12.6) ((Skripa olovke))

46 was da auch so anhaltspunkt vom essen her selbst
Sto je takoder bio neki nagovjestaj kroz samu
47 war (dass dass dafiir so)
ishranu (da je da je za to tako)
48 (—) so dass du das annimmst
(—) tako da pretpostavijas
48 dass die lebensmittel da nich so ganz in ordnung waren

da namirnice tamo nisu bile sasvim uredu

50 (1.5)
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Do naizmjeni¢nog koriStenje T- i V-zamjenice u navedenom razgovoru dolazi
samo sporadi¢no. Moguce je da se upravo kod koristenja V-zamjenice radi zapravo
o lapsusu. No, istovremeno je njeno koriStenje i svojevrsna potvrda da se i kod
njemackog ljekara javlja odredena nesigurnost prilikom oslovljavanja pacijenta.

6. OSLOVLJAVANJE ZAMJENICOM U BOSANSKIM
RAZGOVORIMA IZMEDU LJEKARA I PACIJENATA

Kao sto je ve¢ spomenuto, direktna upotreba zamjenice u svrhu oslovljavanja je u
bosanskom jeziku iz gramatickih i stilskih razloga ¢esto redundantna, jer je glagolski
nastavak nositelj gramatickog lica. No, ta odlika ne umanjuje raznolikost njihove
upotrebe prilikom oslovljavanja pacijenata od strane ljekara. U sedam razgovora od
ukupno 22, ljekari koriste V-zamjenicu za oslovljavanje pacijenta, a u Cetiri razgovora
T-zamjenicu. U ¢ak jedanaest razgovora registriran je posebni oblik oslovljavanja
pacijenta, tzv. switching koji podrazumijeva vise ili manje ucestalu naizmjenicnu
upotrebu obje zamjenice u razgovoru sa jednim te istim pacijentom.

6.1 Switching

Vecinu pacijenata ljekari oslovljavaju V-zamjenicom, barem na pocetku razgovora
kao znak izrazavanja minimalne primjerene socijalne distance. No, u toku razgovora
ljekari prema vlastitom nahodenju naizmjeni¢no koriste drugo lice jednine i mnoZine.
U primjerima (7) i (8) radi se o pacijentu srednjih godina koji spada u tzv. ,teske
pacijente” (Menz et al. 2008, Lalouschek 2008), Sto zna¢i da daje nepotpune
informacije ili pokazuje visok stupanj neznanja u vezi sa vlastitim tegobama,
prijasnjim pregledima ili pak boravcima u bolnici. U toku razgovora ljekar konstantno
provjerava navode pacijenta, postavljaju¢i mu dodatna pitanja u svrhu preciziranja
njegovih iskaza.

(7) AA_ME_02 (02:58-03:04)

79 D: utravniku ste leZali

80 P: ja
81 D: alto nije zbog srca to je zbog pluca bilo
82 P: (. nije
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(8) AA_ME_02 (03:18)
91 D: (-)znaci (-) hm zbog Cega si radio ovaj ultrazvuk

Drugi oblik nesigurnosti prilikom oslovljavanja pacijenta prikazan je u narednom
primjeru. Ljekar ne moze procijeniti pacijentov nivo razumijevanja razgovora. Radi
se, naime, o pacijentu srednjih godina koji usljed mozdanog udara od prije pet godina
veoma otezano hoda i usporeno komunicira. U njegovoj pratnji se nalazi supruga sa
kojom ljekar takoder naizmjeni¢no razgovara, Sto potvrduje njegovu nesigurnost u
vezi sa nivoom razumijevanja pacijenta. Prilikom oslovljavanja pacijenta ljekar
gotovo naizmjeni¢no u svakom novom govornom prilogu (eng. furn, njem.
Redebeitrag) koristi drugu zamjenicu. Tokom razgovora ljekar mijenja formu
oslovljavanja ukupno devet puta.

(9) UR_IF_02 (01:30-01:46)

59 D: na dvaput mokrite

60 P: ja

61 (1.78)

62 D: mozZes li mi to priblizit moZe$ li mi to objasnit kako to na dva put mokri$

Evidentno je da svi ovi ljekari u toku razgovora prelaze sa vi-modusa na ti-modus,
¢ime razgovor postaje manje formalan, no isto tako u nastavku razgovora ponovo
prelaze sa ti- na vi-modus. To se deSava narocito u rutinskim floskulama kojima
zapocinju odredenu interakcijsku aktivnost, kao $to je pozdravljanje, zapoCinjanje
razgovora, pocetak fizickog pregleda, trazenje na uvid prijasnje medicinske
dokumentacije ili pitanje koje lijekove pacijenti uzimaju. Naredni isjecak je iz
razgovora ljekara i starije pacijentice koja je prema vlastitim navodima nepismena.
U toku razgovora ljekar oslovljava pacijenticu T-zamjenicom. Izuzetak predstavlja
primjer (10) u kojem od pacijentice zahtijeva na uvid prijasnju dokumentaciju.

(10) AA_NE_01 (02:45-02:46)
119 D: [nadite mi dokumenta]ciju ja

U primjeru (11) ljekar zapocinje fizicki pregled starije pacijentice, koriste¢i
formalni vi-modus (11), nakon ¢ega ponovo prelazi na oslovljavanje T-zamjenicom

(12).

163



Minka Dzanko Ti i/ili Vi u oslovljavanju pacijenata: kontrastivna
analiza u njemackom i bosanskom jeziku
DHS 3 (9) (2019), 149-174

(11) AA2_HE_05 (03:07)
139 D: dobro (-) raspremite se malo

(12) AA2_HE_ 05 (04:53)
171 D: kako si s vidom kako vidi$§

Naredni primjer pokazuje jedan radikalniji vid prelaska s jedne na drugu
zamjenicku formu oslovljavanja, naime, do promjene zamjenice dolazi u okviru
jednog istog govornog priloga ljekara prilikom obra¢anja pacijentici srednjih godina.

(13) AA2_SE_03 (03:55)
175 D: spusti to moZete pokrit

Ovakav oblik oslovljavanja ovisi od kontekstualnih faktora (nesigurnost ljekara
kod odredenih "teskih pacijenata”, ranije iskustvo da odredeni pacijenti, uglavnom
stariji od 70 godina, pacijenti sa sela, i sl. smatraju vi-modus komplikovanim ili ga
uopce ne koriste), komunikacijskog stila svakog ljekara kao i od generalno prisutne
tendencije u bosanskohercegovackom drustvu ka neformalnom oslovljavanju.

6.2. V-zamjenica

Iskljucivo oslovljavanje pacijenata V-zamjenicom, neovisno od njihove dobi, spola
ili tipa pacijenta, registrirano je samo kod internistice. Dva druga ljekara koriste
isklju¢ivo V-zamjenicu prilikom oslovljavanja pacijenta u samo po jednom slucaju.
Kao $to je do sada viSe puta naglaSeno, direktno zamjeni¢ko oslovljavanje je u
mnogim kontekstima redundantno. No, upravo zato, direktna upotreba zamjenice
prilikom oslovljavanja moze imati dodatnu pragmaticku funkciju u svrhu
intenziviranja interaktivne radnje koja pacijenta predstavlja negativno®. Primjer
pokazuje reakciju doktorice na prethodni iskaz pacijenta, koji je hroni¢ni dijabeticar,
da jede samo dva puta dnevno. Doktorica koristi V-zamjenicu.

(14) IA_AB_01 (08:26-08:30)

363 D: tonije dobro anto kolko anto kolko puta Seceras jede

364 vi meni recite vi ste SeceraS morate to znat bolje od mene kolko puta

Seceras jede
Za pojam negativnog predstavljanja drugog vidi Holly 2001.
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Naglasena i ponovljena upotreba V-zamjenice u kombinaciji sa prethodnim oslo-
vljavanjem pacijenta imenickom etiketom anto (red 363) intenzivira njenu kritiku
upucenu pacijentu da je njegovo ponasanje kao hroni¢nog bolesnika pogresno i Stetno.
Analogno prethodnom primjeru, direktna upotreba V-zamjenice u funkciji intenzivi-
ranja interaktivne radnje koja pacijenta predstavlja negativno se Cesto javlja u
reakcijama ljekara na iskaze pacijenta u kojima manifestiraju neznanje u vezi sa
svojom bolescu ili Zivotnim navikama koje Stete njihovoj bolesti.

6.3 T-zamjenica

Oslovljavanje pacijenata isklju¢ivo u fi-modusu javlja se u Cetiri razgovora. U svim
tim primjerima radi se o odredenom tipu pacijentica koje su starije od 70 godina, a
¢iji nacin govora i odje¢a upucuju na njihovo ruralno i/ili veoma tradicionalno
porijeklo, nizi stupanj obrazovanja, ali i veoma nizak nivo medicinske pismenosti
(eng. health literacy)®. Ovakav neformalni vid oslovljavanja se najéesce koristi kako
bi se izbjegli komunikativni nesporazumi, s obzirom da ovaj tip pacijentica ne
pokazuje spremnost za promjenu ili prilagodbu vlastitih interakcijskih aktivnosti. No,
oslovljavanje T-zamjenicom moze indicirati i svojevrsnu ljekarsku nadmo¢ i
indirektno predbacivanje, kao §to je slucaj u narednom primjeru. Radi se o reakciji
ljekara na odgovor jedne starije pacijentice, koja pripada gore opisanom tipu, da je
sve boli.

(15) AA2_FC_02 (01:07-01:08)
22 Dt [€e]kaj ba pa ne moze te sve bolit de ti meni reci $ta ti je glavna
tegoba zbog koje si ti nama sad dosla ovdje

Koriste¢i konstrukciju u svrhu indirektnog ukora cekaj ba, ljekar signalizira da je
naisao na smetnju za vrijeme rutinskog pregleda koja se mora korigirati, tj. ukloniti.
Partikula ba, koja se u nasem jeziku koristi isklju¢ivo u kombinaciji sa T-zamjenicom,
u naredbenom iskazu indicira da je u iskazu pacijentice doslo do propusta u vrSenju
ocekivane interakcijske radnje. Konstrukcijom pa ne moze te sve bolit ljekar indicira

2 “Health literacy implies the achievement of a level of knowledge, personal skills and confidence to take action

to improve personal and community health by changing personal lifestyles and living conditions. Thus, health
literacy means more than being able to read pamphlets and make appointments. By improving people’s access
to health information, and their capacity to use it effectively, health literacy is critical to empowerment.” Izvor:
https://www.google.com/search?client=safari&rls=en&q=health-+literacy&ie=UTF-8&o0e=UTF-8#. Pristup 14.
09.2019.
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daljnje propuste u odgovoru pacijentice. Partikula ba implicira zamjerku “prikrivenu”
u razgovornoj partikuli koja, takoder, moze signalizirati i bliskost. Reformulacijom
svog prethodnog pitanja uz koriStenje partikule de i direktnog zamjenickog
oslovljavanja ti: de ti meni reci koja je tvoja glavna tegoba, ljekar prilagodava svoj
iskaz pacijentici* s ciljem dobijanja konkretnije informacije. Kombinacijom T-
zamjenice i razgovornih partikula ba, pa i de dolazi do mijeSanja profesionalne
neutralnosti ljekara i jednog skoro familijarnog odnosa prema pacijentici.

ZAKLJUCAK

Zarazliku od njemackih ljekara koji, sa izuzetkom jednog ljekara, pacijente iskljucivo
oslovljavaju V-zamjenicom, analiza bosanskog korpusa pokazuje da bosanski ljekari
koriste raznovrsnije forme oslovljavanja pacijenata. U kontekstu kulturoloskih 1
kontekstualnih okvira, ovakvi vidovi oslovljavanja prevazilaze osnovnu funkciju
oslovljavanja u institucionalnom kontekstu u svrhu izrazavanja distance i uctivosti i
preuzimaju dodatne pragmaticke funkcije.

Oslovljavanje Njemacki Bosanski
Doktor — pacijent Vi (tri ljekara) Switching (tri ljekara)
Switching Vi
Ti

Tabela 2. Prikaz formi oslovljavanja

U velikom broju sluc¢ajeva neformalno oslovljavanje pacijenata u bosanskim
medicinskim susretima omogucava bolju, a nerijetko i jedinu moguéu komunikaciju
sa odredenim pacijentima, jer bi razgovor voden u vi-modusu izazvao nesigurnost
pacijenta ili prekrS$io bosanskohercegovacku kulturoloski uslovljenu neformalnost u
oslovljavanju. Osim toga, u kontekstima u kojima se direktno zamjenicko oslo-
vljavanje moze izostaviti iz gramatickih ili stilskih razloga, i T- i V-zamjenica se
upotrebljavaju u svrhu intenziviranja kritike ili poucavanja pacijenta, tj. u
interakcijskim radnjama koje pacijente predstavljaju na negativan nacin. Upotrebom
zamjenickih oblika oslovljavanja u kombinaciji sa drugim jezickim sredstvima (npr.
partikulama, imenickim etiketama oslovljavanja), bosanski ljekari iskazuju znatno
autoritativniji odnos prema svojim pacijentima od njemackih.

2 Zapojam recipient design vidi Sachs et al. 1974.
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Kuriozitet u oslovljavanju bosanskih pacijenata predstavlja i tzv. switching
zamjenickih formi u toku razgovora sa jednim te istim pacijentom. Ovakav oblik
oslovljavanja predstavlja ujedno i najces¢i oblik oslovljavanja pacijenata. Pri izboru
odredene zamjenice ljekari se nerijetko intuitivno oslanjaju na svoj osjecaj, odreden
kontekst i tip pacijenta. U najve¢em broju slucajeva formalnu V-zamjenicu koriste
samo u rutinskim pitanjima koja se odnose na pocetak razgovora, pacijentove tegobe
ili pocetak fizickog pregleda.

Za razliku od nacina oslovljavanja u bosanskim medicinskim susretima, u
njemackom korpusu je registriran jedan neSto drugaciji oblik naizmjeni¢nog ko-
riStenja obje zamjenice u razgovoru sa istim pacijentom. U cjelokupnom njemackom
korpusu switching se javlja samo kod jednog ljekara koji pripada generaciji
Studentskog pokreta 1968. 1 svoje stalne pacijente oslovljava T-zamjenicom, koriste¢i
pri tome sporadicno 1 V-zamjenicu. Ovakav vid oslovljavanja je svakako u suprotnosti
sa tvrdnjama Gliicka i Kocha (1998: 5) da u njemackom jeziku nije mogu¢ prelazak
sa jednog oblika zamjeniCkog oslovljavanja na drugi u toku razgovora sa jednim te
istim sagovornikom i pokazuje da i u njemackom jeziku postoji odreden vid
nesigurnosti pri oslovljavanju. No, njemacki korpus je isuviSe mali da bismo mogli
izvesti op¢i zaklju¢ak po ovom pitanju.

Rezultati analize oslovljavanja pacijenata u autenticnim bosanskim razgovorima
izmedu ljekara i pacijenata ne odstupaju samo od rezultata i uvrijezenih normi
oslovljavanja u njemackim medicinskim susretima, nego su u suprotnosti sa svim
dosadasnjim kvantitativnim analizama zamjeni¢kog oslovljavanja izmedu ljekara i
pacijenata, a koje su rezultirale tezama da je vi-modus prototipi¢ni modus
oslovljavanja bosanskih pacijenata. Ovo istrazivanje, stoga, predstavlja dobru osnovu
za buduca istrazivanja fenomena oslovljavanja i njegovih interaktivnih funkcija, kako
u specificnim medicinskim susretima, kao $to je npr. palijativna njega, tako i u
institucionalnim kontekstima sudstva, administracije ili Skolstva.
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PRONOMINAL FORMS USED TO ADDRESS PATIENTS: A
COMPARATIVE STUDY OF GERMAN AND BOSNIAN
LANGUAGE

Summary

The comparative studies of pronominal forms of address in German and
Bosnian/Croatian/Serbian (up to the 1990s Serbo-Croatian) have so far shown the complexity
of this linguistic and social phenomenon (Rathmayr 1992; Betsch/Berger 2009; Schlund
2009). The focus of research in this comparative study lies on pronominal forms used to
address patients in authentic medical encounters. In this study I consider and compare the
forms of address in medical consultations as well as identify their pragmatic use by contrasting
the Bosnian and German data. My research draws on interactional data consisting of 44
audiotaped and transcribed conversations between the Bosnian and German doctors and
patients. The data was examined and compared by using a qualitative CA data analysis
method. The Bosnian data showed that physicians use different forms to address their patients
such as: T-pronoun, V-pronoun, and an alternating use of both pronouns to address the same
patient within one single conversation (so-called switching). In the German doctor-patient
encounters, the use of the T-pronoun or the alternating use of both forms of address was only
observed in case of one physician. Unlike the German patients, the Bosnian patients are being
addressed in a more informal way, and depending on the context, certain forms of address go
beyond expressing politeness and distance. The comparison of data, based on natural
institutional interaction, aims to highlight contemporary tendencies and interactive differences
in the system of address of these two European languages.

Key words: address pronouns; German; Bosnian; conversation analysis.
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