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Wstep

Dyskurs medyczny jako odmiana dyskursu specjalistycznego stanowi interesujacy
obszar badan. Mozna go podzieli¢ na odmiang pisang 1 moéwiong, choc
w niniejszej dysertacji przedmiotem uwagi uczyniono jedynie odmian¢ pisana,
reprezentowang w dwu, - nieco odmiennych - czasopismach: ,,Medical Tribune”
i ,,Medycyna po Dyplomie”. Dyskurs medyczny jest tu rozumiany jako zdarzenie
komunikacyjne, dlatego punktem wyjscia do jego analizy, staje si¢ jezyk z jego realnymi
kontekstami uzycia (Chierichetti, Mapelli 2015).

W celu opisania dyskursu medycznego wybratam dwa czasopisma specjalistyczne,
wychodzac z zalozenia, ze ten typ dyskursu jest konstytuowany przez ,,zbior tekstow,
ktore shuza rozwijaniu tematéw bedacych paradygmatami obszaru badawczego
wchodzacymi w sktad dyskursu specjalistycznego ukierunkowanego na wiedzg¢ naukowsg”
(Parodi 2005: 66). W zwiazku z obszernym materialem badawczym, analiza tekstow
zostata zawezona do dwu rocznikow 2018-2019, gdyz w tych latach byly one zbierane
i gromadzone. Analiza leksyki medycznej nie stuzy opisaniu wszystkich terminow
medycznych, ale pokazaniu istotnych cech dyskursu medycznego.

»Medical Tribune” ze wzgledu na tematyke jest czasopismem o charakterze
naukowym, ale dominujaca w nim odmiang j¢zykowa jest styl popularnonaukowy. Styl
naukowy jest reprezentowany przez artykuly specjalistyczne zamieszczone
w specjalnym dziale. Czasopismo zawiera zaréwno artykuty naukowe (ogolne
doniesienia naukowe z podstawowych dziedzin medycyny, artykuty specjalistyczne,
zawierajace informacje o nowych sposobach leczenia chorob, teksty dotyczace ochrony
zdrowia), jak 1 gatunki, typowe dla stylu publicystycznego, obecne w czasopismach. Sg
to artykuly wstepne, listy do redakcji i odpowiedzi na pytania, wywiady ze specjalistami
oraz relacje o lokalnych wydarzeniach istotnych dla §rodowiska lekarskiego. Zgonie
z deklaracja redakcji jest to miesigcznik kierowany przede wszystkim do $rodowiska
lekarskiego?.

Drugie czasopismo ,,Medycyna po Dyplomie” jest reprezentantem tego samego
wydawcy, ale ma ono charakter jedynie naukowy 1 specjalistyczny. Dominujg w nim
artykuty specjalistyczne na temat aktualnej i praktycznej wiedzy medycznej zwigzanej

z leczeniem, diagnoza i profilaktyka choréb (gltownie internistycznych). Na stronie

!Por. opis pisma na stronie internetowej: https://podyplomie.pl/products/590 [dostep z dnia 16.04.2021 1.]
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widnieje informacja, ze dzigki temu czasopismu: ,,czytelnik ma mozliwos$¢ szerokiego
spojrzenia na medycyne, wybierania i analizowania najwazniejszych informacji
0 obecnych trendach w diagnostyce i leczeniu, a takze $ledzenia istotnych zmian

i zalecen dotyczacych postepowania klinicznego”?

. Oba czasopisma taczy to, ze sg one
zwiazane z przekazywaniem wiedzy, ktora jest bardzo istotna dla dyskursu medycznego.
Terminologia, wchodzaca w jej sktad leksyka oraz reprezentowana przez nig wiedza, to
bowiem trzy najistotniejsze elementy w ksztaltowaniu si¢ tego typu dyskursu.

Leksyka medyczna byta juz przedmiotem badania jezykoznawcow. Zajmowali si¢
oni m.in. lacinska terminologia medyczng (Skorupka 1948), metaforyka w pojeciach
lekarskich (Chomoncik 2003), analizg pojedynczych terminéw medycznych (Rosot 2001,
Malinowski 2010), terminologia $cisle naukowa (Gornicz 1997, Kacprzak 1997) czy
przektadem tekstow medycznych (Gorbacz-Pazera 2006, Kokot 2001, Baczkowska
2019). Prowadzone badania miaty charakter diachroniczny (Jankowiak 2008,
Friedelowna 1994), ale rowniez synchroniczny (Musiotek-Choinski 1986). Efektem
wielu badan jest rowniez opis stownikow terminologii medycznej (Wysocka 2001, 2002),
a takze analiza komunikacji specjalistycznej migdzy lekarzem a pacjentem (Stasiuk-
Krajewska 2014, Chmielewska-Ignatowicz 2017, Kuna 2016). We wszystkich
przywotywanych pracach analizy shuzyly charakterystyce jezyka medycznego (czyli
interpretacji leksemow i fraz), a nie opisowi dyskursu medycznego na poziomie tekstu,
poniewaz dopiero wspotczesne badania tekstologiczne 1 leksykalne przynosza
interpretacje  dyskursywng terminologii medycznej. Na gruncie polskiego
jezykoznawstwa dyskurs ten nie zostal wystarczajaco zbadany i zdefiniowany.

Przychylam si¢ do tego, o czym pisala Anna Baczkowska, ze wigkszo$¢
opracowan ,,dotyczy opisu terminologii medycznej, jej cech i/lub (zwykle krytycznej)
ewaluacji przyktadowych” (Baczkowska 2019: 300). Niniejsza dysertacja ma wobec tego
na celu przeanalizowanie dyskursu medycznego, S$cisle wpisanego w kontekst
1 rozumianego przeze mnie jako zdarzenie komunikacyjne. W takim ujeciu istotny jest
nadaweca (tzn. ten, kto mowi), odbiorca (tzn. ten, do kogo moéwi) i ré6znego rodzaju $rodki,
tzn. elementy sluzace do przekazywania wiedzy oraz takie, dzigki ktérym ta wiedza jest
w lepszy sposob przyswajana przez odbiorce. Sg nimi terminy medyczne, akronimy oraz

ich wyjasnienia, réznego rodzaju definicje opisy chorob, sposobow leczenia, tabele,

wyKkresy itp.

Zhttps://podyplomie.pl/czasopisma [dostep z dnia 16.04.2021 r.]
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Wobec powyzszych konstatacji, dla niniejszej dysertacji wazne byty szczegdlnie
te publikacje, w ktorych analiza terminow byta $cisle powigzana z analizg dyskursu.
Zaprezentowano w nich wnioski, ze termin, terminologia to elementy nieodlgcznie
z analizg dyskursu zwigzane. Punktem wyjscia do badan uczynitam prace rosyjskich
badaczy (Vinokur 1939, Reformatsky 1968, Mishlanowa 2002). W przywotanych
opracowaniach podkreslano role terminologii w konstruowaniu wiedzy, co taczy si¢
z formutg dyskursu medycznego rozumianego jako dyskurs wiedzy. W polskich badaniach
jezykoznawczych taki punkt widzenia nie jest uyymowany. Szczegdlnie istotna byla dla
mnie teza, ktora zawiera informacj¢, ze nie mozna analizowaé terminéw z dala od
konkretnej komunikacyjnej aktywno$ci zawodowej (z dala od dyskursu), ,,poniewaz sg to
jednostki jezyka i komunikacji zawodowej, ktore tacza si¢ z jednostkami $wiadomosci”
(Kostina 2007: 120).

Niniejsza dysertacja sktada si¢ z pigciu rozdziatdw, z czego jeden ma charakter
teoretyczny, a pozostate sg analizag materiatu egzemplifikacyjnego. Do analizy zostaty
wykorzystane dostepne stowniki medyczne: Wielki stownik medyczny, Stownik
pochodzenia nazw i okreslen medycznych, Podreczny stownik medyczny oraz Stownik
etymologiczny lacinskich nazw i terminow uzywanych w biologii oraz medycynie. Ponadto
w pracy zostaly zacytowane réwniez definicje ze Stownika jezyka polskiego, Stownika
wyrazow obcych, definicje pochodzace z zasobow internetowych (zob. Netografia),
a takze informacje ustalone po rozmowach z lekarzami (gléwnie dotycza one terminow,
ktorych definicje nie zostaty jeszcze opublikowane w zrodtach leksykalnych).

W zwigzku z tym, ze definicja dyskursu medycznego, a takze specjalistycznego
w polskim jezykoznawstwie nie doczekala si¢ szczegdlowego opisu, najblizsza byta mi
perspektywa jezykoznawcza zaproponowana przez badaczy, ktorzy od wielu lat zajmuja
si¢ problematyka dyskursow specjalistycznych (w tym takze medycznego) (LOpez-
Ferrero 2006, Cabré 2009, Chierichetti i Mapelli 2015). Dlatego punktem wyjscia
w niniejszej dysertacji bylo zaprezentowanie miejsca, jakie zajmuje dyskurs medyczny
na tle innyc dyskursow, a takze przedstawienie definicji dyskursu specjalistycznego,
dyskursu profesjonalnego, dyskursu edukacyjnego i naukowego, a w ostatecznosci
dyskursu medycznego, rozumianego jako catos$¢, ztozong z wszystkich poszczegdlnych
typow. Na dyskurs medyczny sktada si¢ jednak réwniez analiza konkretnych tekstow,
przez ktore jest on reprezentowany. Maja one niejednorodny charakter, poniewaz
zawieraja cechy tekstow zawodowych (technicznych), edukacyjnych, a takze naukowych.

Teksty specjalistyczne, ich specyfika i cechy =zostaly juz szczegblowo opisane

8



w polskich badaniach, w zwigzku z tym, tto teoretyczne dyskursu medycznego omowitam
réwniez na ich podstawie.

Przyjecie definicji dyskursu jako zdarzenia komunikacyjnego, w ktorym wazny
jest nadawca i1 odbiorca niesie ze sobg konieczno$¢ rozpoczecia analizy materialu
egzemplifikacyjnego od relacji nadawczo-odbiorczych, okreslenia typdw nadawcow
1 odbiorcow wyltaniajacych si¢ z czasopism medycznych, a takze od opisania jezykowych
sposobow kreowania tej relacji. W tej partii usci$leniu poddatam pojecie komunikacji
specjalistycznej, jej charakterystycznych determinant i wyznacznikdw, a owe
rozwazania przeniostam na konkretny materiat przykltadowy i zweryfikowalam
przytoczone definicje. Opisane zostaly role nadawcéw w rdéznych gatunkach obu
czasopism poczawszy od artykuldw wstepnych, poprzez teksty pisane przez dziennikarzy
I w ostatecznosci te najwazniejsze dla niniejszej dysertacji typy tekstow, tzn.
specjalistyczne (naukowe) teksty medyczne.

Niniejsza praca sytuuje si¢ w lingwistycznym nurcie badan nad dyskursem
w jego komunikacyjnym ujeciu, ale jest $ciSle zwigzana rowniez z analizg terminologii

1 stownictwa, jako ze:

1. termin dyskurs mozna rozpatrywac jako sposOb porozumiewania si¢ grupy
zawodowej, spolecznej czy S$rodowiskowej, ktora poprzez wykorzystywane

srodki wyraza istotne dla niej sprawy (Mrozowski 2001)

2. termindw nie mozna analizowa¢ w oderwaniu od kontekstu i w oderwaniu od

dyskursu (Kostina 2007)

Oznacza to, ze niniejsza analiza dyskursu sytuuje go przede wszystkim
w konkretnym kontekscie komunikacyjnym, ale dla dysertacji wazne sa rowniez refleksje
dotyczace stylistyki tekstow, istoty terminologii, sposobow jej ksztaltowania
i rozwoju. Analiza dyskursu medycznego zaprezentowana w niniejszej pracy stanowi
jedynie wycinek badan nad tym typem dyskursu, ktory moze by¢ omawiany rowniez
z perspektywy gatunkowej czy z perspektywy ustnej komunikacji pomiedzy lekarzem
a pacjentem, a stownictwo medyczne reprezentowane w dyskursie moze si¢ zmieniac
w zalezno$ci od typu czasopisma.

Terminologia, istota terminu, tekst specjalistyczny i komunikacja specjalistyczna
to zagadnienia, istotne od lat dla polskiego jezykoznawstwa, co przejawia si¢

w istnieniu wielu réznorodnych publikacji o charakterze teoretycznym. Jednak



w kolejnej czgsci pracy, w ktorej analizowane jest stownictwo medyczne 1 jego wplyw
na dyskurs nie mozna bylo pominaé teorii zaproponowanej m.in. przez Mari¢ Terese
Cabré, nazwanej Teoria Comunicativa de la Terminologia — TCT (czyli komunikacyjna
teoria terminologii), gdyz to ona pozwala uzasadni¢, ze terminy tworzg dyskurs. Terminy
nalezy w tym miejscu uzna¢ za jednostki dyskursu, ktore go ksztattuja, modyfikuja,
a takze warunkuja stopien jego specjalizacji, dlatego sg analizowane w tzw. paradygmacie
poznawczo-dyskursywnym (Cabré, Felieu 2001). W rozdziale trzecim teoria ta zostata
omowiona i opisana. Caty rozdziat odnosi si¢ zas do semantycznej analizy slownictwa
medycznego, ze szczegblnym uwzglgdnieniem wystepujacych w nim grup
semantycznych istotnych dla tej grupy zawodowej. Ukazana w nim zostata rowniez
specyfika termindw medycznych wpisanych w kontekst i szczegolna rola przymiotnikow
w ksztaltowaniu dyskursu medycznego. Kolejna cze$¢ dysertacji dotyczy sposoboéw
konstruowania dyskursu medycznego i tego, w jaki sposob terminy ogdlne zmieniajg si¢
w dyskursie i poprzez dyskurs, jakie nowe znaczenia wylaniajg si¢
z konkretnych analizowanych kontekstéw, ukazane i1 opisane zostato réwniez zjawisko
zwane metaforg terminologiczng (jej podobienstwa i réznice w stosunku do tradycyjnie
ujmowanej i rozumianej metafory), a takze zjawisko polisemii miedzyterminologiczne;j,
ktora ukazuje wzajemnie przenikanie si¢ dyskursow roznych dziedzin dziatalnosci
naukowe;j.

Analiza formalna terminéw medycznych znalazta swoje odzwierciedlenie
w ostatnim rozdziale. W tym miejscu przychylam si¢ do tezy zaproponowanej przez
S. Gajde 1 D. Buttlerowa, ze badania terminologiczne powinny by¢ ukierunkowane na
poszukiwanie tzw. gramatycznych wlasciwosci terminow i, cho¢ zdaje sobie sprawe, ze
analiza stowotworcza nie jest tak wazna dla dyskursu, to jednak jest ona konieczna,
poniewaz dzigki niej mozna scharakteryzowac istot¢ termindw, charakterystyczne cechy
zwigzane z ich budowa, a wobec tego, ze terminy dotycza przekazywania wiedzy 1 sg
nieroztgcznym elementem dyskursow specjalistycznych uzywanym przez specjalistow do
komunikowania specjalistycznej wiedzy, do dzielenia si¢ informacjami, opisanie ich
budowy pozwolilo na lepsze ich poznanie 1 zrozumienie. Poza tym elementy wiedzy,
ktora ma trafi¢ do odbiorcy sg zawarte nie tylko w semantyce termindéw, ale roéwniez
w elementach zwigzanych z ich budowa (przedrostki bedace wyrazeniami przyimkowymi
niosa konkretny komunikat dla odbiorcy przekazany w skondensowanej formie).

Ostatnia czg$¢ to analiza akronimow z jezyka angielskiego, ktorej nie mozna

poming¢ ze wzgledu na to, ze w tekstach medycznych mozna dostrzec duze ich
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zageszezenie. Staly si¢ one dla dyskursow specjalistycznych, w tym dyskursu
medycznego wazne, poniewaz jezyk angielski zdominowal terminologi¢ naukowag
1 techniczna.

Rame¢ finalng stanowia: zakonczenie, wykaz skrotow, rycin, netografia, spis

pozycji bibliograficznych, a takze streszczenie w jezyku angielskim.
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Rozdzial 1

Teoretyczne podstawy dyskursu medycznego

,» Wskutek masowego uzycia, roznorodnosci dyscyplin naukowych

operujgcych pojeciem dyskursu, jak rowniez wielowgtkowej etymologii,
dyskurs moze by¢, zaleznie od kontekstu, w ktorym sie pojawia, w rozny sposob
rozumiany i interpretowany”

(Czachur, Miller 2012: 25)

1.1. Ewolucja pojecia tekst: od tekstu do dyskursu

Refleksje dotyczace dyskursu medycznego warto rozpoczaé od przywotania
ogllnych informacji na temat ewolucji pojecia tekst, poniewaz analiza dyskursu
medycznego taczy si¢ z analiza tekstu, a rozumienie dyskursu w niniejszej dysertacji jest
zwigzane z dyskursem pisanym, ktory przejawia si¢ w tekstach. Pojecie tekstu zmieniato
si¢ na przestrzeni lat. W drugiej polowie lat 60. dominowata koncepcja zwigzana ze
skupianiem si¢ na sekwencjach zdaniowych. Zwraca na to uwage Horst Isenberg, dla
ktorego tekst to spojna sekwencja zdan (Isenberg 1970). W podobny sposéb pojmuje tekst
Teresa Dobrzynska, ktora pisata, ze jest on: ,,zamknigtym ukladem zdan - uktadem,
ktorego czgsci sktadowe podlegaja ponadto okreslonemu uporzadkowaniu. Rozpoznanie
granic ciagu jezykowego warunkuje uznanie go za tekst” (Dobrzynska 1993: 9). Za$
Roland Harweg zauwaza istnienie w tek$cie pewnego ciggu jednostek jezyka, ktore sg
zespolone tancuchem powigzan pronominalnych (Harweg 1968).

Pod koniec lat 70. rozwingta si¢ pragmatyka jezykowa, ktora zmienita rozumienie
pojecia tekst, wiaczajac do niego czynnik ludzki. Z tego powodu zaczat on by¢
rozpatrywany z punktu widzenia aktow mowy. Oznaczato to odej$cie od rozumienia
tekstu jako wytworu, ktory podlega pewnemu zobiektywizowanemu ogladowi, dzieki
ktéremu mozna mu przypisa¢ pewne cechy czy konfiguracje takich cech (Duszak 1998).
Stat si¢ procesem, ktorego natura jest uzalezniona od ocen uczestnikow aktu komunikacji
ustalanych intersubiektywnie. Ta koncepcja podkresla ztozonos¢ czynnikow,
wplywajacych na integralno$¢ aktu komunikacji. Badania nad tekstem byly

rozwarstwione, gdyz jest mowa o lingwistyce tekstu ukierunkowanej na system, ktora
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wywodzi si¢ z lingwistyki transformacyjno-generatywnej czy strukturalnej, a takze
lingwistyce nakierowanej na komunikacje, ktora rozwingta si¢ wraz z rozwojem
pragmatyki (Brinker 1985). Dla rozwoju pierwszej koncepcji duze znaczenie miata teza
van Dijka (1972), ze ,,podstaw¢ dla tekstu stanowi baza semantyczno-tematyczna,
a wigc abstrakcyjna struktura gleboka, ktoéra steruje strukturg powierzchniowg” (cyt. za
Duszak 1988: 29). W tej koncepcji jest widoczna zapowiedz pdzniejszych przemyslen
dotyczacych makrostruktury tekstu, ktory jest ujmowany ,jako swoistego rodzaju
zageszczenie (...) do jego podstawowego przestania (lub, w uproszczeniu, do
streszczania)” (Duszak 1998: 29).

Wazng rol¢ w zmianie koncepcji tekstu odegrat przetom lat 70. i 80., wigzacy si¢
Z odejsciem od zdania, ktoére byto uznawane za podstawowa strukture formalng przy
opisie zjawisk jezykowych. Oznaczato to, ze zaprzestano poszukiwan gramatyki tekstu,
ktéora do tej pory uwazano za mechanizm tlumaczacy i generujacy struktury
ponadzdaniowe. W latach 70. cecha konstytutywna tekstu byt jego holistyczny charakter
(z tego powodu mogt by¢ uwazany za jednostke, nie sekwencj¢ zdan). Wptyw na to miata
spojnos¢. Definicja tekstu, ktora powstata wowczas w srodowisku polskich lingwistow
byta okres§lana jako ,,pragmatyczna”. Oznaczalo to, ze od tej pory tekst zaczat byc
traktowany jako rezultat dzialalnos$ci ludzkiej. Utozsamienie tekstowosci z aktem
komunikacji wigzato si¢ z tym, ze zjawiska tekstowe zaczeto rozpatrywaé w Swietle
realiow komunikacyjnych. Bozena Witosz zwraca uwagg, ze spojnosci nie definiowano
jako cechy tekstu, ktora wynikata z uzycia zbioru regut systemu jezyka na poziomie
ponadzdaniowym, ale jako kategorie, ktora umozliwiata rozumienie tekstu w kontekscie
komunikacyjnym: ,byta zewnetrzng wobec niego, przekraczajaca jego granice zasadg
interpretacyjna” (Witosz 2007: 6). Zestawianie spdjnosci tekstu z pragmatyka pozwolito
na uniknigcie podziatdéw na teksty spojne i niespojne, na teksty i nie-teksty. Przetom lat
70. 1 80. przynosi wigc nowa koncepcjg tekstu jako zdarzenia komunikacyjnego, rezultatu
dziatalnosci ludzkie;.

Powigzanie tekstowosci z aktem komunikacji oznaczato konieczno$¢
rozpatrywania go w $wietle realiow komunikacyjnych. Ta koncepcja wylania pojecie
dyskursu. Zrozumienie zjawisk wystepujacych w tekscie okazato sie, zdaniem badaczy,
uzaleznione od tego, w jaki sposob uzytkownik jezyka postrzega wkomponowanie tych
zjawisk w kontekst komunikacji (Duszak 1988). Pojecie tekstu rozumianego jako
zdarzenie komunikacyjne zaktadato wzigcie pod uwage réznych dziedzin zaréwno

jezykowych, jak pozajezykowych. Tak o tym pisala Anna Duszak: ,,przyjete rozumienie
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tekstualnos$ci zaciera podziaty miedzy sktadnia, semantyka, pragmatyka, a ich relacyjny
charakter staje si¢ jednym z podstawowych zatozen nowego spojrzenia na sprawy tekstu.
Relacyjnos$¢ ta przejawia si¢ w sieci wzajemnych powigzan, jakie zachodzg pomigdzy
wyizolowanymi kryteriami, a takze w tym, ze dopiero ich harmonijne wspoétdziatanie
konstytuuje tekst jako udany akt komunikacyjny” (Duszak 1998: 31). Spojrzenie na tekst
jak na zdarzenie komunikacyjne wyjasnia dylemat, ktory towarzyszyt badaczom przy
interpretacji tekstu: langue czy parole. Méwiac o systemie aktualnym, wskazujemy, ze
tekst nie stoi po zadnej stronie, ale godzi je, taczac sprawy jezyka (systemu) i uzycia
(parole) (Duszak 1998: 32).

W tym miejscu warto rowniez dodaé to, co na temat tekstu pisze Jerzy Bartminski.
Zaproponowana przez niego definicja laczy wiele r6znych aspektow zwigzanych z natura
tego pojecia (zawiera w sobie réwniez to, jak ujmowany jest on obecnie). Bartminski
uwaza, ze tekst to jednostka wigksza niz zdanie, ktora reprezentuje rozne Style i gatunki,

ktdra jest spojna i ma ztozong strukturg:

Przyjmuje, ze tekst jest to ponadzdaniowa jednostka jezykowa, makroznak, majacy okreslone
nacechowanie gatunkowe i stylowe (kwalifikator tekstu), poddajacy si¢ catosciowej interpretacji
semantycznej i komunikatywnej, wykazujacy integralno$¢ strukturalng oraz spdjnosé
semantyczng i podlegajacy wewngtrznemu podziatowi semantycznemu, a w przypadku tekstow
dtuzszych — takze logicznemu i kompozycyjnemu. W tym sensie teksy nie jest tylko konstrukcja
jednostek jezykowych (wyrazow, zdan), lecz produktem jezyka (...) o ztozonej, polifonicznej

strukturze (Bartminski 1998: 17).

1.2. Tekst a dyskurs

Terminy tekst i dyskurs maja korzenie amerykanskie i europejskie. Jak zauwaza
A. Duszak jest to widoczne w rodowodzie dziedzin: analiza dyskursu i lingwistyka tekstu,
poniewaz istnieja rdznice pomiedzy amerykanskimi i europejskimi tradycjami badan
dotyczacych zdania i wychodzacymi poza nie. Narodzin lingwistyki tekstu mozna
doszukiwac¢ si¢ w Europie. Rozumiano jg na poczatku jako dyscypling, ktora zajmuje si¢
badaniem tekstow pisanych. Zas analiza dyskursu wywodzi si¢ z Ameryki. Obserwowano
tam ludzkie zachowania jezykowe w kontekscie kulturowym i spotecznym. W tych
badaniach nadrz¢dng role odgrywat jezyk mowiony, tzw. speech discourse. Daly one

»poczatek analizie konwersacyjnej, ktora przyczyni¢ si¢ miala do pdzniejszego
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upragmatycznienia teorii tekstu” (Duszak 1998: 17). Oddzielanie je¢zyka pisanego
1 mowionego wigzalo si¢ z pewnym zametem terminologicznym. Jezykoznawstwo
anglojezyczne nie miato bowiem swojego wlasnego terminu zwigzanego z badaniami nad
tekstem, dlatego analize¢ dyskursu traktowano jako odpowiednik niemieckiego terminu
textlinguistik. W poczatkowym etapie obie te dziedziny laczyly podobne aspekty
badawcze, np. przetamywanie bariery zdania (dotychczas bylo to granica dla badan
lingwistycznych). Jednak o ile ,,lingwistyka tekstu pokazywata zwigzki miedzyzdaniowe,
kreujgc tym samym pojecie catosci wyzszego rzedu, o tyle dla analizy dyskursu, cezury
zdaniowe byly sprawa bezprzedmiotowa” (Duszak 1998: 17).

Poczatek lat 70. przynosi ewolucje obu dziedzin wynikajaca ze zmian w mysleniu
o zjawiskach jezykowych, za§ w latach 80. catkowicie zanika rdéznica miedzy pojeciami:
tekstowy a dyskursywny. Badania nad tekstem pisanym umieszcza si¢ w ramach analizy
dyskursu. Okreslenie discourse analysis dotyczy badan nad strukturg i funkcjonowaniem
tekstow mowionych i pisanych.

Lata 90. przynosza zmiang¢ orientacji z tekstowej na dyskursowa. Orientacja
tekstowa zwracata uwage na autonomie tekstu. Wazne byto dla niej to, co powtarzalne.
Orientacja dyskursowa postrzegata dyskurs® jako osadzone w realnym kontekscie
zdarzenie komunikacyjne®. Ma ono trzy wymiary: interakcyjny, poznawczy
(informowanie o przekonaniach) i jezykowy (dotyczacy uzycia jezyka). Na relacje tekstu
i dyskursu zwrécita uwage rowniez Bozena Witosz, wedtug ktorej, dyskurs jest pewnym
wyznacznikiem tekstowo$ci. Autorka nie stawia znaku réwnosci migdzy dyskursem
I tekstem, ale zauwaza, ze dyskurs jest obszarem, w obrebie ktorego wystepuje tekst i bez

ktérego nie mozna mowic o jego istnieniu:

Badania nad dyskursem uswiadomity nam, ze do kwalifikatoréw: gatunkowego i stylowego
nalezy doda¢ jeszcze dyskursywny, bowiem tak, jak nie ma tekstu poza gatunkiem i stylem, tak

nie ma tekstu poza dyskursem (Witosz 2016: 31).

3 Etymologicznie dyskurs jest stowem o tacifiskim rodowodzie, zwigzanym z procesem mowienia.
Lacinskie pochodzenie stowa dyskurs discursus wiaze si¢ zasadniczo z jego wieloznaczno$cia
i r6znorodnoscig uje¢. Dostownie oznacza bieganie bezcelowe, rozbieganie si¢ w réznych kierunkach,
poruszanie si¢ tam i z powrotem.

4 Na aspekt wigzacy dyskurs ze zdarzeniem komunikacyjnym zwrdcit rowniez uwage T. A. van Dijk, ktory
przedstawia takie uzycia tego terminu: ,,po pierwsze dyskurs jako zdarzenie komunikacyjne, po drugie, jako
warunkowany spoteczng dziedzing typ uzycia jezyka, po trzecie, jako konkretna wypowiedz, czyli
z jednej strony cze$¢ zdarzenia komunikacyjnego, a z drugiej — jednostkowy przyktad typu uzycia jezyka,
i wreszcie, po czwarte, dyskurs jako miejsce, w ktorym odzwierciedla si¢ okre$lona formacja ideologiczna”
(cyt. za: Miczka 2002: 41).
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Wobec tego dyskurs jest kategoria, ktora pozwala naswietli¢, dostrzec niektore
aspekty tekstu. Wczesniej na podobne ujecie zwrocit uwage Michel Foucault, ktory
okreslal dyskursy jako ,,autonomiczne systemy regul”, norm, ktére poznajemy od
dziecinstwa w procesie komunikacji (Foucault 1972). Tak pojmowany dyskurs jest
pewnego rodzaju sensem naddanym, ktéry moéwi nam co$ wigcej na temat tekstu. Ponadto
w jezykoznawstwie istnieje pojecie tekst w kontekscie. A. Duszak zauwaza, ze aby dobrze
zrozumie¢ tekst, nalezy wzigé pod uwage caly kontekst uzycia formy jezykowe;j,
poniewaz dyskurs jest uzalezniony od potrzeb sytuacyjnych, przyzwyczajen
komunikacyjnych, znaczen spotecznych i kulturowych (Duszak 1998: 7). Na ten temat
pisze takze Ewa Miczka (Miczka 2002: 94). Podkresla ona, ze jezeli tekst, ktory jest
rozumiany jako cigg wyrazen jezykowych nacechowany jednos$cia semantyczna,
osadzimy w miejscu, czasie, konteks$cie kulturowym czy sieci powigzan miedzy nadawca
i odbiorcg, zblizymy go do pojecia dyskurs. Tak rozumiany dyskurs jest wedtug E. Miczki
nos$nikiem informacji, nos$nikiem innych funkcji (poza informacyjng), np. funkcji
fatycznej, obiektem, ktory tworzy $wiat, realizacja réznych konwencji gatunkowych
»obejmujacych wybory cech tematycznych, funkcjonalnych, wypowiedzeniowych,
ontologicznych i aksjologicznych” (Miczka 2002: 95), a takze nosnikiem systemow
wartoscl.

Dyskurs coraz czgéciej zajmuje miejsce jednostkom reprezentowanym przez
kategorie stylu (por. styl funkcjonalny), a takze tekstu. Janina Labocha konstatuje, ze
pojecia ,.tekst, wypowiedz i dyskurs (...) wzajemnie si¢ warunkujag. Mozna nieco
upraszczajac powiedziec, ze sg one trzema aspektami tego samego zjawiska” (Labocha
2008: 73-74). Tekst w procesie komunikacji jest w wielu pracach okreslany jako synonim
stowa dyskurs®. Dyskurs w omawianej koncepcji jest kategoria, dzieki ktorej wypowiedzi

jezykowe i teksty sg aktualizowane. Staje si¢ wigc nie tylko strategig stuzacg tworzeniu

5 Takie rozumienie przedstawia m.in. francuski lingwista E. Benveniste. Wyroznit on dwa typy lingwistyki:
lingwistyka dyskursu i lingwistyka jezyka. Lingwistyka jezyka skupia si¢ na znaku (morfemie, wyrazie,
grupie), bada znaki i ich relacje, natomiast lingwistyka dyskursu za przedmiot rozwazan stawia wypowiedz
i tekst, §ledzi to, w jaki sposdb odsytajg one do $wiata zewnetrznego i do pozajezykowej rzeczywistosci.
Emile Benveniste rozumie dyskurs jako tekst, w ktorym widoczny jest aspekt komunikacyjny dzigki
nadawcy 1 §ladom, jakie zostawia on w tekscie. Tymi $ladami sg m.in. zaimki, np. mdj, nasz, ja. Dla
Benveniste’a istnieje tylko osoba pierwsza i druga, poniewaz sg to osoby, ktére uczestniczg w dialogu
interpersonalnym. Osoba trzecia to wedtug niego nie-osoba, poniewaz nie jest ona zwigzana z planem
interakcji zdarzenia komunikacyjnego, ale z tzw. planem dotyczacym przedmiotow $wiata, czyli planem,
0 ktdrym sie mowi (Benveniste 1977).
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tekstow i wypowiedzi, ale takze zjawiskiem spoteczno-jezykowym®. Konkretne teksty
moga bowiem taczy¢ si¢ w gatunki, ktore sa ogniwem taczacym tekst z dyskursem. Jest
to pierwszy stopien aktualizacji dyskursu. Drugi stopniem jest tzw. odtwarzaniem
dyskursu w tekscie pisanym, czyli ,,5zukaniem w nim jezykowych sygnalow instancji
dyskursu, a nastepnie wykrywaniem w nim znaczenia intencjonalnego, ktore statou
podstaw strategii nadawczo-odbiorczej oraz u§wiadomieniem sobie cech gatunkowych,
ktore wraz ze strategia i normg (kulturowa, spoteczna, ideologiczng, etniczng itp.)
stanowily podstaw¢ konstruowania $wiata tekstu” (Labocha 2008: 77). Jesli chodzi
0 wspomniane wcze$niej wypowiedzi mowione, dyskurs ujawnia si¢ w nich w kontekscie
sytuacyjnym. W komunikacji jezykowe;j istnieje dyskurs i wypowiedz. Nie utozsamia si¢
ich z tekstem, ale widzi si¢ w nich zalgzki przysztego tekstu. Jest on bowiem wytworem
dyskursu i wypowiedzi.

Jednak niektorzy badacze stawiali znak rownosci migdzy dyskursem a tekstem.
Jeszcze w latach 90., Ida Kurcz pisata, Ze: ,,wypowiedzi sa zwykle cze$cia jakiej$ catoscei.
Owa catos¢ to dyskurs wiasnie. (...) Uzycie jezyka zachodzi w jakiej$ sytuacji spotecznej
1 stanowi pewng zorganizowang cato$¢, majaca swoj poczatek i koniec oraz wewngtrzng
strukturg. (...) Dyskurs moze by¢ zar6wno dialogiem, jak i monologiem” (Kurcz 1992:
129 — 138). T¢ interpretacj¢ przywotata rowniez Barbara Boniecka, ktora zaznaczata
w swoich publikacjach, ze pojecie dyskursu moze by¢ dubletem pojecia tekst, poniewaz
tekst (podobnie jak dyskurs), a w szczegdlnosci tekst potoczny, wymaga uwzglednienia
wielu elementow pozajezykowych, zeby mogt by¢ jednoznaczny i kompletny (Boniecka
1998: 62). Jednak taka interpretacja relacji tekst-dyskurs w pozniejszych badaniach ulegta
zmianie, poniewaz niektorzy badacze zwracaja uwage na bardzo duze réznice migdzy
tymi pojgciami.

Rozumienie dyskursu jako tekst + kontekst moze okaza si¢ nieprecyzyjne.
Zwraca na to uwage Maria Krauz, ktora pisze: ,,mimo iz pierwotne zalozenie, ze jedng
z pierwszych czynno$ci interpretatora jest traktowanie tekstu jako zamknietej catosci,

arozpoznanie jego miejsc strategicznych nadal jest aktualne, dzi§ zaczyna si¢ ksztattowac

® Domingue Maingueneau wyréznia siedem sposobéw rozumienia tego pojecia. Po pierwsze zestawia
dyskurs z wypowiedzig, piszac, ze jest to jednostkowa wypowiedz. Po drugie, nawigzujac do mysli F. de
Saussure’a, uznaje dyskurs za najwyzszy element langue. Kolejne okre$lenie dotyczy wypowiedzenia
osadzonego w czasie i przestrzeni, kierowanego do odbiorcy i $cisle zwiazanego z teoria E. Benveniste’a
i z analizg dyskursu rozwijang we Francji w latach 60. i 70. Nastepne ujecie ogranicza dyskurs do
konwersacji, co zblizatoby go do teorii aktdéw mowy. Dyskurs traktowany jest takze jako roznorodnos¢
uzy¢ jednostek systemu jezyka, jako system zasad, ktore dotyczg regulowania tworzenia wypowiedzi danej
formacji ideologicznej czy spotecznej (np. religijny, feministyczny) (Benveniste 1977).
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poglad, Ze interpretacja zasadza si¢ na rozpraszaniu mglawicy tekstu, a czytelnik /
odbiorca szuka granic” (Krauz 2010: 84). Autorka podkresla, ze pojecia tekst — dyskurs
sg rézne 1 nie sg synonimami, mimo ze funkcjonuja zamiennie. To pojecia
komplementarne, czyli takie, ktore wzajemnie si¢ uzupetniajg. M. Krauz najwazniejsze

réznice miedzy tymi pojeciami formutuje nastepujaco:

o tekst to jednostka dyskursu, bo dyskurs realizuje si¢ m.in. przez werbalizacje¢

o dyskurs bylby strategia wytwarzania tekstu, a tekst jest konkretnym wytworem tego
procesu

e nie ma czego$, co si¢ nazywa modelem dyskursu (mgtawicowos$¢ dyskursu?),
natomiast tekst ma pewien wzorzec kompozycyjny / strukturalny (zalezny np. od

gatunku)

e jesli chcemy bada¢ tekst pod katem ideologicznym, to mamy rézne typy dyskursu,
np. dyskurs feministyczny, mitosny, dydaktyczny, polityczny (Krauz 2010: 85).

Tekstolodzy sa dzisiaj zgodni, ze oba terminy sa definiowane odmiennie
i traktowane jako rozne. Dyskurs jest pojeciem znacznie szerszym niz tekst, gdyz
obejmuje strategie nadawczo-odbiorcze zalezne od kontekstu kulturowego, sytuacji
I czasu. Tekst jest strukturg jezykowa, a dyskurs czyms, co jest przed tekstem i nie da si¢
go sprowadzi¢ do okre$lonego kodu. Dzigki dyskursowi powstaje tekst o okreslonych
cechach. Znacznie blizsza jest relacja analiza tekstu-analiza dyskursu. Dyskurs ujawnia
si¢ w tekstach, a jego strategie odkrywa si¢ w procesie analizy tekstu. Ponadto, jesli
chcemy w kategorii dyskursu dostrzec nowe tresci, powinniSmy szuka¢ réznic migdzy
nim a tekstem. Takie uj¢cie byto widoczne roéwniez we wczesniejszych badaniach. Na ten

aspekt dyskursu zwracat uwage m.in. Stanistaw Grabias, piszac, ze jest to:

rodzaj interakcji spolecznej, dokonywanej za pomoca jezyka, ktérej posta¢ zalezy od tego, kto,
do kogo, w jakiej sytuacji i w jakim celu mowi. Zwraca si¢ uwage, ze uczestnicy nie ograniczajg
si¢ tylko do wymiany werbalnej, ale co$ robia, wchodza ze soba w interakcje (werbalng).
W zwiazku z tym poszukiwanie regut dyskursu musi obejmowaé poziom zjawisk
psychofizycznych, poziom zjawisk spotecznych i wreszcie poziom jezyka jako systemu

semiotycznego rzadzacego si¢ wlasnymi prawami (Grabias 1994: 264).

W zwigzku z tym analiza dyskursu sprowadza si¢ do uwzglednienia szeregu

czynnikow sytuacyjnych, ktore kreuja zachowania werbalne uczestnikéw interakcji.
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Jednak niezaleznie od sytuacji, tworzy si¢ scenariusze, ktdre obejmujg listg
wyznacznikow dyskursu (a ktore nie sg tak istotne w procesie analizy tekstu). Sg nimi:
ramy typowych sytuacji spolecznych (rozmowa na przyjeciu, wizyta u lekarza), role
podmiotow dyskursu (nauczyciel, lekarz, polityk), relacje nadawczo-odbiorcze czy
psychofizyczne uwarunkowania uczestnikow dyskursu. W tym ujeciu tekst nie jest
dyskursem, ale ma charakter dyskursywny, gdyz mozna w nim odnalez¢ perspektywe
nadawczo-odbiorcza, a jego sens zalezy od uwiktan sytuacyjnych.

Bozena Witosz sprzeciwia si¢ stanowisku, ktore tekst i dyskurs stawia
w catkowitej opozycji, uznajac tekst za kategori¢ statyczna, zamknieta, skonczona,
autonomiczng, a dyskurs opatruje etykietami otwartosci, dynamicznos$ci i zawistosci
sytuacyjnej. Dyskurs jest wedtug niej modelem ksztaltowania si¢ tekstu/wypowiedzi
(obok wzorca gatunkowego): ,,dyskurs traktowany jako typ praktyki komunikacyjnej —
sytuowany na wyzszym niz tekst pietrze kategoryzacji — jest charakteryzowany mig¢dzy
innymi przez rodzing typowych dla niego gatunkéw wypowiedzi (modeli tekstow).
W tym uzyciu dopiero kategori¢ tekstu mozna praktykowac jako jeden ze sktadnikow

dyskursu” (Witosz 2007: 10).

1.3. Od lingwistyki tekstu do lingwistyki tekstu specjalistycznego i lingwistyki
dyskursu

Po przeanalizowaniu relacji pomiedzy pojgciami tekst i dyskurs, warto wspomnieé
o0 tym, czym jest lingwistyka tekstu specjalistycznego, jakie miejsce zajmuje wsrod badan
nad tekstem i dyskursem oraz kiedy nastapito przejscie od rozwazan nad lingwistykq
tekstu do rozwazan na temat lingwistyki tekstu specjalistycznego. Termin lingwistyka
tekstu w polskich badaniach jezykowych jest rzadko uzywany. Zastgpuje si¢ go przez
okreslenia tekstologia czy teoria tekstu. Teoria tekstu w Polsce dtugo pozostawata pod
wplywem praskiej szkoty strukturalnej. Z tego powodu na poczatku nie wigzano analizy
tekstu z gramatyka zdania, tak jak si¢ to odbywalo w anglosaskich praktykach
tekstowych. Jednym z gldwnych twierdzen obecnych we wspotczesnej lingwistyce jest
to, ktore dotyczy tekstowosci jezyka. Najwazniejsze okazato si¢ samo pojecie tekstu,
ktory rozpatrywano jako jednostke jezykowa ustalong ,,na podstawie badan skonczonego
obszaru parole, zwartego z punktu widzenia tresci i1 ustrukturyzowanego ze wzgledu na

sekundarne cele komunikacji (wigc np. ze wzgledu na cel estetyczny, perswazyjny,
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zabawowy, rytualny, magiczny itd.)” (Boniecka 1999: 13). Od tej pory zacze¢to coraz
czes$cie] mowic o teorii tekstu, lingwistyce tekstu, gramatyce tekstu czy nauce o tekscie.
Glowny impuls do uprawiania tej dziedziny data teoria rozwinigta w Pradze, a konkretnie
teoria V. Mathesiusa czy F. Danesa. Na obszarze anglosaskim teoria ta rozwijala si¢
dzigki Harrisowi, za$ na obszarze niemieckojezycznym dzigki m.in. Hartmannowi czy
Isenbergowi. W Polsce poczatki tekstologii wigze si¢ z takimi badaczami jak: M. R.
Mayenowa. T. Dobrzynska, K. Pisarkowa, B. Boniecka, J. Bartminski i in. Analizowano
gtownie takie kwestie jak: 1) w jaki sposob zdanie bedace konstruktem jezykowym moze
przeksztalci¢ si¢ w element wypowiedzi, tzn. w wypowiedzenie; 2) w jaki sposob
konkretna wypowiedz jezykowa moze wyodrebnié si¢ z tzw. potoku mowy i stac si¢
integralng calo$cig znakowa; 3) dzigki jakim mechanizmom mozna wigza¢ sekwencje
wypowiedzen w cato$¢ powigzang znaczeniowo itp. (Boniecka 1999).

Zainteresowania lingwistyki tekstu zmienialy si¢ z biegiem czasu i dziedzina ta
poszerzata przedmiot swoich rozwazan. Na poczatku zajmowano si¢ tekstami bedacymi
pewna kategoria wyrazen jezykowych wigkszych od zdania. Nastepnie zaczeto sig
interesowa¢ semantyka tekstu i jego funkcjami. Kolejny etap rozwoju lingwistyki
dotyczyt aspektow pragmatyczno-komunikatywnych, w centrum rozwazan znalazta si¢
komunikacyjna i pragmatyczna funkcja tekstu. Etap kognitywny wilaczyt w obreb
zainteresowan lingwistyki takie elementy jak: struktury kognitywne, informacja,
przekazywanie informacji, wiedza.

Paradoksalnie, lingwistyke tekstu specjalistycznego uwaza si¢ za dziedzing starszg
od lingwistyki tekstu, ale jednocze$nie duzo od niej mlodszg. Za starszg uznaje si¢ ja
wowczas, gdy bierze si¢ pod uwage jej geneze, ktéra jest zwigzana z badaniami
terminologicznymi, a wigc z dziedzing nauki zwang terminologig. Natomiast za mtodsza
traktuje si¢ ja wowczas, gdy ma si¢ na mysli rekonstrukcje tekstowosci, tzn. zbioru
odbiorcéw tekstéw specjalistycznych i ich twércow. Przedmiotem lingwistyki tekstu
specjalistycznego jest z punktu widzenia terminologii: zbidr obiektow, do ktorych zalicza
si¢ okreslone osoby, tzn. konkretnych stuchaczy i mowcow, ale fakt ten nie jest
motywowany znajomoscig jezyka, ale fachowoscia, ktora jest przez nich wyrazana za
pomocg tekstow specjalistycznych. Na tej podstawie okre$la si¢ ich jako specjalistow.
Whasciwosci jezykowe uznaje si¢ za wiasciwosci wtorne 1 z tego powodu lingwistyki
tekstu specjalistycznego nie uznaje si¢ za poddziedzing lingwistyki tekstu. Przedmiot
badan lingwistyki tekstow specjalistycznych jest tylko czastkowy
w odniesieniu do przedmiotu badan lingwistyki tekstu, ,,a jest nim o tyle, o ile pytania
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o tekstowo$¢ mozna postawic¢ takze wobec tekstow specjalistycznych, a nie jest o tyle,
o ile pytania o fachowos$¢ ( w tym przede wszystkim o terminologiczno$¢) mozna
postawi¢ z sensem tylko wzgledem tekstow specjalistycznych (...)” (Grucza 2013a: 98).

S. Grucza dodaje takze, ze:

podstawowym zadaniem lingwistyKki tekstu specjalistycznego w przedstawionym tu rozumieniu
jest rekonstrukcja tekstowosci wyrdznionych tekstow specjalistycznych, a zwlaszcza ich
jezykowej tekstowosci. Inaczej méwiac, gtbwnym zadaniem lingwistyki tekstu specjalistycznego
jest udzielenie odpowiedzi na pytanie, co (procz ich skladnikéw natury terminologicznej)

wyrdznia dane teksty specjalistyczne danej specjalnosci” (Grucza: 2013a: 98).

W zwigzku z tym, ze geneza lingwistyki tekstu specjalistycznego jest ,,podwdjna”,
a jej zalezno$¢ terminologiczna starsza od zalezno$ci tekstologicznej, wigkszos¢
przedstawicieli tej dziedziny upatrywato przedmiot lingwistyki tekstu specjalistycznego
w aspektach terminologicznych, a jedynie niektorzy w analizowaniu tekstowosci
zwigzanej z rozumieniem ogolnym lingwistyki tekstu. Z tego powodu lingwistyke tekstu
specjalistycznego przedstawia si¢ czesto tak, jakby jej gtownym przedmiotem byty zbiory
terminologiczne, czyli, jakby jej przedmiot byl niemal zbiezny z przedmiotem
terminologii. Jesli chodzi o histori¢ celéw badawczych tej dziedziny, poczatkowo jej
zainteresowania odnosily si¢ do terminologicznych elementéw tekstow, stosunkowo
pozno dotaczono do nich elementy sktadniowe, a jeszcze pOzniej znaczenie tekstow
specjalistycznych czy ich aspekty pragmatyczne dotyczace uzywania tych tekstow
w aktach komunikacji profesjonalnej (tzn. aspektow, ktore wigzaly sig
z kontekstami ich odbierania i tworzenia). Koniec lat 90. XX przyniost zainteresowania
takze plaszczyzna kognitywna, a konkretniej przetwarzaniem specjalistycznych
informacji. Zainteresowania zagadnieniami pragmatycznymi doprowadzity do tego, ze:
»badania nad tekstami specjalistycznymi zamienity si¢ w analiz¢ komunikacji
profesjonalnej, a zainteresowanie zagadnieniami kognitywnymi spowodowalo, zZe
lingwistyka tekstu bardziej zajmuje si¢ przetwarzaniem informacji niz samymi
,ho$nikami” tych informacji” (Grucza 2013a: 101). W zwiazku z tym zapomina si¢
o zagadnieniach dotyczacych tekstowosci tekstow specjalistycznych. Jest to
spowodowane  takze  zwigkszeniem  zainteresowania  pozalingwistycznymi
perspektywami badan oraz probami podejscia do lingwistyki specjalistycznej w Sposob

interdyscyplinarny i integracyjny.
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Lingwistyka tekstu specjalistycznego jest dyscypling, ktoéra zajmuje si¢
okreslonym podzbiorem tekstow specjalistycznych, a wiec tekstami, ktore sg typowe dla
okreslonej spolecznosci. Natomiast jej celem jest zmierzanie do poznania form
mentalnych, dzi¢ki ktoérym specjaliSci po pierwsze tworzg okreslone teksty, a po drugie
je rozumiejg i postuguja si¢ nimi. Zadaniem lingwistyki tekstu jest analiza jezyka
w tekstach specjalistycznych, jezyka, ktory jest wariantem (wedtug jednej z koncepcji)
jezyka narodowego. Zgodnie z tg koncepcja: ,,wierzchotek stanowi jezyk literacki, pigtro
nizej znajdujg si¢ rozne odmiany jezyka mowionego warstw kulturalnych, nizej za§ —
potoczny jezyk roznych grup i srodowisk spotecznych” (Handke, Rzetelska-Feleszko
1977: 149). Celem lingwistyki tekstu specjalistycznego jest, jak pisat Grucza: ,,poznanie
(zrekonstruowanie) zbioru wlasciwosci, gltéwnie jezykowych wilasciwosci o0sob
stanowigcych dang specjalnos¢, na podstawie ktorych tworza oni i rozumiejg dane teksty
specjalistyczne, a nastgpnie postuguja si¢ nimi interakcyjnie (dyskursywnie)” (Grucza
2013a: 102). Jednak przedmiot lingwistyki jest zr6znicowany, poniewaz nie zajmuje si¢
ona jednym jezykiem specjalistycznym, poniewaz nie istnieje jednorodny jezyk
specjalistyczny. Lingwistyka tekstu specjalistycznego dotyczy konkretnych jezykow
i konkretnych tekstow wytworzonych przez uzytkownikow tych jezykow,
specjalistycznym idiolektem danego specjalisty lub polilektem grupy specjalistow,
dlatego dzieli si¢ ja na idiolektalng i polilektalng. Lingwistyka tekstu specjalistycznego,
podobnie jak inne jej dziedziny, nie musi bada¢ wszystkich gatunkow i rodzajow tekstow
specjalistycznych jednoczesnie, ale moze si¢ zajmowac nawet jednym z nich, bedacym
podzbiorem gatunku czy rodzaju tekstow specjalistycznych. Ponadto lingwistyka tekstow
specjalistycznych moze mie¢ w kregu swoich zainteresowan: teksty monologowe,
dialogowe, pisane i méwione.

Od dtuzszego czasu coraz czgsciej mowi si¢ w sferze publicznej o dyskursach.
Zardwno w naukach humanistycznych, jak 1 spotecznych uzywa si¢ rdéznorodnych
definicji dyskursow, ktore wywodza si¢ z roznych teorii. Klaus Peter Konerding pisal, ze:
»Wynika to m.in. z faktu, iz naukowe ujmowanie dyskursu i analiza kompleksowych
zdarzen komunikacyjnych o spolecznym zasiggu moga by¢ poswigcone, w zaleznos$ci od
celu badawczego 1 tradycji analitycznych analizie konkretnych procesow
komunikacyjnych, ukierunkowanej na uchwycenie ich struktury badz ich globalnego
dziatania, wzajemnych relacji badz skutkow tych dziatan” (Konerding 2014: 466).

Lingwistyka tekstu ma bardzo duzo wspdlnego z naukami spotecznymi.

W zréznicowanych spoteczenstwach jest widoczny wptyw fachowej wiedzy na spoteczny
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zakres dziatan, a takze problematyke zwigzang z procesami komunikacyjnymi.
Konerding pisze, ze: ,,nawet samo planowanie zycia poszczegélnych jednostek az do
kwestii szczegotowych pytan o zycie osobiste zalezy od pol tematycznych, podlegajacych
komunikacji jezykowej oraz debacie publicznej 1 instytucjonalnej oraz zwigzanych z tymi
polami dziatan, ktore z kolei odnoszg si¢ do wiedzy eksperckiej” (Konerding 2014: 465).
Skutkiem wzrastajacej $wiadomosci spotecznej w stosunku do dyscypliny fachowej jest
rosngca rola dyskursu. W latach 90. na obszarze niemieckoj¢zycznym powstaty trzy
kierunki badan, ktore mialy istotne znaczenie w rozwoju lingwistyki dyskursu. Pierwszy
z nich dotyczy naukowcéw z Heidelbergu i Manheim. Zajmowali si¢ oni opisem znaczen
znakow jezykowych na przyktadzie tekstow mieszczacych si¢ w obrebie dyskursow
historycznych, a konkretnie opisem rzeczywistosci i pojeciowego konstruowania $wiata
w tych tekstach oraz rekonstrukcja tzw. semantycznych struktur glebokich, do ktorych
przynalezg teksty. Analizie poddawane zostaly cale korpusy tekstow, bedacych
dokumentem i produktem historycznego wydarzenia komunikacyjnego.

Dla lingwistyki dyskursu znaczace okazato si¢ pojecie zdefiniowane przez
Bussego, Hermannsa i Teuberta. Wedtug nich dyskursy sg rozumiane jako: ,,tematycznie
okreslona ilo$¢ tekstow, jako tzw. korpusy tematyczne. Teksty musza wykazywac relacje
intertekstualne, tzn. bezposrednio i posrednio odnosi¢ si¢ do siebie lub do tresci w nich

wyrazonych” (cyt. za Konerding 2014: 474). Dodaja takze, Ze:

Do dyskursu naleza wszystkie teksty, ktore:

- zajmuja si¢ dla celow badawczych wybranym przedmiotem, tematem, kompleksem
wiedzy lub konceptem, wykazuja semantyczne relacje i/lub zalezno$¢ oparta na
wspolnych wypowiedziach, komunikacji, funkcjach badz celach,

- odpowiadaja ograniczeniom €0 do przestrzeni czasowej, obszaru, wycinka
spoteczenstwa, zakresu komunikacyjnego, charakterystyki tekstowej i innych
parametrow

- wzajemnie si¢ do siebie odnosza eksplicytnie lub implicytnie (do odczytania z semantyki

tekstu i kontekstu) lub sa w relacji intertekstowej (Cyt. za Konerding 2014: 474).

Kolejny z kierunkdw istotny dla rozwoju lingwistyki dyskursu to ten, ktéry
rozwingt si¢ w grupie badaczy z Dusseldorfu. Ci badacze zmodyfikowali rozumienie
dyskursu przez Bussego i Teuberta, jednak w duzej mierze do nich nawigzujg, poniewaz

uwazaja, ze informacji na temat tendencji, ktore pojawiajg si¢ w bazowe] wiedzy
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kolektywnej czy w opinii spolecznej, trzeba szukaé poprzez zmiany leksykalne
zachodzace we wzorcach toposow, takich jak: stowa klucze, metafory. Sa one
charakterystyczne dla okre$lonego dyskursu. Dlatego tez Karin Boke analizowata
w latach 90. pola obrazowe, metafory, a wiec obszar badan w tamtym okresie byt
zwigzany z lingwistyka kognitywnga. Grupa badaczy z Dusseldorfu postawita sobie za cel
udoskonalenie metod jezykoznawczych w analizie dyskursow.

Inne tendencje w przypadku analizy dyskursu mozna dostrzec w grupie
naukowcow z Oldenberga. Dyskurs jest przez nich interpretowany jako ,,super- lub nawet
hipertekst, o ile odniesienia intertekstowe, niemalze dialogiczne, zaznaczajace si¢
pomiedzy poszczegdlnymi nawigzaniami do danego dyskursu, powstajacymi w trakcie
jego rozwoju tworza kompleksowg sie¢” (Konerding 2014: 476). Dla tych badaczy
najwazniejsza byla przede wszystkim analiza calych tekstow, z tego powodu, ze
intertekstowe odniesienia wypowiedzi tematycznych, poprzez ktore konstytuuje si¢
dyskurs, byly wedlug nich interpretowane zawsze w relacjach tekstowych. Jednak
w ostatnich latach mozna zauwazy¢ nowe tendencje, w ktoérych naukowcy odnosza si¢ do
osiggnietych wynikéw we wlasny sposob, a takze probuja je rozwija¢. Wyrazne stajg si¢
proby umiejscowienia lingwistyki dyskursu, taczac ja z badaniami kulturowymi czy
socjologicznymi.

1.4. Rozne ujecia dyskursu

1.4.1. Dyskurs w $wietle badan niemieckich i francuskich

Pierwsze definicje dyskursu w tradycji francuskiej wyraznie nawiazuja do filozofii
Michela Foucaulta. Dyskurs to: ,wypowiedz rozpatrywana z punktu widzenia
mechanizmow dyskursywnych, ktore jg warunkujg. Tekst z punktu widzenia swego
ustrukturyzowania w jezyku staje si¢ wypowiedzia, za$ analiza lingwistyczna warunkow
produkcji tego tekstu pozwala widzie¢ w nim dyskurs” (Grzmil-Tylutki 2010: 110).
Przedmiotem badan analizy dyskursu staty si¢ teksty, ktore tworzono w warunkach ostre;j
instytucjonalizacji: teksty spoteczne, historyczne, polityczne. PdZniejsze definicje Scisle
wigza dyskurs z jezykiem w uzyciu, a wigc z pragmatyka jezykowa (podobnie jak si¢ to
statlo w polskich badaniach jezykoznawczych). Dyskurs jest ,,sposobem traktowania
jezyka, jego normatywnego uzywania — jako aktywnos$ci podmiotéw wspotdziatajgcych

w okreslonych, konkretnych sytuacjach, jest uzyciem kodu regulowanym przez: typ
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dyskursu (polityczny, dziennikarski), pozycj¢ (naturalistyczng, surrealistyczna),
kategori¢ podmiotu (pielggniarek, matek), strategi¢ (polemiczna, dydaktyczng)” (Grzmil-
Tylutki 2010: 131). Dyskurs mozna bada¢, biorgc pod uwage te wymienione aspekty,
a takze z punktu widzenia: no$nika (ksigzka, prasa), czasu (jednostkowos¢, wiecznos¢),
miejsca (izba przyje¢ w szpitalu, szkota) albo gatunku (piosenka, przepis kulinarny,
diagnoza). Istotny jest takze fakt, ze przedmiotem analizy dyskursu nie jest wypowiedz
sama w sobie. Analizowana jest taka wypowiedz, ktorej realizacja dokonata si¢ w sytuacji
miedzypodmiotowej. Nazywa si¢ ja kontraktem.

Anna Hanus przytacza rézne koncepcje, W Ktorych przedstawiane jest pojecie
dyskursu i sposéb jego rozumienia, dodajgc, ze w germanistycznych badaniach dyskurs
powoli ustanawia swojg forme. Jest on rozumiany przede wszystkim jako sie¢ tekstow,
ktére sa z sobg wzajemnie powigzane 1 maja wspolny temat, zbior tekstow, w ktérych
réznego rodzaju odniesienia pomiedzy tekstami znacznie wykraczajg poza, tzw. relacje
intertekstualne, przez co deklasujg poprzednie sposoby ujmowania tego terminu, np. jako
konkretne uzycie jezyka czy jako dialog, rozmowa, konwersacja. Dodaje réwniez, ze
coraz rzadziej dyskurs rozumie si¢ w znaczeniu synonimicznym do pojecia tekstu, ktory
uznaje si¢ w $wietle tych badan za podstawowa manifestacj¢ dyskursu (Hanus 2016).

Germanistyczna lingwistyka dyskursu (podobnie jak francuska) opiera si¢ na mysli
filozoficznej M. Foucaulta, ktory nigdy w jednoznaczny sposob nie zdefiniowat tego
pojecia, ale postugiwat si¢ kilkoma jego wariantami znaczeniowymi. Poszczegdlne
szkoly badawcze zwracaja uwage na Focaultowski aspekt wiedzy 1 wtadzy, ktory
manifestuje si¢ w uzyciu jezyka, w tekstach dyskursu. Dlatego badanie dyskursu
rozpoczeto od badania jezyka i sieci tekstow. Teksty postrzegane sa ,,nie jako wytwory
indywidualnych dziatan jednostek, lecz jako swego rodzaju produkty danej spotecznosci,
wywierajace wplyw na procesy spoleczne oraz przyczyniajace si¢ do ich zmian badz tez
stabilizacji i obejmujg badaniami dyskursy na wazne spoteczne tematy” (Hanus 2016:
341). Badania nad dyskursem postrzega si¢ jako badania catej sieci tekstow, powigzanych
ze sobg tematycznie, poprzez wspolny kontekst komunikacyjny, tekstow nawigzujacych
do siebie poprzez roznego rodzaju odniesienia, a takze takich, ktore tworzg powigzania
intertekstualne. Wspolny temat tekstow jest rozumiany jako kluczowe kryterium
przynalezno$ci zbioru tekstow do okre$lonego dyskursu. Wazne jest w tym miejscu

réwniez to, co o dyskursie pisat Waldemar Czachur, ktory podkreslit, ze:
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dyskurs jest atrakcyjng kategoria poznawcza, poniewaz umozliwia uchwycenie procesu
wytwarzania i negocjowania znaczen zbiorowych. (...) miejscem, w ktorym jezyk w formie
wyrazen jezykowych i regul ich laczenia przybiera moc tworzenia znaczen i tym samym
modelowania wizji rzeczywisto$ci, jest wypowiedz w dyskursie. Dzieje si¢ tak dlatego, ze
dyskursy rodza sie tylko poprzez wypowiedzi (czyli dziatania jezykowe konkretnych
podmiotéw’) przybierajac forme tekstow (Czachur 2020: 151)

W definicji Waldemara Czachura, bedacej jedng z nowszych, mozna dostrzec po raz
kolejne odniesienie do rozumienia dyskursu jako konkretnej wypowiedzi, a aspekt ten

jest istotny dla niniejszej dysertacji.

1.4.2. Dyskurs w polskich badaniach jezykoznawczych

Na polskim gruncie jezykoznawczym, dyskurs jest trudny do zdefiniowania
(podobnie jak inne terminy zwigzane z komunikacjg)®. Okre$lano go chwytliwg metaforg
kameleon. Wynika to nie z historycznej i leksykalnej wieloznaczno$ci samego pojecia,
ale ze zlozonosci 1 wielosci jego uje¢ (Otrocki 2006: 135). Jest ono bowiem
wszechobecne zard6wno w naukach spotecznych, humanistycznych (w tym
w jezykoznawstwie), jak rowniez w mass mediach. S. Gajda podkresla jednak, ze
sprowadzanie popularnosci tego terminu jedynie do czynnikéw, ktore sa zwigzane
z psychologia, jest niewlasciwe. Rozwoj, krystalizacja tego pojgcia bezposrednio wigze
si¢ z ewolucja jezykoznawstwa. R. Grzegorczykowa zwraca uwage, ze na
wieloznacznos$ci terminu zawazyly dwie tradycje: polska i francusko-angielska. Na
poczatku w polskich badaniach dyskurs to dtuzszy tekst albo czynno$¢ mowno-mentalna,
oparta na operacjach myslowych, takich jak: wnioskowanie, rozumowanie. W tradycji
francusko-angielskiej dyskurs odpowiada czynnosci mowienia. Wobec tego definicja

zaproponowana przez R. Grzegorczykowa godzi obie te tradycje 1 brzmi nastepujaco:

" Tymi podmiotami sg w dyskursie medycznym lekarze, lekarze-specjalisci lub dziennikarze posiadajacy
okreslony warsztat wiedzy.

8 Kategria dyskursu spelnia wazna role rowniez w literaturoznawstwie polskim. M. Glowinski podKresla,
co wnosi dyskurs do badan nad literaturg. Umozliwia on wprowadzenie literatury w szerokie konteksty.
Nauka o literaturze ,.traktowana jako jedna z nauk o kulturze poznaje to, co ja wydziela sposrod innych
typow dyskursu, ale tez — na rdwnych prawach — demonstruje to, co jg z nimi fgczy. W dyskursie literackim
uczestniczg elementy innych dyskurséw, ich miejsce zalezy od wiasciwosci danej kultury literackiej i od
kontekstu, w dyskursie nieliterackim za$, jakikolwiek by byl, publicystyczny, retoryczny, historyczny,
kaznodziejsko-moralizatorski, uczestnicza elementy dyskursu literackiego” (Glowinski 2005: 42).
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Dyskursem proponowatabym nazwa¢ wiekszy (wielozdaniowy najczesciej dialogowy) tekst
zawierajacy rozumowanie lub tez odpowiadajaca mu jednostke komunikacyjna, tzn. dtuzsza
wypowiedZz tworzong 1 percypowana na Zzywo, zawierajaca elementy rozumowania

modyfikowanego w kontakcie z odbiorcg (Grzegorczykowa 1998a: 42).

Podobng definicje dyskursu mozemy odnalezé w tradycji amerykanskie;j.
Przedstawiciel amerykanskiego strukturalizmu Z. S. Harris pisze, ze dyskurs to:
,wypowiedZ ponadzdaniowa ciaggta, stanowigca catos¢” (cyt. za: Grzmil-Tylutki 2010:
100). Dyskurs w takim ujeciu jest sekwencja zdan w tekscie, zdan, ktore nie sg arbitralne,
ale tworzg wypowiedz ciaglta. Harris dodaje jednak do swojej definicji aspekt kulturowy.
Owa,,,cato$¢” przytoczona to catos¢ kulturowa, ktora odsyta do zjawisk pozajezykowych.
Wedhug niego: ,migdzy dyskursem (wypowiedzig) a kulturg (zachowaniami
niewerbalnymi, spotecznymi, sytuacyjnymi) istnieje zwigzek, korelacja — na poziomie
implicite” (Grzmil-Tylutki 2010: 101).

Anna Duszak, porownujac tradycje jezykoznawstwa anglojezycznego do
funkcjonowania terminu dyskurs na gruncie polskim, pisze, ze: ,,status leksykalny stowa
dyskurs w jezyku polskim jest zasadniczo odmienny niz w angielszczyznie, w ktorej
zadomowilo si¢ i funkcjonuje dynamicznie w znacznie szerszym zakresie.
W polszczyznie potocznej, to okreslenie jest raczej przestarzate i nieco ksigzkowe,
kojarzone z okreslonym typem mys$lenia logicznego” (Duszak 1998: 14). M. Otrocki
uzupelnia t¢ tezg, zwracajac uwage na to, ze jezyk angielski byt (z przyczyn
historycznych) pod bezposrednim wplywem taciny, ktora wowczas byta jezykiem jeszcze
zywym. Dlatego glebsze jest ,,zakorzenienie jego tacinskiego Zrdédlostowu w tamtejszym
uzusie i jego swoista naturalizacja — podczas gdy u nas, z racji asymilacji
poznosredniowiecznych, a poézniej z pewnoscig z powodu przyznania mu statusu
semantycznego zapozyczenia z fr. tytutu Rozprawy o metodzie Kartezjusza (Discours de
la methode), wciaz jest to wyraz obcy, w najlepszym za$ razie przestarzaty” (Otrocki
2006: 134).

Z kolei Bozena Witosz zwraca uwagg na to, ze na stawiane przez roznych badaczy
pytanie: Czym jest dyskurs?, do tej pory nie otrzymano satysfakcjonujacej odpowiedzi.
Zauwaza takze, ze podobne pytania formutowano wczesniej pod adresem tekstu, ktory
ostatecznie uznano za kategori¢ nieostra, a ,,wyznaczniki tej jednostki za charakter
gradualny i relatywny, a wigc zmienny” (Witosz 2009: 58). Definicyjna ,,nieuchwytnos¢”

dyskursu pozwala badaczom na rozpatrywanie tej kategorii w réznych kontekstach
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uzycia. Wspomniana wyzej B. Witosz sytuuje dyskurs na poziomie: ,konkretnej
wypowiedzi (por. prowadzili interesujgcy dyskurs), stylu indywidualnego (por.
Zbigniewa Herberta dyskurs o sztuce), gatunku tekstu (dyskurs powiesciowy, dyskurs
fotografii), rodziny roéznogatunkowych wypowiedzi potgczonych wspdlng tematyka
(dyskurs tanca, dyskurs o mitosci), rodziny wypowiedzi wyrdznionej ze wzgledu na ich
wspolne nacechowanie ideologiczne (dyskurs feministyczny, dyskurs radiomaryjny),
rodziny wypowiedzi wyodrebnionych ze wzgledu na przynaleznos¢ instytucjonalng ich
podmiotow  (dyskurs lekarski, dyskurs pedagogiczny), rodziny wypowiedzi
wyodrebnionych ze wzgledu na ich przynalezno$¢ do okre$lonej formacji kulturowe;j
(dyskurs modernistyczny, dyskurs postmodernistyczny)” (Witosz 2009: 58). Dyskurs
(podobnie jak styl czy tekst) to pojecie, ktore jest wspdlne réznym odtamom humanistyki.

Dyskurs ma wiele znaczen, a jego rozumienie wigze si¢ z roznymi podej$ciami

metodologicznymi oraz celami badan.

1.5. Tekst specjalistyczny jako no$nik wiedzy

W zwigzku z tym, ze dyskursy bada si¢ za posrednictwem analizy konkretnych
tekstow, dyskurs medyczny bedzie mozna opisaé, analizujgc konkretne teksty o tematyce
medycznej, w tym réwniez teksty specjalistyczne. W przypadku zagadnien zwigzanych
z tekstem specjalistycznym niezwykle wazny jest aspekt dotyczacy wytworzenia
1 zakodowania wiedzy w taki sposob, by byta ona mozliwa do odczytania przez innych.
Olga Jakubiak pisala, ze: ,,wypracowanie systemu znakow w celu opisu osiggni¢¢ to
pierwszy etap przeksztalcania wiedzy glebokiej, wewnetrznie istniejacej w mozgu
w informacje dostepng dla innych. Zadna informacja nie istnieje bowiem poza systemem
znakow, ktore ja wyrazaja 1 koduja” (Jakubiak 2008: 80). Istnieja dwa sposoby
przedstawiania wiedzy naukowej. Pierwszy z nich to kod, czyli jezyk zapisu takich
danych jak: definicje, symbole, znaki w sposob bezposredni, a drugi to odpowiedni typ
tekstow, w ktorych zostaje wyrazona wiedza specjalistyczna. Teksty specjalistyczne
bylyby w takim ujeciu jednym ze sposobow przedstawiania wiedzy naukowej, ktora
zawsze jest w nich zawarta 1 dzigki ktorym moze by¢ przekazana szerszemu gronu
odbiorcoéw. Jezyk za posrednictwem ktorego jest wyrazana wiedza specjalistyczna
okresla sie jako jezyk specjalistyczny, technolekt, jezyk fachowy, zawodowy, subjezyk,

a takze z jezyka angielskiego LSP, czyli Language for Special Purposes.
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O tym, ze teksty specjalistyczne stuzg wyrazaniu wiedzy pisal rowniez S. Grucza,
ktory zwroécit jednak uwagg na to, ze na gruncie lingwistyki okreslenie ,,przekazywanie
wiedzy” jest w dostownym znaczeniu bardzo nieprecyzyjne. Wiedzy nie mozna bowiem
przekaza¢. Nie tylko wiedza specjalistyczna, ale kazdy rodzaj wiedzy, znajduje si¢
w mozgu, ,,a tego, co jest w mozgu konkretnej osoby przekaza¢ nie sposob” (Grucza
2008: 181). Nadawca nie przekazuje wigc wiedzy, tylko konkretny obiekt sygnalowy,
ktorym jest tekst. Temu tekstowi przyporzadkowal on w modzgu pewng tres¢
znaczeniowg. Wiedza, ktora powstaje po odebraniu, przeczytaniu tekstu
specjalistycznego jest konsekwencja tego, ze taki tekst jest sygnatem dla odbiorcy,
a sygnat ten dotyczy konkretnej tre$ci znaczeniowej. Wazne jest to, co pisal na temat

znaczenia Fiodor Grucza:

Znaczenie jest wlasciwoscia przypisang wypowiedziom przez mowcoéOw — stuchaczy. A zatem
znaczenie wypowiedzi nie jest wlasciwos$cia przez dang wypowiedz inherentnie posiadana, ale
jest wlasciwoscig zalezna od stosunku zajetego wobec niej przez tworzacego ja wzglednie

interpretujacego mowce — stuchacza (Grucza 1983: 294).

Znaczenie jest wiec czyms, co jest zalezne od nadawcy 1 odbiorcy. Z tego whasnie
powodu, stopien zrozumienia tekstu specjalistycznego, nie wynika z odbierania tre$ci
znaczeniowych, ale z ich rekonstruowania, bo takie teksty nie zawierajag w sobie tresci,
a jedynie do nich si¢ odnoszg. Zrozumienie tekstu specjalistycznego przez odbiorcg
zalezy od kilku czynnikow: 1) stopnia zbiezno$ci jezykOw specjalistycznych nadawcy
1 odbiorcy; 2) stopnia $cistosci 1 precyzji tych dwoch jezykow specjalistycznych; 3) od
wewnetrznych kontekstow zwigzanych z nadawca 1 odbiorcg i stopnia ich zbieznosci.
Tymi kontekstami sg, np. doswiadczenie czy wiedza; 4) od kontekstow zewnetrznych (tj.
tworzenia i rozumienia tekstu specjalistycznego) (Grucza 2008:182). Na aspekt zwigzany
z wiedzg zwraca uwagg takze M. Matachowicz, ktora zauwaza, ze wiedza jest obiektem
badan, ktérego nie jest si¢ w stanie poddac bezposredniej obserwacji, mozna ja natomiast
przeanalizowa¢, dzigki zmaterializowanemu jej nosnikowi, tzn. tekstowi
specjalistycznemu. Jednoczes$nie dodaje, ze takie rozumienie tego rodzaju tekstu, ,,jest
cisle ograniczone do roli terminéw (leksykonu) i1 regut (sktadni logicznej)
konstytuujacych dany tekst jako wyrazeniowych form odwzorowywania plaszczyzny

konceptualnej tekstu specjalistycznego” (Matachowicz: 2009: 178).
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Wiedza, ktora jest nadrzednym komponentem tekstow specjalistycznych,
okreslana jest w publikacjach fachowych jako wiedza specjalistyczna, jednak pojawia sig¢
réwniez sformutowanie wiedza nie-specjalistyczna. Warto wiec w tym miejscu zwrécic¢
uwage na relacje miedzy tymi pojeciami. Wiedza jest czyms, co tworzy spojng catos¢
zréznicowane;j struktury roznych wewnetrznych powigzan. Cechuje ja rowniez to, ze jest
ztozona z logicznie powigzanych ze sobag faktow, tworzacych sie¢ przechowywang
w umysle (np. planow roznych sytuacji). Lingwisci, terminolodzy czy leksykografowie
podejmujg proby zarzadzania wiedzg zwigzane z jej upowszechnieniem. Dotyczy to
zarowno wiedzy ogoélnej, jak specjalistycznej, ktora jest szczegdlnie pozadana. Wiedza
specjalistyczna jest przez M. Malachowicz rozumiana jako wiedza fachowa, bedaca

rodzajem wiedzy naukowej:

O ile przez wiedze og6lna rozumie si¢ zespot komponentéw umystowych wynikajacych
z proceséw dziedziczenia (stad w literaturze okreslenia wiedza naturalna, wiedza genetyczna)
oraz nabytych, a $cislej wytworzonych przez do$wiadczenie (w rezultacie socjalizacji edukaciji,
samodzielnych aktow poznania, do§wiadczen emocjonalnych), o tyle wiedzg specjalistyczng

(fachowa) rozumie¢ nalezy jako rodzaj wiedzy naukowej (Matachowicz 2009: 179).

Wynika to z faktu, ze wiedza specjalistyczna jest rezultatem pewnego sposobu
porzadkowania naukowej wiedzy. Taki sposob okresla si¢ jako mys$lenie zawodowe.
Kazdy z technolektow odzwierciedla, tzw. algorytmy myslenia zawodowego, ktore
porzadkuja profesjonalng dziatalno$¢. Na pewnym etapie zwigzanym z rozwojem wiedzy
mozna zauwazyC¢ proby jej systematyzacji, m.in. przez tworzenie systemow
terminologicznych, tzn. ustalanie zbioru termindéw dotyczacych danej dziedziny, a takze
z sieci wzajemnych powigzan mi¢dzy nimi.

Jednak wyrazenie wiedza specjalistyczna dotyczy nie tylko konkretnej wiedzy
zaprezentowanej przez konkretnego specjaliste (tzw. idiowiedza specjalistyczna), ale
przede wszystkim konstruktu mentalnego. Jest on suma idiowiedz wszystkich
specjalistow, ktorych bierze si¢ pod uwage. W takim ujeciu wiedza specjalistyczna to
poliwiedza specjalistyczna. Pojecia te mozna uzna¢ za pojecia gradualne, poniewaz ten
typ wiedzy mozna posiada¢, ale w mniejszym lub wigkszym zakresie. Podobnie jak
zakres idiowiedzy jednego specjalisty, moze w mniejszym lub wigkszym stopniu
»pokrywac si¢ z zakresem poliwiedzy specjalistycznej, rozumianej jako suma logiczna

idiowiedz specjalistycznych branych pod uwage specjalistow” (Grucza 2008: 185).
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Okazuje si¢, ze granica migdzy tym, co nazywamy wiedzg specjalistyczng i nie-
specjalistyczng jest rozmyta, nieostra i moze zmienia¢ si¢ z uplywem czasu. Rozwoj
cywilizacyjny powoduje, ze okreslone zakresy wiedzy, ktore wczesniej uwazano za
wiedze specjalistyczng, przez czlonkdéw pewnej spotecznos$ci juz przestajg by¢ za nig
uwazane, nie sg przekazywane innym, z powodu czego zostaja utracone. Dlatego mowi

si¢ o zanikaniu wiedzy specjalistycznej czy okreslonych zawodow.

1.5.1. Jezyk specjalistyczny jako tworzywo tekstu specjalistycznego

Warto zauwazy¢, ze tekst specjalistyczny jest konstruowany za pomoca tzw.
subjezyka, tzn. pewnego zbioru czy podzbioru elementéw jezykowych (Srodkéw
tekstowych, stownictwa, sktadni itp.). Tym subjezykiem jest jezyk specjalistyczny. Jak
pisala Olga Jakubiak ,,jezyk specjalistyczny to nie ,,odmiana” jezyka ludzkiego, ale
jedynie jego ,,nadbudowa” (Jakubiak 2008: 80). Wobec sktadni, fonetyki czy leksyki
jezyka naturalnego pelni funkcj¢ komplementarna, gdyz na niej bazuje. W Stowniku
terminologii przedmiotowej znajduje si¢ nastepujaca definicja: ,,Jezyk specjalistyczny to
skonwencjonalizowany system semiotyczny, bazujacy na jezyku naturalnym i bedacy
zasobem wiedzy specjalistycznej” (Lukszyn 2005: 40), wiedzy, ktora jest zawarta
w tek$cie specjalistycznym bedgcym przedmiotem moich rozwazan. Tekst jest bowiem
materialnym reprezentantem czy manifestacja wiedzy niematerialnej, sposobem jej
zakodowania (Jakubiak 2008: 81).

Na temat jezyka specjalistycznego pisat m.in. Jerzy Piefikos, ktéry zwrocit uwage

na jego wazng range. Twierdzi, ze:

jezyk specjalistyczny jest czym$ wiecej anizeli tylko rejestrem, stylem i stownictwem
specjalistycznym, czy tez specjalistyczna terminologia. Stanowi on pewien zbidr $rodkow
1 zasobow odznaczajacych sie wieloma wiasciwosciami leksykalnymi (...) Mozna w nim
zauwazy¢ wyrazng tendencj¢ do definiowania poj¢¢, do kontrolowania polisemii, homonimii, do
eliminowania synoniméw oraz do upraszczania skladni, jak réwniez do neutralizowania

afektywnosci oraz przyswajania znacznej liczby skrotow(Pienkos 1993: 267-268).

S. Grucza podkresla, ze choc¢ jezyki specjalistyczne sg zwigzane z jezykiem ogdlnym, to
jednak nie sg jego wariantami czy odmianami, poniewaz nie jest mozliwe, by postugiwac

si¢ albo jezykiem ogdlnym, albo specjalistycznym w nawigzaniu do podobnego czy
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nawet tego samego zakresu rzeczywistosci. (Grucza 2013b). Ponadto tekstu, ktory zostat
sformutowany w jezyku specjalistycznym nie uda si¢ przettumaczy¢ na tekst jezyka
ogolnego, by zachowa¢ taka samg warto$¢ informacyjng. Jezyki specjalistyczne sg
specyficznymi jezykami ludzkimi tworzonymi przez specjalistow dla potrzeb
komunikacji profesjonalnej.

Z kolei Katarzyna Wedrychowicz tak definiuje jezyk fachowy: ,Jest
usystematyzowanym stylem funkcjonalnym, ktéry operuje jako niemal samodzielny kod
jezykowy. Oznacza to, ze pewne grupy (najczesciej grupy zawodowe) postuguja sie
w okreslonych sytuacjach wytacznie jezykiem fachowym, poniewaz jezyk naturalny nie
wystarczytby do szybkiego, sprawnego 1 skutecznego przekazania informacji
specjalistycznych” (Wedrychowicz 2017: 42). Jezyk ogolny jest zbiorem jednostek
leksykalnych, ktore sg znane przez wigkszo$¢ uzytkownikow jezyka (Szulc 1997).
Wedtug Szulca to: ,,upowszechniona przez szkole, administracje, prase i literature pigkna
ogolna odmiana jezyka ponaddialektalnego, stuzaca jako $rodek porozumiewania sig¢
wszystkich czlonkéw danego narodu lub obywateli danego panstwa” (Szulc 1997: 99).
Za$ jezyk fachowy jest ,,wariantem jezyka ogdlnego uzywanego przez okreslone grupy
zawodowe 1 przystosowany jest do mozliwie precyzyjnego opisu danej gatezi wiedzy lub
techniki. R6zni si¢ od jezyka potocznego glownie stownictwem, pozwalajacym na
tworzenie dokladniejszych 1 bardziej skrétowych definicji przedmiotéw” (Szulc 1997:
103). Na poczatku jezyk fachowy byl utozsamiany jedynie z terminologia, p6zniej
zwracano takze uwage ,,na jego udzial w komunikacji fachowej” (Mrowiec 2003: 66).

Hoffman podkresla, ze: ,,jezyk fachowy to jezyk naturalny, wzbogacony nieraz
elementami jezyka sztucznego (symbole, formutki). Sg one zbiorem subjezykowego
uzycia specjalistycznego, pochodzacego z jezyka ogdlnego (cyt. za Mrowiec 2003: 66).
Jezyki specjalistyczne odgrywaja duza role w dzisiejszym $wiecie, a stownictwo juz
wlasciwie kazdego kregu kulturowego zawiera takze stownictwo specjalistyczne. Range
jezykow specjalistycznych i ich znaczenie podniosto zrewolucjonizowanie technologii
informatycznych, a takze wzrastajaca rola nauki. Na pytanie dotyczace tego, co
rzeczywiscie jest jezykiem specjalistycznym i1 w jaki sposob istnieje, S. Grucza

odpowiada nastepujaco:

Rzeczywiscie istnieja tylko jezyki specjalistyczne konkretnych (rzeczywistych) méwcow-
stuchaczy-specjalistow (w skrdcie: specjalistow), stanowigce ich pewne immanentne, integralne

i konstytutywne wlasciwosci — tylko o nich (o ich pewnych postaciach) mozna powiedzieé, ze
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spetniajg konkretne funkcje, tylko one sg rzeczywistymi jezykami. Natomiast rzeczywistymi
jezykami nie sa zadne uogodlnienia jezykow specjalistycznych, zadne ich idealizacje, abstrakcyjne

modele, wreszcie zadne jezyki specjalistyczne takze (Grucza 2013b: 94).

Jezyk specjalistyczny to wedtug mnie odmiana jezyka ogdlnego, uksztattowana
przez spoteczenstwo skladajace si¢ na specjalistow w danej dziedzinie. Jest uzywany
w procesie komunikowania si¢ specjalistéw miedzy sobg. Jednak przede wszystkim stuzy
do przekazywania wiedzy przez jednostki nadrz¢dne, jednostkom podrz¢dnym, gdzie
przez jednostki nadrzedne mam na mysli (doswiadczonych lekarzy), a przez jednostki
podrzedne (studentow,  praktykantow, adeptow danej dziedziny).Na jezyk
specjalistyczny sklada si¢ szereg termindw, zwigzkow i1 potaczen migdzywyrazowych,
ktore utatwiajg precyzje przekazywanych tresci i sprawiaja, ze przekaz staje si¢ konkretny
1 rzeczowy. Jezyk specjalistyczny jest sposobem/ systemem budowania wigzi migdzy
fachowcami, narzgdziem komunikowania si¢ mie¢dzy nimi, narzedziem stuzacym
budowaniu wiedzy specjalistycznej (wiedza nie istniataby bowiem w oderwaniu od
jezyka), a takze, i moze przede wszystkim, tworzywem tekstu specjalistycznego. Kazda
dziedzina wiedzy wypracowata sobie swoj system przekazywania informacji, dlatego
mozna mowi¢ o specjalistycznym jezyku medycznym, prawniczym, chemicznym,
fizycznym, matematycznym, a nawet astronomicznym. To odmiana j¢zyka, ktdra, cho¢
powstaje zgodnie z przyjetymi regutami i normami poprawno$ciowymi, moze stworzy¢
swoje wlasne potaczenia, ktore czgsto mogg si¢ wydawac¢ pozbawione logiki, a ktorych
sens jest w pelni zrozumialy dla tych, ktorzy si¢ nimi postuguja. W przypadku
specjalistycznego jezyka medycznego przekazywana wiedza dotyczy: sposobu leczenia,
metod, lekow stosowanych w przebiegu danej choroby, alternatywnych rozwiazan,
rodzajow terapii, itd. Relacja tekst specjalistyczny-jezyk specjalistyczny jest bardzo
istotna, bo to wilasnie w konkretnych tekstach jezyk specjalistyczny znajduje swoje

najlepsze odzwierciedlenie.

1.5.2. Charakterystyczne cechy tekstu specjalistycznego

Zdaniem Olgi Jakubiak tekst specjalistyczny cechuje si¢: spojnoscia,
cato$ciowoscig i1 podzielnoscig. Podzielno$¢ polega na samodzielno$ci semantycznej
elementow tekstu, ktore sg podporzadkowane konkretnemu tematowi. Taki tekst dzieli

si¢ na elementy strukturalne. Sg one odtwarzalne jako tzw. moduty konstrukcyjne,
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a uwidaczniaja si¢ na ,,poziomach semantycznych”. Tekst specjalistyczny pod wzgledem
informacyjnym jest zorganizowany w taki sposob, ze rozpada si¢ na poszczeg6lne catosci
sensu (Awdiejew, Habrajska 2004: 17). Podzielno$¢ tekstu specjalistycznego bada si¢ za
pomocg réznych parametrow: konceptualnych, formalno-jgzykowych czy leksykalno-
semantycznych. Spdjnos¢ wynika z faktu istnienia okre§lonych parametrow.
Umozliwiaja one ,odtworzenie sieci semantycznych powigzan odpowiadajacych
strukturze konceptualnej tekstu” (Jakubiak 2008: 81). Z kolei calo$ciowos¢ to whasciwosé
zwigzana z obecno$cig w ciggu semantycznym znakow poczatku i konca. Sg nimi
autosemantyczne zdania graniczne i inicjalne. Zdania finalne i inicjalne maja jednak
réznorodny potencjal tekstotworczy. Ich repertuar réwniez jest ograniczony. Maja one na
celu wprowadza¢ lub podsumowywac pewne quantum wiedzy. Jest ono przyblizone
odbiorcom poprzez zdania wewnatrztekstowe. Olga Jakubiak zwrocita uwage na to, ze:
»teksty uwazane za calo$ciowe charakteryzuja si¢ niepodzielno$cia w plaszczyznie
semantycznej oraz odtwarzalno$cig ich struktury na podstawie okreslonego zestawu
formalnych i konceptualnych parametrow” (Jakubiak 2008: 82).

Tekst specjalistyczny to rodzaj pewnej instrukcji, ktoéra przyczynia si¢ do
aktywowania wiedzy pozajezykowej, ktora S. Gurcza okreslit jako fachowosc
informacyjng tekstu (Gurcza 2013a). Nadawca takiego tekstu jest osoba, ktora
specjalizuje si¢ w jakiej§ dziedzinie. Zwracaja na to uwage rézni badacze, m.in.
K. Wedrychowicz, ktora pisala, ze: ,trzeba by¢ specjalista w danej dziedzinie, Zeby
rozumie¢, co osoba z konkretnej dziedziny chce nam przekazaé. Jezyk fachowy jest
usystematyzowanym stylem funkcjonalnym, ktory operuje jako niemal samodzielny kod
jezykowy” (Wedrychowicz 2017: 41). Z drugiej strony tekst specjalistyczny jest rowniez
efektem dziatania o charakterze komunikacyjno-jezykowym. Tym, co odroznia teksty
specjalistyczne od niespecjalistycznych, jest element fachowosci informacyjnej. Jest ona
zwigzana z wiedza jezykowa, ktora posiadajg tworcy takich tekstow. Mowi sig¢ takze
o kategoriach gradualnych owej fachowosci (jeden tekst bedzie bardziej nacechowany
fachowoscia, inny mniej). Jednym z rodzajoéw fachowosci jest, tzw. ,,fachowos¢ interakcji
profesjonalnej”.

Wspomniany juz S. Gurcza zwrocit uwage na to, ze: ,,fachowos¢ tekstu
specjalistycznego ujawnia si¢ tak naprawde dopiero w jego funkcjonalnym interakcyjnym
kontekscie [...] Teksty specjalistyczne to teksty wytworzone przez specjalistow w celu
wyrazenia odpowiedniej specjalistycznej wiedzy” (Gurcza 2013a: 82, 83). Musi wigc

istnie¢ okreslony nadawca, ktory tworzy tekst w celu podzielenia si¢ swoja wiedzg
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z innymi. Posluguje si¢ on jezykiem specjalistycznym, poniewaz, jak pisata
K. Wedrychowicz ,jezyk naturalny nie wystarczylby do szybkiego, sprawnego
1 skutecznego przekazania informacji specjalistycznych (Wedrychowicz 2017: 42).
Jednak badacze wyraznie rozgraniczajg jezyk specjalistyczny od tekstu specjalistycznego.
Relacja miedzy tekstem specjalistycznym a tekstem niespecjalistycznym nie jest taka
sama, jak relacja miedzy jezykiem specjalistycznym
a jezykiem niespecjalistycznym. J. Lukszyn podaje takg definicje tekstu
specjalistycznego: ,.tekst bedacy nosnikiem informacji z pewnej dziedziny wiedzy,
wyrazonej glownie za pomoca terminéw” (Lukszyn 1998: 332). Ten sam autor w innej
publikacji dodaje takze, ze: ,tekst specjalistyczny to szczegdlnego rodzaju makroznak
(...) forma reprezentacji leksykonu terminologicznego w odpowiednim szeregu
syntagmatycznym, wedlug regut aktualnej sktadni kognitywnej” (Lukszyn, Zmarzer
2001: 45). Andrychowicz-Trojanowska pisata, ,,ze tekst specjalistyczny spetnia kilka
istotnych funkcji, z ktérych wszystkie sg zwigzane z wiedzg: przekazywanie wiedzy, tzn.
aktualizacja wiedzy w stosunku do odbiorcy komunikatu, gromadzenie wiedzy, czyli
odtwarzanie teoretycznego kontekstu, a takze doskonalenie wiedzy” (Andrychowicz-
Trojanowska 2008).

Jerzy Lukszyn podkreslal, ze teksty specjalistyczne moga wystepowaé w roznych
odmianach, mimo Ze naleza do tej samej klasy tematycznej. Mozna jednak wyodrgbni¢
wspolne wlasciwosci, ktore posiadaja. Sg nimi: ,,(1) mniej lub bardziej rozbudowany uktad
konceptow, tj., mentalnych jednostek wiedzy, ktorych no$nikami sg terminy; (2) wewngtrznie
spojny ciag konektorow dyskursywnych, jako wyktadnik odpowiedniej sktadni logicznej oraz (3)
brak znaczen implicite, tj. brak podtekstow, co w zasadzie wyklucza mozliwos¢
niejednoznacznych interpretacji struktury semantycznej tekstu fachowego, inaczej mowiac
stanowi o jej swoistej elementarnosci” (Lukszyn 2007: 52). Obecnos¢ konektoréw w tekScie
specjalistycznym $wiadczy nie tylko o fachowosci, ale rowniez o uwypukleniu logiki
rozumowania, co decyduje o pewnym typie zdolnosci, jakim jest nabywanie wiedzy przez
ludzi (Bacon 2003). Takimi konektorami dyskursywnymi sa roznorodne srodki od
gramatycznych do prozodycznych. Gramatycznymi konektorami sg spdjniki, rodzajniki
I partykuty, leksykalnymi czgste powtdrzenia, m.in. w postaci skrotowcow, ale takze
zaimki spelniajace funkcje anafory i katafory. W tekscie specjalistycznym zwracaja
réwniez uwage konektory semantyczne: hiperonimy, hiponimy, synonimy, antonimy itp.
Poza tym wyodrebnia si¢ takze konektory skladniowe (szyk wyrazow), syntaktyczne
(znaki poczatku 1 konca tekstu). J. Lukszyn podkres§la, ze model okreslonego typu
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dyskursu specjalistycznego sktada si¢ z tancucha konektorow, bedacego wyktadnikiem
konfiguracji mysli, co z kolei jest podstawa hipertekstu. Uktad komunikacji zawodowe;j,
ktora jest reprezentowana w konkretnym tek$cie specjalistycznym przejawia si¢
w nastepujgcy sposob: KWn -> TSx -> KWo, gdzie KWn to kontekst wiedzy nadawcy,
TSx to tekst specjalistyczny, tzn. konkretny komunikat, zas KWo to kontekst wiedzy
odbiorcy ( Lukszyn 2007: 54).

We wczesniejszych artykutach dotyczacych tekstu specjalistycznego J. Lukszyn
zwraca rOwniez uwage na to, ze charakteryzuje si¢ on odrgbng specyfika, ktora ujawnia
si¢ np. W sztywnej organizacji tzw. szeregoéw syntagmatycznych, wyraznym podziale
tekstu na jednostki sktadowe, a takze w jego funkcjach. Sg one wyrazne wtedy, gdy
analizuje si¢ go z pozycji odbiorcy badz nadawcy komunikatu lub z punktu widzenia
okreslonej struktury konceptualnej, bedacej nosnikiem wiedzy zawodowej. (Lukszyn
2003). W pierwszym wypadku ,,funkcje tekstu specjalistycznego sg realizacjg intencji
nadawcy lub pochodng interpretacji odbiorcy w uktadzie komunikacji zawodowe;j”
(Lukszyn 2003: 13). Podstawowymi funkcjami tekstow specjalistycznych sa: 1) funkcja
przekazu, 2) funkcja gromadzenia i 3) funkcja doskonalenia wiedzy. Wszystkie te funkcje
sa zwigzane z wiedza zawodowa. Przekaz dotyczy jej aktualizacji w stosunku do
zamierzonego odbiorcy. Wymaga ona uwzglednienia mozliwo$ci odbiorcy zwigzanych
z percepcja tekstu bogatego w komunikat. Realizacja drugiej funkcji wymaga od nadawcy
okreslenia kontekstu teoretycznego. Dzigki niemu mozna uniknaé zaklocen zwigzanych
z kanatem komunikacji lub deformacja wiedzy. Trzecia z funkcji odnosi si¢ do natury
komunikacji profesjonalnej. Jej zadaniem jest otwieranie coraz to nowych miejsc w tzw.

konceptualnej strukturze jakiej$ dziedziny.

1.5.3. Tekst medyczny a tekst naukowy, fachowy i techniczny

Jednym z wykladnikéw fachowosci tekstu medycznego jest jego
terminologiczno$¢. Jak juz zostalo napisane, kazdy tekst medyczny (a takze inny typ tekstu
specjalistycznego) zostal stworzony przez specjaliste z wykorzystaniem jego
specjalistycznego jezyka, zwanego idiolektem specjalistycznym, w celu wyrazenia
wiedzy, ktorej elementarnymi wyktadnikami sg sktadniki, fachowo nazywane terminami.
W zwigzku z tym jednym z podstawowych kryteriéw fachowosci tekstow medycznych
jest stopien ich nasycenia terminologiag. Terminom przyznaje si¢ funkcje tekstotworcza,

poniewaz stuzg okresleniu struktury konceptualnej tekstu specjalistycznego.
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Terminologicznos$¢ jest jednak niejednoznaczng miarg fachowosci tekstu, poniewaz
,rozne dziedziny specjalistyczne postuguja si¢ bardziej lub mniej $cistymi jezykami
specjalistycznymi i (...) rozne terminy stanowigce skladniki tego samego jezyka
specjalistycznego sg zwigzane z mniej lub bardziej okreslonymi denotatami i/lub
desygnatami” (Grucza 2013a: 87). Okreslenia termin powinno si¢ uzywa¢ w odniesieniu
do tych leksykalnych elementow danego jezyka, ktorych denotaty sa jednoznacznie
okreslone, tzn., ze wszyscy uzytkownicy, ktoérzy si¢ nimi postuguja, znaja je i uzywaja
w jednym z gory okreslonym znaczeniu. Jednak w praktyce uzywa si¢ tego terminu
w stosunku do wszystkich elementoéw leksykalnych, ktore zostaty uznane za specyficzne
w jezyku danej specjalnosci. Wobec tego mozna stwierdzi¢, ze teksty medyczne
analizowane w niniejszym dyskursie medycznym sg tekstami fachowymi, poniewaz sg
w duzym stopniu nasycone terminologig.

Terminologiczno$¢ tekstu medycznego mozna mierzy¢ kwantytatywnie, czyli
z punktu widzenia liczby termindéw, ktére w nim wystepujg lub kwalitatywnie, czyli
z punktu widzenia jakosci tych terminow. Badajac stopien nasycenia okreslonego tekstu
terminami, trzeba zdecydowac, ktore z elementdéw leksykalnych mozna uzna¢ za terminy,
a ktore nie, ktore z nich sg z pragmatycznego punktu widzenia terminami rzeczywistymi,
a ktore ornamentalnymi czy pozornymi. Jest to istotne, poniewaz tak jak nie ma ostrej
granicy mi¢dzy tekstami specjalistycznymi a niespecjalistycznymi, tak nie ma jej miedzy
terminami a nieterminami. Wynika to z faktu, Ze jezyki specjalistyczne poszczeg6lnych
dziedzin rozwijajg si¢ w sposOb permanentny, tzn. niektore z termindw si¢ dezaktualizuja,
inne wprowadzane sg w zwigzku z wzbogacaniem si¢ specjalistycznej wiedzy, tzn.
poglebianiem, precyzowaniem rzeczywisto$ci, ktdrg ona si¢ zajmuje. Poza tym nie
wszystkim wyrazeniom leksykalnym, ktore uznaje si¢ za rzeczywiste terminy, przypisuje
si¢ t¢ sama warto$¢. S. Gajda zwrOcit uwage na fakt, ze: ,,jezykoznawstwo polskie prawie
do konca lat 60. XX wieku w matym stopniu interesowato si¢ terminami. Uwazano, ze
nie stanowig one obiektu jezykoznawczego [...] Ten stan rzeczy zmienia si¢ w miare, jak
coraz wyrazniejszy staje si¢ szybki wzrost zasobu terminéw i jego oddziatywania na
stownictwo ogdlne” (Gajda 1997: 9). Zagadnienie dotyczace fachowosci pociaga za soba
kwestie zwigzane z podobienstwami i roznicami migdzy tekstem specjalistycznym
a tekstem naukowym. Jedng z rdznic jest wspomniana terminologiczno$¢.

Poza fachowoscig 1 zwigzang z nig terminologiczno$cia, tym, co odréznia teksty-
dyskursy specjalistyczne od innych tekstow-dyskursow, jest wyzszy stopien

implementacji pewnych wspotczynnikow tekstowosci. Sg nimi: struktura tematyczno-
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rematyczna, dyscyplina tematyczna, zasady logiki czy jednoznaczno$¢ referencyjna. Zas
na poziomie tekst-kontekst, istotng rdéznica jest to, ze, jak pisat S. Grucza, ,teksty
specjalistyczne to teksty, ktore zostaty sformutowane w taki sposob, ze ich znaczeniowa
interpretacja jest niezalezna od kontekstu, zarbwno wewnetrznego, jak i zewnetrznego,
w ktorym si¢ ona dokonuje” (Grucza 2013a: 88). Wobec tego tekst medyczny jest
specjalistyczny wtedy, gdy jego zrozumienie nie jest zalezne od takich wspotczynnikow
wewnetrznych jak: stan emocjonalny odbiorcy czy mowcy, a takze od miejsca, czasu
interakcji komunikacyjnej czy od partneréw komunikacji. Tekst medyczny rozni si¢ od
innych typow tekstow rowniez tym, ze poszczegodlne jednostki terminologiczne, ktore do
niego nalezg s3, tzw. wielko$ciami tekstotworczymi.

Mozna réwniez wysnué¢ wniosek, ze wytworem dyskursu medycznego jest
zarowno tekst specjalistyczny, jak tekst techniczny. Tekst techniczny bowiem w jednej ze
swoich definicji, jawi si¢ jako akt komunikacji, ktorego nadawca sg specjalisci, ale
odbiorcami moga by¢ nie tylko naukowcy, ale rowniez przecigtna grupa odbiorcow (tak
jest w przypadku czasopisma ,,Medical Tribune”). Jednak techniczny tekst tym bedzie si¢
roznit od tekstu specjalistycznego, ze jest on przeznaczony dla waskiego grona

odbiorcow:

proponemos definir el texto tecnico como un acto concreto de comunication en el que los emisores
son ingenieros, tecnicos o profesionales; los receptores son otros ingenieros, tecnicos,
especialistas en formacidon o publico en general; la situacion comunicativa esta relacionada con la
industria, la exploatacion agricola, la fabricacion de productos o la oferta de servicios; el foco
predominante es le exposicion o la exhortacion; el modo es generalmente escrito; el campo es de

caracter exclusivamente tecnico (Gamero 2001: 38)°.

Nie ulega jednak watpliwos$ci, ze dyskurs medyczny sktada sie z tekstow technicznych,
przeznaczonych dla waskiego grona odbiorcéw, bo takie teksty w duzej mierze tworza
czasopismo ,,Medical Tribune”.

Szczegodlnie istotne wydaje si¢ jednak to, co odroznia teksty naukowe od
medycznych tekstow specjalistycznych, sg one bowiem bardzo podobne pod wzgledem

struktury i petnionych funkcji. Zwrocit na to uwage m.in. W. Pytel, ktory o tekstach

® Thumaczenie: Proponujemy definiowaé tekst techniczny jako konkretny akt komunikacji, w ktorym
nadawcami sg inzynierowie, technicy lub profesjonali$ci; odbiorcami za$ sg inni inzynierowie, technicy,
ludzie bedacy w grupie specjalistow lub w §rodowisku publicznym. Sytuacja komunikacyjna prezentowana
w takim tek$cie odnosi si¢ do przemystu, gospodarstwa rolnego, wytwarzania produktéow Iub do
$wiadczenia ustug. Dominujacym celem jest naklanianie do czegos; styl jest glownie pisany; Tekst ma
charakter wyltacznie techniczny — thum. B. D.
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naukowych i specjalistycznych pisze w kategorii podrzgdnos$ci i nadrzednosci. Zauwaza,
ze tekst naukowy (TN) ,to rodzaj (podtyp) tekstu specjalistycznego, tak wiec relacja
zachodzaca migdzy tymi dwoma typami tekstow to relacja nadrzednosci 1 podrzgdnosci,
podobnie jak w przypadku stosunku: tekst specjalistyczny — tekst techniczny, czy tekst
specjalistyczny — tekst ekonomiczny” (Pytel 2003: 59). Tekst medyczny jest wigc
wytworem jezyka specjalistycznego. Biorgc pod uwage specjalistyczny temat, ktory staje
si¢ obiektem dzialalnosci jezykowej réznych specjalistow, mozna moéwic o tzw. jezyku
naukowym, tzn. o jezyku nauk S$cistych, jezyku nauk humanistycznych czy jezyku
medycyny. S. Gajda przedstawia nieco inne podejscie do tej kwestii. Proponuje on, by
nie mowi¢ o jezyku naukowym, ale o réznych podjezykach naukowych zwigzanych
z poszczegdlnymi dyscyplinami, poniewaz kazda z nich posiada swoj wlasny
wypracowany kod, gramatyke czy stownik (Gajda 1982).

Tekst naukowy jest teoretycznym, monograficznym opisem jakiego$ zagadnienia
czy problemu. Podobnie jak tekst specjalistyczny, rowniez jest nosnikiem wiedzy, ktora
jest skierowana do pewnego grona odbiorcow, ktorzy sa specjalistami w dziedzinie, ktorej
ten tekst dotyczy. Mozna jednak zauwazy¢ roznice zwigzane z architektonika
i organizacjg tekstu naukowego w stosunku do innych tekstow specjalistycznych. Sg one
widoczne na wielu poziomach (Pytel 2003) poczawszy od poziomu skladniowego,
stowotwoérczego, poziomu zwigzanego ze strukturg leksykonu terminologicznego czy
z frekwencyjnym uzyciem wyrazow. Czgsto jest tak, ze te rozbiezno$ci sa rozmyte,
niewyrazne, wowczas nie jest fatwo odrozni¢ tekst naukowy. ,,Dzieje si¢ tak dlatego, ze
pojecia oznaczajace rozne rodzaje tekstow sa w duzym stopniu uogdlnione, a w ich
obrebie mozna wydzieli¢ znaczng ilo$¢ podtypow, w zwiazku z czym w niektorych
przypadkach przeciwstawienie: tekst naukowy — tekst innego typu traci wyrazisto$¢”
(Pytel 2003: 61).

Mozna wigc stwierdzié, ze tym, co wyrdznia specjalistyczne teksty medyczne jest
stopien nasycenia terminologig 1 jej rodzaj. W zaleznos$ci od typu tekstu moga to by¢:
quasi-terminy, hipoterminy czy terminy teoretyczne. Teksty naukowe cechuje m.in.
wystepowanie wyrazow pochodzacych z jezyka ogolnego, tzw. quasi-terminow.
Obecno$¢ takich termindéw wskazywataby na to, ze teksty medyczne sg tekstami
naukowymi, o czym pisze rowniez Urszula Kokot (Kokot 1997). Teksty naukowe sg
ponadto bogate w obecno$¢ ,,pretermindw — okreslen uzywanych w stosunku do
nowopowstalych nazw nomenklaturowych zanim zostang one zalegalizowane przez

odpowiednie stuzby terminologiczne; hipotermindw — wyrazéw jezyka ogolnego
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funkcjonujacych w leksyce terminologicznej, np. czasownikow egzystencjalnych
i procesywnych, rzeczownikoéw osobowych, niektorych przymiotnikow oraz terminow
indywidualnych ukutych przez badacza okazjonalnie do potrzeb danego tekstu” (Pytel
2003: 61). Udziat i rodzaj terminoéw jest tym, co pozwala odrdzni¢ od siebie rozne typy
tekstow specjalistycznych: instruktazowy, popularyzatorski, informacyjny, dydaktyczny,
teoretyczny itp.

Tekst naukowy wyrdznia sie jednowymiarowa strukturg zwigzang ze sktadnig
logiczng. Ponadto nie ma w nim podtekstow czy wieloznacznosci. Mozna réwniez
zauwazy¢ szczegolne srodki wiezi tzn. powtoérzenia, takie jak: rozwazmy, w tym ujeciu,
a zatem. Niektorzy badacze stawiajg znak rownosci miedzy tekstem naukowym a tekstem
specjalistycznym. Urszula Zydek-Bednarczuk, piszac o tekscie naukowym, stosuje zapis
z dywizem, po ktérym pojawia si¢ przymiotnik specjalistyczny: ,,Tekst naukowy-
specjalistyczny powstaje w okreslonych sytuacjach, jest wytwarzany i odbierany przez
nadawce specjaliste” (Zydek-Bednarczuk 1997: 30). Tekstowi naukowemu, ktory ma
charakter specjalistyczny, towarzysza pewne ramy: pragmatyczne, komunikacyjne,
a takze odpowiedni dobdr srodkéw jezykowych. Do analizy takiego tekstu sa potrzebne
trzy warunki dotyczace komunikacji: kod, wiedza i cel. Komunikacja za$ zaklada
odbiorce, ktory w specjalistycznym tek$cie naukowym jest specjalista. Brak wigc
odbiorcy indywidualnego. Ten typ tekstu cechuje obiektywno$¢, pisany jest zas jezykiem
reprezentatywnym, deklaracyjnym i ezoterycznym.

Aby dobrze zrozumie¢ tekst naukowy, nie wystarczy znaé jego ekwiwalenty, ale
rowniez rozumie¢ cel komunikacyjny przy$wiecajacy autorowi, kontekst, a takze trzeba
wykaza¢ si¢ znajomoscia pewnej okreslonej dziedziny (jest to zwigzane glownie
z merytorycznymi wzgledami) (Dickel 2007). Autorzy podkreslaja funkcj¢ pragmatyczng
takich tekstow, ktéra jest wywotanie konkretnego efektu u odbiorcy. Pisane sa one
jezykiem naukowym lub jezykiem fachowym. Bohuslav Havranek wyrdznit tzw. trzy
jezyki: jezyk literacki, jezyk konwersacji 1 jezyk specjalistyczny (podzielony na jezyk
naukowy i fachowy) (Havranek 1983). Teksty naukowe
i fachowe przynaleza wigc do tekstow specjalistycznych, stad okreslenie tekst naukowy-
specjalistyczny. Teksty medyczne zas, analizowane w niniejszej dysertacji, przynalezg do
tekstow fachowych. Teksty fachowe réznig si¢ od tekstow naukowych nie tylko pod
wzgledem leksyki, ale rowniez gramatyki (Dickel 2007). Aby odrozni¢ te typy tekstow,
nalezy wzia¢ pod uwage cztery kryteria: 1) stopien fachowosci, 2) zakres komunikacyjny,

3) sposob przekazywania komunikowanej tresci, 4) srodek przekazu (Hoffman 1984).
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Wazne jest to, co o tekScie specjalistycznym pisze U. Kokot, ktéra okresla go
mianem tekstu wyspecjalizowanego. Do takiego typu tekstu nalezy wedlug niej tekst
medyczny. Istnieje w nim baza wiadomosci, ktore nie musza by¢ wyjasniane od postaw,
bo odbiorca nimi dysponuje. Autorka tekst medyczny klasyfikuje do tekstu naukowego,
na co wskazuje jego ptaszczyzna morfologiczna, leksykalna, a nawet sktadniowa. Jedna
z cech naukowego tekstu medycznego jest wystepowanie rzeczownikow abstrakcyjnych,
co wedtug Renaty Zawadzkiej jest charakterystyczng cechg fachowosci tekstu (za Kokot
1997: 205). U. Kokot podkresla z kolei, ze w tekscie medycznym wystepuje ,,wiele
wyrazen specjalistycznych tworzacych grupy rzeczownikowe, typowe dla tekstu
naukowego (np. fososiowaty, odrowaty, wykwit) (...) Czgsto zamiast pelnego zdania
uzywa si¢ okreslenia przydawkowego. Zamiast zdania ,,zwigksza si¢ niewydolnos¢”
(,,Die Unbeholfenheit nimmt zu”), wystepuje wyrazenie ,,zwigkszajaca si¢ niedoleznos¢”
(Kokot 1997: 206). H. U. Miiller zauwaza z kolei, ze jedng z charakterystycznych cech
tekstu wyspecjalizowanego jest frekwencyjnosé (ok. 50 %) wystepowania rzeczownikow
w dopetniaczu (Muller 1976).

Wedlug wspomnianej juz U. Kokot tym, co taczy teksty medyczne z tekstami
naukowymi, jest takze struktura sktadniowa, tzn. pewna tendencja do tego, by nie uzywaé
orzeczen. Zwraca na to uwage S. Gajda podczas analizy tekstdw naukowych. Uwaza on,
ze przedmiotem komunikacji sa takie tresci, ktore nie sa zwigzane ani z kontekstem, ani
z sytuacja (Gajda 1982, 1990).

Jednak R. Zawadzka, analizujac teksty medyczne i techniczne, zauwaza, ze cechy
tekstu medycznego wyraznie wyrdzniaja go od innych tekstow technicznych. Takg roznicg
jest, np. uzycie czasu terazniejszego. W tekstach technicznych jest to 98%, zas
w medycznych jedynie 38% (obie autorki, zarébwno U. Kokot, jak R. Zawadzka, analizuja
niemieckie teksty medyczne, w zwiazku z czym, w polskich tekstach moga si¢ pojawic
pewne réznice). Wedlug R. Zawadzkiej tekst medyczny wyrdznia si¢ nie tylko wsrod
tekstow technicznych, ale rowniez naukowych. Pisze ona, ze w tekscie naukowym
charakterystyczne jest bardzo czgste uzywanie strony biernej. Tej formy uzywa si¢ tu do
prezentowania jakiego$ zjawiska. Z kolei w tekscie medycznym frekwencja wystgpowania
strony czynnej to 80%. To oznacza, ze w stronie biernej czasowniki wystepuja tylko
w 20%. Jeszcze mniej w tekstach technicznych (10%) (za: Kokot 2007). Okazuje si¢
jednak, ze cechy tekstu medycznego zaleza od jego gatunku. Teksty, ktore dotycza
zazywania czy dawkowania lekéw zawieraja czesto zdania w stronie biernej
(Berdychowska 1989).
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Podsumowujac, teksty medyczne posiadaja zespot cech charakterystycznych dla
tekstu naukowego, ale jednoczes$nie od niego obiegaja, wyrdzniajg si¢ tez sposrod tekstow
technicznych (np. uzyciem czasu terazniejszego). Teksty medyczne moga si¢ dzieli¢ na
pisane 1 méwione, jednak te drugie nie s3 przedmiotem badan niniejszej dysertacji.
W zwigzku z tym miejsce tekstu medycznego w typologii tekstow specjalistycznych moze

wyglada¢ nastepujaco®:

Teksty specjalistyczne

Teksty medyczne

pisane mowione

- teksty fachowe
- teksty naukowe
- teksty techniczne

- teksty
popularnonaukowe

Rys. 1 Miejsce tekstu medycznego w typologii tekstow specjalistycznych

1.6. Dyskurs medyczny jako typ dyskursu specjalistycznego, profesjonalnego,

naukowego i edukacyjnego

Dyskurs medyczny to taki typ dyskursu specjalistycznego, ktorego tres¢ okresla
wiedza, a ktory ma roéwniez wiele wspdlnych cech z dyskursem naukowym,
profesjonalnym i edukacyjnym. Jest to szczegdlna forma realizacji jezyka
specjalistycznego. Mozna zwroci¢ uwage na kilka zasadniczych cech, ktore $wiadcza
o tym, ze przynalezy do dyskursu specjalistycznego: terminowo$¢ (obecno$¢ mentalnych

jednostek wiedzy, tzw. jednostek terminolog.); sugestywno$¢ (argumentacja

10 Na diagramie nie dokonano podziatu tekstow méwionych, poniewaz nie stanowig one przedmiotu
badan.
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odpowiednich formul zwigzanych z wiedzg profesjonalng); modulowos¢ (tzn. fakt
istnienia podzielnosci tekstdbw medycznych na odr¢bne fragmenty), bezosobowosé
(nieuyjawnianie woli nadawcy komunikatu), cykliczno$¢ (powtarzalno$¢ uktadow
terminologicznych, sposobu ich prezentacji; neutralno$¢ (brak oddzialywania
emocjonalnego na odbiorce tekstu), eksplicytno$¢ (cecha, ktéora wyklucza mozliwosé
réznych sprzecznych ze sobg interpretacji tresci tekstow wchodzacych w sktad dyskursu)
(Lukszyn 2009). Jednak dyskurs medyczny to szczegdlny typ dyskursu specjalistycznego,
poniewaz nie Zawsze mozna mowic 0 jego bezosobowosci
i neutralnosci. Bezosobowo$¢ w dyskursie medycznym przejawia si¢, np. w uzywaniu
nieosobowych form czasownika, natomiast wola nadawcy, cho¢ by¢ moze nie zawsze
ujawniona explicite na poziomie tekstu, jest jednak zawsze widoczna dla odbiorcy. Wolg
nadawcy dyskursu medycznego moze by¢ m.in.: 1) proba wptynigcia na dobor
okreslonych metod leczenia/ dobdr odpowiednich lekéw w przypadku leczenia
konkretnej choroby; 2) podzielenie si¢ wiedza na temat leczenia danej choroby; 3)
pokazanie wielosci metod, sposobow diagnostyki, ktore moga by¢ przetomem w leczeniu
danej choroby; 4) przestroga przed podejmowaniem ryzykownych dziatan itp.

Neutralno$¢ obserwuje si¢ w dystansie nadawcy do omawianych tresci. Z punktu
widzenia nadawcy dyskursu medycznego mozna moéwic o unikaniu ujawniania wlasnych
emocji (nawet, gdy pisze on o konkretnym przypadku klinicznym, ktéry byl na tyle
trudny, Zze nadawca nie byl pewny, co robi¢, co wigzato si¢ z duzym stresem
emocjonalnym). Jednak neutralno$¢ jest widoczna z punktu widzenia odbiorcy tekstu, na
ktoérego nadawca dyskursu medycznego jak najbardziej musi wptywac, bo celem tekstow
medycznych jest oddziatywanie na odbiorce, uswiadomienie mu pewnych brakow w jego
wiedzy, ukazywanie, jak nalezy postgpowac.

W przypadku analizy dyskursu medycznego niezwykle wazne jest to, ze badacze
pisza o ewolucji w mysleniu o zmianie podejscia najpierw od lingwistyki zwigzanej
z systemem jezykowym do lingwistyki zwigzanej z uzyciem systemu, a pozniej od
jezykow przeznaczonych do konkretnych celow (celow zwigzanych m.in. z jaka$
dziatalno$cig zawodowa) do dyskursow profesjonalnych, gdyz bez tego nie mogliby$my

obecnie méwic o dyskursie medycznym. Na ten temat pisze m.in. Carmen LOpez-Ferrero:

Las reflexiones en torno a los textos que se producen en el ejercicio de actividades especificas

han ido evolucionado a la par que los estudios sobre la lengua y su uso (...) El camino recorrido
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desde el estudio de los lenguajes con fines especificos, las lenguas especiales o especializadas,
los textos especificos, los discursos de especialidad y academicos hasta los discursos

profesionales (Lépez-Ferrero 2002: 196)™.

Wspomniana LOpez-Ferrero twierdzi, ze w pracach dotyczacych jezyka
w konkretnym uzyciu, a $cislej rzecz ujmujgc, w konkretnych kontekstach, badacze
zaczeli uzywac nazwy dyskurs profesjonalny, zostawiajac nazwe jezyki specjalistyczne.
Ta zmiana nazwy wskazuje na nowe ujecie, ktére wymaga odrebnego podejscia do
analizy jezykowej tekstdw specjalistycznych. Perspektywa jezyka jako systemu
koncentrowata si¢ na analizie aspektow stylistycznych, zwigzanych z cechami
leksykalnymi dyskursow specjalistycznych. Obecna za$ perspektywa, wedtug badaczy
zajmujacych si¢ dyskursem specjalistycznym, uobecnia si¢ juz od lat 80. i podaza
w kierunku badan zwigzanych ze strukturami ponadzdaniowymi i tekstowymi,
w kierunku analizy funkcji tekstow profesjonalnych, z punktu widzenia zaréwno
spotecznego, jak kognitywnego (Chierichetti, Mapelli 2015). W zwigzku z powyzszymi
refleksjami, przyjete przeze mnie pojgcie dyskursu medycznego zawiera w sobie szeroki
wachlarz pojeciowy (dotyczy zardwno jezyka specjalistycznego, poniewaz jezyk tworzy
dyskurs, jak i dyskursu specjalistycznego, w ktérego sktad wchodzi dyskurs medyczny,
dyskursu profesjonalnego, ale rowniez dyskursu naukowego i edukacyjnego, co
przejawia si¢ w stylu tekstow przynalezacych do dyskursu medycznego, o czym dalej).

Jak zostalo wspomniane, analizowany w niniejszej dysertacji dyskurs medyczny,
przynalezy zar6wno do dyskursu profesjonalnego, jak i specjalistycznego, o czym moze
Swiadczy¢ material, ktory zostal poddany analizie. Czasopismo ,Medycyna po
Dyplomie” mozna uznaé za typ reprezentujacy dyskurs specjalistyczny, zas ,,Medical
Tribune” bytoby reprezentantem dyskursu profesjonalnego. Dyskurs profesjonalny
zawiera nie tylko analize dyskursow, ktore sg przeznaczone dla wiedzy specjalistycznej,
ale rowniez teksty tworzone przez ludzi nalezacych do jakiej$ dziatalno$ci zawodowe;,
pozbawione jednak cech specjalistycznych (ktérych dyskursy specjalistyczne nie moga

by¢ pozbawione). Oznacza to, ze o dyskursie specjalistycznym méwimy wowczas, gdy

11| dpez-Ferrero C., 2002, Aproximacion al. analisis de los discursos profesionales:
https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0718-09342002005100013 [dostep z dnia
19.05.2021 r.]

Thumaczenie: Refleksje na temat tekstow tworzonych przez ludzi w ich konkretnej dziatalnos$ci zawodowe;j
spowodowaty, ze powstato wiele tekstow o jezyku i jego uzyciu. Przebyto droge od studiéw dotyczacych
jezykow przeznaczonych do konkretnych celow, tzn. jezykow specjalistycznych, tekstow specjalistycznych,
wreszcie dyskursdw specjalistycznych i akademickich az do dyskursdw profesjonalnych. — ttum. B. D.
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nadawca komunikatu jest ekspert, profesjonalista, a jego wypowiedZ jest bogata
w roznorodne terminy, ktore dla laika moga nie by¢ w pelni zrozumiate, za$ o dyskursie
profesjonalnym, inaczej zawodowym moéwimy wtedy, gdy komunikaty sg kreowane
przez specjalistow, jednak sg one ubozsze w specjalistyczng terminologi¢ (w tym typie
dyskursu nadawca moze by¢ nie tylko reprezentant danej dziedziny zawodowej, wazna
jest za$ tematyka tekstu, ktdéra musi juz by¢ zwigzana z tg sferg dziatalnosci naukowej).
Roéznice s3 rowniez widoczne na plaszczyznie zwigzanej z wiedzg naukowa.
W przypadku dyskursu profesjonalnego komunikacja traci swoj specjalistyczny charakter
i nie jest juz bezposrednio zwigzana z transmisjg wiedzy (kazdy numer czasopisma
»Medical Tribune” zawiera jedynie kilka tekstow specjalistycznych, ktére dotycza
dzielenia si¢ wiedza, pozostale sg tekstami, ktore mozna byloby nazwac dyskursem
0 medycynie i nie majg nic wspdlnego z przekazywaniem naukowej wiedzy). Na ten fakt

zwraca uwage rowniez Maria Teresa Cabré:

Un simple analisis de la comunication especializada que se produce en situaciones profesionales
de distinto signo muestra una multiplicidad importante de registros, sin que ello suponga
abandonar el caracter especializado del conocimiento y su transmisién, y pone de manifesto una
serie de caracteristicas coincidentes con las unidades utilizadas en otros tipos de situaciones
communicativas (cyt. za Chierichetti, Mappelli 2015: 129-130)*.

W niniejszej dysertacji uwaza si¢, ze jezyk specjalistyczny uzywany do
komunikowania si¢ w dyskursie medycznym jest znacznie bardziej pragmatyczny. To
jezyk naturalny rozumiany jako instrument stluzacy do przekazywania wiedzy
specjalistycznej i przede wszystkim jezyk ,.en situacion de empleo profesional, es decir
una ,,lengua en especialidad” como dice la escuela de Praga. Es la lengua misma como
sistema autonomo, pero al servicio de una funcion mas amplia: la tansmision de

conocimientos” (Lerat 1997: 18)*3,

12 Ttumaczenie: Analiza komunikacji, ktora tworzy sie w sytuacji zawodowej o réznym jej rozumieniu,
pokazuje wielo§¢ waznych rejestrow, przy czym jednocze$nie wydaje si¢ traci¢ swoj charakter
specjalistyczny zwigzany z wiedzg i z jej przekazem, uwidacznia rowniez szereg cech z jednostkami
uzywanymi w réznych typach sytuacji komunikacyjne;.

13 Tlumaczenie: w sytuacji zwigzanej z fachowg dziatalnoscig zawodowa, tzn. jezyk w obszarze wiedzy
specjalistycznej, jak to nazywa szkota praska. To jezyk jako system autonomiczny, ale w stuzbie zwigzanej
Z szerszg jego rola: z przekazywaniem wiedzy.
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Pojecie dyskursu medycznego tworzy si¢ w relacji z badaniami, ktére sa
prowadzone az do dzi$, a ktérych poczatki siegaja lat 20-30. ubiegltego wieku i sg
kojarzone ze szkota praskg. Badania te dotyczytly aspektow leksykalnych,
morfosyntaktycznych i stylistycznych, ktore wyrozniaja teksty specjalistyczne od tych,
ktore sa zwigzane z jezykiem ogdlnym i byly bardzo wazne przede wszystkim dla
translatologii, terminologii i leksykografii. Od lat 80. jestesmy $wiadkami rosnacej roli
regul, ktore determinujg budowe réznych gatunkéw dyskursu specjalistycznego, w tym
réwniez medycznego. Powigzanie dyskursu medycznego z dyskursem specjalistycznym
jest rowniez widoczne w definicji Swalesa, ktory dyskurs specjalistyczny definiuje jako:
»eventos comunicativos creados dentro de una determinada comunidad discursiva para
alcanzar cierto préposito comunicativo. En esta vision, existe una estrecha relacion entre
el texto especializado y su estructura que implica una serie de correlaciones entre las
caracteristicas conceptuales, retoricas y linguisticas del texto mismo” (cyt. za:
Chierichetti, Mapelli 2015: 10)*4.

Dyskurs medyczny jest rowniez $cisle zwigzany z teorig dotyczacg gatunkow.
Gotti pisze, ze gatunek z jednej strony przekazuje pewne modele instytucjonalne dla
réznych aktywnos$ci spotecznych czy zawodowych, a z drugiej strony determinuje
charakter tekstu z punktu widzenia konceptualnego, pragmatycznego czy retorycznego,
a takze jego cechy leksykalne (Gotti 2011: 87). Ponadto gatunek jest szczego6lng kategoria
pod wzgledem kulturowym, dzigki ktorej mozliwe jest obserwowanie rdznych
jezykowych sposobow konceptualizacji rzeczywistosci, w zwigzku z tym wzorce
stylistyczne, strukturalne czy lingwistyczne moga si¢ r6zni¢ w zaleznosci od jezyka.
Jednak kwestia zwigzana z gatunkami w dyskursie medycznym nie zostanie w tym
miejscu rozwinigta, poniewaz opis gatunkOw nie jest celem niniejszej dysertacji.™

Dyskurs medyczny to typ dyskursu specjalistycznego, ale, jak zostato wspomniane
wczesniej, ma rowniez wiele cech, ktore upodabniatyby go do dyskursu edukacyjnego.
Jedna z takich cech (ktora jest rOwniez charakterystyczna dla dyskursu specjalistycznego)
jest wiedza. T. van Dijk pisat, ze rozpatrywanie jakiegokolwiek dyskursu w kategoriach
wiedzy nie jest takie tatwe. Po pierwsze dlatego, ze epistemiczna organizacja umyshu nie

jest tym samym, co organizacja dyskursu, bo ona rzadzi si¢ wlasnymi regutami i spetnia

4 Thumaczenie: zdarzenia komunikacyjne stworzone w okreslonej wspolnocie dyskursywnej, ktorych
zadaniem jest zrealizowanie celu komunikacyjnego. W tym punkcie widzenia istnieje waska relacja miedzy
tekstem specjalistycznym i struktura, ktéra obejmuje szereg powiazan pomigdzy wlasciwosciami
konceptualnymi, retorycznymi i lingwistycznymi samego tekstu — thum. B. D.

15 Do analizy gatunkéw konieczne jest inne podejscie metodologiczne.
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inne wymagania funkcjonalne w procesie komunikacji i interakcji'® (van Dijk 2001a).
Roéznice pomigdzy wiedza i dyskursem wymagaja bardzo réznych struktur. Dyskurs,
zarbwno mowiony, jak pisany, jest sekwencyjny, za$ struktury wiedzy sg hierarchiczne
1 podobne do sieci. Oznacza to, ze struktury poznawcze muszg by¢ przeksztalcane, gdy
uzywa si¢ ich w dyskursie. Ponadto zaréwno wiedza codzienna, jak i ta specjalistyczna,
nie zawsze jest w dyskursie w bezposredni Sposob wyrazana, a czesto jest zastosowana
w przedstawianiu konkretnych wydarzen, przypadkow, sytuacji. Taki model myslowy
charakteryzuje si¢ wyborem elementow wiedzy ogdlnej oraz opisem sytuacji, zdarzen

odnoszacych si¢ do ich uczestnikow:

Specialized discourse may thus express both general knowledge as well as its specific application
in concrete, particular ‘cases’ (situations, events, objects, persons, etc.). In the latter case,
discourse often takes the form of stories (everyday conversational stories, or new stories), whereas
specialized discourse in this case takes the form of case studies or specialized stories?’ (van Dijk
2001b).

Wspomniana wiedza jest tym, co konstytuuje dyskurs edukacyjny. W tym typie
dyskursu nie jest nawet wazny sam fakt istnienia wiedzy, ale przede wszystkim jej
transmisja, przekazywanie i wlasnie to jest glownym elementem taczacym dyskurs
edukacyjny z dyskursem medycznym. Jest to szczegdlnie widoczne w jednej z definicji
dyskursu edukacyjnego: ,,dyskurs edukacyjny moze by¢ widziany w szerokiej spoteczne;j
1 kognitywnej perspektywie jako kazda forma transmisji wiedzy z perspektywy eksperta
do perspektywy nowicjusza w obrebie okreslonego horyzontu kognitywnego” (Skudrzyk,
Warchala 2002: 279). Ta definicja jest istotna dla analizy dyskursu medycznego, ktory
jest oparty na takich elementach jak: 1) interakcja nadawczo-odbiorcza, ktorg mozna
okresli¢ jako: specjalista (Iekarz bedacy specjalistg) -> adept (student medycyny) lub inny
specjalista (lekarz bedacy specjalista); 2) cel komunikacyjny, ktorym jest proba dazenia

nadawcy-eksperta do wywotania pewnej zmiany u odbiorcy bedacego partnerem

16T, van Dijk, 2001, Specialized Discourse and Knowledge:
http://www.discursos.org/unpublished%20articles/SpecDis&Know.htm [dostep z dnia 9.11.2020 r.]

1T, van Dijk, 2001, Specialized Discourse and Knowledge:
http://www.discursos.org/unpublished%20articles/SpecDis&Know.htm [dostep z dnia 9.11.2020 r.];
Thumaczenie: Dyskurs specjalistyczny moze wiec wyrazaé¢ zardéwno wiedze ogolna, jak i jej specyficzne
zastosowanie w konkretnych przypadkach (sytuacjach, wydarzeniach, przedmiotach, osobach itp.).
Dyskurs przybiera posta¢ opowiesci, codziennych rozméw czy aktualnych informacji, podczas gdy dyskurs
specjalistyczny dotyczy studiow przypadku lub wyspecjalizowanych opowiesci — ttum. B.D.
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interakcji (t3 zmiang moze by¢: nowy sposob patrzenia na znang dotychczas chorobe lub
na metody jej leczenia; u$wiadomienie bezcelowosci dotychczasowego leczenia
konkretnej choroby; uswiadomienie, jakie leki lub metody leczenia przynosza lepsze
efekty; uSwiadomienie jakich bt¢dow nalezy unikac; itp.). Sposob patrzenia na dyskurs
medyczny z punktu widzenia komunikacji, w ktorej partnerami interakcji sa
profesjonalista i adept, w ktorej nadawca pragnie wywotaé¢ okreslong zmiang u odbiorcy
1 z punktu widzenia komunikatu, ktory ma by¢ dawka wiedzy dla odbiorcy, sytuowatby
ten typ dyskursu specjalistycznego w obrebie dyskursu edukacyjnego. Dydaktyzm
dyskursu medycznego jest widoczny réwniez w funkcjach, ktore zostalty wyodrgbnione
przez J. Lukszyna jako takie, ktore konstytuujg tekst specjalistyczny: edukacyjna (tekst
jest katalizatorem procesow konceptualizacji wyodrebnionych w polu wiedzy odbiorcy)
i kreatywna (tekst jest generatorem struktur, tzw. struktur konceptualnych, wystepujacych
w polu wiedzy zawodowej nadawcy). (Lukszyn 2007).

Jednak to, co zostalo napisane, nie pozwala na postawienie znaku réwnosci
pomiedzy tymi dwoma typami dyskursow. Argumentem byloby istnienie istotnej roznicy,

jaka jest fakt, ze:

dyskurs edukacyjny osadza si¢ na dysproporcji wiedzy migdzy jego odbiorca a podmiotem
i zwigzanym z nig zréznicowaniem poziomdéw kompetencji jezykowo-komunikacyjnej — im
nizszy etap edukacji, tym te roznice wieksze. Dla tego typu dyskursu charakterystyczny jest wigc
dystans poznawczo-jezykowy dzielacy jego uczestnikow, a to oznacza, ze wybor srodkow
jezykowostylowych przez podmiot-nauczyciela determinowany jest (powinien by¢) specyfika

odbiorcy, jego mozliwosciami intelektualno-jgzykowymi (Nocon 2011: 193).

W przypadku analizowanego w niniejszej dysertacji dyskursu medycznego owa
dysproporcja wiedzy nie jest tak wielka. Odbiorcg komunikatu w dyskursie medycznym
jest bowiem student medycyny (ktéry juz posiada duzg wiedze na temat tej dziedziny)
lub inny specjalista, ktory chce poznaé kolejny punkt widzenia. Oczywiscie, jesli wezmie
sic pod uwage, ze dyskurs medyczny moze dotyczy¢ rowniez rozmowy lekarza
z pacjentem, owa dysproporcja wowczas jest na podobnym poziomie, jednak w niniejszej
dysertacji komunikacja ustna lekarz-pacjent nie jest opisywana, analizowany jest bowiem
dyskurs w pisemnej, specjalistycznej odmianie jezyka. Ponadto, nadawca dyskursu
medycznego najczesciej nie dostosowuje srodkdéw jezykowych do odbiorcy, nie wyjasnia

podstawowych poje¢, nie probuje pisaé prostszym, bardziej zrozumialym jezykiem
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(czasami pojawiaja si¢ jedynie wyjasnienia trudniejszych  zapozyczonych
przymiotnikow, np. dziafanie plejotropowe (pozakostne), dolegliwosci stenokardialne
(zamostkowe)), zaktada bowiem, ze odbiorca ma juz pewng wiedze¢ na ten temat, inaczej
niz w przypadku dyskursu edukacyjnego, w ktérym ,,nauczyciel powinien mowic tak, aby
uczen go rozumial — decydujac o jakosciowym i ilosciowym doborze termindw, sposobie
ich przedstawienia, budowie jednostek sktadniowych, organizacji catego tekstu, musi
bra¢ pod uwage mozliwos$ci percepcyjne ucznia” (Nocon 2011: 193).

W tym miejscu warto rowniez wspomnie¢ o podobienstwach miedzy dyskursem
medycznym a dyskursem naukowym (dyskurs edukacyjny jest przeciez jednym z jego
typow). Zestawienie dyskursu medycznego z dyskursem naukowym jest uzasadnione nie
tylko dzigki naukowos$ci dyskursu medycznego, tzn. na fakcie istnienia dziedziny
medycznej jako dziedziny naukowej, ale w zwiagzku z tym, ze dyskurs edukacyjny jest
typem dyskursu naukowego. Wzajemna relacja dyskurs medyczny - dyskurs naukowy jest
podobna do relacji dyskurs medyczny - dyskurs edukacyjny. Dla dyskursu naukowego
wazne s3 takie pojecia jak: zdobywanie wiedzy, wiedza naukowa, dzialalno$¢ naukowa
(Wojtak 1999). Wspomniana juz w przypadku mowienia o dyskursie edukacyjnym wiedza
zostaje ,,zmagazynowana w okres§lonym zasobie tekstow. Zas6b 6w narzuca zar6wno
wzory rozwigzywania problemow, jak i tworzenia tekstow. Powstaje bowiem okreslona
wspolnota dyskursu, ukonstytuowana dzigki przyjeciu wspolnych celow dziatalnoscei,
form dyskursu oraz ustalenia gradualnej kompetencji dyskursywnej zwigzanej
z hierarchig cztonkow” (Wojtak 1999: 139). Taka wspdlnote dyskursywnag
w dyskursie medycznym tworza lekarze, celem ich dziatalno$ci jest popularyzowanie
wiedzy na temat leczenia r6znych chordb, a hierarchia cztonkdéw przejawia si¢ w relacji
specjalista — adept.

Jednak wazne jest przede wszystkim to, ze wigkszo$¢ cech utozsamianych
z dyskursem naukowym znajduje swoje odzwierciedlenie w dyskursie medycznym. Tymi
cechami sg: $cistos¢, obiektywizm, metodycznos$¢, jasnosé, intertekstualnos¢ (Bajerowa
2008), a takze precyzja, abstrakcyjnos$é, bezosobowosé i nie emocjonalnos¢ (Rejter
2018). Obiektywizm polega na stosowaniu form zasltaniajagcych autora, np. form
biernych. Z tg cechg wiaze si¢ takze brak okazywania emocji, ktére sg zagrozeniem dla
obiektywnego charakteru tego dyskursu. W dyskursie medycznym mozna zauwazy¢
formuty, ktore wskazywatyby na istnienie obiektywizmu: por. wykazano, ze... (MpD
9/2019/14), jak wykazano w licznych badaniach klinicznych (MT 3/2019/36). Jednak

bardzo czgsto mozna rowniez dostrzec, ze prezentowane tresci sg punktem widzenia
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konkretnego specjalisty (autora tekstu medycznego), cho¢ nie zawsze ujawnione
w bezposredni sposob na poziomie tekstu.

Z obiektywizmem $ciSle wigze si¢ bezosobowos¢. Dyskurs naukowy
charakteryzuje tzw. ,,maska bezosobowos$ci”, ktorg tworzy si¢ dzigki uzyciu form
bezosobowych czasownika lub specjalnych formul transpozycyjnych, takich jak:
»autorka (autor) niniejszej pracy, niniejszych uwag, niniejszego szkicu, opracowania itd.,
wedtug obserwacji autorki (autora); autorka (autor) ma §wiadomos¢, zdaje sobie sprawe
z” (Wojtak 1999: 141). Dyskurs medyczny na poziomie stylu tekstow wchodzacych
w jego sktad wykazuje podobienstwo do dyskursu naukowego, o czym moze $wiadczy¢
czesta obecnos¢ takich formut jak: uwage powinny zwrécié... (MpD 12/2018/67), na
uwage zastugujg... (MpD 12/2018/14), autorzy omawianego badania przeanalizowali...
(MT 3/2019/36), tzn. formul, ktore maja ukrywa¢ nadawce, jednak nie jest to norma, bo
czesto mozna rowniez zaobserwowac czasowniki w 1 osobie: pragne podkreslic, ze (...)
chciatabym mocno podkreslié... (...) Nie bedzie przesadg, jezeli powiemy, zZe... (MpD
9/2019/86).

Scistos¢ jest zwigzana z zastosowaniem odpowiedniej terminologii, ktora stanowi
sygnat przynaleznos$ci tekstu do pewnej dziedziny nauki, a takze z uzywaniem tzw.
srodkow pewnosci. Sg nimi wyrazy, ktore ukazuja przekonania autora, co do prawdy
podawanej dla odbiorcy informacji. Takie sygnaty nadawcy sa czgste w czasopismach
medycznych: por. waznym aspektem profilaktyki jest.. (MpD 9/2019/13), jest
szczegOlnie zalecane (MpD 3/2019/15), nie jest ani uzasadnione, ani wskazane... (MpD
3/2019/16). Z kolei jasnos¢ dotyczy srodkow wigzi, ktore majg odbiorcy utatwic
zrozumienie odbioru pewnych elementow, sktadajacych si¢ na catosci tresciowe. Owe
utatwianie odbioru tresci w dyskursie medycznym wystepuje rzadko, nadawca zaktada
bowiem, ze odbiorca juz ma pewna wiedze (o czym zostato juz wspomniane w przypadku
omawiania cech dyskursu medycznego w poréwnaniu do dyskursu edukacyjnego). Tresci,
ktore miatyby by¢ pewnym wyjasnieniem dla odbiorcy, pojawiajg si¢
w nawiasach, jednak nie jest to czgsty zabieg.

Inna cecha, jaka jest metodyczno$¢, ma zachgci¢ odbiorce do studiowania tresci.
Realizuje si¢ ona w zastosowaniu 1. os. . mn., gdyz taka forma angazuje czytelnika
w dyskurs, ma go zache¢ci¢ do wspoétdziatania z nadawcg (podobnie jest z formg 2. os.
Ip.). Srodkami metodycznymi sa rowniez wykresy czy ilustracje, ktore w dyskursie
medycznym niekiedy dominuja nad tekstem. Z kolei wspomniana intertekstualnosc¢

w dyskursie medycznym uobecnia si¢ w tym, ze autor powotuje si¢ na jakies inne zrodta,
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cytujac je, jednak rzadko sa to wypowiedzi innych lekarzy, najcz¢$ciej nadawcy
przywotuja dane czy rekomendacje WHO: Wedtug danych WHO co roku zakazeniu ulega
okoto miliarda ludzi... (MpD 9/2019/85), Zgodnie z rekomendacjami WHO... (MpD
9/2019/85) itp.

Wobec powyzszych rozwazan, mozna stwierdzi¢, ze z wszystkich cech dyskursu
naukowego, dyskurs medyczny najmniej przejawia si¢ w obiektywnosci i jasnosci.
Konkretni specjali§ci nie zawsze zastaniajg si¢ formutami bezosobowymi, a w specyfice
tekstow przez nich pisanych mozna wywnioskowa¢ subiektywne podejscie do tematu.
Z kolei jasno$¢ bytaby sprzeczna z tym, co rézni badacze pisza o tekstach
specjalistycznych, ktore sg wedlug nich bardziej nasycone terminologiag niz teksty
naukowe, w zwigzku z czym nie beda w petni zrozumiate dla kazdego odbiorcy.

Pojecie dyskursu medycznego wymaga jednak czego$ wigcej niz tylko mowienia
o nim w kontek$cie wiedzy stuzacej do przedstawiania konkretnych przypadkow czy
sytuacji. Tym czyms jest kontekst. To oznacza, ze dyskurs medyczny, przynalezacy do
dyskursu specjalistycznego, zwanego inaczej eksperckim, podobnie jak dyskurs ogélny,
wymaga wyjasnienia pewnych sposobow kontekstualizacji: kto uzywa dyskursu, gdzie,
kiedy, z kim i w jakim celu. W zwigzku z tym teoria zwigzana z dyskursem wymaga
czego$ wiecej niz tylko kognitywnej teorii wyrazen zwigzanych z wiedza specjalistyczna.
Wymaga teorii poznawczej, dotyczacej modeli kontekstowych. W kontekscie analizy
dyskursu medycznego, wazne jest to, co o dyskursach specjalistycznych pisze T. van.
Dijk:

a theory of specialized discourse combines a theory of specialized texts with a theory of
specialized contexts. And since (specialized) participants, or experts, are part of such a context,
also their specialized knowledge is theoretically part of this account of specialized contexts. This
‘contextualization’ of the important knowledge component of specialized discourse has the
considerable advantage that it only focuses on the relevant aspects of such knowledge*® (van Dijk
2001b).

18T, van Dijk, 2001, Specialized Discourse and Knowledge:
http://www.discursos.org/unpublished%20articles/SpecDis&Know.htm [dostep z dnia 9.11.2020 r.];
Thumaczenie: teoria dyskursu specjalistycznego taczy teorie tekstéw specjalistycznych z teorig kontekstow
specjalistycznych, a poniewaz (wyspecjalizowani) uczestnicy lub eksperci sg czgscig takiego kontekstu,
réwniez ich specjalistyczna wiedza jest teoretycznie czgscig tego opisu specjalistycznych kontekstow. Ta
kontekstualizacja waznego sktadnika wiedzy w dyskursie specjalistycznym ma t¢ znaczng zalete, ze skupia
si¢ tylko na istotnych aspektach takiej wiedzy — thum. B. D.

51


http://www.discursos.org/unpublished%20articles/SpecDis&Know.htm

Punktem wyjscia do mowienia o dyskursie medycznym staje si¢ wigc jezyk z jego
realnymi kontekstami uzycia. Dyskurs medyczny uznaje si¢ za forme¢ pewnego dziatania
miedzy osobami, zorientowang w kierunku wspotzaleznych od siebie celow z ich
kontekstami  lingwistycznymi, lokalnymi, kognitywnymi i socjokulturowymi
(Chierichetti, Mapelli 2015: 9). Ponadto jest to forma praktyki spotecznej wchodzaca
w sktad obszaru zwigzanego z dyskursem specjalistycznym. Parodi tak definiuje dyskurs
medyczny: ,,conjunto de textos que desarrollan tOpicos prototipicos de una area
determinada del conocimiento cientifico y tecnologico y se ajustan a convenciones
particulares de indole linguistica, funcional y situacional (...) conlleva la idea de un
gradiente que permite visualizar una variedad de textos que circulan en los ambitos de
especialidad™®® (Parodi 2005: 66). Jest to owoc tradycji dyskursywnej zwigzanej ze
spotecznos$cig konkretnych specjalistow, wewnetrznie heterogeniczny, tzn., ze zawiera
réznorodne teksty, ktorych nie mozna zaklasyfikowaé do jednego konkretnego typu,
poniewaz reprezentuja one warianty roéznych od siebie cech stylistycznych
1 gatunkowych. Mozna w nim wyodrgbni¢ teksty wysoko wyspecjalizowane, ale réwniez
takie, ktore sg skoncentrowane na dotarciu do ogotu spoteczenstwa. Piszg o tym rowniez

L. Chierichetti i G. Mapelli:

Desde una perspectiva de genero, el discurso medico resulta heterogeneo puesto que existen
generos discursivos diferentes; algunos son propios del ambito medico (prospecto de
medicamento, nota clinica, consentimiento informado, hoja de anestesia, etc.), mientras que otros
coinciden con los de otras disciplinas cientificas (articulo de investigacion, anuncio para

pacientes, informacién para pacientes, manuales, etc.) % (Chierichetti, Mapelli 2015:11).

Wszystkie gatunkowe formy dyskursywne tworzga si¢ w zaleznosci od odbiorcow,
od nadawcow czy stopnia specjalizacji tekstu. Bedg wiec miaty r6zng organizacje tekstu,

roznorodny stopien zageszczenia leksykalnego czy specyficzne wlhasciwosci

1 Ttumaczenie: zbior tekstow, ktore sluzg rozwijaniu tematow bedacych paradygmatami obszaru
badawczego wchodzacymi w sktad dyskursu specjalistycznego ukierunkowanego na wiedze¢ naukowa
i techniczng. Sg to teksty, ktdre spetniajg konkretne warunki o charakterze lingwistycznym, funkcjonalnym
i sytuacyjnym. Dyskurs medyczny obejmuje koncepcje zwigzang ze stopniowaniem, ktdra pozwala
zobrazowaé wielo$¢ tekstow poruszajacych si¢ wokot zakresu zwigzanego z jakas specjalnoscia. — thum. B.
D.

20 Ttumaczenie: Z perspektywy gatunkowej, dyskurs medyczny okazuje sie heterogeniczny, poniewaz
istniejg r6znorodne gatunki dyskursywne; jedne sg typowe dla obszaru zwigzanego z medycyng (ulotka dla
pacjenta, obserwacja kliniczna, $wiadoma zgoda na udzial w badaniu), podczas gdy inne pasuja do innych
dyscyplin naukowych (artykut badawczy, ogtoszenie dla pacjentow, informacje dla pacjentow, podrgczniki
itp.) — thum. B. D.
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dyskursywne. Wspdlnym mianownikiem gatunkéw medycznych jest leksyka i jezyk
specjalistyczny. Swoje wyjatkowe bogactwo terminologiczne medycyna zawdzigcza
ztozonosci 1 roznorodnosci swojego obiektu badawczego (Chierichetti, Mapelli 2015:
11). W obszarze medycznym zbiegajg si¢ rézne dyscypliny (onkologia, patologia,
anatomia itp.), a takze rézne dziedziny naukowe wasko zwigzane z medycyna (tzn.
psychologia, biochemia czy biologia). Stopien zageszczenia leksykalnego rézni si¢
w zaleznosci od gatunku. W komunikacji, ktérej odbiorcami sg eksperci przewaza
bezosobowos¢, monosemia, pojawiaja si¢ liczne terminy bez poprzedniego ich
wytlumaczenia, skroty, akronimy, anglicyzmy, latynizmy i tzw. ,technicyzmy”
(,,tecnicismi collaterati”), ktore wydajg si¢ zbedne, ale sg uzywane ze wzgledu na stopien
ich przyswojenia w socjolekcie medycznym. Srodkiem, ktéry zmniejsza stopien
specjalizacji tekstu z perspektywy odbiorcy jest, np. wprowadzanie definicji do r6znych
termindw, przeformulowania tresci, rézne parafrazy czy wyjasnienia. Jednak, jak juz
zostalo wspomniane, takie zabiegi sg w dyskursie medycznym rzadkie. Teksty o bardziej
przystepnym stopniu odbioru sg pozbawione dystansu i bezosobowosci, pojawiaja si¢ za$
formy zorientowane na odbiorce (np. bezposrednie zwroty do niego). Jednak w wielu
przypadkach zdarza si¢ tak, ze lingwistyczne cechy tekstu przecza sugerowanemu
odbiorcy. Dzieje si¢ tak, np. w ulotce dla pacjenta (Chierichetti, Mapelli 2015: 12).
Niektore fragmenty przez swoja ztozono$¢, wydaja si¢ nie by¢ kierowane do przecietnego
odbiorcy, ale do lekarza.

W niniejszej dysertacji zostanie ukazane do$¢ zlozone pojegcie dyskursu
medycznego, analizowane sg bowiem teksty specjalistyczne o niskim stopniu czytelnosci
(nalezace do czasopisma ,,Medycyna po Dyplomie”), ale rowniez te 0 wyzszym stopniu
czytelnosci (ktére mozna odnalez¢ w czasopismie ,,Medical Tribune”). W zwiazku z tym,
ze dyskurs medyczny analizowany w niniejszej dysertacji przynalezy do dyskursu
specjalistycznego, mozna go zobrazowa¢ za pomoca diagramu w nastgpujgcy sposob

(Rys. 2):
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Dyskurs naukowy

Dyskurs specjalistyczny

Dyskurs medyczny

Rys. 2 Usytuowanie dyskursu medycznego w typologii dyskurséw

Reasumujac, dyskurs medyczny to wedtug mnie typ dyskursu specjalistycznego
zwigzany z medyczng sfera zycia spotecznego, zbidr konkretnych dyskursow
wystepujacych w tej sferze (takze konkretnych tekstdw specjalistycznych). Teksty te maja
niejednorodny charakter pod wzgledem stylistycznym. Zawieraja w sobie bowiem cechy
tekstow naukowych i technicznych (zawodowych). Dyskurs medyczny jest pod wieloma
wzgledami heterogeniczny, tzn. ze zawiera rdzne gatunki tekstow, ktore reprezentuja
réznorodne cechy leksykalne, strukturalne czy stylistyczne. Komunikat zawarty w tekscie
przynalezacym do dyskursu medycznego ma nieoczywistego odbiorce, ktorym jest (jak to
bywa w dyskursie specjalistycznym) lekarz, specjalista, student medycyny, ale takze
(w niektorych gatunkach tekstowych) pacjent czy osoba zainteresowana tematami
zwigzanymi z medycyna czy stuzba zdrowia. Dyskurs medyczny w aspekcie
komunikacyjnym to wobec tego relacja mi¢dzy lekarzem a pacjentem, lekarzem
a innymi specjalistami tej dziedziny czy miedzy pacjentem a pacjentem, oscylujagca
wokol tematow zwigzanych z medycyna.

Dyskurs medyczny jest $cisle wpisany w kontekst i rozumiany przeze mnie jako
zdarzenie komunikacyjne, w ktorym istotne jest to kto méwi, do kogo, w jakim celu
i za pomoca jakich $rodkow. Tymi s$rodkami sg za§ m.in. elementy stuzace do

przekazywania wiedzy (lub po prostu takie, dzigki ktorym wiedza ta jest lepiej
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przyswajana przez odbiorce): terminy medyczne (réwniez te zapozyczone), definicje,
akronimy czy skréty (a takze ich wyjasnienia), opisy chorob, sposobow leczenia itp.
Dyskurs medyczny zawiera cechy dyskursu naukowego, jak i dyskursu profesjonalnego,
ze wzgledu na to, ze, jak zostatlo wspomniane, w niniejszej dysertacji sg analizowane
teksty o roznym stopniu zageszczenia leksykalnego, o mniejszym lub wigkszym stopniu
czytelnosci.

Na réznorodno$¢ dyskursu medycznego ma réwniez wptyw to, ze ,,spotykajg si¢
w nim” r6zne dziedziny medycyny (onkologia, psychiatria, geriatria itp., a kazda z tych
dziedzin charakteryzuje si¢ swoistymi dla siebie cechami tekstow specjalistycznych), ale
réwniez inne dziedziny nauki (biologia, chemia, genetyka). To specyficzny typ dyskursu
specjalistycznego, ktory taczy w sobie wilasciwie wszystkie jego galezie (dyskurs
naukowy, profesjonalny (techniczny, zawodowy), dyskurs fachowy). To typ bedacy
zbiorem tekstdéw o tematyce zwigzanej z medycyng, srodowiskiem lekarskim (zdrowiem,
chorobami, poradami zdrowotnymi), ale takze z problemami, ktére tej dziedziny dotycza
(prawa lekarzy, problemy stuzby zdrowia, problemy szpitali itp.). Dyskurs medyczny
mozna podzieli¢ na pisany i méwiony. Oba te typy beda reprezentowane przez inne
gatunki i przynaleze¢ beda do odrgbnych rodzajow dyskursu specjalistycznego. Dyskurs
medyczny w odmianie ustnej przynalezy bardziej do dyskursu profesjonalnego niz
specjalistycznego, czesto dotyczy komunikacji migdzy lekarzem a pacjentem, za$
rozmowy lekarzy miedzy sobg moga zawiera¢ wiele elementéw potocznych czy metafor
swoistych dla $rodowiska lekarskiego, a mniej specjalistycznej terminologii niz
w przypadku tekstu pisanego. Czasopisma medyczne analizowane w niniejszej rozprawie
przynaleza do typu pisanego, wigc tego bardziej konkretnego, doktadnego i precyzyjnego.

Dyskurs medyczny jako typ dyskursu specjalistycznego reprezentuje jego cechy,
cho¢ wyrdznia si¢ na tle innych dyskursoéw specjalistycznych swoja heterogenicznos$cia.
Z tego wzgledu mozna go sytuowaé rowniez w obrgbie typoéw dyskursu naukowego
(w tym edukacyjnego), gdyz uobecnia si¢ on w szeregu jego cech. Rozni si¢ rowniez
w zaleznosci, np. od pisanego i mowionego. Dyskurs medyczny jest niejednorodny (ze
wzgledu na typy tekstow reprezentowanych przez dwa odmienne czasopisma jest
zarowno specjalistyczny, jak profesjonalny). Oznacza to, ze prezentowane typy
czasopism s3 kierowane do réznych typow odbiorcow, niekoniecznie tych
wyspecjalizowanych. To typ dyskursu, w ktorym wazna jest plaszczyzna zwigzana ze
stowem (terminem), bo termin jest istotnym narzedziem konstytuujacym ten typ dyskursu

1 wpisuje si¢ on w ujecie dotyczace komunikacji 1 przekazywania wiedzy.
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Rozdzial 2
Analiza relacji nadawczo-odbiorczych w dyskursie

medycznym

2.1. Ujecie dyskursu jako zdarzenia komunikacyjnego

W niniejszej dysertacji przyjmuje si¢ pojecie dyskursu jako zdarzenia
komunikacyjnego i z tej perspektywy jest on omawiany i opisywany, poniewaz teksty
medyczne stuzg przekazywaniu specjalistycznej wiedzy, to jest ich glowny cel,
a nie moze si¢ 10 odbywa¢ w oderwaniu od komunikacji. Taki punkt widzenia zostat
zaprezentowany przez niektdrych badaczy, ktorzy wiaza dyskurs z pojeciem
komunikacja, ktore jest szersze niz dyskurs i szersze niz jezyk. Jest to termin nadrzedny
w stosunku do jezyka i dyskursu. Maciej Czerwinski pisze, ze: ,,najwezsze znaczenie ma
w uktadzie komunikacyjnym jezyk — kod rozumiany jako rezerwuar znakow i zbidr regut
umozliwiajacych ich kombinowanie, a wieCc powstawanie komunikatow. Dyskurs za$
sytuuje si¢ pomigdzy jezykiem a komunikacjg” (Czerwinski 2015: 85). Jest konkretnym
komunikatem. Uwzglednia si¢ w nim poza ptaszczyzng werbalng, wszystkie okolicznosci
jego powstania. Uzyte w komunikacie elementy pozasystemowe, $rodki jezykowe czy
szeroko rozumiany kontekst, to znaczenie kazdego dyskursu. S. Gajda zauwaza, ze:
LHterminem tym zwraca si¢ uwage na funkcjonalne aspekty tekstu rozpatrywanego
w konteks$cie (kto?, jak?, kiedy?, dlaczego? itd.), tj. na uczestnikOw komunikacji
1 zarazem uzytkownikow jezyka, ktorzy komunikuja swoje przekonania i emocje,
zanurzeni w bardziej kompleksowe wydarzenia (sytuacje) spoteczno-kulturowe, por.
lekcja w szkole, zakupy w sklepie, nabozenstwo w kosciele, audycja radiowa” (Gajda
1999 : 9). Jednak istnieje jeszcze inne ujecie, w ktorym dyskurs to nie tylko konkretny
komunikat, ale rowniez kontekst i tekst razem wzigte, ,,suma informacji generowanych
przez czynniki jezykowe i pozajezykowe” (Gajda 1999 : 87).

Dyskurs powstaty w pewnym kontek$cie jest sumg zjawisk, ktore pochodzg ze
sfery pozajezykowej, ale ktore sa generowane przez dyspozycje jezykowe.
W komunikacji jest tozsamy z kodem, jest jego realizacja. MdOwigc o tym samym
zdarzeniu, stanie, tej samej rzeczy, mozemy uzy¢ réznych kodoéw, ktore urzeczywistniaja

si¢ w dyskursach. Dyskurs jest terminem uwiktanym we wszystkie okolicznosci, ktore sg
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uwzgledniane w modelu komunikacyjnym R. Jakobsona. M. Czerwinski pisze, ze:
»dyskurs w sensie semantycznym to suma informacji przekazywana jednocze$nie przez
tekst 1 przez kontekst. Tekst/komunikat wysyta dyspozycje dotyczace odczytania
znaczenia, wigc  przy kazdej interpretacji  uruchamiajg  si¢  rozmaite
wnioskowania/inferencje logiczne, ktore bada pragmatyka jezykowa” (Czerwinski 2015:
99). Dyskurs jest w tym ujgciu pewnym pomostem mi¢dzy langue a parole. Jest pelniejsza
formutg Saussure’owskiej mowy. Powstaje w okreslonej spolecznosci nazywanej
wspolnotg dyskursywng. Tworzg ja wszystkie podmioty, ktére s3 zwigzane
z dziatalno$cig w nauce, administracji, stuzbie zdrowia itp. Cztonkowie tej wspolnoty sa
ze sobg zwigzani nie tyle znajomos$cig jezyka, ale umieje¢tnoscig korzystania z niego
w ramach konkretnego narz¢dzia komunikacji. Sa nim gatunki odpowiednie dla danego
dyskursu. H. Grzmil-Tylutki pisze, ze: ,,dyskurs, cho¢ zwigzany z uzyciem jezyka, nie
jest jednostkowa mowa, parole. Nie nalezy bowiem do osoby; odwrotnie, to osoba nalezy
do dyskursu w chwili, gdy przyjmuje okreslone role spoteczne. W dyskursie podmiot
przestaje by¢ indywidualno$cia, stajac si¢ elementem miejsca podmiotowego
wyznaczonego przez zinstytucjonalizowane relacje dyskursywne” (Grzmil-Tylutki 2010:
11). Dyskurs utozsamia z uzyciem jezyka takze Aleksander Kiklewicz, ktory pisze, ze
jest to kazda jednostka mowy, ktora jest dtuzsza od zdania, proces komunikacji, a takze
pragmatyczny wymiar tekstu (Kiklewicz 2015: 16).

Weczesdniej, tj. na poczatku lat 70. XX wieku, rozwingla si¢ teoria filozofa
niemieckiego Jurgena Habermasa pod nazwa dyskursu ,,wolnego od panowania”. Byta
ona rozumiana jako etyka komunikacji. Dyskurs rozpatruje si¢ tutaj jako: ,,0znaczenie
etycznie usankcjonowanych procesOw rozstrzygania spornych kwestii, wymagajacych
uzasadnienia i argumentacji, w ramach ktdrych kontrahenci sg zobligowani do obrony
swoich stanowisk (...) Dyskurs interpretuje si¢ jako dzialanie komunikacyjne, odnoszace
si¢ do szczegolnych regul argumentacji, a mianowicie takich, ktore umozliwiajg daleko
idace rownouprawnienie w interakcyjnym rozstrzyganiu kwestii spornych” (cyt. za
Konerding 2014: 467). Na konwersacyjng rolg dyskursu zwraca roéwniez uwage wioski
jezykoznawca Paolo Donati, ktory w taki sposob wypowiada si¢ na temat analizy

dyskursu:

Wszystkie zalozenia analizy dyskursu majg swoje korzenie w mniej lub bardziej przejrzystej
perspektywie lingwistycznej, ktora ujmuje dyskursy jako ,,jezykowe wydarzenia”, jako dzialanie,

poprzez ktore sa aktualizowane i realizowane idealne i symboliczne konstrukty S$wiata
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spotecznego. Pojecie dyskursu zostalo w metaforyczny sposob rozszerzone o swoje pierwotne
znaczenie jako interpersonalna konwersacja. Dyskurs posiada wigc wszystkie formy dialogu
spotecznego, w takiej formie, w jakiej ma miejsce w ramach i pomiedzy instytucjami, pomiedzy
jednostkami i grupami spotecznymi, a w szczego6lnosci pomiedzy organizacjami i instytucjami

politycznymi (Donati 2006: 147).

7 ta tezg utozsamia si¢ takze A. Duszak, wedlug ktorej, dyskurs to wydarzenie

komunikacyjne, tekst w kontekscie:

Dyskurs obejmuje tu cato$¢ danego aktu komunikacji, a wigc zardwno okreslona werbalizacje
(tekst), jak i czynniki pozajezykowe, ktore jej towarzysza, tj. przede wszystkim okreslona
sytuacje uzycia oraz jej uczestnikow (...) Formy dyskursu (dyskursywne) sa niewatpliwie
elementem sktadowym interakcyjnej kompetencji komunikacyjnej uzytkownikoéw jezyka (...)
Traktuje teksty pisane jako formy dyskursywne, stojac na stanowisku, iz nie istnieja formy
niedyskursywne. Cechg immanentng komunikacji jezykowej jest przekazywanie znaczen

interpersonalnych na linii nadawca — odbiorca. (Duszak 1998: 19-21).

Definicja A. Duszak wychodzi poza tekst. W dyskursie jest wyodrgbniony
nadawca 1 odbiorca, ale takze ich wzajemne relacje wynikajace z aktu komunikacji.
Dyskurs rozpatruje si¢ z perspektywy czynnikow jezykowych, jak i pozajezykowych. To
komunikat osadzony w konteks$cie sytuacyjnym.

W zwigzku z tym, ze przekazywanie wiedzy nie moze odbywac si¢ w oderwaniu
od komunikacji, scharakteryzowanie komunikacji specjalistycznej i omdwienie relacji
nadawczo-odbiorczych w analizowanych czasopismach medycznych jest istotne dla
niniejszej rozprawy doktorskiej.

2.2. Czynniki warunkujace przebieg komunikacji jezykowej

Juz u samych Zrédet komunikacji lezy obowigzek dzielenia si¢ z roznymi ludzmi
swoimi do$wiadczeniami i refleksjami na temat wizji §wiata. Jednak sama komunikacja
jest wedlug Stanistawa Mikotajczuka ,,procesem przekazywania spostrzezen, emocji,
przejawdw woli przez jednych uczestnikow komunikacji drugim, dokonywany przy
uzyciu czynnika jezykowego” (cyt. za Karpinski 2006: 69). Z kolei termin

komunikowanie czy komunikacja wedlug Joanny Nawackiej ,posiada szerokie
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zastosowanie 1 pozostaje przedmiotem zainteresowan wielu dyscyplin naukowych.
Komunikacja jako przedmiot badan zawiera w sobie elementy przede wszystkim
jezykoznawstwa, ale takze Kkulturoznawstwa, socjologii, antropologii, filozofii,
psychologii” (Nawacka 2015: 171). Z kolei Wojciech Gustowski w swojej definicji
komunikowania si¢ zwraca uwage na interakcj¢ migdzy nadawcg a odbiorca, piszac, ze:
»samo komunikowanie definiuje si¢ na ogét jako proces przekazywania informacji, mysli
lub opinii z centrum (nazywanego zrodlem badz nadawca) do odbiorcy posiadajgcego
zdolnos¢ przyjecia adresowanych tresci” (Gustowski 2012: 21).

Nie ulega jednak watpliwos$ci, ze komunikacja odbywa si¢ przy pomocy lub za
posrednictwem jezyka i jego roznych $rodkow. Jezyk sklada si¢ z tzw. czynnikéw
wewnetrznych (poniewaz znajduje si¢ w mozgach ludzi, w ktorych wedtug Karpinskiego
(Karpinski 2006) istniejg pewne punkty odniesienia zwigzane z konkretnymi operacjami
jezykowymi) oraz z czynnikdw zewnetrznych. Jest efektem rozwoju czlowieka, ale
réwniez steruje jego rozwojem, a takze uniwersalnym narzedziem stuzacym do wyrazania
tre$ci, ktore powstaja w umystach ludzi. Wypowiedzi maja posta¢ ,,zarowno
komunikatow wizualno-akustycznych jak i wizualno-graficznych. Moze to by¢ mowa —
bodziec stuchowy, czy wszelkie odmiany tekstu-odbierane jako bodzce wzrokowe lub tez
inne formy percepowane pozostalymi zmystami, pomagajace w lepszym zrozumieniu
danej informacji, np. dotykowe pismo dla niewidomych” (Karpinski 2006: 69). Jezyk jest
wigc sposobem przekazywania wiedzy. W kodzie komunikacyjnym zostaje umieszczona
mysl, ktorg chee si¢ przekaza¢ 1 wowczas tworzy si¢ zjawisko, ktore sktada si¢ ze strony
formalnej 1 znaczeniowej. Odbiorca okresla typ kodu, po czym analizuje go od strony
znaczeniowej. W procesie komunikacji wyrdznia si¢ trzy skladniki: nadawce odbiorce
1 informacj¢. Dodatkowo cale to zdarzenie ma miejsce w szerszej rzeczywistosci, ktora
je otacza. Komunikat moze rowniez dotyczy¢ kontekstu sytuacyjnego, czyli roznego
rodzaju czynnikow, ktore determinujg wartos¢ komunikacyjng okreslonej wypowiedzi.

Zwrocita na to uwage takze J. Nawacka, ktora pisze, ze:

istota komunikacji jest postrzeganie jej jako sytuacji zmiennej, zaleznej od wielu czynnikow.
Liczba uczestnikow procesu komunikacji migdzyludzkiej wplywa znaczaco na postrzeganie
sytuacji komunikacyjnej, znaczna liczba interlokutorow zwigksza mozliwo$¢ réznorodnej
interpretacji treci komunikatow. Takze tre$¢ i rodzaj relacji miedzy uczestnikami komunikacji
modyfikuje znaczenie komunikacji, ktora jako proces jest zmienna, przebiega etapami i rozwija
si¢ w czasie (Nawacka 2015: 172).
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Innymi czynnikami komunikacji sa: uwarunkowania kulturowe, psychiczne,
czasowe 1 przestrzenne. Maja one duzy wplyw na zrozumienie komunikatu nadawcy i na
reakcj¢ odbiorcy. Zaistnienie petnego aktu komunikacji uniemozliwia brak kontekstu,
nawet jesli nadawca i odbiorca uzywaja tego samego kodu, a wzajemne porozumienie si¢
uczestnikow komunikacji jest koniecznym warunkiem rozwoju etnolektu. Podczas
wydarzenia komunikacyjnego ma miejsce przetwarzanie i pobieranie intelektualnych
sktadnikow z otaczajacej rzeczywistosci, a takze ich zapamigtywanie. Wtedy tez
wzbogaca si¢ system kodowania-rozkodowywania czg$ci znaczeniowej z komunikatu.
Jednak Karpinski pisze, ze ,komunikacja jezykowa w szczegdlnosci w dalszym
odniesieniu do technolektow wymaga analizy ciagltego procesu przebiegu informacji,
gdyz taka postaé WKJ?! jest adekwatna do metod pozyskiwania i wymiany wiedzy
w réznych dziedzinach naukowych” (Karpinski 2006: 72).

Akt komunikacji mozna uzna¢ za kompletny, kiedy wypowiedz stworzona przez
nadawce jest odpowiednio zrozumiana i odebrana przez odbiorce. Miejsce dekodowania
komunikatu przez odbiorce nazywa si¢ sferg percepcyjng. Odbiorca odwoluje si¢ do
poje¢, tzn. pewnych cech, ktore znajdujg si¢ w jego wiasnej wiedzy konceptualnej.
Wykorzystuje zdobyte przez siebie wczesniej do§wiadczenia za pomocg zmystow i dzieki
nabytemu zestawowi cech abstrakcyjnych poje¢ odbiera dany komunikat. Miejsce
odbioru informacji nazywane jest kanatem informacyjnym. Kazdy cztowiek ma tyle samo
kanatoéw informacyjnych, co zmystow. W zwigzku z tym, ile zmystoéw, tyle rodzajow
przekazu. Im wigksze jest doswiadczenie odbiorcy w komunikowaniu sig, tym lepiej
bedzie mu zrozumie¢ informacj¢. Analiza calego procesu interpretowania informacji
pokazuje, ze ludzie potrafig uczestniczy¢ w aktach komunikacji mownej, poniewaz
posiadajg zbiory regut, ktore rzadza komunikacja w przypadku nadawania, tworzenia czy
odbierania wypowiedzi (Kielar 2002). Najlepsze zrozumienie tresci powstatych w
komunikacie jest mozliwe dzigki poréwnaniu elementow kodu jezykowego z zasobami
konceptualnej wiedzy. PdZniej nastgpuje reakcja na otrzymang tre$¢. Jednak, jak pisata
J. Nawacka: ,bezposredni sposob komunikowania si¢ gwarantuje natychmiastowe
sprzezenie zwrotne, tzw. dialogiczno$¢, gdzie nadawca i odbiorca wymieniajg si¢ swoimi

rolami podczas cigglego kontaktu” (Nawacka 2015: 173). W przypadku komunikacji

2L WKJ (wydarzenie komunikacji jezykowej).
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pisanej, kiedy nadawca jest tworca tekstu, a odbiorca czytelnikiem, reakcja odbiorcy
bedaca sprzezeniem zwrotnym, nie jest znana nadawcy).

Wiasciwe zinterpretowanie komunikatu jest zalezne od jego formy, a takze od
sytuacji, w jakiej odebral go nadawca. O fortunno$ci aktu komunikacji decyduje takze:
typ nadawcy, rola spoleczna, jaka petni, typ odbiorcy, do§wiadczenie uczestnikow aktu
komunikacji (wiedza konceptualna), ich wiek, status spoteczno-ekonomiczny, czas
1 miejsce, tematyka dialogu czy pte¢. Komunikacja dokonuje si¢ jednak nie tylko przy
pomocy jezyka, poza kodem jezykowym mozna wyrozni¢ jeszcze trzy inne rodzaje
kodow: kinetyczny, proksemiczny czy graficzny. Ten trzeci jest najbardziej istotny
W hiniejszej pracy, poniewaz analizie zostaly podane czasopisma lekarskie, w przypadku
ktorych, podczas analizy komunikatu kreowanego przez nadawce bgda istotne takze takie
aspekty jak: wielko$¢ czy kroj liter. Czynnikami okotojezykowymi, ktore moga wptywac

na dekodowanie i kodowanie informacji wedlug Karpinskiego sa:

- stan fizyczny nadawcy i odbiorcy, ktéry wptywa na stopien rozumienia poprzez czynniki
nieintelektualne, zwigzane z zewngtrznymi przejawami, takimi jak: stan zdrowia, poziom
zmeczenia, czas 1 miejsce percepcji oraz otoczenie;

- stan psychiczny nadawcy i odbiorcy, odnoszacy si¢ do wewngtrznych czynnikow, takich jak:
stres, przebieg dotychczasowej komunikacji, osobiste zaangazowanie, stopien koncentracji;

- wzajemny stosunek uczestnikdw WKJ — negatywny lub pozytywny stosunek moze znaczaco
wptywaé na dekodowanie, gdyz w zaleznosci od tego czynnika intelektualny wysitek wlozony
w rozumienie moze by¢ zroznicowany (...) Stosunek jest tutaj rozumiany jako do$¢ szerokie
pojecie, ktoére moze zawiera¢ w sobie nie tylko przestanki na tle merytorycznym, lecz takze oceng
sposobu budowania przez nadawce komunikatul

- predko$¢ wysytania-odbierania komunikatu — dotyczy gtéwnie form niepisemnych (Karpinski
2008: 32).

Poniewaz przebieg komunikacji nie konczy si¢ na jednostkowej wymianie
informacji, w niniejszej rozprawie jest rozpatrywana dtuzsza wymiana, tzn. nadawca
rozpoczyna jako pierwszy, a odbiorca jest rozumiany jako czytelnik, rozmdéwca czy ,,inne
gremium  zainteresowane informacjami nadawcy”  (Karpinski:  2006:  75).
W analizowanym materiale mamy do czynienia z komunikacjg specjalistyczng, w ktorej
jednostkowy system konceptualny zawiera rdzen. Jest nim tzw. system kodowo-
konceptualny (zestaw poje¢ uzywanych w komunikacji zawodowej, tzw. technolekt,

ktory bazuje na stownictwie specjalistycznym). W trakcie takiej komunikacji moga
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powsta¢ pewne zaktocenia, tj. ,,brak odbioru informacji specjalistycznej w percepcji
komunikatu poprzez zmian¢ zaréwno parametrOw rozumienia jezykowego, jak
1 czynnikdw psychofizycznych” (Karpinski 2006: 78). Jednak nie jest mozliwe, by
odbiorca nie zarejestrowal zadnej wiadomosci. Percepcja zachodzi bowiem
automatycznie, a konceptualna wiedza odbiorcy, ktora jest ukierunkowana na konkretny
wycinek dzialalnos$ci zawodowej, zostaje autonomicznie powickszona o okreslong ilos¢
konceptow, zawierajacych pozytywne lub negatywne sygnaty na temat okre§lonego
obszaru wiedzy. S. P. Morreale zwraca uwage na duzg role, jakg odgrywa komunikacja
w relacjach migdzyludzkich: ,komunikacja pomaga tworzy¢ zwiazki, wspiera ludzi
w sytuacjach kryzysowych, wzmacnia pozytywng samooceng, wzmaga zaangazowanie,
sprzyja ksztattowaniu si¢ lojalno$ci 1 spdjnosci migdzy ludzmi (...) Dzigki komunikacji
powstajg mity i opowiesci, ksztattuja sie rytualy i ceremonie, tworzg si¢ zasady, normy
i schematy, komunikacja nadaje znaczenie i wyzwala oczekiwania” (Morreale, Spitzberg,
Barge 2007: 46-47). Takie oczekiwania bedzie wyzwala¢ w odbiorcach tekst

specjalistyczny, bedacy tworzywem komunikacji specjalistyczne;.

2.3. Komunikacja specjalistyczna

Komunikacja specjalistyczna, tak jak jezyki specjalistyczne, jest zwigzana
z nieustannie postgpujacym specjalizowaniem si¢ dziatalnosci ludzkiej oraz przyrostem
1 roznorodnoscig wiedzy. To wlasnie ona, wiedza specjalistyczna, jest przedmiotem
komunikacji. Wiedza, ktora odnosi si¢ do konkretnego wyspecjalizowanego obszaru
rzeczywisto$ci, stanowi najistotniejszy wyrdznik komunikacji specjalistycznej. Jednak
idealna wiedza powinna si¢ wyrdznia¢ okreslonymi czynnikami. Zauwazyt to S. Gajda,
Ktory pisat, ze powinna ona by¢ uporzadkowana logicznie, a takze wyrozniac si¢ wysoka
wartos$cig informacyjna, a to z kolei pocigga za sobg takie jej cechy jak: racjonalnosc,
Scistosc 1 abstrakcyjnosé¢ (Gajda 1993). W odréznieniu od wiedzy codziennej nabywanej
przez doswiadczenie, wiedza specjalistyczna jest ,,przyswajana i gromadzona w procesie
derywowania jej z wiedzy og6lnej oraz Swiadomego uczenia si¢. Wiedza specjalistyczna,
ktorg ludzie rozwijajg indywidualnie przy pomocy kognicji, przechowywana jest
w formie licznych reprezentacji mentalnych, stanowigcych kognitywne modele obiektow
1 zdarzen, do ktorych si¢ odnosza” (Berdychowska 2010: 61).

W komunikacji ogolnej rowniez moga wystepowac elementy wiedzy

specjalistycznej, ale zwyczajna komunikacja staje si¢ specjalistyczng wtedy, gdy jej
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podmiotem sg ludzie, ktorzy taka wiedz¢ mogg posiadac, tj. specjalisci w danej dziedzinie
wiedzy. Aby wejs¢ do wspolnoty komunikacyjnej tych, ktorzy posiadajg specjalistyczng
wiedze, wystarczy zna¢ i umie¢ stosowa¢ okreslony fragment rzeczywisto$ci jezykowe;j,
ktory reprezentuje wiedzg specjalistyczng. Celem takiej specjalistycznej komunikacji
jest, tzw. transfer wiedzy, tzn. uzyskanie porozumienia z odbiorca, co do treSciowej
zawarto$ci komunikatu. Wyr6znia si¢ rdzne rodzaje komunikacji w zalezno$ci od
zroznicowania zasobow wiedzy specjalistycznej: jesli podmiotami komunikacji sg osoby,
ktore posiadaja porownywalng do siebie, zorganizowang wiedzg specjalistyczna,
wowczas moéwi si¢ o komunikacji symetrycznej. Poza wiedza, w komunikacji
specjalistycznej wazne jest rowniez stownictwo specjalistyczne i terminologia. To
wlasnie na tym jest skoncentrowana uwaga lingwistow, ktorzy zajmuja si¢ komunikacja
specjalistyczng. M. Du$ i R. Kotodziej pisali, Ze: ,,znajomo$¢ termindw specjalistycznych
oraz adekwatne i jednolite ich stosowanie utatwia komunikacje¢ specjalistyczng nie tylko
pomiedzy laikiem a specjalista, lecz réwniez pomiedzy samymi specjalistami” (Dus,
Kotodziej 2016: 93).

Jednak porozumienie w komunikacji specjalistycznej jest mozliwe rowniez

w przypadku asymetrii. Berdychowska zauwaza, ze:

mozliwe jest takze osiagnigcie pewnego porozumienia w komunikacji specjalistycznej
w szerokim rozumieniu, charakteryzujacej si¢ asymetrig wiedzy specjalistycznej partnerow
komunikacji. Ze wzgledu na asymetri¢ kontekstu specjalistycznego komunikacja taka jest
satysfakcjonujaca, ale na okreslonym poziomie oczekiwan. O jej powodzeniu decyduje trafnosé¢
oceny posiadanej przez adresata wiedzy oraz zakladanych mozliwosci jej przetworzenia przez

adresata” (Berdychowska 2010: 62).

Wspomniany wczesniej transfer wiedzy wiaze si¢ z upowszechnieniem rezultatow
myslenia, a takze z ich wymiang pomig¢dzy uczestnikami okreslonej wspdlnoty
kulturowej. To dziatanie przejawia si¢ w nadawaniu pewnemu wycinkowi wiedzy
reprezentacji o charakterze, min. tekstowym, czesto w potaczeniu ze znakami
graficznymi czy obrazami. Jednak w wielu dziedzinach wiedza specjalistyczna ma takze
inng, ,niejezykowa reprezentacj¢ znakowa” (Berdychowska 2010: 63). Zdaniem
S. Gruczy, kompetencja specjalistyczna niejako wymusza posiadanie czterech, wedthug
niego podstawowych rodzajow kompetencji specjalistycznej. Sg nimi: specjalistyczna

kompetencja kulturowa, specjalistyczna kompetencja interakcyjna i specjalistyczna
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kompetencja jezykowa, a takze specjalistyczna kompetencja dyskursywna (Grucza 2008:
154-170). Nie ogranicza si¢ ona do umiejetnosci tworzenia tekstow specjalistycznych, ale
dotyczy takze umiejetnosci wytwarzania nowej, specjalistycznej wiedzy, z wiedzy juz
zgromadzonej, ..tj. naukowego lub praktycznego rozwigzywania specjalistycznych
problemow” (Berdychowska 2010: 65). W zwigzku z tym komunikacja specjalistyczna
przebiega podobnie, jak si¢ to obserwuje w ogélnym modelu komunikacji
miedzyludzkiej, poza tym, ze w tym przypadku nadawca i odbiorca to specjalisci
W obszarze, w jakim si¢ porozumiewajg, za§ pomi¢dzy nimi znajduje si¢ tekst
specjalistyczny. Jak zauwazyt Richard Koch ,.tekst specjalistyczny to tekst sporzadzony
przez specjaliste, ktory wyraza swojg wiedzg poprzez jezyk specjalistyczny. Rozumienie
tekstu specjalistycznego to rekonstrukcja pewnej wiedzy przekazanej w tym tekscie,
dokonywana przez odbiorce komunikatu, ktory musi by¢ specjalista, aby mogt tej
rekonstrukcji dokona¢” (Koch 1997: 142).

Istnieje takze inny model komunikacji specjalistycznej, taki, w ktérym nadawca
jest specjalista, a odbiorca niespecjalista. Mozna to zaobserwowac¢ w przypadku fachowe;j
komunikacji prawniczej, a takze medycznej. R. Koch, ktéra analizowat specjalistyczny
jezyk prawniczy, podkresla, ze specjalisci postuguja si¢ wowczas terminologia fachowa,
w metajezyku, czyli jezyku prawniczym (Koch 1997). Jezyk specjalistyczny moze wigc
by¢ medium w komunikacji fachowej, ale jednoczesnie tacznikiem migdzy specjalista
a niespecjalista, ,,nauczycielem” 1 ,,uczniem”. Beata Szpingier wyrdznia dwa poziomy
komunikacji we wloskim jezyku medycyny: ten, ktory dotyczy pacjentow (Uso popolare)
i ten, ktory jest charakterystyczny dla lekarzy (uso specialistico). Odroznia wiec jezyk,
ktérym postuguja si¢ pacjenci, od jezyka, ktorym postuguja si¢ miedzy soba lekarze.
Zaznacza takze, ze w dziedzinie medycyny mamy do czynienia z komunikacja
wielopoziomowg i podkresla, ze: ,,wynika ona (oprdcz ztozonosci przedmiotu 1 podmiotu
badan) z kompleksowej struktury pracownikéw tzn. shuzby zdrowia. Dotyczy ona
zrdznicowanego kontekstu sytuacyjnego, poniewaz moze odnosi¢ si¢ do sposobu
porozumiewania si¢ miedzy innymi na poziomie: lekarz-lekarz, lekarz-pacjent, lekarz,
zespot interdyscyplinarny (personel sredniego stopnia, lekarze innych specjalnosci,

naukowcy innych specjalnosci” (Szipngier 2017: 13).
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2.4. Relacje nadawczo-odbiorcze w dyskursie medycznym

W zwiazku z tym, ze dyskurs medyczny jest analizowany w tekstach prasowych,
przychylam sie do tego, co o tekscie pisata pisata Magdalena Slawska: ,,tekst w mediach
jest dziataniem interakcyjnym, tworzonym ze wzgledu na wzajemne oddziatywanie jego
nadawcy oraz odbiorcy. Tekst prasowy jest pewnego rodzaju dialogiem migdzy
dziennikarzem a czytelnikiem. Ten dialog pojawia si¢ na wielu poziomach tekstu”
(Slawska 2016: 131). W czasopismach medycznych sporo jednak miejsca zajmuja teksty
naukowe, specjalistyczne. Danuta Ostaszewska, ktora opisywata relacje nadawczo-
odbiorcze w tych typach tekstow zwraca uwagg na rézne wazne kwestie, ktore majg wiele
wspolnego roéwniez z tekstem specjalistycznym. Ostaszewska pisze, ze: ,relacje
nadawczo-odbiorcze ksztattujg si¢ roznie w roéznych typach wypowiedzi. To oczywiste,
ze tekst naukowy, w tym takze tekst specjalistyczny nalezy do tych typoéw wypowiedzi,
w ktorych nadawca, a zwlaszcza prognozowany przez niego odbiorca, jest mniej jawnie
uobecniony (...) W tek$cie naukowym brak wyraznych sygnatow dialogu nadawcy
z odbiorcg” (Ostaszewska 2001: 192). Jednak, by akt komunikacji mégt by¢ spetniony,
tzn. zeby komunikat nadawcy zostat odpowiednio przyjety, musi on zorientowac przekaz
na odbiorce. Cel komunikacyjny moze si¢ spetni¢ jedynie wtedy, gdy miedzy nadawca
a odbiorca zostanie osiggnigte porozumienie. Ten aspekt jest znacznie latwiejszy
w dyskursie ustnym, ,,gdzie sytuacja komunikacyjna stwarza mozliwos¢ korekt ad hoc”
(Ostaszewska 2001: 192). W tekScie pisanym nie ma takiej mozliwosci, dlatego
konieczne jest, by tworca tekstu prognozowat udziat odbiorcy w tworzonym przez siebie
komunikacie. To zagadnienie odnosi si¢ zarowno do tekstu naukowego, jak
specjalistycznego. D. Ostaszewska pisze takze o tym, ze w przypadku waskiej
specjalizacji nauki, nie wymaga si¢ ujawnienia adresata i nie jest on zwykle sygnowany
eksplicytnie, gdyz ,,autor naukowego przekazu ma pewnos¢, iz jest to odbiorca
wyspecjalizowany, Ktorym si¢ utozsamia i ktory winien si¢ z nim utozsami¢. Naukowy
kontakt opiera si¢ tutaj na zasobie specjalistycznej wiedzy, ktora jest znana odbiorcy —
oczywiscie t¢ znajomo$¢ zaktada nadawca” (Ostaszewska 2001: 196). Naukowy dialog
ma szans¢ na urzeczywistnienie, jesli nadawca zaklada znajomos¢ kodu jezykowego
(termindow naukowych zwigzanych ze specjalistyczng leksyka typowa dla okreslonej
dziedziny wiedzy).

Anna Jopek zwraca uwage na to, ze: ,,immanentng cechg komunikacji jezykowej

jest komunikowanie znaczen interpersonalnych na poziomie nadawca-odbiorca” (Jopek
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2008: 85). Jednak znaczenie moze by¢ realizowane kazdorazowo w tekscie albo by¢
w teks$cie przypisane. Tzn., ze moze by¢ konstruowane przez odbiorce albo przekazywane
,ha linii” nadawca-odbiorca. Wptywa na to wiele czynnikow. W dyskursie za$, jak
twierdzi wspomniana wyze] A. Jopek, ,znaczenia 1 interpretacje 16znig si¢
w zalezno$ci od uzytkownika/odbiorcy oraz kontekstu” (Jopek 2008: 85). O roli
kontekstu pisze rowniez James Martin, ktory zauwaza, ze: ,,tekst postrzegany jest jako
dynamiczny proces komunikacyjny, zawierajacy wiele czynnikdéw majacych znaczenie
dla kontekstu (m.in. intencj¢ nadawcy, tlo kulturowe, cel komunikacji i reakcje adresata).
Proces, w ktorym zaréwno ,,piszacy” (writer) jak i ,,czytajacy” (reader) wspoélnie kreuja
dany tekst” (cyt. za Jopek 2008: 86). Tworzenie tekstu postrzega si¢ jako koniecznosé
wyboréw nadawcy, ktdry musi uwzglednia¢ potrzeby odbiorcow. W przypadku
analizowanych przeze mnie czasopism medycznych ta potrzeba bedzie miedzy innymi
poszerzenie wiedzy i1 zdobycie informacji na temat réznych chordb i sposobu ich
leczenia).

Tekst pisany jest inng formg komunikacji niz tekst moéwiony, istnieje wiele roznic
migdzy nimi, np. kontekst uzycia (w przypadku tekstu moéwionego jest to kontekst
natychmiastowego uzycia, a w przypadku tekstu pisanego kontekst ewentualnego
uzycia). Jednak w obu tych rodzajach tekstow znaczenie wylania si¢, dzigki interakcji,
ktéra zachodzi migdzy piszacym 1 czytajacym. Nadawca tekstu dokonuje pewnych
wybordow, ktore wplywaja na ksztatt danego tekstu. Tymi wyborami sg okreslone strategie
pragmatyczne, ktore stanowig o relacji miedzy piszacym i czytajagcym. Jak juz zostato
wspomniane, w tek$cie naukowym, a wigc réwniez w tekscie specjalistycznym owe
strategie beda mniej widoczne. Relacja, ktora taczy odbiorce 1 nadawce tekstu pisanego
ma charakter interakcyjnos$ci, tzn. ze sugeruje si¢ istnienie w nim ukrytego dialogu. Anna
Duszak pisze, ze: ,,tekst staje si¢ obszarem rozwigzywania problemow poprzez ustalanie
pytan i1 szukanie na nie odpowiedzi” (Duszak 1998: 157). Piszacy probuje uprzedzac
pytania, ktore nasuwajg si¢ czytelnikowi w konteksScie hipotez czy faktow, ktdre sg mu
przedstawiane. Przedstawia okreslony materiat dowodowy, by broni¢ sformutowanej
tezy. Czytelnik decyduje o jej przyjeciu lub nie. Jedng z cech dialogowos$ci jest
bezposrednie zwracanie si¢ do czytelnika, m.in. za posrednictwem zaimka ,,my”. Wazny
jest takze ton wypowiedzi, ktéory emanuje z tekstu. Ukazuje on,

w jaki sposob nadawca postrzega swoja wigz z odbiorca.
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Rozne role nadawcy w tekscie artykulu wstepnego

Czasopisma medyczne kierowane sg do réznego typu odbiorcow, ale to grono
zostaje zawezone ze wzgledu na rodzaj tresci, ktore mozemy w nich odnalez¢. Odbiorca
takiego miesi¢cznika jest specyficzny i1 nieprzypadkowy, a jego specyfika wyraza si¢
w:

- posiadaniu podstawowej wiedzy medycznej

- byciu na biezaco z aktualnymi problemami i tematami zwigzanymi ze srodowiskiem
lekarskim, a takze z prawem medycznym

- znajomosci jezyka specjalistycznego

- byciu zainteresowanym tematami zwigzanymi z medycyng, tzn. chorobami,

leczeniem, stuzbg zdrowia itp.

Faktem jest, ze gtowng osoba, do ktdre;j jest kierowane czasopismo medyczne jest
lekarz, absolwent medycyny lub praktykant odbywajacy staz w szpitalu. Sugeruje to
podtytut gazety ,,Medical Tribune”, ktory brzmi: Prawo, finanse zarzqdzanie od lekarzy
dla lekarzy, a takze tytut drugiej: ,,Medycyna po Dyplomie” (co oznacza: po dyplomie
ukonczenia wyzszych studidow medycznych). Swiadcza o tym takze niektore zwroty

kierowane bezposrednio do lekarzy:

Tematem numeru ,,Medycyny po Dyplomie”, ktora wiasnie trafia do Panstwa, jest choroba
refluksowa przetyku. Problem ten jest tak czesty w codziennej praktyce lekarskiej, ze warto
zaktualizowa¢ swoja wiedze¢ na ten temat (MpD 10/2018/2)

Masz problem zwigzany z wykonywaniem zawodu lekarza? Zadaj pytanie! (tekst umieszczony
u dotu strony w specjalnej ramce, w dziale pytan i odpowiedzi- dop. B.D.) (MT 12/2018/15)

Warto zwroci¢ uwage na to, ze stowa kierowane do odbiorcow rdéznig si¢ w zaleznosci
od czasopisma. W czasopismie ,Medycyna po Dyplomie” jest wigcej zZwrotow
grzecznosciowych??: por. trafia do Panstwa, Szanowni Panstwo Czy bedg Parstwo
Doktorstwo (czyta¢ o tym w kolejnym numerze). Z kolei w ,,Medical Tribune” kontakt
migdzy nadawca a odbiorca zdaje si¢ by¢ bardziej bezposredni, jednak w obu
czasopismach przestrzega si¢ etyki W komunikacji, o ktoérej pisata Ewa Malinowska,

analizujgc dyskurs instytucjonalny: ,,Jednym z warunkéw powodzenia komunikacyjnego

22 Wedtug Ewy Malinowskiej, $wiadczy to o: ,,wysokim szacunku do odbiorcy, o zwracaniu uwagi na
etykietalne akty mowy” (Malinowska 2016: 34).
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jest przestrzeganie etyki kontaktu jezykowego, a podstawa owej etyki jest podmiotowe,
a nie instrumentalne traktowanie si¢ uczestnikéw dialogu” (Malinowska 2016: 34).

Grazyna Habrajska zwraca uwage na to, ze: ,,Kazdy poziom j¢zyka znajduje
odbicie w trzech blokach: intencji, realizacji i interpretacji. Wyjsciowym blokiem
w gramatyce komunikacyjnej jest blok intencji, w ktorym znajduje si¢ prewerbalny
schemat zamiaru komunikacyjnego. Zawiera on trzy typy planowanej informacji: na
poziomie ideacyjnym — co méwie?, na poziomie interakcyjnym — po co mowi¢? i na
poziomie dyskursu — jak mowie?” (Habrajska 2001: 48). Gtownym celem rozdziatu
bedzie proba odpowiedzi na pytanie: co mowi, po co mowi i jak méwi nadawca
czasopisma medycznego.

Zdaniem Anny Starzec, komunikacja dzieli si¢ na zewnatrztekstowa, ktorej
przyktadem jest kontakt bezposredni (dialog czy kontakt oratorski) i wewnatrztekstowa,
ktora dotyczy tekstu pisanego. Taki podzial jest dla niniejszej pracy istotny z tego
powodu, ze analizie zostaly poddane gléwnie teksty specjalistyczne, nalezace do
komunikacji wewnatrztekstowej, ale w czasopismach specjalistycznych mozna réwniez
zauwazy¢ wywiady z lekarzami, ktore, cho¢ utrwalone graficznie, beda przynaleze¢ do
komunikacji zewnatrztekstowej?. Wspomniana A. Starzec zauwaza, ze tekst pisany
»stwarza zupetnie odmienne relacje komunikacyjne istotnie niekiedy roéznigce si¢ od rol
znanych z kontaktéw ustnych. Ten typ komunikatu wymaga wigc uzycia innych srodkow
jezykowych, takich, ktére pozwola odbiorcy je aktualizowa¢ w dowolnej sytuacji
I w dowolnym czasie” (Starzec 1999: 188). Do wewngtrznej struktury tekstowej nalezy
osoba nadawcy, jego wirtualnego odbiorcy, relacje zachodzace miedzy nimi, ich wiedza

o $wiecie i do§wiadczenie (Labocha 1990: 56).

2.4.1. Rézne role nadawcy w tekscie artykulu wstepnego w czasopiSmie ,,Medical

Tribune”

Rozwazania na temat relacji nadawczo-odbiorczych w dyskursie medycznym
warto rozpocza¢ od analizy artykuldw wstepnych, poniewaz to wtasnie w tym typie tekstu
zostaje nakreslony cel czasopisma, ponadto jest w nim zawarta informacja na temat tego,

do kogo czasopismo jest kierowane, tzn. kto jest jego odbiorca. Porownane zostang

2 Mowa tu o dialogach dziennikarza z lekarzami, ktorych w czasopismach medycznych jest bardzo duzo,
a ktore, cho¢ stanowig tekst pisany, naleza do komunikacji zewnatrztekstowej. Wywiad z lekarzem i tekst
specjalistyczny r6zni bowiem od siebie typ komunikatu.

68



artykuty wstepne pochodzace z czasopisma ,,Medical Tribune” i ,,Medycyna po
Dyplomie”, poniewaz rdznig si¢ od siebie w sposobie kreowania komunikatu, co pozwala
zobrazowa¢ heterogeniczno$¢ dyskursu medycznego.

Czasopismo ,,Medical Tribune” jest czasopismem ogdlnym, tzn. ze poruszane sg
w nim tematy dotyczace réznych dziedzin i galezi medycyny: psychologii, psychiatrii,
onkologii itp., dlatego z reguly sigga po nie kazdy lekarz czy absolwent medycyny,
poniewaz moze w nim znalez¢ co$ dla siebie. Cel czasopisma, wyraznie podkreslony
w jednym z artykutéw wstepnych, gdzie nadawca sugeruje, ze nie dotyczy ono jedynie

informowania o chorobach i sposobach ich leczenia:

Jednak nasz miesiecznik ma by¢ nie tylko opisem, analizg rzeczywistosci, lecz rOwniez — a moze
przede wszystkim — zapowiadaniem i ostrzeganiem przed tym, co nadchodzi w ochronie
zdrowia. Ma tlumaczy¢ i pomaga¢ — i na etacie, i we wlasnym biznesie — podkresla¢ sukcesy
polskiej medycyny, dostosowywaé do codziennej praktyki najnowsze wytyczne towarzystw
naukowych. (MT 02/2018/2).

W czasopismie mozna zaobserwowaé zawilg sytuacje komunikacyjna, na ktéra
sktada si¢ uktad wielu nadawcow. Na taki fakt zwrocita uwage Wioletta Kochmanska,
ktora analizowala relacje nadawczo-odbiorczag w tekstach internetowych o tematyce
sportowej. Wyodrebnia ona, np. nadawceg instytucjonalnego, nadawce-redaktora czy
nadawce-uzytkownika 1 pisze, ze: ,,nadawca odzwierciedla zawilg 1 pigtrowo ulozong
sytuacj¢ komunikacyjng 1 jawi si¢ jako zhierarchizowany i wzajemnie powiazany uktad
wielu nadawcow” (Kochmanska 2014: 215). Nadawcami w czasopismie ,,Medical
Tribune” sg nie tylko lekarze czy specjalisci w danej dziedzinie, ale rowniez dziennikarze,
ktorzy wchodza lub nie w sktad komitetu redakcyjnego. Wszyscy nadawcy zostang
scharakteryzowani z uwzglednieniem relacji, ktora laczy ich z odbiorcag. W skiad
komitetu redakcyjnego czasopisma wchodzi wiele nazwisk dziennikarzy, wsrdd nich sg
tez ci, ktorzy tworza teksty (cho¢ nie wszyscy tworcy tekstow przynaleza do tego
komitetu).

Nadawca artykutu wstepnego jest Iwona Konarska. Jej nazwisko wraz ze zdjgciem
widnieje w lewym gdérnym rogu strony. Artykut wstepny to komentarz od redaktora
naczelnego, ktory odnosi si¢ do tresci, najwazniejszego tekstu (wedtug niego) lub kilku
tekstow w numerze. Janina Fras pisata, ze ma on zacheci¢ do lektury, sugeruje jego
interpretacje, tre$¢ lub przestanie (Fras 1999: 84). Zwracano rowniez uwage na jego
funkcje perswazyjna (Pachowicz 2009). Artykul wstepny zawsze jest poprzedzony

$rodtytutem Powitanie, cho¢ formuly inicjalne nie zawieraja zwrotu adresatywnego,
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a zastgpowane s3 przez sentencj¢, zdanie pytajace czy zdanie oznajmujace, begdace

wstepem do dalszych rozwazan na jaki$ temat, ktory zaintrygowat nadawce:

Czego najbardziej boi si¢ polski pacjent? (MT 11/2018/2)

Historia akcji prozdrowotnych lub spolecznie szlachetnych, ktore miaty uszczesliwic tysiace
obywateli, jest dtuga. Réwnie dtuga jest opowies¢ o tych, ktorzy obrazili sie, zamiast cieszy¢ sie,
ze kto$ chciat ich nauczy¢, jak zy¢. (MT 2/2019/2)

Medycyna to z jednej strony konkret — zycie albo $mier¢. Wyleczenie albo kalectwo. Poprawa
albo zgon. (to zdanie pokazuje specyfike tej dziedziny, ktora jest zbudowana z przeplatajacych

si¢ ze soba przeciwienstw: zycie albo $mier¢, wyleczenie albo kalectwo, poprawa albo zgon —
dop. B. D.) (MT 3/2019/2)

Srédtytut Powitanie moze wigc sugerowaé, ze caly artykul wstepny jest
komunikatem kierowanym do odbiorcy, w ktérym nadawca chce podzieli¢ si¢ z odbiorca
swoimi przemysleniami na jaki§ temat, a w zwigzku z tym, ze w kazdym numerze
nadawca artykutu wstepnego nie ulega zmianie, traktuje on swoj tekst jako ponowne
powitanie z czytelnikiem. Nadawca, jak zostalo napisane wyzej, jest znany odbiorcy
dzieki zdjeciu umieszczonemu w gdérnym rogu strony 1 dzigki podpisowi na dole tekstu.
Jest nim redaktor naczelna lwona Konarska.

Anna Starzec pisata, ze: ,juwzgledniajac stosunek autora: 1) do wilasnej
wypowiedzi, 2) do odbiorcy i1 3) do wydawcy, ten sam nadawca moze wystgpowac
w roznych rolach, ktore [...] Scisle taczg si¢ ze soba, tworzac ztozong sie¢ zazebiajacych
si¢ 101” (Starzec 1999: 189). Analiza artykutow wstepnych wykazala, Zze ich nadawca
w zalezno$ci od tematu jaki analizuje, przyjmuje roézne role. Kiedy porusza tematy
osobiste, ktore bezposrednio go dotykaja, pisze w imieniu samego siebie. Jesli ,,dotyka”
kwestii zwigzanych z dobrem pacjenta, wypowiada si¢ w jego imieniu, a jesli jego celem
jest, np. opowiedzenie o dylematach, z ktérymi musza zmierzy¢ si¢ lekarze, jego rola

ponownie ulega zmianie.

Nadawca w roli pacjenta

Relacja nadawczo-odbiorcza jest wpisana w kazdy tekst czy szerzej w kazda
wypowiedz, bo jak pisata A. Okopien Stawinska kazda wypowiedz ,,uczestniczac w akcie
jezykowego porozumiewania, rozgrywa si¢ w pewnej sytuacji komunikacyjno-
pragmatycznej, ktorej osrodek stanowi nadawczo-odbiorcza relacja ja-ty. Relacja ta,

niezaleznie od stopnia tekstowego uwidocznienia, jest fundamentem i warunkiem
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wypowiedzi. Zadna bowiem sekwencja znakow jezykowych dopoki nie zostanie poddana
tej relacji, dopoty nie staje si¢ wypowiedzig” (Okopien-Stawinska 2001: 57). W taka
relacje z odbiorcg wchodzi rowniez nadawca artykutu wstepnego, ktory utozsamia si¢ ze
srodowiskiem pacjentéw, na co wskazujg uzycia zaimka osobowego nasz: nasi lekarze
czy nasz onkolog. Podkresla on na budowanie wspdlnoty migdzy nadawca a odbiorca
tekstu. Przemyslaw Wiatrowski pisat, ze ,nadawca jest czlonkiem zbiorowosci
implikowanej przez formy wskazanych czgsci mowy” (Wiatrowski 2017: 19). Taka
wypowiedz ma na celu przedstawienie jakiego$ zdarzenia z punktu widzenia pacjenta,
czyli osoby bezposrednio zwigzanej z jakimi$§ schorzeniami, chorobami. Wedlug
A. Starzec ,,s3 to formy zdecydowanie preferowane w kontakcie z czytelnikiem tekstu
popularnonaukowego. Zaréwno nadawca, jak 1 odbiorca staja si¢ wspotpartnerami,
cztonkami tej samej zbiorowosci, ktérzy razem uczestnicza w wydarzeniach, razem

rozwiazuja problemy i wyjasniaja watpliwosci” (Starzec 1999: 196):

Jak kompetentny nie byltby kolega ,,naszego onkologa”, wizyta jest stracona. Pacjenci mowia
0 swoim lekarzu po imieniu, sa wyczuleni na jego humor, zmg¢czenie i kazda ming, ktéra moze
kamuflowa¢ ztg informacje. (MT 12/2018/2)

Warto zwroci¢ uwage na graficzne uwypuklenie tego zaimka, tzn. na jego zapis wielkimi
literami. Pojawia si¢ rowniez charakterystyczne wtracenie: widziane/widziany oczami

pacjenta:

Tak jest skonstruowany system pomocy medycznej (widziany oczami pacjenta). Z kalendarza
musi on wysupta¢ dni normalne, najlepiej graniczace z innymi, rowniez czarnymi w kalendarzu.

I wtedy si¢ leczy¢, oczywiscie liczac na to, ze NASZ lekarz nie bgdzie miat niespodziewanego
dyzuru albo nie zachoruje i nie zastapi go kolega, ktory cho¢ pacjenta widzi pierwszy raz na oczy,
podwaza wszystko, Cco przez lata mowit kolega. (-..)
W wypadku NASZYCH lekarzy nie sprawdza si¢ stwierdzenie, ze nie ma ludzi niezastgpionych
(widziane oczami pacjenta). (MT 11/2018/2)

Nadawca jest obserwatorem, ktory wnikliwie przystuchuje sie rozmowom
pacjentow. W zwigzku z tym, ze jest dziennikarzem, zbiera material do artykulu rowniez
na podstawie wypowiedzi zastyszanych od pacjentow, ktére pojawiajg si¢ poOzniej

w tekscie:

Cigzkie byto to lato dla pacjentow. ,,Niekonczacy si¢ upal”, ,,Sahara”, ,,burze”, ,,skoki ci$nienia”,
,»duszno”, ,,za mato pij¢, wiem o tym”, ,,nawet w nocy nie byto czym oddycha¢” — to z poczekalni
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mokotowskiej przychodni. — Teraz jakby chlodniej, ale gdzies tam, w cztowieku upat siedzi —
wzdycha pacjentka z pigtnastym numerkiem. (MT 9/2018/2)

Tego typu cytaty stuzg budowaniu wiezi z odbiorca, ktorym w tym wypadku jest kazdy
cztowiek, stad zdanie: Nasze organizmy nie nadqzajq za zmianami klimatu. My sami
rowniez. Widoczny w tym tek$cie zaimek my, to tzw. my inkluzywne (jatwy), poniewaz
nadawca wypowiada si¢ w imieniu zbiorowosci, ktora dotyczy zaréwno jego, jak
wiekszej liczby odbiorcéw. Zaimek my w tym kontekscie, §wiadczy o tym, ze wszyscy
jestesmy do siebie podobni. To nie my lekarze, my pacjenci czy my dziennikarze, ale my

ludzie.

Nadawca w roli lekarza

Jak wynika z analizy artykutu wstepnego, nadawca czgsto wypowiada si¢ na temat
pacjentdw w sposob krytyczny. Pacjentami, o ktorych mowa sg ci, ktérzy nie méwig calej
prawdy, nie maja zaufania do lekarzy, probuja leczy¢ si¢ sami czy nie chca szczepic
swoich dzieci. Agata Matyska pisata, ze komunikowanie jest szczegdlnym wypadkiem
ludzkiego porozumiewania si¢ ludzi, procesem ztozonym, sktadajacym si¢ z elementow
zmiennych. Jest zwigzany z obustronnym przeptywem sygnatow. Dzieki nim sg
przekazywane tresci znaczace. (Matyska 2014). W tym wypadku ta wazng trescig dla
nadawcy jest przekazanie solidaryzacji z lekarzami w problemach dotyczacych

pacjentow. Wyraznie zaznacza si¢ zmiana roli nadawcy:

Jednak nawet najtrudniejszy chory dorosty nie sprawia tylu probleméw, co matka, ktora nie
zaszczepi swojego dziecka. Nie zaszczepi dla jego dobra (09/2017/2)

Im bardziej pacjent ,,sam sobie winien”, tym wigcej pretensji ma do lekarzy. (MT 12/2017/2)

Ale wypisana recepta bedzie leze¢ w szufladzie na czarng godzing, bo pacjent po studiach
medycznych w Internecie lepiej wie, co go postawi na nogi. Za to pacjent nigdy nie odrzuci
zwolnienia z pracy. (MT 11/2017/2)

W innych kontekstach zwraca rowniez uwage zaimek osobowy my czy nas,
jednak dotyczy on zbiorowosci ztozonej z lekarzy. Charakterystyczne sa rowniez formy

1 osoby liczby mnogiej:

Pacjent, tak jak kazdy cztowiek, wywotuje w nas emocje. Jesli wszed! na cienki 16d, ztosci nas
jego ghupota, je$li wmawia, ze to on nie uderzat gtowa w Szybe, tylko szyba w niego, denerwuje
nas prymitywne klamstwo. ,,Sam sobie winien” — myslimy. (MT 12/2017) (...) Szczegolnie
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W sytuacjach gwattownych, zagmatwanych trudno dojs¢, co tak naprawde si¢ wydarzyto. SOR,
pacjent przytomny — pytamy [my lekarze — dop. B. D]. SOR, rodzina pacjenta — pytamy. Placza
si¢, ktamia, oszukuja. Niestety, czasami ztego powodu, 0czym pisze Radostaw Drozd
w ,,Sprowadzil na siebie nieszcze$cie”, wszystko pojdzie Zle i pacjent umiera. | wtedy lekarz
moze mie¢ prawie pewnos¢, ze rodzina bedzie miala pretensje, ktore zaprowadza wszystkich
na sal¢ sadowg. (MT 12/2017/2)

Nasi pacjenci wiedzg coraz wigcej, ale musimy porzadkowa¢ ich wiedze. My wiemy coraz
wigcej, bo w onkologii naprawde¢ sporo si¢ dzieje. A z boku stoja i kuszg naszych pacjentow
szarlatani. O tym wszystkim piszemy w lutowym numerze ,,Medical Tribune” m.in. w tekscie
,»Rak sie boi 12 przykazan”. (MT 02/2018/2)

Nadawca przekazuje pewnag informacj¢ réwniez na temat samego siebie,
poniewaz zdradza, w jakim Srodowisku przebywa. Jest to srodowisko lekarzy, z ktorym
jest bardzo zwigzany. Pomimo, ze w tekscie istniejg liczne nawigzania do pacjentow,
ktore sugeruja, ze nadawca bardzo si¢ z nimi utozsamia, inne teksty tego autora pokazuja,
ze nalezy on jednak do §rodowiska lekarskiego i wypowiada si¢ w imieniu lekarzy, nie

w imieniu pacjentéw. Dlatego czesto mowi o: naszych pacjentach czy naszej onkologii:

Z urlopow, z dziakki, z taweczki pod domem wrécili pacjenci. Jaki wptyw na ich organizm miato
to megagorace lato? Jak zdemontowato lub zdemolowato ten zadowalajacy stan zdrowia naszych
pacjentow, ktory mozolnie stworzylismy? (...) Nasza onkologia ciaggle przypomina wyspeg
Z mienigcymi si¢ $wiatetkami. A nawet najdrozsze (czytaj: skuteczne) leczenie bez pomocy o
wiele tanszego wsparcia psychologa i rehabilitanta moze daé¢ efekt nieproporcjonalny do
wydatku. (MT 09/2018/2)

Jednak nadawca jest osoba obiektywng 1 zdarza si¢, ze wytyka lekarskie btedy, cho¢
wypowiada si¢ nie w imieniu oskarzyciela, lecz w imieniu osoby zwigzane] ze
srodowiskiem lekarzy, nie méwi oni, lecz my, co moze sugerowaé poczucie
przynaleznosci do tej grupy spotecznej, bedacej jednoczesnie grupg odbiorcow tego

czasopisma:

Zapomnienie, brak uwagi albo rutyna — to wszystko powoduje, ze co$ zaniedbujemy. Zle
wypetniona rubryka, przestawione fiolki, instrukcje przekazywane w biegu, az zostang
przekrgcone. Zmeczenie kolejnym pacjentem, ze jego zlte samopoczucie to alarm dla catego
oddziatu. Bagatelizujemy go, bo znamy roszczeniowych pacjentéw, ktérym nie chce si¢ zapisaé
do lekarza rodzinnego.I okazuje sie, ze niestusznie zakwalifikowaliSmy go do grupy
wykorzystujacych np. SOR jako miejsce wypisywania recept. (MT 03/2017/2)

Nadawca — redaktor/dziennikarz (nadawca pierwszoosobowy)

Nadawca nie mowi o sobie w zaden sposdb, nie okresla siebie, cho¢ czgsto

ujawnia si¢ w tekScie, m.in. za pomocg zaimkow: moich, mojg, mnie albo czasownikow
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w formie osobowej. Autor artykutu wstepnego wystepuje wowczas w podstawowej roli,
czyli redaktora pisma i wypowiada si¢ w imieniu swoim i calej redakcji, cho¢ ta rola
pojawia si¢ w czasopiSmie najrzadziej. Urszula Gajewska pisala, ze: ,jednym ze
sposobow budowania wiezi komunikacyjnej z odbiorcg (...) jest uzywanie
pierwszoosobowych singularnych form czasownika oraz zaimkdéw ja i moj” (Gajewska
2014: 123):

W tym sezonie grzewczym moja uwage zwrocili politycy mieszajacy si¢ do szczepien przeciwko
grypie, szczegdlnie tych dla senioréw. (MT 10/2018/2)

Moja ,,ulubiona” reklama spoteczna byla ta z przesztosci, gdy widzielismy kobiete pakujaca sie
na (?) wakacje. (MT 6/2018/2)

Jeden z moich znajomych (chirurg!) naduzyt sportéw ekstremalnych — tak go oszotomit czar
tego lata, ze deske¢ surfingowa pomylit z paralotnig. (MT 3/2019/2)

Pierwszoosobowe formy czasownika w tych tekstach sa $wiadectwem uczué,
emocji nadawcy, jego stosunku do réznych kwestii, a wigc przekazujg dodatkowe
informacje, ktore sluza nawigzaniu kontaktu z odbiorcg i zbudowaniu swojego
wizerunku. A. Matyska pisze, ze: ,,prymarng funkcja pierwszej osoby liczby pojedyncze;j
jest wprowadzanie osobistej relacji i poswiadczanie zaangazowania nadawcy (Matyska
2014: 188). Szerzej pisze o tym Lysakowski (Lysakowski 2005: 29), za§ Joanna Fabiszak
dodaje, ze: ,,podstawowymi wskaznikami nadawcy, bedacego jednocze$nie podmiotem
wypowiedzi, sg konstrukcje z podmiotem domyslnym, zawierajace forme¢ predykatywna

czasownika, wskazujaca na 1. os. L.p.” (Fabiszak 2008: 133):

Dwie takie historie zapamietalam szczegolnie. Sama czulam si¢ niekomfortowo, ogladajac
niektore reklamy spoteczne. Pamigetam kobiete, ktora pakuje walizke, by wyjecha¢ na wakacje.
(...) Czy tozachgcito kogo$ dobadan przesiewowych, do odpowiedzi na zaproszenie
na cytologi¢? Nie sadze. Raczej do skorzystania z pilota. (...) Ja sama nie mam problemow
ze szcezero$cia, ale ZRYJ mnie odrzuca. Dlaczego wigc nie bulwersowat mnie tak bardzo stynny
plakat Andrzeja Pagowskiego, na ktorym ,,papierosy byly do dupy”, a twarz palacza zostata
odpowiednio uformowana? Roznica pewnie tkwi w Klasie, talencie i stylu twércy. (MT 2/2019)

Nie znalam tego epizodu, tej historii, z tym wiekszym zafascynowaniem przeczytalam artykut
»Moglismy popas¢ w desperacjg, lecz zamiast tego zaczeliSmy studiowac” dr. hab. Ryszarda
W. Gryglewskiego w dziale Historia medycyny. (MT 4/2018/2)

Mozna wigc zaobserwowac rowniez zwroty kierowane posrednio do lekarzy,
ktorzy wyjezdzaja za granicg 1 opuszczajg polskie szpitale, by wiecej zarabia¢. Analiza
tekstow pokazata, ze nadawca nie identyfikuje si¢ z tymi lekarzami. O pozostatych mowi

my, o tych mowi oni. Tak jakby oni nie nalezeli do wspdlnoty, w ktorej przebywa
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nadawca. A. Matyska zwrocila uwage na to, ze kategoria my ,,stuzy przede wszystkim
manifestowaniu okre§lonej wspolnoty. Poczucie takiej wspdlnoty jest podstawa
tworzenia grup spotecznych, umozliwia kategoryzacje $wiata na swoich i obcych”
(Matyska 2014: 189). Renata Przybylska pisata, ze budowanie poczucia wspolnoty lub
wyznaczanie granic jej istnienia jest jednym z czynnikow interakcyjnych miedzy

nadawcg a odbiorca, dodajac, ze:

Budowanie poczucia wspolnoty migdzy N a O opiera si¢ na dwoch przeciwstawnych strategiach.
Pierwsza strategia, tzw. pozytywna, polega na tym, ze moéwca skupia si¢ na tym, co taczy dang
spotecznos¢, podkresla wigzi (etniczne, pokoleniowe, $wiatopogladowe, ideowe...), integruje
odbiorcow wokot przywotywanych wspolnych wartosci i celow. Druga strategia, tzw. negatywna,
zmierza do ustanowienia wspolnoty przez negacje w odrdznieniu do jakichs ,,innych”, ktoérzy do
danej wspolnoty nie naleza (...) Odbiorcy maja poczué si¢ wspolnota przez skontrastowanie
wlasnej grupy z przywotywang grupa przeciwstawng, opozycyjna pod wzgledem okreslonych

cech spolecznych oraz wyznawanych wartosci i celow (Przybylska 2014: 15).

W wypowiedzi autora artykutu wstepnego sa widoczne krytyczne stowa na temat

obcych:

Przygladam si¢ wielkim, ale inie tak odlegtym, nie tak pomnikowym nazwiskom lekarzy.
Zmieniajg swoje miejsca na ziemi wydawaloby si¢ z ogromng latwoscia. Nowe kliniki, nowe
wyzwania, nowe kontrakty. Oni nie majga problemu — za nimi p6jda pacjenci, a jesli nie,
to pojawia si¢ nowi, tez niezwykle wierni. (MT 12/2018/2)

Z kolei o innych lekarzach redaktor naczelna wypowiada si¢ najczesciej w sposob
zyczliwy 1 serdeczny, uzywajac okreSlen majacych na celu ich pozytywne
warto$ciowanie. Wyraznie staje po ich stronie w kwestiach w ktorych pozostali ludzie ich

oskarzaja:

Ale przeciez pozostalo to wszystko, cood lat nawarstwia si¢ wokot lekarzy. Tworzenie
specjalnych wydzialdéw w prokuraturze ds. bledow medycznych to przeciez nic innego jak
pewnos¢, ze lekarz to taki szczegolny, wyrafinowany przestepca, dla ktorego trzeba stworzy¢
jednostke specjalng. Nigdy tez nie podsycano tak bardzo nieufno$ci wobec lekarzy. (MT
07/08/2019/2)

Wszystko zalezy od lekarzy. Od ich empatii, zdecydowania iodwagi — cech niezwykle
potrzebnych, szkoda, ze niewspieranych dziataniem odpowiedzialnych instytucji. (MT
06/2017/2)

Autorytet lekarza buduje dzisiaj nie tylko dyplom, wiedza i sukcesy z twarzami wyleczonych.
Teraz musi on takze umie¢ przekonaé pacjenta do takiej, a nie innej terapii. Trudno$¢ polega
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natym, ze nie moze to by¢ opinia narzucona — powinna by¢ przegadana, wytlumaczona
i zaakceptowana. To wymaga od lekarza cierpliwosci, umiejetnosci i pokladéw argumentow.
(MT 09/2017/2)

Nadawca, ktory jak zostalo wspomniane, jest blisko zwigzany ze Srodowiskiem
lekarzy (a nawet z nim zaprzyjazniony), bardzo dobrze zna problemy pacjentoéw, moze
nalezy to ich grupy, wigc wie, co moze ludzi chorych przekona¢ do podjecia pewnych
dziatan. Mozna przypuszczac, ze czgsto wspoOtpracuje z lekarzami i pacjentami, badz

przyglada si¢ tej wspOlpracy:

Jak si¢ zorientowaé, co podziala? Sadzac po aktualnej kampanii dotyczacej profilaktyki
czerniaka, najlepsza jest mieszanka kompetentnych oraz przystepnych informacji i jasne, bez
zadnych metafor, moéwienie o zagrozeniach. Pacjent nie lubi aluzji, gdy chodzi o zdrowie. (MT
6/2018/2)

Autora artykulu wstepnego cechuje swobodny styl, czesto zblizony do
potocznego, co shuzy podtrzymywaniu kontaktu z odbiorcg. M. Poéltorak pisal, ze
,,lekkos$¢ narracji, zartobliwe metafory to kolejny element budowania relacji z odbiorcg
oraz swego rodzaju popis stylistyczny autora” (Péttorak 2019: 245). Elementy humoru,

dowcipu, zartobliwej ironii sg obecne w artykule wstepnym:

Oczywiscie te opowiesci skumulowaly sie w okolicach nagle dodanego $wigta 12 listopada, cho¢
pacjenci ledwo si¢ pozbierali po dtugim weekendzie zaduszkowym. A tu grudzien zaglada w oczy
1 jego druga potowa, ktora prezentuje si¢ jak jeden ostry dyzur, na ktorym wbrew logice nazwy
ttoku w pokoju lekarskim nie ma. (MT 11/2018/2)

Niestety, dopoki w SOR-y, po audycie ich systemu organizacyjnego, nie wpompujemy tylu
pienigdzy, ile chcemy przeznaczy¢ na onkologie, dopdty beda one przypominaty labirynt,
prowadzacy nie wiadomo dokad. (MT 4/2019/3)

A dziatania proszczepionkowcoéw sa jak wyrob czekoladopodobny — grypopodobne. (MT
10/2018/3)

Podsumowujac, nadawca czasopisma ,,Medical Tribune” przyjmuje rézne role:
lekarza, pacjenta, redaktora naczelnego lub catej redakcji. Owa wielo$¢ rol moze
swiadczy¢ o rdznorodnosci gatunku, jakim jest artykul wstepny. Ma on inne cechy niz
tekst specjalistyczny. Jego zadaniem jest miedzy innymi: warto$ciowanie, interakcja,

perswazja, reklama i ostatecznie: nawigzanie kontaktu z odbiorca.
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2.4.2. Odbiorca artykulu wstepnego w czasopiSmie ,,Medical Tribune”

Odbiorcg artykutu wstepnego jest lekarz. Jest on wyrazny i wpisany w tekst, za
pomocg form adresatywnych (czasownikbw w 2 o0s. |. poj. czy zwrotow
grzeczno$ciowych), czyli wypowiedzi kierowanych do niego w sposob bezposredni.

Dzieki nim odbiorca uobecnia si¢ w tekscie:

Gdziekolwiek jestescie zakotwiczeni po nowych, zawodowych decyzjach, pamietajcie, ze
w okolicy Bozego Narodzenia w wielu domach méwi si¢ o was jak 0 najwazniejszych osobach.
(MT 12/2018/2)

Na uwage zastuguje rowniez fakt, ze odbiorca jest zach¢cany przez nadawce

czasopisma do przeczytania tekstu, wzigcia udzialu w dyskusji czy zadawania pytan :

Zapraszamy do dyskusji na stronie podyplomie.pl (MT 2/2019/2)

Zapraszamy do lektury tekstow w Dziale prawnym. Oto problemy, ktdre analizujemy:

- Granica miedzy prawidlowa a nieprawidlowa decyzjg lekarska.

- Podatki: Karta podatkowa a umowa-zlecenie.

- Pytanie prawne: Kto moze by¢ asystentem lekarza podczas przyjmowania pacjentow? (MT
4/2019/12)

Masz problem prawny zwigzany z wykonywaniem zawodu lekarza? Zadaj pytanie! Ekspert
odpowie na wybrane pytania na famach jednego z najblizszych numeréw ,,Medical Tribune”.
Gwarantujemy petng anonimowos¢: prawo@medical-tribune.pl (MT 9/2019/17)

Zwroty do adresata w 2 os. 1. poj. sa sygnatami stuzacymi do nawigzania kontaktu.
Jednym z przyktadow jest artykul, w ktorym autor zwraca si¢ do czytelnikéw z prosba,
by pisali o swoich pomystach i pomagali w tworzeniu czasopisma. Bezposrednie
rozmowy z czytelnikami sg waznym aspektem w pracy nad tekstem, musi on bowiem
spelnia¢ oczekiwania odbiorcy, ktory nie jest odbiorca biernym, ale czynnym

i aktywnym:

Oczywiscie wyznajemy zasade zmian ewolucyjnych, nie rewolucyjnych. Jest wiec czas, aby nasi
czytelnicy jeszcze aktywniej wiaczyli si¢ w budowanie nowych dziatéw, akcentowanie waznej
dla nich tematyki w ,,Medical Tribune”.

Piszcie, prosze: i.konarska@m-t.pl. (MT 02/2018/2)

O tym, ze odbiorca moze wilaczy¢ si¢ do dyskusji §wiadczy rowniez fakt, ze

w czasopismie ,,Medical Tribune” sg zamieszczane teksty odbiorcow o charakterze sporu
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z konkretnymi artykutami, opatrzone nadtytutem: polemika. Tego typu teksty sa

publikowane w catosci, a ich nadawcy nie pozostaja anonimowi:

POLEMIKA Z WYWIADEM Z PROF. KRZYSZTOFEM SKLADOWSKIM
DYREKTOREM CENTRUM ONKOLOGII IM. MARII SKLODOWSKIEJ-CURIE-
ODDZIAL W GLIWICACH (,,JAK NA RINGU — MUSISZ MIEC SILE NA WSZYSTKIE
RUNDY”, MT NR 12/2018)

Od 35 lat pracuje jako chirurg onkolog we Wroctawiu, w tym 18 lat w centrum onkologii.
Dlatego z duzym zdziwieniem 1 niepokojem przeczytatem wywiad z prof. Krzysztofem
Sktadowskim, dyrektorem Centrum Onkologii w Gliwicach. Cho¢ zgadzam si¢ w wielu punktach
z trescig wywiadu, jednak nie moge spokojnie przej$¢ obok wypowiedzi na temat zlego
rozumienia onkologii przez specjalistow pracujacych poza centrami onkologicznymi (...)

Z powazaniem

Marek Rzgca,
jednak chirurg onkolog
Wroctaw (MT 1/2019/52)

Warto réwniez zwrdci¢ uwage na to, ze w kolejnym numerze czasopisma jest
publikowana ,,odpowiedz na polemike”, w ktorej nadawca odnosi si¢ do przeczytanego

tekstu i probuje si¢ wytlumaczy¢:

Zdecydowanie pozostaj¢ przy krytycznej opinii na temat niektorych osrodkéw i lekarzy

ignorujacych nowoczesne metody diagnostyczne i opierajacych si¢ na nieaktualnej wiedzy

medycznej (...) Dlatego nie moge zgodzi¢ si¢ z zarzutem, ze dokonuje niesprawiedliwych

podziatéw w s$rodowisku lekarzy, dla ktorego wspolnym celem powinno by¢ zapewnienie
najlepszej mozliwej opieki chorym na nowotwory.

Z kolezenskim pozdrowieniem

Prof. dr hab. med. Krzysztof Skladowski ,

Kierownik I Klinii Radioterapii i Chemioterapii

| dyrektor Centrum Onkologii

-Instytutu im. Marii Sklodowskiej-Curie Oddziatu w Gliwicach,

-konsultant krajowy ds. radioterapii onkologicznej

(MT 2/2019/69)

Jednak zdecydowanie cze$ciej] mozna zauwazy¢, ze o obecnosci odbiorcy nie
swiadczg sygnaly kierowane wprost. Odbiorca nie jest widoczny w tekscie, nie jest
w zaden sposdb nazywany, ale zabiegi stosowane przez nadawce sugeruja, ze jego

wypowiedz ma zosta¢ odebrana. Odbywa si¢ to za pomoca:

a) pytan, ktore pojawiaja sie w tekscie

Pytania sg istotne w relacji nadawczo-odbiorczej, poniewaz oddziatujag na
czytelnika. Jak pisata Barbara Boniecka: ,,Kazde pytanie informuje, iz jego autor 1) co$

wie, tzn. ma pewna wiedz¢ wspolng z wiedza odbiorcy; 2) czego$ nie wie i 3) chce si¢
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czego$ dowiedzie¢. Mozna zatem powiedzie¢, ze kazde pytanie, ze wzgledu na 6w trzeci
sktadnik swojej struktury semantycznej, przekazuje okre§lone intencje autora, a zatem
jest wyposazone w moc oddziatywania na odbiorce” (Boniecka 2000: 98). W tekscie
mozna dostrzec liczne prowokacje fatyczne w formie pytan. Beata Drabik pisata, ze:
»pytania fatyczne sg najbezpieczniejszymi pytaniami w interakcji (...) Dzigki nim ,,zostaje
nawigzana fatyczna wiez” (Drabik 2010: 111). W teks$cie pisanym tego typu pytania majg
sktoni¢ odbiorce do przemyslen, a wigc do podjecia jakiego$§ dziatania, kierowane sg po
to, by odbiorca sam sobie na nie odpowiedzial, poniewaz nadawca nhie oczekuje

natychmiastowej odpowiedzi, a chce jedynie nawigza¢ kontakt z odbiorca:

Co zmieni nowy system zglaszania btedow medycznych?” — pytamy w redakcyjnej sondzie.
Przewaza pesymizm, ze niewiele. (MT 3/2017/2)

Monika Grzelka pisata, ze: ,,pytania nalezg do wypowiedzi dyrektywnych, za
posrednictwem ktérych nadawca wplywa na zachowanie odbiorcy (...) Nadawca chce si¢
dowiedzie¢, czy tre$¢ zawarta w pytaniu jest zgodna ze stanem faktycznym, chce, aby
odnidst si¢ do stanu rzeczy zaprezentowanego w pytaniu. Domaga si¢ reakcji zwrotnej
w postaci odpowiedzi, ktora uzupetni¢ ma wiedz¢ o §wiecie odbiorcy” (Grzelka 2008:
36). Niekiedy w tekscie mozna zaobserwowac nagromadzenie pytan w formie prezentacji
réznych rozwigzan. W takiej sytuacji odbiorca sam moze sobie wybra¢ rozwigzanie, ktore
wydaje si¢ mu najodpowiedniejsze. To forma gry, dialogu z odbiorca. Domyslne pytanie
,Jak myslisz, czy tak to si¢ zakonczy?” Marcin Pottorak pisal, ze nadawca ,,oczekuje od
odbiorcy szeroko rozumianej riposty, udzialu w dialogu, a nawet zacheca go do aktywne;
reakcji na otrzymywane komunikaty. Kontakt migdzy nadawca i1 odbiorcg staje si¢ wigc

nie tylko zywszy 1 dynamiczny, ale z pewnoscig blizszy” (Pottorak 2019: 238):

Cickawa jestem, jak potoczy si¢ nasz alarm smogowy. Czy przestanie istnie¢, bo wiatr go
rozwieje? Czy bedzie wracatl jak dotychczas, jako temat, ale tylko w stanach alarmowych?
A moze uchwalimy ustawe antysmogowa? (MT 1/ 2017/2)

O tym, ze dialog buduje wiez z odbiorcg ,pisata réwniez Maria Wojtak: ,,Wiez
z czytelnikami buduja takze te sktadniki wypowiedzi, ktore sygnalizujg jej dialogowe
nastawienie. Najcze$ciej sa to pytania formutowane w imieniu czytelnikow, a nawet
i”

z sugestig ich autentyzmu, a wigc rzeczywistego udziatu odbiorcow w akcie komunikacj

(Wojtak 2005: 117). Ponadto taki dialog w prasie, ktory nie jest typowym jego
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odzwierciedleniem, a jedynie proba zawigzania interakcji, okresla si¢ mianem trilogu.

Magdalena Slawska pisata, ze:

trilog to wymiana komunikacyjna zachodzgca w triadzie, czyli mi¢dzy trzema osobami (...)
W trilogu osoba niemowigca moze mie¢ status odbiorcy bezposredniego lub odbiorcy
posredniego (to wlasnie przypadek prototypowy w komunikacji medialnej). Wszystkie formy
dialogu wewnatrz tekstu prasowego beda realizowaty model trilogu: bedziemy mieli do czynienia
z nadawcg i odbiorcg w tekscie dialogowym i trzecim uczestnikiem komunikacji, czytelnikiem
tekstu (Slawska 2014: 47).

W artykule wstepnym pojawiaja si¢ rOwniez pytania wraz z odpowiedzig. Jest to
takze forma prowokacji i proba podjecia dialogu, co jest charakterystyczne dla
komunikacji internetowej. Zwrocit na to uwage wspomniany wyzej M. Pottorak, ktory
pisat, ze: ,,Internet stat si¢ tym samym $rodkiem przekazu, ktory imituje komunikowanie
bezposrednie (...) Nadawca wykorzystuje rdézne zabiegi jezykowe, ktére pozwalaja
przyciagna¢ uwage odbiorcy 1 sprowokowac¢ go do repliki. Sg to na przyklad dowcipy
jezykowe, gry stowne, formy wykrzyknikowe, zapytania, formy modalne czasownika,
zwroty bezposrednie, formy kolokwialne itp” (Pottorak 2019: 239). Nadawca dzieli si¢

w ten sposOb swoimi przemys$leniami, a odbiorca moze si¢ z tym zgodzi¢ lub nie:

Czy tak bedzie u nas? Mocno watpi¢. (MT 1/2017/2)

Sytuacja prawna dzieci dtugo, zbyt dtugo, pozostaje w zawieszeniu. | wtedy to lekarze podejmuja
decyzje¢ o badaniach i terapii. A co jesli konieczny jest inwazyjny zabieg? Decyzje powinien
wyda¢ sad rodzinny, ale on nawet jeszcze nie wie, ze istnieje obywatel NN. Urze¢dnicy
Z najrozniejszych instytucji sa powiadomieni o pojawieniu si¢ dziecka NN. | nic ztego nie
wynika. (MT 6/2017/2)

b) perswazji

Nadawca bardzo czesto probuje wplynagé na odbiorce, w sposob bezposredni
przekona¢ go do swoich racji i pogladow czy do podjecia konkretnych dziatan. Jest to
charakterystyczna cecha gatunku, jakim jest artykul wstepny. Dominika Topa-Bryniarska
pisata, ze: ,,podstawowg funkcja realizowang przez nadawce artykutu wstepnego jest (...)
funkcja perswazyjna, pozwalajaca na interpretacj¢ przedstawianych faktow, tzn. taczenie

informowania z warto$ciowaniem” (Topa-Bryniarska 2013: 233).
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Ponadto, M. Pachowicz pisata, ze: ,,zar6wno artykut wstepny, jak i komentarz redakcyjny
stanowig rodzaj komentarza i naleza do gatunkow publicystycznych. Majg swoiste
wihasciwosci, wsrod ktéorych nalezy wymieni¢ przede wszystkim perswazyjnosc,
rozumiang jako oddzialywanie na czytelnika w taki sposob, aby zainteresowaé go
zawarto$cig pisma, zwrdci¢ jego uwage na kilka najwazniejszych tekstow czy
zaprezentowac sylwetke osoby waznej 1 wyjatkowej, ktorej poswigca si¢ wiele uwagi w
danym numerze czasopisma” (Pachowicz 2009: 265). Jednak mimo to stara si¢ on nie
stwarza¢ komunikacyjnej nadrzednosci 1 niwelowa¢ komunikacyjny dystans. Dzigki
wspomnianemu wyzej utozsamianiu si¢ z odbiorca, tworzy on z nim specyficzny rodzaj
komunikacyjnej wiezi. Mateusz Poéttorak zauwazylt, ze taki komunikat ,,daje poczucie
pragmatycznej rownorzednosci obu stronom. Wigze si¢ to z mozliwoscig /
przyzwoleniem wkraczania na obszar prywatno$ci partneréw komunikacji” (Péttorak
2019:243). W tego typu wypowiedziach mozna zaobserwowac takie okreslenia jak niech

to nie bedzie, nie wierze, sugerowatabym tylko :

Co innego onkologia. Tu powiatowi, dopiero co zachecani do rozwoju, majg si¢ wycofac. Padaja
powazne argumenty (...) No coz, porzadki w systemie onkologii sa potrzebne, ale niech to nie
bedzie dzielenie kawatka finansowego tortu bez myslenia, czy na pewno kazdy pacjent dojedzie
do wielkiego miasta. Naprawdg nie wierze, ze nie ma szpitali powiatowych, w ktorych onkologia
ma si¢ dobrze. (MT 11/2019/2)

Ze swojej strony sugerowalabym tylko, aby nie lekcewazy¢ przeciwnika. Przekonato si¢ o tym
wielu lekarzy rodzinnych, zakaznikow i pediatrow. (MT 5/2018/2)

W zwigzku z tym, ze obserwuje si¢ w teks$cie proby wptyniecia na odbiorcg,
mozna w tym miejscu mowi¢ o tzw. komunikacji perswazyjnej, ktora tak zdefiniowata
Agata Matyska: ,,istota komunikacji perswazyjnej o charakterze naklaniajacym jest takie
oddziatywanie nadawcy na sposob postrzegania §wiata przez odbiorce, ktdre zmierza do
wywotania zmiany w jego pogladach, przekonaniach i postawach, a w konsekwencji —
zachowaniach, zgodnie z intencja nadawcy” (Matyska 2014: 186). Intencja nadawcy
zostata wyrazona w zdaniach z konstrukcja modalna: trzeba, nalezy, musimy. Jednak
w tym miejscu jest juz widoczna wigksza dominacja nadawcy nad odbiorcg, nadawcy,
ktory ma duzo do powiedzenia, wydaje si¢ wiedzie¢ wiecej, ktorego nalezy stuchac.

Wkracza on w rolg¢ mentora i przewodnika:

Niewiele mowiono o samych lekarzach, ktorych wiedza byta stuszna i na temat. Tyle Ze nie byli
i do dzisiaj wielu z nich nie jest przygotowanych na najdziwniejsze pytania. Na agresje,
podejrzenia i odmowe szczepien. I te strong komunikacji trzeba koniecznie poprawié. (...)
Trzeba (...) bronié¢ zaszczepionych, ktorzy ze zdumieniem rozgladaja si¢ wokot siebie. Nikt
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0 nich nie dba, nikt si¢ nie zastanawia, co czuje matka, ktéra wie z szatni, ze w przedszkolu sg
niezaszczepione dzieci, a wszyscy tylko si¢ zastanawiajg, jak nie zdenerwowac ich rodzicow.
(MT 05/2018/2)

W dniach rocznicy powstania w getcie, w dniach wrgczania zonkili warto przypomnie¢
entuzjazm i pomystowo$¢ studentdéw oraz nauczycieli, ktorzy uznali, ze nauka pomoze im
przetrwac. (...)I tak, w kazdej sytuacji — nie mysle o tej ekstremalnej jak odcigcie od §wiata —
nalezy najpierw zapyta¢ siebie: jak chce zy¢? (MT 04/2018/2)

c) porady

Czasami relacja nadawczo — odbiorcza przybiera forme porady. Nadawca poprzez
pytanie i odpowiedz, stara si¢ pomoc i podpowiedzieé¢, co robi¢ w trudnych sytuacjach.
Autor tekstu pisze o problemach, ktére czgsto si¢ pojawiajg podczas wykonywania

zawodu lekarza i radzi, jak je rozwigzywac:

Zaczynamy rozmowe. Najtrudniejsza rafa, ktorg napotkamy (coraz czgsciej!), to informacja, ze
pielegniarka lub lekarz ostrzegali przed skutkami szczepien. Najczgsciej nie jest to rada wyrazona
wprost, lecz jakas sugestia, zawieszenie gtosu, zdziwienie, ze matka taka gorliwa. Co robi¢, gdy
dociera donas informacja o takiej kreciej robocie? Reagowaé zdecydowanie, telefonem
do takiego kolegi. To na matkach robi wrazenie. (MT 9/2017/33)%*

Odbiorcy, czytelnicy maja wptyw na ksztalt czasopisma, na tematy, ktoére beda
w nim poruszane. Moga pisa¢ wiadomosci do redaktorki 1 informowac ja o tym, co mysla
na temat tego, co juz przeczytali czy proponowaé tematy, ktore bylyby dla nich
interesujace. Nadawca ustosunkowuje si¢ do wiadomosci, ktore dostaje, o czym moga

swiadczy¢ takie wypowiedzi redaktorki:

Juz w lutym czytelnicy zauwazg pewne zmiany w tematyce ,,Medical Tribune (...) Jednym
z tematéow waznych dzisiaj szczegdlnie, a pojawiajacych si¢ w rozmowach z naszymi
czytelnikami, jest czujnos$¢ onkologiczna (MT 02/2018/2).

Teksty w czasopismie medycznym $§wiadczg o tym, ze jego odbiorcg jest lekarz
lub student medycyny. Jednak mozna zauwazy¢ rowniez takie przyktady, ktore sugeruja,
ze odbiorca to takze cztowiek, ktory jest zainteresowany tematyka medyczna, cho¢ nie
jest lekarzem i nie nalezy do tego $srodowiska. Tego typu sygnaly sg obecne przede
wszystkim w artykutach dotyczacych medycyny sportowej. Sugeruje to juz sam tytut
jednego z nich: ,,Jak w wieku 80 lat mie¢ uktad odpornosciowy 20 — latka?”. Oto inne

przyktady:

24 Mimo ze materiat byl zbierany gtownie w latach 2018-2019, czasami pojawiajg si¢ ciekawsze cytaty
réwniez z lat wezeséniejszych.
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Osoby starsze o slabej mobilno$ci powinny utrzymaé aktywnos$¢ fizyczna zmierzajaca do
poprawy roéwnowagi i zapobiegania upadkom przez trzy lub wiecej dni w tygodniu (MT
10/2018/75).

Warto w tym miejscu przypomnie¢, ze juz w 400 r. p.n.e. Hipokrates powiedziat, ze ¢wiczenie
jest dla czlowieka najlepszym (i najtanszym!) lekarstwem. Niestety jego przestanie zostato
z czasem zapomniane i stajemy si¢ spoleczenstwem coraz bardziej osiadtym (MT 10/2018/76).

Odbiorca czasopisma medycznego to wymagajacy czytelnik. Jest nim lekarz,
ktory chce uzupetni¢ swoja wiedze na tematy zwigzane z jego praktyka lekarska, a takze
student, dla ktorego istotne jest zdobycie teoretycznej i praktycznej wiedzy. Niektore
przyktady §wiadczg o tym, ze odbiorcg moze by¢ kazdy cztowiek interesujacy si¢ danym

tematem medycznym (jednak jest ich niewiele). Odbiorca czasopisma medycznego jest:

a) wpisany w tekst —tzn., Ze istniejg wyrazne sygnaty o jego istnieniu w postaci m.in.
zwrotow adresatywnych czy czasownikéw w formie 2 os. 1. poj.

b) sugerowany w tekscie — tzn., ze nie ma wyraznych sygnatdw o jego istnieniu, ale
mozna si¢ go domysli¢ poprzez zastosowanie roznych srodkdw majacych na celu:
pouczenie go, prob¢ wptyniecia na jego decyzje czy pytania, ktore sa do niego
kierowane (a dodatkowo takze elementy zwigzane z wiedza, ktéra jest mu

przekazywana)

2.4.3. Relacje nadawczo- odbiorcze w artykule wstepnym czasopisma ,,Medycyna po

Dyplomie”

Kazda dziedzina medycyny ma swoje odrgbne czasopismo 1 w zwigzku z tym
odrebnego odbiorce. Mozna tu przywotaé takie przyktady jak: Kardiologia po Dyplomie,
Neurologia po Dyplomie, Onkologia po Dyplomie itp. Czasopismo ,,Medycyna po
Dyplomie” jest skierowane do lekarzy specjalizujacych si¢ w chorobach wewngtrznych,
wiec dominujg w nim tresci, ktore dotycza jedynie tych chordéb. Odbiorca tego
miesiecznika jest wigc konkretny: to lekarz/ student medycyny, ktdrego zainteresowania
oscyluja wokol jest chorob wewnetrznych. Typ odbiorcy zostal wyeksponowany

w podtytule:

Pismo zalecane lekarzom specjalizujacym si¢ w chorobach wewnetrznych
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Nadawca -~ redaktor naczelny i lekarz

W przypadku czasopisma ,,Medical Tribune”, redaktorem naczelnym tworzacym
artykuty wstepne byl dziennikarz, wigc pisany przez niego tekst miat charakter
popularnonaukowy, co jest wyraznie widoczne w m.in. doborze leksyki, tzn. stownictwa
typowego dla stylu potocznego (zostato to juz wspomniane wczesniej). W czasopi$mie
»Medycyna po Dyplomie” redaktorem naczelnym jest prof. dr hab. n. med., jest to wigc
lekarz, ktory aktywnie zajmuje si¢ praktyka lekarska. Jezykowe uksztaltowanie tego
tekstu wskazuje na jego podobienstwo zaréwno do tekstu naukowego, jak
specjalistycznego, wskazuje na to wystepowanie termindéw charakterystycznych dla obu
typéw. Nadawca charakteryzowany w tym podrozdziale to autor artykutu wstepnego.
Pozostali nadawcy zostang zanalizowani w kolejnych podrozdziatach.

Artykul wstepny przypomina swoja forma list. Rozpoczyna si¢ od zwrotu
adresatywnego: Szanowni Panstwo, ma trzy akapity i konczy si¢ podpisem redaktora:
prof. dr hab. Dariusz Moczulski, Redaktor Naczelny Medycyny po Dyplomie. Widoczne
jest rowniez zdjecie nadawcy. Wszystkie te elementy sg wedlug Marii Wojtak
zewnetrznym wyktadnikiem gatunku: ,,Za zewnetrzny wyktadnik gatunku uchodzi¢ moze
takze (jak w przypadku felietonéw, a obecnie takze komentarzy autonomicznych
w wybranych tytutach z prasy codziennej) zdjecie autora wypowiedzi oraz formuta
zamykajaca wypowiedz, ktora zawiera zwykle nazwe funkcji autora i/lub jego autograf”
(Wojtak 2005: 114). Z kolei formuta listu jest przyktadem adaptacji gatunkowej: ,,Wérod
modeli strukturalnych znajdujemy ponadto przypadki adaptacji gatunkowych, gdyz
niektorzy redaktorzy nadajg swym wypowiedziom forme listu, rozpoczynajac je od
formuty Drodzy Czytelnicy (KS; KG); Szanowni Panstwo (AS), Witam serdecznie (F)”
(Wojtak 2005: 114). Oto przyktad:
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rof. dr had. n. med. Dariusz Moczulski

Szanowni Panistwo,

jak

mni o,
$my nie zostali kiedys§

prof. dr hab. n. med. Dariusz Moczulski
Redaktor Naczelny
+Medycyny po Dyplomie”

Medycyna po Dyplomie | s

Rys. 3 Przyktad artykutu wstepnego

Jak pisata D. Ostaszewska, waska specjalizacja nauki (w analizowanym
przypadku jest nig medycyna) nie wymaga konkretnego ujawnienia adresata, poniewaz
autor takiego przekazu jest przekonany, ze jego odbiorca jest specjalista w tej dziedzinie
1 na pewno si¢ z nim utozsamia (Ostaszewska 2001: 196). Taki kontakt migedzy nadawca
a odbiorcg polega na istnieniu specjalistycznej wiedzy, ktdrag przekazuje nadawca,

zaktadajac, Ze jest ona znana odbiorcy:

Praktykujac medycyne, nauczyltem si¢ zasady, ze chorobe, ktora rozwingta sie¢ w krotkim czasie,
mozna réwniez wyleczy¢é w krotkim czasie, natomiast chorobe przewlektsg nalezy leczy¢ dtuzej
i delikatniej. Takim typowym przyktadem tej =zasady jest ostra i przewlekta
hiponatremia. W ostrej hiponatremii mozemy szybko wyréwnaé stezenie sodu we Krwi,
natomiast w przewleklej musimy robié¢ to wolno, bo inaczej doprowadzimy do obrzeku mozgu.
Takiego obrzeku mdzgu obawiam si¢ juz teraz przy probach wyleczenia w przysztosci krolowej
nauk medycznych. Nawet po wypracowaniu najlepszej strategii jej leczenie bedzie
wymagato dtuzszego czasu. (MpD 05/2018/2).
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W powyzszym przyktadzie odbiorca musi posiada¢ wiedz¢ na temat choroby jaka jest
hiponatremia, aby zrozumie¢ aluzj¢ do problemoéw zwigzanych z poprawa systemu
ochrony zdrowia i poprawg dziatania interny.

Nadawca artykulu wstepnego jest lekarzem. Mozna si¢ tego dowiedzie¢ dzigki
podpisowi pod zdjeciem: prof. dr hab. n. med. Jednak sam autor tekstéw méwi bardzo
duzo o sobie i czesto ujawnia swojg profesje. Utozsamia si¢ on ze srodowiskiem lekarzy
i sam nim jest (inaczej niz w czasopiSmie ,,Medical Tribune”, gdzie autor réwniez
utozsamial si¢ ze Srodowiskiem medykow poprzez m.in. zaimek my, ale byt jedynie
dziennikarzem. W przypadku redaktora naczelnego ,,Medycyny po Dyplomie”, mozna
zaobserwowa¢ formy zarowno pierwszej osoby liczby pojedynczej, jak pierwszej osoby
liczby mnogiej, istotne jest jednak to, ze w tych wypowiedziach ujawnia si¢ wykonywany

przez nadawce zawod:

Moze wynika to z faktu, ze w hasz zawdd wpisane sg pewne powinnosci, co opisuje deontologia
lekarska. | rzeczywiScie powinnosci te stanowig najistotniejszg cze¢$¢ naszej profesji, ale jest
to zawod wolny, ktory kazdy z nas wykonuje przeciez z wlasnej i nieprzymuszonej woli. (...)
Obawiam sie, ze w najblizszym czasie moze nasili¢ si¢ antagonizowanie spoleczenstwa
i nastawianie go przeciwko lekarzom. Spodziewam si¢ czestego przytaczania argumentu, ze
przeciez skonczyliSmy studia za darmo. Warto zastanowi¢ si¢ zatem, jak takie ataki odpiera¢. | tu
pojawiaja si¢ w mojej gltowie liczne watpliwosci. Czy na pewno nasze studia byty za darmo?
(01/2018/2)

Przejdzmy do AOS. Prawie kazdy z moich pacjentéw chodzi doco najmniej 5 réznych
specjalistow. Mnozy si¢ w ten sposob koszty diagnostyki i leczenia. (03/2018/2)

Z powyzszych przyktadow wytania si¢ rowniez obraz odbiorcy. Jest nim osoba,
ktora ukonczyta wyzsze studia medyczne, o czym $wiadczg stwierdzenia autora: nasz
zawad, naszej profesji skonczylismy studia. Wskazuje na to réwniez tytul miesiecznika:
»Medycyna po Dyplomie”. Jednak analiza tekstow pozwala na stwierdzenie, ze sa one
kierowane rowniez do tych, ktorzy jeszcze studiuja, w zwigzku z czym nie znaja tak

dobrze zawodu lekarza:

Nie wyobrazam sobie, aby mozna bylo kogokolwiek zmusi¢ do praktykowania tego bardzo
ztozonego pod kazdym wzgledem zawodu. (01/2018/2)

Ten fragment tekstu przypomina apel, by wybiera¢ ten zawod swiadomie, jest to
wigc apel zarowno do tych, ktorzy dopiero o tym mysla, jak i do tych, ktorzy juz go
wybrali, ale jeszcze nie ukonczyli studiow. Takich przykladow jest w tekscie wiece;.

Nadawca Kreuje swoja wypowiedz w taki sposob, by zainteresowac tresciami, ktore ma
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do przekazania zarowno lekarzy, jak studentéw, probujac si¢ utozsamié zaroéwno
z jednymi, jak drugimi, dlatego czgsto wraca do czasow studidw, przypominajac tym
samym odbiorcy, ze tez kiedy$ byl na tym etapie. Taki sposéb tworzenia wypowiedzi

zaktada komunikacyjng rownorzedno$¢ migdzy nadawcg a odbiorca:

W 1987 r. rozpoczalem studia medyczne w Berlinie Wschodnim. Przez pierwsze 3 lata, az
do upadku muru berlinskiego, do kazdego przedmiotu obowigzywat jeden podrecznik. Tuz za
murem mozna byto kupi¢ co najmniej 5 roznych — kazdy z innego wydawnictwa. Czg¢$¢ z nich
byla lepsza niz ten wymagany po wschodniej stronie, lecz niestety przy realnym kursie marki
zachodniej bylo to poza moim zasiggiem finansowym. W 1990 r. po zjednoczeniu Niemiec
miatem juz dostep do wszystkich ksigzek, co sprawito mi duzo radosci. Przy tak duzym wyborze
czekaliSmy na informacje, ktore z nich beda obowiazujace. Ku naszemu zdziwieniu nikt nigdy
nam takowej nie podat. Pamigtam dobrze moj pierwszy wyktad z okulistyki, na ktory przyszedt
profesor z duzym koszem wypetnionym wszystkimi dostgpnymi na rynku publikacjami. Krétko
omowit wady izalety kazdej znich, informujac nas réwniez o tym, czym zajmuja si¢
poszczegllni autorzy. Stwierdzil, ze nie moze nam wskaza¢ obowiazujacego podrg¢cznika,
poniewaz powstatoby podejrzenie, ze istnieje konflikt interesow pomig¢dzy nim a wydawnictwem,
z ktérego dany tom pochodzi. (MpD 02/2018/2)

Zacznijmy od pierwszej linii, czyli od POZ. Styszalem kiedy$ na wykladzie poréwnanie, ze GP
(general practitioner) w Wielkiej Brytanii zatatwia 80% probleméw medycznych, natomiast
w Polsce do lekarza POZ trafia jedynie 20% z nich, z czego potowa jest od razu odsylana

do AOS. Oznacza to, ze lekarz POZ w Polsce rozwiagzuje jedynie 10% problemow medycznych.
(MpD 03/2018/2)

Gdy rozmawiam ze studentami i lekarzami zdajacymi dowolny egzamin w Polsce, to okazuje si¢,
ze prawie kazdy znich ceni sobie jedno opracowanie. Pozwala to na zastosowanie starej
i sprawdzonej metody — ,,zaku¢, zda¢, zapomniec¢”. Jezeli obowiazuje jedna ksigzka, wystarczy
nauczy¢ si¢ z niej wszystkich najdrobniejszych szczegétow. W innym przypadku mozna by byto
zosta¢ zaskoczonym pytaniami o drobiazgi z wielu podrecznikow. Ale czy poznawanie
dowolnego zagadnienia polega na zapamigtaniu na krotki okres zupetlnie nieuzytecznych
w codziennej praktyce fragmentow? Czy nie chodzi tu raczej o zrozumienie go natyle, aby
poradzi¢ sobie z nim w praktyce klinicznej? (MpD 02/2018/2)

W tego typu wypowiedziach nadawca przekazuje dodatkowe informacje o sobie,
zwierza si¢ odbiorcy ze swojej przesziosci, podajac prawdziwe daty 1 fakty. Jednak maja
one charakter moralizatorski. Sg kierowane do studentéw rowniez po to, by ich pouczy¢,
wskazac, co nalezy robié, a czego powinno si¢ wystrzegac podczas studiow. Ten pozorny
dialog, to dialog miedzy specjalista do§wiadczonym w praktyce zawodowej, a studentem,
ktory moze juz na starcie popetnic¢ wiele btedow, wynikajacych z niewiedzy lub lenistwa.
Autor mowi rdwniez o tym, czym jest caly miesiecznik i w jakim celu jest tworzony.
Kieruje uwagg odbiorcy (przede wszystkim lekarza) na fakt, ze wiedza z zakresu studidow
czesto ulega zapomnieniu i dlatego wazne jest, aby ja od$wiezac i powtarza¢. Czasopismo
jest wiec rodzajem podregcznika dla lekarzy 1 studentow, dzieki ktoremu bedzie mozna

unikna¢ btedoéw lekarskich. Teksty czasopisma majg wigc pouczac i dostarcza¢ wiedzy,
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zardwno tej nabytej (przypomina¢ fakty, ktoére powinny by¢ oczywiste dla lekarzy),

jak i wiedzy dotychczas nieznanej, a potrzebnej do odpowiedniej diagnozy chorob:

Niestety, to, czego nauczylem si¢ kiedy$ na studiach o chorobach tropikalnych, juz dawno
wywietrzato mi z glowy, a brak kontaktu z tymi chorobami spowodowat, ze muszg si¢ ich uczy¢
od nowa. Stajemy wiec przed nowymi wyzwaniami (...)Jezeli lekarz nie potrafi skojarzy¢ danych
objawoOw z jedng z chordb tropikalnych, to dlaczego ma to umie¢ zrobi¢ pacjent. Mamy wigc
do odrobienia kilka zalegtych lekcji w tym zakresie. W tym wydaniu ,,Medycyny po Dyplomie”
publikujemy artykul na temat goraczki po powrocie z tropikow. Niech zapoznanie si¢ z nim
bedzie wlasnie odrobieniem pierwszej z tych zaleglych lekcji. Nie musimy od razu sta¢ si¢
ekspertami, ale nie powinniSmy pozostawa¢ laikami. (MpD 04/2018/2)

Nadawca przekazuje odbiorcy bardzo wiele informacji na swoj temat, czesto pisze
0 sobie, 0 swojej przesztosci i terazniejszosci. Edyta Bankowska pisata, ze jesli ,,nadawca
opowiada nam o tym, co przeczytal, czego si¢ nauczyl, co przezyt, co zobaczyl, kogo
spotkat (...), to bezposrednie doswiadczenie swiata nie tylko buduje autorytet nadawcy,
lecz takze zbliza czytelnika — nadawca czesto odwotuje si¢ do wiedzy potocznej, wiedzy
wyplywajacej z codziennos$ci, do wiedzy 1 doswiadczenia, bedacych udziatem grupy —
ulatwia tym samym odbior tekstu” (Bankowska, Jagodzinska, Koztowska 2003: 181).
Z tekstu dowiadujemy si¢ m.in., ze nadawca: obecnie pracuje w poradni nefrologicznej,
w ktoérej raz w tygodniu przyjmuje pacjentdw: Poniewaz pracuje w poradni
nefrologicznej, bardzo mnie to zainteresowato i zaczgtem sie zastanawiac, czy w ogole
mozna zrealizowa¢ taki zamiar bez zmiany calego systemu (...) Sam przyjmuje tam
pacjentow raz w tygodniu i wyglgda to w nastepujgcy sposob... (MpD 04/2019/2); jest
lub byl nauczycielem akademickim: Zadalem wiec to pytanie jednemu ze studentow
podczas egzaminu z etyki lekarskiej. Odpowiedzial mi, Ze medycyna konczy sie,
a szarlataneria zaczyna tam, gdzie dobro pacjenta przestaje by¢ na pierwszym miejscu.
Odpowiedz te uznatem za jednq z najlepszych, jakie kiedykolwiek ustyszalem od studenta
przez calq mojq karierg nauczyciela akademickiego (MpD 11/2018/2); byt kierownikiem
Kliniki: gdy 12 lat temu zostatem kierownikiem kliniki, odwiedzitem wszystkich
kierownikow sgsiednich klinik, w wigkszosci zabiegowych (MpD 02/2019/2); byt
swiadkiem nowatorskich zmian w medycynie: W trakcie mojej pracy zawodowej bytem
juz swiadkiem kilku spektakularnych dziatan niezabiegowych, ktore spowodowaly, ze
operacje chirurgiczne przestaly by¢ potrzebne. Do najistotniejszych zaliczam poprawe
skutecznosci leczenia choroby wrzodowej Zofgdka i dwunastnicy (MpD 02/2019/2);

studiowat w Berlinie: W 1987 r. rozpoczgtem studia medyczne w Berlinie Wschodnim.

88



Przez pierwsze 3lata, az do upadku muru berlinskiego, do kazdego przedmiotu
obowigzywat jeden podrecznik (MpD 02/2018/2); jaki$ czas pracowat w Stanach
Zjednoczonych: Podam jako przyktad moje obserwacje ze Stanow Zjednoczonych, gdzie

pracowatem naukowo w przesztosci (MpD 09/2016/2).

Nadawca duzo pisze takze na temat swoich pacjentow. Opisuje dolegliwosci,
z ktérymi si¢ borykali. Wspomina o nich zwykle wtedy, gdy chce odpowiedzie¢ na wazne
pytanie, a podajac przyktad z codziennej praktyki lekarskiej, staje si¢ bardziej
wiarygodny:

Spotykam coraz wiecej 0sob, ktdre wrocity z najrozmaitszych krajow (...) Zdarzali mi si¢ pacjenci
z wyczuwalnymi powickszonymi weztami chtonnymi, z obrzgkiem jednej ze stop czy obrzgkiem
twarzy. Poniewaz objawy te nie sg kojarzone z podréza, wigkszo$¢ chorych chodzi do réznych
lekarzy, zanim kto$ zapyta podczas badania podmiotowego o podroze do krajow tropikalnych
(MpD 04/2018/2).

Artykut 57. Kodeksu etyki lekarskiej zawiera stwierdzenie: ,,Lekarzowi nie wolno postugiwac si¢
metodami uznanymi przez nauke¢ za szkodliwe, bezwarto$ciowe lub niezweryfikowanymi
naukowo”. Sformutowanie to wydaje si¢ dos$¢ stanowcze ijednoznaczne. Coraz czgsciej
zastanawiam si¢, gdzie lezy granica pomiedzy metodami zweryfikowanymi naukowo
a metodami, ktore takiej weryfikacji nie maja. (...) Wtasnie skonczylem przyjmowac pacjentow
w poradni i po doktadniejszym zebraniu od nich wywiadow okazuje si¢, ze prawie wszyscy oni
przyjmujg przynajmniej jeden z preparatow o nieudowodnionej skutecznos$ci, a znaczna czg$¢
Z nich zostata im zlecona przez lekarza. (MpD 07/08/2018)

Autor tekstu zaktada, ze odbiorca ma duza wiedze na tematy, 0 ktérych pisze.
Czasami jest to widoczne na poziomie tekstu. Nie rozwija on bowiem do konca jakiej$
mys$li, nie mowi wprost, poniewaz wie, ze odbiorca jest zaznajomiony z tematem.
U. Gajewska pisala, ze tak silnie zintelektualizowane teksty sg tworzone dzigki zabiegom
metatekstotworczym, ktore sprawiaja, ze s3 one przejrzyste, zrozumiate, dialogowe

i komunikatywne (Gajewska 2017):

Poza tym najwiecej spraw dotyczacych odpowiedzialno$ci prawnej lekarzy, w ktorych bratem
udziat jako biegty, dotyczyto wtasnie SOR-u/ izby przyje¢. Dodatkowo lekarz na SOR-ze/ w izbie
przyjec czesto nie ma realnego wsparcia lekarzy z oddziatow szpitalnych, ktorzy chetnie stosuja
swoje sztuczki, zeby nie przyja¢ chorego w trybie pilnym na swoj oddzial. Kazdy z lekarzy
dobrze wie, o jakich sztuczkach tutaj pisze. (MpD 01/2019/2)

Ponadto w tek§cie mozna zauwazy¢ liczne nawigzania do przeprowadzanych
zabiegow czy operacji. Taki tekst przypomina komunikacje¢ specjalistyczna, ktdrej cechy
charakterystyczne zostaly przywolane wczesniej. Specjalista przekazuje bowiem swoja
wiedze na dany temat, ale z wykorzystaniem specjalistycznego stownictwa, ktore musi

by¢ znane odbiorcy, aby akt komunikacji mogt osiggnag¢ powodzenie. Nadawca pisze
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m.in. o: inhibitorach pompy protonowej, nie wyjasniajac, czym one sg, zakltadajac, ze

nadawca styszat juz o nich wcze$niej 1 wie, na czym polega leczenie przy ich uzyciu:

Kiedy$ w wielu przypadkach tej choroby wykonywano resekeje zotadka, co z czasem stato sig
rzadkoscig dzieki skutecznemu leczeniu inhibitorami pompy protonowej (MpD 02/2019/2)

Autor zwraca si¢ takze do tych lekarzy, ktdrzy maja problemy z rozpoznaniem jakiej$
choroby, wyjasniajac, na czym polega ich biad. Dzigki temu, inni lekarze (takze ci, ktorzy
dopiero zaczynaja praktyke lekarska), beda mogli unikngé btedu lekarskiego, ktory

mogiby mie¢ zte skutki:

Wigkszo$¢ lekarzy nie ma problemu z rozpoznaniem przewlektej choroby nerek w stadium od
3do 5. Zdarzaja si¢ jednak tacy, ktorzy nie zrozumieli, na czym polega rozpoznanie
przewleklej choroby nerek w stadium 1 czy 2. Sam eGFR w przedziale 60-89 ml/min/1,73 m?
nie wystarczy do rozpoznania przewleklej choroby nerek w stadium 2. Podobnie jak sam eGFR
>90 ml/min/1,73 m? to za mato, by rozpozna¢ przewlekla chorobe nerek w stadium 1. Wymagane
jest tutaj stwierdzenie co najmniej jednej dodatkowej cechy uszkodzenia nerek, takiej jak
biatkomocz czy krwinkomocz. Zeby jeszcze byto trudniej, ta dodatkowa cecha uszkodzenia nerek
musi utrzymywac si¢ przez co najmniej 3 miesigce, co jest zwykle trudne do udowodnienia
podczas pierwszej wizyty ambulatoryjnej czy pierwszego pobytu w szpitalu. (MpD 12/2018/2)

Redaktor pisze o waznych i aktualnych problemach, ktore dotycza interny, czyli
tej dziedziny medycyny, ktora zajmuje si¢ leczeniem chorob wewngtrznych. W tekscie,
a konkretniej w strukturze wypowiedzi, sa widoczne jezykowe sygnaly emocjonalnosci,
ale ocena, ktora sie dzigki nim wylania, nie zawsze jest wyrazona wprost, ale czesto jest
wbudowana w struktur¢ tekstu lub struktur¢ semantyczng wyrazu, np. internistami
zapycha sie kazdg dziure w szpitalu (nadawca nie stwierdza jawnie czy jest do dobre, czy

zlte, ale mozna si¢ tego domysli¢ poprzez zastosowanie okreslonych srodkow wyrazu):

Szanowni Panstwo,

coraz mniej jest internistow i coraz mniej absolwentow kierunku lekarskiego wybiera rezydenture
z chordb wewnetrznych. Widza oni cigzka prace swoich starszych kolegow oraz brak nadziei
na poprawe obecnego stanu rzeczy. Sg $wiadkami, jak internistami zapycha si¢ kazda dziure
w szpitalu. Do tej pory przynajmniej rezydenci z choréb wewnegtrznych byli chronieni przed tym
procederem, az tu nagle 13 listopada 2018 r. pojawita si¢ aktualizacja programu modutu
podstawowego Ww zakresie chorob wewnetrznych. (...) Wytracono w ten sposéb z reki
rezydentéw istotny  argument  pod  postacia  dotychczasowego  programu
rezydentury/specjalizacji, ktory stuzyt im do obrony przed oddelegowaniem do pracy na SOR-ze
lub wizbie przyje¢. No istalo sie jak w bajce Ignacego Krasickiego: ,,Wsréd serdecznych
przyjaciot psy zajaca zjadty” (01/2019/2).
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Jezykowe sposoby wyrazania relacji nadawczo-odbiorczej w artykule wstepnym

Relacje z odbiorca mozna budowaé na rdzne sposoby, zostaly one juz
wspomniane w poprzednim podrozdziale. Redaktor naczelny, bedacy nadawca tekstu,
wielokrotnie zwraca si¢ do odbiorcy, cho¢ rzadko robi to wprost. W tek$cie mozna
zaobserwowaé pouczenia odbiorcy, ktore wyrazajg si¢ w okresleniach nie musimy i nie
powinnismy. Sugeruja one réwniez utozsamianie si¢ z odbiorca w kwestiach, ktore
wymagajg poprawy. Pouczenia odbiorcy wskazuja wigc na to, ze lekarz nie zawsze jest
stuprocentowym profesjonalista w danej dziedzinie, ciggle musi si¢ uczy¢ i doksztatcac,
by wiasciwie wykonywac lekarska praktyke zawodowa. Jednak wazne jest, ze to
pouczanie zawsze jest uzasadnione w tekscie. Jesli nadawca zwraca si¢ do odbiorcy
w celu poinformowania go, w jaki sposdb powinien si¢ zachowaé, co powinien zrobic¢
(zwykle dotyczy to kwestii przypomnienia sobie jak nalezy diagnozowac pacjentdéw, jak
rozpozna¢ chorobe), od razu zaznacza, dlaczego jest to takie istotne. Podawanie
przyczyny, zwigksza efektywno$¢ przekazu nadawcy i wptywa na budowanie zaufania
w stosunku do tresci, ktore prezentuje. Zwykle dzieje si¢ to za pomocg operatorow
metatekstowych: warto przypomnieé sobie o tej chorobie, bo zdarza sie ze zapominamy
0 niej w naszej codziennej praktyce lekarskiej (MpD 03/2019/2), warto przypomnieé¢
sobie, co mozna zrobi¢ w takich przypadkach, b0 jest to dos¢ czesta przypadiosé,
szczegOlnie u starszych kobiet (MpD 04/2019/2), warto przypomnieé sobie, jak jg
rozpoznac i leczyé, bo nie jest to czesta choroba, ale za to bardzo powazna (MpD
01/2019/2), warto zatem jeszcze raz pouktadac sobie wiedze na ten temat, bo zagadnienie
to jest trudne i wymaga szczegolnej uwagi, aby nie popetni¢ bltedow przy rozpoznawaniu
i leczeniu tego zaburzenia (MpD 12/2018/2).

Nadawca tekstu / komunikatu zawsze przekazuje odbiorcy jaka$ informacje.
Aleksy Awdiejew nazwal ja informacjq interakcyjng i napisal, ze dotyczy ona:
»specyficznych relacji jakie zachodza miedzy interlokutorami w danym kontakcie face-
to-face, a w graficznym tekscie zobiektywizowanym, czyli wyjetym z warunkoéw
kontaktu bezposredniego, taka informacj¢ zawieraja operatory informujace o intencji
pragmatycznej autora tekstu w stosunku do potencjalnego czytelnika” (Awdiejew,
Habrajska 2004: 30). Wsrdéd operatorow wyrdzniamy rowniez wspomniane wyzej
operatory metatekstowe. Magdalena Zabowska pisata, ze: ,,operatory metatekstowe,
z punktu widzenia ich witasciwosci syntaktycznych sa paratakstemami — nie s3 wiec

wlaczone w skladni¢ zdania, ale naleza do ,sktadni” wypowiedzenia; z innymi
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wyrazeniami nie tworza zwigzkéw opartych na zalezno$ci, lecz na konkurencji.
Na wyrazenia, z ktorymi wspotwystepuja, operatory metatekstowe nie naktadajg zadnych
wymagan: ani semantycznych, ani formalnych. Z punktu widzenia semantycznego
dziataja wiec w plaszczyznie struktury tematyczno-rematycznej wypowiedzenia
(Zabowska 2009: 180). Oznacza to m.in., ze przekazuja one jaka$ dodatkowa informacje,
np. o nadawcy czy jego stosunku do prezentowanych tresci. W tekscie artykutu
wstepnego mozemy znalez¢ liczne operatory, ktoére czynig go bardziej subiektywnym.
Pojawiajg sig, np. operator kondensacji, bedacy operatorem aksjologicznym na poziomie
interakcyjnym: niestety. Stuzy on do wyrazania woli nadawcy, ktory moze ,,posrednio
zmierza¢ do analogicznego pobudzenia emocjonalnego odbiorcy, a takze do wywotania
w nim pewnych ogolniejszych sadow na swoj temat, w §lad za$ za tym — okreslonego

stosunku do siebie” (Bogustawski 1973: 135):

We wszystkich tych przypadkach pojawialy si¢ oficjalne komunikaty, Zze pacjenci nie beda
zagrozeni, bo ich potrzeby zostana zaspokojone przez okoliczne szpitale. Brzmi to bardzo
naiwnie, tak jakby oddziaty chorob wewngtrznych w okolicznych szpitalach byly w idealnym
stanie. Wiadomo, ze majg one takie same problemy. Niestety nie widze, aby ktokolwick wpadat
w panike. Orkiestra nadal gra spokojnie, az ostatnia szalupa ratunkowa opusci statek. A co
potem? (MpD 05/2016/2)

Kolejne nurtujagce mnie pytanie — czy prywatna opieka medyczna moze wesprze¢ zle
funkcjonujacy spoteczny system opieki zdrowotnej? Tajemnicg poliszynela jest fakt, ze prywatna
opieka medyczna dziata tym lepiej, im gorzej sprawdza si¢ system spoteczny. Dla czesci
spoleczenstwa prywatna opicka jest pewnym wyjsciem z trudnych sytuacji. Dla niektorych,
szczegolnie tych ubozszych, nie stanowi rozwiazania problemu. Prywatna stuzba zdrowia
powinna by¢ dodatkowa mozliwoscig, podobnie jak bilet pierwszej klasy. Niestety w obecnym
systemie pierwsza klasa to nie dodatkowa opcja, lecz konieczno$¢ wynikajaca z braku wolnych
miejsc w drugiej. (...) Na korytarzu panowat straszny tlok. Postanowitem wigc przej$é¢ do wagonu
pierwszej klasy, gdzie zageszczenie na korytarzu wydawato si¢ mniejsze. Niestety, mdj studencki
budzet nie przewidywatl podrozy pierwsza klasg (MpD 07/08/2016/2).

Wazne jest rowniez to, ze nadawca zadaje pytania, ktére moga mie¢ charakter
dialogu z odbiorca. Maja one na celu sktoni¢ go do przemyslen (podobnie robita to
redaktor naczelna ,,Medical Tribune”). Jednak w tych artykutach wstgpnych zwykle
padajg rzeczowe i1 konkretne odpowiedzi. Warto zwrdci¢ uwage na ich jezykowe
uksztattowanie. Mozna stwierdzi¢, ze praktyka akademicka autora
1 wieloletnie nauczanie studentow, przyczynily si¢ do tego, ze jest mu latwiej
przekonywa¢ innych do swojego zdania i w odpowiedni sposob przekazywaé swoja

wiedze. Grazyna Habrajska nazywa te¢ intencj¢ nadawcy motywacja kauzatywno-
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pozareprezentatywng, ktora jest wyrazana poza predykatem i ktora ,polega na
wywotywaniu w odbiorcy okreslonych stanow lub postaw. Ta motywacja nie zalezy od
formy — stylu, ale stanowi informacje interakcyjna, jest odczytywana przez odbiorce jako
intencja komunikacyjna nadawcy” (Awdiejew, Habrajska 2004: 51). Redaktor pisze:
nalezy pamietac, pozostaje nam kierowac si¢ wlasnym sumieniem, wydaje mi sig, ze CZy
moze wynika to z faktu (nie kreuje si¢ wigc na autorytet, potrafi przyznac, ze nie jest
pewny odpowiedzi, chce jedynie podzieli¢ si¢ swoimi przemysleniami), trzeba

w pierwszej kolejnosci...,

Jak zatem ma postepowac lekarz, ktory z jednej strony powinien odpowiadaé na potrzeby swoich
pacjentéw, a z drugiej — stosowa¢ metody zweryfikowane naukowo? Wydaje mi sie, ze nie ma
jednego prostego rozwiazania tego dylematu. Pozostaje nam jak zwykle kierowanie si¢ wltasnym
sumieniem i logikg. Nalezy jednak pamigtaé, ze granica mi¢gdzy medycyng a szarlatanerig jest
bardzo cienka i mozna jg fatwo przekroczy¢. (MpD 07/08/2018/2)

Przedstawiony problem opieki internistycznej na oddziatach zabiegowych istnieje juz od
dhuzszego czasu i nalezy oczekiwaé, ze bedzie narastal. Jak wigc go rozwigzac? - Trzeba wigc
w pierwszej kolejnosci uatrakcyjni¢ systemowo te specjalizacje, tak aby byly chetnie wybierane
przez absolwentow kierunku lekarskiego. Jezeli by sie to udato i specjalizacja z chordb
wewnetrznych bylaby chetnie wybierana, to nalezy wtedy powaznie zastanowié¢ si¢ nad
wprowadzeniem funkcji hospitalist w polskich szpitalach. (MpD 09/2018/2)

Nadawca porzadkuje swoja odpowiedz, co przypomina pisemny styl naukowy: po

pierwsze, po drugie czy pierwsze rozwigzanie, drugie rozwigzanie, trzecie rozwigzanie:

Pierwsze rozwiazanie — jezeli pacjent przyjmowal leki przewlekle, otrzymywal na nie state
zlecenie. Zanosit je do apteki i mogt na tej podstawie odebra¢ je raz w miesigcu. Nie zajmowat
wigc niepotrzebnie czasu lekarzowi, przychodzac tylko po recepte. Drugie rozwiazanie polegato
na mozliwosci pozostania kilku dni w roku w domu z powodu przeziebienia bez koniecznosci
wizyty u lekarza. Zwalniato to go z obowigzku przyjmowania ttumu przezigbionych, ktorzy
przyszli tak naprawde jedynie po zwolnienie. NO iw koncu trzecie rozwiazanie — mimo
posiadanego ubezpieczenia zdrowotnego, kazdy pacjent musiat z wlasnej kieszeni zaptaci¢ 15 $
za wizyte. (MpD 09/2016/2)

Czemu tak si¢ dzieje? Po pierwsze, lekarz POZ wykonuje zbyt duzo czynnosci biurokratycznych,
przez conie starcza mu czasu ani sily do zajegcia si¢ diagnostyka i leczeniem najczestszych
chordb. Poza tym nie ma do tego motywacji ekonomicznej. Warto wiec odciazy¢ go od czynnosci
biurokratycznych izmotywowaé ekonomicznie do podjecia sie tych zadan. Moze warto
wprowadzi¢ stalg recepte na leki przyjmowane przewlekle? Dlaczego nie przyzna¢ kazdemu
pracownikowi kilku dni w roku wolnych od pracy z powodu choroby, bez koniecznos$ci pojscia
do lekarza po L4? (MpD 3/2018/2)

Autor tekstu stosuje tryb rozkazujacy, jednak nie w 2. os. liczby pojedynczej czy
mnogiej: zréb to, zrobcie to, ale w 1 os. liczby mnogiej: zrobmy to. Tego typu zabieg
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sprzyja utozsamieniu si¢ odbiorcy z nadawca i niweluje dystans, ktory moglby si¢
pojawi¢ w przypadku pouczania. W analizowany materiale tryb rozkazujacy wyglada
nastepujaco:, nie spieszmy si¢ z..., powtorzmy badanie, upewnijmy sie, pamietajmy, Ze...,

nie wysyltajmy wiec... itp.

Dlatego wiele laboratoriow podaje wynik eGFR jedynie jako ,,>60 ml/min/1,73 m?”. Jezeli wiec
po raz pierwszy stwierdzimy eGFR w przedziale 45-59 ml/min/1,73 m?, to nie spieszmy si¢
Z ustaleniem rozpoznania ,,przewlekta choroba nerek w stadium 3a”. Powtdrzmy badanie
stezenia kreatyniny w surowicy za kilka tygodni i upewnijmy sie, czy rzeczywiscie szacowany
na jej podstawie eGFR miesci si¢ za kazdym razem w tym przedziale. Jezeli juz to potwierdzimy,
to pamietajmy, Ze CO najmniej kilkanascie procent 0osob po 65 r.z. ma przewlekta chorobg nerek
w stadium 3a. Nie wysylajmy wiec ich wszystkich do poradni nefrologicznej, poniewaz nie
wymagajg ani zadnej rozszerzonej diagnostyki, ani zadnego leczenia, chyba ze stwierdzimy
dodatkowa istotng ceche uszkodzenia nerek (MpD 12/2018/2).

Poza trybem rozkazujagcym autor wyKorzystuje rowniez zabieg, ktorego cel jest podobny,
do tego, o ktérym zostato napisane wyzej, a jest nim wprowadzanie zdania podrzednego
okreslajacego warunek, od ktérego spetnienia zalezy to, o czym jest mowa w zdaniu
nadrzednym. Takie zdanie podrzedne jest wprowadzane najczesciej przez spdjnik: jesli,
jezeli.

Do rozpoznania cukrzycy typu 2 wystarczy dwukrotne oznaczenie na czczo glikemii w osoczu
krwi zylnej, ktore wynosi >126 mg/dl. Jezeli udokumentujemy te dwa nieprawidtowe wyniki,

to nikt nie powinien nam zarzucié, ze wypisali$my recepte na lek refundowany — metforming —
bez uzasadnienia. (MpD 07/08/2019/2)

Zastosowany zabieg ma podobny cel, do tego, o ktorym zostalo napisane wyzej, poniewaz
zacytowane zdanie: Jezeli udokumentujemy te dwa nieprawidlowe wyniki, to nikt nie
powinien nam zarzucic¢, ze wypisalismy recepte na lek refundowany — metformine — bez
uzasadnienia, oznacza to samo co: Udokumentujmy te dwa nieprawidtowe wyniki, to nikt
nam nie zarzuci, ze wypisaliSmy recept¢ na lek refundowany.

Czasami nadawca pisze o jakim$ przypadku medycznym z punktu widzenia
swojej wlasnej praktyki lekarskiej, stad pojawia si¢ pierwsza osoba liczby pojedyncze;.

Taki komunikat rowniez buduje poczucie wiezi, wspdlnoty miedzy nadawca a odbiorca:

Czasami zdarza sig, 0 Zgrozo, rozpoznanie ,,inne nieokreslone choroby nerek”. Pacjent z reguty
nie wie, po co zostal skierowany do poradni nefrologicznej. Gdy prosze go o pokazanie mi
dotychczasowych wynikéw badan, zwykle stysze, ze nie dostat ich od lekarza kierujacego.
Na pytanie 0 przyjmowane leki zazwyczaj odpowiada, Ze nie pamigta ich nazw i nie wzial ze soba
kartki z nimi, bo nie wiedzial, ze to bedzie potrzebne. Zlecam wieec wykonanie badania st¢zenia
kreatyniny w surowicy, badania ogélnego moczu oraz USG jamy brzusznej. Czesto w wynikach
tych badan nie stwierdzam zadnych nieprawidtowosci. Czasami zdarza si¢, ze eGFR mie$ci sie
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w przedziale od 45 do 59 ml/min/1,73 m?, ale wynik taki sam w sobie nie powinien stanowi¢
wskazania do skierowania do poradni nefrologicznej, o czym kilkakrotnie pisalem na famach
»Medycyny po Dyplomie”. (MpD 04/2019/2)

Tego typu komunikat to nie tylko proba podzielenia si¢ z odbiorcg swoimi
doswiadczeniami, ale préba przestrzezenia odbiorcy przed niewlasciwym
zdiagnozowaniem jakiej$ choroby. Odbiorca uczy sie, czytajac “opowies¢” nadawcy ze
swojego zycia 1 swojej praktyki lekarskiej. Uczy si¢ poprzez konkretny przyktad
przekazany przez specjaliste w tej dziedzinie.

Aleksy Awdiejew wyrdznit rozne typy funkcji interakcyjnych, ktoére wptywaja na
0golny sens wypowiedzi i jej odbior przez czytelnikow. Jedng z nich jest funkcja
emotywno-oceniajaca. Grazyna Habrajska pisata, ze: ,,A. Awdiejew charakteryzujac ten
typ funkcji interakcyjnych, wprowadza pojecie rozszerzonej zasady kooperacji, ktora
zaklada  dazenie do  okreslonej solidarnosci uczu¢ miedzy nadawca
a odbiorcg” (Awdiejew, Habrajska 2004: 53). Funkcja emotywno-oceniajgca uobecnia
si¢, gdy nadawca wypowiada si¢ w imieniu czy moze z punktu widzenia lekarza internisty
1 kieruje swojg wypowiedz do innego lekarza internisty. Taka wypowiedz ma stuzy¢
wywolaniu jakiego$ interakcyjnego efektu czy pewnej postawy emotywno-oceniajacej

u odbiorcy:

Podbudowany znalezieniem genialnej odpowiedzi na pytanie, gdzie konczy si¢ medycyna,
a zaczyna szarlataneria, poszedtem tym tropem rozmyslan i postanowitem poszukaé¢ odpowiedzi
na inne nurtujgce mnie pytanie, 8 mianowicie: czy istnieje granica pomi¢dzy interng, medycyna
rodzinng a geriatriag? Poszukiwanie odpowiedzi na to pytanie zostato sprowokowane przez pewne
dziatania prowadzone w ostatnich latach w Polsce, ktore probowaty te granice bardzo mocno
wyznaczy¢. Ich przykladem niech bedzie utrudnianie internistom podjecia pracy
w podstawowej opiece zdrowotnej. (...) Nie wyobrazam sobie internisty, ktoremu oboj¢tne
bylyby wiedza i do§wiadczenie ptynace z geriatrii, tak jak nie wyobrazam sobie specjalisty
medycyny rodzinnej, ktéremu oboj¢tne bytyby wiedza i do§wiadczenie ptyngce z interny itd.
(MpD 11/2018/2)

Jednak w dalszej czesci artykutu mozna dostrzec postawe dezaprobaty nadawcy,
ktory negatywnie odnosi si¢ do pracy na izbie przyjec i ktéremu nie podoba si¢ to, Ze
rezydenci chordéb wewnetrznych musza zajmowac brakujace miejsca lekarzy w SOR-ze.
Warto zwrdci¢ uwagg na ironiczny zwrot ,, sprytnych” rozwigzan, gdzie przymiotnik
sprytny zostat ujety w cudzystéow. Tym sprytnym rozwigzaniem jest zmuszanie
rezydentdow chorob wewnetrznych do pracy na izbie przyj¢é. Ironia zastosowana

w tekscie stuzy wyrazeniu postawy emocjonalnej nadawcy, ktory wyraza przez nig
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dezaprobate i1 brak akceptacji obecnego stanu rzeczy. Nadawca pisze takze o tym, jakie

skutki moze to przynie$¢ w dalszej przysztosci:

Pracg na SOR-ze/w izbie przyje¢ porownatbym do spaceru po polu minowym. Na SOR/izbg
przyje¢ spada caly cigzar ztego systemu opieki zdrowotnej w Polsce oraz wszystkie braki
W organizacji pomocy spotecznej. (...)Do pracy na SOR-ze/w izbie przyj¢é nie idzie si¢ tez po to,
aby spotka¢ ciekawych ludzi, jedyna motywacja do podjecia si¢ tego trudnego zadania jest dobre
wynagrodzenie. W obecnym systemie szpitali nie sta¢ jednak natakie wynagrodzenie,
poszukuja wiec innych ,,sprytnych” rozwiazan. Moze i ta ostatnia aktualizacja programu
specjalizacji z chorob wewnetrznych bgdzie pomocna w zapchaniu rezydentami brakow lekarzy
na SOR-ze/w izbie przyje¢. (MpD 01/2019/2)

W dtuzszej jednak perspektywie zniechgci ona jeszcze bardziej naszych mtodszych kolegow
do ubiegania si¢ o rezydenture z choréb wewnetrznych. (MpD 01/2019/2)

Te zabiegi maja na celu osiggnigcie ,,okreslonej solidarnos$ci uczué¢ migdzy
nadawca i odbiorcg” (Habrajska 2005: 100). Odbiorca jest migdzy innymi lekarz
internista, ktdrego problemy nakre$lone przez nadawce wyraznie dotyczg. Habrajska taki
typ wypowiedzi, a Scislej rzecz ujmujac, typ kontaktow interakcyjnych nazywa
instrumentalizacja, ktora wedtug niej ,,lezy u podstaw wyrazania emocji i woli nadawcy.
Poprzez wyrazanie emocji nadawca moze posrednio zmierza¢ do analogicznego
pobudzenia emocjonalnego odbiorcy, a takze do wywotania w nim pewnych
ogolniejszych sadow na swoj temat, w §lad za$ za tym — okreslonego stosunku do siebie”
(Awdiejew, Habrajska 2004: 51). Instrumentalizacja moze by¢ rowniez wyrazanie
smutku i obaw, a takze radosci i nadziei przez nadawce. Redaktor naczelny czasopisma
czgsto pisze: obawiam sig, ze, marnym pocieszeniem jest, informacje te przyjglem z duzym

zadowoleniem (MpD 10/2018/2):

Jezeli w najblizszym czasie rzeczywiscie dojdzie do likwidacji ponad 30 specjalizacji, bedzie
to bolesne wydarzenie dla osob, ktore sumiennie je zdobyly, realizujgc caty ich program.
Marnym pocieszeniem jest tu stwierdzenie, ze to przeciez nie jaki$ papier jest wazny, tylko to,
co potrafimy. Szukajac jednak pozytywnych aspektow w likwidowaniu nadmiaru waskich
specjalizacji, musze stwierdzi¢, ze niewatpliwie przyczyni si¢ to do wzrostu wartosci szerokich
specjalizacji, ktore byty deprecjonowane przez ostatnie dekady. (MpD 3/2019/2)

Juz w sesji jesiennej w 2018 r. w wojewddztwie todzkim na 63 przyznane miejsca na rezydenture
z chorob wewngtrznych zgtosito si¢ jedynie 30 chetnych i obawiam sie, Ze W nastepnych latach
bedzie ich jeszcze mniej. (MpD 1/2019/2)

6 wrzesnia 2018 roku zostato wydane Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie wysokosci
zasadniczego wynagrodzenia miesigcznego lekarzy 1ilekarzy dentystow odbywajacych
specjalizacje w ramach rezydentury. Z rozporzadzenia tego wynika, ze odbywanie specjalizacji
z choréb wewnetrznych bedzie wigzato si¢ z duzo wyzszym miesigcznym wynagrodzeniem.
Zwickszono w sumie wynagrodzenie dla wszystkich specjalizacji, a dodatkowo uznano choroby
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wewnetrzne za specjalizacj¢ priorytetowa. Informacje te przyjatem z duzym zadowoleniem.
Moze jest to jaskotka nadziei na odbudowe interny w Polsce. (MpD 10/2018/2)

Poréwnanie artykutow wstepnych z obu czasopism ujawnito podobienstwa
i réznice w jezykowych sposobach wyrazania relacji nadawczo-odbiorczej.
W czasopismie ,,Medical Tribune”, nadawcg artykutu wstepnego jest dziennikarz, ktory
przyjmuje rézne role: pacjenta, gdy uzywa formut jezykowych, takich jak: nasz onkolog,
nasz lekarz; lekarza: nasi pacjenci; dziennikarza, wowczas gdy uzywa form
pierwszoosobowych: mojq ulubiong reklamg, moj znajomy, pamietam, a takze role
redaktora: O tym piszemy w kolejnym numerze. Zaimki sg jednym z wyznacznikow stylu
artykulow  wstepnych w  czasopismach medycznych, s3 obecne roéwniez
w czasopi$mie ,,Medycyna po Dyplomie” (nasz zawdd, moi pacjenci), jednak istotng
roéznica jest to, ze nadawca artykulu wstgpnego w tym czasopi$mie utozsamia si¢ ze
srodowiskiem lekarzy i sam nim jest, inaczej niz w czasopismie ,,Medical Tribune”,
w ktorym autor utozsamiat si¢ z medykami poprzez rdzne zaimki, ale sam nimi nie byt.
Ponadto nadawca w czasopismie ,,Medical Tribune” stosuje w teks$cie rézne Srodki
perswazji: nie wierze, Ze... sugerowatbym..., probuje naktoni¢ odbiorcéw do przyjecia
tego samego punktu widzenia, podczas gdy w czasopi$mie ,,Medycyna po Dyplomie”
perswazja nie wystepuje, a zamiast niej pojawiajg si¢ porady zwigzane z leczeniem czy
informacje, ktore stuzg wyjasnianiu odbiorcy roznych tresci: czym jest resekcja zotadka,
jak rozpozna¢ przewlekla chorobe nerek itp.

Kolejna rdznica przejawia si¢ w tematyce tych tekstow. Artykuly wstepne
w czasopi$mie ,,Medical Tribune” nie dotycza chordb, sposobow leczenia, informacji na
temat diagnostyki, gdyz nadawca nie jest lekarz. Teksty sg zwigzane ze Srodowiskiem
medycznym, ale oscyluja wokot stuzby zdrowia, problemow, ktore dotykaja srodowisko
lekarzy, probleméw zwigzanych ze szpitalami itp. Artykuly wstgpne w czasopismie
»Medycyna po Dyplomie” sg zwigzane z doswiadczeniami lekarskimi nadawcy.

Tym, co taczy oba teksty jest uzywanie operatorOw metatekstowych, np. niestety
czy wyrazen o charakterze modalnym: trzeba poprawié, warto przypomniec, pytan, ktore
sa elementem budujacym kontakt z odbiorca, a takze formul pierwszoosobowych,

majacych na celu przedstawienie swoich emocji, roznych watpliwosci czy obaw.
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2.4.4. Relacje nadawczo-odbiorcze w pozostalych typach tekstéw obu czasopism

Nadawca — lekarz specjalista — ,,Medical Tribune” i ,,Medycyna po Dyplomie”

W kazdym numerze czasopisma ,,Medycyna po Dyplomie” uwage zwraca strona,
na ktorej jest zamieszczony caly spis 0sob zaangazowanych w tworzenie czasopisma,
stanowigcych jego rade naukowa. Warto podkresli¢, ze wsérdd nich sa sami profesorowie
czy doktorzy nauk medycznych. Rada naukowa jest czyms$, co zastepuje komitet
redakcyjny, ktorego w tym czasopi$mie nie ma (w odroéznieniu od czasopisma ,,Medical
Tribune™).

Rada naukowa sprawuje kontrolg nad tekstami zamieszczanymi w czasopi$mie,
dlatego odbiorca moze pewnos¢, ze teksty te sa rzeczowe 1 wiarygodne, tym bardziej, ze
pojawiaja si¢ w niej nazwiska profesoréw. Warte podkreslenia jest takze to, ze kazdy
artykul w czasopis$mie jest pisany przez specjaliste, co moze wskazywac na to, ze sg tu
zamieszczane jedynie teksty specjalistyczne. Nadawca takiego tekstu jest bowiem
zwykle:

dr n. med., lek.,

dr hab. n. med.,

prof. dr hab. n. med.,

dr hab. n. med. prof. nadzw.,
prof. zw. dr hab.n.med.

Poza tekstami doktorow czy profesorow nauk medycznych pojawiajg si¢ réwniez testy
innych specjalistow, np. doktora nauk farmakologicznych, a takze doktora nauk
prawniczych.

Warto zwréci¢ uwage na to, ze czesto teksty maja wiecej niz jednego autora, co

jest widoczne zaréwno dzigki umieszczonym nazwiskom. Jak i zdjgciom:
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20 wytyczne w praktyce

dr hab. n. med. Ewa Kowalik
prof. dr hab. n. med. Piotr Hoffman
Klinika Wad Wrodzonych Serca Instytutu Kardiologii w Warszawie
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korzystajac z przegladow systematycznych literatury, opublikowanych ~ “V2r0st cisnienia koricoworozkurczo-
badan klinicznych i translacyjnych, wytycznych postepowania 80 W Prawej komorze prowadzi za-
klinicznego oraz opinii ekspertow. tem do podwslenhm\\'cgo niedo-

krwienia migsnia.

Rys. 4 Przyktadowi autorzy artykutu specjalistycznego

Taka informacja jest dla odbiorcy wazna, poniewaz fakt istnienia wigcej niz jednego
nadawcy zwieksza wiarygodno$¢ przekazu. Oznacza to, ze informacje prezentowane
w tekscie zostaty udostepnione po wczesniejszej konsultacji. W zwigzku z tym, ze teksty
specjalistyczne sg zawarte zarowno w czasopi$mie ,,Medical Tribune”, jak ,,Medycyna
po Dyplomie”, relacje nadawczo-odbiorcze mogg przebiega¢ w podobny sposob i z tego
wzgledu zostaty zestawione obok siebie. Roznice migdzy czasopismami zostang
przeanalizowane nizej.

Tekst specjalistyczny jest moim zdaniem tekstem naukowym, wzbogaconym
0 specjalistyczne stownictwo z danej dziedziny, ktorej ten test dotyczy, dlatego relacje
nadawczo-odbiorcze w takim tek$cie przebiegaja w podobny sposob, tzn.: nadawca
w zaden sposob nie ujawnia si¢ w tekscie, przekazuje komunikat w formie bezosobowej,
prezentuje informacje z dystansem, bez komentarza, oceny (cho¢ nie jest to regulg).
Biorac pod uwage nadawce, teksty w czasopismach medycznych mozna podzieli¢ na
takie, w ktorych: a) nadawca jest wyeksponowany wprost i poprzez uzycie wyraznych
identyfikujacych go $rodkow jezykowych; b) nadawca jest przezroczysty, ukryty, nie
uobecnia si¢ w tekScie. Takiego podziatu dokonata R. Przybylska w wystgpieniach
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publicznych (Przybylska 2014: 12). Cho¢ wystapienia nalezg do ustnej odmiany
polszczyzny, podzial ten wydaje si¢ uzasadniony rowniez w odmianie pisane;.
Tekstami, w ktorych nadawca jest ukryty sa w analizowanych czasopismach
jedynie teksty specjalistyczne, gdyz w pozostatych typach tekstow, nienalezgcych do
podtypu tekstow naukowych, nadawca bezposrednio si¢ ujawnia. Na jezykowe
wykladniki nieobecno$ci nadawcy skladaja si¢ bezosobowe formy czasownika
(przedstawiono, rozpoznano), a takze rozne nominalizujgce czasownik konstrukcje
(imiestowy przymiotnikowe, rzeczowniki odstowne itp.) (Przybylska 2014: 13)
W teks$cie specjalistycznym pojawiaja si¢ typowe dla stylu naukowego czasowniki
w formie nieosobowej: uwaza sie, ze..., wykonuje sie..., szacuje sig, Ze..., stwierdza sie...
obserwuje  sig..., notuje sie..., chorobowos¢ oceniono..., rozpoznaje  sie...,

przedstawiono..., zaleca sie..., dziatanie osigga sie..., wykazano..., opracowano...

Podobny efekt nadawca uzyskuje poprzez zastosowanie orzeczenia imiennego:
uzyskiwany jest...., [choroba] jest rozpoznawana..., [lek] stosowany jest..., [kwasica
mleczanowa] jest obserwowana, [produkcja mleczanu] jest przyspieszana. Nie 0znacza
to, ze osobowe formy czasownika si¢ nie pojawiaja. Mozna je zaobserwowac w tekscie,

ale sporadycznie:

W objawowym leczeniu nudnosci i wymiotdow, szczego6lnie pooperacyjnych i towarzyszacych
chemioterapii, stosujemy kilka grup lekow przeciwwymiotnych. Sg to: antagonisci receptora
dopaminowego D2, antagonisci receptora histaminowego H1 1 antagonisci receptora
serotoninowego S3 (5-HT3) (MpD 02/2019/55)%

Nadawca przekazuje informacje w sposob ogdlny, nie pokazuje swojego punktu
widzenia, ale to, co jest powszechnie przyjete przez wigkszos$¢ specjalistow. Jednak
w tekstach tego typu pojawia si¢ wartosciowanie, ale zwykle dotyczy ono: 1)
wykorzystywanych narzedzi diagnostycznych, badan, metod leczenia, 2) chordb, 3)
lekow/dawek lekow. Wartosciowanie w tekscie specjalistycznym nie jest gtdéwnym
przedmiotem tego rozdzialu, ale warto pokaza¢, Ze specjalista probuje wptyna¢ na
swojego odbiorce, przekona¢ go w ten sposob do przyjecia jego punktu widzenia.
Warto$ciowanie rozumiem w tym miejscu tak, jak o tym pisata Dominika Topa-
Bryniarska: ,,Pojecie ‘warto$ciowania’ (...) bedzie wigc przeze mnie rozumiane szeroko

(...) przez pryzmat funkcji aktu warto§ciowania: po pierwsze, warto§ciowanie shuzy

25 W Medycynie po Dyplomie jest to jedyna forma osobowa, ktora zaobserwowalam.- dodaé to, ale na
koncu
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prezentacji opinii i pogladéw nadawcy oraz grupy (wspllnoty) spotecznej, do ktorej
nadawca nalezy; po drugie, warto§ciowanie ma na celu stworzy¢ i utrzymac relacje
bliskosci miedzy nadawcg a odbiorcg; po trzecie, warto§ciowanie pomaga uporzadkowac
dyskurs na poziomie strukturalnym” (Topa-Bryniarska 2013: 236). Wszystkie te
elementy sg istotne dla dyskursu medycznego oraz dla analizy relacji nadawczo-
odbiorczych w czasopismach medycznych. Warto$ciowanie przejawia si¢ w nich w ten
sposob, ze nadawca probuje wskazaé, ktore z metod sg lepsze, a ktore gorsze w leczeniu
okres$lonej choroby. Wykorzystuje do tego takie przymiotniki jak: preferowany,
najistotniejszy, najodpowiedniejszy, ale rowniez o badaniu méwi si¢ w kontekscie jego

bardzo ograniczonej skutecznosci czy nizszym wskazniku wyleczen:

Preferowana metoda oceny ryzyka to ta opracowana przez...; (MpD 10/2018/45)

Eksperci uznali, zZe najistotniejszq klinicznie metodg (...) jest okreslenie ryzyka nawrotu; (MpD
10/2018/50)

Badania wskazujq jednak na bardzo ograniczong skutecznosé zabiegow endoskopowych i mogg
my¢ one rozwazane jedynie w przypadku wyselekcjonowanej grupie chorych. (MpD 10/2018/28)

W przypadku warto$ciowania choréb pojawiajg si¢ typowe znane z polszczyzny
przymiotniki warto$ciujace, takie jak: tagodna, mato zaawansowana, ale rowniez takie,
ktore sg typowe dla medycznej odmiany jezyka: nadzerkowa®, nienadzerkowa, dodatni

margines, ujemny margines:

Zaprzeczono powszechnej opinii, Ze odsetek nawrotow BCC z dodatnim marginesem jest
niewielki. Az u 26,8% chorych z BCC z dodatnimi marginesami wycigcia wykazano nawrot zmian
w poréwnaniu z 5,9% u pacjentéw z ujemnym marginesem. (MpD 10/2018/10)

Dotyczy to zwlaszcza pacjentéw z nienadierkowqg® postaciq choroby refluksowej (...) ktora
stanowi najczestszq forme GERD. (MpD 10/2018/13)

Tego typu S$rodki wartosciujace majg na celu przekaza¢ odbiorcy istotne
informacje dotyczace danej choroby, np. czy jest ona grozna, czy zagraza zyciu i zdrowiu

pacjenta. W przypadku warto$ciowania metod, sposobow leczenia czy lekéw nadawca

% Nadzerkowa posta¢ choroby jest grozniejsza, margines dodatni wskazuje na obecno$¢ komérek
nowotworowych (warto$ciowanie negatywne), w marginesie ujemnym brak komdrek nowotworowych
(warto$ciowanie pozytywne).

2" Nadzerkowa posta¢ choroby to taka, ktorej dodatkowo towarzyszy nadzerka, tzn. zmiana o charakterze
ubytku.
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informuje odbiorce, ktore z nich sa lepsze, skuteczniejsze w leczeniu choroby, a ktore
daja niewielkie efekty.

W zwigzku z tym, ze nadawca musi posiada¢ gruntowng wiedze¢ o chorobach i ich
leczeniu, w tekstach specjalistycznych jest nim lekarz, ktorego mozemy $cislej okresli¢
jako specjaliste. Specjalista w danej dziedzinie jest typem nadawcy, ktéry posiada
nadrzedng pozycje wobec odbiorcy. S. Grucza pisal, ze specjalisci nie sg istotni dla
dziedziny jaka jest lingwistyka tekstu specjalistycznego z uwagi na wiedze jaka posiadaja,
ale dzigki ich jezykowym wiasciwosciom nazywanym ,specjalistycznymi
wlasciwosciami tekstowymi”, a wlasciwos$¢ tekstowa to wedlug niego stan wiedzy
1 zwigzana z nig sprawno$¢ postugiwania si¢ nig. Oznacza to, ze specjalisci wyrdzniaja
si¢ sposrdd innych ludzi (nawet innych lekarzy) tym, ze sg w stanie rozumie¢ 1 tworzy¢
teksty wiaczone do zbioru tekstow specjalistycznych (Grucza 2013a). Nie kazdy lekarz
moze wigc by¢ specjalista, a staje si¢ nim wowczas, gdy potrafi tworzy¢ teksty
specjalistyczne. A. Jopek, analizujac relacje nadawczo-odbiorcze w polskim dyskursie

prawnym, zauwazyla, ze:

tworzenie tekstu postrzegane jest jako proces wyborow nadawcy, uwzgledniajacych potrzeby
odbiorcéw, merytoryczng 1 lingwistyczng wiedze nadawcy, ograniczenia wynikajgce
Z genru/rejestru, normy kulturowe i oczekiwania nadawcy. Sam tekst jest jednak nie tylko
reprezentacja wybordw piszacego, ale rowniez produktem interpretacji czytajacego na podstawie
roznych zmiennych. Znaczenie nie zawiera si¢ w tekscie (...) jest za$ funkcja dyskursu kreowana

z tekstu na podstawie procedur interakcyjnych” (Jopek 2008: 87).

Wynika z tego, ze nadawca dostosowuje swoj komunikat do potrzeb odbiorcow,
ale jesli przekazuje swoja wiedzg, musi w pewnym sensie kreowac si¢ na mistrza w danej
dziedzinie. Mozna si¢ domyslaé, ze jego rolg jest instruowanie odbiorcy czy
przekazywanie mu gruntownej wiedzy, ktorej jeszcze nie posiada. Wskazujg na to m.in.
cele wypisane we wstepie niektorych artykutdow w ,,Medycynie po Dyplomie”, ktore

naswietlaja, co odbiorca powinien wiedzie¢ po przeczytaniu artykutu:

Po przeczytaniu artykutu Czytelnik powinien:
=  zna¢ mechanizm dziatania inhibitoréw 5o — reduktazy (5ARi — 50 — reductase inhibitors)
= zna¢ wskazania do stosowania 5Ari
= mie¢ wiedz¢ o mozliwosciach terapii tagodnego rozrostu gruczotu krokowego
w potaczeniu z innymi lekami, gtéwnie inhibitorami Sa — reduktazy
= zna¢ dziatania niepozadane SAri i ich czestotliwosé

102



= umie¢ przedstawic pacjentowi plan terapeutyczny wykorzystujacy SAri (MT 10/2018/27)

Nadawca jest wiec autorytetem, mistrzem w swojej dziedzinie. O nadawcy
autorytecie pisala E. Bankowska, ktora zauwazyta, ze: nadawca, identyfikowany przez
czytelnika eseju ,,juz na poczatku lektury jest postrzegany jako autorytet moralny,
intelektualny, naukowy (...) ze strony nadawcy — oczytanie, swoboda formutowania mysli
w roznych dziedzinach, che¢¢ weryfikacji wiedzy teoretycznej, ksigzkowej powoduja
W nas uznanie autorytetu i przewagi” (Bankowska, Jagodzinska, Koztowska 2003: 175).
Ta sama autorka dodaje rowniez, ze ,,bezposrednim, zewnetrznym niejako przejawem
»Znawstwa” jest swobodne postugiwanie si¢ przez nadawce wiedzg z réznych dziedzin,
stownictwem specjalistycznym, rzadkim, obCojezycznym”?® (Bafikowska, Jagodzinska,
Koztowska 2003: 178). Warto zwrdci¢ uwage na zwrot Czytelnik powinien. Nadawca
generalizuje grono swoich odbiorcéw, nazywajac ich czytelnikami, nie przyszlymi
lekarzami. Jednak biorgc pod uwage temat artykutu i fakt, ze wiedza w nim zawarta jest
potrzebna czytelnikowi, by m.in. umieé¢ przedstawi¢ pacjentowi plan terapeutyczny,
mozna si¢ domysli¢, ze jest nim lekarz lub przyszly lekarz. Wspomniana nadrzednos$¢
nadawcy przejawia si¢ rowniez wewnatrz tekstu. Mozna zauwazy¢ fragmenty, ktore cho¢
nie zaburzajg spdjnosci tekstu, ale sg wyroznione graficznie i wprowadzajg co§ nowego.
Sa nimi elementy quizu z czterema wariantami odpowiedzi. Taki quiz moze przypominaé
egzamin z medycyny, a takze by¢ elementem dialogu z czytelnikiem. Jest to forma
sprawdzania odbiorcy z wiedzy, ktorg posiada. W ten sposob nadawca moze rowniez

uaktywni¢ biernego dotad odbiorce:

Obraz kliniczny (nadci$nienie, zaburzenia gospodarki weglowodanowej), wystgpowanie
hipokaliemii pomimo stosowania lekow zwigkszajacych stezenie potasu w surowicy (IKA i B-
adrenolityk) oraz ubytku filtracji (stezenie kreatyniny wzrosto po zastosowaniu IKA do 1,7 mg/dl)
nasunely podejrzenie patologii w zakresie nadnerczy.

1. KTORE Z OBJAWOW WYSTEPUJACYCH U OPISYWANEGO PACJENTA SA
CHRAKTERYSTYCZNE DLA GUZA NADNERCZA?

a. Nadcisnienie

b. Hipokaliemia

c. Zaburzenia gospodarki weglowodanowe;j

d. Wszystkie powyzsze (MT 10/2018/49)

Relacja miedzy nadawca i odbiorca ujawnia si¢ wobec tego poprzez wiedze, ktora

posiada nadawca, ale rowniez poprzez pewng czgs¢ wiedzy wspodlnej. Barbara Boniecka

B W tekstach specjalistycznych uzywanie specjalistycznego stownictwa jest oczywiste.
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pisata, ze: ,,Wspolna wiedza rozmdéwcow sprawia, ze ich intencje odkrywaja sie¢, dzieki
czemu potrafig si¢ porozumie¢. Odslania si¢ przede wszystkim oczekiwanie nadawcy na
reakcj¢ odbiorcy (...) I jesli nawet odbiorca mysli troche inaczej niz nadawca o danej
sprawie (...), to nie niszczy to ich wspdlnoty interesow” (Boniecka 2000: 83).

Nadawca przekazuje swoja wiedz¢ poprzez rady, ktore moga by¢ przydatne
podczas diagnostyki roznych chorob. Tego typu rady znajduja si¢ zar6wno w czasopis$mie
,Medical Tribune”, jak ,,Medycyna po Dyplomie”. Odbiorca znajdzie w tek$cie sposoby
postepowania w danych sytuacjach zwigzanych z diagnozg, leczeniem pacjentow
(,,Medcial Tribune” i ,,Medycyna po Dyplomie”), a takze porady dotyczace samego
zawodem lekarza, np. jak si¢ zachowaé w przypadku, gdy pacjent... itp. (tego typu porady
mozna odnalez¢ jedynie w czasopiSmie ,,Medical Tribune”). Sa one najczgsciej
wyeksponowane przez nadawce poprzez czasowniki modalne, modalno-kauzatywne,
ktore go ,,ukrywaja”. Mozna wigc zauwazy¢ takie zwroty jak: waznym elementem,
ktorego nie nalezy pomijaé jest... (MT 11/2018/74), nalezy zawsze ocenic¢... (MT
11/2018/75), w trakcie diagnozy nie powinno tez zabrakngé. Sa to rady, ktore nie sg
wyrazone wprost: ,,radze Ci, zebys$ tak postgpil”, ale komunikat ten jest ukryty poprzez
sformutowanie: powinno si¢ tak robi¢, nalezy tak robic, jesli.../ w przypadku, gdy...
Pojawiaja si¢ jednak rady jeszcze bardziej ukryte w teks$cie. Odbiorca musi si¢ ich

domysli¢ w jezykowym uksztattowaniu komunikatu:

Ztotym s$rodkiem diagnostycznym jest gruboiglowa biopsja watroby. To jedyna metoda
pozwalajaca na definitywne odréznienie NAFL od NASH. Zaréwno wykladniki kliniczne,
biochemiczne, jak i badania obrazowe nie wystarcza, by rozrézni¢ te dwie jednostki chorobowe
(MpD 02/2019/23)

W powyzszym przykladzie, rada jest ukryta w stowie jedyna, ktére mozna
zrozumie¢ nastgpujgco: uzywaj tylko tej metody, poniewaz jedynie ona pozwoli na
odréznienie NAFL od NASH. Nadawca informuje o tym, jakiego wyboru, co do metod
oceny choroby, dokona¢, by postawi¢ wlasciwa diagnozg. Wyraznie roznicuje 1 wybiera
sposrod dostepnych metod, metody lepsze 1 gorsze:

Nieinwazyjne metody oceny zaawansowania wtdknienia nie mogg zastgpi¢ biopsji watroby, ale
pomagajg w identyfikacji chorych (MpD 02/2019/40)
Postgpowanie diagnostyczne powinno uwzglednia¢ ocen¢ prawdopodobienstwa zlosliwosci

nowotworu (rozmiar guza oraz cechy w tomografii komputerowej i rezonansie magnetycznym).
Na podstawie samego badania histopatologicznego nie jest to mozliwe. (MpD 10/2018/53)
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Nie ma jednoznacznych korzystnych iko i wtérnei R
¢ nacznyc ych wynikow profilaktyki wtornej penicyling b
w badanej grupie dzieci z utajong choroba reumatyczng serca (MT10/Jzopls/36y) @ beneabmond

Przekazanie swojej wiedzy i1 podzielenie si¢ nig z innymi specjalistami jest
najwazniejszym celem wypowiedzi zawartej w tekscie specjalistycznym. Swiadczy o tym
migdzy innymi uporzadkowany tok wypowiedzi. Komunikat jest przekazywany w sposob
zhierarchizowany. W celu lepszego zrozumienia informacji przez odbiorce i ich

szybszego przyswojenia, wazne tresci si¢ wypunktowuje (rys. 5) albo prezentuje w

tabelach (rys. 6):

DEFINICJA

Niealkoholowe stluszczenie watroby
(NAFL - non-alcoholic fatty liver) to jednost-
ka chorobowa, w ktérej dochodzi do nadmier-
nej, patologicznej akumulacji thuszczu, glow-
nie w formie triglicerydow, w hepatocytach.

Indukcja zapalenia tkanki watrobowej
w tym stanie oznacza wystapienie niealkoho-
lowego sttuszczeniowego zapalenia watroby
(NASH - non-alcoholic steatohepatitis), kto-
re wiaze si¢ z istotnym ryzykiem rozwoju
marskosci watroby z wszelkimi jej powikla-
niami, w tym m.in. z wystapieniem raka wa-
trobowokomoérkowego (HCC - hepatocellu-
lar carcinoma).””

Wedtug najnowszej nomenklatury nieal-
koholowa sttuszczeniowa choroba watroby
(NAFLD - non-alcoholic fatty liver disease)
to szerokie ujecie jednostki chorobowej z roz-
nymi stadiami jej zaawansowania:

« niealkoholowe sttuszczenie watroby (NAFL)

« stluszczenie ze zwyrodnieniem balono-
watym hepatocytow i fagodnym zapale-
niem zrazikowym

« niealkoholowe stluszczeniowe zapalenie
watroby (NASH)

« wczesne NASH (wioknienie F -F))

« NASH z zaawansowanym wioknieniem
(F -F, lub przetamywanie blaszek granicz-
nych)

+ marsko$¢ NASH (F))

+ rak watrobowokomorkowy (HCC) zwig-
zany z NASH.?

Rozpoznanie NAFLD wymaga wyklucze-
nia konsumpcji alkoholu przekraczajacej do-
bowo 30 g dla mezczyzn i 20 g dla kobiet."*

Rozpoznanie innych patologii watroby nie
wyklucza zdiagnozowania NASH, zas wspél-
istnienie kilku procesow chorobowych
uszkadzajacych ten narzad znaczaco nasila

ryzyko dynamicznej progresjt wiéknienia.®

PATOGENEZA | EPIDEMIOLOGIA
Patomechanizm NAFLD jest ziozony.
Ogolnie uwaza si¢, ze nadmierne gromadze-
nie triglicerydéw w hepatocytach wynika
z insulinoopornoéci wisceralnej tkanki tiusz-

Medycyna po Dyplomie | luty 2019

Rys.5 Wypunktowywanie tresci w artykule medycznym
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z mozliwoécig wystapienia zagrazajacych zy-
ciu powiklan i ograniczony rozmiar pobiera-
nego bioptatu, ktéry moze nie stanowic ide-
alnego odwzorowania stanu migzszu calego
narzadu. Dodatkowym problemem jest mala
dostepno$¢ badania (konieczno$¢ wykonania
zabiegu w warunkach szpitalnych) i relatyw-
nie wysoki koszt. Pomimo swoich ograni-

diagnostyki w kierunku choréb sercowo-na-
czyniowych i cukrzycy typu 2.

Dodatkowa diagnostyka

U kazdego chorego ze stwierdzonymi
NAFL/NASH konieczne jest wykonanie ba-

Tabela 2. Proponowana diagnostyka choréb towarzysza-

cych NAFLD
Obwad pasai bioder (WHR — waist-hip ratio), wskaznik
masy ciata (BMI — body mass index)’

czen biopsja watroby pozostaje ztotym stan-
dardem w diagnostyce NASH i wydaje si¢
w tym wzgledzie niezastapiona.
Wskazania do wykonania biopsji watroby
w diagnostyce NASH to:
» wyjéciowe pogorszenie stanu narzadu
stwierdzane w innych badaniach laborato-

Insulinoopornos$é w protokole HOMA-IR (homeostasis
model assessment of insulin resistance)

Glikemia przygodna, glikemia na czczo, odsetek HbA,..
opcjonalnie (preferencyjnie) test obcigzenia
Tabela 1. Sugerowane badania oceniajace stopien wydol- 75 g glukozy (OGTT —oral glucose tolerance test)

nosci watroby

Lipidogram

Morfologia krwi obwodowej Stezenie kwasu moczowego

Aktywno$¢ aminotransferazy alaninowej USG jamy brzusznej

i asparaginianowej

Mocznik, kreatynina

Pomiar cisnienia tetniczego

Fosfataza alkaliczna, gamma~glutamylotranspeptydaza

EKG, peptyd natriuretyczny typu B (BNP — B-type
[brain] natriuretic peptide), echokardiografia,
w uzasadnionych przypadkach koronarografia

Stezenie bilirubiny catkowite

Aktywno$¢ protrombiny

Stezenie biatka catkowitego i albumin USG tetnic dogtowowych

USG jamy brzusznej, do decyzji biopsja watroby/

y Obwad pasa wykazuje silniejsza korelacjg z ryzykiem wysta-
elastografia

pienia NAFLD niz BMI®

Medycyna po Dyplomie | luty 2019
Rys. 6 Przyktadowe tabele w artykule medycznym

Pojawiajg si¢ opisy chordb, wyjasnienia, czego one dotyczg. Nadawca chce, by
odbiorca nie tylko dowiedziat si¢ wigcej o danej chorobie, ale rowniez 0 wszystkim, co
bedzie mu potrzebne w praktyce lekarskiej (mozna przypuszcza¢, ze akurat ten

komunikat jest kierowany szczegdlnie do adeptéw medycyny, gdyz specjalista dobrze
wie, na czym dana choroba polega):

Nietrzymaniem moczu (NM) nazywamy kazdy mimowolny wyciek moczu. Jest to powazny
prob}em zd'rowotny, ktoéry ma znaczenie psychospoteczne, ekonomiczne i prowadzi do obnizenia
jakosci zycia pacjentek. [...] Wysitkowe nietrzymanie moczu (WNM) to bezwiedna utrata moczu
podczas uruchamiania tloczni brzusznej, np. podczas kichania lub kaszlu. (MpD 7-8/2019/50)

Dialogu z czytelnikiem/odbiorcg mozna si¢ dopatrywacé we wtraceniach, ktore sa
umieszczane w tekscie w celu dopowiedzenia czego$ czy wyjasnienia, ktore mogloby

przybieraé postaé: ,.chce, zeby$ wiedzial wigcej na ten temat”. M. Slawska pisala, ze
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kazdy tekst tworzy si¢ z uwzglednieniem i mys$leniem o odbiorcy. Ten odbiorca musi
istnie¢, w przeciwnym razie nie powstanie zaden tekst (Slawska 2014). Przypomina
robwniez, ze w jednej z definicji dyskursu zawiera si¢ poglad, ze jest to kontakt
interakcyjny pomig¢dzy nadawcg a odbiorcg. Ten pozorny dialog ma na celu przekazanie

odbiorcy dodatkowych informacji, ktore najczesciej sa podawane w nawiasie:

Patomechanizm NAFLD jest ztozony. Ogodlnie uwaza si¢, ze nadmierne gromadzenie
triglicerydow w hepatocytach wynika z insulinoopornosci wisceralnej tkanki ttuszczowej (co
sprzyja lipolizie i watrobowemu wychwytowi kwasow ttuszczowych). (MT 02/2019/40)

Aktywno$¢ transaminaz jest umiarkowanie podwyzszona, a wysokie aktywnosci sugeruja
wspolistnienie autoimmunologicznego zapalenia watroby (zespét nakladania). (MpD
11/2018/14)

Taka samg funkcje pelni podawanie przyktadow. Przykltad pozwala na lepsze
zrozumienie danego problemu, okreslonej sytuacji czy konkretnej informacji
przekazywanej przed nadawcg. Wobec tego nadawca stara si¢ w sposob rzeczowy

wytlumaczy¢ to, co chce zaprezentowa¢ odbiorcy i ma go na uwadze:

Za najistotniejszy czynnik ryzyka nZUM uwaza si¢ aktywno$¢ seksualng, a takze stosowanie
wybranych $rodkéw antykoncepcyjnych, takich jak kapturki dopochwowe czy S$rodKki
plemnikobojcze. (MpD 6/2019/24)

Zoperowany pacjent, zanim opusci szpital, dostaje darmowa aplikacje na smartfona lub inne
urzadzenie, dzigki temu w domu ma staly dostep do konsultanta, ktory zdalnie ocenia gojenie si¢
rany. Gdy lekarz zauwazy co$ niepokojacego, w czym pomoze np. przestane zdjecie, zaordynuje
nowe leki, badz wysle pielegniarke z opatrunkiem (MT 3/2019/68).

,,Ukryty dialog” uobecnia si¢ w pytaniach kierowanych do odbiorcy, zaréwno
tych, ktore zawieraja pdzniejsza odpowiedz, jak i tych, ktorych odpowiedz jest otwarta
1 niesprecyzowana w tekscie. Zauwazyta to A. Jopek, ktora pisala, ze: ,relacja taczaca
nadawce 1 odbiorce tekstu pisanego nadaje tekstowi charakter interakcyjnosci oraz
sugeruje istnienie w tekscie pisanym ,,ukrytego dialogu”. Teza o ukrytej dialogowosci
tekstow pisanych zaktada wpisanie struktury dialogu w monologowy tekst pisany.
(Jopek 2008: 87). Z kolei A. Duszak zwrdcita uwage na to, ze tekst staje si¢ ,,obszarem
rozwigzywania probleméw poprzez ustalanie pytan i1 szukanie na nie odpowiedzi”
(Duszak 1998: 157). Takich pytan jest w obu analizowanych czasopismach bardzo wiele
(cho¢ w ,,Medycynie po Dyplomie” zauwaza si¢ ich znacznie mniej). Oto pojedyncze

przyktady:
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Niewykluczone jednak, ze przemawia przeze mnie zazdro$¢, poniewaz to samo pismo odmowito
kilka lat temu opublikowania wynikow uzyskanych przez kierowang przeze mnie grupe badaczy,
motywujac to, jesli dobrze pamigtam tym, ze ,,czytelnikow sprawy powonienia nie interesujg”...
No to jak: interesuja czy nie? (MT10/2018/37)

Jak sobie radzi¢ w codziennej praktyce, zwlaszcza kiedy gtéwnym czynnikiem ograniczajacym
mozliwosci krzewienia wsrod chorych wiedzy jest mata ilos¢ czasu? Przed wiaczeniem leczenia
farmakologicznego hiperlipidemii nalezy opiera¢ decyzje terapeutyczne na co najmniej dwoch
oznaczeniach petnego lipidogramu, wykonanych w odstepie 1-12 tygodni (MpD 6/2019/23).

W czasopismie ,,Medical Tribune” mozna jednak zauwazyC istotne rdznice
w stosunku do czasopisma ,,Medycyna po Dyplomie”. Poza tekstami specjalistycznymi,

wystepuja roznego rodzaju gatunki tekstow??

. Owe rdznice beda si¢ uobecniac
w zaleznosci od gatunku analizowanego tekstu. Poza tekstami specjalistycznymi obecne
sg m.in. wywiady z lekarzami (ktére w czasopismie dominuja). Pierwsza rdznica, ktora
Zostanie opisana jest ta, ktorag mozna okresli¢ jako najwazniejszg w $wietle badan nad
relacjami nadawczo-odbiorczymi. W czasopismie ,Medycyna po Dyplomie”,
w tekstach pisanych przez specjalist¢, wlasciwie nie zauwaza si¢ osobowych form

czasownika. W ,Medical Tribune” osobowe formy czasownika wystepuja z taka sama

czestotliwoscia, jak formy nieosobowe, a wsrdd nich:

e czasowniki w 1 osobie liczby pojedynczej (ja)

W czasopi$mie ,,Medical Tribune”, nadawca duzo czg$ciej si¢ ujawnia, bez
wzgledu na to, czy mamy do czynienia z tekstem specjalistycznym czy innym gatunkiem
tekstu. R. Przybylska pisata, Ze: ,,najbardziej oczywiste sposoby ujawniania si¢ nadawcy
(...) to zaimek osobowy ja w roznych przypadkach gramatycznych, zaimek dzierzawczy
moj oraz pierwsza osoba liczby pojedynczej czasownika. Oprocz tego nadawca moze by¢
wyznaczony takze przez zaimki my, nasz oraz pierwsza osobe liczby mnogiej

czasownika” (Przybylska 2014: 13):

Rozpoznanie depresji na podstawie wyniku w Skali Depresji Becka nie jest z pewnoscia
optymalng diagnostyka, cho¢ w przypadku duzej grupy badanych bylo to z pewnoscig najprostsze
wyjscie. Niecierpliwie czekam na dalsze badania w tym zakresie (MT 11/2018/38)

29 Kwestia gatunkéw w czasopismach medycznych zostanie oméwiona w osobnym rozdziale.
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Mam wrazenie, ze badanie, cho¢ ciekawe, niewiele wyjasnito w sprawie powigzan miedzy
regulacja emocji a powonieniem. Autorzy wybrali do poréwnania bardzo rézniace si¢ od siebie
grupy — depresja nawracajaca to prawdopodobnie zaburzenie o tle biologicznym, natomiast
pojedynczy epizod depresji moze by¢ — szczerze mowige — wszystkim (MT 10/2018/37)

e w1 osobie liczby mnogiej (my — ja + ty)

Warto zwroci¢ uwage, ze my wystepujace w tekscie, to zarowno my inkluzywne (ja+ ty),
jak my ekskluzywne. Kiedy nadawca mowi zamiast ja, my, zawsze pojawia si¢ pewna
wieloznaczno$¢. Zaimek my moze si¢ odnosi¢ zarowno do pewnej grupy, do ktorej
przynalezy nadawca (ja + oni), jak rowniez do tej, ktora zawiera og6t uczestnikéw danej
sytuacji komunikacyjnej (ja + ty lub wy). (Kochan 2012). Janusz Lalewicz nazywat to:
,»My inkluzywnym i my ekskluzywnym” (Lalewicz 1983: 269).

Najczesciej diagnostyka roznicowa astmy i POChP nie stwarza trudnosci, ale warto zwrdcic¢
uwagge, ze w praktyce klinicznej mozemy mie¢ do czynienia z trzema nietypowymi sytuacjami
(MT11/2018/51)

60 — letni mezczyzna, z zawodu kierowca, jest pod opieka naszej poradni od 38 lat
(MT11/2018/50)

e W 1 osobie liczby mnogiej (my — ja + inni lekarze):

W teks$cie pojawia si¢ rowniez ,,my ekskluzywne” wowczas, gdy nadawca pisze na temat
praktyki lekarskiej. Wowczas w owym ,,my” kryje si¢ on sam oraz inni lekarze, ktorzy

z nim wspolpracuja, a odbiorca znajduje si¢ poza tg grupa:

Byto tak zawsze, ale ani ja, ani 90 klinicystéw, z ktérymi wspolpracuje, nie pamietamy, zebysmy
kiedykolwiek wydawali az tak wiele opinii w sprawach o btedy lekarskie? (MT/12/2018/27).

Nie mozna tez przewidzie¢ rzadkich powiktan. W pewnej sprawie z dziedziny laryngologii
przygotowuje opini¢ juz po raz piagty. Dlaczego? NapisaliSmy jedna opini¢, potem trzy
uzupetniajace, po czym sprawe przejeta prokuratura wyzszego szczebla i od poczatku
odpowiadamy na te same pytania (MT12/2018/28)

Jesli taki pacjent trafi do naszego gabinetu w wieku ok. 50-60 lat, wowczas obraz Kkliniczny

choroby bedzie bardziej przypominat POChP (MT11/2018/51)
e w formie trybu rozkazujacego

W tekstach widoczne jest rOwniez uzycie trybu rozkazujacego za pomocg 1 osoby liczby

mnogiej lub 2 osoby liczby pojedynczej. Zawsze jednak ma to na celu wptynigcie na
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odbiorcg, przekonanie go do podjecia okreslonych dziatan czy zachowania si¢ w taki lub

inny sposob:

Starajmy si¢ zrozumie¢ emocje pacjentow. Jesli podczas porodu umiera dziecko, rodzina
zastanawia si¢, czy mozna byto tego uniknaé, a watpliwosciami od razu dzieli si¢ z prokuratorem
(MT/12/2018/28)

Jesli wigc nie jeste$ cudotwoérceg, nie obiecuj cudéw (MT/12/2018/29)

W czasopismie ,Medical Tribune” obserwuje si¢ zachete do wspotpracy
z czytelnikami poprzez kierowane do nich bezposrednio zwroty i pytania. Nadawca

z gory wyraza swoja wdzigcznos$¢ za odpowiedzi:

Bede wdzigezny, jezeli lepiej zorientowani czytelnicy ,,Medical Tribune” zechcg podzieli¢ si¢
odpowiedziami na ponizsze pytania.
v’ Czy lekarze rodzinni w Polsce maja obowigzek zajmowania si¢ aktywnoécig fizyczng
swoich pacjentow?
v’ Czy lekarze rodzinni w Polsce maja ochote zajmowaé sie aktywnoécig fizyczng swoich
pacjentow?
v' Czy lekarze rodzinni w Polsce maja wystarczajagca wiedze na temat aktywnosci
fizycznej? (MT/12/2018/76)

W czasopi$mie wyrozniajg si¢ rowniez tzw. wprowadzenia do artykulow
specjalistycznych, pisane prawdopodobnie przez dziennikarzy pracujacych dla
czasopisma. Jest to istotne, poniewaz teksty poprzedzone wprowadzeniem, nie sa
typowymi tekstami specjalistycznymi, ktore cechami przypominajg teksty naukowe czy
wlasciwie sg ich odmiang. Sg to teksty, w ktorych specjalista odpowiada na wazne
pytanie, dzieli si¢ wilasnymi doswiadczeniami. Duzo wigc tu subiektywizmu
1 wprowadzania formy ,,ja”, ,,my”. Warto zwroci¢ uwage na to, ze caly taki tekst zostat
opracowany przez dziennikarza i to jego nazwisko widnieje na koncu artykuhu.
Specjalista, o ktorym mowa w tym wypadku, nie pisze tekstu do czasopisma, a jedynie
odpowiada na zadane pytanie dziennikarza, dlatego styl takiego tekstu moze

W przewazajacej czgsci przypominaé styl moéwiony. Oto przyktad takiego wprowadzenia:

O problemach specjalizacji chirurgéw plastycznych moéwi prof. dr hab. Jerzy Struzyna, kierownik
Wschodniego Centrum Leczenia Oparzen i Chirurgii Rekonstrukcyjnej w Szpitalu Powiatowym
w Lecznej, konsultant krajowy w dziedzinie chirurgii plastycznej (MT 10/2018/31)

O tym, jak przezy¢ i nadal leczy¢ w czasach lawinowych skarg pacjentoéw, mowi dr n. med.
Krzysztof Kordel, wiceprezes Wielkopolskiej Izby Lekarskiej, wyktadowca Katedry i Zaktadu
Medycyny Sadowej Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu (MT 12/2018/27)
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Nadawca, jakim jest specjalista, to jeden z wazniejszych nadawcow omawianych
w niniejszym rozdziale, poniewaz to sposob wypowiadania si¢ specjalisty pozwala na
scharakteryzowanie dyskursu medycznego, ktéry S$cisle wigze si¢ z wspolnota
dyskursywng (w sktad ktérej wchodzg wlasnie lekarze czy specjalisci). Charakterystyka
tekstow o charakterze specjalistycznym sg jezykowe wyktadniki nieobecnosci nadawcy,
np. nieosobowe formy czasownika (uwaza sie, wykazano, przedstawiono, rozpoznaje sig)
albo uzywanie orzeczenia imiennego (jest zalecany, jest stosowany, jest uzyskiwany).
Tego typu formuly zblizajg tekst specjalistyczny do tekstu naukowego, ktérego jedng
z cech jest wtasnie bezosobowos¢. Jednak nadawca-specjalista czesto stosuje w tekscie
rozne srodki wartosciujace, wtedy, gdy pisze o skutecznos$ci jakiej§ metody, badania czy
sposobu leczenia: dobre narzedzie, niska czutos¢, bardzo ograniczona warto$é
diagnostyczna. Duze nagromadzenie tego typu wartosciujacych przymiotnikow byloby
jedng z cech, ktdora odroznia tekst naukowy od tekstu specjalistycznego.

W tekscie specjalistycznym charakterystyczne jest rowniez przekazywanie przez
nadawce juz we wstepie konkretnych celow, tzn. czego dowie si¢ czytelnik, po jego
przeczytaniu. Nadawca- specjalista jest autorytetem w swojej dziedzinie, dlatego mozna
zauwazy¢ réznego rodzaju porady (w obu czasopismach dotycza one sposobow
postepowania w sytuacjach zwigzanych z diagnoza czy leczeniem, za§ w czasopismie
,Medical Tribune” znajduja si¢ dodatkowo porady na temat samego zawodu lekarza, np.
jak si¢ zachowaé¢ w przypadku, gdy co$ si¢ wydarzy lub w przypadku, gdy pacjent
zachowa si¢ w okreslony, nieprzewidywalny sposob). W zwiazku z tym, Ze nadawca jest
ekspertem, dzieli si¢ on z odbiorcag swoja wiedza, wazne treSci wypunktowuje lub
przedstawia w tabelach. Takie zabiegi pomagaja w wyeksponowaniu najwazniejszych
tresci 1 w tatwiejszym ich przyswojeniu przez odbiorcg. Pojawiajg si¢ rowniez opisy
chorob, doktadne wyjasnienia, czego one dotycza i jakie metody leczenia wykorzystac
w danym przypadku klinicznym.

Analiza czasopism medycznych pod wzgledem charakterystyki nadawcow
w artykutach specjalistycznych po raz kolejny pozwolita na wyodrgbnienie istotnych
roéznic w stylu 1 jezyku tekstow obu czasopism. W czasopi$mie ,,Medycyna po Dyplomie”
wlasciwie nie zauwaza si¢ osobowych form czasownika (wystepuja one bardzo rzadko),
natomiast w czasopiSmie ,Medical Tribune” pojawiajag si¢ one z taka samg
czestotliwoscia: por. niecierpliwie czekam, moim zdaniem, mozemy mie¢ do czynienia,

napisalismy, wiemy, ze. W czasopi$mie ,,Medical Tribune” ponadto obserwuje si¢ istotne
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formuty, ktoére nie sa obecne w czasopi$mie ,,Medycyna po Dyplomie”: zacheta do
wspotpracy poprzez kierowane do czytelnikow pytania, wprowadzenia do artykulow
specjalistycznych: O problemach specjalizacji chirurgdéw plastycznych moéwi prof. dr
hab. Jerzy Struzyna. Wazny jest w tym miejscu rowniez zwrot ,,mowi”, ktory Swiadczy

o tym, ze wypowiedz lekarza bedzie przypominaé¢ w swojej formie wypowiedz ustng.

Nadawca dziennikarz

Poniewaz dyskurs medyczny jest reprezentowany przez dwie odmiany:
specjalistyczng i profesjonalng (realizowang w tekstach publicystycznych), pojawia si¢
nadawca dziennikarz, ktory nie jest lekarzem, ale specjalizuje si¢ w tematyce medyczne;j.
Ten typ nadawcy wystepuje w calym czasopi$mie ,,Medical Tribune”, ale brak go
w ,,Medycynie po dyplomie”. Jest to zwigzane ze specyfika obu czasopism, z ich celem
1 tematami, ktére sa w nich poruszane, a takze z realizowanymi w nich gatunkami.
W ,Medical Trubune”, dziennikarz uobecnia si¢ w tekstach o rdznej tematyce, jednak
najczesciej pisze je na podstawie informacji uzyskanych od lekarzy lub po konsultacji
z nimi. Teksty pisane przez dziennikarza reprezentuja takie gatunki, ktérych nie ma
w czasopiSmie ,,Medycyna po Dyplomie”, np. reportaz, felieton czy sprawozdanie.
Dotycza one najczesciej tematow zwigzanych z problemami medycyny i stuzbg zdrowia.

Teksty opracowywane przez dziennikarza mozna podzieli¢ na kilka typow: a)
teksty z mowg niezalezna, b) teksty z mowg zalezna, c) teksty z mowg pozornie zalezna,
d) teksty z mowgq zalezng 1 niezalezng. Przytoczenie zwigzane z mowa niezalezng jest
najstarszym i najczesciej stosowanym elementem informacji dziennikarskiej. Dzigki
cytatom mozna przedstawi¢ fakty z réznych punktow widzenia. Monka Grzelka
1 Agnieszka Kula pisaty, ze cytaty ,,s3 sygnatem zdystansowania si¢ autora wobec
opisywanych wydarzen 1 osob, zastosowania wielu Zrodetl informacji, daja wreszcie
odbiorcy mozliwo$¢ wyrobienia sobie wlasnych pogladow na dang kwestig (...)
Przytoczenia daja dziennikarzowi mozliwo$¢ wprowadzenia do informacji wypowiedzi
wielu osob, ktore mozna opisa¢ kategorialnie, wychodzac od funkcji pelnionych przez
nie w tekstach” (Grzelka, Kula 2011: 11). W analizowanym czasopi$mie, zrodiem
cytowania sg stowa 0s0b zwigzanych ze srodowiskiem lekarskim: przede wszystkim sg
to ludzie piastujacy wysokie stanowiska czy autorytety lekarskie w danej dziedzinie
medycznej. Wspomniane wyzej M. Grzelka i A. Kula dokonaty podziatu osob, ktorych

wypowiedzi umieszczane sg w cytowaniach na: swiadkow, uczestnikdéw, przecietnych
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obywateli, ekspertow i1 fachowcow. Zgodnie z tym podziatem w ,,Medical Trubune”
mozna wyrézni¢ gtéwnie ekspertow i fachowcoéw, cho¢ wystepuja rowniez przecigtni
obywatele, np. mieszkancy miast, ktérzy doswiadczyli problemu opisanego w tekscie czy
przebyli chorobe, o ktorej mowa w tekscie. Dzieki przyktadowi takiej osoby tekst staje
si¢ bardziej wiarygodny dla odbiorcy, a biorgc pod uwagg fakt, ze moze by¢ nim zaréwno
lekarz, jak réwniez przecigtny obywatel, taka wypowiedz buduje poczucie wigzi
z nadawcg, w ktorym mozna dostrzec podobienstwo do samego siebie. Przyktadem takiej

wypowiadajacej si¢ osoby jest mieszkaniec dolnoslgskiego miasta:

Wieloletnie doswiadczenia obu par wskazuja, jak wiele jest jeszcze do zrobienia w edukacji na
temat transplantologii, a dotyczy to, niestety takze Srodowiska medycznego. Jeden z dawcow,
mieszkaniec $redniej wielkosci dolnoslaskiego miasta, zetknat si¢ catg serig niekompetencji.

- Zona byta dializowana przez 4,5 roku i nikt przez ten czas nam nie zasugerowal mozliwosci
przeszczepienia — mowi — Kiedy pytatem lekarza, czy moge odda¢ nerke Zonie, ustyszatem, ze
nie jestem rodzing, a w Polsce mozliwe sa tylko przeszczepienia rodzinne. Gdy juz wiedziatem
0 przeszczepieniach krzyzowych, to wlasnie lekarz mi odradzat, mowiac ze zostang kaleka do
konca zycia. Potem tez moéwiono nam, ze przez obecnos$¢ przeciwciat zona nie moze mie¢ nowej
nerki. Zmarnowali$my mnostwo czasu (MT 4/2019/44).

Doswiadczenie przecigtnego obywatela, moze mie¢ dla odbiorcy réznorodny
przekaz w zalezno$ci od tego, jaka kategori¢ osob reprezentuje. Jesli jest pacjentem,
bedzie to dla niego przestroga, by nie spotkato go to samo, jesli za$ lekarzem, bedzie to
przestroga, by nie popetnil btedu lekarskiego 1 w podobnym przypadku zastosowat inne
rozwigzania (np. od razu zrobit przeszczep krzyzowy).

Jednak w ,,Medical Tribune” mozna rowniez zaobserwowa¢ wypowiedzi ekspertow
1 fachowcoéw. Osoby te sg przedstawiane szczegdtowo przez imi¢ i nazwisko, a takze
pelny opis funkcji, ktore petnia, np. Agnieszka Pleti, prezes fundacji, Agnieszka Wnuk,
pracownica krakowskiego osrodka, sedzia Marian Krzysztof Zawata z Sadu Okrggowego
w Katowicach, dr Pawel Legosz, ordynator Oddziatu Endoprotezoplastyki Kliniki
Ortopedii 1 Traumatologii Narzagdu Ruchu WUM, dr hab. Med. Pawel Matusik z Katedry
1 Kliniki Pediatrii 1 Endokrynologii Dziecigcej SUM w Katowicach. Warto zwroci¢
uwage, ze tymi ekspertami sa nie tylko lekarze, ale takze osoby reprezentujace inng
dziedzing wiedzy, np. sedzia czy doradca podatkowy. Niekiedy ekspertow przedstawia
si¢ w sposob szczegdtowy i1 bardzo rozbudowany, wowczas poza imieniem, nazwiskiem

1 pelniong funkcja pojawia si¢ dodatkowa informacja dla odbiorcy, np.:
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Az 85 proc. Duzych amputacji u pacjentow ze zdiagnozowana cukrzyca jest spowodowanych
rozwojem stopy cukrzycowej. Ryzyko amputacji konczyny dolnej u chorych na cukrzyce jest od
10 do 16 razy wigksze niz u chorych, u ktoérych rozpoznano tylko miazdzyce tetnic — wyja$nia
Slawomir Szczupacki, fizjoterapeuta, ktory tez przeszedl amputacje i od lat porusza si¢
dzieki protezie (MT 2/2019/14).

Dysplazja biodra to inaczej wrodzony niedorozwoj stanu biodrowego (z okresu cigzy). Jest to
najczestsza wada wrodzona narzadu ruchu — w Polsce dotyczy do 4 proc. nowo narodzonych
dzieci — méwi dr n. med. Jarostaw Felus, ortopeda z USD, dzi¢ki ktoremu Krakéw, jako
drugi osrodek w Polsce, po Otwocku, wykonuje rutynowo skomplikowane zabiegi
osteotomii okolopanewkowej (MT 2/2019/47).

Mozna réwniez przywota¢ przyktady, w ktorych dodatkowa informacja dla odbiorcy
jest nie tylko ta, ktora dotyczy nadawcy (dzigki ktorej dowiadujemy si¢ o nim czego$

wiecej), ale rowniez taka, ktora jest zwigzana z jego miejscem pracy:

Z zaskoczeniem odkrywamy, ze obecna onkologia to nauka $cista, a metody terapeutyczne sa
zunifikowane w formie zalecen i algorytmow postgpowania na calym $wiecie. Wytyczne oparte
na evidence based medicine sa na biezgco nowelizowane, a standardy upowszechniane — mowi
dr hab. med. Malgorzata Wierzbicka, kierownik Kiliniki Otolaryngologii i Onkologii
Laryngologicznej UM w Poznaniu, ktora bierze udzial w $wiatowej sesji poswieconej
opracowaniu nowych standardow leczenia raka krtani w lutym 2019 roku (MT 2/2019/62).

Nalezy rowniez zauwazyC, ze w tekstach pojawiajg si¢ takze wypowiedzi ekspertow
z innych krajow (Kanady, Berlina, Izraela, Holandii itp.), ktérych opinia jeszcze bardziej

wzmacnia wiarygodno$¢ przekazu kierowanego do odbiorcy:

Wynika to z prohibicji, ktéra obowigzywata na marihuang. W zwigzku z tym na rzetelne badania
kliniczne nie mozna byto zdoby¢ grantow — tlumaczy dr Mohammad Rahim z Canadian
Cannabis Clinics, jednek z klinik kannabinaidowych w Kanadzie, gdzie leczonych jest 450
tys. Pacjentow. (MT 4/2019/56)

W Holandii glownym problemem jest ogdlny brak wiedzy lekarzy na temat medycznych
zastosowan kanabinoidow — mowi dr psych. Mikael A. Kowal z Holandii, zajmujacy sie
koordynacja badan klinicznych (MT 4/2019/57)

Bardzo wyrazng i czytelng dla odbiorcy informacja sa uzyte w tekscie czasowniki
moéwienia. Sg one stosowane przez dziennikarza, by wprowadzi¢ wypowiedz innej osoby.
Przekazuja wiedze na temat intencji 1 postaw mowigcego. W czasopi§mie wyrdznia si¢
czasowniki, ktore mozna nazwac¢ neutralnymi, tzn. dotyczgacymi czynnos$ci mowienia
samej w sobie: mowi, dodaje, opowiada, opisuje.

Jednak wystepuja rowniez takie, ktore sa: a) zwigzane z aktami mowy (rada,

ostrzezeniem, przestroga, pouczeniem) i probg wplyniecia na odbiorce: ostrzega, radzi,
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przekonuje, alarmuje, zastrzega; b) takie, w ktorych dzieli si¢ z odbiorcg swojg wiedza
z odbiorcg: tumaczy, wyjasnia, informuje, podkresia, zaznacza; c) takie, w ktdrych
przekazuje swoj punkt widzenia odbiorcy: przyznaje, uwaza, komentuje, twierdzi,
stwierdza, zapewnia; d) takie, w ktorych probuje uporzadkowaé fakty i wiadomosci:
wylicza, wymienia, podsumowuje oraz e) takie, ktore przekazujg dodatkowa informacje

0 nadawcy: wspomina.

Funkcje mowy zaleznej

W tekstach czasopisma sg rowniez takie, ktore reprezentuja mowe zalezna,
w ktorych nadawca relacjonuje wypowiedz lekarza, uzywajac wlasnych stow. Tekstow
tego typu nie jest wiele w czasopismie, a dodatkowo, co warto podkresli¢, mowa zalezna
przeplata si¢ w nich z mowa niezalezng (mowa zalezna nie jest wigc gldownym elementem

informacji dziennikarskiej, jest zdominowana przez mowe niezalezng):

Lekarz moze zaliczy¢ koszty uzyskania przychodu z tytulu prowadzonej dziatalnosci zakup
samochodoéw osobowych i przyczepy oraz comiesigczne faktury za benzyne — stwierdzil
dyrektor KAS w interpretacji indywidualnej z 4 grudnia 2018 roku. Zwrdcit si¢ o nig lekarz
dentysta, ktéry zamierza prowadzi¢ dziatalno$¢ w zakresie uslug stomatologicznych, ushug
kosmetycznych oraz wynajmu powierzchni reklamowych (..) Do dojazdéw potrzebuje
samochodow, dlatego zwrdcil si¢ do fikusa z pytaniem, czy moze zaliczy¢ w koszty uzyskania
przychodu zakup dwoch samochodéw osobowych z przyczepa i comiesieczne faktury na
benzyne (MT 1/2019/3).

Uzycie w tym tekscie mowy zaleznej tlumaczy fakt, ze jest to krotki tekst,
opatrzony nadtytutem ,,flesz”. Zgodnie z definicja, flesz to pojecie, ktore jest zwigzane
z telewizja, rzadziej z radiem. Dotyczy informacji przedstawionej w skrocie: ,,Flesz, (ang.
flash) — skrot najwazniejszych informacji poza programem informacyjnym, trwajacy
zwykle kilkadziesiat sekund. Program informacyjny typu flesz prezentuje zwykle lektor,
rzadziej prezenter. Flesze stanowig niekiedy zapowiedz gtdéwnego wydania programu
informacyjnego (na przykltad: Fakty TVN)®”. Okreslenie to spotyka sie najczesciej
w odniesieniu do telewizji”. Tekst przypomina wigc swoja forma krotka relacje z danego
wydarzenia czy sytuacji, ktora miata miejsce, by¢ moze dlatego nie zawsze istnieje

potrzeba dostownego cytowania stow wypowiadajacych si¢ 0sob.

%0 https://pl.wikipedia.org/wiki/Flesz [dostep z dnia 2.02.2019 r.]
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Mimo to mozna zaobserwowac artykuly bedace fleszem, ale ktérych podpis
zawiera dodatkowga informacje, np. ,,IKA na podstawie podyplomie.pl”. Odbiorca moze
si¢ domyslac, ze taki artykut jest wycinkiem jakiego$ wigekszego tekstu zamieszczonego
na stronie internetowej. Uzasadniatby to rowniez napis w lewym goérnym rogu strony:
Newsletter, ktory moze czasem przybiera¢ formg¢ zbioru informacji, ktéra tworzy ,,albo
struktury odwotujace si¢ do pelnych artykutéw zamieszczonych na stronach WWW, albo
tez publikuje od razu w dostarczanym newsletterze cato$é¢ tekstu®l. Ponadto tego typu
teksty nie zawsze sg krotkie, zdarza si¢, ze majg one kilka stron. W kazdym czasopismie
»Medical Tribune” mozemy dostrzec flesz opatrzony napisem newsletter. Czasem jest on
krotkim tekstem, bedacym relacja, a czasem jest on dluzszy i zawiera podpis, ktory
sugerowalby, Ze istnieje on rOwniez na stronie internetowej. Jednak faktem jest, ze w tego
typu artykutach mowa zalezna przeplata si¢ z mowa niezalezng.

W ,,Medical Tribune” znajduja si¢ rowniez teksty, w ktorych jest wykorzystywana
jedynie mowa zalezna. Przyktadem moga by¢ artykuly, ktorych nadtytut brzmi: podatki.
Teksty te sa pisane przez osobg, ktora prawdopodobnie oprocz tego, ze jest
dziennikarzem, specjalizuje si¢ rowniez w kwestiach zwigzanych z finansami.

Dziennikarz jest ostatnim analizowanym typem nadawcy, poniewaz dotyczy
jedynie czasopisma ,,Medical Tribune”. Teksty dziennikarzy sa obecne jedynie w tym
czasopiSmie, poniewaz charakteryzuje si¢ one wystgpowaniem wielu gatunkéw (co
odrdznia je tym samym od czasopisma ,,Medycyna po Dyplomie”). Jednak na uwage
zashuguje fakt, ze dziennikarz w czasopiSmie medycznym to osoba, ktora jest zwigzana
ze Srodowiskiem lekarzy, zna problemy, ktore to $rodowisko dotykaja, znajduje si¢
w samym centrum omawianych wydarzen, ktore relacjonuje, zwykle po uprzedniej
konsultacji z lekarzem (stad takie wyrazenia na dole tekstu: oprac. Irena Fober,
konsultacja medyczna dr n. med...). Teksty te zostaty podzielone na cztery typy: z mowa
niezalezng, z mowg zalezng, z mowg pozornie zalezng oraz mieszane, tzn., Z mowg
zalezng i niezalezna. Zrédlem cytowania w tekstach sa przede wszystkim wypowiedzi
lekarzy specjalistow, cho¢ czasami zdarzaja si¢ réwniez takie, ktoérych autorem jest
pacjent. Dziennikarze uzywaja w tekstach réznych czasownikéw mowienia: dodaje,
ostrzega, radzi, ttumaczy, wyjasnia, przyznaje, zapewnia, wylicza, ktére mogg §wiadczy¢

0 autorytecie osoby, ktorej wypowiedz zostata zacytowana.

31 https://pl.wikipedia.org/wiki/Newsletter [2.02.2019 1.]

116


https://pl.wikipedia.org/wiki/Newsletter

Analiza relacji nadawczo-odbiorczych w dyskursie medycznym pozwolita na jego
charakterystyke w ujeciu pragmatycznym. To ujecie jest bowiem jednym z aspektow,
dzieki ktorym mozna wyodrebni¢ 1 scharakteryzowa¢ wyznaczniki —dyskursu
medycznego. Analiza dwoch czasopism pozwolita wyrozni¢ formy ekspresji jezykowych
wykorzystywanych przez nadawcow, a takze cechy i wyznaczniki stylowe tekstow
czasopism medycznych, ktore skladaja si¢ na catoksztatt tego dyskursu. Omawiane
czasopisma roznig si¢ od siebie pod wieloma wzgledami. Ro6znice te sg widoczne juz na
plaszczyznie dotyczacej charakterystyki nadawcéw. Czasopismo ,,Medical Tribune”
charakteryzuje si¢ zawila sytuacja komunikacyjna, na ktéra sktadajg si¢ r6zni nadawcy,
reprezentujaCy réznorodne funkcje (redaktor, lekarz specjalista, dziennikarz, a nawet
prawnik, ktory jest autorem tekstow dotyczacych prawa medycznego). W czasopi$mie
»Medycyna po Dyplomie” mozna zaobserwowa¢ nadawcow, ktorymi sg jedynie lekarze
bedacy specjalistami w dziedzinie medycznej, tzn., jak zostalo wczesniej napisane, sg to
osoby, ktore sg w stanie tworzy¢ i rozumie¢ teksty specjalistyczne. Rozna jest takze
ptaszczyzna odbiorcow tekstow obu czasopism. W czasopi$mie ,,Medical Tribune”
odbiorcami moga by¢: lekarze (niekoniecznie specjali$ci), prawnicy, a nawet ludzie,
ktoérzy nie sa zwigzani z medycyna, ale sg zainteresowani ta tematyka. Z kolei
w czasopi$mie ,,Medycyna po Dyplomie” odbiorcami sg inni specjali$ci, lekarze lub
adepci medycyny, ale tacy, ktorzy sa w stanie rozumie¢ teksty specjalistyczne
1 wystepujace w nich terminy.

Przedstawione podobienstwa i rdznice pomigdzy dwoma czasopismami
medycznymi pozwalajg na stwierdzenie, ze dyskurs medyczny jest zroznicowany pod
wzgledem tematyki tekstow w nich zawartej, pod wzgledem nadawcow, ktorzy w tych
tekstach wystepuja, a takze pod wzgledem stylu prezentowanych gatunkéw tekstowych.
Wystepujace w czasopismie ,,Medical Tribune” elementy potoczne, a takze roznorodne
srodki perswazji wskazuja na to, ze jest to czasopismo o charakterze popularnonaukowy
m, ktore jednak wpisuje sie¢ w dyskurs medyczny, bo jego tematyka dotyczy réznych
probleméw zwigzanych z stuzbg zdrowia, szpitalami, prawami lekarzy itp. Ponadto
W czasopismie tym mozna réwniez dostrzec artykuly specjalistyczne, tzn. takie, ktorych
nadawcg jest specjalista, przez co mozna méwi¢ o dwojakim charakterze czasopisma,
ktore jest popularnonaukowe z elementami naukowymi i specjalistycznymi. Z kolei
czasopismo ,,Medycyna po Dyplomie” reprezentuje gatunki, ktéore mozna byloby
zakwalifikowa¢ do gatunkow dyskursu specjalistycznego (dominuja w nim bowiem

artykuly specjalistyczne i opisy przypadkéw). Czasopismo to ma cechy naukowe,
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dydaktyczne i specjalistyczne, a nadawcy znacznie cze¢sciej postuguja sie
specjalistycznymi terminami. Ich zageszczenie w tych tekstach rowniez jest znacznie

wieksze niz w tekstach reprezentowanych przez czasopismo ,,Medical Tribune”.
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Rozdzial 3
Termin a konstytuowanie medycznego dyskursu wiedzy —

analiza formalna i semantyczna

3.1. Rozumienie terminu w komunikacyjnej teorii terminologii

Dla dyskursu medycznego rozumianego jako komunikacja migedzy specjalistami,
ktéra opiera si¢ na wiedzy, wazna bedzie teoria nazwana komunikacyjng teorig
terminologii. Jest ona najlepsza do pokazania roli terminu w konstytuowaniu medycznego
dyskursu wiedzy, gdyz to wiasnie ona shuzy temu, by uzasadnié, ze terminy tworza
dyskurs. Ten nowy etap rozwoju teorii terminu, ktory jest zwigzany z ujeciem nie tylko
poznawczym, ale rowniez komunikacyjnym zostat zapoczatkowany przez rosyjskich
badaczy w ostatnich latach XX wieku i poczatkowych latach XXI wieku. W réznych
publikacjach i artykutach terminy analizowano z punktu widzenia wiedzy 1 poznania, tzn.
uwazano je za rezultat aktywnosci psychicznej (mentalnej) danego specjalisty, a takze za
instrument komunikacji specjalistycznej oraz sposéb aktualizacji wiedzy poprzez dyskurs
specjalistyczny w procesie aktywnosci zawodowej. Oznacza to, ze wiasnie dzieki
konkretnemu dyskursowi Specjalistycznemu termin staje si¢ instrumentem komunikacji,
ktory aktualizuje wiedze (Volodina 1997; Manerko 2000; Mishlanova 2002).

Badacze pracowali nad koncepcja teoretyczng na tyle szeroka, by mogta zawrzec
rézne wnioski dotyczagce natury terminu. W literaturze funkcjonuje termin Teoria
Comunicativa de la Terminologia— TCT (czyli komunikacyjna teoria terminologii), ktéra
jest opisywana jako teoria jezykowa jednostek terminologicznych bazujaca na
komponencie poznawczym i zwigzana z celami komunikacyjnymi. Reprezentuje ona trzy
rozne aspekty opisane przez A. G. Seoane: ,.en tanto disciplina, se entiende como el
conjunto de principios y bases conceptuales que rigen el estudio de los términos; como
metodologia, es el conjunto de directrices que se utilizan en el trabajo terminoldgico,
y finalmente puede ser un conjunto de términos de una determinada area de

especialidad”®? (Seoane 2015: 86-87). Wedtug niej terminologia moze prezentowa¢ dwa

32 Thumaczenie: Jako dyscyplina jest rozumiana poprzez zbior zasad i podstaw teoretycznych, ktore dotycza
badan nad terminami, jako metodologia jest zbiorem wytycznych, ktére sa uzywane w pracy nad
terminologia 1 wreszcie moze by¢ rozumiana jako zbior termindéw okreslonej dziedziny specjalistycznej —
thum. B. D.
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rézne wymiary rozumiane jako: wymiar jezykowy i wymiar komunikacyjny (bedacy
narzedziem komunikacji).

Celem tej teorii jest ukazanie jednostek terminologicznych jako takich, ktore nie
sg autonomicznymi jednostkami leksykalnymi, samodzielnymi potaczeniami stow, ale
takimi, ktore tworza jezyk naturalny i ktore posiadaja warto$¢ specjalistyczng zawartg
w leksykonie mowiacego. Te jednostki sa wieloaspektowe, co oznacza, ze maja
roznorodny charakter 1 posiadaja zbidr cech (morfosyntaktycznych, semantycznych
1 pragmatycznych). Cechy te uaktywniajg si¢ w odpowiednich kontekstach i sytuacjach.
Jednostka leksykalna nie jest uwazana ani za terminologiczna, ani za nieterminologiczna.
Jest uwazana za jednostk¢ ogdlng, ktora moze naby¢ warto$¢ specjalistyczng lub
terminologiczng dzigki dyskursowi, w ktorym aktywuje swoje specjalistyczne znaczenie:
,,l0s factores de activacion son las condiciones pragmaticas (marcos situacionales) en las
que se inserta el discurso dentro del que las uniadades terminoldgicas aparecen”3? (Cabré
2009: 12)**. Teoria jest rowniez zwigzana z opisywaniem jednostek terminologicznych
poprzez teksty (méwione lub pisane), tworzone przez specjalistOw w rdznych sytuacjach
komunikacyjnych. W tych tekstach jednostki terminologiczne sg centralnym elementem
stuzgcym skutecznemu reprezentowaniu wiedzy specjalistyczne;j.

Termin reprezentuje pewien typ do$wiadczenia, ktore jest nabywane poprzez
interakcje w konkretnej dziatalno$ci zawodowej, ,,representa informacioén conceptual
verbalizada en el discurso profesional”® (Kostina 2009: 36). Do$wiadczenie zawodowe
przejawiajace si¢ w wiedzy, przekazywanej informacji, nie moze by¢ odbierane
nieSwiadomie, bo jest ono nabywane poprzez przemyslang $wiadomos¢ wynikajaca
z aktywnosci jednostki. Specyfika termindw, jako znakow, odzwierciedla si¢ w tym, ze

sg tworzone, by nazywac cele, zjawiska 1 relacje komunikatywnie znaczace, ale jedynie

33 Thumaczenie: Czynnikami aktywowania termindéw sa warunki pragmatyczne (wyznaczniki sytuacyjne),
w ktorych uobecnia si¢ dyskurs i w ktorych te jednostki terminologiczne si¢ pojawiajg — ttum. B. D.

% Na ten sam aspekt autorka zwraca uwage w innym artykule, w ktorym pisze, ze: ,,una unidad 1éxica no
es en si terminolégica o general, sino que por defecto es una unidad general que adquiere valor especializado
o terminoldgico cuando por las caracteristicas pragmaticas del discurso se activa su significado
especializado. Este significado no es un conjunto predefinido y encapsulado de informacién, sino una
coleccidn especifica de caracteristicas semanticas que se construye segun las condiciones

de cada situacion de uso. Toda unidad Iéxica seria pues potencialmente una unidad terminoldgica, aunque
nunca hubiera activado este valor” (Cabre 1993: 13) — ,jednostka leksykalna sama w sobie nie jest
terminologiczna, ale jest jednostkg ogdlna, ktora nabiera wartosci specjalistycznej, gdy jej specjalistyczne
znaczenie jest aktywowane przez pragmatyczne cechy dyskursu. To znaczenie nie jest domyS$lnym,
zamknigtym zbiorem informacji, ale okreslonym zbiorem cech semantycznych, ktére sa konstruowane
zgodnie z warunkami kazdej sytuacji uzycia. Kazda jednostka leksykalna bytaby zatem potencjalng
jednostka terminologiczna, nawet gdyby nigdy nie aktywowata tej warto$ci” — ttum. B. D.

®Ttumaczenie: Reprezentuje informacje poznawcza zwerbalizowang w dyskursie specjalistycznym — thum.
B. D.
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w konkretnej i specyficznej przestrzeni semiotycznej, tzn. przestrzeni determinowanej

przez aktywno$¢ zawodowa. Taka interpretacj¢ zawart w swojej definicji Golovin:

El termino es una palabra o un sintagma... que tiene significado profesional, expresa y configure
un concepto profesional y se usa en el proceso de cognicion y apprehension de un grupo de objetos

y de las relaciones entre ellos desde el punto de vista de una profesion®® (Golovin 1979:264)

Znaczenie termindw w sytuacji komunikacyjnej jest bardzo istotne, poniewaz
terminy jako jednostki poznawcze i komunikacyjne ukierunkowuja cele dziatalnosci
zawodowej i jej charakter pomig¢dzy uczestnikami komunikacji specjalistycznej. Dzigki
terminom Krystalizuje si¢ naturalna relacja pomiedzy wiedzg i aktywno$cig zawodowa
w dyskursie specjalistycznym. Nie mozna analizowa¢ terminéw z dala od konkretnej
komunikacyjnej aktywno$ci zawodowej (z dala od dyskursu), ,,porque estos son unidades
de lenguajes de comunicacion profesional, que se relacionan con sus unidades de
conciencia correspondientes™®’ (Kostina 2009: 39). Kazdy system terminologiczny
reprezentuje model poznawczy pewnego obszaru wiedzy, do§wiadczenia poznawczego
spoteczenstwa. Przywotana Ana Gil Seoane zwrdcita uwage na to, Ze terminy zawieraja
zarowno formg, jak i znaczenie, ale réznica tkwi w tym, ze forma jest stata (tzn. ze nie
wptywa na nig kontekst uzycia), znaczenie za§ dopasowuje swoje cechy do kazdego typu
sytuacji komunikacyjnej (majacej charakter specjalistyczny), w ktdrej nadawca wybiera
1 aktywuje cechy adekwatne dla tej sytuacji i rezygnuje z tych, ktore nie sg istotne (Seoane
2015: 87). Wobec tego znaczenie terminu moze si¢ zmienia¢ w zaleznos$ci od rdéznych
kontekstéw uzycia.

W takim ujeciu TCT znaczaco si¢ rozni od tradycyjnej teorii terminologii ( Cabre
1993: 21-29). Ta teoria bazuje na ujednoliceniu znaczenia terminu i jego odniesien,
ustanawia relacj¢ migdzy jednym a drugim. W zwigzku z tym w TCT proponuje sig, by
zwrocono uwage na funkcje reprezentacyjna, ale przede wszystkim komunikacyjng
terminologii (Seoane 2015) na r6znych poziomach dla dziedzin specjalistycznych. Ta
perspektywa przypisuje wiarygodno$¢ terminom, tzn. ustanawia dopasowanie formy do
konkretnego uzycia w realnych sytuacjach komunikacyjnych. Badacze podkreslaja, ze

jedynie teoria jezykowa wykraczajaca poza analize¢ gramatyczng i formalng, tzn. biorgca

%6Ttumaczenie: Termin jest stowem lub wyrazeniem, ktore niesie profesjonalne znaczenie, wyraza pojecie
specjalistyczne (zawodowe) oraz jest uzywany w procesie poznawczym, w ujeciu grupy celow i relacji
pomig¢dzy nimi z punktu widzenia zawodowego (specjalistycznego) — thum. B. D.

$"Ttumaczenie: Poniewaz sg to jednostki jezyka i komunikacji zawodowej, ktore lacza si¢ z jednostkami
swiadomosci — thum. B. D.
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pod uwage aspekt poznawczy, semantyczny i pragmatyczny jest zdolna do opisania
jednostek terminologicznych i ich specyfiki. Trzeba réwniez zwrdci¢ uwage na to, ze
jednostki terminologiczne wchodza w korelacje i powigzania z jednostkami
nieterminologicznymi i to wlasnie pragmatyka jest niezbedna do wyjasnienia, w jaki

sposob w jednostkach leksykalnych aktywowany jest walor terminologiczny.

3.1.1. Terminologia — nauka o terminach

Kazda nauka ma wiasny przedmiot badan, kategorie stuzagce do konstruowania
teorii z nig zwigzanych, swoje metody analizy. Jednak wedlug Macieja Grochowskiego
nie istnieje nauka o terminach, poniewaz sg one traktowane jako jednostki jezykow
indywidualnych dziedzin wiedzy (Grochowski 2017). Na podobny aspekt zwraca uwagge
S. Gajda, ktory pisze, ze: ,,w tym sensie trudno mowi¢ o nauce o terminach jako
o ukonstytuowanej w petni dyscyplinie, czego wyrazem jest brak prac uogdlniajacych
typu ogdlna teoria nauki o terminach czy wstep do nauki o terminach” (Gajda 1990b: 9).
Mimo to, terminem interesuje si¢ szereg dyscyplin wykazujacych rézne podejécia
w badaniach: filozoficznonaukowe, terminoznawcze 1 jezykoznawcze. Pojecie
terminoznawstwo zawiera w sobie pewna czastk¢ nauki o terminach w powigzaniu
z r1éznymi jej orientacjami (Gajda 1990b: 9): normalizacyjng (zwigzang
z porzadkowaniem terminologii, przekladowsa, dydaktyczng, informatyczng
1 terminograficzng (dotyczaca uktadu) stownikow terminologicznych). Na przynaleznos¢
terminu do terminologii zwrdcit rowniez uwage Wiestaw Babik, ktory pisal, ze: ,,termin
ze wszystkimi jego wlasciwo$ciami, wynikajagcymi z jego przynaleznosci do jezyka
naturalnego, jest przedmiotem badan terminologii jako dyscypliny naukowe;j
i dziatalno$ci praktycznej (Babik 1999: 3). Z kolei Wojciech Wtoskowicz wskazal na
fakt, ze terminologia to nauka przede wszystkim o pojgciach, a terminy bedace formami
wyrazeniowymi, to dla niej sekundarny przedmiot zainteresowania (Wtoskowicz 2018:
75).

Chociaz wielu jezykoznawcow utozsamia si¢ z podejSciem, ktore znaczenie

terminu wigze z pojeciem i stawia miedzy nimi znak rownoéci®®, zdania na ten temat sa

3 Pisat o tym m.in. S. Gajda: ,,Opierajac si¢ na ustaleniach logiki formalnej, metodologia zajmuje sie
tworzeniem m.in. poj¢¢, definicji, twierdzen i teorii oraz ich struktura. Jezyk nauki rozumie jako system jej
wiedzy, na ktory sktadaja si¢ pojecia i ich uklady oraz teorie, a takze sposoby dowodzenia. Termin
utozsamia si¢ z elementami wiedzy, czyli z pojeciem” (Gajda 1999 :14).
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podzielone. Warto rdwniez zwroci¢ uwage na to, ze aparat badawczy nauki o terminach
nie ugruntowat si¢ jeszcze w petni, poniewaz nauka ta nie posiada dtugiej tradycji. Mimo
to literatura naukowa dotyczaca tego zagadnienia jest bogata i ciagle si¢ powicksza.
Domeng nauki o terminach jest leksyka specjalna (Waniakowa 2003: 14). Od pozostatych
dzialéw jezykoznawstwa rdzni ja to, ze nie jest w stanie sama wypracowac calej swojej
teorii (teorii terminu) w oderwaniu od innych dziedzin, moze jedynie stworzy¢ teori¢
czastkowsg, bedaca punktem wyjscia do teorii kompleksowej (Waniakowa 2003). Na ten

temat pisal rowniez S. Gajda, ktory zauwazyl, ze:

Jezykoznawstwo, wychodzac od empirii, chce zbudowac taka teorie, ktora wyjasniataby jezyk —
jego budowe, swiadomos$¢ jezykowa, teksty i ich rozumienie (...) Znajduje to wyraz w probach
konstruowania wielu czastkowych teorii jezyka, por. teoria jezyka jako dziatania, gramatyka
transformacyjno-generatywna, teoria tekstu. Jedng z takich czgstkowych teorii powinna staé si¢
jezykoznawcza teoria terminu jako punkt wyjscia do stworzenia kompleksowej teorii terminu

(Gajda 1999: 15).

Nauke o terminach cechuje wigc brak stabilno$ci aparatu badawczego, co przejawia si¢
w tzw. chwiejnosci semantycznej terminéw. Jednak mimo to nauka o terminach
wypracowala zakres dziatan, ktorymi objeta obszar swoich zainteresowan. To migdzy

innymi:

ustalenie zasad, dzigki ktorym jest mozliwe porzadkowanie poje¢ w wielu réznych
dziedzinach wiedzy;

- ustalenie zasad definiowania pojg¢;

- porzadkowanie wiedzy na temat zwigzkéw miedzy pojeciami;

- gromadzenie i wyszukiwanie informacji technicznych i naukowych;

- przeklad tekstow specjalistycznych na inne jezyki;

- normalizacja stownictwa, ktora polega na nadawaniu statusu oficjalnego terminom,
w przypadku, gdy odnoszg si¢ one do jednego pojecia (jednak jest to niemozliwe, gdy
uprzednio nie usystematyzowalto sie podstawowych poje¢ dotyczacych danej dziedziny
nauki) (Seretny, Stefanczyk 2017).

Terminologia wyznacza zbior termindéw, bedacy systemem poje¢ danej
dyscypliny, porzadkuje go, ale rowniez stanowi czes$¢ systemu leksykalnego, funkcjonuje

irozwija si¢ w zgodzie z jego regutami, dlatego r6zni badacze, piszac o terminie, zwracali
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uwage na jego gramatyczne wilasciwosci. Z tego tez powodu zestawiali to pojecie
z gramatyka. Sugerowali, ze istnieje tzw. gramatyka terminu: ,,je$li mowi si¢ o specyfice
gramatyki jezyka naukowego, to nalezy oczekiwac, ze takze terminy majg w tym swoj
udzial. Mozna wi¢c chyba moéowi¢ o gramatyce terminu, podobnie jak sie mowi
o gramatyce nazwy wilasnej (gramatyce onomastycznej)” (Gajda 1990b: 85). Podobne
ujecie terminu przedstawita rowniez Danuta Buttlerowa, wedlug ktorej wzrasta
autonomia leksyki specjalnej w stosunku do stownictwa ogdlnego. Ten proces ,,przejawia
si¢ przede wszystkim w zroéznicowaniu mechanizméw stowotwoérczych, ktore shuzg
tworzeniu nowych jednostek w obu warstwach stownikowych; inny jest w nich stopien
produktywnosci tych samych formantow i modeli” (Buttler 1979: 58). Jednak nieco inna
jest opinia M. Szymczaka, ktory nie dostrzega roznic miedzy leksyka ogodlna
1 terminologia: ,,nie ma ani jednego elementu fonetycznego czy stowotworczego, ktory
wystepowatby w terminologii, a nie wystgpowatby w jezyku ogolnonarodowym”
(Szymczak 1979: 50-51).

Nieco inne spojrzenie na terminologi¢ ukazuje Maria Teresa Cabré, ktora pisze,
ze nie mozna zapomnie¢ o tym, co jest celem terminologii. Wedlug badaczy sa nim
jednostki terminologiczne, z natury interdyscyplinarne, definiowane przez obecno$é

trzech komponentow:

a. un componente cognitivo (la percepcidn y categorizacion de la realidad por parte de las
especialidades: los términos vehiculan la representacion de dicha categorizacion de la
realidad),

b. un componente linglistico, por cuanto las unidades terminoldgicas son signos
linguisticos, pertenecen a las lenguas naturales, forman parte de sus gramaticas y se
describen a través de las mismas propiedades, estructuras y condiciones que describen las
unidades linguisticas,

c. un componente social (los términos sirven para comunicarse los expertos entre si, pero
también para formar nuevos expertos y para divulgar el conocimiento especializado),

y ademas identifican grupos socioprofesionales® (Cabré 2009:10).

3 Thimaczenie: a. komponent poznawczy (odbidr i kategoryzacja rzeczywistoéci z punktu widzenia
specjalistdw: terminy stuzg kategoryzacji rzeczywisto$ci)

b. komponent jezykowy, w ktorym jednostki terminologiczne sg znakami jezykowymi przynalezacymi do
jezykdéw naturalnych, ktore opisuje sie pod wzgledem tych samych struktur i wlasno$ci, ktérymi opisuje
si¢ jednostki jezykowe

c. komponent spoteczny (terminy stuza do komunikacji migdzy specjalistami, ale rowniez do tego, by
ujawnialy i rozpowszechnialy specjalistyczng wiedz¢ i, poza tym, stuzg identyfikacji grup zawodowych —
thum. B. D.
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Autorka wigze rowniez dziedzing, jaka jest terminologia, z dyskursem. Zwraca uwage na
to, ze w dyskursie specjalistycznym, zarbwno méwionym, jak i pisanym, terminologia
stanowi zasob ekspresyjnych i komunikacyjnych srodkow, a w $wietle tych dwoch
zmiennych, ,el discurso presenta redundancia, variacion conceptual y variacion
sinonimica, y ademas permite constatar que no siempre se produce una perfecta

equivalencia entre lenguas™*® (Cabré 2009: 11).

3.1.2. Termin — wiedza — dyskurs

Powyzsze rozwazania pozwalajg stwierdzi¢, ze terminologia i leksyka to bardzo
istotne elementy w ksztattowaniu si¢ dyskursu medycznego. Dyskurs medyczny i leksyka
to jednos¢, poniewaz w pierwszej kolejnosci przejawia si¢ on w stownictwie chociazby
z tego wzgledu, ze jest to dyskurs wiedzy. Pojecia termin — wiedza — dyskurs, to pojecia
nieroztagczne, poniewaz terminy tworza wiedzg, a wiedza jest istotnym elementem
dyskursu. Termin rozumiem tak, jak o nim pisza twdrcy komunikacyjnej teorii
terminologii, ktorzy zauwazyli, ze terminy tworzg dyskurs, determinujg dyskurs, a takze
warunkuja stopien jego specjalizacji: ,factores que se relacionan con el grado
de especializacion y (...) que (...) lo condicionan o modifican* (Rodriguez-Tapia 2020:
76). To specjalistyczne formy dyskursywne, ktorych odpowiedni dobor stuzy tworzeniu
tekstu medycznego*?. Nagromadzenie termindw zwane zageszczeniem terminologicznym
jest gtdéwnym czynnikiem rozrozniajacym stopien specjalizacji tekstowej, jest tym, co
pozwala dokona¢ rozréznienia migdzy tekstami specjalistycznymi, technicznymi
I niespecjalistycznymi. W dyskursie medycznym-naukowym, ktory jest cze$cig dyskursu
specjalistycznego, mozna dostrzec wiele termindéw, ale w dyskursie medycznym
popularnonaukowym tych terminéw jest znacznie mniej i dodatkowa rdznica polega na
tym, Ze czescie] s one wyjasniane. Jednak w zwigzku z tym to termin warunkuje stopien
specjalizacji dyskursu (tzn. to, czy jest on bardziej czy mniej specjalistyczny), termin

reprezentuje wiedze, ktora jest z dang odmiang dyskursu zwigzana.

40 Ttumaczenie: Dyskurs prezentuje ponadwymiarowos¢, wariacje pojeciowa i wariacje synonimiczna,
a takze pozwala zweryfikowac, ze nie zawsze istnieja idealne powigzania i zalezno$ci miedzy jezykami —
thum. B. D.

4l Thumaczenie: To czynniki, ktore s3 zwigzane ze stopniem specjalizacji, warunkuja ja i modyfikujg —
thum. B. D.

42 El texto especializado se caracteriza por seleccionar cierto tipo de formas discursivas especiales”
(Rodriguez-Tapia 2020: 89)
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Badacze analizujg termin w paradygmacie poznawczo-dyskursywnym. Pisza oni
m.in., ze dyskurs wptywa na zmienno$¢ znaczenia terminow (termin leczenie jest
wieloznaczny dopoki nie zostanie wpisany w konkretny kontekst komunikacyjny,
w ktorym zestawia si¢ go z réznymi przymiotnikami: leczenie objawowe, leczenie
farmakologiczne itp.) Irina Kostina pisala, ze: ,.el significado de los terminds no se
determina exclusivemente por su referencia y por su estructura conceptual en una red
de relaciones asociativas de conceptos y sus caracteristicas, sino por su desarrollo como
proceso y resultado de la variacion del mismo en el discurso”®® (Kostina 2009: 17).
Wszystkie jednostki leksykalne, wigc rowniez terminy, sa wieloznaczne. Terminy
posiadaja zréznicowane moduly cech specjalistycznych, ale nie uaktywniaja si¢ one
jednoczesnie. W dyskursie moze si¢ ujawni¢ jedynie podzbior cech, ktory pozwala na
identyfikowanie uaktywnionych sensow danej jednostki terminologicznej w okre§lonej
sytuacji komunikacyjnej. Terminy i ich znaczenie s3 rowniez determinowane przez cel
dyskursu. Zmiennos¢ termindéw ,.esta determinada por los mecanismos cognitivos que
utilizan los expertos en la conceptualizacion y la categorizacion de los objetos en el
discurso especializado”** (Kostina 2009: 18). Stuza one bowiem reprezentowaniu pojeg,
ktore maja opisywac cele komunikacji specjalistyczne;j.

Niektorzy z badaczy, piszac o randze, jaka terminy spetniajag w konstytuowaniu
si¢ dyskursu, zwracaja uwage na to, ze maja one wymiar nie tylko tekstowy, ale rowniez
dyskursywny: ,,dar cuenta de los terminds como unidades singulares y a la vez similares
a otras unidades de omunicacion, dentro de un esquema global de representacion de la
realidad, admitiendo la variacion conceptual (cognitiva y representativa) y denominativa
y teniendo en cuenta la dimension textual y discursiva de los terminos™*° (Cabré, Felieu
2001: 22). Na t¢ perspektywe zwrocili juz wezesSniej uwage rosyjscy badacze: Grigorij
Osipowicz Vinokur i Aleksander Reformatsky, ktorzy zauwazyli, ze termin jest
szczeg6lng funkcja znaku jezykowego, ktory wigze stowo z okreslong dziedzing

zastosowania naukowego, technicznego lub profesjonalnego (zawodowego) (Vinokur

“Thumaczenie: Znaczenia termindw nie okrela si¢ wylacznie dzigki ich odniesieniom i dzigki ich
strukturze konceptualnej w sieci asocjacyjnych relacji poje¢ i ich cech, ale rowniez przez ich rozwoj
rozumiany jako proces i rezultat ich zmienno$ci w dyskursie — thum. B. D.

“Tlumaczenie: Jest determinowana przez mechanizmy poznawcze uzywane przez ekspertow
w konceptualizacji i kategoryzacji celéw dyskursu specjalistycznego — thum. B. D.

4 Thumaczenie: Uznajemy terminy za unikalne jednostki, a jednoczesnie podobne do innych jednostek
komunikacyjnych do ogolnego schematu reprezentowania rzeczywistoéci, majac na uwadze ich
réznorodno$¢ konceptualng (kognitywna i reprezentatywna), a takze werbalng, wymiar tekstowy
i dyskursywny terminéw — tlum. B. D.
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1939: 105, Reformatsky 1968: 69). Taka rola termindéw w terminologii zostata rowniez

szczegotowo opisana przez M. T. Cabré. Pisze ona, ze

Como unidades comunicativas, los términos:

- son unidades de discurso,

- aparecen normalmente en el discurso especializado (profesional, cientifico, técnico, etc.),
- presentan variacién discursiva (denominativa y conceptual) segun las condiciones de
produccién-transmisién-recepcion de la informacion,

- la variacion denominativa tiene frecuentemente consecuencias cognitivas,

- presentan variacion conceptual por diferentes criterios: el punto de vista, la escuela de
pensamiento, la posicion ideoldgica, el interés econdmico, etc.,

- Comparten con unidades de otros sistemas la denominacion de conceptos especializados,
- Comparten con otras unidades no linguisticas la representacion y transmision del

conocimiento especializado® (Cabré 2009: 11).

3.1.3. Definicje terminu w polskim jezykoznawstwie

Na gruncie polskiego jezykoznawstwa powstato wiele definicji terminu, jednak
na szczegolng uwage zastuguje ta, ktora zostala zaproponowana przez S. Gajde, gdyz
mozna go okresli¢ jako prekursora w dziedzinie badan nad terminologia 1 terminami.
Zwraca on uwagg na trzy cechy terminu: $cisto$¢ (uzywa si¢ go, by wskaza¢ pojecie),
systemowos¢ (wskazuje na funkcjonowanie terminu w strukturze pojeciowej)
i ograniczono$¢ (termin odnosi si¢ do okreslonej sfery naukowo-technicznej) (Gajda
1993: 185-186). Ponadto pisze, ze: ,termin to jednostka leksykalna spetniajgca funkcje
znaku profesjonalnego pojecia, a wigc rodzaj uzycia, a nie specjalny typ jednostki
leksykalnej” (Gajda 1990b: 38). Wazne jest rowniez to, co jeszcze wczesniej zauwazyt
Marian Mazur. Wedlug niego istnieje szereg zasad, ktorymi nalezy si¢ kierowaé, tworzac

nowa nazwe. Sg nimi: estetyczno$¢ (terminy nie powinny rodzi¢ kontrowersji, w zwigzku

46 Thumaczenie: Jako jednostki komunikacyjne, terminy:

- 53 jednostkami dyskursu

- pojawiajg sie zwykle w dyskursie specjalistycznym (profesjonalnym, naukowym, technicznym itd.)

- reprezentuja roznorodnos$¢ dyskursywng (nazewniczg i poznawczg) w powigzaniu z warunkami
tworzenia — przekazu — odbioru informacji

- r6znorodnos$¢ nazewnicza ma czesto konsekwencje poznawcze

- reprezentuja roznorodnos$¢ poznawczg poprzez rozne kryteria: punkt widzenia, szkote mysli, pozycje
ideologiczna, interes ekonomiczny itd.

- facza si¢ z jednostkami z innych systemoéw nazewniczych, poznawczych i specjalistycznych

- dzielg si¢ z innymi jednostkami, nie jgzykowymi, reprezentacjq i przekazem wiedzy specjalistycznej —
thum. B. D.
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z tym, muszg si¢ podobac), powszechno$¢ (tworzac terminologi¢, nie powinno si¢
zmienia¢ nazw, ktore si¢ rozpowszechnity), poprawnos¢ (nazwa nie moze narusza¢ norm
poprawnosci jezykowej), rodzimos¢ (nazwy powinny si¢ opiera¢ na stowach rodzimych),
operatywno$¢ (termin nie powinien by¢ dlugi, trudny do wymawiania czy sprawiajacy
trudnosci w potaczeniu z innymi wyrazami), migdzynarodowos$¢ (nazwy specjalistyczne
muszg by¢ zgodne z tymi nazwami, ktére maja rozpowszechnienie migdzynarodowe),
jednolito$¢ (termin powinien zawieraé w sobie stowo, ktore jest wspolne catej grupie
nazw sktadajacych si¢ na pojecia pokrewne), jednorodno$¢ (termin powinien powstawac
w caloéci z wyrazow obcych lub w catosci z rodzimych?’, reproduktywno$é (nazwa
powinna opiera¢ si¢ na takim wyrazie, ktéry umozliwi tworzenie od niej nazw
pochodnych), logiczno$¢ (nazwy powinny by¢ tworzone w taki sposob, by nasuwaty
swoim brzmieniem rézne skojarzenia odnoszace si¢ do ich definicji), jednomianowos$¢
(jedynie jedna nazwa moze by¢ oznaczeniem okre§lonego pojecia — brak synonimii),
jednoznaczno$¢ (nazwa moze oznacza¢ jedynie jedno pojecie), zwigztos¢ (nazwa nie
moze zawiera¢ zbyt wielu informacji, jedynie po jednej na kazda okolicznos¢)
systematyczno$¢ (w przypadku kilku poje¢ rownorzednych nazwa odpowiada nazwie
pojecia uznawanego za nadrzedne w stosunku do nich) (Mazur 1961).

Wiestaw Babik, piszac 0 terminie, wskazuje na miejsce, jakie zajmuje w systemie
poje¢: ,termin to nazwa pojecia naukowego, okreslona jego definicja 1 miejscem
w systemie poj¢¢ (termindw, systemie terminologicznym) danej dziedziny wiedzy
(nauki) lub techniki (...) Poniewaz sg one elementami jezyka nauki i teorii naukowych
stad, aby je zrozumie¢, trzeba okresli¢ ich miejsce w ramach tej teorii” (Babik 1999: 3).
Specyfika terminu przejawia si¢ w tym, ze okresla on w sposob konwencjonalny pojecia
naukowe 1 techniczne. Dotyczy to samej jego formy, poniewaz istniejagcym juz pojgciom
technicznym i naukowym mozna nada¢ dowolng nazwe, a nastgpnie przypisa¢ definicje.

Nowsze definicje odnosza termin do wiedzy specjalistycznej. Terminy sg wigc
elementami, ktére ja reprezentujg. Powolywane sg, by obstugiwaé pewien zakres
rzeczywistosci czy pewna dziedzing tworczosci poszczegdlnych  dziedzin
specjalistycznych (Ligara 2017: 30). Anna Seretny i Wiestaw Stefanczyk zwrocili uwage

na to, ze terminy bedgce nazwami o znaczeniu ustalonym umownie istniaty od zawsze

47 Analiza leksyki specjalistycznej pozwala jednak na wysnucie wniosku, Ze ta zasada nie zawsze jest
respektowana, stad obserwuje si¢ hybrydy, czyli wyrazy, ktore powstaly czgsciowo z wyrazéw obcych,
a czesSciowo z rodzimych lub takie, ktore tacza w sobie dwie rozne nazwy z dwoch réznych jezykow
obcych. Wspominam o tym w rozdziale 5.
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(Seretny, Stefanczyk 2017: 171) 1 wskazali jego cechy: dazy do jednoznacznosci, jest
pozbawiony elementéw uczuciowo-ekspresyjnych, pozbawiony tresci konotowanych,
jego znaczenie jest niezalezne od kontekstu. W ostatnim czasie mozna zaobserwowac
gwattowny przyrost termindw, ktory jest zwigzany z rozwojem roznych dziedzin nauki
i techniki (w tym takze medycyny). Rozwoj cywilizacyjny narzuca potrzebe
precyzyjnego nazywania elementéw, obiektow, ktore sa komponentami nowych
segmentdw rzeczywistosci. Jest to z jednej strony potrzeba natury poznawczej, zas
»Z drugiej — pragmatyczno-komunikacyjnej, bo dyktuje ja konieczno$¢ wymiany
informacji pomiedzy specjalistami, dotyczacych dziedziny, w ktorej pracuja czy

uprawiaja dziatalno$¢ tworcza” (Ligara 2017: 30).

3.1.4. Termin a nietermin

W podej$ciach do elementow leksykalnych jezyka mozna zaobserwowaé
dychotomi¢ metodologiczna, ktoéra polega na przeciwstawianiu specjalistycznych
termindw nieterminom (tzn. tym wszystkim jednostkom leksykalnym, ktore sg uzywane
w odmianie ogdlnej jezyka), cho¢ granica miedzy nimi nie jest ostra. Te granice
wyznaczaja ,,wymogi terminologii (terminoznawstwa) jako dyscypliny naukowej, od
ktorych jezykoznawstwo nie moze abstrahowac, jako ze samo dysponuje narzedziami
opisu jedynie aspektu lingwistycznego terminow” (Ligara 2017). Owa rozbieznosc¢
wynika z innego rodzaju wiedzy, z ktora sa zwiazane terminy i nieterminy 1 do ktorej si¢
odnosza. Badacze maja tu na mysli semantyke, tzn. stron¢ treSciowa obu jednostek
jezykowych. Terminy to elementy leksykalne reprezentujace wiedze specjalistyczng. Sg
powotywane do obslugiwania tego zakresu rzeczywistosci, ktory nalezy do danej
dziedziny specjalistycznej. Ta wiedza stanowi 0 znaczeniu terminu, ujmuje si¢ ja
w definicji terminologicznej. Z kolei nieterminy przynaleza do wiedzy o rzeczywistosci
pozajezykowej, tj. wiedzy o Swiecie, ktora przyswajamy przez poznawanie kulturowe
i ktorg dzielimy wspélnie z innymi przecigtnymi uzytkownikami jezyka, tj.
niespecjalistami (w odréznieniu od wiedzy specjalistycznej, ktora jest dysponowana
przez specjalistow).

Inng r6éZnicg migdzy terminem a nieterminem jest ksztatt terminu, ktory ustalaja
arbitralnie jego tworcy. Na jego posta¢ nie naktada si¢ zadnych ograniczen. Moze by¢
nim stowo, ktdre nie istnieje w jezyku naturalnym, ale takze slowo istniejace, ktéremu

zostaje nadane nowe znaczenie (szerzej o tym w dalszej cz¢$ci rozdziatu). Ponadto,
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specjalisci, ktorzy zostali przez Grochowskiego nazwani ,tworcami danego jezyka
(innego niz naturalny)” (Grochowski 2017: 14), nadaja terminom znaczenie i w ten sam
SposOb je zmieniaja. Nieterminom przystugujg znaczenia, ktore wynikajg z konwencji,
z zasad obowigzujacych w jezyku. Uzytkownik jezyka nie moze zmieni¢ znaczenia
jednostki leksykalnej jezyka naturalnego. Nie ulega jednak watpliwosci, ze migdzy
nieterminami a terminami istnieje sie¢ powigzan i relacji. Elementy leksykalne jezyka
ogolnego moga przenika¢ do specjalistycznego i na odwroét, tzn., ze rozpowszechnione
juz terminy moga si¢ sta¢ jednostkami jezyka ogdlnego, zas te bardzo czgsto sg podstawa

do tworzenia termindw.

3.1.5. Ksztaltowanie si¢ polskiej terminologii medycznej

Duzy przyrost leksyki (szczegolnie stownictwa specjalistycznego obserwuje si¢
w wieku XIX (zwracajg na to uwage: Buttler 1972, Walczak 1995, Klemensiewicz 1985).
W przypadku leksyki medycznej, wigzalo si¢ to z ujednoliceniem, a takze
porzadkowaniem polskiej terminologii. Lucyna Agnieszka Jankowiak pisala, ze ten
proces zostat zapoczatkowany w XIX wieku przez lekarzy: Jozefa Majera i Fryderyka
Skobla, ktorzy rozpoczeli badania dawnego polskiego stownictwa medycznego,
poniewaz przewidzieli, Ze za jaki$ czas wyktady z medycyny zaczng by¢ prowadzone po
polsku (Jankowiak 2011). Owocem tych prac byly artykuly, a nastepnie stownik
anatomiczno-fizjologiczny (do tej pory jest jedynym stownikiem dotyczgcym zardwno
przektadu, jak historii i poprawnosci jezykowe;j, ,,sktada si¢ z haset tacinskich, do ktorych
autorzy (dopisujac lokalizacje) dotaczyli polskie odpowiedniki (z dziet roznych okresow)
wraz ze swymi komentarzami co do ich poprawnosci oraz przydatnosci w XIX —wiecznej
polskiej terminologii lekarskiej” (Jankowiak 2011: 98). Jednak stownik ten zawieral
stownictwo jedynie z dwoch dziatow medycyny, a autorom nie udato si¢ zebraé
stownictwa z innych jej dziatow.

Mimo to w 1842 roku powstal Niemiecko-polski stownik wyrazow lekarskich,
a w roku 1868 Stownik facinsko-polski wyrazow lekarskich. W 1880 r. rozpoczeto
przygotowania do publikacji ogolnego stownika medycznego, ktory powstat w 1881 r.
Wszystkie te dzialania dotyczyly o$rodka krakowskiego, jednak prace nad
upowszechnianiem 1 porzadkowaniem polskiej terminologii lekarskiej mozna

zaobserwowac¢ rowniez w srodowisku warszawskim, gdzie zaczgto wydawacé ,,Pamietnik
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Towarzystwa Lekarskiego” (bylo to w roku 1837), za§ w 1857 powotano komitet
terminologiczny. Po okresie pierwszej wojny §wiatowej, dzigki rozwojowi medycyny,
pojawito si¢ wiele nowych termindéw dotyczacych stownictwa medycznego. Kolejnym
stownikiem, ktory powstal dzieki porozumieniu osrodka krakowskiego 1 warszawskiego
byt Stownik lekarski polski. W przedmowie do Wielkiego stownika medycznego mozna
przeczytaé, ze Stownik lekarski polski byt przygotowywany przez wielu ludzi, m.in.
Stanistawa Ciechanowskiego czy Tadeusza Borowicza. Mirostaw Jan Mossakowski

pisal, ze:

W okresie migdzywojennym jego pewnym uzupetieniem i prébg modernizacji byt opracowany
przez Stanistawa Konopke dla innych zreszta celow, slownik haset biblioteki Centrum
Wyszkolenia Sanitarnego obejmujacy ok. 70 tys. pozycji leksykograficznych. Na ten okres
przypadaja rowniez pierwsze dziatania majace na celu opracowanie jednego, systematycznego

i nowoczesnego polskiego stownika medycznego (Mossakowski 1996).

W 1948 r. zostal utworzony zesp6t redakcyjny kolejnego stownika medycznego.
Miato to miejsce przy Wydziale Nauk Medycznych, jednak zaden nowy stownik nie
powstat, pomimo ze przez wiele lat pracowano nad hastami. W 1969 r. ponownie podjeto
prace nad stownikiem. Powotano do tego szeroki zespdt specjalistow (recenzentdw,
konsultantow, autorow), wsrdd nich byli przedstawiciele réznych dyscyplin, zarowno
dziedzin medycznych, jak pokrewnych. W 1981 r. ostatecznie wydano Polski sftownik
medyczny, ktory posiada 56 tysiecy haset. W 1996 r. ukazata si¢ uzupetniona i poprawiona
wersja tego stownika, pt.: Wielki stownik medyczny. Jest on przeze mnie wielokrotnie

cytowany i traktuje go jako podstawowe Zrodlo wiedzy.

3.2. Analiza formalno-semantyczna leksyki medycznej

3.2.1. Terminy dwuwyrazowe

Wsrod nazw wystepujacych w dyskursie medycznym mozna zaobserwowac te,
ktore sktadajg si¢ z jednego cztonu, ale rowniez terminy dwu- lub kilkusktadnikowe,
dlatego nalezy si¢ przyjrze¢ specyfice tych kilkuwyrazowych terminow, ktore sa obecne
réwniez w dyskursach specjalistycznych dotyczacych innych terminologii. Katarzyna

Siewert pisata, ze w wyniku derywacji syntagmatycznej powstaja w terminologiach
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réznych dziedzin, tzw. skupienia terminologiczne, przez innych badaczy nazywane
réwniez terminami wielowyrazowymi (Siewert 2010: 84). Jest to ,,potaczenie dwu- lub
wiecej- wyrazowe spelniajgce role jednostki nominacyjnej w ramach okreslonej
dziedziny wiedzy, majace specjalne znaczenie 1 zajmujgce okreslone miejsce w systemie
terminologicznym, ktore jest uwarunkowane klasyfikacja w sferze pojeciowej” (Starzec
1984: 62). W jezyku niemieckim dominujaca pozycje wsrod modeli, ktére stuzg do
tworzenia termindw zajmujg ztozenia, za§ w jezyku polskim mechanizmem najbardziej
produktywnym jest derywacja syntagmatyczna. Ponadto S. Gajda podaje wyliczenia, ze
udziat takich skupien terminologicznych w wielu terminologiach to 80 do 90% (Gajda
1990a). O tym, ze medyczne nazwy anatomiczne czgsto sg kilkuczlonowe pisata Ewa

Majewska:

Specjalistyczne stownictwo medyczne jest bardzo bogate i zréznicowane. Obejmuje ono liczne
terminy, ktore znajduja zastosowanie w poszczegolnych dyscyplinach i dziatach medycyny. Inne
leksemy specjalistyczne znajdziemy w dermatologii, inne w neurologii, urologii, ginekologii,
kardiologii czy psychiatrii. Podstawe wszystkich dziedzin medycznych stanowi anatomia,
obejmujaca nazwy czgsci ciata, organow i ich struktur. Wigkszo$¢ termindw anatomicznych

sktada si¢ z kilku cztonow (Majewska 2016: 57).

Preferowanie takich zlozonych terminow (mimo ze dazy si¢ do ekonomii
jezykowej), wynika z tendencji roznych jezykow specjalistycznych do intelektualizacji (
Sitarski 1981), tzn. ,,nadania jezykowi takich cech, ktore uprawniaja go szczegdlnie do
funkcji jezyka nauki — przede wszystkim jest to jednoznaczno$¢ i1 precyzja” (Bajerowa
1972: 31). Warto podkresli¢ rowniez to, co o terminach dwuwyrazowych pisata Felicja
Wysocka, ktora zwrdcita uwage, ze zestawienia sg charakterystyczne dla roéznych
terminologii: ,,naukowej, np. gramatycznej: rodzaj meski, liczcha mnoga, czas
terazniejszy;, prawniczej: ustawa zasadnicza, kodeks karny, ttumacz przysiegly;
geograficznej: biegun potnocny, brzeg klifowy, koto podbiegunowe; astronomicznej:
gwiazda niebieska, plama stoneczna, deszcz meteorow; ornitologicznej: jaskotka
domowa, tabedz dziki, mewa bialoskrzydlata; botanicznej: fiolek skalny, mak polny,
konwalia majowa i wielu innych, ale tez powszechnie wystepuja w jezyku
og6lnonarodowym, jak np. kwasne mleko, ogorki kiszone, list polecony itd., itd. — i tu
w pewnym zakresie sg zbiezne z terminologia naukowa, cho¢by anatomiczna, jak np.

zeby mleczne, slepa kiszka, woreczek zotciowy” (Wysocka 2007: 10).
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Jadwiga Wozniak pisata, ze: ,,Terminy moga wystepowac jako formy proste lub
ztozenia. Czlony tworzace termin ztozony moga by¢ zespolone bez fleksyjnych
wyktadnikow relacji syntaktycznych (kompozycja) albo z eksplicytnie wyrazonymi
relacjami  syntagmatycznymi (termin wiclowyrazowy)” (Wozniak 2018: 246)
W dyskursie medycznym najczes$ciej spotyka si¢ terminy dwuwyrazowe, ktore
charakteryzujg si¢ duzg produktywnoscig. Pisat o tym juz Mieczystaw Stelmasiak, ktory
zauwazyl, ze w terminologii anatomicznej mozna odnalez¢ nazwy dwusktadnikowe
(W tym polaczenia rzeczownika z rzeczownikiem lub rzeczownika z przymiotnikiem
(Stelmasiak 1983). W dyskursie medycznym (nie tylko wowczas, gdy ma si¢ na mysli
terminy anatomiczne) potaczenia rzeczownika z rzeczownikiem sg rzadsze niz polaczenia
rzeczownika z przymiotnikiem, przymiotnik bowiem w bardziej wyrazisty sposob
ukazuje ceche¢ terminu, jego specyfike i charakter. Przymiotniki odgrywaja duza rolg
w ksztattowaniu terminologii medycznej, o czym pisal M. Gérnicz. Mogg informowac
odbiorce o wielu istotnych aspektach zwigzanych z omawianym w artykule
specjalistycznym terminem, np. o ,,wygladzie mikroskopowym zmiany — 0 tym, w jakim
stopniu komorki guza przypominajg prawidtowo uksztattowane komoérki organizmu.
Funkcjonowanie przymiotnikow jako znacznikow zto§liwosci jest logiczng pochodna
pierwotnego znaczenia tych form (...) stuza one do subtelniejszego réoznicowania stopnia
ztosliwosci guza (...) informujg o tym, ze nowotwor ma cechy ztosliwosci” (Gornicz
1997: 41). Aleksandra Waszczuk, analizujac leksykon terminologiczny ekonomii,
nazywa takie potgczenia zestawieniami i podaje nastepujace przyktady: kwit sternika,
kwit zatadowniczy, kwit pocztowy (Waszczuk 2003:102). Dodaje, ze ztozenia i zrosty nie
sa tak produktywne, jak zestawienia: ,,w kompozycjach zlozenia oraz zrosty nie
charakteryzuja si¢ wysokim stopniem produktywnosci, w odrdznieniu od zestawien”
(Waszczuk 2003: 102).

Wsrod termindéw bedacych potaczeniem rzeczownika z rzeczownikiem mozna
wyrozni¢ jedynie takie, w ktorych drugi czton terminu wystepuje w dopetniaczu (jest to
rodzaj przydawki rzeczownej). Jednak w czasopismach medycznych w sposéb
szczegblny wyrdzniaja si¢ terminy bedace potaczeniem rzeczownika z przymiotnikiem.
Warto podkresli¢ szyk wyrazow wchodzacych w skiad takich terminow, gdyz przydawka
przymiotna wystepuje w nich zawsze po rzeczowniku. M. Stelmasiak zauwazyl, ze
podczas tworzenia polskiej terminologii anatomicznej przestrzegano okreslonego uktadu
wyrazow, mimo réznorodnego szyku tych wyrazow w tacinskiej terminologii (mowa tu

o kalkach z faciny). Problemem byto jednak umiejscowienie przymiotnika (przed czy po
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rzeczowniku) (Stelmasiak 1983). U. Kokot zauwaza, ze: ,,w zasadzie przydawka
przymiotna wystepuje w jezyku polskim przed rzeczownikiem okreslanym, wyjatek
stanowig jedynie te przypadki, gdy przydawka wyraza ceche przedmiotu zasadnicza
i wazng — jak ma to miejsce w mianownictwie anatomicznym — wtedy przymiotnik
wystapi po rzeczowniku, np. ‘cze$¢ wzrokowa siatkdwki’ (a nie ‘wzrokowa czgsé
siatkowki’)” (Kokot 2007: 170).

Podczas analizy terminow dwuwyrazowych w czasopismach medycznych wazne
jest to, co napisata U. Kokot. Zwrdcita ona bowiem uwage na wystepowanie termindw
dwuwyrazowych w przypadku nazw choréb i ich objawdw (np. nocne moczenie czy
pryszezyk wedrujgey) (Kokot 2007: 215). Jednak w czasopismach medycznych tego typu
nazwy sa obecne rzadziej niz nazwy innego typu, tzn. takie, ktore oznaczaja: nazwy
dotyczace diagnostyki i leczenia, nazwy okre$lajace konkretne metody leczenia czy
nazwy rodzajow lekow. Wsrod tych nazw charakterystyczne jest to, ze rzeczownik, ktory
je tworzy jest terminem ogolnym, ktory w Stowniku jezyka polskiego najcze$ciej nie
bedzie opatrzony kwalifikatorem med., co oznacza, ze wystepuje on jako stowo
przynalezace do polszczyzny ogolnej, a dopiero z przymiotnikiem, ktoéry go okresla,
mozna méwié¢ o nim w kategorii terminu. Przymiotniki budujace nazwy dwuwyrazowe
stuza wigc przede wszystkim doprecyzowaniu i skonkretyzowaniu rzeczownika;
Rzeczownik og6lny, dzigki przylaczonemu do niego przymiotnikowi, staje si¢ konkretny,
staje si¢ terminem. Nazwy dwuwyrazowe w czasopismach medycznych mozna podzieli¢
na: A. nazwy dotyczace diagnostyki i sposobow leczenia, B. dwuwyrazowe nazwy
rodzajow lekow oraz nazwy dziatan, C. nazwy chordéb i ich objawdw. Konkretne definicje
termindw pochodza z Wielkiego stownika medycznego z 1996 r. lub z odpowiedzi
udzielonych przez lekarzy (w przypadku terminow, ktore nie zostaly znalezione

w stowniku).

A. Nazwy dotyczace diagnostyki i sposobow leczenia

Wsérod dwuwyrazowych nazw wykorzystywanych w dyskursie medycznym,
czestymi sg te, ktore dotycza terminow zwigzanych z leczeniem pacjenta, terapia,
badaniem, diagnostyka, zabiegiem, strategia czy technikg. Dzieje si¢ tak, poniewaz celem
tekstow medycznych jest opis choroby, omowienie przyczyn, szukanie sposobdw leczenia

itp. Warto zauwazy¢, ze podstawg tych terminéw jest glownie rzeczownik
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odczasownikowy przynalezacy do stownictwa medycznego (badanie, leczenie®),
rzeczownik odczasownikowy zwigzany z zargonem medycznym, o czym dalej
(postepowanie), ale w tym miejscu sg rowniez takie terminy, ktore nie odnoszg si¢
bezposrednio do medycyny, ale dotyczg np. wojskowosci (Strategia), a takze terminy
ogolne, ktore mogg si¢ by¢ zwigzane réwniez z innymi dziedzinami (technika), ktora
wigze si¢ nie tylko z medycyna, ale rowniez z przemystem czy transportem: ,,1. Wiedza
na temat praktycznego wykorzystania osiggni¢¢ nauki w przemysle, transporcie,
medycynie itp.; tez: praktyczne wykorzystanie tej wiedzy, 2. Metoda: T. gry na
skrzypcach. T. aktorska” (SJP: 1032). Omawiane teksty medyczne dotycza chordb, wigc
przedstawienie roéznych sposobow ich wyleczenia jest przydatne dla odbiorcy,
szczegolnie wtedy, gdy nadawca wyraznie pokazuje, ktore z nich sg bardziej skuteczne,
a ktore mniej. Rodzaje leczenia, badania, terapii, zabiegow itp., ktore zostaty odnotowane
w czasopismach medycznych, mozna podzieli¢ na kilka grup, a podziat ten jest zwigzany
z tym, jaka tre$¢ niesie dotaczony do rzeczownika przymiotnik. Kolejnosé
prezentowanych przyktadow jest zwigzana z relacjami pomiedzy terminami: na poczatku
wymieniam nazwy zwiagzane z badaniami i diagnostykq, czyli to, od czego rozpoczyna
si¢ leczenie, nastgpnie nazwy strategii, tzn. zwigzane z obraniem konkretnego planu
dziatania (jeszcze nie z leczeniem), za$ na koncu przedstawione zostaty terminy og6lne
(postepowanie, leczenie) oraz konkretne (terapia, zabieg, operacja) nazywajace Sposob

leczenia prowadzacy do wyleczenia pacjenta.

1. Nazwy, w ktorych przymiotnik wskazuje na cel (leczenia, badania itp.)

W tym podziale przymiotnik, ktory jest powigzany z rzeczownikiem informuje
o tym, co jest celem tego dziatania wyrazonego poprzez rzeczownik. Przyktadem moze
by¢: badanie prospektywne i badanie retrospektywne. Oba typy termindéw przekazuja
informacj¢ o podobnym, ale przeciwstawnym do siebie celu. Moga by¢ traktowane jako
antonimy. Badanie prospektywne to takie, ktorego celem jest zaplanowanie przysztych
sposobow postepowania z chorym, odnosi si¢ wiec do przysztych dziatan. Z kolei
badanie retrospektywne to rodzaj badania, ktérego celem jest okreSlenie zwigzku

przyczynowo-skutkowego, tzw. obserwacja wstecz (narazenie na okre$lony czynnik

48 Tego typu terminy zawieraja wyrazy og6lne, mato konkretne, np. leczenie. Sam termin tak jest
definiowany w Wielkim stowniku medycznym: ,termin ogélny oznaczajacy stosowanie srodkow fiz., chem.,
biol. i psychicznych w celu przywrocenia zdrowia lub ztagodzenia objawow choroby” (WSM: 658).
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w przesztosci i jego wplyw na stan obecny). Przymiotnik, z ktéorym zwigzany jest
rzeczownik oznaczajacy badanie, informuje o jego celu, a jego znaczenie pokrywa si¢ ze
znaczeniem, ktore znajduje sie¢ w Stowniku jezyka polskiego: prospektywny ,,robiony lub
projektowany z myslg o przysztosci” (SJP: 830), retrospektywny: ,,zwrocony ku
przesztosci, poswigcony rozpatrywaniu przesziodci; tez: polegajacy na zastosowaniu
retrospekcji” (SJP: 832). Kolejnym terminem wymienionym w tej grupie jest diagnostyka
eliminacyjna, ktorej celem, zgodnie z nazwg wyrazong przymiotnikiem jest eliminacja
innych choréb towarzyszacych pacjentowi, a nie potwierdzenie jakiej$ choroby.

Leczenie hipotensyjne to rodzaj leczenia, ktore polega na obnizeniu ci$nienia we
krwi. Przymiotnik hipotensyjny odnosi si¢ wigc bezposrednio do celu, ktorym jest
obnizenie ci$nienia, poniewaz hipotensyjny pochodzi z tacinskiego stowa hypotensio, tzn.
obnizone cis$nienie: ,hypotensio arterialis — niskie ci$nienie tetnicze, hypotensio
intrabulbaris — obnizone ci$nienie srodgatkowe ($rodoczne)” (PSM: 239). Cel, ktérym
jest obnizenie ci$nienia, jest wigc zawarty w przymiotniku, ktory jest wyrazem
zapozyczonym. Innym przykladem jest leczenie dorazne. Przymiotnik ten wystepuje
rowniez w terminologii prawniczej: ,tryb dorazny (sadzenia), tryb postepowania
doraznego «postgpowanie sadowe polegajace na uproszczeniu procedury oraz
natychmiastowym wydaniu 1 wykonaniu wyroku z wylaczeniem $rodkéw
odwotlawczychy»; sad dorazny «sad powotywany w razie zagrozenia bezpieczenstwa
pafstwa, rozpatrujacy sprawy karne z zastosowaniem skroconej procedury»”®
Przymiotnik dorazny sygnalizuje wiec pewien przyspieszony proces. Podobnie
w przypadku analizowanego terminu medycznego: leczenie dorazne. Jest to leczenie,
ktére ma przynies¢ szybki, mozliwe Zze chwilowy efekt, jego celem jest wigc jak
najszybsze uwolnienie pacjenta od objawow lub od bolu. Kolejny przyktad to leczenie
antysekrecyjne. Cel wyrazony przymiotnikiem staje si¢ bardziej czytelny po sprawdzeniu
pochodzenia stlowa sekrecyjny. Jest to bowiem po raz kolejny zapozyczenie z taciny
(z jez. tac. secretio ,,1) wydzielanie (MHC); 2) wydzielina; 3) rozdzielenie, oddzielenie;
S. apocrina — wydzielanie apokrynowe (MHC)” (PSM: 446). Leczenie antysekrecyjne to
w zwiazku z tym takie, ktorego celem jest zmniejszenie wydzielania (stad przedrostek
anty; antyskrecyjny to taki, ktory dziata przeciwko wydzielaniu).

Terminem, ktory czesto pojawia si¢ w odniesieniu do leczenia jest postepowanie.

Jednak jest on znacznie szerszy niz samo leczenie, poniewaz okresnla si¢ nim caty proces

49 https://sjp.pwn.pl/slowniki/dora%C5%BAny.html [dostep z dnia 3.03.2021 1.]
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diagnostyczno-leczniczy. Obejmuje on zarowno zlecenie badan, diagnostyke oraz samo
leczenie. Mimo to, niektdore konteksty pozwalaja stwierdzié, ze postgpowanie to synonim
leczenia: por. leczenie objawowe - postepowanie objawowe; leczenie farmakologiczne —
postepowanie farmakologiczne. W czasopismach medycznych termin postepowanie jest
uzywany czesciej niz leczenie, co moze $wiadczy¢ o tym, ze postepowanie jest
elementem zargonu. W grupie, w ktdrej przymiotniki wskazuja na cel, mozna wyodrgbnic¢
miedzy innymi: Postepowanie roznicowe, tzn. takie, ktérego celem jest zroznicowanie
danej jednostki chorobowej od innych (mogacych podobnie si¢ objawia¢ albo dawac
podobne wyniki badan). Przymiotnik réznicowy®® odnosi sie w tym wypadku do
roéznicowania, czyli do celu omawianego rodzaju postepowania.

Innym terminem wchodzacym w sktad tej grupy jest terapia adiuwantowa.
Przymiotnik ten jest zwigzany z adiuwantem, a adiuwant to wedtug Stownika jezyka
polskiego ,,substancja wzmagajaca dziatanie antygenu™>. Definicja terapii adiuwantowej
wigze si¢ wlasnie ze wzmaganiem leczenia, jest ona stosowana po metodach
podstawowych, ktora ma dodatkowe dziatanie (np. usuni¢cie komorek nowotworowych,
ktorych nie udato si¢ wycia¢ w podstawowej metodzie leczenia). Terapia adiuwantowa
to wobec tego terapia dodatkowa, stosowana, np. w leczeniu nowotwordw: najpierw
wycinamy i dodatkowo po operacji stosujemy terapi¢ dodatkowa, tzn. chemioterapie lub
radioterapie. W schematach leczenia s3 opisane metody podstawowe i1 wiasnie
adiuwantowe. Zestawienie to jest na tyle interesujace, ze terminy zwigzane z terapiag moga
by¢ tworzone w dwojaki sposob: za pomocg konstrukcji terapia + przymiotnik lub za

pomoca ztozenia (por. laseroterapia, brachyterapia, radioterapia).

2. nazwy wskazujace na sposéb (leczenia, badania itp.)

Grupa ta dotyczy przymiotnikow, ktdére informujg o tym, w jaki sposob odbywa
si¢ leczenie, tzn. o tym, jakie czynno$ci s3 wykonywane, by wyleczy¢ pacjenta. Definicja
tych termindw wskazuje na pewng ich charakterystyke, opis postepowania. W zwigzku
z tym, ze w tej grupie moga si¢ znalez¢ rowniez dwuwyrazowe nazwy badan,
przymiotniki, ktére si¢ z nimi t3gczg takze mogg ukazywac sposob wykonywania tej

czynnosci, np. badanie obiektywne to takie, ktorego wyniki mozna uzyskaé¢ bez udzialu

% Mozna réwniez wspomnie¢ o istnieniu terminu diagnostyka réznicowa, ktory w tym kontekscie jest
synonimem postepowania roznicowego.
51 https://sjp.pwn.pl/szukaj/adiuwant.html [dostep z dnia 8.05.2021 1.]
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badanego pacjenta. Znaczenie stownikowe przymiotnika obiektywny taczy si¢ z trescia,
ktorg niesie termin. Obiektywny to: ,,1. odznaczajacy si¢ obiektywizmem, wolny od
uprzedzen: O. Krytyk. O-a opinia. 2. Istniejacy niezaleznie od poznajacego podmiotu:
0-a rzeczywisto$¢” (SJP: 534). Badanie obiektywne to wobec tego takie, ktore moze by¢
wykonywane niezaleznie od obecnos$ci pacjenta. Innym badaniem, ktore przynalezy do
tej grupy jest badanie radiologiczne. Przymiotnik radiologiczny, zawierajacy komponent
radio-, wskazuje na pewien zwigzek z promieniowaniem (por. radio- ,,pierwszy czion
wyrazoéw ztozonych wskazujacy na ich zwigzek znaczeniowy z promieniowaniem”>?).
Badanie radiologiczne to takie, ktore polega na robieniu zdje¢ rentgenowskich:
,wykonanie matoobrazkowych zdje¢ rtg klatki piersiowej u wszystkich o0s6b
zamieszkujacych dany obszar wg spisu ludnosci, w okreslonych odstgpach czasu” (WSM:
555).

Terminem, ktory mogltby by¢ uznany za synonimiczny do leczenia inwazyjnego,
a ktory jest rowniez wykorzystywany przez specjalistow w dyskursie medycznym to
strategia inwazyjna, czyli taki plan dziatania, ktory zaktada postgpowanie czy leczenie
inwazyjne. Roznicg miedzy leczeniem inwazyjnym, a strategiq inwazyjng jest to, ze
leczenie to konkretne dziatanie, a strategia to jedynie jego plan (wszystkie terminy
zwigzane ze strategig sg przez lekarzy wyjasniane jako wlasnie plan dzialania).

W tym miejscu mozna jeszcze wymieni¢ konkretne dzialania podjete w celu
wyleczenia pacjenta: postgpowanie terapeutyczne, tzn. takie, ktore jest zwigzane
z wyborem i wdrozeniem odpowiedniej terapii. Terapeutyczny, tzn. taki, ktéry dotyczy
terapii, a wybor terapii jest sposobem takiego postgpowania; leczenie alternatywne, tzn.
inne niz klasyczna, podstawowa $ciezka leczenia. Sg to rodzaje praktyk, ktore uwazane
sg za takie, ktore maja okre$lone dziatanie lecznicze, ale nie sa doktadnie sprawdzone.
W Stowniku jezyka polskiego ten przymiotnik odnosi si¢ do czego$, co jest nietypowe, co
przeciwstawia si¢ ogdlnym konwencjom: ,,1. «dajagcy moznos¢ wyboru miedzy dwiema
mozliwo$ciami» 2. «inny, przeciwstawiajgcy si¢ temu, co tradycyjne i oficjalnie
uznane»™™. W zwigzku z tym alternatywny to inaczej niekonwencjonalny, dlatego
leczenie alternatywne odnosi si¢ do takiego sposobu dziatania, ktore jest nietypowe, ktore
odbiega od tradycyjnych metod 1 nie jest zwigzane z zadng utrwalong dotychczas
konwencjg. Takie leczenie nie jest wigc w peini akceptowane, bo nie jest do konca

sprawdzone.

52 https://sjp.pwn.pl/szukaj/radio-.html [dostep z dnia 8.05.2021 r.]
53 https://sjp.pwn.pl/szukaj/alternatywny.html [dostep z dnia 8.05.2021 r.]
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Innym terminem w tej grupie jest leczenie zachowawcze, jednak znaczenie
przymiotnika w tym polaczeniu wyrazowym rézni si¢ od znaczenia uzywanego
w polszczyznie ogolnej, co mozna wywnioskowac z definicji zawartej w Stowniku jezyka
polskiego: zachowawczy, tzn. ,,1. <<taki, ktory ma na celu zachowanie dotychczasowego
stanu czego$>>; med. Leczenie zachowawcze <<leczenie schorzen nieoperacyjne>> 2.
<<przywigzany do tradycji lub do istniejacego stanu rzeczy; tez: swiadczacy o takiej
postawie>>" (SJP: 1243). Taki rodzaj leczenia odnosi si¢ wigc do dziatania bez metod
zabiegowych, operacyjnych, inaczej leczenie nieoperacyjne, niechirurgiczne. Innym
terminem jest leczenie zabiegowe, ktore jest przeciwienstwem leczenia zachowawczego.
To leczenie polegajace na wykonywaniu zabiegdw, operacji, czy roznego rodzaju
interwencji chirurgicznych, ale w sklad tego leczenia wchodzi réwniez usuwanie
woskowiny z uszu. Przymiotnik zabiegowy wnosi tu wiec tre$¢, ktora informuje
0 sposobie leczenia, ale ta informacja jest dos¢ szczegdtowa, bo jest zwigzana nie tylko
z wykonywaniem zabiegu, ale rowniez operacji czy interwencji chirurgicznej. Wynika to
z faktu, ze, zgodnie z tym, co mowig lekarze, leczenie zabiegowe jest hiperonimem
w stosunku do dwaoch innych termindéw dwuwyrazowych (leczenia chirurgicznego czy
leczenia operacyjnego). Leczenie chirurgiczne obejmuje interwencje chirurgiczne (tzn.
réznego rodzaju zabiegi chirurgiczne). Leczenie operacyjne jest synonimem leczenia
chirurgicznego i dotyczy wykonywania operacji. Leczenie zabiegowe to za$ termin
zwigzany z wszystkimi trzema sposobami leczenia. Warto w tym miejscu wspomnie¢
réwniez o terminie, ktorym jest zabieg operacyjny. Termin ten jest wykorzystywany
przez lekarzy jako synonim do stowa operacja (podobnie jak jednostka chorobowa,
zamiast choroba).

Innym tego typu terminem jest leczenie inwazyjne, ktore odbywa si¢ poprzez
ingerencj¢ w ciato pacjenta; klasyczna operacja, endoskopia (por. leczenie endoskopowe,
ktore bedzie uznane za hiponim w stosunku do leczenia inwazyjnego, bedzie jednym
Z jego typow). Po raz kolejny znaczenie przymiotnika uzywane w jezyku ogdlnym rozni
si¢ od tego, ktore jest wykorzystywane w tym potaczeniu. W Stowniku jezyka polskiego
inwazyjny to: ,,1. «dotyczacy inwazji zbrojnej» 2. med. «laczacy si¢ z ingerencja
w organizm»”>4. Termin ten moze mie¢ wiec charakter metaforyczny (o metaforze szerzej
w rozdziale 4), poniewaz ingerencja w organizm moze si¢ kojarzy¢ z inwazja zbrojna,

czyli wtargnigciem na dany obszar. Kolejnym omawianym w tej grupie terminem jest

% https://sjp.pwn.pl/szukaj/inwazyjny.html [dostep z dnia 8.05.2021 r.]
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leczenie empiryczne. To typ leczenia ,,na Slepo”, np. antybiotykoterapia empiryczna,
ktora polega na tym, ze lekarz, podajac antybiotyk, nie wie, jaka dokladnie bakteria
wywotata chorobe, ale ma pewne podejrzenie co do tego. To leczenie opiera si¢ wiec na
podejrzeniach, ktore nie majg potwierdzenia w badaniach. W tym przypadku, potgczony
z rzeczownikiem przymiotnik, ma co$ wspolnego z jego definicja stownikowa,
empiryczny to ,,poznawalny w doswiadczeniu: dowdd e., badania e-e¢” (SJP: 193).
Leczenie empiryczne to wobec tego takie, ktorego podstawg jest doswiadczenie, pewne
przekonanie czy podejrzenie.

W tym miejscu mozna rdwniez wymieni¢ dwa rodzaje terapii, stosowane jako
synonimy: terapia skojarzona, terapia kombinowana. Terapia skojarzona to taka, ktdra
zgodnie ze znaczeniem wywotanym przez przymiotnik odczasownikowy (skojarzony -
skojarzy¢), dotyczy taczenia ze soba roznych lekow. Taki sposob leczenia polega wigc na
stosowaniu kilku lekéw lub metod terapeutycznych jednoczesnie. Terapia kombinowana

ma dokladnie takie samo znaczenie.

3. Nazwy wskazujace na Srodek, ktory jest wykorzystywany w procesie leczenia

W tego typu nazwach przymiotnik zwraca uwage na to, czym leczymy, za pomoca
czego badamy, co wykorzystujemy przy zabiegu czy operacji, tzn. na Srodek, ktérym jest
najczesciej jakie§ narzedzie lub lek. Jednym z termindw, ktory przynalezy do tej grupy
jest badanie obrazowe, ktore jest przeprowadzane przy uzyciu réoznego rodzaju technik
obrazowania: RTG, USG, tomografii komputerowej czy rezonansu magnetycznego.
Przymiotnik obrazowy dotyczy wigc rodzaju wykorzystywanych technik, dzieki ktorym
mozna zobaczy¢ obraz choroby. Badanie manometryczne, to z kolei badanie, ktore stuzy
do pomiaru ci$nienia w organizmie za pomocg manometru, ktéry wprowadza si¢ przez
nos do zotadka. Inne podobne rodzaje badan to: badanie uroflowmetryczne stuzace do
oceny wydalania moczu dzigki urzadzeniu zwanemu uroflowmetrem; badanie
spirometryczne, tzn. badanie czynnosciowe uktadu oddechowego shizace do oceny
objetosci 1 pojemnosci oddechowych za pomocg spirometru; badanie
bronchofiberoskopowe bedace rodzajem badania endoskopowego, stuzacego do
obrazowania oskrzeli. Ma za zadanie oceni¢ budowg oskrzeli i zweryfikowaé patologie,

np. guzy. Odbywa si¢ za pomocg bronchoskopu.
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Terminem czesto stosowanym w dyskursie medycznym jest badanie
laboratoryjne, ktore rowniez odnosi si¢ do wykorzystywanych w nim przyrzadow, choé¢
nie w sposob bezposredni, bowiem przymiotnik laboratoryjny wskazuje jedynie na
pomieszczenie, w ktorym mozna przeprowadzac¢ analizy lekarskie czy badania naukowe.
Jednak w stowniku medycznym znajduje si¢ jeszcze inny przymiotnik, uzywany
W sposéb zastepczy, gdy mowi sie czy pisze o tym rodzaju badania, tzn. instrumentalny:
,badanie laboratoryjne (diagnostyczne instrumentalne): ,,badanie lekarskie wykonywane
za pomocg zlozonych przyrzadow, jak mikroskop, aparat rentgenowski, tomograf
komputerowy, scyntygraf, ultrasonograf itp., oraz odpowiednich sposobow
postepowania” (WSM: 88). Przymiotnik instrumentalny, przekazuje juz w bezposredni
sposob informacje, o wykorzystywanym $rodku. Instrumentalny to bowiem: ,,1.
«wykonywany za pomocg instrumentow muzycznych» 2. «wykonywany za pomoca
precyzyjnego przyrzadu» 3. «stanowigcy srodek do celu lub traktowany w ten sposob»”.
Badanie laboratoryjne/instrumentalne to wobec tego takie, ktore jest wykonywane dzigki
precyzyjnym przyrzadom, takim jak: aparat rentgenowski, mikroskop itp.

Terminem opisujacym w tej grupie okreslony plan dziatania jest strategia
farmakologiczna, tzn. plan zakladajagcy zastosowanie lekéw. Przymiotnik
farmakologiczny wnosi wigc dodatkowg tres¢, ktorg jest $rodek zastosowany w tej
strategii, a tym $rodkiem sg konkretne leki.

Innym terminem jest leczenie farmakologiczne i leczenie endoskopowe. Leczenie
farmakologiczne to takie, ktére odbywa si¢ za pomocg dawkowania lekdéw, bo
farmakologia to zgodnie ze Stownikiem jezyka polskiego ,nauka o dziataniu substancji
leczniczych na organizm” (SJP: 203). Tym S$rodkiem, ktory jest wywotany przez
przymiotnik sg w tym wypadku leki. Natomiast leczenie endoskopowe, to takie, ktore
odbywa si¢ za pomocag endoskopu. Jest to rodzaj wziernika medycznego, ktory
wprowadza si¢ przez naturalne otwory ciala, np. przez usta do zotadka, przez odbyt do
jelita itd. w celach leczniczych. W tym wypadku $rodkiem jest rodzaj narzedzia, jakim
jest endoskop®®. W tym miejscu warto réwniez wymienié postepowanie farmakologiczne,

tzn. sposob leczenia za pomoca lekow (por. strategia farmakologiczna).

% Jak zostalo juz wcze$niej wspomniane, istnieje rowniez termin badanie endoskopowe, tzn. badanie
przeprowadzone za pomoca endoskopu.
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4. Nazwy wskazujgce na obiekt

Wsrod tych dwuwyrazowych termindw wystepuja takie, w ktorych przymiotnik
wskazuje bezposrednio na to, co jest zwalczane w okreslonym typie leczenia czy
wybranej metodzie lub na to, czemu si¢ przeciwdziata. Taka informacj¢ niesie
przymiotnik czynnosciowy™®, ktory jest uzywany w czasopismach medycznych bardzo
czesto 1 odnosi si¢ do roznych obiektow. W dyskursie medycznym czynnosciowe moze
by¢ nie tylko badanie. Ten przymiotnik taczy si¢ z wieloma innymi terminami, tworzac
m.in. takie polagczenia: dyspepsja Czynnosciowa, czynnoSciowa funkcja trzustki, testy
czynnosciowe, choroby czynnoSciowe, zmiany czynnosciowe, zgaga czynnosciowa,
czynnosciowe zapalenie przelyku, czynnosciowy stan trzustki, a nawet czynnosciowy
punkt widzenia. Termin dwuwyrazowy badanie czynnosciowe jest zwigzany
z diagnostyka choréb nerkami: ,badania poszczegdlnych czynnosci nerek, jak np.
przesaczanie kigbkowe (klirens inuliny lub kreatyniny endogennej), przeptyw krwi przez
nerki (klirens PAH lub proba z fenolosulfoftaleing, maksymalny transport kanalikowy,
zdolno$¢ zageszczania moczu, zdolnos¢ zakwaszania moczu itp.” (WSM: 87).
Przymiotnik czynnosciowy, to wobec tego taki, ktory jest zwigzany z czynno$ciami,
a obiektem tego badania sg czynnosci roznych narzadéw, w tym wypadku nerek. Dwa
kolejne typy, ktore mozna w tym miejscu wymieni¢, to: badanie hormonalne i badanie
polisomnograficzne. W badaniu hormonalnym bada si¢ poziom st¢zenia hormonow
w organizmie, przymiotnik hormonalny w sposob bezposredni niesie informacje
o obiekcie, ktory si¢ bada. Badanie polisomnograficzne to badanie jakosci snu konieczne
w celu stwierdzenia niektorych jednostek chorobowych, np. obturacyjnego bezdechu
sennego. Sen, ktory si¢ bada, wylania si¢ z nazwy, poniewaz somnium to po tacinie ,,sen,
marzenie senne, mara” (PSM: 454). Przymiotnik bedacy zapozyczeniem odnosi si¢
w definicji terminu do obiektu, ktérym jest sen.

Wsrod nazw zwigzanych z leczeniem mozna wymienié: leczenie objawowe:
,leczenie polegajace na przeciwdzialaniu objawom choroby” (WSM: 658). Termin
objawowy wskazuje na obiekty, ktore ma podlega¢ leczeniu, a s nimi konkretne objawy.
Podobny termin, ktory rowniez mozna odnalez¢ w czasopismach medycznych to leczenie

przyczynowe, inaczej ,.etioterapia” tzn. ,leczenie polegajace na zwalczaniu przyczyny
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choroby, np. zwalczanie czynnika zakazajacego, niedoborow witaminowych itp.” (WSM:
658). Ten typ leczenia odnosi si¢ wiec nie do zwalczania objawow, ale weryfikowania
przyczyny choroby. Przymiotniki moga wskazywa¢ na obiekt rowniez dzigki
przedrostkom, takim jak przeciw- czy anty-: Postepowanie przeciwkaszlowe 10 takie,
ktore ma za zadanie zahamowal kaszel, terapia przeciwpadaczkowa to taka, ktdra
zapobiega wystgpowaniu napadéw padaczkowych, za$ zabieg antyrefluksowy hamuje
refluks lub go zmniejsza. W tym wypadku obiektem konkretnego leczenia, terapii czy
zabiegu, czyli tym, co si¢ leczy jest: kaszel, padaczka lub refluks.

Innymi terminami, ktéore mozna wymieni¢ w tej grupie, sa rodzaje terapii,
postepowania i zabiegdw. Terapia miejscowa to termin, w ktorym przymiotnik odnosi si¢
do miejsca, w ktorym terapia ma dziala¢, a to miejsce, to roOwniez obiekt. Zgodnie
z definicjg terapia miejscowa to taka, ktora ma za zadanie dziala¢ w ograniczonym
obszarze, a nie w calym organizmie. Przymiotnik miejscowy zgodnie z definicja
stownikowsa jest: ,,1. zwigzany z dang miejscowoscia, terenem: Zwyczaje m — e; Wladze
m —e; 2. Ograniczony do pewnego miejsca: Znieczulenie m — e” (SJP: 442). Znaczenie
przymiotnika tworzacego termin odnosi si¢ do drugiej cze¢sci definicji, w ktdrej mozna
dostrzec zwigzek z konkretnym miejscem. Terminem antonimicznym w stosunku do
terapii miejscowej jest terapia ogdlnoustrojowa, tzn. taka, ktéra wptywa na caly

organizm, ma za zadanie dziata¢ w catym ustroju (organizmie).

5. Nazwy wskazujace na ceche terapii

W tej grupie mozna wskaza¢ terminy, w ktdrych przymiotnik spetnia swoja
podstawowg funkcje, tzn. jest zwigzany z przekazywaniem informacji na temat cechy
jakiego$ zjawiska, tzn. w tym wypadku tego, jaka jest okreslona terapia. Przyktady
takiego leczenia czy badania nie s3 uzywane w analizowanym dyskursie medycznym®’.
W tym miejscu mozna wymieni¢ m.in. terapie alternatywng. Alternatywny w Stowniku
Jjezyka polskiego to taki, ktory daje ,,mozno$¢ wyboru migdzy dwiema mozliwo$ciami
(...) inny, przeciwstawiajacy sie temu, co tradycyjne i oficjalnie uznane®®. Znaczenie
tego przymiotnika w dyskursie medycznym nie ulega zmianie, poniewaz terapia
alternatywna to: r6zna od ogolnie przyjetej i stosowanej najczesciej, np. gdy podstawowa

jest nieskuteczna albo przeciwwskazana. To terapia, ktdra cechuje si¢ tym, ze jest inna

57 7 tego powodu, ze jest to analiza pewnego wycinka tego dyskursu.
%8 https://sjp.pwn.pl/szukaj/alternatywny.html [dostep z dnia 3.03.2021 r.]
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niz pozostate. Innym jej rodzajem, ktory mozna wymieni¢ w tej grupie jest terapia
spersonalizowana, oOkre$lana w czasopiSmie medycznym rowniez W  SposOb
metaforyczny jako ,,szyta na miar¢”. To taka terapia, ktéra jest dobierana indywidualnie

do pacjenta.

6. Nazwy zabiegdw motywowane nazwg dzialu medycyny

Ta grupa dotyczy termindw, w ktdrych przymiotnik odsyta do konkretnego dziatu
medycyny, z ktérym jest zwigzany okreslony rodzaj zabiegu. Z wszystkich terminow
znalezionych w czasopismach medycznych, na szczegdlng uwage zastuguja dwa rodzaje
zabiegOw: zabieg bariatryczny, tzn. taki rodzaj zabiegu, ktéry wykonuje si¢ w obrgbie
dziedziny zwanej bariatrig. Bariatria to: ,,dzial medycyny zajmujacy si¢ leczeniem
otylosci™®, w zwiazku z tym zabieg bariatryczny to taki, ktéry ma na celu leczenie
otytosci. Drugim terminem jest zabieg kardiochirurgiczny. Jest to taki rodzaj zabiegu,
ktory wykonuje si¢ w obrebie dziedziny zwanej kardiochirurgig®. Zabieg

kardiochirurgiczny to zabieg operacyjny w obrebie serca.

B. dwuwyrazowe nazwy rodzajow lekow oraz ich dzialan

W zwiagzku z tym, ze leczenie odbywa si¢ nie tylko za pomocg r6znych metod
1 technik, ale takze za pomocg lekoéw, dwuwyrazowe terminy z nimi zwigzane rowniez sg
uzywane do komunikowania tresci w dyskursie. W tej grupie poza nazwami lekow
wystepuja rowniez dziatania (lekow) i dawki (lekow), ktore funkcjonuja jako terminy.
W tym miejscu nalezy takze wyodrebni¢ podziat tych termindow ze wzglgdu na tres¢, ktorg

niesie przytaczony do rzeczownika przymiotnik:

nazwy motywowane dzialaniem leku

Ta grupa dotyczy termindéw, w ktorych przymiotniki przekazujg informacje o tym,
na co wplywa lek, co ma pobudzi¢ i co ma usprawni€. Znajduja si¢ tu terminy, ktore sa

nazwami lekow lub nazwami zwigzanymi z ich dziataniem. Leki neuromodulujgce, tzn.

% https://sjp.pwn.pl/sjp/bariatria;2551731.html [dostep z dnia 3.03.2021 r.]
8 Definicja kardiochirurgii zostata zamieszczona w rozdziale 5, przy analizie ztozen z cztonem kardio- na
stronie 306.
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takie, ktore wspomagaja czynnos¢ komorek nerwowych. Przymiotnik neuromodulujgcy
wskazuje na obiekt, ktoéry podlega leczeniu, poniewaz neuro- to po tacinie ,,dotyczacy
uktadu nerwowego” (SPNiOM: 389), co zostato juz wspomniane przy analizie termindéw
zapozyczonych. Leki prokinetyczne, to z kolei termin, w ktorym przymiotnik nie wnosi
treSci w sposob bezposredni. Leki prokinetyczne to takie, ktore pobudzaja motoryke
przewodu pokarmowego. Motoryka to wedlug Stownika jezyka polskiego ,,wlasciwa
ludziom 1 zwierzetom zdolno$¢ wykonywania ruchow” (SJP: 461). Stowo to jest
zwigzane z ruchem, podobnie jak kinetyka czy przymiotnik kinetyczny. Zgodnie ze
Stownikiem wyrazow obcych kinetyka to ,,dziat dynamiki zajmujacy si¢ badaniem ruchu
cial pod wplywem dziatajacych na nie sit” (SWO: 626), a kinetyczny to ,,zwigzany
Z kinetykq lub bezpo$rednio z ruchem ciat” (SWO: 626). Prokinetyczny to wobec tego
taki, ktory ma wplywa¢ na ruch, tzn. na motoryke (w tym wypadku przewodu
pokarmowego).

Innym terminem, w ktérym przymiotnik nie wyraza tresci w sposob bezposredni
to leki intropowe. Przymiotnik intropowy moze odnosi¢ si¢ do tropizmu. Tropizm to:
»reakcja roslin lub osiadlych nizszych organizmow zwierzecych na bodziec dziatajacy
kierunkowo polegajaca na zwrocie lub wygigciu organdw roslin lub czesci ciata
organizméw zwierzecych w kierunku bodzca lub przeciwnym” (SWO: 1284). Okazuje
si¢, ze te najbardziej znane tropizmy sa zwigzane z mig$niem sercowym. Leki intropowe
to takie, ktore zgodnie z nazwa wyrazong przez przymiotnik, maja zwigkszac kurczliwosé
migsnia sercowego.

Wsrod nazw lekow wystepuja takie, ktore zawierajg omawiany juz przedrostek
przeciw- lub anty-: leki antyarytmiczne, tzn. takie, ktore zwalczajg arytmie, stosowane sg
wiec w leczeniu chorob zwigzanych z sercem: ,,leki hamujace zaburzenia rytmu serca,
jedna z podstawowych grup lekow stosowanych w kardiologii” (WSM: 660).
Przymiotnik antyarytmiczny wskazuje w sposob bezposredni to, co zwalczajg tego typu
leki. Podobnie w przypadku innych analizowanych tu terminow. Leki
przeciwhistaminowe/ leki antyhistaminowe (obie nazwy sg uzywane), tzn. takie, ktore
blokuja receptory histaminowe — hamujg efekty ich aktywacji, np. przeciwalergiczne
(blokada H1 receptorow), antyrefluksowe (blokada H2 receptorow). Histamina,
przeciwko ktorej dziatajg te leki, to ,,hormon wystepujacy w rdéznych tkankach
organizmu, powodujacy m.in. spadek cis$nienia krwi, skurcze migsni gladkich

1 wzmozenie dziatalnosci gruczotow” (SWO: 504).
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Inny rodzaj to leki przeciwcholinergiczne. Przymiotnik cholinergiczny jest
zwigzany z poduktadem wukfadu nerwowego, tzn. ,dotyczacy przekazywania impulsu
nerwowego z neuronu na neuron lub na komoérke efektora za posrednictwem synapsy
wydzielajgcej acetylocholing” (SWO: 210). Leki przeciwcholinergiczne to wobec tego
takie, ktore hamuja wukfad przywspélczulny. Blokuja receptory muskarynowe. Moga
rowniez dziata¢ na plytki krwi, stad termin leki przeciwplytkowe, czyli takie, ktore hamuja
ich aktywnos$¢, dzigki czemu zmniejsza si¢ prawdopodobienstwo powstawania r6znego
rodzaju zatorow. W dyskursie medycznym mozna czesto zauwazy¢ terminy skrocone,
niedopowiedziane. W przymiotniku chirurgiczny (por. leczenie chirurgiczne) zawarta jest
my$l: przy uzyciu zabiegu chirurgicznego. Podobnie w przypadku lekdw
przeciwplytkowych (przeciwplytkowy tzn. dotyczacy plytek krwi, tj. trombocytow).

W tej grupie mozna roéwniez umiesci¢ leki zwigzane z rodzajami leczenia
wspomnianymi wyzej (dlatego zostana jedynie przywotlane): leki objawowe, t].
objawowym oraz leki antysekrecyjne, tzn. hamujace wydzielanie i bezposrednio zwigzane
z leczeniem antysekrecyjnym.

W przypadku nazw zwigzanych z dzialaniem lekdw mozna wymienié: dziatanie
antyproliferacyjne, dziatanie antyaterogenne i dziatanie antyadrenergiczne. Przymiotnik
proliferacyjny jest zapozyczeniem z jezyka francuskiego. Cechg dyskursu medycznego
jest obecnos$¢ stownictwa zapozyczonego z jezykow starozytnych, tj. tacinskiego
1 greckiego, ale ten przymiotnik jest dowodem na to, ze jezyk francuski roéwniez miat
wpltyw na ksztaltowanie si¢ tej terminologii. Proliferacja to: ,,1. <<rozpowszechnianie
(sig) czegos, zwlaszcza broni jadrowej>> 2. biol. <<rozrastanie si¢ tkanek lub
rozmnazanie si¢ komorek, np. przez podzial>> 3. zool. <<rozmnazanie si¢ organizmow
za pomocg wytwarzania paczkow w $cisle okreslonej czesci ich ciata; paczkowanie>>
<fr. proliferation, od proliferer ‘rozmnaza¢ (si¢)’, prolifere ‘ptodny, wydajacy
potomstwo’>" (SWO: 1024). Dzialanie antyproliferacyjne odnosi si¢ do drugiej czesci
definicji, dotyczacej rozrastania si¢ tkanek 1 w zwigzku z tym jest zwigzane ze
zmniejszaniem proliferacji (namnazania) tych komorek.

Dwa pozostale rodzaje dziatan sa zwigzane z miazdzyca i uktadem wspotczulnym.
Drziatanie antyaterogenne 1t0 inaczej dziatanie przeciwmiazdzycowe, poniewaz
przymiotnik aterogenny jest zapozyczeniem z jezyka tacinskiego — atheromatosis
(miazdzyca tetnic). Takie dziatanie lekow ma na celu zapobieganie/leczenie miazdzycy.
Z kolei dzialanie antyadrenergiczne to takie, ktore blokuje ukiad wspofczulny zwany

inaczej adrenergicznym.
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Wsrod termindéw zwigzanych z dzialaniem lekéw mozna wyodrebni¢ rowniez:
dziatanie prokalcemiczne. Przymiotnik prokalcemiczny wskazuje na to, co jest efektem
tego dzialania. Kalcy- to wedtug Stownika wyrazow obcych ,,pierwszy czton wyrazéw
ztozonych wskazujacy na ich zwigzek znaczeniowy z wapnem lub wapniem, np.
kalcyfikacja, kalcyfil” (SWO: 585). Dziatanie prokalcemiczne to takie, ktore wptywa na
zwigkszenie wapnia we krwi. Innym rodzajem dziatania jest dziatanie plejotropowe.
Przymiotnik plejotropowy po raz kolejny jest zapozyczeniem, tym razem z jezyka
greckiego ,,pleion — 1. liczniejszy, wiekszy, wiecej, 2. nadto, wigcej, 3. za duzo”
(SPNiOM: 450). Co wazne uzywanie tego przymiotnika jest popularne w anglosaskim
nazewnictwie medycznym, w ktorym ,okreslenia polymorphic i pleomorphic sg
bliskoznaczne (np. polymorphic adenoma = pleomorphic adenoma - gruczolak
wielopostaciowy, polymorphic/pleomorphic bacteria — bakterie wielopostaciowe)”
(SPNiOM: 450). Plejotropowy to wobec tego taki, ktory ma wiele postaci, wigc dziatlanie

plejotropowe to takie, ktére ma wptyw na wigcej niz jedna rzecz.

C. Nazwy choréb i ich objawow (dolegliwos$ci z nimi zwigzanych)

Zestawienia w dyskursie medycznym sa uzywane rowniez w przypadku nazw
choréb, w tym nowotworéw, o czym pisat M. Gornicz (por. bialaczka
kosmatokomorkowa, nerwiak ostonkowy). Funkcja przymiotnikéw w takich
zestawieniach jest okreslanie typu nowotworu, informowanie o jego pochodzeniu, krétko
mowigc uscislenie jego nazwy (Gornicz 1997). Oczywiscie nazwy zwigzane z chorobami
1ich objawami w czasopismach medycznych rowniez wystepuja, jednak ich czestotliwos¢
jest duzo mniejsza niz termindéw, ktore zostaly przeanalizowane wyzej. Pojawiajg si¢
réwniez Nazwy anatomiczne, o ktorych pisata U. Kokot (Kokot 2007), ale w tym miejscu
zostang przeanalizowane ogolne nazwy chordb, objawow czy dolegliwos$ci. Pod pojeciem
nazwy ogolne mam na mysli takie, ktore sg okresleniami grup chorobowych. Jak pisata
L. A. Jankowiak, terminy ogdlne wystepujg bardzo czesto w terminologii medycznej (por.
niezdrowosé, szkodliwosé, niemoc) (Jankowiak 2015), jednak wiele nazw, z tych, ktore
wymienia, juz nie funkcjonuje w dyskursie medycznym. Omawiane zestawienia mozna

podzieli¢ na kilka typow:
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1. Terminy, w ktorych przymiotnik wskazuje na to, czego dotyczy
choroba/objaw/bol

W tej grupie zestawien przymiotnik pelni funkcj¢ informacyjng, a informacja,
ktorej dotyczy wskazuje na to, co obejmuje okreslony typ choroby czy okreslony objaw.
Niekiedy przymiotnik, ktory taczy sie z rzeczownikiem przekazuje wigcej niz jedna
informacj¢. Pierwszym typem choréb odnalezionych w czasopismach medycznych sa
choroby dwunaczyniowe. Przymiotnik dwunaczyniowy jest zwigzany z dwoma
naczyniami, ktoérych ten rodzaj choroby dotyczy, np. choroba niedokrwienna serca
obejmujaca dwa naczynia wiericowe. \Wobec tego przymiotnik ten przekazuje dwie
informacje: po pierwsze te choroby dotycza dwu naczyn, po drugie, skoro mowa
0 naczyniach wiencowych, choroby te sg zwigzane z sercem. Drugim rodzajem choréb sg
choroby cholestatyczne. Przymiotnik cholestatyczny w tym wypadku zawiera
zapozyczony czton chole-, a jest to: ,,pierwszy czton wyrazéw ztozonych wskazujacy na
ich zwigzek znaczeniowy z z6tcig” (SWO: 209). Choroby cholestatyczne to takie, ktore
dotycza zastoju zofci W drogach zétciowych. Kolejnym typem sg choroby nowotworowe,
ktore, zgodnie z trescia, ktdrag niesie przymiotnik, sa zwigzane z Wwystapieniem
nowotworu, tzn. nieprawidtowej, patologicznej komorki.

Innym typem choroby jest choroba ziarniniakowa, tzn.: ,,choroba dziedziczna
charakteryzujaca si¢ nawracajagcymi zapaleniami ropnymi weztéw chtonnych, naciekami
w phucach, ropniami trzewi, niedokrwisto$cia, leukocytoza 1 wzrostem immunoglobulin
we krwi” (WSM: 191). Przymiotnik ziarniniakowy, ktory tworzy to zestawienie, jest
zwigzany z terminem medycznym ziarniniak, ktory ma w stowniku trzy znaczenia: ,,a)
skupienie tkanki ziarninowej wokol korzenia zebnego; ziarniniak zgba; b) ograniczone
skupienie komoérek nablonkowych i1 leukocytow, przypominajgce tkanke ziarninowa; c)
rzadkie schorzenie skory, dlugotrwate, konczace si¢ rozpadajacymi guzami
1 wyniszczeniem organizmu; ziarniniak grzybiasty” . Choroby ziarniniakowe to wobec
tego takie, ktore sg zwigzane z powstawaniem ziarniniakOw w roéznych miejscach
organizmu. Pojawiaja si¢ rowniez choroby przeziebieniowe, ktdre sa powszechnie znane
1 dotycza przezigbienia.

Wsréd zestawien zwigzanych z nazwami objawdw na szczegdlng uwage zashuguja

dolegliwosci stenokardialne. Przymiotnik stenokardialny to zapozyczenie, ale w tekstach
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medycznych funkcjonuje rowniez synonimiczny, polski termin dolegliwosci zamostkowe
(mozna réwniez spotka¢ boOl zamostkowy). Termin zamostkowy pojawia si¢
w stlownikowej definicji stenokardii. Stenokardia to wedtug Stownika wyrazéw obcych:
,»choroba powstajgca wskutek niedokrwienia mig$nia sercowego z powodu zwezenia
naczyn wiencowych, objawiajaca si¢ napadowymi bélami zamostkowymi 1 dusznoscia;
dusznica bolesna” (SWO: 1178). Dolegliwosci stenokardialne to takie, ktore sa zwigzane
z patologia w obrebie serca, np. z chorobg niedokrwienng czy zawatem, a objawiajg si¢
bolem stenokardialnym, tzn. zamostkowym.

W tym miejscu mogg si¢ rowniez pojawi¢ objawy ogdlnoustrojowe, tzn. takie
objawy, ktore dotycza catego ustroju (tzn. catego organizmu), w ktorym moga si¢ one

pojawiac (przeciwienstwo objawow miejscowych).

2. Terminy, w ktorych przymiotnik wskazuje na ceche choroby/objawu/bélu

W tej grupie przymiotnik jest no$nikiem informacji na temat tego, jaki jest
okreslony typ choroby, objawu czy bolu i czym szczegdlnym si¢ charakteryzuje. Choroby
naciekowe to inaczej naciekajace (tzn. zajmujgce) prawidtowe tkanki, np. w nowotworze
komorki nowotworowe zajmuja prawidtowa tkanke, narzad. Bylby to wiec pewien typ,
rodzaj choréb nowotworowych. Mozna wysnu¢ wniosek, ze przymiotnik naciekowy,
powstat od rzeczownika naciek, ktory w Stowniku jezyka polskiego oznacza: ,,1.
zgrubienie powstate wskutek nacieknigcia jakiejs$ cieczy i jej ste¢zenia; 2. Zwykle w Im,
geol. soplowate formy skupien mineralnych; 3. med. Obrzmienie tkanek, powstajace
przez gromadzenie si¢ w nich ptynu” (SJP: 471). Jednak w tej definicji nie ma informacji
na temat zajmowania tkanek czy narzadow przez komorki nowotworowe. Choroby
naciekowe, to takie, ktorych cecha charakterystyczng jest naciekanie (W znaczeniu jako
zajmowanie) czego$ (narzadow, tkanek itp.). Innym typem sg choroby depozytowe.
Depozyt to zgodnie ze Sftownikiem jezyka polskiego: ,pienigdze lub przedmioty
warto$§ciowe oddane na przechowanie jakiejs osobie lub instytucji” (SJP: 132).
Przymiotnik depozytowy w odniesieniu do chordb jest zwigzany wtasnie z odktadaniem
si¢ czego$ gdzies i zostat on przejety z terminologii ekonomicznej. Choroby depozytowe,
tzn. takie, ktorych cechg charakterystyczna jest odktadanie si¢ czegos, np. w zotadku.

W tej grupie pojawiajg si¢ rowniez objawy, ktore w zestawieniu z przymiotnikiem
informuja o ich charakterystycznych cechach. Mozna tu wymieni¢ objawy alarmowe

i objawy kliniczne. Objawy alarmowe to takie, ktore powinny wzbudzi¢ niepokoj, czesto
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zwiastujace jaka$ powazng chorobe. Przymiotnik alarmowy to inaczej ostrzegawczy.
Takie objawy cechuje to, ze sg dla lekarza sygnalem ostrzegawczym. Zas objawy
kliniczne to takie, ktore sg widoczne gotym okiem, sg one zglaszane przez pacjenta. TO
pacjent informuje, co zauwazyl, pomija si¢ wowczas zlecenie dodatkowych badan (np.
laboratoryjnych czy obrazowych). Sa przymiotniki, ktore w dyskursie medycznym sa
wykorzystywane przez lekarzy z wigkszg czestotliwo$cia. Jednym z nich jest przymiotnik
czynnosciowy, ktorego konotacje zostaty przywotane wczeéniej. Przymiotnik kliniczny
rowniez taczy si¢ z wieloma rzeczownikami, sposrod ktorych mozna wymieni¢ m.in.:
parametry kliniczne, obraz kliniczny, histori¢ kliniczng, kryteria kliniczne, diagnostyke
kliniczng, cechy Kliniczne, test kliniczny, definicje kliniczng, materiaf kliniczny, przebieg
kliniczny, sytuacje kliniczng, postepowanie kliniczne, stan kliniczny, badania kliniczne,
proby kliniczne, jednostki kliniczne, zmiany kliniczne, oddzial Kliniczny, krwawienie

kliniczne, podejrzenie kliniczne, znaczenie kliniczne i wiele innych.

3. Terminy, w ktérych przymiotnik wskazuje na przyczyne oraz na to, co jest

uszkodzone przez chorobe¢

W tej grupie mozna wymieni¢ dwa terminy, ktére okreslaja rodzaje chorob:
choroba cywilizacyjna oraz choroba neurodegeneracyjna. W przypadku choroby
cywilizacyjnej, przymiotnik wskazuje na przyczyne ,.,choroby spowodowane ujemnymi
skutkami  uprzemystowienia, np. alergie”®, za§ w przypadku choroby
neurodegeneracyjnej na obiekt, czyli na to, co zostato uszkodzone przez chorobe,
neurodegeneracyjny, czyli taki, ktory niszczy wuktad nerwowy (w sktad takich chordob

wchodza m.in. choroba Parkinsona lub Alzheimera).

Funkcjonowanie terminéw dwuwyrazowych w kontekscie®?

W dyskursie medycznym i komunikacji w teks$cie specjalistycznym
przynalezacym do tego typu dyskursu, wazne jest rowniez to, w jaki sposob analizowane

terminy funkcjonuja w tekstach. Sg one istotne, poniewaz nadawca przekazuje dzigki nim

81 https://sjp.pwn.pl/szukaj/choroba%20cywilizacyjna.html [dostep z dnia 3.03.2021 r.]
62 Pojawiajg si¢ w tym miejscu konteksty z roznymi terminami dwuwyrazowymi, rowniez takimi, ktore
nie zostaty omowione.
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konkretng wiedzg, np. na temat leczenia danej choroby, ponadto omawia, kiedy i w jakich
okoliczno$ciach rozwaza si¢ zastosowanie takiego rodzaju leczenia, kiedy okreslony

rodzaj leczenia moze przynies¢ najlepsza korzysc¢ i najlepszy efekt:

Kolejnymi czynnikami rokowniczymi wplywajgcymi na powodzenie leczenia inwazyjnego sa:
typowe objawy refluksu (zgaga lub regurgitacja), dobra odpowiedz na leczenie antysekrecyjne
1 wystepowanie przepukliny rozworu przetykowego (MpD 10/2018/17)

Czesto termin ten wystgpuje wtedy na pierwszym miejscu w zdaniu, a okreslone

czynnosci, ktore trzeba wykona¢ w ramach konkretnego leczenia zostaja wypunktowane:

Leczenie chirurgiczne GERD rozwaza si¢ w nastgpujacych sytuacjach klinicznych:

. zamiast terapii farmakologicznej, gdy konieczne jest przewlekle leczenie GERD (np.
uczulenie na leki lub ich uciagzliwe dziatania niepozadane, wola pacjenta, brak wspotpracy
z chorym)

. gdy utrzymuja si¢ objawy refluksu lub zapalenia btony Sluzowej przeltyku mimo
maksymalnego leczenia farmakologicznego (w potwierdzonej GERD!)
. jesli istnieje znaczace strukturalne uszkodzenie tacza zotadkowo-przetykowego (np.

olbrzymia przepuklina rozworu przetykowego przepony) (MpD 10/2018/17)

Omawiane terminy dwuwyrazowe rzadko sa wyjasniane w tekscie, np., czym jest
leczenie objawowe, co specjaliSci rozumiejg poprzez zestawienie: postepowanie
réznicowe, jednak czasem stosowane sg komentarze, ktory wyjasniajg, co obejmuje, np.

dany typ leczenia:

Leczenie chirurgiczne GERD obejmuje laparoskopowsa fundoplikacje, zabiegi bariatryczne
u osob otylych oraz wszczepienie magnetycznego pierscienia w okolice dolnego zwieracza
przetyku (MpD 10/2018/16-17).

Terminy tego typu spetniaja wazna rolg w opisach przypadkow, wowczas ich
funkcja jest trochg inna, bo zwigzana z tworzeniem opowiesci dotyczacej konkretnego
pacjenta i efektow badania, ktore zostalo mu wykonane. Opis tego badania jest wlaczony
w narracje. Magdalena Zabielska i Magdalena Zelazowska pisaty o tym, Ze ,,narracyjno$¢
to tez sposdb poznania w medycynie” (Zabielska, Zelazowska 2016: 127), a Jeffrey
Borkan podkreslal, ze ,klinicy$ci spedzajg zycie wsrdd opowiesci” (Borkan, Reis,

Medalie 2001: 127):

W badaniu przedmiotowym lekarz nie stwierdzit istotnych odchylen od normy. Skupit si¢ na
badaniu czgstosci tetna i wartosci ci$nienia tgtniczego, ktore byly w normie. Zwracala uwage
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szczupta budowa ciala, beczkowaty zarys klatki piersiowej oraz w osluchiwaniu bardzo cichy
szmer pecherzykowy nad calym obszarem ptuc. (MpD 10/2018/40)

Opis badania histopatologicznego w prezentowanym przypadku byl nastgpujacy: nadnercze
z guzem czeSci rdzennej — phaeochromocytoma (barwiak). Tkanka thuszczowa bez cech
nowotworowych ztosliwych (ryc. 3) (MpD 10/2018/53)

W analizowanych kontekstach mozna rowniez zaobserwowaé, ze terminy
dwuwyrazowe, np. dotyczace konkretnej terapii sa przywotane po to, by przekazac
odbiorcy informacje na temat konkretnych pacjentéw, u ktorych mozna rozwazy¢
zastosowanie takiej formy leczenia, a takze wtedy, gdy inna terapia czy metoda nie moze
by¢ wykorzystana w jakim§ konkretnym przypadku (woéwczas pojawia si¢ w tekscie

wartosciowanie):

Najczestszg przyczyna nieskutecznosci wlasciwie prowadzonego leczenia antysekrecyjnego jest
nadwrazliwo$¢ przetyku na kwas lub zgaga czynnosciowa. W tej grupie chorych mozna rozwazy¢
zastosowanie lekdw neuromodulujacych, terapie alternatywne, a u niektoérych pacjentow
z nadwrazliwoscig na kwas leczenie operacyjne. (MpD 10/2018/19).

Niemniej pacjenci, u ktorych choroba jest na tyle zaawansowana, ze metody te moga nie by¢
zastosowane lub tez sg juz nieskuteczne, powinni by¢ kierowani na wielodyscyplinarng
konsultacje w celu ewentualnej kwalifikacji do terapii ogélnoustrojowej drobnoczasteczkowymi
inhibitorami szlaku sygnatowego Hedgehog (wismodegib, sonidegib) (MpD 10/2018/23)

Jezeli w danym przypadku nie mozna zastosowa¢ metody chirurgicznej, nalezy rozwazyé
wykorzystanie takich metod jak: kriochirurgia, terapia miejscowa (imikwimod lub fluorouracyl),
terapia fotodynamiczna czy tez radioterapia. Nalezy jednak pamigtac, ze metody te wykazuja
zdecydowanie nizszy wskaznik wyleczen niz metody chirurgiczne, dlatego powinny by¢
rozwazane wylacznie w przypadkach BCC o niskim ryzyku nawrotu, u chorych z niewielkimi
guzami, ktorych z réznych przyczyn nie mozna leczy¢ bardziej inwazyjnymi metodami (MpD
10/2018/22)

Warto podkresli¢, dlaczego w tekstach specjalistycznych pojawia sie
warto$ciowanie. Jest ono wazne, poniewaz nadawca, jakim jest specjalista, wybiera

pewne rodzaje zabiegdw 1 uznaje je za skuteczniejsze niz inne, dzigki czemu przekazuje

odbiorcy fachowg dawke wiedzy®®:

Inne badania wykazywaty jednak, ze nawet 60-80% pacjentow powracato do leczenia
antysekrecyjnego w ciggu dlugoterminowej obserwacji, ale jako$¢ zycia po zabiegu
chirurgicznym byta znaczaco wyzsza niz po terapii farmakologicznej (MpD 10/2018/17)

Metaanaliza badan poréwnujacych MSA z zabiegami antyrefluksowymi wskazuje na podobna
skutecznos¢ obu metod, oceniang jako poprawa jakosci zycia, oraz procent chorych, u ktorych
mozliwe byto odstawienie lekow antysekrecyjnych (MpD 10/2018/18)

83 Jest to temat na tyle wazny, ze o warto§ciowaniu wspominam réwniez w rozdziale 2.
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Wazne jest réwniez to, co specjalisci méwig o dwuwyrazowych nazwach lekow
W czasopismach medycznych mozna bowiem zauwazy¢ charakterystyke roznych grup
lekéw, wyniki ich zastosowania w konkretnych badaniach, a takze przeciwwskazania do

stosowania niektdrych z nich:

Leki prokinetyczne (gldwnie dostepny jest metoklopramid) poprzez zwigkszenie napigcia LES,
intensywniejsze oczyszczanie przetyku z tresci oraz przyspieszenie oprozniania zotagdkowego
mogg korzystnie dziata¢ na przebieg GERD. Jednak wyniki metaanalizy badan, w ktoérych
zastosowano prokinetyki w leczeniu GERD, wykazaty jedynie umiarkowane zmniejszenie
objawow po dotgczeniu prokinetykéw do prowadzonej terapii PPI, bez wptywu na gojenie si¢
zapalenia przetyku (MpD 10/2018/16)

W aktualnym dokumencie nie zaleca si¢ stosowania lekow z tej grupy. Stanowisko oparto na
badaniach, w ktérych oceniano leki przeciwhistaminowe w poréwnaniu z placebo u ponad 800
pacjentdw — nie stwierdzono istotnej roznicy zardbwno w czasie trwania choroby, jak i w nasileniu
kaszlu poinfekcyjnego. Ponadto w 2008 roku amerykanska Food and Drug Administration
poinformowala o przeciwwskazaniach do stosowania lekéw antyhistaminowych oraz o-
sympatykomimetykow u dzieci ponizej 2 roku zycia ze wzgledu na mozliwe powiktania (MpD
10/2018/25)

W zwiazku z tym, Ze czasopisma medyczne sg nastawione na przekazywanie konkretnej
wiedzy, w tekstach medycznych nadawcy pisza rowniez o dziataniu réznego rodzaju

lekow czy witaminy 1 o efektach takiego dziatania:

W S$wietle jednak nowych danych o dzialaniu pozakostnym (plejotropowym) witaminy D
1 niekorzystnych ogdlnoustrojowych nastgpstwach jej niedoboru uznano, ze zalecana dawka jest
zbyt mata, aby zapewni¢ powstanie 25(OH)D w ilosci niezbednej do syntezy aktywnej formy
1,25-dihydroksywitaminy D (1,25(0OH)2D) we wszystkich tkankach, gdzie widoczna jest szeroka
aktywnos$¢ biologiczna witaminy D (kostna i pozakostna). (MpD 10/2018/60)

Gléwnym dziataniem prokalcemicznym kalcytriolu jest hamowanie wydzielania PTH przez
przytarczyce w sposob posredni (podwyzszenie stgzenia jondw wapnia) i bezposredni
(hamowanie wydzielania PTH w drodze sprz¢zenia zwrotnego przez kalcytriol). W efekcie tego
dziatania zwieksza si¢ stgzenie wapnia i fosforanéw w surowicy (MpD 10/2018/63)

Wiedza przekazywana odbiorcy przejawia si¢ rowniez w doktadnych opisach
niektorych chordb, wyjasnieniach, na czym polegaja, czym sa spowodowane, pojawia si¢

nawet informacja, ktére konkretne nazwy chordb przynaleza do omowionej grupy:

Wyniki tych badan sugeruja istnienie zwiazku miedzy niskim stezeniem 25(OH)D w surowicy a
zwigkszonym ryzykiem rozwoju: (...) zaburzen psychiatrycznych (depresji, schizofrenii); choréb
neurodegeneracyjnych (demencji, choroby Alzheimera, obnizenia funkcji poznawczych) (MpD
10/2018/65)
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Choroba przezigbieniowa jest zespolem ostrych objawow ze strony ukladu oddechowego
zazwyczaj spowodowanych zakazeniem wirusowym (w okresie wiosennym najczgstszym
czynnikiem patogenetycznym s3 rynowirusy, w jesienno-zimowym wirusy RS, grypy
i paragrypy). Szacuje sig, ze na chorobe przezigbieniowa rocznie zapada 50-85% populacji. Mimo
ze jest to choroba tagodna i samoograniczajgca si¢, ze wzgledu na czgstos¢ wystgpowania stanowi
istotny problem spoteczny (MpD 10/2018/24)

Trzeba réwniez wspomnie¢ o stopniu Zzageszczenia dwuwyrazowych termindéw.
W jednym zdaniu w miesigczniku ,,Medycyna po Dyplomie” moze si¢ pojawi¢ nawet
sze$¢ z nich, podobnie w przypadku ,,Medical Tribune, cho¢ zaggszczenie terminow

obserwuje si¢ w nim znacznie rzadziej:

Osoby z epizodami refluksu mieszczacymi si¢ w granicach normy w badaniach
czynnosciowych czesciej wymagaja innego niz PPI postepowania farmakologicznego podczas
gdy chorzy z udowodnionym zarzucaniem kwasnej tresci Zoladkowej moga zarowno skorzystac
z leczenia farmakologicznego, jak i by¢ kandydatami do leczenia zabiegowego. (MpD
10/2018/13)

Wiele przebadanych markerdéw biochemicznych i biofizycznych charakteryzuje si¢ niska
warto$cia predykcyjna zarbwno u objawowych, jak i bezobjawowych ciezarnych®, jednak
lozyskowa mikroglobulina i proteina — 1 wigzaca fosforylowany insulinopodobny czynnik
wzrostu w potaczeniu z ultrasonograficznym pomiarem dtugosci szyjki macicy okazaly si¢
specyficzne (MT 2/2019/40).

3.2.2. Terminy wielowyrazowe

Aleksandra Waszczuk nazwala takie terminy, tzw. fafhicuchem terminologicznym,
piszac ze jest to ,,pojecie wyrazone okresleniem wielowyrazowym np. rozcztonkowanie
pionowe tekstu. Lancuchy terminologiczne charakteryzujg si¢ stalym, odtwarzalnym
szykiem wyrazow w odréznieniu od definicji poje¢” (Waszczuk 2003: 99). Skoro autorka
wspomina o stalym szyku, rozwazania na temat terminéw wielowyrazowych warto
rozpocza¢ wilasnie od tego. Terminy dwuwyrazowe analizowane wyzej rowniez
charakteryzowaly si¢ stalym szykiem (rzeczownik + przymiotnik; por. postgpowanie
lecznicze), odwrotnie niz w jezyku ogélnym, w ktorym najczgséciej to przymiotnik
poprzedza rzeczownik. Na podstawie analizy terminéw dwuwyrazowych

przeprowadzonej powyzej, mozna stwierdzi¢, ze szyk tych wyrazéw jest staly,

84 Kontekst wskazuje na to, ze w dyskursie medycznym objawowa i bezobjawowa moze by¢ nie tylko
choroba, ale rowniez cztowiek, w tym wypadku cigzarna.
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niezmienny, w czasopi$mie ,,Medycyna po Dyplomie” nie zaobserwowano dotad zmiany
szyku terminow. Inaczej wyglada to w czasopi$mie ,,Medical Tribune”, w ktorym,
w niektorych kontekstach, mozna zaobserwowac odwrotny szyk: por. prospektywne
badanie, neurochirurgiczne zabiegi (zamiast badanie prospektywne, zabiegi

neurochirurgiczne):

Autorzy w podsumowaniu wyliczaja ograniczenia badania i sg $wiadomi, ze tylko prospektywne
badanie, w ktorym zostanie poddana skrupulatnej analizie duza grupa osdb, moze rzeczywiscie
rozstrzygna¢ spor o mozliwych zwigzkach miedzy osteoporoza i miazdzyca. (MT 3/2019/41)

Neurochirurgiczne zabiegi u pacjentdow z przysrodkowym uszkodzeniem nerwoéw obwodowych
nie dajg zadowalajacych rezultatow. (MT 3/2019/42)

Jednak zdarzaja si¢ przyklady termindéw, w ktorych kolejnos¢ szyku jest
odwrotna, cho¢ jest ich znacznie mniej, a jednym z nich moze by¢ jatrogenna
immunosupresja. Z powyzszych rozwazan wynika, ze terminy dwuwyrazowe majg
najczesciej szyk rzeczownik + przymiotnik (cho¢ jak si¢ okazuje zdarzaja si¢ réwniez
uzycia terminéw w odwrotnym szyku). Mozna jednak zastanawiac si¢, czy terminy, ktore
podstawowo maja szyk przymiotnik + rzeczownik nie sg terminami potocznymi (por.
Slepa kiszka: ,,$lepo zakonczona poczatkowa czg$¢ jelita grubego, potozona na granicy
jelita biodrowego 1 okre¢znicy; u ssakéw z reguly pojedyncze, duze u zwierzat
roslinozernych, zwlaszcza u koni, u ktorych stanowi ogromng (obj. ok. 30 1) komore
fermentacyjng — miejsce rozktadu celulozy przez flore bakteryjna; jelito slepe cztowieka
jest dos¢ krotkie (7-8 cm) i zakonczone (takze u nielicznych ssakow) wyrostkiem
robaczkowym”%, Z przeprowadzonych badan wynika, Ze slepa kiszka to potoczny termin,
ktoérym btednie okresla si¢ wyrostek robaczkowy.

Istotne jest w tym miejscu to, co o terminach wielowyrazowych pisata L. A.
Jankowiak: ,,Trzeba wyjasni¢, ze liczba sktadnikow w terminie odnosi si¢ do liczby
wyrazoOw samoznaczacych (czyli autosemantycznych) w terminie. Do wyrazow
autosemantycznych zaliczam: rzeczowniki, przymiotniki, przystowki, czasowniki,
zaimki, liczebniki i imiestowy” (Jankowiak 2015: 141). Jesli wigc termin sktada sig¢
z trech sktadnikéw, oznacza to, ze kazdy z nich jest samodzielng jednostkg znaczaca,
jednak we wspotczesnym dyskursie medycznym imiestowy, liczebniki czy zaimki sg juz

w terminach rzadko spotykane, co prowadzi do wniosku, Ze jezyk specjalistyczny

8 https://encyklopedia.pwn.pl/haslo/slepe-jelito;3984020.html [dostep z dnia 17.05.2021 r.]
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przeobraza si¢ rOwnie szybko, jak jezyk ogélny. Terminy wielowyrazowe sg tworzone
najczegsciej na podstawie terminow dwuwyrazowych poprzez dodawanie do nich

kolejnych cztonow, ktore stuzg doprecyzowaniu informacji:

zapalenie trzustki (2)
przewlekte zapalenie trzustki (3)

autoimmunologiczne przewlekle zapalenie trzustki (4)

Dwuwyrazowy termin okreslajacy chorobe trzustki zostat rozbudowany o dwie
nowe informacje wyrazone przez przymiotnik. Nie jest to zwykte zapalenie trzustki, ktore
trwa przez jaki$§ czas i mija, jest ono przewlekte, tzn. o dtugotrwatym przebiegu. (w ten
sposob powstal termin trzywyrazowy). Kolejna dodana przez przymiotnik informacja
dotyczy przyczyny choroby, ktéra ma podloze autoimmunologiczne, tzn. zwigzane
z zaburzeniami uktadu odpornosciowego.

Podobnie: zapalenie nerek: odmiedniczkowe zapalenie nerek, ostre
odmiedniczkowe zapalenie nerek (odmiedniczkowe zapalenie nerek, to zapalenie
zwiazane z miedniczkqg nerkowg, a wigc z jednym z poczatkowych fragmentow
zwigzanych z drogami moczowymi; za$ dodany przymiotnik ostry, wprowadza
warto$ciowanie, pokazuje, ze choroba ta moze mie¢ cigzki przebieg); zapalenie wqtroby:
wirusowe zapalenie wqtroby, przewlekle wirusowe zapalenie wqtroby (Wirusowe
zapalenie wqtroby to zapalenie, ktére ma charakter wirusowy, tzn. jest zwigzane
z przedostaniem si¢ wirusa, przymiotnik przewlekly pozwala zwrdci¢ uwage na przebieg
choroby, ktora jest dlugotrwata). Terminy kilkuwyrazowe sa wigc bardziej konkretne
i szczegdtowe, a precyzja w przekazywaniu informacji to jedna z cech dyskursu
medycznego. Mozna zauwazy¢, ze doprecyzowujgce przymiotniki dodawane sg przed
dwuwyrazowym terminem.

Innym przyktadem dotyczacym choroby jest termin choroba stawow, tzn.

choroba, ktora jest zwigzana ze stawami:
choroba stawow (2)

choroba zwyrodnieniowa stawow (3)

choroba zwyrodnieniowa stawow rgk (4)
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Przymiotnik pozwala na doprecyzowac, ze choroba ma charakter zwyrodnieniowy, tzn.,
ze jest zwigzana ze zmiang patologiczna, ktdra powstata w stawach i doprowadzita do ich
uszkodzenia. Jednak w tym wypadku przymiotnik znalazt si¢ pomiedzy dwoma cztonami
terminu dwuwyrazowego. Termin choroba zwyrodnieniowa stawow rgk jest zwigzany ze
zwyrodnieniem konkretnych stawow, tzn. jedynie tych, ktore znajduja si¢ w dioni. W tym
wypadku to rzeczownik doprecyzowat termin.

Wsrod takich termindw mozna rowniez wyodrebni¢ te, ktore sa zwigzane

z anatomig cztowieka:

tetnica (1)
tetnica wiencowa (2)

prawa tetnica wiericowa (3)

W medycynie istniejg rozne rodzaje nazw tetnic, dlatego termin dwuwyrazowy fetnica
wienicowa jest konieczny w celu rozréznienia, o ktorej tetnicy jest mowa, podobnie jak
przymiotnik prawa tetnica wiericowa, ktory pozwala na zlokalizowanie tej tetnicy
w organizmie czlowieka.

Warto w tym miejscu zauwazy¢, ze dwuwyrazowe nazwy termindéw, wchodzac
w skiad termindéw kilkuwyrazowych, zmieniaja swoj szyk: badania polisomnograficzne,
ale: polisomnograficzne badania snu; choroby czynnosciowe, ale: czynnosciowe choroby
przelyku; badania retrospektywne, ale: duze retrospektywne badanie kohortowe; badanie
prospektywne: ale: prospektywne badanie kohortowe; badanie retrospektywne, ale:

retrospektywne badanie francuskie itp.:

W prospektywnym badaniu kohortowym opublikowanym w 2017 r., ktére obejmowato grupe 170
000 os6b obserwowanych przez 32 lata, stwierdzono, ze w poréwnaniu z osobami niechorujacymi
czas trwania cukrzycy typu 2 istotnie wptywa na ryzyko powstania HCC. (MpD 9/2019/48-49).

Stosowane leki neuromodulujace, wskazania i dzialania niepozadane oceniane w badaniach
prowadzonych z randomizacja w czynno$ciowych i nieczynnosciowych chorobach przetyku
zostaty podsumowane w tabeli 3 (MpD 10/2018/18).

Polisomnograficzne badania snu przeprowadzane u pacjentéw z depresja pokazaly, ze niektdre
leki przeciwdepresyjne nie tylko ulatwiaja zasypianie, lecz takze poglebiaja i konsoliduja sen
(MpD 5/2019/32).

Moze to wynika¢ z tego, ze, jak pisata Julia Mazurkiewicz-Sutkowska: ,,0 ile wyjsciowe

jednostki dwucztonowe majg bardzo wyrazng strukture (pl. N Adj, ros. / bg. Adj N), to

157



w przypadku polskich jednostek 3-cztonowych dopuszczalna jest dowolno$¢ w miejscu
cztonu Adj, ktéry wyraza druga cechg réznicujaca, por.: kolo ciggnowe bierne / bierne
koto ciggnowe, przenosnik kubetkowy jednokierunkowy / jednokierunkowy przenosnik
kubetkowy, filtr préozniowy bebnowy / begbnowy filtr prézniowy” (Mazurkiewicz-
Sutkowska 2014: 58).

W zwigzku z tym, podczas analizy termindw wielowyrazowych warto rowniez
zwroci¢ uwage na ich budowe, w ktérej mozna dostrzec réznorodny szyk. Pod tym

wzgledem terminy trzywyrazowe mozna podzieli¢ na kilkanascie grup:

1. przymiotnik + rzeczownik + przymiotnik, np. niefarmakologiczne metody
terapeutyczne, osrodkowy ukiad nerwowy, tetnicze powikltania zakrzepowe, ostra

biataczka szpikowa, zapalenie ucha srodkowego itp.

Mozna zauwazy¢, ze terminy wystepujace w tej grupie to rozwinigcia termindw
dwuwyrazowych (reprezentowanych gldwnie przez szyk: rzeczownik + przymiotnik),
poprzez poprzedzenie go przymiotnikiem, ktory ma przekazywaé dodatkowa informacje.
Jednoczesnie na tym przykladzie wida¢ dazenie do ekonomii w komunikacji
specjalistycznej. Terminy nawet kilkuwyrazowe przekazuja informacje, ktorg trzeba
bytoby opisa¢ dtuzszym zdaniem (niefarmakologiczne metody terapeutyczne to metody
polegajace na tym, ze nie podaje si¢ pacjentowi lekow; tetnicze powikiania zakrzepowe
to powiklania zwigzane z t¢tnicami; ostra biataczka szpikowa to biafaczka, ktéra jest
odmiang bardzo agresywna; zapalenie ucha srodkowego t0 choroba zwigzana z uchem
srodkowym, szybki test molekularny to test, dzigki ktéremu mozemy szybko otrzymac

wynik; guz torbielowaty to taki, ktéry ma charakter nowotworu itp.).

2. przymiotnik + rzeczownik + rzeczownik, np. domowe leczenie tlenem;

W tej grupie mozna zaobserwowac rozwinig¢cia terminéw dwuwyrazowych, ktore
nie zostaly omdéwione wyzej, tzn. takich, ktore sa zbudowane z dwoch rzeczownikow,
przy czym drugi jest rzeczownikiem w dopetniaczu, narzg¢dniku (wiele takich terminow
ma charakter metaforyczny, o czym mozna przeczyta¢ w rozdziale 3. Terminy
rzeczownik + rzeczownik nie zostaly omoOwione podczas charakterystyki termindw
dwuwyrazowych, poniewaz jest ich mniej, a celem podrozdziatu byto pokazanie funkcji

przymiotnikéw w terminach, terminy sktadajace si¢ z dwdch rzeczownikow zostaty
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szczegotowo omoéwione w rozdziale dotyczacym metaforycznych przesunied

znaczeniowych (rozdzial 4). Z tego tez powodu ta grupa nie zostata rowinigta.

3. rzeczownik + przymiotnik + rzeczownik, np. tetniak rozwarstwiajgcy aorty, leczenie
farmakologiczne bezsennosci, zespot refluksowego kaszlu, zespot bolowego kregostupa,

udar niedokrwienny mozgu itp.

Ta grupa charakteryzuje si¢ tym, ze dwuwyrazowe jednostki terminologiczne
(rzeczownik + rzeczownik) zostaty rozwinigte o przymiotnik, ktory nie poprzedza tego
terminu, ale jest uzywany w §rodku: zespof refluksowego kaszlu, to zespot kaszlu, ktory
ma podtoze refluksowe, udar niedokrwienny mézgu to udar mézgu, ktory wynika z tego,
ze zostala zablokowana droga, ktorg krew ptynie do mézgu (to jeden z typoéw udarow
mbzgu obok m.in. udaru krwotocznego), rak anaplastyczny tarczycy, to rak tarczycy,
ktory jest bardzo ztosliwy, anaplastyczny to inaczej zroznicowany.

Jednak w tej grupie mozna rowniez zauwazy¢ terminy, ktore sg rzeczownikowym
rozwinigciem termindw dwuwyrazowych (rzeczownik + przymiotnik), a rzeczownik,
ktory shuzy rozwinigciu terminu jest uzywany na koncu: leczenie farmakologiczne
bezsennosci, to leczenie przy uzyciu lekéw choroby, jaka jest bezsenno$¢, tetniak
rozwarstwiajgcy aorty, 10 tetniak rozwarstwiajgcy, Ktory jest zlokalizowany w aorcie,
diagnostyka réznicowa niedokrwistosci, 10 diagnostyka réznicowa, ktdra jest stosowana
przy leczeniu niedokrwistosci. W tym wypadku rzeczownik, ktory jest rozwinigciem
terminu dotyczy nazwy konkretnej choroby, ktéra jest leczona za pomoca jakiegos$ leku,
jakiej§ metody albo jest to nazwa anatomiczna, ktora lokalizuje jaki$ objaw chorobowy

(por. aorta).

4. rzeczownik + rzeczownik + przymiotnik, np. kamica uktadu moczowego, zapalenie
wyrostka robaczkowego, agonisci receptora benzodiazepinowego, czynnik ryzyka

zakrzepowego, zapalenie ucha srodkowego itp.

W tej grupie dwuwyrazowy termin (rzeczownik + przymiotnik) zostat rozwinigty
o rzeczownik, ale zostat on uzyty w pozycji poprzedzajacej termin, dzigki czemu
powstata nazwa choroby, metody leczenia lub leku: kamica ukladu moczowego 10
choroba, ktora atakuje uktad moczowy, zapalenie wyrostka robaczkowego to choroba

zwigzana z wyrostkiem robaczkowym, agonisci receptora benzodiazepinowego to leki,
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ktore maja za zadanie potaczy¢ si¢ z receptorem benzodiazepinowym w celu
spowodowania reakcji w komaorce (odwrotnie niz antagonista, ktory blokuje receptor, by

nie wywotac reakcji).

5. rzeczownik + rzeczownik + rzeczownik, np. czynnik martwicy nowotworow, stezenie

wysycenia transferryny itp.

W dyskursie medycznym mozna réwniez dostrzec terminy czterowyrazowe,
pigciowyrazowe lub nawet sze$ciowyrazowe, jednak ze wzgledu na ich niewielka
liczebnos¢ nie mozna ich uznaé za podstawowe typy terminologiczne. J. Mazurkiewicz-
Sutkowska pisata, ze: ,,w wiekszosci jednostki te stanowig rozwinigcie podstawowych
typow termindw 2-, 3-cztonowych, a czasami nawet potaczenie dwoéch struktur”
(Mazurkiewicz-Sutkowska 2014: 62).

Wobec tego warto jeszcze pokaza¢ te rzadko wystgpujace, dtuzsze formy
terminowe:

a) terminy czterowyrazowe, np. endogenne zaburzenia rytmu okotodobowego

b) terminy pigciowyrazowe, np. wieloogniskowy czerniak zitosliwy przewodu
pokarmowego

c) terminy szesciowyrazowe®®, np. izolowany wzrost wartosci cisnienia tetniczego

krwi

Analiza formalno-semantyczna ukazata specyfike wspolczesnych terminow
medycznych, ktore, mimo ze dazy si¢ do ekonomii jezykowej w tym typie dyskursu
specjalistycznego, moga by¢ nie tylko jednowyrazowe, ale réwniez dwuwyrazowe,
anawet kilkuwyrazowe. Cecha szczeg6lng dyskursu medycznego jest rola przymiotnikow
w ksztalttowaniu termindw. W dyskursie medycznym na szczegdlng uwage zwracaja
terminy ogodlne (leczenie, postepowanie, terapia), ktore w konkretnym kontekscie
aktualizujg si¢, a przez polaczenie ich z réznymi przymiotnikami, rozwijaja swoje
znaczenie (ma to zwigzek z tym, co pisali badacze analizujacy komunikacyjng teorig

terminologii, tzn., ze termin dopiero w dyskursie moze ujawni¢ wszystkie swoje cechy).

8 Terminy mogg by¢ rdwniez o§miowyrazowe, czego przykladem jest rozwinigcie akronimu wyjasnione
na stronie 318.
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Dwuwyrazowe terminy medyczne sktadaja si¢ najczesciej z czlonu: rzeczownik
+ przymiotnik 1 takie byly w tym podrozdziale analizowane, gdyz terminy:
rzeczownik+rzeczownik wystepuja rzadziej, a ich specyfika jest ujeta w podrozdziale
dotyczacym metaforycznych przesuni¢¢ znaczeniowych.

Do analizy zostaly wybrane terminy, ktore wystepuja najczesciej, charakteryzuja
si¢ najwicksza produktywnoscig w tekstach medycznych i ktore dzigki przymiotnikowi
moga aktualizowa¢ swdj sens i1 znaczenie. Terminy wielowyrazowe to gtownie terminy
dwuwyrazowe, ktoére, dzigki dodaniu kolejnych cztonéw doprecyzowuja swoje
znaczenie, staja si¢ bardziej konkretne i czytelne dla odbiorcy. Ukazanie termindow
dwuwyrazowych w konkretnych kontekstach pokazato, Zze czesto sg one wyjasniane

i charakteryzowane.

3.3. Analiza semantyczna leksyki medycznej

Pod wzgledem semantycznym material zebrany w czasopismach medycznych
»Medical Tribune” oraz ,,Medycyna po Dyplomie” mozna podzieli¢ na pigtnascie
kategorii znaczeniowych®”: nazwy chordb i ich objawéw®, nazwy pacjentow, nazwy
specjalistow, nazwy specjalizacji, nazwy metod, nazwy wskaznikdw, czynnikow lub
parametréw, nazwy substancji/czasteczek w organizmie czlowieka, nazwy chemiczne
(nazwy kwasow, reakcji chemicznych, zwigzkéw chemicznych lub pierwiastkOw), nazwy
lekow, nazwy urzadzen, narzedzi, nazwy proceséw zachodzacych w organizmie, nazwy
hormondw, nazwy receptorow i nazwy komorek, nazwy wirusow i bakterii.
W sktad wymienionych kategorii wchodza rowniez nazwy badan, terapii, ogdlne nazwy
choréb oraz ogdlne nazwy lekow, jednak nie zostang zaprezentowane, poniewaz
omoéwitam je juz w poprzednim podrozdziale. Nalezy w tym miejscu podkresli¢, ze celem
analizy nie jest wyliczenie wszystkich terminow, ktore wchodza w sktad poszczegdlnych
grup semantycznych, ale pokazanie ich wielosci, réznorodnosci. Z tego wzgledu w kazde;j
grupie podaje ograniczong liczbe przykladow ilustrujacych grupe (ok. 10). Wybor

konkretnych termindéw byt rowniez podyktowany tym, by pokaza¢ ich strukture formalna

7 W sktad dyskursu medycznego wchodza rowniez akronimy, ale nie wprowadzam ich w tym miejscu, bo
zostang omowione w kolejnym rozdziale.

88 Leksyka dotyczaca nazw chordb zostata opisana przez A. Wyszomirska (Wyszomirska 2015), dokonuje
jednak ona troch¢ innego podziatu i bierze pod uwagg czasopismo popularnonaukowe ,,Two6j Maluszek”,
stad terminy, ktore omawia naleza nie tylko do leksyki specjalistycznej, ale rowniez do leksyki potoczne;j.
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(terminy jednowyrazowe, dwuwyrazowe, kilkuwyrazowe). Dla przejrzystosci, przyktady
zostaty utozone w kolejnosci alfabetyczne;.

Zdaj¢ sobie sprawe z tego, ze trzonem terminologii medycznej sg nazwy
anatomiczne i to od nich powinno si¢ rozpocza¢ analize, jednak nie zostang one
szczegotowo omowione, poniewaz mimo ze sg istotne dla dziedziny jaka jest medycyna,
sg z kolei mniej wazne dla dyskursu medycznego (w poréwnaniu do nazw chorob, ktore
do nazw anatomicznych bezposrednio si¢ odnoszg i sg z nimi zwigzane). Teksty medyczne
dotyczg bowiem metod, sposobow leczenia, badania czy diagnostyki zwigzanej
z poszczegdlnymi omawianymi chorobami. Ponadto wystepuja one roéwniez
w innych nazwach omoéwionych nizej (por. m.in. nazwy choréb). Teksty medyczne nie
stuzg opisowi nazw anatomicznych, poniewaz lekarze, ktorzy sa odbiorcami czasopism
medycznych maja juz wiedzg na ten temat. Poza tym terminy anatomiczne zostaly
réwniez szczegdtowo omowione w czterech tomach Felicji Wysockiej (Wysocka 1980,
Wysocka 1994, Wysocka 2007, Wysocka 2013). Autorka zauwaza ponadto, ze:
»terminologia anatomiczna jest w pewnej mierze blizsza wlasnie jezykowi tych
»hieuczonych” niz , krasomowcow”, czyli jezykowi ogdlnonarodowemu niz naukowemu,
a co zdaja si¢ potwierdzac¢ tak liczne w niej neosemantyzmy, ktore jako przejete z jezyka
ogblnego, najtatwiej mogly by¢ przyswajane i rozumiane” (Wysocka 1994: 208).
Powyzsze argumenty zadecydowaty o tym, Ze nazwy anatomiczne nie zostang w tym

miejscu pokazane.

3.3.1. Nazwy choréb i ich objawéw

Pierwszg analizowang grupa jest ta, ktéra dotyczy nazw choréb i ich objawow®®.
Mozna ja podzieli¢ na dwanas$cie kategorii znaczeniowych, z ktorych kazda odnosi si¢ do
anatomii cztowieka (a konkretnie uktadow i narzadow). Jest to najbardziej liczna grupa
z wszystkich, ktore zostaly wyodrebnione, poniewaz zdrowie i choroba to tematy
najistotniejsze dla dyskursu medycznego. Grupa ta stanowi réznorodne terminy zar6wno
jednowyrazowe, jak i dwu- lub kilkuwyrazowe, zawiera terminy ogoélne, jak rowniez

terminy konkretne. Mozna w niej wymieni¢ nast¢pujace nazwy:

%9 Objawy i choroby zostaty zestawione w jednym miejscu, poniewaz, jak pisata L. A. Jankowiak, w XV
wieku poziom wiedzy medycznej nie pozwalal 6wczesnym lekarzom doszukiwaé si¢ zwiazku miedzy
choroba a jej objawem. Konsekwencja tego bylo traktowanie oznak dolegliwosci jako samoistnych
schorzen” (Jankowiak 2001: 11).
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1. Nazwy chorob i objawow zwigzanych z ukladem oddechowym

astma oskrzelowa: ,,duszno$¢ napadowa lub stala o charakterze wydechowym
w nastepstwie zwezenia oskrzeli wywolanego przez skurcz btony migéniowej i obrzek
btony sluzowej, z zaleganiem gestej, lepkiej wydzieliny; wystepuje zazwyczaj na tle
alergicznym” (WSM: 300): typ A — przebiega: (...) ze wzmozZong produkcjg
mleczanu(niewydolnos¢ krgzenia, wstrzqs kardiogenny, nagte zatrzymanie krgzenia,
niewydolnos¢ oddechowa, cigzki napad astmy oskrzelowej, niedokrwistos¢, zatrucie

tlenkiem wegla) (MpD 1/2019/12);

dusznosé (wysitkowa): ,,Duszno$¢ wysitkowa zjawia si¢ po wysitku fizycznym” (WSM:
299); Chorego wraz z rodzing zaniepokoilo utrzymujgce si¢ uczucie dusznosci

wysitkowej, a takze pojawiajgce si¢ niekiedy w spoczynku (MpD 10/2018/40);

kaszel (poinfekcyjny): ,,obronny odruch oddechowy spowodowany podraznieniem
zakonczen nerwowych w oskrzelach, tchawicy, krtani, gardle lub optucnej; polega na
gwalttownym wyrzuceniu z ptuc, przy zamknigtej glo$ni powietrza sprezonego przez mm.
wydechowe” (WSM: 554); Przeprowadzono analize wplywu acetylocysteiny oraz
karbocysteiny na redukcje czasu trwania kaszlu (MpD 10/2018/24);

przewlekta obturacyjna choroba ptuc (POChP): ,zespo6t chorobowy charakteryzujacy
si¢ postepujacym 1 niecatkowicie odwracalnym ograniczeniem przeplywu powietrza
przez drogi oddechowe. Ograniczenie to wynika z choroby matych droég oddechowych
1 zniszczenia (rozedmy), o réznym nasileniu, migzszu plucnego, przy czym jest
najczesciej zwigzane z odpowiedzig zapalng ukladu oddechowego na szkodliwe pyty
i substancje, z jakimi chory ma do czynienia w ciagu swojego zycia”’%; Obraz kliniczny
Choroby nie jest jednorodny. Obserwacje kliniczne wskazujg na rozne fenotypy POChP
zwigzane z przewagq zapalenia oskrzeli lub rozedmy (MpD 10/2018/35);

rozedma (pluc): ,stan pluc charakteryzujacy si¢ stalym nadmiernym poszerzeniem
przestrzeni powietrznych lezacych dystalnie w stosunku do oskrzelikéw koncowych przy

rownoczesnym uszkodzeniu ich §cian” (WSM: 1185): przy rozpoznaniu wartos¢ FEV

70 https://pl.wikipedia.org/wiki/Przewlek%C5%82a_obturacyjna_choroba p%C5%82uc [dostep z dnia
28.03.2021r.]
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wskazywala na ciezkq obturacje i nie poprawita sie (ale tez nie pogorszyla) podczas
obserwacji; chorzy, szczegolnie z rozedmq (na taki fenotyp wskazuje charakterystyka
pacjenta), dobrze adaptujq sie do obturacji i taki wynik pierwszej spirometrii jest typowy
(MpD 10/2018/40)

szmer pecherzykowy: ,,cichy, nieperiodyczny dzwigk — zjawisko glosowe sktadajace si¢
z duzej liczby rozmaitych drgan, ktérych amplitudy, czgstotliwos¢ 1 czas trwania ulegaja
szybkim beztadnym zmianom” (WSM: 1299): W badaniu przedmiotowym lekarz nie
stwierdzit istotnych odchylen od normy. Skupit si¢ na badaniu czestosci tetna i wartosci
cisnienia tetniczego, ktore byly w normie. Zwracata uwage szczupta budowa ciata,

beczkowaty zarys klatki piersiowej oraz w ostuchiwaniu bardzo cichy szmer

pecherzykowy (MpD 10/2018/40);

zapalenie zatok obocznych nosa: ,stan zapalny zatok przynosowych”’: Niektorzy
sugerujq, ze antybiotyki nalezy zastosowac u 0sob z przezigbieniem, u ktorych dochodzi

czesto do zapalenia zatok obocznych nosa (MpD 10/2019/26);

2. Nazwy chordb i objawdw zwiazanych z ukladem pokarmowym i jama brzuszna

alkoholowe zapalenie wqtroby: ,,przewlekla choroba watroby, objawiajaca si¢ zmianami
martwiczo-zapalnymi, wywotana przewlektym naduzywaniem alkoholu etylowego.”’?;

Marskos¢ i alkoholowe zapalenie wgtroby sq uwaznymi przyczynami Smiertelnosci

w Europie (MT 5/2019/44);

biegunka: ,zbyt czgste (powyzej 3 na dobe) oddawanie stolca o zmniejszonej
konsystencji, zalezne od przyspieszonego pasazu jelitowego 1 zwigkszonej zawartosci
wody w stolcu” (WSM: 108); Biegunka wystepuje u 2-25% leczonych. Okolo 10% 0sob
uwaza, ze ma alergi¢ na penicyliny i pochodne, ale prawdopodobnie jest to liczba

zawyzona (MT 5/2019/28),

choroba refluksowa przelyku (GERD): ,cofnigcie si¢ plynnej zawartosci przewodu lub
narzadu jamistego w kierunku przeciwnym do prawidtowego” (WSM: 889); Typowe
objawy GERD to zgaga i regurgitacja tresci zotgdkowej. Choroba refluksowa przelyku

moze si¢ rowniez objawiac¢ bolem w klatce piersiowej i nadbrzuszu, chrypkg suchym

1 https://pl.wikipedia.org/wiki/Zapalenie_zatok_przynosowych [dostep z dnia 28.03.2021 r.]
"2 https://pl.wikipedia.org/wiki/Alkoholowe_zapalenie_w%C4%85troby [dostep z dnia 28.03.2021 r.]

164


https://pl.wikipedia.org/wiki/Zapalenie_zatok_przynosowych
https://pl.wikipedia.org/wiki/Alkoholowe_zapalenie_w%C4%85troby

kaszlem czy zaburzeniami snu, prowadzqc do istotnego uposledzenia jakosci zycia (MpD

10/2018/13).

encefalopatia wgtrobowa: ,$pigczka watrobowa; wystepuje najczesciej w przypadkach
z marsko$cig watroby, klinicznie charakteryzuje si¢ zaburzeniami $wiadomosci
1 objawami postepujacego uszkodzenia uktadu piramidowego, pozapiramidowego
1 mozdzku” (WSM: 325); Epizod encefalopatii wgtrobowej u pacjenta z marskoscig
waqtroby moze zostaé wyzwolony przez krwawienie z przewodu pokarmowego, zaparcia,

odwodnienie, infekcje czy spozycie positku bogatobiatkowego (MpD 9/2019/56);

kamica Zéfciowa: ,,choroba polegajaca na tworzeniu si¢ w drogach zétciowych ztogow,
ktorych gt. sktadnikami sg cholesterol, wapn i bilirubina w réznych proporcjach” (WSM:
543); Przyczyny ostrego zapalenia trzustki zawarto w tabeli 1. W 80% przypadkow jest

to efekt kamicy zZotciowej lub toksycznego dzialania alkoholu etylowego (MpD 5/2019/9);

marskos¢ waqtroby: ,0g6lne okreslenie choroby watroby o rd6znej etiologii;
charakterystyczne zmiany morfologiczne: 1) dezorganizacja budowy watroby na skutek
rozrostu tkanki tacznej w odpowiedzi na uszkodzenie hepatocytéw (...) 2. regeneracja
komorek watrobowych z formowaniem guzkéw migzszowych roznej wielkosci (...) 3.
reorganizacja uktadu naczyniowego z powstawaniem nienormalnych polaczen tetniczo-
zylnych” (WSM: 1440); Encefalopatia wgtrobowa rozwija si¢ u ponad 50% pacjentow
z marskoscig wagtroby. Objawy mogq by¢ na tyle dyskretne, ze ich stwierdzenie wymaga
przeprowadzenia testdw psychometrycznych (MpD 9/2019/56);

niewydolnos¢ watroby: ,zaburzenia fizjologicznej czynnosci komorek watroby
spowodowane ich uszkodzeniem, z nastgpowymi objawami” (WSM: 847); W 1976 r.
Robert Cohen i Hubert Woods w swojej pracy ,, Clinical and Biochemical Aspects of Latic
Acidosis” opisali i wyroznili dwie kategorie kwasicy mleczanowej (...) typ BI — zwigzany
z chorobami wphywajqcymi na caty organizm, takimi jak: niewydolnos¢ nerek, wagtroby,

cukrzyca lub choroba nowotworowa (MpD 1/2019/11-12);

pierwotne zapalenie drog Zolciowych: ,stan zapalny drog zotciowych wywolany
zakazeniem bakteryjnym, rzadziej czynnikami toksycznymi, mech. lub alergicznymi”
(WSM: 295); Pierwotne zapalenie drog zotciowych (PBC) dotyczy glownie kobiet
powyzej 40. r.z. (MT 5/2019/45);

sttuszczeniowe  zapalenie wgqtroby: ,nadmierne nagromadzenie triglicerydéw

w komorkach w., najczesciej odwracalne, jednak w cig¢zkich rozlanych i dlugotrwatych
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postaciach moze by¢ przyczyng $mierci komorek marskosci” (WSM: 554); U czesci
chorych z NAFLD wystepuje agresywna postac¢ choroby: stluszczeniowe zapalenie
waqtroby (NASH), ktore moze wykazywac charakter progresywny i prowadzi¢ do
marskosci wgtroby lub raka wgtrobowokomoérkowego (MT 5/2019/44);

zaparcie: ,,stan patologiczny, w ktorym oproznianie si¢ jelit nie odbywa si¢ przecigtnie
Co 24 godz., lecz znacznie rzadziej (jeden raz na 2, 4, 6 dni; wskutek zalegania mas
katowych w jelicie grubym stajg si¢ one zbite i1 twarde, a akt defekacji bolesny” (WSM:
1530); Mozliwymi dziataniami niepozgdanymi sq suchos¢ w jamie ustnej i spojowek oraz
zaparcia, natomiast szczegolnie u starszych pacjentow, gtownie po oksybutyninie
przechodzqgcej przez bariere krew-mozg, mogq pojawic sie lub nasili¢ zaburzenia pamieci

i splgtanie (MT 5/2019/13);

Zoltaczka: ,zazolcenie powtok skoérnych, twardowki i bton $luzowych wskutek
podwyzszonego stezenia bilirubiny we krwi” (WSM: 1611); Ostatnio w Polsce wystepujg
lokalne epidemie HAV. Chorobe t¢ nalezy bra¢ pod uwage u wszystkich pacjentow bez
diugiego  wywiadu  hepatologicznego, — u  ktorych  wystepuje  Zoltaczka
i hipertransaminazemia i oznaczy¢ u nich przeciwciata anty-HAV w klasie IgM (MT
5/2019/45);

3. Nazwy chorob i objawéw zwigzanych z ukladem szkieletowym i mi¢Sniowym

artrpgrypoza: ,,utrwalony przykurcz stawu wystepujacy jako anomalia rozwojowa lub
w wyniku urazéw lub schorzen” (WSM: 70); Dotychczas testowano sprzet na trojgu

dzieci w roznym wieku ze zdiagnozowang artrogrypozq. (MT 11/2018/69);

choroba zwyrodnieniowa stawow: ,,przewlekty proces zwyrodnieniowy stawoéw” (WSM:

421); Choroba zwyrodnieniowa stawow jest jednq z najczestszych przyczyn dolegliwosci

bolowych w uktadzie ruchu, szczegolnie u 0sob po 45 r.z. (MpD 10/2018/42);

krystalopatia: ,,choroby stawoéw zapalne wynikajace z odktadania si¢ w obrgbie stawu
krysztatkow, prowadzace do powstania stanu zapalnego”’®; Jezeli w stawie kolanowym

wystepuje ptyn, nalezy przeprowadzic¢ jego aspiracje, a nastgpnie badanie mikroskopowe,

73 https://omnis.miraheze.org/wiki/Krystalopatie [dostep z dnia 28.03.2021 r.]
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ktore moze potwierdzi¢ bqdz wykluczy¢ towarzyszqcq krystalopatie lub zakazenie oraz

posiew (MpD 10/2018/46)

miopatia: ,nazwa uzywana dla okre§lenia chordéb ,pierwotnie” mig¢$niowych,
o rdznorodnej etiologii 1 patogenezie, obejmujgca wszystkie procesy chorobowe toczace
si¢ w mig$niach bez pierwotnego uszkodzenia neuronu obwodowego” (WSM: 762);
Nomenklatura i klasyfikacja objawow ze strony miegsni obejmuje: (...) miopati¢ —
niewyjasniony bol lub ostabienie migsni z towarzyszqcym wzrostem aktywnosci kinazy
kreatynowej (CK — creatine kinease) >10 x gorna granica normy (ggn). (MpD
9/2019/17);

osteoporoza: ,zrzeszotnienie kosci; stan polegajacy na zmniejszeniu si¢ masy
prawidtowej tkanki kostnej, powodujacy bole 1 zlamania kosci” (WSM: 949);
Osteoporoza jest jednostkq chorobowq o korzeniach tkwigcych w dziecinstwie — t0
stwierdzenie amerykanskiego badacza C. Denta sprzed prawie pot wieku trafnie
wskazuje, co powinnismy zrobié¢, by zmniejszy¢ ryzyko ztaman w odleglej przysztosci.

(MT 9/2019/38);

rabdomioliza: ,,zespot objawow chorobowych wywotanych masywnym rozpadem tkanki
migsniowej poprzecznie pragzkowanej, co doprowadza do pojawienia si¢ we krwi wolne;j
mioglobiny pochodzenia mies$niowego”’*; W pozostatych przypadkach to aktywnosé
statyn zmienia si¢ pod wplywem lekow — przy jej wzroscie moze dojs¢ do zwigkszenia

ryzyka takich dziatan niepozgdanych jak rabdomioliza. (MpD 9/2019/20);

zlamanie: ,nagle przerwanie ciggloSci tkanki kostnej potaczone z bolesnoscig
1 ograniczeniem czynnosci oraz ze zmiang ksztattu kosci” (WSM: 1590); Najwiecej
ztaman osteoporotycznych dotyczy kregow. Ztamania kregow sq czesto nieme klinicznie,

co istotnie utrudnia ich wykrywanie. (MT 6/2019/37);

4. Nazwy choréb i objawow zwigzanych z ukladem krwiono$nym i ukladem

krazenia

choroba wiencowa/ ostre zespoly wiencowe: ,,pojecie ogolne dla zmian w m. sercowym
powstatlych wskutek niedokrwienia z powodu zmniejszonego §wiatla tt. wiencowych, gt.

na tle miazdzycowym. Gl. postaciami ch.w. sg dusznica bolesna i zawal mig$nia

™ https://pl.wikipedia.org/wiki/Rabdomioliza [dostep z dnia 28.03.2021 r.]
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sercowego” (WSM: 190); Pacjenci z chorobg wiencowq z ostrymi zespotami bez
uniesienia odcinka ST stanowiq grupe, w ktorej prowadzenie leczenia jest najtrudniejsze.

(MpD 4/2019/21);

eozynofilia: ,,nadmiar granulocytow kwasochtonnych w jedn. obj. krwi obwodowe;j.
Wystepuje gtownie w stanach alergicznych, chorobach pasozytniczych, w pecherzycy,
tuszczycy, wyprysku, w niektorych chorobach zakaznych i uktadu krwiotwdrczego,
w kolagenozach, niektoérych chorobach uktadu wewnatrzwydzielniczego” (WSM: 332);
Objawom tym mogq towarzyszyc: gorqczka, zte samopoczucie i eozynofilia ptucna

(rzadko, gtownie na terenach endemicznych). (MpD 9/2019/41);

hiperemia (inaczej przekrwienie): ,zwigkszenie ilosci krwi w narzadzie wskutek
zwigkszonego doptywu krwi tetniczej (przekrwienie czynne) albo utrudnionego odptywu
krwi zylnej (przekrwienie bierne). Przekrwienie mieszane taczy w sobie obydwa
mechanizmy”’®; Brak koniecznosci indukowania hiperemii moze jeszcze przyspieszy¢

wykonanie badania oraz zwiekszy¢ czestos¢ stosowania w codziennej praktyce klinicznej.

(MpD 4/2019/19);

martwica: ,,suma zmian morfologicznych charakteryzujacych nagle obumarta komorke
lub zespot komoérek w organizmie zywym” (WSM: 706); Zwykle badania te
przeprowadza si¢ po pierwszych 5 dobach ostrego zapalenia trzustki, kiedy to mozna

oceni¢ martwice w obrebie narzgdu. (MpD 5/2019/9);

miazdiyca: ,,zesp6t zmian chorobowych polegajacych na odktadaniu si¢ w btonie wewn.
tetnic substancji lipidowych przede wszystkim cholesterolu (wskutek zaburzen
gospodarki lipidowej) 1 wtoknika (wskutek zaburzen uktadu krzepnigcia krwi) oraz na
miejscowym rozro$cie tkanki tgcznej 1 proliferacji komorek migéni gtadkich” (WSM:
1351); Omawiane wyniki sq interesujgcq probg odpowiedzi na pytanie o powigzania

miedzy osteoporozq i miazdzycqg. (MT 3/2019/41);

migotanie przedsionkdéw: ,,niemiarowo$¢ zupelna; szybkie, niezsynchronizowane
1 nieskuteczne hemodynamicznie skurcze wldkien migsniowych przedsionkow,
najczesciej z niemiarowa czynno$cig komor” (WSM: 758); Najczesciej wystepujgcq
arytmiq u 0sob dorostych jest migotanie przedsionkow (AF — atrial fibrillation). (MpD
4/2019/74).

™ https://pl.wikipedia.org/wiki/Przekrwienie [dostep z dnia 29.03.2021 r.]
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nadcisnienie tetnicze: ,,wzrost wartosci ci$n. tetniczego skurczowego i rozkurczowego
ponad normy dla wieku” (WSM: 797); Nadcisnienie tetnicze jest najbardziej
rozpowszechnionym czynnikiem ryzyka chorob uktadu krgzenia. (MT 4/2019/36);

niewydolnosé¢ serca: ,uposledzenie kurczliwosci m. sercowego spowodowane jego
uszkodzeniem, z catlym zespotem =zaburzen hemodynamicznych (niewydolnos¢
krazenia)” (WSM: 845); Do powiktan ogolnych zalicza si¢ zaostrzenie wspotistniejqcych
chorob przewlektych, takich jak: niewydolnosc serca, przewlekia choroba wqtroby bgdz

ptuc. (MpD 5/2019/10);

zakrzepica: ,stan charakteryzujacy si¢ powstawaniem zakrzepéw w naczyniach
krwiono$nych; zwigkszona sktonno$¢ do zakrzepow” (WSM: 1523); Postac tagodna ma
najczesciej przebieg Srodmigzszowy, nie powoduje powiklan narzgdowych ani
miejscowych, do ktorych zalicza sig: wystgpowanie zbiornikow trzustkowych
i okototrzustkowych oraz zaburzen oprozniania zotlqdka, zakrzepice Zyly Sledzionowej

i wrotnej oraz martwice jelita grubego. (MpD 5/2019/10);

zawal serca: ,,ogniskowa martwica powstata jako skutek ostrego niedokrwienia, zwykle
z powodu niedroznos$ci lub znacznego zwezenia tetnicy wiencowej” (WSM: 1539);
Zwigzek nadcisnienia tetniczego z powiktaniami sercowo-naczyniowymi w postaci udaru
mozgu czy zawatu serca jest niewgtpliwy i prezentuje sie jako zaleznos¢ liniowa juz od
wartosci cisnienia mieszczqcych sie w zakresie prawidtowych i wysokich prawidtowych.

(MT 4/2019/36);

5. Nazwy chordb skory i ich objawow

atopowe zapalenie skory: ,,wyprysk atopowy (...) nazwa atopii obejmuje si¢ rozmaite,
genetycznie uwarunkowane choroby alergiczne skory, bton $luzowych” (WSM: 1234);
Atopowe zapalenie skory (AZS), nazywane rowniez wypryskiem dziecigcym lub skazq

wysiekowq, nalezy do czestych chorob zapalnych skory. (MpD 9/2019/95);

ogniska rumieniowe: ,,zaczerwienienie skory zalezne od przekrwienia, znikajace przy
ucisku, moze powstawa¢ w wyniku reakcji na réznorodne czynniki zewn., i wewn.
(WSM: 1195); Po raz pierwszy zmiany pojawiajq si¢ miedzy 3 a 6 miesigcem Zycia i majg
postaé  nacieczonych ognisk rumieniowych umiejscowionych na twarzy. (MpD

9/2019/95);
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pokrzywka: ,,choroba alergiczna skory o mechanizmie alergicznym typu wczesnego;
wykwitem pierwotnym jest grudka obrzgkowa lub babel o dobrym odgraniczeniu, szybko
powstajacy i ustepujacy bez $ladu” (WSM: 1036); Pokrzywka jest relatywnie czestq
dermatozq i szacuje sig, ze co najmniej jednokrotny w Zyciu epizod choroby wystepuje

u okoto 20% osob w populacji. (MpD 9/2019/96);

swigd: ,zjawisko bedace prawdopodobnie nastepstwem podraznienia receptorow
boélowych bodzcem podprogowym (...) S. wywotuje odruch drapania prowadzacego do
powstania przeczosow, zliszajcowacenia i1 brunatnego przebarwienia skory” (WSM:
1315); Swigd skory nalezy do czesto zgtaszanych objawéw. Moze nie tylko towarzyszyé
okreslonym chorobom skory, lecz takze dotyczyé skory niezmienionej i wspolistniec

z niektorymi chorobami ogolnoustrojowymi. (MpD 9/2019/95);

swierzbigczka guzkowa: ,zmiany guzkowe w obrebie konczyn, silnie swedzace,
zwigzane gl. z drapaniem, ktérych zwiazek z atopiag jest watpliwy” (WSM: 1316);
Swierzbigezka guzkowa jest chorobg przewleklq, charakteryzujgcq sie wystepowaniem

uogolnionego, diugotrwatego i uporczywego swigdu. (MpD 9/2019/97);

trqdzik: ,nazwa ogolna dla rdznych schorzen zapalnych gruczotow lojowych” (WSM:
1378); Lek moczopedny spironolakton ma wlasciwosci antyandrogenne i jest
wykorzystywany u kobiet w leczeniu lysienia androgenowego, coraz cze¢sciej podejmuje

sig rowniez proby jego zastosowania w terapii trqdziku u kobiet. (MT 12/2018/37);

wykwity: ,,zmiany skorne stwierdzane wzrokiem lub dotykiem, bedace reakcja skory na
dziatanie roznorodnych bodzcéw” (WSM: 1498); W miare uplywajgcego czasu kolejne
wykwity obserwowane sq rowniez w okolicy klatki piersiowej i konczyn. (MpD

9/2019/95);

zespol Lyella: ,martwica toksyczna rozptywna naskorka, charakteryzuje si¢
11SAwystgpowaniem olbrzymich, wiotkich pecherzy na plamach rumieniowych,
zwlaszcza w miejscach narazonych na ucisk; pecherze szybko p¢kaja, po czym tworza
si¢ rozlegte nadzerki” (WSM: 813); Zespot Lyella czyli toksyczna nekroliza naskorka,
najczesciej (ale nie wylgcznie) rozwija si¢ w wyniku niepozqdanej reakcji na lek
(sulfonamidy, niesteroidowe leki przeciwzapalne, leki przeciwpadaczkowe i antybiotyki).
(MpD 10/2018/31-32);
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zespot Stevensa-Johnsona’®: , charakteryzuje si¢ ciezkim i gorgczkowym przebiegiem ze
zmianami pgcherzowo-nadzerkowymi w jamie ustnej oraz wykwitami skornymi typu
erythema multiforme (WSM: 1573); Zespot Stevensa-Johnsona (SJS — Stevens-Johnson
syndrome), podobnie jak toksyczna nekroliza naskorka, nalezy do ostrych stanow
w dermatologii i najczesciej jest spowodowany opoznionym typem nadwrazliwosci na

leki. (MpD 10/2018/34).

6. Nazwy chordb i objawow zwigzanych z zaburzeniami psychicznymi

choroba afektywna dwubiegunowa: ,posta¢ c. afektywnej charakteryzujaca sie¢
wystepowaniem faz depresyjnych i1 maniakalnych. Przebieg wykazuje duze rdznice
osobnicze” (WSM: 174); Z pewnoscig nie kwalifikowano osob z chorobg afektywng
dwubiegunowq. (MT 10/2018/37);

choroba afektywna jednobiegunowa: ,posta¢ ch. afektywnej charakteryzujgca si¢
wystepowaniem wylacznie zespotéw depresyjnych (syn. depresja fazowa). R6zni si¢ pod
wieloma wzgledami od ch. afektywnej dwubiegunowe;” (WSM: 174); Na przykiad
w badaniach polskich nie stwierdzono istotnych roznic pomiedzy pacjentami z chorobg
afektywng dwubiegunowq i jednobiegunowgq, a osobami zdrowymi ani pod wzgledem

zdolnosci odrézniania réznych zapachow, a ni pod wzgledem czutosci powonienia. (MT

10/2018/37);

depresja (zespol depresyjny, melancholia): ,stan chorobowy charakteryzujacy sie¢
nastepujacymi objawami: 1) obnizenie nastroju lub zobojetnienie z uczuciem niepokoju
1 leku, 2) spowolnienie lub zahamowanie toku myslenia, 3) spowolnienie lub
zahamowanie ruchowe, 4) objawy somatyczne, jak zaburzenia snu, utrata taknienia”
(WSM: 266); Pierwsze obserwacje dotyczgce powigzan miedzy depresjg a procesami
zapalnymi pochodzq z lat 80. XX wieku, kiedy zaobserwowano wyrazny zwiqzek miedzy

kuracjq interferonem a patologicznym obnizeniem nastroju. (MT 3/2019/38);
objawy somatyczne (somatyzacja): ,,nawracajace, czgsto zmieniajace si¢, roznorodne
objawy (...) wystepujace w przebiegu funkcjonalnych zaburzen psychicznych, ktorym nie

towarzyszg organiczne schorzenia narzadoéw, tkanek” (WSM: 1243); U chorych na

® Nazwa jest polskim odpowiednikiem tacifiskiego terminu efctodermosis erosiva pluriorificialis, ktory,
jak podaja autorzy stownika, nie jest juz obecnie uzywany (WSM: 1573).
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depresje pochodzenia azjatyckiego, szczegolnie w Chinach, objawy somatyczne sq

istotnie czestsze niz w swiecie zachodnim. (MT 2/2019/39).

zaburzenia lekowe: ,nawracajace napady znacznie nasilonego Igku (paniki) z bogatg
symptomatologia psychologiczng i wegetatywna, nie zwigzane z okreslong sytuacjg lub
okoliczno$ciami (niemozliwe do przewidzenia)” (WSM: 666); Grupa amerykanskich
naukowcow wykryta unikalny profil immunobiologiczny charakterystyczny dla kobiet
z depresjq lub zaburzeniami Ilekowymi, u ktorych wystepuje zwiekszone ryzyko
samobdjstwa. (MT 3/2019/38);

zaburzenia snu: ,,grupa zaburzen snu, ktére moga dotyczy¢ dlugosci snu, jak i jego
jakos$ci. Niektore zaburzenia snu sg na tyle powazne, ze zaktocaja normalne fizyczne,

» 77

umystowe 1 emocjonalne funkcjonowanie W grupie badanej istotnie czesciej

stwierdzano obecnos¢ zaburzen depresyjnych, lekowych i zaburzen snu. (MT

10/2018/38);

zespol stresu pourazowego: ,,zaburzenie psychiczne bedace forma reakcji na skrajnie
stresujgce wydarzenie (traume), ktore przekracza zdolnosci danej osoby do radzenia sobie
1 adaptacji. Posréd tego rodzaju wydarzen wymieni¢ mozna dzialania wojenne,
katastrofy, kataklizmy zywiotowe, wypadki komunikacyjne, bycie ofiarg napasci, gwattu,
molestowania, uprowadzenia, tortur, uwi¢zienia w obozie koncentracyjnym, cig¢zkie,
trudne doswiadczenie po zazyciu substancji psychoaktywnej, otrzymanie diagnozy
zagrazajacej zyciu choroby itp” '8; Zespot stresu pourazowego (PTSD, post-traumatic
stress disorder) wedtug klasyfikacji zaburzen psychicznych i zaburzen zachowania ICD-
10 jest jedng z reakcji wystepujgcych w nastepstwie traumatycznego wydarzenia. (MT
6/2019/42);

7. Nazwy chorob i objawéw zwigzanych z ukladem nerwowym

(mono)radikulopatia: ,,0g6lne okreslenie choroby dotyczacej korzeni nn. rdzeniowych,
gdy nieznany jest charakter procesu patologicznego” (WSM: 1142); W diagnostyce

chorob obwodowego uktadu nerwowego w pierwszej kolejnosci nalezy ustali¢ wzorzec

T https://pl.wikipedia.org/wiki/Zaburzenia_snu [dostep z dnia 30.03.2021 r.]
™8 https://pl.wikipedia.org/wiki/Zesp%C3%B3%C5%82_stresu_pourazowedo [dostep z dnia 30.03.2021

r.]
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anatomiczny danego uszkodzenia. Moze to byc¢: zajecie pojedynczego korzenia nerwu

rdzeniowego (monoradikulopatia). (MpD 9/2019/61);

amiotrofia cukrzycowa: ,,uszkodzenie wielu nerwow obwodowych wystepujgce jako
powiktanie nieleczonej wezesnie cukrzycy. Dotyczy zwykle konczyn dolnych” (WSM.:
836); Amiotrofia cukrzycowa jest przyktadem poliradikulopatii ledzwiowo-krzyzowej
poniewaz wigkszoS¢ zmian patologicznych dotyczy najpewniej korzeni nerwowych. (MpD

9/2019/62);

choroba Parkinsona: ,,przewlekte schorzenie o.u.n., o niewyjasnionej etiopatogenezie,
charakteryzujace si¢ klinicznie powoli rozwijajacym si¢ zespolem hipertoniczno-
hipokinetycznym, ze wzrastajaca sztywnoscig i drzeniem konczyn i glowy, zubozeniem
mimiki, ogolnym spowolnieniem ruchowym” (WSM: 186); Zaburzenia snu mogq

sygnalizowac obecnos¢ prodromalnych objawow parkinsonizmu, wliczajgc w to chorobe

Parkinsona. (MT 9/2019/37);

drienie samoistne: ,drzenie wystgpujace rodzinnie, jako jedyny objaw patologiczny,
regularne i drobnofaliste d., najczesciej konczyn gérnych, gtowy i1 zZuchwy, rzadziej warg,
jezyka 1 in.cz. ciala” (WSM: 296); Ultradzwiekowa talamotomia wzgorza jest nowgq

metodq skutecznej terapii drzenia samoistnego. (MT 2/2019/37).

encefalopatia: ,,termin przyjety w patologii dla okreslenia nieswoistych uszkodzen o.u.n.
spowodowanych dzialaniem okreslonego czynnika patogennego, np. e. tlenkoweglowa,
e. watrobowa, e. mocznicowa, e. nadci$nieniowa itp.” (WSM: 324); Encefalopatie sq
uogoélnionymi lub wieloogniskowymi zaburzeniami funkcji mozgu. Moze do nich
dochodzi¢ w przebiegu chorob narzgdowych, ogolnoustrojowych i zaburzen homeostazy.

(MpD 9/2019/56);

migrena: ,,napadowy, nawracajacy bol glowy, zwykle jednostronny (potowiczy),
0 rozmaitym nasileniu, czasie trwania i czesto$ci napadéw, z towarzyszacymi
nudnos$ciami 1 wymiotami” (WSM: 758); Migrena chroniczna jest z pewnoscig
ktopotliwym, a nawet paralizujgcym aktywnosc¢ schorzeniem. Jest trudng do wyleczenia

formg migreny. (MT 6/2019/39),

neuropatia: ,kazde schorzenie uktadu nerwowego, najcze$ciej o charakterze
zwyrodniajagcym. Termin uzywany w odniesieniu do zmian w ukladzie nerwowym

obwodowym” (WSM: 836); W neuropatii nerwu V wystepujq parestezje (samoistne
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wrazenia czuciowe o charakterze mrowienia, pieczenia, palenia, ktucia) i bol twarzy

w obszarze unerwionym przez poszczegolne gatezie nerwu. (MpD 9/2019/60);

plgsawica: ,,0g6lna nazwa zespolu objawdéw zaburzen ruchowych pozapiramidowych
z szybkimi, mimowolnymi skurczami mi¢$ni lub grup migsniowych powodujacymi
dziwaczne, niefizjologiczne ruchy w réznych okolicach ciata” (WSM: 1014); Plgsawica
wystepuje u 1-2% pacjentow z rozpoznaniem SLE i moze wyprzedzac wystgpienie innych

objawéw tej choroby. (MpD 9/2019/59);

polineuropatia: ,.kliniczny zespot objawow wynikajacy z uszkodzenia jednoczes$nie
wielu nerwéw obwodowych, spowodowanego rozmaitymi czynnikami etiologicznymi”
(WSM: 1039); Badania na temat wplywu statyn na czestos¢ wystgpowania obwodowej
polineuropatii sq niespdjne, ale w badaniach prowadzonych z randomizacjqg nie

udowodniono tego typu szkodliwego dziatania statyn. (MpD 9/2019/19);

stwardnienie rozsiane: ,,postepujaca choroba mézgu i rdzenia polegajaca na ogniskowym
niszczeniu ostonki mielinowej wtokien istoty biatej mézgu na tle autoimmunizacji”
(WSM: 1277); Poniewaz otylos¢ w wigkszosci przypadkéw wydaje si¢ schorzeniem
modyfikowalnym, dalsze badania mogq wyjasnic¢, czy ewentualne zmniejszenie wskaznika

BMI moze wplyngé na rokowanie kliniczne przebiegu stwardnienia rozsianego. (MT

2/2019/36);

udar krwotoczny (moézgu): ,,nagte wystapienie mniej lub bardziej rozlegtych objawow
ogniskowego uszkodzenia mozgu, z utratg lub bez utraty §wiadomosci, spowodowane
krwotokiem méozgowym” (WSM: 1405); Badania epidemiologiczne, w ktérych u oséb
z nizszymi wartosciami cholesterolu czesciej wystepowal udar krwotoczny, wzbudzity

waqtpliwosci dotyczqce bezpieczenstwa stosowania lekow z grupy statyn. (MpD

9/2019/18);

zapalenie mézgu/ rdzenia (choroba islandzka): ,tagodne zapalenie mialgiczne méozgu
i rdzenia (...) choroba wystepujaca epidemicznie o etiologii prawdopodobnie wirusowe;j
1 nieznanej patomorfologii” (WSM: 181); Mozliwe jest tez wystgpienie poprzecznego
zapalenia rdzenia, ostrego rozsianego zapalenia mozgu i rdzenia oraz zapalenia mozgu
wywolanego reakcjq zwigzang z receptorem N-metylo-D-asparginianu (NMDA). (MpD
9/2019/40);
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8. Nazwy choréb i objawéw zwiazanych z ukladem moczowym

bezmocz: ,,calkowite ustanie czynnosci wydalniczej nerek lub brak moczu w pecherzu
wskutek zatkania moczowodow (np. kamieniami). W praktyce klinicznej uzywa si¢ tego

terminu, gdy diureza dobowa spada ponizej 100 mI” (WSM: 103);

kamica nerkowa (kamica moczowa): ,tworzenie si¢ i zaleganie kamieni w kazdym
odcinku uktadu moczowego. Moze powodowac bol, kolke nerkowa, wodonercze
1 odmiedniczkowe zapalenie nerki” (WSM: 543); Na przebieg nietrzymania moczu moggq
mie¢ tez wplyw choroby wspdlistniejgce, np. astma, kamica nerkowa, cukrzyca oraz
przebyte operacje, w szczegolnosci obejmujgce uktad moczowo-plciowy i jelito grube.

(MpD 4/2019/11);

nietrzymanie moczu: ,mimowolne wydalanie m. spowodowane zaburzeniami
organicznymi lub psychicznymi” (WSM: 765); Nietrzymaniem moczu (NM) nazywamy
kazdy mimowolny wyciek moczu. Jest to powazny problem zdrowotny, ktory ma znaczenie

psychospoteczne, ekonomiczne i prowadzi do obnizenia jakosci Zycia pacjentek. (MpD

4/2019/9);

niewydolnosé nerek: ,uposledzenie zewnatrz- i wewnatrzwydzielniczej czynno$ci nerki
z nastepowg utratg zdolnos$ci wydalania koncowych produktéw przemiany azotowej,
regulacji rownowagi elektrolitowo-wodnej i kwasowo-zasadowej” (WSM: 817); Typ B
podzielono na trzy podgrupy: - typ Bl — zwigzany z chorobami wplywajgcymi na caly
organizm, takimi jak: niewydolnos¢ nerek, waqtroby, cukrzyca Iub choroba

nowotworowa... (MpD 1/2019/12);

nokturia: ,,czeste oddawanie moczu w nocy, przy czym porcja nocna jest na 0got wigksza
od dziennej” (WSM: 766); W celu zmniejszenia nokturii pacjentka powinna ograniczy¢

przyjmowanie pltynow na 3-4 godziny przed snem. (MpD 4/2019/12);

odmiedniczkowe zapalenie nerek: ,,posta¢ $rodmigzszowego zapalenia n. na tle
zakazenia bakteryjnego. Zmiany dotycza miedniczki, kielichow, a takze zrebu n.,
w ktorym wystepuja nacieki, drobne ropnie, wtoknienie” (WSM: 818); U mezczyzn
zajecie gruczotu krokowego jest czeste i prowadzi do rozwoju ostrego lub przewlektego

zapalenia prostaty, a nawet ropnia lub kamicy drog moczowych. (MpD 4/2019/26).

ostre klgbuszkowe zapalenie nerek: ,,zakazenie poprzedzone zakazeniem paciorkowcami

gl. B-hemolitycznymi grupy A, typow 12, 4 lub 1. Rozwija si¢ po 2-3 tygodniu pod
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wptywem kompleksOw antygen-przeciwcialo; objawia si¢ zespotem nefrytycznym,
ostrym” (WSM: 818); Chorobe mozna podejrzewac u pacjenta, u ktorego objawy ostrego
ktebuszkowego zapalenia nerek (KZN) poprzedzila infekcja wywolana najczesciej
paciorkowcem B-hemolizujgcym grupy A. (MpD 9/2019/79);

wysitkowe nietrzymanie moczu: ,nietrzymanie moczu przy wysitku, kaszlu, $miechu itp.
W pozycji stojacej, najczesciej u kobiet po licznych porodach, na skutek ostabienia mm.
zwieraczy pecherza” (WSM: 765); Wysitkowe nietrzymanie moczu (WNM) to bezwiedna
utrata moczu podczas uruchamiania tfoczni brzusznej, np. podczas kichania lub kaszlu.

W tych sytuacjach dochodzi do wzrostu cisnienia wewngtrz jamy brzusznej i wycieku

moczu. (MpD 4/2019/9);

zakaZenie dolnych drég moczowych: ,obecno$¢ bakterii w ukladzie moczowym,
powodujaca odczyn zapalny (ropomocz)” (WSM: 1520); Nalezy rowniez wykluczyc
schorzenia, ktore mogq powodowac tak zwane przejsciowe nietrzymanie moczu, np.

zakazenie dolnych drog moczowych. (MpD 4/2019/11);

9. Nazwy choréb i objawéw zwiazanych z wydzielaniem wewnetrznym

I przemianami metabolicznymi

cukrzyca: ,przewlekte zaburzenie metabolizmu weglowodanow, thuszczéw i biatek
z hiperglikemig na tle braku lub niedoboru insuliny” (WSM: 221); Uznanie metforminy
za podstawowy lek doustny w leczeniu cukrzycy typu 2 zwigkszyto zainteresowanie
mozliwoscig wystgpienia w przebiegu terapii za jej pomocgq kwasicy mleczanowej. (MpD

1/2019/12);

hemochromatoza: ,,genetycznie uwarunkowana choroba metabolizmu Zelaza, w ktorej
dochodzi do nadmiernego wchtaniania tego pierwiastka z pozywienia i nadmiernego
gromadzenia w tkankach, co prowadzi do objawéw chorobowych”’®; Nalezy takze
pamieta¢ o innych rzadszych zaburzeniach metabolicznych sprzyjajgcych rozwojowi
HCC, takich jak hemochromatoza, niedobor ol-antytrypsyny (ol- antyproteazy),
tyrozyna i niektdre porfirie. (MpD 9/2019/47);

hipercholesterolemia: ,umiarkowane podwyzszone stezenie cholesterolu, bedace

wynikiem wspoéldziatania kilku réznych gendéw 1 czynnikow Srodowiskowych (dieta

™ https://pl.wikipedia.org/wiki/Hemochromatoza_dziedziczna [dostep z dnia 30.03.2021 r.]
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bogata w nasycone kwasy tluszczowe i cholesterol); zaburzenie to stanowi ryzyko
przedwczesnej miazdzycy” (WSM: 468); W przypadku hipercholesterolemii nalezy
wiqczy¢ statyne, poniewaz glowng przyczyng przedwczesnej umieralnosci chorych

z NAFLD sq zaburzenia sercow0-naczyniowe. (MT 5/2019/44);

hiperglikemia: ,,zwigkszona ilo$¢ glukozy we krwi (ponad 6,05 mmol/l, czyli 119 ng/dl);
wystepuje przejsciowo po nadmiernym spozyciu potraw weglowodanowych, wskutek
dziatania zimna, wysokosci lub czynnikéw emocjonalnych” (WSM: 469); Mechanizmy
tqczgce hiperinsulinemie, hiperglikemie | zwigkszone ryzyko nowotworow sg

skomplikowane i wcigz nie do konca wyjasnione. (MpD 9/2019/47);

hiperinsulinizm: ,,nadmierne wydzielanie insuliny przez komorki B trzustki; spotykany
w cukrzycy insulinoniezaleznej, dyslipidemii, otylo$ci wisceralnej i nadci$nieniu
tetniczym” (WSM: 469); Jako glowne powody tego procesu wymienia sie
insulinoopornos¢ powodujgcq hiperinsulinizm i hiperglikemie. (MpD 9/2019/47);

kwasica ketonowa: ,kwasica metaboliczna spowodowana zwigkszeniem stgzenia cial
ketonowych (kwasu beta-hydroksymastowego, kwasu acetooctowego i acetonu) we
krwi1” (WSM: 649); Standardowe roznicowanie kwasicy ketonowej u wiekszosci chorych
z ustalonym rozpoznaniem cukrzycy nie sprawia wigkszych problemow diagnostycznych
(MpD 12/2018/14),

kwasica mleczanowa: ,,zwiekszenie st¢zenia kwasu mlekowego we krwi (...) wrodzona
k.m. wystepuje w przebiegu wielu genet. Chordb metabolicznych z hipoglikemig”
(WSM: 649); Kwasica mleczanowa jest stosunkowo rzadkim powiktaniem

rozpoznawanym u 0sob z cukrzycg. (MpD 1/2019/11);

niedoczynnosé (tarczycy): ,,zmniejszona ponizej normy czynno$¢ narzadu lub ukladu.
Termin stosowany gt. w odniesieniu do gruczoldw wewnatrzwydzielniczych” (WSM:
839); Czynnikami ryzyka zwigkszajgcymi czestos¢ wystepowania miopatii i rabdomiolizy
sq: niedoczynnoSc¢ tarczycy, wczesniejsza choroba miesni oraz uposledzenie funkcji

nerek. (MpD 9/2019/17);

10. Nazwy chorob autoimmunologicznych i ich objawéw

Hashimoto: ,,choroba Hashimoto (...) przewlekly stan zapalny tarczycy (thyroiditis)
charakteryzujacy si¢ naciekami z limfocytow, komorek plazmatycznych i makrofagow.
Uwazana za chorobg o podiozu autoimmunologicznym (autoimmunizacja). Doprowadza
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do wola i niedoczynnosci tarczycy” (WSM: 180); AZS bylto skorelowane w szczegolnosci
z 18 sposrod 32 chorob autoimmunologicznych analizowanych u dorostych i 13 sposrod
24 analizowanych u dzieci. Choroby te dotyczyly skory (m.in. lysienie plackowate,
bielactwo u dorostych i dzieci, toczen rumieniowaty uktadowy u dorostych), narzgdow

endokrynnych (m.in. choroba Hashimoto u dorostych). (MT 3/2019/39);

pemfigoid pecherzowy: ,choroba Levera (...) choroba autoimmunologiczna pgcherzowa
zwigzana ze swoistym przeciwciatem przeciw antygenom blony podstawnej naskorka”
(WSM: 984); Pemfigoid pecherzowy jest chorobq nalezgcq do grupy dermatoz
pecherzowych rozwijajqcych sie na podfozu zaburzen autoimmunizacyjnych. Zwykle

dotyczy 0sob starszych, po 60 r.z. (MpD 9/2019/97-98);

pecherzyca lisciasta: ,,odmiana powierzchowna, w ktorej pecherze sa powierzchowne,
pokrywa ich ulega tatwo przerwaniu, tworzac zmiany rumieniowo-nadzerkowe
1 zhuszczajace. Przeciwciala skierowane sg przeciw antygenowi 160kD” (WSM: 992);
Pecherzyca lisciasta jest autoimmunizacyjng chorobg pecherzowq, w ktorej dochodzi do
wytwarzania autoprzeciwcial. W przeciwienstwie do pecherzycy zwyklej reagujq one

wylgcznie z antygenami powierzchownych komérek warstwy kolczystej naskérka. (MpD

10/2018/31);

pierwotna marskosé¢ Zolciowa watroby: ,przewlekle schorzenie watroby o etiologii
immunologiczne] przebiegajace z niszczeniem drobnych wewnatrzwatrobowych
przewodzikow zolciowych i nastepows cholestazg™®; Pierwotna marskosé zétciowa
watroby to rzadkie schorzenie objawiajgce sie m.in.: kserotomiq, dysfagiq, znaczng

meczliwosciq i Zottaczkq. (MpD 9/2019/67);

reumatoidalne zapalenie stawOw: ,.choroba reumatyczna o charakterze zapalnym
i przewlektym oraz podtozu autoimmunologicznym”®!; Reumatoidalne zapalenie stawow
czesto wspolistnieje takze z innymi chorobami autoimmunologicznymi. Pacjenci z tym
schorzeniem i kserotomiq majq obnizong aktywnos¢ peroksydazy i stwierdza sie u nich

mniejszq produkcje sliny. (MpD 9/2019/67);

toczen rumieniowaty: ,choroba z grupy kolagenoz, wystepujaca w 2 zasadniczych
odmianach; przewlektej skornej (toczen rumieniowaty przewlekty) i uktadowej (toczen

rumieniowaty uktadowy). Obok réznic w przebiegu klinicznym 1 rokowaniu, obie

8https://pl.wikipedia.org/wiki/Pierwotna_marsko%C5%9B%C4%87 %C5%BC%C3%B3%C5%82ciowa
w%C4%85troby [dostep z dnia 30.03.2021 r.]
81 https://pl.wikipedia.org/wiki/Reumatoidalne_zapalenie_staw%C3%B3w [dostep z dnia 30.03.2021 r.]
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postacie wykazuja podobienstwa immunologiczne, a niekiedy przechodzenie jednej
odmiany w druga (WSM: 1365); Toczen rumieniowaty uktadowy nalezy do chorob tkanki
tqcznej. Ponad 75% pacjentow ze zdiagnozowanym toczniem skarzy si¢ na suchosé

w jamie ustnej. (MpD 9/2019/67);

twardzina: ,,postepujace stwardnienie skory, ktora jest wygladzona, nie daje si¢ ujac
w fald, przebieg przewlekty (...) etiologia autoimmunologiczna” (WSM: 1395);
Twardzina charakteryzuje si¢ postepujgcym wioknieniem takze w obrebie przewodow

wydzielniczych slinianek czy gruczotow tzowych, co rowniez prowadzi do suchosci bton

Sluzowych. (MpD 9/2019/67);

zespol Sjorgena: ,,zespot o podlozu autoimmunologicznym, wystepujacy jako pierwotny
lub wtérny, towarzyszy réznym kolagenozom. Markerem immunologicznym sg
przeciwciata Ro (SS-A) i La (SS-B); objawia si¢ suchos$cig btony sluzowej jamy ustnej”
(WSM: 1572); Wielu pacjentdw z tak powszechnymi chorobami autoimmunologicznymi
Jjak autoimmunologiczne zapalenie tarczycy cierpi takze na zespot Sjorgena, ktory jest

jednym z powodow niewystarczajgcego wydzielania sliny. (MpD 9/2019/67);

11. Nazwy chorob zakaznych, pasozytniczych i wirusowych

denga®: ,ostra choroba zakazna wywolywana przez cztery serotypy denga wiruséw
z grupy Flaviviridae, przenoszona przez komara (Aedes aegypti) z czlowieka na
cztowieka rozpowszechniona w strefie tropikalnej 1 subtropikalne;” (WSM: 264); Denga
jest najczestszq gorgczkg krwotoczng wystepujgcq na swiecie. Uwaza sig, ze ok. 2,5
bibliona ludzi mieszka w rejonach endemicznego wystgpowania tej choroby. (MpD

4/2019/66);

filarioza ostra: ,,inwazja i choroba inwazyjna wywotywana przez nicienie z rodziny
Filariidae” (WSM: 359); Dla filariozy ostrej charakterystyczne jest zapalenie weztow
chionnych i naczyn limfatycznych, co moze wiqza¢ sie z obrzekiem limfatycznym konczyn

I moszny. (MpD 9/2019/41);

gorqczka reumatyczna: ,ostra choroba zaliczana do kolagenoz, powstajaca

W nastepstwie zarazenia paciorkowcem beta-hemolizujagcym grupy A (Streptococus

82 Choroba ta posiada w dyskursie medycznym dwa odpowiedniki: denga lub gorgczka krwotoczna.
Denga jest typem gorqczki krwotocznej, a oba terminy stosowane sg zamiennie.
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pyogenes)” (WSM: 420); Gorgczka reumatyczna jest chorobq autoimmunologiczng
wywolang nadmierng odpowiedzig na zakazenie paciorkowcem [B-hemolizujgcym grupy

A. (MT 10/2018/36);

gruzlica: ,choroba zakazna wywolywana przez pratek gruzlicy (Mycobacterium
tuberculosis), charakteryzujaca si¢ wytwarzaniem swoistej ziarniny w tkankach” (WSM:
435); Gruzlica jest chorobg ziarniakowg spowodowanq zakazeniem prgtkami.
U pacjentow dotknietych gruzlicq moze wystgpic¢ tworzenie ziarniakow w gruczotach

slinowych powodujqgce ich obrzek. (MpD 9/2019/67);

grypa: ,,ostra choroba zakazna wywotana przez wirusy grypy (Myxovirus influenzae),
szerzaca si¢ droga zakazenia kropelkowego” (WSM: 438); Nalezy podkreslic, ze
w ograniczaniu ryzyka wystgpienia i szerzenia ognisk epidemicznych grypy i instytucjach
opieki dlugoterminowej niewgtpliwg role odgrywajq: wltasciwe rozpoznanie, stosowanie
izolacji 1 kohortacji chorych, szybkie leczenie przyczynowe i profilaktyka
farmakologiczna. (MpD 9/2019/70);

malaria (zimnica): ,.choroba wywotywana przez 4 gat. pierwotniakow z rodzaju
Plasmodium (vivax, ovale, malariae, falciparum), przenoszona przez komary z rodzaju
Anopheles” (WSM: 1588); Czynnikiem etiologicznym malarii sq zarodzce Plasmodiu
spp.: P. Falciparum (ryc. 2A, B), P. vivax, P. ovale, P. malariae, P. knowlesi, a wektorem
komary nalezgce do Anopheles. (MpD 9/2019/37);

promienica: ,,przewlekle swoiste zapalenie tkanek migkkich charakteryzujace sig
twardym naciekiem objetym chorobg (najczes$ciej umiejscowionym na twarzy 1 szyi) oraz
sktonno$cig do tworzenia si¢ przetok; czynnikiem etiologicznym sg Gram-dodatnie
drobnoustroje z rodzaju Actinomyces” (WSM: 1072); Promienica, choroba wywolywana
przez Gram(+) bakterie beztlenowe, atakuje przewody wydzielnicze slinianki przyusznej

i podzuchwowej, prowadzgc niekiedy do powstania ropnia. (MpD 9/2019/67-68);
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12. Nazwy chorob nowotworowych

chioniak: ,med. nowotwor zlosliwy wywodzacy si¢ z elementéw tkanki chtonnej”®?;
Chioniaki sq jedng z czesciej wystepujgcych jednostek chorobowych w hematologii (MpD
12/2018/68);

czerniak: ,,nowotwor zlosliwy z komorek produkujacych melaning (melanocyty),
pochodzacych z grzebienia nerwowego; najczgscie] rozwija si¢ w skorze, rzadziej
w btonach $luzowych (jama ustna, pochwa, odbyt)” (WSM: 236); Nalezy ponadto
wspomnied, ze ryzyko rozwoju kolejnych nowotwordw skory, w tym czerniaka, znacznie
wzrasta w stosunku do populacji ogdlnej w przypadku zdiagnozowania wczesniejszych

postaci SCC. (MpD 1/2019/21);

nowotwdr endometrium: ,,najczestszy nowotwor ztosliwy trzonu macicy”®*; Wzgledne
ryzyko zachorowania na raka u osob chorych na cukrzyce typu 2 (T2DM —type 2 diabetes
mellitus) w przypadku kobiet jest najwigksze dla nowotworow endometrium (ryzyko
wzgledne [RR — relative risk] wynosi 1,97), a w przypadku mezczyzn dla HCC (RR 2,43).
(MpD 9/2019/47);

rak drobnokomorkowy (ptuc): ,,ztosliwy nowotwor nablonkowy, zbudowany z matych,
nieco wiekszych od limfocytu komorek; niedojrzata posta¢ raka” (WSM: 1144); Objawy
te mogq dotyczy¢ osrodkowego uktadu nerwowego (napady padaczkowe, ruchy
mimowolne), nerwow obwodowych (neuropatie) lub obu jednoczesnie (np. encefalopatia
i neuropatia mocznicowa) i pojawiac si¢ w zaawansowanych stadiach rozpoznanych juz
chorob (np. polineuropatyczne zaburzenia czucia w przebiegu cukrzycy) lub tez byc ich

pierwszym  symptomem (np. zespol miasteniczny Lamberta-Eatona  w  raku
drobnokomaorkowym ptuc). (MpD 9/2019/56);

rak jelita grubego: ,pierwotny nowotwor ztosliwy jelita grubego wywodzacy sig
z nablonka btony Sluzowej jelita grubego. Do raka jelita grubego zaliczany jest rak
okreznicy, rak zgigcia esiczo-odbytniczego i rak odbytnicy. Klinicznie bywa dzielony na
raka okreznicy i odbytnicy”®; Zespot Lyncha (LS — Lynch syndrome) to najczestsza
dziedziczna przyczyna raka jelita grubego (CRC — colorectal cancer) i raka endometrium
(EC — endometrial cancer). (MT 10/2018/40);

8 https://encyklopedia.pwn.pl/szukaj/ch%C5%820niak.html [dostep z dnia 2.05.2021 r.]
8 https://pl.wikipedia.org/wiki/Rak_trzonu_macicy [dostep z dnia 30.03.2021 r.]
8 https://pl.wikipedia.org/wiki/Rak_jelita grubego [dostep z dnia 30.03. 2021 r.]
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rak kolczystokomdrkowy skory: ,ztosliwy nowotwor naskorkowy wywodzacy sig
z komorek kolczystych, powstajacy czgsto w obrgbie stanow przedrakowych skory”
(WSM: 1144); Rak kolczystokomorkowy czesciej niz BCC daje przerzuty do regionalnych
weztow chionnych oraz narzgdow odleglych (ryzyko tworzenia przerzutow szacuje sie na
ok. 4% przypadkow SCC), przez co charakteryzuje si¢ wigkszq smiertelnoscig. (MpD
1/2019/21);

rak podstawnokomorkowy skory: ,,guzki skorne, zwykle o wicloletnim okresie trwania,
bardzo powoli wzrastajace, z reguly nie dajg przerzutéw, ale miejscowo niszczg tkanki
(...) Raki te zbudowane sg z komoérek podstawnych, czgsto wywodza si¢ z przydatkow
skory” (WSM: 1145); Rak kolczystokomorkowy skory jest zaraz po raku
podstawnokomorkowym skory (BCC- basal cell carcinoma) drugim, co do czestosci

wystepowania nowotworem skory. (MpD 1/2019/21);

rak prostaty (rak gruczolu krokowego): ,pierwotny nowotwor zlosliwy gruczohu
krokowego pochodzenia nabtonkowego. Jest to jeden z najczgstszych nowotwordw
ztosliwych u ludzi, pod wzgledem zapadalno$ci u m¢zezyzn ustgpujacy jedynie rakowi
ptuca”®; Wyniki radykalnego leczenia onkologicznego zaawansowanego miejscowo raka
prostaty (PCa- prostate cancer) mozna przewidzie¢ z duzq dokladnoscig na podstawie
stopnia zaawansowania klinicznego lub patologicznego nowotworu, stezenia antygenu

specyficznego dla prostaty (PSA) przed leczeniem oraz wynikow biopsji. (MT 3/2019/40);

rak tarczycy: ,,grupa nowotworow wywodzacych sie z komoérek gruczotu tarczowego.
Zdecydowana wigkszo$¢ (okoto 90%) nowotwordw tarczycy to zmiany tagodne,
gruczolaki. Raki tarczycy sa nowotworami rzadkimi”®’; Onkolodzy postulujq zwigzek
pomiedzy otytoscig, a wystepowaniem raka jelita grubego lub innych czesci przewodu

pokarmowego i prostaty, jak tez niezroznicowanego raka tarczycy. (MT 2/2019/36).

rak ustnej czesci gardla: ,,zadki nowotwor ztosliwy (rak) lokalizujacy sie¢ w nosowe;j
czeéci gardta (nasopharynx). Zaliczany do grupy nowotwordéw glowy i szyi®; Zakazenie
Jjamy ustnej i gardla wirusem brodawczaka ludzkiego (HPV — human papilloma virus)
Jjest silnie zwigzane z rakami rejonu glowy i szyi (HNC — head&neck cancers), a zwtaszcza
ze zwigkszonym ryzykiem rozwoju raka ustnej czesci gardta (OPC — oropharyngeal
cancer). (MT 6/2019/40);

8 https://pl.wikipedia.org/wiki/Rak_gruczo%C5%82u_krokowego [dostep z dnia 30.03.2021 r.]
87 https://pl.wikipedia.org/wiki/Nowotwory_tarczycy [dostep z dnia 30.03.2021 r.]
8 https://pl.wikipedia.org/wiki/Rak_jamy nosowo-gard%C5%82owej [dostep z dnia 30.03.2021 r.]
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rak wqtrobowokomdorkowy: ,zbudowany z komorek wielo$ciennych, posiadajacych
cytoplazme kwasochtonng, ktére odpowiadaja obrazowi nieprawidlowych hepatocytow,
uktadajacych si¢ wzdluz wlosowatych naczyn zatokowych, czasami wystepuja takze
odmienne struktury, uktady gruczotowate (...) daje przerzuty (ptuco, wezty)” (WSM:
1146); Rak watroby jest pigtym najczesciej wystepujgcym nowotworem i drugq przyczyng

umieralnosci z powodu nowotworow na swiecie. (MpD 9/2019/47);

Wsérod nazw choréb mozna wyodrebni¢ kilkanascie grup znaczeniowych,
z ktorych kazda dotyczy innego uktadu zwigzanego z anatomig cztowieka (por. choroby
uktadu  pokarmowego) lub specyfikg organizmu ludzkiego (por. choroby
autoimmunologiczne, choroby zwigzane z przemianami metabolicznymi). Na szczegdlng
uwage zastuguje fakt, ze terminy te moga by¢ jednowyrazowe (woOwczas sg one
rzeczownikowe, por. zéftaczka, biegunka), ale sa rowniez takie, ktore sktadaja si¢ z dwu
wyrazow (por. encefalopatia wgtrobowa) lub nawet trzech i wiecej (por. przewlekia
obturacyjna choroba ptuc). W tym przypadku terminy skladaja si¢ réwniez
z przymiotnikow, ktore je dookreslaja.

Rzeczowniki, ktére tworza nazwy chordb, sa najczesciej zwigzane z procesem
chorobowym, ktory nastgpil (zapalenie, zlamanie, niewydolnosé, zaburzenie,
nietrzymanie, zakazenie), a przymiotniki zwracajg uwage na stopien jej zaawansowania
(ostra, przewlekta). Wsréd tych nazw mozna zauwazy¢ rowniez takie, ktore sg zwigzane
z nazwiskiem osoby, ktora ja opisata (por. Hashimoto). Sa roéwniez takie, ktore zawieraja
w swojej nazwie hiperonim choroba (najczgsciej taczg si¢ one z nawami anatomicznymi;
por. choroba ptuc, choroba przetyku, choroba stawoéw). Mozna wobec tego stwierdzié,

ze nazwy chordb oprocz tego, ze stanowig liczng grupe, sa rowniez bardzo réznorodne.

3.3.2. Nazwy dotyczace pacjentéw

Na szczegdlng uwagg zashuguje grupa, w ktorej nazwy sg zwigzane z pacjentami,
ktorzy s przeciez w dyskursie medycznym wazni, poniewaz to wlasnie ich dotyczy proces
leczenia opisywany w tekstach medycznych. Wsrdd nazw pacjentow mozna wyodrebnic

nazwy ogolne, nazwy zwigzane z dzie¢mi, a takze z kobietami w cigzy:

pacjent pediatryczny: pacjent, ktory przebywa na oddziale pediatrii; W zwigzku

z powyzszym eksperci u pacjentow pediatrycznych (pomiedzy 1 a 18 rokiem Zzycia)
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zalecajq stosowanie miodu w przypadkach kaszlu wystepujgcego w przebiegu choroby

przezigbieniowej (MpD 10/2018/25);

pierworddka®: | rodzaca po raz pierwszy” (WSM: 1003); Zagadnienia te badali autorzy

siedmioletniej retrospektywnej pracy prowadzonej wsrod 483 pierwordodek w cigzach

Jednoptodowych, ktore odbyly porod pochwowy, (MT 12/2018/41);

pacjent neurologiczny: pacjent lezacy na oddziale neurologii, pacjent, ktory ma problemy
neurologiczne; Drzenie jest dos¢ powszechng przypadtosciq zwlaszcza wsrod pacjentow

neurologicznych w starszym wieku (MT 2/2019/37);

pacjenci wysokiego ryzyka: pacjenci, ktorzy sg bardzo narazeni na zachorowanie, ciezki
przebieg lub $miertelny skutek choroby; u pacjentéw wysokiego ryzyka <2,6 mmol/I (100
mg/dl) lub redukcja > 50%, jesli wyjsciowo LDL-C miescit si¢ w zakresie 2,6-5,2 mmol/I
(100-200 mg/dl) (MpD 3/2019/34)

pacjenci niskiego i umiarkowanego ryzyka: pacjenci, ktorzy sa mniej narazeni na
zachorowanie, ci¢zki przebieg lub $miertelny skutek choroby; U chorych z dobrze
kontrolowanym cisnieniem tetniczym osigganie docelowych wartosci cholesterolu LDL

(LDL —C) jest zdefiniowane nastepujqco (...) u pacjentow niskiego i umiarkowanego
ryzyka <3,0 mmol/l (115 mg/dl) (MpD 3/2019/34)

dzieci hypotroficzne®®: dzieci dotnicte hipotrofig (hipotrofia: ,,stan przewlektych
zaburzen w odzywianiu przebiegajacy ze zmniejszeniem masy ciata o 10-30%” (WSM:
476)); Korzystano z danych dotyczqgcych 336 ptodow z IUGR zgromadzonych w rejestrze
Canadian Neonatal Network (CNN) i centrach Canadian Neonatal Follow-up Network
(CNFUN), przyjmujgc zgon lub znaczgce uposledzenie rozwoju neurologicznego dzieci

hypotroficznych za pierwotny punkt koncowy oceniany miedzy 18. a 36. m.z. (MT
4/2019/41);

pacjent geriatryczny: pacjent lezacy na oddziale geriatrii, pacjent, ktory ma problemy
geriatryczne; Mimo to warto, by klinicysci zajmujgcy sie pacjentami geriatrycznymi
przepisywali statyny rozwaznie, biorgc pod uwage korzysci i ryzyko zwigzane ze

stosowaniem tej grupy lekéw (MpD 9/2019/21);

8 Por. rowniez termin pierwiastka ,,kobieta bedaca po raz pierwszy w ciazy” (WSM: 1002).
% Istnieje takze termin ptdd hypotroficzny.
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pacjent atopowy: pacjent cierpigcy na atopowe zapalenie skory; Odczulanie pacjenta
atopowego (MpD 4/2021°%Y);

3.3.3. Nazwy specjalistow

W dyskursie medycznym istotng rol¢ zajmuja rowniez nazwy dotyczace
konkretnych specjalistow, ktorzy zajmuja si¢ leczeniem réznych chordb, zgodnie
z dziedzing medyczng, ktorg reprezentuja. W materiale badawczym mozna wyrdznic¢
wiele nazw, dlatego wyodrebniono jedynie kilka z nich, w celu zilustrowania specyfiki

tej grupy. Wsrod nazw specjalistéw mozna wymieni¢ takie jak, m.in.:

androlog: ,,lekarz, specjalista w dziedzinie andrologii®?” (SWO: 65); Zabiegi wykonat dr
n. med. Piotr Pawel Swiniarski, specjalista urolog FEBU, androlog kliniczny EAA
i lekarz medycyny seksualnej FECSM, a poddali si¢ im daj pacjenci, obaj wczesniej
chorzy onkologicznie (MT 12/2018/62);

chirurg: ,,lekarz zajmujacy si¢ leczeniem za pomoca operacji” (WSM: 166); Rozpoznanie
i leczenie raka kolczystokomorkowego skdry stanowi istotny element praktyki klinicznej

nie tylko dermatologow, lecz takze chirurgow i lekarzy rodzinnych (MpD 1/2019/20);

dermatolog: ,,lekarz, specjalista w dziedzinie dermatologii”’(SWO: 264), zajmujacy si¢
chorobami skory; Oceny odpowiedzi na leczenie dokonywano na podstawie poréwnania
przez dermatologdéw obrazow klinicznych przed leczeniem i po leczeniu (MT 7-
8/2019/37);

kardiolog: ,,lekarz, specjalista w dziedzinie kardiologii” (SWO: 605), zajmujacy si¢
chorobami serca; Jednym z wyzwan dla kardiologow jest to, zZe wiele interwencji sercowo-
naczyniowych — skutecznych u mtodszych pacjentow — z wigkszym prawdopodobienstwem

moze dawa¢ dziatania niepozgdane u 0sob z wielochorobowoscig (MT 11/2018.63);

klinicysta: ,,lekarz majacy praktyke w klinice, oddziale, w pracy szpitalnej”®® Praca
dostarcza klinicystom waznych danych pomocnych w podejmowaniu decyzji klinicznych

w sprawie sposobu porodu u cigzarnych z CVD (MT 9/2019/36).

%1 Jest to tytut zamieszczony na oktadce czasopisma.

%2 Andrologia ,,dzial medycyny zajmujacy sig fizjologia i chorobami meskich narzgdow piciowych”
(SWO: 65).

% https://pl.wiktionary.org/wiki/klinicysta [dostep z dnia 30.03.2021 r.
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okulista: ,lekarz, specjalista w dziedzinie okulistyki; oftalmolog” (SWO: 897); Wydaje
sig zatem, ze mamy obecnie narzedzia (w postaci wytycznych) do prawidtowego
postepowania z chorym na cukrzyce, u ktorego rozwija sie retinopatia cukrzycowa.
Pozostaje sie do nich stosowac i poprawi¢ komunikacje miedzy lekarzem podstawowej
opieki zdrowotnej, diabetologiem i oku/istg (MpD 12/2018/33);

onkolog: ,lekarz, specjalista w dziedzinie onkologii” (SWO: 902), zajmujacy si¢
diagnostyka, profilaktyka i leczeniem nowotworow; Alkohol szkodzi, to trywialne, ale czy
szkodzi w kazdej ilosci? Opinie sq w tej sprawie podzielone. Kardiolodzy mowig — troche

mozna. Onkolodzy — lepiej wcale (MT 12/2018/36);

operator: ,,w chirurgii — lekarz wykonujacy zabieg (operacje)” (WSM: 930); Trzeba
Jjednak pamietal, zZe wedtug dostepnych danych literaturowych metoda ta jest skutecznym

sposobem leczenia tylko w odpowiednio dobranych guzach, a wyniki sq wysoce zalezne

od operatora (MpD 1/2019/22);

patolog: ,,lekarz, specjalista w dziedzinie patologii” (SWO: 952), zajmujacy si¢ badaniem
przyczyn powstawania chordb, a takze ich skutkow; Bardzo istotne jest przekazanie
patologowi  wszystkich cennych informacji dotyczqcych kluczowych elementow
demograficznych pacjenta (wiek, plec), obrazu klinicznego (anatomiczne umiejscowienie
guza, wielkos¢ zmiany, wyglgd makroskopowy) oraz dotychczasowego wywiadu

(wczesniejsze zmiany w tej lokalizacji) (MpD 1/2019/21);

3.3.4. Nazwy specjalizacji

Wyzej wymienieni specjalisci reprezentuja nazwy dziedzin medycznych, dlatego
nazwy specjalizacji sg kolejna grupa, ktéra mozna w tym miejscu omowié, a ktora jest
istotna dla dyskursu medycznego, cho¢ nazwy do niej przynalezace funkcjonujg
w dyskursie troche inaczej. Rzadko wystepujg bowiem w tresci artykutéw naukowych,
czg$ciej mozna je odnalez¢ w tytutach lub nadtytutach, dlatego zilustrowane konteksty

uzycia s3 réznorodne:

angiologia: ,,nauka o naczyniach krwionos$nych i chtonnych oraz ich chorobach” (WSM:
46); Angiologia. Mozliwosci redukcji objawow zwigzanych z niedokrwieniem kornczyn

dolnych (MpD 7-8/2019/49);
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chirurgia: ,,dziat medycyny klinicznej, w ktorym zasadniczym sposobem leczenia jest
operacja. Dzieli si¢ na wiele specjalistycznych dziedzin” (WSM: 166); Zalecenia
stworzone przez AAD jasno okreslajg, ze chirurgia pozostaje niezmiennie standardem
leczenia SCC, szczegolnie w odniesieniu do postaci wysokiego ryzyka, ze wzgledu na

mozliwos¢ nawrotu i przerzutu (MpD 1/2019/22);

dietetyka: ,nauka o racjonalnym zywieniu zdrowego i chorego czlowieka, $cisle
zwigzana z fizjologig, higieng, biochemia, medycyng kliniczng 1 technologig
przygotowania pozywienia” (WSM: 275); Co prawda pamigtamy o podazy wapnia,
czasem zwraca sig uwage na role biatka lub chlorku sodu, ale z pewnoscig przecietny

polski lekarz nie jest znawcq zagadnien z zakresu dietetyki (MT 10/2018/39);

gastroenterologia: ,,dziat medycyny zajmujacy si¢ schorzeniami zotadka i jelit” (SWO:
436); Autorzy pragnqg przyblizy¢ znaczenie witaminy D w gastroenterologii, zwlaszcza

w wybranych chorobach jelit oraz wagtroby (MpD 4/2019/44);

geriatria: ,,dziat zajmujacy si¢ chorobami wieku starczego i ich leczeniem” (WSM: 402);
Podstawowe zasady geriatrii. Czesé1: Odmiennos¢ chorowania, badania podmiotowego

i przedmiotowego pacjenta geriatrycznego (MpD 11/2018/42);

hepatologia: ,,dziat medycyny wewng¢trznej, dotyczacy diagnostyki, semiotyki i leczenia
chorob watroby” (WSM: 463); W hepatologii dominujq rozne etiologiczne choroby
zwigzane z. 1. naduzywaniem alkoholu (alkoholowa choroba wqtroby), 2. zaburzeniami

metabolicznymi (niealkoholowa stluszczeniowa choroba waqtroby), 3. wirusowymi

zapaleniami wqtroby typu C (HCV), B (HBV), rzadziej A (HAV) (MT 5/2019/44);

nefrologia: ,dzial medycyny =zajmujacy si¢ budowsg i fizjologia nerek oraz
rozpoznawaniem 1 leczeniem ich schorzen” (SWO: 865); Plazmafereza wdrozona
w klinice nefrologii okazata sie bardzo korzystna, jednak czynnosé nerek nie powrocita

i pacjent wymaga przewlekiej dializoterapii (MpD 4/2019/42);

onkologia: ,,dziedzina medycyny zajmujgca si¢ badaniem istoty nowotwordéw, przyczyn
ich powstawania i rozwoju, rozpoznaniem, leczeniem oraz poszukiwaniem nowych
metod leczniczych” (WSM: 916); Onkologia. Dietoterapia w chorobach onkologicznych
— standardy i nowe kierunki (MpD 6/2019/39);

psychiatria: ,,dziat medycyny klinicznej zajmujacy si¢ rozpoznawaniem zaburzen psych.,
11ch leczeniem oraz rehabilitacjg psych. chorych. Takze dyscyplina teoretyczna” (WSM:
1130); Psychiatria. Leczenie depresji przez lekarza POZ (MpD 11/2018/35);
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3.3.5. Nazwy zwiazane z metodami diagnostyki i leczenia

Wsrod nazw medycznych wyrozniajg si¢ te, ktore dotycza sposobdw leczenia.
Nazwy te mozna podzieli¢ na takie kategorie jak: nazwy metod i technik, nazwy testow
(ktore stuza gldwnie diagnostyce), nazwy badan, nazwy zabiegdw i operacji oraz nazwy

zwiazane z terapig:

1. Nazwy metod i technik

angiografia: ,radiologiczna metoda badania naczyn polegajaca na podaniu $rodka
cieniujgcego 1 wykonaniu seryjnych zdje¢ rentgenowskich w celu uwidocznienia uktadu
tetniczego” (WSM: 46); Do szpitala powinni trafia¢ pacjenci: wymagajgcy
natychmiastowego specjalistycznego leczenia, ze wspolistniejgcymi powaznymi
chorobami wymagajqgcymi hospitalizacji, z urazami zwigzanymi z omdleniem, tacy,
u ktorych konieczna jest szybka diagnostyka uscislajqgca wstepne rozpoznanie (badania
elektrofizjologiczne, angiografia lub naprawa dysfunkcji uktadu stymulujgcego) (MpD
1/2019/18

cholangiopankreatografia: ,,wypetnienie srodkiem cieniujacym przewodow zotciowych
i trzustkowych przez cewnik polietylenowy umieszczony w brodawce dwunastniczej za
pomocag fiberoduodenoskopu” (WSM: 171); Woczesny zabieg endoskopowej
cholangiopanreatografii wstecznej IECPW, ERCP — endoscopic retrograde
cholangiopancreatography), wykonywany w ciggu pierwszych 48 godzin trwania ostrego
zapalenia trzustki jest zalecany jedynie w przypadku wspolistnienia zapalenia drog

zolciowych lub przetrwalej uposledzonej droznosci drog zétciowych (MpD 5/2019/12);

endosonografia: ,,to metoda badania przewodu pokarmowego aczaca oceng
endoskopowg 1 ultrasonograficzng. Za pomoca specjalnego endoskopu wyposazonego
w gtowice USG wykonuje sie badanie wnetrza przewodu pokarmowego”®*; W niejasnych
przypadkach rekomendacje zalecajg endosonografie (EUS — endoscopic ultrasound) lub
badanie metodg rezonansu magnetycznego (MpD 3/2019/26);

% https://www.mp.pl/pacjent/badania_zabiegi/137535,ultrasonografia-endoskopowa-eus [dostep z dnia
20.08.20201.]
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metody chirurgiczne: metody polegajace na wykonywaniu zabiegdw chirurgicznych;
Stanowiq one wskazanie do leczenia drenujgcego z zastosowaniem technik

przezbrodawkowych pod kontrolg EUS lub metodami chirurgicznymi (MpD 3/2019/27);

metody endoskopowe: metody wykonywane za pomoca endoskopu (por.
endosonografia); Istnieje zgoda, ze drenaz Ilub nekrozektomia powinny byé
przeprowadzone mozliwie najmniej inwazyjnymi metodami, w tym endoskopowq lub

przezskorng (MpD 3/2019/26);

rezonans magnetyczny: ,,nieinwazyjna metoda uzyskiwania obrazow wnetrza obiektow.
Ma zastosowanie w medycynie, gdzie jest jedng z podstawowych technik diagnostyki

obrazowej (tomografii) oraz w badaniach naukowych”%;

tomografia: ,,rentgenowska metoda diagnostyczna umozliwiajagca wykonanie zdjgcia
wybranej warstwy o okreslonej grubosci. (...) Zdj¢cia warstwowe pozwalaja na
doktadniejsze okreslenie wielkosci i charakteru zmian” (WSM: 1367); Kryteria
rozpoznania ostrego zapalenia trzustki opierajq si¢ na stwierdzeniu 2 z 3 cech:

charakterystycznego dla OZT obrazu tomografii komputerowej ze Srodkiem

kontrastowym (MpD 5/2019/9);

ultrasonografia (badanie ultrasonograficzne): ,,badanie przekrojow poprzecznych ciata
oparte na analizie echa powstajacego wskutek odbicia wigzki ultradzwiekow od struktur
znajdujacych si¢ na ich przebiegu” (WSM: 1450); Analizowano przedporodowe zmienne
charakteryzujgce matki, u ktorych nie wykryto powaznego urazu dna macicy ani w chwili
porodu, ani w przezkroczowym kontrolnym badaniu ultrasonograficznym 4D w trzy do

szeSciu miesiecy po porodzie (MT 12/2018/41);

2. Nazwy testow

naskorkowe testy platkowe: ,,53 one wykorzystywane w przypadku alergii kontaktowych,

ktorych objawem jest wyprysk na skorze po kontakcie z alergenem”®; Wykonuje sie takze
naskorkowe testy platkowe, ktore umozliwiajq identyfikacje najczesciej wystepujgcych

alergenow (MpD 12/2018/44);

% https://pl.wikipedia.org/wiki/Obrazowanie_metod%C4%85_rezonansu_magnetycznego [dostep z dnia
5.04.2021r.]

9% https://www.medonet.pl/zdrowie/zdrowie-dla-kazdego,testy-alergiczne---przebieg-i-koszt-
wykonania,artykul,51363434.html [dostep z dnia 2.05.2021 1.]
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test genetyczny ,,polega na analizie materiatu genetycznego w celu odczytania zawartej
w nim informacji genetycznej. Ten typ badan genetycznych umozliwia wykrycie zmian
genetycznych (polimorfizméw, mutacji) - zmiany te wplywajg na stan zdrowia
cztowieka®"; W przypadku pozytywnych wynikéw w tych grupach nie zalecano dalszych
testow genetycznych (MT 10/2018/40);

test hemaglutynacji: ,,stuzy do wykrywania w hodowli tkankowej, namnazania si¢
hemaglutynujgcego wirusa, ktory nie wywotuje efektu cytopatycznego” (WSM: 1330);
Po 2 tygodniach od poczqtku choroby mozna wykryé swoiste przeciwciala przeciwko
Francisella tularensis metodg ELISA lub za pomocq testu hemaglutynacji (MpD
9/2019/41);

testy koagulacyjne: ,to badanie laboratoryjne, po wykonaniu ktérego uzyskuje si¢
informacj¢ o stanie krwi. Przede wszystkim robi si¢ je w celu okreslenia stopnia
krzepniecia krwi”%; Poza oceng andeksanetu w badaniu ANNEXA-4 u pacjentow
z krwawieniami do czasu rejestracji przeprowadzono tez badania ANNEXA-A | ANNEXA-
R oceniajgce stopien odwracania efektu dziatania apiksabanu i rywaroksabanu przez

andeksanet mierzony w testach koagulacyjnych oraz bezpieczenstwo leku w grupie

zdrowych ochotnikéw (MT 10/2018/55);

testy paskowe: ,med. paski papieru nasgczone substancjami chem. (indykatorami)
stuzace do wykrywania niektorych sktadnikow ptyndéw ustrojowych (np. cukru w moczu
lub we krwi) i oceny ich stezenia przez pordéwnanie zmiany zabarwienia paska
z wzorcem”®®; Warto odnotowaé, ze obecnie obydwa wymienione badania dostepne sq
'w postaci testow paskowych, ktore pacjenci z tatwoscig mogg wykonywac indywidualnie

w warunkach domowych (MpD 12/2018/14);

test pochyleniowy: ,,to badanie stosowane w diagnostyce omdlen wazowagalnych. Test
pochyleniowy pozwala na ocene¢ ukladu krazenia pacjenta w warunkach zblizonych
wystepujacych podczas pionizacji ciata”?’; W dziedzinie diagnostyki ograniczona

zostata rola testu pochyleniowego. Jak dowodzq autorzy, najbardziej czuly i specyficzny

9 https://zdrowegeny.pl/poradnik/test-dna [dostep z dnia 9.05.2021 r.]

% https://portal.abczdrowie.pl/koagulologia-informacje-ogolne-wskazania-do-wykonania-badania-normy
[dostep z dnia 9.05.2021 1.]

% https://encyklopedia.pwn.pl/szukaj/testy%20paskowe.html [dostep z dnia 2.05.2021 1.]

100 https://pl.wikipedia.org/wiki/Test_pochyleniowy [dostep z dnia 5.04.2021 t.]
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jest on dla rozpoznanego zespolu wazowagalnego, natomiast nie sprawdza sie

w omdleniach arytmicznych (MpD 1/2019/17);

testy prowokacyjne: ,,badanie stosowane w diagnostyce zespotu rakowiaka. Po dozylnym
podaniu 1 mg adrenaliny, wykonuje si¢ pomiary cisnienia tetniczego, obserwuje si¢
zachowanie chorego oraz zabarwienie skory na twarzy, szyi i klatce piersiowej” (WSM:
1332); W osrodku powinno by¢ tez mozliwe wykonanie testow prowokacyjnych, jak test
pionizacji, masaz zatoki szyjnej (nawiasem mowigc, w omawianych zaleceniach do tej
procedury nie ma Zadnych przeciwwskazan), a takie prowadzenie dtugotrwatego

monitoringu pacjenta (MpD 1/2019/18)

testy serologiczne: ,,umozliwiajg diagnostyke niektorych choréb (boreliozy, kity,
wlosnicy) 1% Mozliwe powikiania tularemii to: sepsa, posocznicowe zapalenie opon
MOzgowo-rdzeniowych i zapalenie pluc. Tularemi¢ najczesciej rozpoznaje si¢ na

podstawie wywiadu, objawow klinicznych oraz testow serologicznych (MpD 9/2019/41);

3. Nazwy zabiegdw i operacji

biopsja: ,,przezyciowe podanie fragmentu narzagdu lub tkanki do badania
mikroskopowego lub chemicznego” (WSM: 113); W przypadku podejrzenia SCC
diagnostyka powinna opierac si¢ nie tylko na standardowym wywiadzie i badaniu
klinicznym (morfologii zmiany, lokalizacji anatomicznej, szybkosci wzrostu guza), lecz
takze na wykonaniu biopsji (wycinajgcej, scinajqgcej lub tez punktowej), ktora umozliwi
przeprowadzenie  doktadnej analizy  histopatologicznej  stanowigcej  podstawe

rozpoznania (MpD 1/2019/21);

biopsja endomiokardialna: ,,badanie kilku (2-5) wycinkow $ciany komory prawej. Gt.
celem jest ustalenie stanu m. Sercowego w kardiomiopatii rozstrzeniowej (stwierdzenie
zapalenia i jakie jest jego nasilenie)” (WSM: 113); Biopsja jest obecnie coraz rzadziej
stosowana. Wykonuje sie jq jedynie w uzasadnionych, ciezkich przypadkach, w ktorych

zawiodly wszystkie inne metody diagnostyczne. Wskazania do biopsji endomiokardialnej

sq ograniczone do... (MpD 3/2019/37)

dializa otrzewnowa: ,zabieg oczyszczania pozanerkowego z wykorzystaniem

wlasciwosci otrzewnej jako btony polprzepuszczalnej, przez wielokrotne przeptukiwanie

101 https://pl.wikipedia.org/wiki/Serologia [dostep z dnia 5.04.2021 r.]
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jamy otrzewnej ptynami o osmolarno$ci wyzszej od osocza. Ma zastosowanie w stanach
ostrej i przewlektej niewydolnos$ci nerek” (WSM: 272); W badaniach klinicznych statyny
okazaly si¢ bezpieczne u chorych z przewleklq chorobg nerek, u pacjentow poddanych

hemodializie, jak rowniez dializie otrzewnowej (MpD 9/2019/22);

hemodializa (dializa pozaustrojowa): ,,zabieg oczyszczania pozanerkowego przy uzyciu
blon poélprzepuszczalnych w tzw. ,sztucznej nerce”. Ma zastosowanie w ostrej
1 przewlektej niewydolnos$ci nerek, w przebiegu wstrzasu, zatru¢ oraz w przygotowaniu
chorych do przeszczepu nerki” (WSM: 272); Zastosowanie hemodializy nalezy rozwazy¢
w przypadkach znacznego wzrostu stezenia mleczanu u osob z niewydolnoscig nerek lub

zastoinowq niewydolnosciqg serca (MpD 1/2019/15);

immunosupresja (zabieg immunosupresyjny): ,to niszczenie limfocytow przez
stosowanie promieniowania lub $rodkow farmakologicznych. Stosowane jest przy
transplantacji, aby zmniejszy¢ ryzyko odrzucenia przeszczepu. W ten sposob zwigksza
si¢ jednak ryzyko rozwoju infekcji, gdyz po zabiegu organizm jest praktycznie bezbronny
wobec patogenow”%?; Co wiecej, pacjenci po przeszczepach bedgcy w  trakcie

przewlektej immunosupresji stanowiq grupe szczegolnie narazong na rozwoj

nowotworow skory, w tym gtownie SCC (MpD 1/2019/20);

laparotomia: ,,chirurgiczne naci¢cie powlok brzucha, dajgce dostep do narzadow jamy
brzusznej” (WSM: 523); W badaniu przedmiotowym z nieprawidlowosci stwierdzono

cechy wodobrzusza (dodatni objaw chetbotania) (...) oraz blizne po laparotomii i na

skorze brzucha (MpD 1/2019/25);

lyieczkowanie: ,operacja polegajaca na rozszerzeniu szyjki macicy 1 usunigciu
zawartoéci macicy. Wymaga wykonania znieczulenia ogdlnego™%; Mimo, ze do tej pory
nie przeprowadzono badan retrospektywnych ani prospektywnych badan kohortowych
porownujgcych MMS z innymi metodami terapii stosowanymi w SCC, szacuje sig, Ze dla
pierwotnego SCC leczonego MMS ryzyko miejscowej wznowy w ciggu 5 lat po
zakonczeniu terapii wynosi 3,1%, natomiast dla elektrodeksykacji i tyzeczkowania,
standardowego Wycigcia i radioterapii odpowiednio 3,7%, 8,1% 1 10,0% (MpD
1/2019/22);

102 https://pl.wikipedia.org/wiki/Immunosupresja [dostep z dnia 5.04.2021 r.]
103 https://pl.wikipedia.org/wiki/%C5%81y%C5%BCeczkowanie_macicy [dostep z dnia 5.04.2021 r.]
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resekcja: ,,wycigcie; operacyjne usuni¢cie narzadu lub jego czgéci, tkanek, guza itp.”
(WSM: 1169); Druga forma wytwarzana przez bakterie moze pojawic si¢ u cztowieka z
zespotem krotkiego jelita po resekcji jelita cienkiego, po zespoleniu metodq Roux-en-Y

(MpD 1/2019/11);

zabieg chirurgiczny: ,,dziatanie lekarskie polegajace na dokonaniu r¢koczynu lub serii
rekoczynéw z uzyciem lub bez uzycia narzgdzi chirurgicznych majace na celu leczenie
choroby” (WSM: 918); Najlepsze efekty zabiegu chirurgicznego uzyskuje sie u chorych
z nieprawidtowym, masywnym refluksem (w tym miesci si¢ rowniez nieprawidtowy,
niekwasny refluks podczas leczenia PPI) wykazujgcym wysokq korelacje z objawami
(MpD 10/2018/17);

3.3.6. Nazwy wskaznikow, czynnikow lub parametrow

W tej grupie znajduja si¢ nazwy, ktdre maja na celu ukazanie, ujawnianie czegos,
co jest zwigzane z organizmem czlowieka, nazwy te sg rdwniez zwigzane z wynikami
badan, z przedzialami, ktore w tych wynikach si¢ znajduja, a ktore $wiadcza
o wystegpowaniu lub nie jakiejs$ jednostki chorobowej. Wérdd tych nazw mozna wymienic

m.in.:

czynnik martwicy nowotworow: ,,cz. Nekrotyczne guzéw; tumor necrosis factors (ang);
TNF; cytokiny wytwarzane przez nowotwory 1 wywotujace ich rozpad, wytwarzane
rowniez przez monocyty, makrofagi, limfocyty T 1 komorki NK oraz astrocyty” (WSM:
247); Zmniejsza sie produkcja adiponektyny, ktora redukuje insulinoopornosé, a wzrasta

produkcja czynnika martwicy nowotworow (MpD 9/2019/47);

czynniki ryzyka miazdiycy tetnic: ,to czynniki, ktére dziatajac niezaleznie od innych
okolicznosci, zwigkszaja istotnie prawdopodobienstwo wystgpienia choroby wiencowe;j
i jej powiktan'®: Charakterystyczne jest wystepowanie SCAD u 0séb z nielicznymi

klasycznymi czynnikami ryzyka miazdzycy tetnic lub w ogdle bez nich (MpD 12/2018/18);

frakcja wyrzutowa: ,,wskaznik objetoSci wyrzutowej; iloraz objgtosci wyrzutowej
i poéznorozkurczowej. Informuje, jaka cze$¢ (% utamek dziesietny) objetosci

poznorozkurczowe] krwi zostata przepompowana do tetnic w fazie wyrzutu” (WSM:

104 https://www.termedia.pl/Znajomosc-czynnikow-ryzyka-miazdzycy-tetnic-wiencowych-ich-
wystepowanie-oraz-styl-zycia-prowadzony-przez-studentow-pierwszeqo-roku-
medycyny,99,32695,1,0.html [dostep z dnia 2.05.2021 r.]
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375); Decyzja o sposobie rozwigzania zalezy takze od skutkow ACS na tle SCAD (ocena
frakcji wyrzutowej) (MpD 12/2018/25);

insulinopodobny czynnik wzrostu: ,,czynniki wzrostowe o budowie i wlasciwosciach
podobnych do insuliny . Wykazuja silne dzialanie mitogenne wobec komorek z wielu
narzadoéw 1 tkanek, moga by¢ takze czynnikami wzrostu nowotwordw zto§liwych”
(WSM: 247); Insulina ma zdolnos¢ wigzania si¢ z receptorami dla insulinopodobnego
czynnika wzrostu 1 (...) jak tez z receptorami hybrydowymi, ktore petnig funkcje
mitogenng (MpD 9/2019/47).

Klirens: ,,szybkos¢ zaniku (usuwania) okreslonej substancji z przedziatu, w ktorym si¢
ona znajduje; odpowiada objetosci przedzialu (np. osocza), z ktorej jest catkowicie
usuwana w jednostce czasu” (WSM: 568); W metaanalizie obejmujgcej pacjentow
przyjmujgcych statyny co najmniej 6 miesigcy, w tym rozuwastatyne, nie wykazano
dziatan niepozgdanych ze strony nerek u o0sob przyjmujgcych leki z tej grupy
w porownaniu z ramieniem kontrolnym. Co wigcej, stwierdzono niewielki, ale istotny
statystycznie spadek biatkomoczu oraz spowolnienie zmniejszania sie klirensu kreatyniny

u 0sob przyjmujqgcych statyny (MpD 9/2019/20);

patogen: ,,ciato obce, twor biologiczny lub mikroorganizm wywotujacy chorobg u danego
organizmu™%®; Meszki mogq przenosi¢ réwniez patogeny bedgce zrédlem choréb
cztowieka (nie w Polsce) (MpD 9/2019/37);

wskaznik hematokrytowy: ,stosunek objetosci erytrocytow do objetosci petnej krwi[2].
Wyrazany jest zwykle w procentach lub w postaci utamka (tzw. frakcji objetosci)”’2°;
W przypadku uszkodzen naczyniowych pojawiajg si¢: podwyzszony hematokryt, wysieki
do otrzewnej, krwawienie z blony Sluzowej, ospatos¢ (MpD 9/2019/40);

wskaznik INR: ,INR (ang. International Normalized Ratio) jest mig¢dzynarodowym
wskaznikiem czasu protrombinowego, ktory pokazuje czas krzepnigcia krwi. To
niezwykle istotne badanie u pacjentow przyjmujacych leki przeciwzakrzepowe,
poddawanych roznym zabiegom chirurgicznym, osobom po przeszczepach lub
cierpigcym z powodu chordéb krwi”®": Tylko w przypadku warfaryny statyny mogq
zwigkszy¢ jej aktywnosé, tym samym powodujgc wzrost wskaznika INR (MpD 9/2019/20);

105 https://pl.wikipedia.org/wiki/Patogen [dostep z dnia 5.04.2021 r.]

106 https://pl.wikipedia.org/wiki/Hematokryt [dostep z dnia 5.04.2021 r.]

107 https://www.medme.pl/artykuly/badanie-inr-jak-interpretowac-wskaznik-inr,6 7656.html [dostep z dnia
5.04.2021r.]
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wskazniki: glikemia: ,,wystgpowanie glukozy we krwi. Prawidlowe stezenie w surowicy
lub osoczu krwi wynosi 3,85-6,05 mmol/l (70-110 ng/dl)” (WSM: 407);, Polskie
Towarzystwo Diabetologiczne (PTD) wyréznia nastepujgce laboratoryjne Kkryteria
diagnostyczne: glikemia umiarkowanie podwyzszona, ale moze by¢ prawidtowa (MpD
1/2019/13);

3.3.7. Nazwy substancji/czasteczek w organizmie czlowieka

Grupa ta jest zwigzana z tg, ktéra zostala wymieniona wyzej. Dotyczy ona nie
wynikow badan czy przedziatéw z nimi zwigzanych, ale czasteczek, substancji, ktére
znajduja si¢ w organizmie czlowieka, ktorych nadmiar lub niedobdr moze swiadczy¢
o chorobie. Z tego powodu nazwy te sg rowniez istotne z punktu widzenia dyskursu

medycznego. Wérdd tych nazw dominujg takie jak:

amylaza: ,,enzym katalizujacy hydroliz¢ (...) w polisacharydach zawierajacych 3 lub
wiecej jednostek D-glukozy (...) jest wytwarzana przez trzustke i1 gruczoty §linowe”
(WSM: 39); Kryteria rozpoznania ostrego zapalenia trzustki opierajq si¢ na stwierdzeniu
2 7 3 cech: (...) co najmniej trzykrotnego zwigkszenia aktywnosci lipazy lub amylazy
w surowicy krwi obwodowej (MpD 5/2019/9);

antytrypsyna: ,,biatko osocza krwi (frakcji a1-globulin), bedace jednym z najsilniejszych
krazacych inhibitoréw proteaz serynowych (serpin). al-antytrypsyna jest biatkiem ostrej
fazy, glikoproteing, na ktorg sktada si¢ 394 reszt aminokwasowych, majacg mase 52 kDa.
Jest syntetyzowana przede wszystkim w watrobie, ale tez przez makrofagi”%®; Nalezy

takZze pamieta¢ o innych rzadszych zaburzeniach metabolicznych, takich jak: al-

antytrypsyny (MpD 9/2019/47);

biatko wiqzqce (inhibujgce): ,wydzielane jest przez komorki podporowe jadra
i powoduje duze stezenie testosteronu w jadrze i najadrzu” (WSM: 107); Insulina
wywiera dzialanie proliferacyjne bezposrednio poprzez swoj receptor i posrednio przez
zwiekszenie poziomu IGF1 w krgzeniu. Zwigksza ona takze poziom krgzgcego IGF1I,
zmniejszajgc produkcje wgtrobowq biatka wigzqcego (inhibujgcego) IGF1, co podnosi
poziom wolnego IGF1 (MpD 9/2019/51);

108 https://pl.wikipedia.org/wiki/Alfal-antytrypsyna [dostep z dnia 6.04.2021 r.]
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cytokiny: ,,grupa substancji regulujacych aktywno$¢ oraz uruchomienie krwinek
(makrofagi, granulocyty, limfocyty) i innych komorek podczas procesow zapalnych,
immunologicznych i naprawy tkanek” (WSM: 231); Nadmiar tkanki tluszczowej,
szczegolnie wisceralnej, prowadzi do zaburzen gospodarki hormonalnej i nadmiernej

produkcji cytokin oraz adepokin (MpD 9/2019/47);

erytrocyty: ,bezjadrzaste komorki krwi, o $rednicy 7,7-8,0 um, ksztattu dwuwklestej
soczewki, pozbawione organelli komorkowych. Dzigki zawartej w nich hemoglobinie
przenosza tlen z ptuc do tkanek oraz odgrywajg rol¢ w transporcie dwutlenku wegla
z tkanek do ptuc” (WSM: 621); Po ukiuciu przez komara sporozoity przedostajq si¢ do
waqtroby w ciggu 1-2 godzin. Okres inkubacji trwa od 12 do 30 dni w zaleznosci od
gatunku zarodzca (do momentu zajecia erytrocytow) (MpD 9/2019/37);

glukoza: ,,cukier gronowy; D-glukoheksoza; weglowodan najpowszechniej wystepujacy
w zywych organizmach (...) ulega wielorakim przemianom biochemicznym” (WSM:
413); Sciezka beztlenowa jest bardzo nieefektywna, a tylko 2 mole ATP sq wytwarzane
dla kazdej czgsteczki glukozy przeksztatcanej w mleczan (MpD 1/2019/11).

proteazy: ,.,enzymy proteolityczne; enzymy degradujace biatka w procesie hydrolizy
wigzan peptydowych” (WSM: 1077); Objawy tzw. choroby meszkowej wywotujg
proteazy (rozktadajgce biatka) oraz histamina (MpD 9/2019/37);

reduktaza  hydroksy-metylo-glutarylokoenzym: ,enzym katalizujacy  reakcje:
mewalonian + CoA + 2 NADP = 3-hydroksy-3-metyloglutarylo-CoA + 2 zredukowany
NADP; uczestniczy w biosyntezie cholesterolu” (WSM: 1160); Oblicze wspotczesnej
prewencji chorob uktadu krgzenia zmienito wprowadzenie do terapii w potowie lat 80.
ubiegltego  wieku  inhibitorow  reduktazy  hydroksy-metylo-glutarylokoenzymu

A hamujgcych synteze wgtrobowq cholesterolu, czyli statyn (MpD 9/2019/22);

transaminazy (aminotransferazy): ,enzymy nalezace do transferaz, katalizujace
przenoszenie grupy zawierajacej azot. Koenzymem a. Jest fosforan. Szczegolnie wazna
dla diagnostyki medycznej jest a. alaninowa 1 a. asparaginowa” (WSM: 37);
Amerykanska Food and Drug Administration (FDA) zaleca kontrole aktywnosci
transaminaz jedynie przed rozpoczeciem terapii statynami oraz gdy jest to klinicznie

wskazane (MpD 9/2019/18);

trypsyna: ,,enzym nalezacy do endopeptydaz, katalizujgcy reakcj¢ hydrolizy wigzan
peptydowych, amidowych estrowych utworzonych przez grupe karboksylowa L-argininy
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lub L-lizyny. Wystepuje w tresci dwunastnicy” (WSM: 1388); Wybor mleczanu Ringera
opiera sig na jego dziataniu obnizajgcym kwasice w obrebie trzustki i redukcji aktywnosci

trypsyny (MpD 5/2019/11);

3.3.8. Nazwy chemiczne

Kazdy leksykon terminologiczny, ktory uobecnia si¢ w dyskursie ma pewng
strukture, ktora jest dla niego charakterystyczna. Zdarza si¢, ze w tej strukturze pojawiaja
si¢ nazwy, ktore przynaleza do innych dyskurséw specjalistycznych. Michatowski pisat,
ze: ,,W zwiazku z tym, ze poszczeg6lne dziedziny wiedzy specjalistycznej nie istnieja
w oderwaniu od siebie nawzajem, lecz s3 ze sobg powigzane blizszymi i dalszymi
zwigzkami semantycznymi, bardzo trudno jest wyizolowa¢ konkretny rodzaj wiedzy (...)
Leksykony wewnatrz jednej sfery terminologicznej sg polaczone ze sobg bezposrednimi
relacjami semantycznymi” (Michatowski 2017: 58). W zwiazku z tym, w dyskursie
medycznym sg roéwniez wykorzystywane terminy, ktore przynaleza do dyskursu

chemicznego. Wérdd nich mozna wymienic:

1. Nazwy kwasow:

kwas 5 — aminolewulinowy: ,,wydalany w zwigkszonej ilosci przez nerki u osob
narazonych na stykanie si¢ z olowiem jest dowodem zaburzen toksycznych organizmu”
(WSM: 630); Terapia fotodynamiczna (PDT) to dwuczesciowa terapia polegajgca na
miejscowym zastosowaniu fotouczulacza w postaci kwasu 5 —aminolewulinowego (ALA)
lub aminolewulinianu metylu (MpD 1/2019/23);

kwas acetylosalicylowy: ,krystaliczny biaty proszek o m.cz. 180,2 (...) Stosowany od
1899 jako lek o dziataniu przeciwbolowym, przeciwgoraczkowym 1 przeciwzapalnym”
(WSM: 629); Leczenie zakazenia jest objawowe. Zaleca si¢ leczenie spoczynkowe,
suplementacje plynow oraz leki przeciwbolowe i przeciwgorgczkowe. Nalezy unikac
stosowania kwasu acetylosalicylowego i innych niesteroidowych lekéw przeciwzalalnych
(MpD 9/2019/39);

kwas cytrynowy: ,,metabolit cyklu kwasu cytrynowego i cyklu glioksalowego. Odgrywa

istotng role w biosyntezie kwasow tluszczowych jako prekursor” (WSM: 633); Glukoza
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Jest rozktadana do pirogronianiu poprzez glikolize, a nastepnie w warunkach tlenowych

przechodzi poprzez acetylo-CoA do cyklu kwasu cytrynowego (MpD 1/2019/11);

kwas mlekowy: ,,jest koncowym produktem beztlenowej przemiany glukozy oraz jednym
z wazniejszych substratow glukoneogenezy” (WSM: 642); Kwas mlekowy jest produktem
beztlenowego metabolizmu glukozy (MpD 1/2019/23);

kwas pirogronowy: , ketokwas wystepujacy powszechnie w organizmach zywych; jeden
z weztowych metabolitow, m.in. glikolizy” (WSM: 644); Mleczan powstaly na drodze
beztlenowej glikolizy w miesniach szkieletowych i erytrocytach jest transportowany przez
krew do watroby i nerek, gdzie jest utleniany z powrotem do pirogronianu i ostatecznie

przeksztatcany w glukoze (MpD 1/2019/11);

kwasy tuszczowe: ,biochem. kwasy monokarboksylowe (karboksylowe kwasy)
o alifatycznym tancuchu weglowodorowym nasyconym lub nienasyconym, o parzystej
liczbie atomow wegla (4-30) w czasteczce, wchodzace w sklad lipidow”1%°; Bakterie
jelitowe poprzez hamowanie inhibitordw lipazy lipoproteinowej przyczyniajg sie do do

wzrostu uwalniania kwasow tluszczowych do krwiobiegu (MpD 12/2018/52);

kwas ursodezoksycholowy: ,jest hydrofilnym kwasem zotciowym, naturalnie
wystepujacym w niewielkich ilosciach w zotci. W pordwnaniu z innymi Kwasami
zotciowymi jest prawie nietoksyczny”''%; Aktwynosé ALP <1,5 x gérna granica normy
(GGN) oraz prawidtowe stezenie bilirubiny po roku leczenia kwasem
ursodezoksycholowym (UDCA — wursodeoxycholic acid) jest wskaznikiem dobrego
rokowania (MpD 12/2018/29);

kwas walproinowy: ,,organiczny zwigzek chemiczny z grupy kwasow karboksylowych,
lek o wiasciwosciach przeciwdrgawkowych. Jest zwiazkiem, z ktdorego wywodzi si¢
szereg lekow zwanych walproinianami, stosowanych w leczeniu padaczki i choroby
afektywnej dwubiegunowej: amid kwasu walproinowego, walproinian sodu, walproinian
wapnia, walproinian magnezu”'!; Typ B podzielono na trzy podgrupy: (...) typ B2
wywolywany przez leki lub toksyny, takie jak: pochodne biguanidu (...) kwas
walproinowy, preparaty zZelaza, sorbitol, fruktoza, alkohol (etylowy, metylowy), cyjanek
(MpD 1/2019/12);

109 https://encyklopedia.pwn.pl/haslo/tluszczowe-kwasy;3987651.html [dostep z dnia 2.05.2021 1.]
110 https://www.mp.pl/pacjent/leki/subst.html?id=493 [dostep z dnia 2.05.2021 t.]
111 https://pl.wikipedia.org/wiki/Kwas_walproinowy [dostep z dnia 6.04.2021 1.]
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2. Nazwy pierwiastkdw chemicznych

cynk: ,,pierwiastek chem. dodatkowe;j I grupy uktadu okresowego pierwiastkow” (WSM:
227); W przypadku zmian o niewielkim nasileniu wystarczajgce jest leczenie miejscowe
preparatami o dziataniu osuszajgcym i odkazajgcym (pasty z zawartoscig cynku, aerozole

z antybiotykiem) (MpD 3/2019/98);

magnez: ,pierwiastek chemiczny, srebrzystobialy metal” (SJP: 321); Jednak po
uwzglednieniu tych zmiennych dobowa podaz magnezu nadal byta czynnikiem istotnie

zwigzanym z wystepowaniem objawow depresji (MT 4/2019/38);

potas: ,,K, kalium, pierwiastek chemiczny o liczbie atomowej 19712, Opisany transport
wymienny jonow wodorowych i potasowych jest bezposredniq przyczyng zjawiska czesto
obserwowanego w momencie rozpoznania kwasicy w badaniach laboratoryjnych, tj.
paradoksalnej normokaliemii lub nawet hiperkaliemii podczas gdy w rzeczywistosci
U pacjenta moze wystepowac istotny deficyt potasu na poziomie komorkowym (MpD
12/2018/12);

s0d: ,,pierwiastek chem. Glownej I grupy uktadu okresowego pierwiastkéw. Jako jon Na*
wystepuje w ptynach ustrojowych 1 w komorkach” (WSM: 1244); Jednoczesnie PTD
stwierdza, ze: nie zmienia sie stezenie sodu w surowicy (u alkoholikow moze byc

obnizone) (MpD 1/2019/13);

wapn: ,,Ca, calcium, pierwiastek chemiczny o liczbie atomowej 20”13, U wszystkich
pacjentow z cholestatyczng chorobg waqtroby nalezy rozwazyé profilaktyczng
suplementacje wapnia (przy braku kamicy nerkowej) i witaminy D3 pod kontrolg jej
surowiczego stezenia (MpD 12/2018/28);

zelazo: ,pierwiastek chem. Dodatkowej VIII grupy ukladu okresowego pierwiastkow.
Zdrowy organizm dorostego cztowieka zawiera ok. 4-5 g z. Jego rola biol. jest zwigzana
z procesami oddychania; jest sktadnikiem hemoglobiny” (WSM: 1608); Hemoglobina
glikowana uwalnia zelazo, ktore jest silnym prooksydantem (utleniaczem) i generuje

wytwarzanie ROS, przyczyniajgc si¢ do rozwoju stresu oksydacyjnego (MpD 9/2019/51);

112 https://encyklopedia.pwn.pl/haslo/potas;3960987.html [dostep z dnia 2.05.2021 r.]
113 https://encyklopedia.pwn.pl/szukaj/wap%C5%84.html [dostep z dnia 2.05.2021 r.]
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3. Nazwy zwiazkow i reakeji chemicznych

adenozynotrifosforan: ,gtowny zwigzek w przenoszeniu energii w komorce
1 w przeksztalcaniu jej form, np. energii chemicznej w mechaniczng, §wietlng, cieplna,
elektryczng” (WSM: 13); Hiperglikemia jest charakterystyczng cechq cukrzycy. Komorki
nowotworowe produkujq adenozynotrifosforan (ATP) poprzez glikolize beztlenowq jest
mniej wydajna niz synteza przez fosforylacje oksydacyjng w mitochondriach (MpD
9/2019/51);

cholesterol: ,,substrat w procesie tworzenia wit. D3, kwasow zotciowych i hormonow
steroidowych, sktadnik bton komdrkowych i subkomérkowych oraz lipoprotein osocza
krwi” (WSM: 172); Badania epidemiologiczne, w ktorych u 0sob z nizszymi wartosciami
cholesterolu czesciej wystgpowatl udar krwotoczny, wzbudzily watpliwosci dotyczqce

bezpieczenstwa stosowania lekow z grupy statyn (MpD 9/2019/18);

glikozylacja: ,reakcja taczenia weglowodanéw z innymi zwigzkami organicznymi
z wytworzeniem wigzania glikozydowego. Produktem glikozylacji sa glikozydy, czgsto
spotykane w organizmach zywych. Przykladowe zwiazki tej grupy to glikoproteiny
(produkty glikozylacji biatek), glikolipidy (glikozylowane tluszcze), nukleozydy
(glikozylowane puryny lub pirymidyny) i glikozylowane flawonoidy (barwniki
ro$linne)”***; Hiperglikemia moze mie¢ réwniez dziatanie prokarcynogenne poprzez

zwigkszong gikozylacje hemoglobiny (MpD 9/2019/51);

histamina: ,,amina biogenna, silnie aktywny biologicznie zwigzek zaliczany do
hormondéw tkankowych (autakoidow), wytwarzany m.in. w komorkach tucznych,
mediator w osrodkowym i obwodowym uktadzie nerwowym” (WSM: 477); Objawy tak
zwanej choroby meszkowej wywotujqg m.in. zawarte w slinie proteazy (rozktadajgce

biatka) oraz histamina (MpD 9/2019/37);

N-metylo-D-asparginian: ,organiczny zwigzek chemiczny z grupy aminokwasow,
metylowa pochodna kwasu asparaginowego. Jest aktywatorem neuronalnego receptora
NMDA zwigzanego z kanatem jonowym przepuszczalnym dla jonow wapnia (Ca2+),
sodu (Na+) i potasu (K+), zlokalizowanym w synapsach. Dziala jako agonista natywnego

liganda receptora — glutaminianu”®; Mozliwe jest tez wystgpienie poprzecznego

114 https://pl.wikipedia.org/wiki/Glikozylacja [dostep z dnia 6.04.2021 1.]
115 https://pl.wikipedia.org/wiki/Kwas_N-metylo-D-asparaginowy [dostep z dnia 6.04.2021 1.]
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zapalenia rdzenia, ostrego rozsianego zapalenia mozgu wywolanego reakcjq zwigzang
z receptorem N-metylo-D-asparaginianu (NMDA); (MpD 9/2019/40);

trigliceryd: ,thuszcz prosty; thuszcz obojetny; ester glicerolu z 3 kwasami thuszczowymi
(...) Zwigkszenie st¢zenia t. w surowicy jest jednym z czynnikow ryzyka zawatu” (WSM:
1380); Zmniejszenie liczby tych bakterii jest wyraznie widoczne u otytych myszy i tgczy
sig z takimi zaburzeniami, jak wzrost stezenia glukozy, triglicerydow oraz z narastaniem

insulinoopornosci (MpD 9/2019/52);

tyrozyna: ,,aminokwas endogenny aromatyczny; sktadnik biatek zwierzgcych i ro§linnych
(...) Stezenie wolnej t. w osoczu krwi wynosi ok. 2,0 mg/100 ml” (WSM: 1400); Nalezy
takze pamieta¢ o innych rzadszych zaburzeniach metabolicznych sprzyjajgcych
rozwojowi HCC, takich jak: hemochromatoza, niedobor al-antytrypsyny (al-
antyproteazy), tyrozyna i niektére porfirie (MpD 9/2019/47);

warfaryna: ,,4-hydroksykumaryna; stosowana jako lek o dziataniu przeciwzakrzepowym
1 jako $rodek do zwalczania gryzoni. Wywoluje zaburzenia w procesie krzepnigcia krwi”
(WSM: 1434); Tylko w przypadku warfaryny statyny mogq zwigkszy¢ jej aktywnosé, tym
samym powodujgc wzrost wskaznika INR (MpD 9/2019/20);

wodoroweglan: ,grupa zwiazkéw chemicznych, wodorosoli kwasu weglowego.
Wodoroweglany dysocjuja w wodzie na kationy metali (np. K+) lub kation amonowy
(NH+4 oraz na aniony wodoroweglanowe (HCO3—)"'%6; Kwasica mleczanowa
definiowana jest jako kwasica metaboliczna z duzq lukg anionowq, obnizonym pH krwi
tetniczej, ze znaczmym obnizeniem stgzenia wodoroweglanow i wzrostem stezenia

mleczanu (MpD 1/2019/13).

3.3.9. Nazwy lekow

Nazwy lekow mozna podzieli¢ na kilka grup. W dyskursie medycznym sg uzywane
zarbwno ogolne nazwy lekow, ktére informujg o tym, co zwalcza lub co leczy
wspomniany lek. Wystepuja jednak rowniez konkretne nazwy, ktére sa zwigzane ze
statynami, inhibitorami, nazwami chemicznymi (leki na bazie zwigzkéw chemicznych),
a takze leki bedace antagonistami (tzw. substancje blokujgce) lub agonistami

(»Antagonista (z gr. antagonisma, czyli ,,opozycja”) — w farmakologii termin o dwdch

116 https://pl.wikipedia.org/wiki/Wodorow%C4%99glany [dostep z dnia 6.04.2021 r.]
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znaczeniach: substancja blokujaca normalng pracg receptora, lek o dziataniu przeciwnym
do innego leku!’; ,Agonista — w farmakologii substancja laczaca sie z receptorem
1 powodujaca reakcje w komorce. Jest przeciwienstwem antagonisty, ktory taczac sie

z receptorem, blokuje go bez wywotywania reakcji”*'®). Oto wyodrebnione grupy:

1. Statyny i inhibitory

Statyny i inhibitory zostaly zestawione w tym samym miejscu, poniewaz

inhibitory naleza do grupy statyn. Oto przyktady:

atorwastatyna: ,jest lekiem zaliczanym do grupy statyn, pomagajacych normalizowaé
stezenie lipidow we krwi. Na skutek hamowania enzymu bioragcego udziat w syntezie
cholesterolu (reduktazy 3-hydroksy-3-metylo-glutarylo-koenzymu A, czyli w skrécie
HMG-CoA), powoduja zmniejszenie st¢zenia ,,ztego” cholesterolu (frakcji LDL) oraz
trigliceryddw we krwi oraz zwigkszenie st¢zenia ,,dobrego” cholesterolu (frakcji HDL)

+5:119.
we krwi”+;

fluwastatyna: ,,lek hipolipemizujacy nalezacy do grupy statyn, wybidrczy inhibitor
reduktazy 3-hydroksy-3-metylo-glutarylo-koenzymu A (reduktazy HMG-CoA). Nazwy
handlowe preparatow fluwastatyny to Lescol i Canef. Wykazano, ze fluwastatyna

V120 Dla wigkszosci statyn czesto$¢

wykazuje dziatanie przeciwwirusowe wobec HC
tych incydentow jest zalezna od dawki. Wyjgtkiem sq atorwastatyna i fluwastatyna,
w przypadku ktorych wyzsze dawki nie zwiekszajq ryzyka dziatan niepozgdanych (MpD

9/2019/17);

inhibitor oksydazy: ,to kazda substancja, ktora hamuje aktywno$¢ enzymatyczng
oksydazy ksantynowej, enzymu zaangazowanego w metabolizm puryn. U ludzi
zahamowanie aktywnos$ci oksydazy ksantynowej wywotuje zmniejszenie wytwarzania
kwasu moczowego, w zwigzku z tym kilka lekéw bedacych inhibitorami oksydazy

ksantynowej jest stosowanym w leczeniu hiperurykemii i powigzanych z nig choréb,

117 https://pl.wikipedia.org/wiki/Antagonista_(farmakologia) [dostep z dnia 6.04.2021 1.]
118 https://pl.wikipedia.org/wiki/Agonista [dostep z dnia 6.04.2021 r.]

119 https://www.mp.pl/pacjent/leki/subst.html?id=105 [dostep z dnia 6.04.2021 t.]

120 https://pl.wikipedia.org/wiki/Fluwastatyna [dostep z dnia 6.04.2021 r.]
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w tym dny moczanowej %, Zaleznosé¢ te okresla sie zjawiskiem krzywej J. Obserwacja

ta sugeruje, aby dqzy¢ do bardzo niskich stezen kwasu moczowego (MpD 9/2019/15);

inhibitor PCSK 9: ,.to klasa lekoéw, ktora obniza poziom LDL-C i tym samym moze
zmniejszaé czestos¢ ChNS*?2; Jesli jest to niemozliwe, to u pacjentow z grupy duzego
lub bardzo duzego ryzyka chordb sercowo-naczyniowych nalezy rozwazyé leczenie
najwigkszq tolerowang dawkq statyny, polqczenie tej terapii z podawaniem inhibitora
wchianiania cholesterolu, a takze zastosowanie inhibitora PCSK9Y, jezeli jest dostepny

(MpD 9/2019/24);

inhibitor SGLT 2: flozyny (gliflozyny), to najnowsza generacja lekoéw
przeciwcukrzycowych stosowanych w leczeniu cukrzycy typu 2., dzialajacych
niezaleznie od insuliny”?® U pacjentéw z objawami kwasicy ketonowej i normoglikemig
nalezy wdrozy¢ dalszq, typowq diagnostyke DKA i w kazdym przypadku potwierdzenia
rozpoznania kwasicy natychmiast wylgczy¢ z farmakoterapii stosowany inhibitor SGLT 2

oraz rozpoczqé leczenie na zasadach ogélnych (MpD 12/2018/14);

inhibitor szlaku hedgehog: ,.to pierwszy lek zarejestrowany przez FDA do leczenia
lokalnie zaawansowanego, nieoperacyjnego i przerzutowego BCC”?*; obecne aktualnie
lub w przesztosci dodatkowe czynniki ryzyka, takie jak: immunosupresja, radioterapia,
leczenie np. inhibitorami kinaz Ilub szlaku hedgehog, ktore mogqg wphwaé na

wystepowanie zmian o typie SCC) (MpD 1/2019/21)”;

inhibitory ACE (konwertazy angiotensyny): ,.grupa lekow stosowanych w terapii
nadcis$nienia tetniczego, niewydolnosci serca, choroby niedokrwiennej serca,
cukrzycowej chorobie nerek i1 nefropatii nadci$nieniowej oraz cukrzycy i1 zespolu
metabolicznego™?®; Nie ma takze zastrzezer dotyczqcych koniecznosci stosowania
w terapii przez cate Zycie (- adrenolitykdw oraz inhibitorow ACE lub sartanéw na
zasadach obowiqzujgcych w klasycznych przypadkach ACS (MpD 12/2018/24);

inhibitory glikoproteiny: ,,grupa lekow przeciwptytkowych, dziatajacych na receptory
powierzchniowe ptytek GP IIb/Illa, odgrywajace istotng role w procesie agregacji

121 https://pl.wikipedia.org/wiki/Inhibitory _oksydazy ksantynowej [dostep z dnia 6.04.2021 r.]

122 https://www.cochrane.org/pl/CD011748/VASC _inhibitory-pcsk9-w-profilaktyce-chorob-sercowo-
naczyniowych [dostep z dnia 6.04.2021 r.]

123 https://apteline.pl/artykuly/inhibitory-sglt2-druga-linia-obrony-przed-cukrzyca-typu-2 [dostep z dnia
2.05.2021 1]

124 https:/fwww.mp.pl/okulistyka/przeglad-badan/przeglad_pismiennictwa/147876,inhibitory-szlaku-
hedgehog-nowa-opcja-w-leczeniu-raka-podstawnokomorkowego [dostep z dnia 6.04.2021 r.]

125 https://pl.wikipedia.org/wiki/Inhibitory_konwertazy angiotensyny [dostep z dnia 2.05.2021 1.]
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ptytek?® Niejasne sq takze wskazania do okotozabiegowego zastosowania inhibitoréw

glikoproteiny llb/I1la (MpD 12/2018/24);

inhibitory pompy protonowej: ,.grupa lekéw stosowanych w terapii schorzen gérnego
odcinka przewodu pokarmowego, gldéwnie w zapobieganiu i leczeniu choroby wrzodowej
zotadka i dwunastnicy. Dziatanie inhibitoréw pompy protonowej polega na zahamowaniu
wytwarzania kwasu solnego przez pompe protonowa znajdujaca si¢ w komorkach
oktadzinowych blony §luzowej zotadka?’; Mimo nagminnego stosowania inhibitorow
pompy protonowej w leczeniu ostrego zapalenia trzustki, nalezy podkreslic, Ze

postepowanie takie ma uzasadnienie w Swietle wynikow dotychczasowych badan

klinicznych (MpD 5/2019/12);

prowastatyna: ,wielofunkcyjny organiczny zwigzek chemiczny z grupy statyn,
pochodzenia naturalnego, produkt metabolizmu mewastatyny przez bakterie
Pseudonocardia autotrophica. Stosowana jest jako lek zmniejszajacy stgzenie lipidow, ma
takze dodatkowe dzialanie plejotropowe na uktad krazenia poprzez wptyw na czynnosé
srodblonka, stabilizacj¢ blaszek miazdzycowych, hamowanie ukladu krzepnigcia,
stymulacj¢ uktadu fibrynolizy, hamowanie reakcji zapalnych oraz dziatanie
immunomodulacyjne”'?; Do takich wnioskéw doszli autorzy dwéch duzych badar — HPS
i PROSPER, w ktorych pacjentow przydzielano losowo odpowiednio do grup stosujgcych

symwastyng w dawce 40 mg (vs placebo) i prawastatyng 40 mg (vs placebo) (MpD
9/2019/19).

2. Agonisci/antagonisci

W tym miejscu warto zaznaczy¢, ze agonisci i antagonisci to formy liczby
mnogiej od rzeczownikdw agonista i antagonista. Okazuje sig, ze nie sg one uzywane
poprawnie, poniewaz wzorcowa forma liczby mnogiej powinna brzmie¢: antagonisty,
agonisty. Na ten temat pisze rowniez Wojciech Gornas: ,,Formy uznane za poprawne to
mianownik liczby mnogiej antagonisty, biernik liczby mnogiej antagonisty, a formy
stosowane powszechnie to odpowiednio antagonisci i antagonistow” (Goérnas 2009: 273).

Swoje stanowisko argumentuje tym, ze: ,,Leksemy AGONISTA 1 ANTAGONISTA to

126 https://pl.wikipedia.org/wiki/Inhibitory receptora_glikoproteinowego_I1b/111a [dostep z dnia
2.05.2021 r.]

127 https://pl.wikipedia.org/wiki/Inhibitory_pompy protonowej [dostep z dnia 6.04.2021 1.]

128 https://pl.wikipedia.org/wiki/Prawastatyna [dostep z dnia 6.04.2021 r.]
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rzeczowniki rodzaju meskiego nieoznaczajace 0sob, nie moga wiec naleze¢ do grupy
rzeczownikéw meskoosobowych. Powinny sie odmienia¢ identycznie jak leksem
SATELITA” (Goérna$ 2009: 276). Mimo to, w dyskursie medycznym wystepuja wytgcznie
formy liczby mnogiej antagonisci oraz agonisci i nie spotyka si¢ innych, alternatywnych
rozwigzan. Antagonista i agonista to terminy, ktére w Stowniku wyrazéow obcych sa
uznawane za rzeczowniki meskorzeczowe, ,,co oznacza, ze stownik radzi mowié, np.
., Wymien jakickolwiek antagonisty”, a nie ,,Wymien jakichkolwiek antagonistow’*?°.
W dyskursie medycznym te dwie kwestie wzajemnie si¢ mieszajg, tzn. rzeczowniki te
w liczbie mnogiej maja form¢ antagonisci, agonisci (nie maja wiec rodzaju
meskorzeczowego), ale aczy si¢ je z czasownikiem dzialaly, leczyly (tak, jakby miaty

one rodzaj meskorzeczowy). Oto przyktady:

agonisci receptora f3: leki, ktore tacza si¢ z receptorem B3, ktory ,,odgrywa wazng role
w procesach energetycznych oraz w utrzymywaniu prawidtowego poziomu glukozy we
krwi czlowieka. Wystepuje gléwnie w adipocytach i pobudzany jest m. in. przez
adrenaling i noradrenaling, ktore aktywujac receptor stymuluja procesy lipolizy
i termogenezy”*®; Lekami z wyboru sq leki antymuskarynowe lub agonisci receptora ff3

(MpD 4/2019/13);

antagonista witaminy K: ,,Jest to bardzo niejednorodna grupa lekow, ale zdefiniowana
przez jedng wspolng cechg, mianowicie brak mozliwos$ci wptywania bezposrednio na
czynniki  kaskady krzepniecia”'®?; Warfaryna jest pochodng  kumaryny  (4-
hydroksykumaryna), antagonistq witaminy K. Hamuje zalezng od witaminy K synteze

czynnikoéw krzepniecia zespotu protrombiny. (MpD 12/2018/83);

antagonisci kanalu wapniowego (blokery kanalu wapniowego): ,,;sa lekami czgsto

przepisywanymi przez hipertensjologéw badz kardiologdéw, gdyz stosowane sg m.in

w przypadku nadci$nienia tetniczego, szczegodlnie u pacjentow w podesztym wieku33,;

129 https://sjp.pwn.pl/poradnia/haslo/antagonisty-i-agonisty;11771.html [dostep z dnia 9.05.2021 r.]

130 Takg informacje otrzymatam od lekarzy, z ktérymi przeprowadzatam rozmowe. W czasopismach
medycznych unika si¢ takich kontekstow.

131 https://www.researchgate.net/profile/Katarzyna-Babol-Pokora/publication/7556860 Beta3-
adrenergic_receptor/links/56937d9008aed0aed8178f7a/Beta3-adrenergic-receptor.pdf [dostep z dnia
2.05.2021r1]

132 https://pl.wikipedia.org/wiki/L eki_przeciwzakrzepowe [dostep z dnia 2.05.2021 r.]

133 https://ktomalek.pl/blog/blokery-kanalu-wapniowego-antagonisci-wapnia-jak-dzialaja-i-kiedy-sie-je-
stosuje/w-1741 [dostgp z dnia 2.05.2021 r.]
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Preferowanymi lekami bedq wiec antagonisci kanatu wapniowego i leki moczopedne

(MpD 12/2018/60);

antagonisci receptora opioidowego: leki, ktore dziatajg przeciwko receptorowi
opioidowemu nalezacemu ,,do duzej grupy receptorow zwigzanych z biatkiem G (sg wigc
receptorami metabotropowymi)”*®*; Leczeniem trzeciej linii sq antagonisci receptora

opioidowego — naltrekson lub nalmeten (MpD 12/2018/28);

antagonisci receptora § — adrenergicznego: ,,zapobiegaja pobudzeniu wspdtczulnego
uktadu nerwowego, a wigc zapobiegaja takim efektom, jak: przyspieszenie czgstosci
serca, skurcz naczynh krwiono$nych, zwigkszenie ilosci krwi, jaka podczas skurczu
wyrzucaja komory serca i zwickszenie wydzielania reniny”'®; Leki z grupy diugo
dziatajqcych antagonistow receptora [f- adrenergicznego (LABA — long acting [
antagonists) poprawiajq czynnos¢ pluc, zmniejszajq dusznosé, zwiekszajq tolerancje

wysitku fizycznego oraz poprawiajq jakosé zycia (MpD 12/2018/39);

p- mimetyk: ,.grupa lekéw dziatajacych agonistycznie w stosunku do receptorow [32
zlokalizowanych w $cianach droég oddechowych. Sa wykorzystywane w terapii astmy
oskrzelowej, przewlektej obturacyjnej choroby ptuc oraz innych chordb przebiegajacych
z obturacjy w drogach oddechowych”®*®;  Zapowiedziano  wprowadzenie
w 2019 r. potrojnej terapii wziewnej: LAMA + LABA + ICS (cholinolityk diugo dzialajgcy
+ f-mimetyk diugo dzialajgcy + glikokortykosteroid wziewny) (MpD 9/2019/15);

3. Leki na bazie zwiazkow chemicznych

allopurynol: ,,organiczny zwigzek chemiczny, izomer hipoksantyny. Stosowany jako lek
(...)zmniejsza wytwarzanie ksantyn i kwasu moczowego®’; Jak dotgd nie znaleziono
przekonujgcych dowodow na to, zZe przewlekte stosowanie allopurynolu lub znacznie
drozszego febuksostatu zmniejsza ryzyko zgonu z powoddéw choréb sercowo-

naczyniowych lub przewlektej choroby nerek (MpD 9/2019/15);

134 https://pl.wikipedia.org/wiki/Receptory opioidowe [dostep z dnia 2.05.2021 r.]

135 https://www.mp.pl/pacjent/nadcisnienie/badania_leczenie/59548, leki-blokujace-receptory-beta-
adrenergiczne-beta-blokery [dostep z dnia 2.05.2021 r.]

136 https://pl.wikipedia.org/wiki/Beta2-mimetyki [dostep z dnia 6.04.2021 r.]

137 https://pl.wikipedia.org/wiki/Allopurynol [dostep z dnia 6.04.2021 1.]

206


https://pl.wikipedia.org/wiki/Receptory_opioidowe
https://www.mp.pl/pacjent/nadcisnienie/badania_leczenie/59548,leki-blokujace-receptory-beta-adrenergiczne-beta-blokery
https://www.mp.pl/pacjent/nadcisnienie/badania_leczenie/59548,leki-blokujace-receptory-beta-adrenergiczne-beta-blokery
https://pl.wikipedia.org/wiki/Beta2-mimetyki
https://pl.wikipedia.org/wiki/Allopurynol

analgetyki: ,,substancje chemiczne powodujace analgezje, czyli zniesienie czucia bolu.
Naleza do nich zwiazki o r6znej budowie oraz sile i mechanizmie dziatania. Zgodnie
z drabina analgetyczna dziela si¢ na leki opioidowe oraz niecopioidowe*3®; Nie wskazano
konkretnych analgetykdw zalecanych w leczeniu bdlu u chorych z ostrym zapaleniem

trzustki, ktore miatyby przewage nad innymi lekami (MpD5/2019/11);

azytromycyna: ,,organiczny zwigzek chemiczny, antybiotyk makrolidowy, nalezacy do
grupy tzw. azalidow, o dzialaniu bakteriostatycznym, hamujacym synteze bialek
bakteryjnych. Charakteryzuje si¢ wysoka koncentracjg w zakazonych tkankach 1 dtugim
okresem  pottrwania®®®;  Azytromycyna moze  by¢  bezpieczng  alternatywq
w przedwczesnym peknieciu bton ptodowych (PROM) w sytuacji braku erytromycyny lub

istnienia przeciwskazan do jej stosowania (MT 7-8/2019/38);

cyklosporyna: ,,lek immunosupresyjny dziatajacy gt. na limfocyty CD4” (WSM: 226);
Pacjenci z tej grupy sq narazeni na interakcje lekow immunosupresyjnych ze statynami.
Jak Wynika z tabeli 1, u pacjentow przyjmujgcych cyklosporyne, nalezy unikac niektorych
statyn, a inne podawac¢ w zmniejszonych dawkach (MpD 9/2019/22);

cyprofleksacyna: ,organiczny zwigzek chemiczny, chemioterapeutyk z grupy
chinolonéw Il generacji (fluorochinolonéw), o dziataniu bakteriobdjczym, wykazujacy
swoje dzialanie poprzez hamowanie bakteryjnej topoizomerazy DNA 1 gyrazy DNA. Jest
najsilniej dziatajagcym lekiem wsrod fluorochinolonow”%%; Innym lekiem stosowanym
w tularemii jest cyprofloksacyna w dawce 800-1000 mg/24 h przez 10-14 dni (MpD
9/2019/41);

deksycylina: ,organiczny zwigzek chemiczny, poélsyntetyczny antybiotyk z grupy

»141.

tetracyklin™***; W tagodnych przypadkach tularemii mozliwe jest uzycie doksycyliny
w dawce 200 mg/24 h przez 15 dni (MpD 9/2019/41).

metformina: ,,organiczny zwigzek chemiczny, dimetylowa pochodna biguanidu. Jest
lekiem z grupy biguanidow, stosowanym jako doustny lek przeciwcukrzycowy
w leczeniu cukrzycy typu 2, szczegolnie jesli towarzyszy jej nadwaga lub otyto§¢”4?;

Kwasica mleczanowa jest stosunkowo rzadkim powikianiem rozpozmawanym u osob

138 https://pl.wikipedia.org/wiki/Analgetyki [dostep z dnia 6.04.2021 r.]

139 https://pl.wikipedia.org/wiki/Azytromycyna [dostep z dnia 6.04.2021 r.]
140 https://pl.wikipedia.org/wiki/Cyprofloksacyna [dostep z dnia 6.04.2021 r.]
141 https://pl.wikipedia.org/wiki/Doksycyklina [dostep z dnia 6.04.2021 r.]
142 https://pl.wikipedia.org/wiki/Metformina [dostep z dnia 6.04.2021 r.]
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z cukrzycq. Czestos¢ jej wystegpowania u osob z cukrzycq jest trudna do okreslenia ze
wzgledu na to, ze badania epidemiologiczne koncentrujg si¢ jedynie na wystegpowaniu

kwasicy mleczanowej, w przebiegu leczenia metforming (MpD 1/2019/11);

tiamina: ,aneuryna, witamina Bi; 3-(4-amino-2-metylopirymidylo-5-metyleno)-4-
metylo-5-hydroksymetylotiazol; zapotrzebowanie dobowe cztowieka wynosi 0,7-2 mg
dziennie w zalezno$ci od wieku” (WSM: 1358); Istniejq teoretyczne przestanki i pewne

dowody kliniczne na skutecznosé¢ leczenia tiaming w przypadku jej niedoboru (MpD
1/2019/15);

3.3.10. Nazwy urzadzen, narzedzi

Nazwami, ktore rOwniez mozna cze¢sto spotka¢ w dyskursie medycznym sa nazwy
urzadzen, narzedzi stosowanych (glownie przez lekarzy) do wyleczenia choroby lub do
postawienia odpowiedniej diagnozy. Podobnie jak nazwy metod, sa istotne z tego
powodu, ze dzigki nim mozna zahamowac¢ postgp chordb. Wérod tych termindéw mozna

wyodrebni¢ nastepujace:

autoanalizator: ,,aparat do mechanicznego wykonywania badan laboratoryjnych. Znane
sg a. jedno- 1 wieolokanatowe, ktore umozliwiajg jednoczesne wykonywanie réznych
badan z tej samej probki materiatu” (WSM: 79);  Autoanalizatory biochemiczne lub
gazometryczne mogq szybko i doktadnie dokonaé pomiaru stezenia mleczanu we krwi,

surowicy lub w osoczu (MpD 1/2019/14);

implantowany rejestrator: ,umieszczane pod skorg klatki piersiowej na okres
maksymalnie 3 lat, niewielkie urzadzenie analizujace w sposob ciagly prace serca oraz
zapisujagce jego zaburzenia zarowno wykryte automatycznie jak 1 wskazane przez
pacjenta przy uzyciu rgcznego aktywatora, stosowany w diagnostyce omdlen
wystepujacych rzadziej niz raz w miesigcu”*®; Nowoscig w rekomendacjach jest

podniesienie znaczenia przediuzonego monitoringu EKG rowniez w postaci

implantowanych rejestratoréw (MpD 1/2019/17);

inhalator: ,,aparat do stosowania lekow przez wdychanie pary wytwarzanej przy

podgrzewaniu zbiornika z odpowiednimi $rodkami leczn.” (WSM:506); W celu

143 https://pl.wikipedia.org/wiki/Wszczepialny _rejestrator_arytmii [dostep z dnia 7.04.2021 1.]
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optymalizacji terapii nalezy odpowiednio dostosowaé rodzaj inhalatora dla pacjenta

i maksymalnie zmniejszy¢ roznorodnosé urzqdzen (MpD 5/2019/15);

kardiowerter defibrylator: ,,przyrzad stuzacy do defibrylacji elektr. serca” (WSM: 255);
W przypadku schorzen kardiologicznych i omdlen o nieznanej etiologii stanowi on cenne
narzedzie rozstrzygajgce np. o koniecznosci implantowania kardiowetera-defibrylatora,
gdy dostepne przestanki nie osiggajg poziomu I zgodnie z rekomendacjami dotyczgcymi

zapobiegania nagtej smierci sercowej (MpD 1/2019/17);

lampa szczelinowana: ,lampa emitujgca waski i ptaski strumien $wiatlta o wielkim
natezeniu, padajacy skosnie na o$§wietlang powierzchnie. Stosowana gt. do badania oka,
zwlaszcza w potaczeniu z mikroskopem rogowkowym dwuokularowym” (WSM: 655);
W przesztosci z uwagi na obawe indukowania zaémy przez statyny pacjenci przed
wlqczeniem u nich terapii tymi lekami byli poddawani badaniu z wykorzystaniem lampy
szczelinowej (MpD 9/2019/19);

nebulizator: ,urzadzenie do wytwarzania zawiesiny (aerozolu) srodkow miejscowo
znieczulajacych lub innych lekéw, stosowanych zwykle na powierzchnie blon
Sluzowych” (WSM: 1187); Nie zmieniono zalecen dotyczqcych uzywania Spejserow,
nebulizatoréw, lekdéw doustnych (MpD 5/2019/15);

pen: ,,automatyczne urzadzenie, ktére stuzy do samodzielnego wstrzykiwania insuliny
pod skére”'**; Innym czestym powodem rozwoju kwasicy ketonowej obserwowanym
u chorych na cukrzyce leczonych egzogenng insuling w roznych schematach sq bledy
w terapii: pomijanie dawek insuliny, celowe zaprzestanie podazy, techniczne problemy

(np. uszkodzenie pena czy awaria osobistej pompy insulinowej) (MpD 12/2018/13);

pompa insulinowa: ,,to urzadzenie, ktére umozliwia osobie chorej na cukrzyce state
podawanie insuliny***; U chorych stosujgcych osobiste pompy insulinowe w przypadku
awarii urzqgdzenia i zatrzymania podazy insuliny objawy mogq pojawic¢ sie juz po 4-12

godzinach (MpD 12/2018/14),

144 https://www.nn.pl/blog/posts/2020/jaki-pen-do-insuliny-wybrac-i-jak-podawac-nim-insuline.html
[dostep z dnia 2.05.2021 1.]

15 hitps://www.medme.pl/artykuly/pompa-insulinowa-kiedy-jest-potrzebna-jak-dziala,72183.html
[dostep z dnia 2.05.2021 r.]
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3.3.11. Nazwy procesow zachodzacych w organizmie

Wsrod nazw mozna wymieni¢ rowniez takie, ktore sg zwigzane z czlowiekiem
1 jego organizmem, a konkretnie z procesami, ktore w tym organizmie zachodzga. Sg one
istotne dla dyskursu medycznego (réwniez da nadawcoéw komunikatu zawartego
W tekscie medycznym) z tego wzgledu, ze zahamowanie lub spowolnienie tych procesow
moze $wiadczy¢ o chorobie lub jest czynnikiem, ktéry pomaga w postawieniu

odpowiedniej diagnozy:

angiogeneza: ,,zjawisko powstawania nowych naczyn krwionos$nych przez paczkowanie
srodblonka naczyn istniejagcych. Odbywa si¢ to pod wplywem czynnikow
angiogenetycznych wydzielanych przez np. limfocyty T czy komorki nowotworowe”
(WSM: 46); Komorki nowotworowe (...) wszczepione myszom charakteryzowaty sie
wolniejszym wzrostem, mniejszym potencjatem do tworzenia przerzutdw oraz rozwoju
angiogenezy (MpD 9/2019/48),

defekacja: ,,wydalanie mas katowych na zewnatrz w wyniku rozluznienia mm. zwieraczy
odbytu wewn. 1 zewn. zachodzacego pod wptywem impulsu nerwowego w chwili parcia
na stolec” (WSM: 254); Do tej grupy zalicza sie rowniez pacjentow z omdleniami
wywotanymi kaszlem, defekacjq oddawaniem moczu, przy naglych zawrotach gltowy,

ucisku na szyje (MpD 1/2019/18);

glikoliza beztlenowa (efekt Warburga): ,,ciag przemian metabolicznych katalizowanych
przez zespot rozpuszczalnych enzyméw cytoplazmy, prowadzacy od glukozy lub
glikogenu do kwasu mlekowego” (WSM: 409); W procesie glikolizy beztlenowej
powstajq znaczne ilosci kwasu mlekowego, a poniewaz komorki nowotworowe tolerujg

srodowisko kwasne, to moze to dodatkowo utatwiaé i przyspieszac¢ ich rozwdj (MpD

9/2019/48);

glikoliza tlenowa: ,,wytwarzanie kwasu mlekowego pomimo warunkow tlenowych”
(WSM: 409); Komorki nowotworowe sq nastawione na szybki wzrost i namnaZanie.
Zuzywajg bardzo duze ilosci glukozy zaréwno w procesie glikolizy tlenowej, jak
I beztlenowej (MpD 9/2019/48);

glukoneogeneza: ,,biosynteza weglowodandow; proces biosyntezy cukrow (glukozy) ze
zwigzkow niecukrowych, np. z aminokwasow, kwasu mlekowego, glicerolu, pobudzany

przez glukagon, hormon wzrostu, glikokortykosteroidy i aminy katecholowe, hamowany
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przez insuling. G. Zachodzi gt. w watrobie” (WSM: 412); Typ A przebiega (...) ze
zmniejszonym zuzyciem mleczanu (choroby waqtroby, zahamowanie glukoneogenezy,
niedobor tiaminy, zahamowanie oksydacyjnej fosforylacji (MpD 1/2019/12);

nowotworzenie: ,,zmiany zachodzace w komorce organizmu, prowadzace do powstania
nowotworu. Jest to wieloetapowy proces zachodzacy na poziomie DNA komorki”14°;
W zwiqzku z tym, ze IGF1 jest jednym z najsilniej dziatajgcych czynnikow (...) jego rola
Jjako czynnika biorgcego udzial w karcynogenezie (nowotworzeniu) jest znana i badana

od wielu lat (MpD 9/2019/47).

perfuzja: ,,przeptyw plynu ustrojowego (najczesciej krwi) przez tkanke lub narzad.
Perfuzja krwi przez narzad zwykle okreslana jest jako procent pojemnosci minutowe;j
serca 1 zalezy m.in. od: zapotrzebowania narzadu na tlen i sktadniki odzywcze, stanu
naczyn krwiono$nych zaopatrujacych narzad, pojemnosci minutowej serca, ci$nienia
tetniczego krwi, wlasciwosci reologicznych krwi”'*”; W 1976 r. Robert Cohen i Hubert
Woods w swojej pracy ,, Clinical and Biochemical Aspects of Lactic Acidosis” opisali
i wyroznili dwie kategorie kwasicy mleczanowej (...) z obnizeniem tkankowego ATP

w wyniku obnizonej tkankowej perfuzji lub utlenowania (MpD 1/2019/12);

peroksydacja: ,,powstawanie nadtlenkéw kwaséw tluszczowych; substratami sg
nienasycone kwasy tluszczowe i tlen; produktami posrednimi — nadtlenki kwaséw
thuszczowych, a produktem koncowym jest dialdehyd malonowy” (WSM: 989);
Prowadzi ona do powstawania nadmiernej ilosci wolnych rodnikow tlenowych (ROS-
reactive oxygen species), ktore aktywujq wiele niekorzystnych szlakow metabolicznych
i proliferacyjnych. Miedzy innymi mogq by¢ one odpowiedzialne za uszkadzanie DNA.
Dochodzi do tego wskutek peroksydacji lipidéw przez ROS (MpD 9/2019/48);

proliferacja/proliferowaé: ,silne rozrastanie si¢ czegos, gwaltowny rozwoj, rozmnazanie
sig, bujny rozrost, rozprzestrzenianie si¢, odradzanie si¢, mozliwo$¢ odnawiania si¢;
proliferacja — w biologii oznacza mnozenie sie komoérek”'*8; Za potwierdzeniem roli
insuliny w nowotworzeniu przejawia fakt, ze komorki nowotworowe ze zmniejszong liczbg

receptorow insulinowych wolniej proliferowaty (MpD 9/2019/48);

toksemia: ,,1. ogodlne zatrucie wywotane wchilonigciem produktow pochodzenia

bakteryjnego (toksyn)p; 2. Obecnos¢ toksyn we krwi” (WSM: 1366); Silna toksemia lub

146 https://pl.wikipedia.org/wiki/Karcynogeneza [dostep z dnia 7.04.2021 r.]
147 https://pl.wikipedia.org/wiki/Perfuzja [dostep z dnia 7.04.2021 r.]
148 https://pl.wikipedia.org/wiki/Proliferacja [dostep z dnia 7.04.2021 r.]
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wstrzgs anafilaktyczny mogg doprowadzi¢ do smierci u niemowlgt lub u cztowieka pod

wplywem upojenia alkoholowego (MpD 9/2019/37);

3.3.12. Nazwy hormondw

Nazwy hormondéw nie wystepuja tak czesto w dyskursie medycznym, jak inne
nazwy, ale s3 nie mniej wazne, z tego samego wzgledu, z ktorego sg istotne nazwy
substancji, czasteczek czy parametrow. Niektore choroby wplywaja bowiem na
niewlasciwy wspoOlczynnik hormonéw albo odwrotnie: niewtasciwy wspotczynnik
hormonu moze §wiadczy¢ o chorobie. Wérdd wyodrebnionych nazw hormondéw mozna

wskaza¢ m.in.:

androgeny: ,,meskie hormony ptciowe; dzialajg anabolicznie i wywotuja rozwdj oraz
utrzymywanie cech plciowych meskich. Najbardziej aktywnymi sg testosteron
i dihydrotestosteron, mniej androstendion i dehydroepiandrosteron” (WSM: 43); Badania
analizujgce wplyw statyn na androgeny sq niewielkie — najwigksze z nich objeto 159

pacjentow (MpD 9/2019/19);

estrogen: ,,steroidowe hormony plciowe zenskie, wytwarzane przez jajniki, a takze
w niewielkich ilo§ciach przez jadra i kore nadnerczy”'*%; Metodq leczenia sq sztuczne tzy,
preparaty nawilzajgce jame ustng, a w suchosci bton sluzowych narzqdu rodnego srodki

nawilzajgce oraz kremy zawierajgce estrogeny (MpD 12/2018/28);

hormon adrenokortykotropowy: ,,jest hormonem peptydowym produkowanym przez
komorki kortykotropowe przedniego ptata przysadki”'®®; U pacjentki przeprowadzono
konsultacje hematologiczng (podejrzenie czerwienicy) i endokrynologiczng (zmiany

w zakresie stezenia hormonu adrenokortykotropowego (MpD 3/2019/88);

hormony steroidowe: ,,grupa hormondéw o roznorodnych funkcjach biologicznych,
ktorych cecha wspdlng jest szkielet steroidowy. Hormony steroidowe s3
matoczasteczkowymi zwigzkami chemicznymi, ktére bez trudu przenikaja przez btong

komorkowa 1 dla ktérych receptory znajduja si¢ w jadrze komorek, na ktore

149 https://encyklopedia.pwn.pl/szukaj/estrogen.html [dostep z dnia 2.05.2021 r.]
150 https://www.poradnikzdrowie.pl/zdrowie/hormony/kortykotropina-acth-hormon-
adrenokortykotropowy-rola-normy-wzrost-i-spadek-aa-yNXb-SrsL-TfXs.html [dost¢p z dnia 9.05.2021

r.]
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oddziatuja”®!; Jak powszechnie wiadomo, cholesterol jest prekursorem hormonow
steroidowych (MpD 9/2019/19);

insulina: ,,hormon wytwarzany przez komorki B wysp trzustki, zbudowany z 2
tancuchow polipeptydowych potaczonych wigzaniami dwusiarczkowymi” (WSM: 509);
leczenie zmniejsza stezenie krgzgcej glukozy i insuliny u pacjentow z insulinoopornosciq

i hiperinsulinemig (MpD 9/2019/49).

progesteron: ,,steroidowy zenski hormon ptciowy wytwarzany przez ciatko zélte, tozysko
i — w niewielkich ilo$ciach — pecherzyki Graafa”®?; Poza tym ciemniejg piegi,
znamiona, miode blizny, co stanowi wynik dzialania melanotropiny, estrogenow

I progesteronu, ktore utatwiajg produkcje melaniny (MT 3/2019/56);

testosteron: ,,meski hormon pltciowy; syntezowany 1 wydzielany przez komorki Leydiga
gruczotu $rodmigzszowego jadra, pod wplywem hormonu luteinizujacego (LH)
przysadki. Hormon ten reguluje wydzielanie hormonéw gonadotropowych, przebieg
spermatogenezy, réznicowanie si¢ w rozwoju zarodkowym najadrza, nasieniowodu
1 pecherzykdéw nasiennych” (WSM: 1335); Stwierdzono mozZliwg redukcje stezenia
testosteronu o 10% przy stosowaniu symwastatyny w maksymalnej dawce (MpD
9/2019/19);

3.3.13. Nazwy receptorow i komaérek

Kolejna grupa rowniez bezposrednio si¢ wigze z anatomig czlowieka. Receptory
1 komorki to nazwy, ktére dotycza tego, co znajduje si¢ wewnatrz organizmu ludzkiego.
Ponadto, komorki i1 receptory dzialaja w okreslony sposob, ukazujac tym samym

specyfike dzialania catego ciata ludzkiego:

komorka gwiaZdzista: ,typ morfologiczny neuronu charakteryzujacy si¢ radialnym
utozeniem dendrytow, nadajagcym mu ksztalt gwiazdy. Komorki gwiazdziste petnig role
interneurondw, czyli przekazujg impulsy nerwowe mig¢dzy neuronami (na niewielka

odlegtosé)”*®%; Hiperinsulinemia moze réwniez zwiekszac sekrecje biatek macierzy

151 https://pl.wikipedia.org/wiki/Hormony_steroidowe [dostep z dnia 7.04.2021 r.]
152 https://encyklopedia.pwn.pl/haslo/progesteron;3962475.html [dostep z dnia 9.05.2021 r.]
158 https://pl.wikipedia.org/wiki/Kom%C3%B3rka_gwia%C5%BAdzista [dostep z dnia 7.04.2021 r.]
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pozakomorkowej i innych prekursorow witoknienia wqtroby przez komorki gwiazdziste

wqtroby (MpD 9/2019/49);

komorki jelitowe (enterocyty): ,komorki jelita cienkiego, budujace nablonek blony
$luzowej jelita razem z komoérkami kubkowymi oraz komoérkami endokrynowymi”!®*;
Bakteria ta zuzywa glikozylowane proteiny sluzu jelitowego do produkcji octanow
i propionianéw, ktdre stanowig wazne Zrédio energii dla komorek jelitowych (MpD

9/2019/52).

komorki Kupffera: ,,osiadle makrofagi wystepujace miedzy komoérkami $rodbtonka,
w $cianie naczyn zatokowych watroby. Sa czescig uktadu siateczkowo-$rodbtonkowego,
stanowigc okoto 15-20% jej komorek”'®; Niemetylowane sekwencje DNA (...
oddziatujg na komorki uktadu immunologicznego, przede wszystkim na makrofagi
(komorki Kupffera), prowadzgc do rozwoju procesu zapalnego w wagtrobie (MpD
9/2019/52);

komorki tluszczowe: adipocyty, anat. komorki tworzace tkanke tluszczows”!®®;

Zadaniem tkanki ttuszczowej zZoltej, ktora przede wszystkim zbudowana jest z komorek
Huszczowych wypetnionych kroplami tluszczu, jest petnienie funkcji glownego magazynu
ustrojowego lipidow oraz odpowiadanie za proces lipogenezy, czyli produkcji ttuszczow

(MpD 12/2018/47),

receptory komorkowe: ,biatka wigzace drobnoczasteczkowe ligandy i inicjujace
odpowiedz komorki. R.P. dzieli si¢ na r. Zwiazane z btong komodrkowa, tzw. r. Blonowe
i cytoplazmatyczne” (WSM: 1158); Kolejnymi lekami hipoglikemizujgcymi sq pochodne
sulfonylomocznika. Stymulujg one komorki p wysp trzustkowych do uwalniania insuliny
przez wigzanie sie ze specyficznymi receptorami komorkowymi, co powoduje

depolaryzacje komorek f§ i uwalnianie zapasow insuliny (MpD 9/2019 50);

receptory M (receptory muskarynowe): ,grupa receptorow metabotropowych
zlokalizowanych na btonach komorkowych, ktoérych pobudzenie w organizmie przez
acetylocholing wiaze sie z aktywacja biatka G i wymiang GDP na GTP”*'; Poniewaz

receptory M przewazajg w centralnych drogach oddechowych, a p. adrenoreceptory

154 https://pl.wikipedia.org/wiki/Enterocyt [dostep z dnia 7.04.2021 1.]

155 https://pl.wikipedia.org/wiki/Kom%C3%B3rki_Kupffera [dostep z dnia 7.04.2021 1.]

1%6 https://encyklopedia.pwn.pl/szukaj/kom%C3%B3rki%20t%C5%82uszczowe.html [dostep z dnia
2.05.2021 r.]

157 https://pl.wikipedia.org/wiki/Receptory _muskarynowe [dostep z dnia 9.05.2021 r.]
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wykazujg wyzszy poziom ekspresji w obwodowych drogach oddechowych, kombinacja
LABA i LAMA wplywa optymalnie na rozszerzenie oskrzeli we wszystkich obszarach

uktadu oddechowego (MpD 12/2018/39);

receptory Toll-podobne: ,rodzina biatek odgrywajaca kluczowa role w odpowiedzi
odpornosciowej nieswoistej (wrodzonej). Nazwa tych receptorow pochodzi od nazwy
(toll) wczeséniej odkrytego genu muszki owocowej (Drosophila melanogaster)”!®;
Wskutek tego dochodzi do aktywacji receptoréw Toll-podobnych typu 4 (TLR 4 — Toll like

receptor 4) i CD14, co stymuluje ekspresje czynnika jgdrowego (MpD 9/2019/51);

receptory f3 (receptory adrenergiczne): ,Receptory te zwigzane sa z czgscia
wspotczulng autonomicznego uktadu nerwowego”®; Receptory f3 sq przede wszystkim

zlokalizowane w tkance tluszczowej brunatnej (MpD 12/2018/47);

3.3.14. Nazwy wirusow i bakterii

bacteroides: ,rodzaj bakterii, bedacych pateczkami gram-ujemnymi, nalezacymi do
bezwzglednych beztlenowcow. Wchodza one w skiad fizjologicznej flory bakteryjnej
przewodu pokarmowego cztowieka'®®; Dotychczas jednak nie bylo wiadomo, czy ta
roznica moze ilustrowaé¢ zwigzek przyczynowo-skutkowy oraz czy i na ile szczepy

Bacteroides mogq rzeczywiscie chronié¢ przed miazdzycq (MT 2/2019/38);

bakteria Borrelia burgdorferi: ,,mikroaerofilna bakteria Gram-ujemna o ksztatcie kretka
srednicy 0,3-0,5 pm 1 dlugosci 20-30 um powodujaca w Ameryce Pétnocnej najczesciej
sposrod kretkow Borrelia chorobe zakazng — borelioze. W Europi¢ chorobeg najczescie)
wywotuja kretki: B. garinii oraz B. afzelii”'®'; Zakazenie bakterig Borrelia burgdorferi
mozna unikng¢ nie tylko poprzez szybkie, ale przede wszystkim prawidtowe usuniecie
kleszcza. Wprowadzanie bakterii B. burgdorferi do skory nastepuje co najmniej po 24

godzinach zerowania. Zatem wczesne usuniecie zapobiega zakazeniu (MpD 9/2019/43).

bakteria Prevotella: ,,rodzaj beztlenowych bakterii Gram-ujemnych. Do rodzaju naleza

polimorficzne pateczki, ktérych wzrost jest hamowany w obecno$ci 20% zo6tci. Wchodza

1%8 https://pl.wikipedia.org/wiki/Receptory_toll-podobne [dostep z dnia 7.04.2021 r.]
159 https://pl.wikipedia.org/wiki/Receptory_adrenergiczne [dostep z dnia 9.05.2021 r.]
180 https://pl.wikipedia.org/wiki/Bacteroides [dostep z dnia 9.05.2021 r.]

181 https://pl.wikipedia.org/wiki/Borrelia_burgdorferi [dostep z dnia 7.04.2021 r.]
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w sktad mikroflory jamy ustnej. Sa wykrywane w kale cztowieka!%?; Boursier i Mueller
przebadali 57 Europejczykow z potwierdzong w biopsji wgtroby NAFLD i zaobserwowali
wzrost ilosci Bacteroides (typ Bacteroidetes) u pacjentow z NASH i wzrost bakterii
Ruminococcus (typ Firmicutes) u pacjentow z wloknieniem wqtroby oraz obnizenie liczby

bakteri prevotella (typ Bacterioidetes) u pacjentow z NASH (MpD 9/2019/52);

bartonelle: ,,drobnoustrdj z rodziny Bartonellaceae; wywoluje zakazenie znane pod
nazwg gorgczki Oroya lub brodawczakowato$ci peruwianskiej” (WSM: 96); Stwierdzono
wystepowanie Bartonella henselae w kleszczach, jednak jak dotgd nie opisano

przypadkow zachorowan po poktuciu przez te pajeczaki w Polsce (MpD 9/2019/45);

wirus Dengi: ,,wirus (...) przenoszony przez komary, wyst¢gpujacy w obu pasach
podzwrotnikowych i pasie zwrotnikowym; w.d. (...) wywotuja u czlowieka zakazenie,
zw. goraczka denga” (WSM: 1466); Gorgczka wywotana wirusem Dengi przebiega jako
ostra choroba gorgczkowa z 2 lub wiekszq liczbg objawow niespetniajgcych definicji

gorgczki krwotocznej (MpD 9/2019/39);

wirus ebola: ,,wirus wyosobniony na terenie Sudanu i Zairu, nalezacy do rodziny
Filoviridae, zawierajacy RNA, wywolujacy bardzo zarazliwg, cigzka, o znacznej
$miertelnosci chorobe zakazna, przebiegajaca z wysypka plamistogrudkowa i z objawami
krwotocznymi” (WSM: 1466); W diagnostyce roznicowej nalezy uwzgledni¢: inne
gorqczki krwotoczne wywolane przez wirus ebola, lassa, marburg, zottq gorgczke,
gorqczke krymsko-kongijskq, zakazenie wirusem hanta, malarig, dur brzuszny, sepse,

laptospiroze i inne (MpD 9/2019/40);

wirus japonskiego zapalenia mozgu: ,,wirus wystepujacy na terenie Azji 1 Australii,
izolowany z komardw i niektorych kregowcow; wywoluje u cztowieka zapalenia mozgu
o roéznym nasileniu klinicznym” (WSM: 1467); Japonskie zapalenie mozgu jest
najczesciej diagnozowanym epidemicznym zapaleniem mozgu na $wiecie. (...) wywoluje
wirus japonskiego zapalenia mozgu (MpD 9/2019/40);

wirus Zika: ,flawiwirus izolowany od komaréw na terenie Ugandy; wywoluje

u cztowieka goraczke z boélami migsni” (WSM: 1470); Wirus Zika moze by¢ przenoszony

na cztowieka poktucie przez komara, transfuzje krwi, przeszczepienie narzgdow,

162 https://pl.wikipedia.org/wiki/Prevotella [dostep z dnia 7.04.2021 1.]
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wewngtrztozyskowo, poprzez kontakty seksualne i podczas pracy laboratoryjnej (MpD
9/2019/39);

Analiza polskich terminéw pozwala zaobserwowac, ze w dyskursie medycznym
mozna wyodrgbni¢ wiele istotnych dla niego grup semantycznych. Mozna zauwazy¢, ze
wszystkie te grupy laczy to, ze nazwy w nich zawarte pomagaja w leczeniu,
diagnozowaniu czy opisie réznych chordéb (choroby sg wiec tym, co dla dyskursu
medycznego jest najbardziej istotne). Nazwy metod, sposobow leczenia czy lekdw
pozwalaja na przekazanie odbiorcy informacji dotyczacej tego, w jaki sposoéb wyleczy¢
chorobg, nazwy specjalistow czy specjalizacji odnoszg si¢ do dziedzin, ktére zajmuja si¢
leczeniem poszczegolnych chorob, wskaznik i1 parametry pomagaja w zdiagnozowaniu
choroby czy w jej rozpoznaniu. To, co znajduje si¢ w organizmie cztowieka (substancje,
czasteczki, hormony) moze wskazywa¢ na rdézne nieprawidlowosci (jesli ich
wspotczynnik jest za niski lub za wysoki), podobnie ré6znorodne procesy, ktére mozna
obserwowac. Nazwy chemiczne sg istotne, poniewaz na bazie zwigzkow chemicznych sg
tworzone leki, ktorymi mozna wyleczy¢ chorobe. Urzadzenia i rdzne narzedzia pomagaja
w wykonywaniu operacji, zabiegdbw lub w przebiegu leczenia. Mozna wigc wysnué
wniosek, ze wszystkie te grupy sg wazne dla dyskursu medycznego z tego powodu, ze
w mniejszym lub wigkszym stopniu stuzg opisaniu chordb, sposoboéw ich diagnozy,
a w ostatecznosci ich wyleczenia.

W dyskursie medycznym sg uzywane terminy jednowyrazowe, w ktorych
dominuja rzeczowniki, bo cechg przymiotnikow jest to, ze wykazujg taczliwos¢
z rzeczownikami, wchodza wige w sklad termindw dwuwyrazowych, np. postgpowanie
przeciwkaszlowe. Wsrdd terminow jednowyrazowych wystepuja rowniez takie, ktore
przekazuja pewne wazne kwestie (jako Ze cecha terminu jest to, ze musi by¢ konkretny
i precyzyjny): zapalenie, niewydolnosé, zaburzenie to istotne informacje, ktére duzo
moéwig o okreslonej chorobie. Przekazywanie wiedzy medycznej odbywa si¢ rowniez za
posrednictwem terminéw dwu- lub kilkuwyrazowych (glownie wtedy, gdy nazwa
wyrazona przez rzeczownik jest nieprecyzyjna i nie stanowi konkretnej dawki wiedzy dla
odbiorcy. Terminy, ktore zwykle przynaleza do polszczyzny ogodlnej, zostaja
doprecyzowane poprzez uzycie przymiotnikow (por. leczenie przyczynowe). Terminy te
sa najczesciej rzeczownikami odczasownikowymi i s3 w nich zawarte rozne informacje

dla odbiorcy: po pierwsze istnieje co$ takiego jak leczenie przyczynowe, po drugie
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wykorzystuje si¢ je wilasnie podczas leczenia tej choroby, po trzecie: leczenie
przyczynowe, to leczenie, w ktorym sa zwalczane przyczyny choroby). Terminy
wielowyrazowe nie stuzg ekonomii jezykowej, ale dzigki nim mozna zauwazy¢ dgznos¢
nadawcy do doprecyzowania, uscislenia informacji potrzebnych dla odbiorcy.
Przymiotniki lub rzeczowniki niosg tu dodatkowa tre$¢ (por. choroba stawow —choroba
zwyrodnieniowa stawdw — choroba zwyrodnieniowa stawdw rgk).

Dyskurs medyczny jest typem dyskursu, dla ktérego wazne jest precyzyjne
przekazanie informacji o chorobie, o sposobach jej wyleczenia, o narzgdziach, ktore
pomagaja w leczeniu i wykonywaniu zabiegow. Celem dyskursu jest w pewnym sensie
wyedukowanie odbiorcy, przekazanie mu istotnych tresci na temat choroby, na temat
problemow, ktore moga si¢ pojawi¢ podczas jej leczenia czy na temat wyboru
odpowiednich metod. W informowaniu odbiorcy duza rol¢ spetniajg terminy. Moga one
by¢ ogolne (leczenie, badanie, lek przeciwcukrzycowy), moga tez by¢ konkretne
I precyzyjne (leczenie objawowe, ultrasonografia, metformina), sa jednowyrazowe, ale
rowniez sktadaja si¢ z kilku cztonow doprecyzowujacych tres¢, ktora jest dla dyskursu

medycznego wazna.
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Rozdzial 4

Terminologia medyczna — mechanizmy zmian semantycznych

Mimo ze Lothar Hoffmann pisat o tym, ze derywacja morfologiczna, a konkretnie
modele slowotworcze sa wlasciwie niewyczerpanym zrodtem wzbogacajacym leksyke
specjalistyczng (Hoffmann 1988: 300), nie mozna zapomnie¢ o rownie waznej derywacji
semantycznej, ktora wg Katarzyny Siewert ,,polega na przeje¢ciu jednostki leksykalne;j
z jezyka ogolnego do jezyka specjalistycznego i nadaniu jej nowego znaczenia (...)
Derywacja semantyczna powoduje przeksztatcenie struktury znaczeniowej, polegajace na
zmianie doboru i uktadu cech semantycznych, co prowadzi do powstania nowej jakosci
znaczeniowej, wskazujacej zarowno podobienstwo, jak 1 roznice w stosunku do znaczenia
wyjsciowego” (Siewert 2010: 83). Na ten temat pisat rowniez S. Gajda, ktory taka metode
tworzenia termindw nazwal nominacja sekundarng. Zauwazyl, ze: ,derywacja
semantyczna w szerokim znaczeniu polega na uzyciu istniejacych juz w jezyku srodkow
nominacji w nowej funkcji nazywania (...) Moze ona mie¢ charakter tekstowy, dorazny
badz systemowy, jezykowy” (Gajda 1990b: 106). Podczas tworzenia derywatow
semantycznych wazne sg znaczenia, ktérych nazwy sg wykorzystywane w zupelnie nowe;j
funkcji nominacyjnej. W wyniku takiego zabiegu otrzymuje si¢ takie terminy, ktore sg
motywowane semantycznie, ale bez wyktadnikow formalnych. Oznacza to, Ze zmianie
ulega znaczenie, a nie forma jednostki leksykalnej. Efektem derywacji semantycznej
moze by¢ miedzy innymi inna tgczliwos¢ termindw z jednostkami leksykalnymi jezyka
0gblnego. Na podobng kwestie zwrdcit wczesniej uwage Ryszard Tokarski, ktory
rozumie ten proces jako przeksztatcanie ,,struktury semantycznej znaczenia wyjsciowego
Zw wyrazu L, w wyniku ktorego otrzymuje si¢ pochodne znaczenia Zp tej samej jednostki
L, przy czym Zw 1 Zp maja wspolny jeden przynajmniej element znaczeniowy (wezet
semowy) [...] Innymi stowy, derywacja semantyczna jest to zmiana doboru i/lub
hierarchii semoéw w znaczeniu Zw jednostki L, w wyniku ktorej otrzymuje si¢ nowg
jakos¢ Zp, wykazujaca podobienstwo i réznice wzgledem Zw” (Tokarski 1981: 94).

Wyrdznia si¢ trzy typy tworzenia nominacji: metaforyzacj¢, metonimizacje¢
1 specjalizacj¢ znaczenia. Wspomniany juz S. Gajda pisal, Zze najczesciej terminy sg

motywowane znaczeniami stow z jezyka ogdlnego, ,.co szczegOlnie widac

219



w terminologiach technicznych i przyrodniczych z okreslonych grup tematycznych (np.
nazw czgsci ciala, odziezy, roslin, zwierzat, zjawisk atmosferycznych)” (Gajda 1990b:
107). Jednak podstawg derywacji semantycznej moga by¢ rowniez jednostki leksykalne
pochodzace z terminow uzywanych w innych dziedzinach (tzw. polisemia
miedzyterminologiczna), a nawet z gwary. W przypadku terminologii medycznej,
derywacja semantyczna sprowadza si¢ do pieciu réznych typoéw, ktérymi sg: 1)
specjalizacja znaczenia (zmiana znaczenia jednostki leksykalnej lub uzycie jednostki
leksykalnej w nowych kontekstach), 2) metafora, 3) polisemia mi¢dzyterminologiczna

I 4) obecno$¢ jednostek leksykalnych, ktore juz wyszly z uzycia (archaizmy).

4.1. Specjalizacja znaczenia

Specjalizacja znaczenia to proces, ktory nastepuje przez rozszerzenie lub
zawezenie znaczenia wyjsciowego. W dyskursie medycznym przejawia si¢ on na dwa
sposoby: 1. w zmianie znaczenia jednostek leksykalnych wykorzystywanych w jezyku
ogolnym, 2. w przejmowaniu jednostek leksykalnych z jezyka ogdlnego do tworzenia
nowych, nietypowych kontekstow znaczeniowych, najczgéciej bez zmiany znaczenia
(w takiej sytuacji podstawowe znaczenie wyrazu wynika z kontekstu i jest powszechnie

zrozumiate dla kazdego odbiorcy).

4.1.1. Zmiana znaczenia

Martyna Michaluk pisata, Ze ,,zmiana znaczenia w niektorych przypadkach
nastgpuje razem z procesami rozszerzenia lub zawezenia znaczenia. Poprzez
metaforyzacj¢ lub analogi¢ pojawiajg si¢ bowiem nowe stowa — homonimy. Zmiana
znaczenia moze by¢ spowodowana nie tylko wewnetrznymi potrzebami jezyka, ale
rowniez dazeniem (np. dziennikarzy) do stworzenia modnego stowa mozliwego do
zastosowania w dowolnej sytuacji”’ (Michaluk 2014: 232). Zmiany znaczenia dotycza nie
tylko jezyka ogdlnego, ktéry w swojej naturze ulega przeobrazeniom, ale s3 rowniez
zwigzane z terminologia. Jezyk medyczny przeobraza si¢ réwnie szybko, jak jezyk
0golny, o czym moga swiadczy¢ dostrzezone przez Dorote Gonigroszek nazwy chorab,
ktore nie sg juz uzywane w Srodowisku medycznym (np. karbunkul czy petocie)
(Gonigroszek 2017). Zmiana znaczenia jest procesem, ktory jest wpisany w ksztattowanie

si¢ roznych terminologii (Siewert 2010). Mozna rowninez zaobserwowac proces
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odwrotny, tzn. taki, w ktérym terminy z jezyka medycznego w sa wykorzystywane
w jezyku ogdlnym, np. (gangrena, cholera) (Pukalska 2013).

W dyskursie medycznym przewazajg takie cze¢Sci mowy jak: rzeczowniki
1 przymiotniki, czasowniki wystepuja znacznie rzadziej, poniewaz rzeczowniki
odczasownikowe wypelniaja te konteksty, w ktorych méwimy o czynno$ciach,
a poniewaz jest to styl naukowy, to jest to cecha konstytutywna tego stylu. Analizowane

terminy zostaly zaprezentowane w porzadku alfabetycznym.

Ekspozycjal6?

Jednym z terminow, (a S$ciSlej rzecz ujmujac jednym z derywatdw
semantycznych)®*, ktéry powstat poprzez zmiane jego powszechnego znaczenia jest
ekspozycja. Zgodnie ze Stownikiem jezyka polskiego, ekspozycja to: ,,1.«zbior
przedmiotow w muzeum, galerii lub na wystawie» 2. «zaprezentowanie czegos$»
3. «potozenie czego$ w stosunku do stron $wiata» 4. «w taternictwie i alpinistyce:
usytuowanie jakiego$ miejsca nad stromym spadkiem terenu» 5. «naswietlenie btony
fotograficznej, Kkliszy lub filmu» 6. lit. «<sytuacja wprowadzajaca w akcje»
7. muz. «pierwsze przeprowadzenie tematu przez poszczegélne glosy w fudze»
8. muz. «prezentacja tematow w sonacie»”®®. Warto podkresli¢, Ze ten termin poza
znaczeniem z jezyka ogodlnego, jest wykorzystywany réwniez w innych dziedzinach,
miedzy innymi w muzyce. W powszechnym rozumieniu dotyczy eksponatow, ktore
mozna obserwowa¢ w muzeum. Ekspozycja to caly zbior takich przedmiotoéw, ktore
zostaly powszechnie udostgpnione dla kazdego w konkretnym miejscu. Znaczenie tego
terminu w Wielkim stowniku medycznym wydaje si¢ troche anachroniczne. Ekspozycja to:

nsumaryczny fadunek elektr. Jednego znaku wytworzony przez promieniowanie

183 Nie podlega to moim badaniom, ale termin ekspozycja ma jeszcze inne ciekawe okre$lenia, ktore
pojawiaja si¢ w medycznych pismach urzgdowych (por. ekspozycja zawodowa, ekspozycja masywna,
ekspozycja watpliwa, ekspozycja prawdopodobna itp.). Szczegdlng uwage zwraca rowniez termin 0soba
eksponowana, tzn. ,,osoba , ktéra zostala narazona , w wyniku kontaktu z krwia lub IPIM na ryzyko
zakazenia ~WZW  oraz  HIV ~w  czasie wykonywania  obowigzkéw  zawodowych”;
https://www.doipip.wroc.pl/download/pl/medycyna%?20szkolna/postpowanie%20p0%20ekspozycji%20z
awodowe]%203.pdf [dostep z dnia 23.04.2021 r.]; Okazuje sie, ze w czasopismach medycznych termin
ekspozycja zawodowa réwniez sie pojawia, cho¢ odnotowano jedynie jeden taki kontekst: Drogi zarazenia
si¢ malariq sq nastgpujgce: (...) przypadkowe zakiucia w trakcie pracy z zarazonym materiatem
biologicznym w laboratorium lub ekspozycje zawodowe (MpD 4/2019/64).

184 bo, jak pisala Emilia Radtke ,,derywatami semantycznymi sg neosemantyzmy i neofrazeologizmy, czyli
wyrazy i wyrazenia, ktore zyskuja w tekécie inne, nowe, pozastownikowe znaczenia”(Radtke 1990: 140).
185 https://sjp.pwn.pl/sjp/ekspozycja;2556274.html [dostep z dnia 23/04/2021 .]
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jonizujace w jednostce masy powietrza; Poddanie dziataniu promieniowania jonizujacego
organizméw zywych w celach leczniczych. Ekspozycji poddaje si¢ takze substancje
i blony rentgenowskie” (WSM: 318). Takie znaczenie analizowanego terminu jest bardzo
ograniczone w stosunku do jego aktualnych uzy¢. W stowniku medycznym dotyczy
jedynie dzialania promieniowania jonizujacego, a $cislej rzecz ujmujac, czynnosci
wykonywanej na organizmach zywych.

Aktualne konteksty wybrane z czasopism medycznych ,Medical Tribune”
i ,,Medycyna po Dyplomie” wskazuja na zupelnie inne znaczenie terminu ekspozycja.
E. Radtke pisata o tym, jak wazny jest kontekst w interpretacji neosemantyzméw?%: | To
wilasnie kontekst, petnigc funkcj¢ poteznej dzwigni stymulujaco-motywacyjnej znaczen,
przesadza o kierunku interpretacji wyrazu czy wyrazenia. Kontekst ,,blizszy”, inaczej:
bezposrednie otoczenie wyrazu, ustanawia wielorakie wiezi miedzy stowami, wplatajac
je w liczne nowe relacje” (Radtke 1990: 142). Przeprowadzone analizy pokazaty, ze
ekspozycja to: 1. narazenie si¢ na co$, 2. zetknigcie si¢ z czyms, 3. kontakt z czyms. Takie
konteksty powstaly prawdopodobnie poprzez skojarzenie z czasownikiem eksponowac:
,1. «wystawia¢ na pokaz» 2. «<wysuwaé kogos lub co$ na pierwszy plan»”%’. Kontakt ze
zrodlem zagrozenia, to nic innego jak ,,wystawienie si¢” na to zagrozenie. Swiadczy
o tym rowniez jeden z kontekstow, w ktorym okres letni eksponuje nas na choroby, tzn.
naraza nas na nie. W tym czasie jesteSmy wyeksponowani, a $cislej rzecz ujmujac nasze

cialo:

Okres letni wigze si¢ z dtuzszym przebywaniem w lesie, w parkach i na terenach tagkowych oraz
z wyjazdami wakacyjnymi do krajow strefy tropikalnej, subtropikalnej i sSrédziemnomorskiej, Co
eksponuje nas na choroby zakazne, ktorych wektorami sg stawonogi, a w szczeg6lnosci komary
i kKleszcze. (MpD 09/2019/ 37)

Ekspozycja dotyczy wielu roznych aspektow zycia pacjenta i zawsze ma konotacje
negatywne. Warto zwroci¢ uwage na rzeczownik ,,narazenie”, ktorym mozna zastgpic¢

analizowany termin. To rzeczownik pochodzacy od czasownika narazi¢, tzn. ,,«wystawic¢

186 Warto w tym miejscu zaznaczy¢ réznice pomiedzy neosemantyzacja a specjalizacjg znaczenia.
Neosemantyzmy terminologiczne, powstate w wyniku specjalizacji znaczenia, nie maja charakteru
metaforycznego, ani metonimicznego. Za§ neosemantyzmy spotykane w jezyku ogoélnym, jak pisata
Malwina. Jabczuga-Gebalska, ,,majg najczesciej metaforyczny lub metonimiczny rodowod, zmieniajg
bowiem swojg tre$¢ i zakres na podstawie mechanizmu metafory lub metonimii” (Jabczuga-Gebalska 2010:
93). Wobec tego neosemantyzmy terminologiczne nalezy traktowaé jako odrgbny gatunek
neosemantyzmoéw (podobnie jak neosemantyzmy srodowiskowe).

187 https://sjp.pwn.pl/szukaj/eksponowa%C4%87.html [dostep z dnia 11.08.2020 r.]
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kogos$ albo co$ na niebezpieczenstwo, na dziatanie czego$ szkodliwego lub sprawié, ze

7168 4 wystawi¢ to inaczej wyeksponowaé. Ekspozycja

kto§ doznal nieprzyjemno$ci»
moze by¢ bezprzyimkowa, jesli faczy sie z tg czgscia, Ktorej dotyczy (ekspozycja ptodu,
ekspozycja ciata), ale wystepuje rowniez z przyimkiem ,,na”, woéwczas gdy ma si¢ na
mysli obiekt, sktadnik, substancje, ktdra jest szkodliwa, np.: statyny ekspozycja na
statyny, choroby ekspozycja na choroby, =zakazenie ekspozycja na zakazenie,
promieniowanie ekspozycja na promieniowanie, $wiatto stoneczne ekspozycja na swiatto
stoneczne, grypa ekspozycja na wirus grypy, alergen ekspozycja na alergen, szkodliwe
czasteczki ekspozycja na szkodliwe czgsteczki itp. Z analizy kontekstow wynika, ze
termin ten taczy si¢ z wszystkim, na co moze by¢ narazony pacjent, z czym mial kontakt,

z czym si¢ zetknal i wlasnie to zetknigcie, kontakt czy narazenie sprawilo, ze odczuwa

objawy choroby:

Nasilenie sucho$ci w jamie ustnej i gardle zalezy od stopnia ekspozycji na promieniowanie
gruczotow Slinowych. Ze wszystkich glownych gruczotow S$linowych $linianka przyuszna jest
najbardziej wrazliwa na promieniowanie. (MpD 09/2019/ 66)

Ten kontekst wskazuje na konkretne objawy, ktore wystapily po promieniowaniu, w tym

wypadku sa nimi: sucho$¢ w jamie ustnej i gardle.

Joanna Ku¢ pisata o tym, ze wyrazy specjalistyczne mogg mie¢ rézne znaczenie,
w zaleznosci od kontekstu uzycia: ,duza liczba przytoczonych wyrazow
specjalistycznych moze mie¢ jednak rozne znaczenia (...) Interpretacja ich tresci
uzalezniona jest wigc od catego kontekstu uzycia, bo tylko on dostatecznie wyraznie
wskazuje ich pelny sens” (Ku¢ 2011: 372). W leksyce medycznej terminy maja zwykle
jedno nowe znaczenie, cho¢ czasami konteksty ukazuja je w nowym S$wietle 1 mowia
o nich co$ wigcej. Inny kontekst zwigzany z ekspozycjg ukazuje opis choroby, ktorej
przyczyng jest ekspozycja na szkodliwe gazy czy czasteczki. Warto zwroci¢ uwagg na
przymiotnik ,,istotna”, ktéry (zgodnie z jego podstawowym znaczeniem) mogiby
sugerowac, ze ekspozycja jest czyms, na co powinno si¢ zwraca¢ uwage, czego nie mozna

bagatelizowac:

Charakteryzuje si¢ uporczywymi objawami ze strony uktadu oddechowego i ograniczeniem
przeptywu powietrza, ktore wigze si¢ z zaburzeniami dotyczacymi drog oddechowych i/lub

188 https://sjp.pwn.pl/szukaj/narazi%C4%87.html [dostep z dnia 11.08.2020 1.]
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pecherzykow plucnych i zazwyczaj jest spowodowane istotng ekspozycja na szkodliwe
czgsteczki lub gazy. (MpD 12/2018/34)

Mozna rowniez wyodrebni¢ konteksty, ktore wskazywatyby na to, ze ekspozycja to
zetkniecie si¢ z czyms§, kontakt z czyms$ (najczesciej z wirusem, z grypa, z zakazeniem).

To sytuacja, w ktorej czlowiek jest narazony na ten kontakt czy na to zetknigcie:

Diagnostyka powinna zosta¢ podjeta u 0sob, ktore przebywatly na terenach wystepowania wirusa
zika lub ktore miaty mozliwo$¢ eskpozycji na zakazenie. (MpD 09/2019/ 39)

Wsrdéd oséb narazonych na zachorowanie na grypg, a bez objawow chorobowych,
farmakologiczng profilaktyke poekspozycyjna z uzyciem inhibitora neuraminidazy mozna
rozwazy¢ u:

- dorostych i dzieci w wieku > 3 miesigcy, u ktorych wystepuje bardzo wysokie ryzyko powiktan
po grypie (...) szczepienie przeciw grypie jest przeciwwskazane, niedostepne lub miatoby niska
skuteczno$¢ po ekspozycji na grype w gospodarstwie domowym. (MpD 09/2019/ 77)

Pojawia si¢ rowniez przymiotnik eksponowany, ktéry posiada takie samo znaczenie, jak
ekspozycja:

Ponadto wskazniki rozwoju motorycznego byly wyzsze w grupie ptodéw eksponowanych na
MySO4 w porownaniu z ptodami, u ktdrych nie stosowano neuroptorekcji (MT 4/2019/41)

W badaniu stwierdzono, ze czesto$¢ zgondw lub znaczacego uposledzenia rozwoju
neurologicznego noworodkow byta znaczaco mniejsza wérdd ptodow z IUGR $rodporodowo
eksponowanych na siarczan magnezu (MT 4/2019/41)

Powyzsze przyktady dotycza kontaktu ze zrddlem niebezpieczenstwa dla zdrowia
(z zakazeniem, z wirusem). Mozna naraza¢ si¢ na zachorowanie na grype poprzez
podejmowanie okreslonych dziatan, ale nie kazde narazenie si¢ jest ryzykiem
zachorowania, za$ zetknigcie si¢ z wirusem jest wigkszym prawdopodobienstwem
wystgpienia choroby. Nalezy podkresli¢, ze termin ekspozycja neutralny w jezyku
ogoélnym, nabiera w dyskursie medycznym pejoratywnego znaczenia

Mozna stwierdzi¢, ze wlasciwie wszystkie przeanalizowane konteksty zwigzane
Z ekspozycjq sg do siebie podobne i dajg si¢ sprowadzi¢ do stwierdzenia, ze ekspozycja to
narazenie, kontakt, zetknigcie si¢ z czym$, co moze powodowaé negatywne skutki
zdrowotne, stad pojawia si¢ rowniez zwrot ryzyko ekspozycji:
Dodatkowo wszystkich rodzicow i starsze dzieci nalezy przeszkoli¢ w zakresie unikania
spozywania alergené6w (koniecznie sprawdza¢ etykiety — orzeszki ziemne!), sytuacji

stwarzajacych ryzyko ekspozycji (fast foody, przygodne bary), wczesnego rozpoznawania
objawow reakcji anafilaktycznej i ewentualnego jej leczenia (epinefrynal). (MpD 09/2019/103)
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Ten kontekst pokazuje rowniez, ze jezeli mowi si¢ o alergii pokarmowej, to ekspozycja
dotyczy spozywania pokarméw. Podobnie w innym przykladzie, gdzie ekspozycja na

alergen dotyczy spozycia produktu, ktory wywotat reakcje alergiczng w organizmie:

Objawy i oznaki anafilaksji najczesciej pojawiaja si¢ w ciggu 2 godzin od ekspozycji na alergen.
MpD 09/2019/ 99)

Wsrod kontekstow sg rowniez takie, w ktorych po terminie ekspozycja wystepuje
obiekt, ktéry zostaje narazony, a dopiero pdzniej pojawia si¢ przyimek na: ekspozycja
plodu na..., ekspozycja koncowego odcinka przetyku na..., ekspozycja btony sluzowej

przelyku na..., ekspozycja przetyku na...:

Obecnie akceptowana jest kombinacja erytromycyny z ampicyling podawang dozylnie przed dwa
dni i nastepnie doustnie przez pig¢ dni, gdyz nie tylko wydtuza czas do wystapienia porodu, ale
réwniez zmniejsza ekspozycije ptodu na zakazenie wewnatrzmaciczne i proces zapalny. (MT 7-
8/2019/38)

Niedawno zaobserwowalismy, ze doswiadczalnie wywotana ekspozycja btony Sluzowej przetyku
na stabo kwasny roztwor zawierajacy kwasy zotciowe (prawdopodobnie analogiczne zjawisko
ma miejsce u pacjentéw z NERD stosujacych inhibitory pompy protonowej) moze zwickszaé
przepuszczalno$¢ nabtonka przetyku, a nawet indukowal poszerzenie przestrzeni
miedzykomorkowych. (MpD 08/2019/39)

Kwasna tre§¢ usuwana jest z przelyku dzigki jego perystaltyce. Zaburzenie perystaltyki
koncowego odcinka przelyku wydluza wigc ekspozycje jego $luzowki na dzialanie kwasu
solnego. Dzieje si¢ tak w przypadku przepuklin rozworu przetykowego i nadzerkowego zapalenia
przetyku (MpD 10/2010/39)

W zwigzku z tym, ze dyskurs medyczny charakteryzuje si¢ skrotowoscig, mozna
zaobserwowac rowniez takie konteksty, w ktorych po terminie ekspozycja nie pojawia si¢
przyimek na, a czytelnik juz zaznajomiony ze specyfika danej choroby, sam jest w stanie

sie¢ domysli¢ brakujacej czesci zdania:

Unikanie spozywania positkow (...) nie wplywato na ograniczenie ekspozycji przetyku (MPD
10/2018/ 14)

Sa jednak przyktady, w ktérych ekspozycja nie taczy si¢ z czyms, na co mozna
si¢ narazi¢, ale z czym$, co moze pacjentowi pomoc, tzn. z lekiem. W tym ujgciu

ekpozycja jako kontakt z czyms$ nie stanowi zagrozenia:

Nalezy rowniez zauwazy¢, ze decyzje o zastosowaniu neuroprotekcji podejmowal lekarz
prowadzacy oraz ze w bazie danych nie ma informacji o dawce i czasie trwania wlewu siarczanu
magnezu, zatem oszacowanie ilo$ci i czasu trwania ekspozycji na lek nie jest mozliwe (MT
4/2019/41)

225



Epizod/ Incydent/ Zdarzenie

Kolejnym przykltadem zmiany znaczenia sa jednostki leksykalne: epizod,
incydent, zdarzenie. Zostaly one zestawione w jednym miejscu, poniewaz konteksty
z tymi terminami wskazujg na to, ze mozna je traktowac jak synonimy. Epizod to zgodnie
ze Stownikiem jezyka polskiego: ,,1. krotkotrwate zdarzenie niemajace wigkszego
znaczenia 2. fragment utworu literackiego, sztuki lub filmu luzno zwigzany z gtéwna
fabutg 3. fragment w utworze muzycznym oparty na wlasnym materiale
tematycznym”®°. Znaczenie stownikowe pozwala na stwierdzenie, ze epizod jest czyms,
co nie trwa dtugo, jako zdarzenie nie jest istotny. Okreslenie fragment rowniez sugeruje,
ze epizod jest pewnym wycinkiem, a wigc w dziele literackim nie wyptywa znaczaco na
catoéé utworu'’®. Takie samo znaczenie w jezyku ogodlnym posiada termin incydent:
,hieprzyjemne wydarzenie, wydarzenie mato wazne'’?. Definicja zaréwno incydentu,
jak epizodu, zawiera w sobie rzeczownik zdarzenie, ktory jest trzecim analizowanym
W tym miejscu terminem. Mozna wigc zauwazy¢, ze rowniez w jezyku ogdlnym, stowa
epizod, incydent i zdarzenie maja ze sobg wiele wspdlnego.

W leksyce medycznej epizod to inaczej objaw chorobowy, ktory charakteryzuje
si¢ pewng powtarzalnoscig, ciggloscig. Nie jest to zdarzenie, ktora ma niewielkie
znaczenie, a $wiadczy o tym fakt, ze moze by¢ czynnikiem ryzyka rozwoju choroby.
Podobnie wygladaja konteksty zwigzane z terminem incydent, jednak skojarzenie go
z chorobg, moze by¢ uzasadnione pierwsza czgscia jego stownikowej definicji, tzn. tego,
ze jest to nieprzyjemne zdarzenie, za$ okreslenie ostry incydent $wiadczy o tym, ze jest

to co$, co moze mie¢ powazne skutki zdrowotne:

Chorzy po ostrym incydencie wiencowym nie powinni do 6 miesi¢cy stosowa¢ NLPZ, natomiast
ci, u ktérych zlecony jest kwas acetylosalicylowy w dawkach kardiologicznych, powinni
przyjmowac¢ NLPZ z zachowaniem 2-godzinnego odst¢pu, ibuprofen za$ jest przeciwwskazany.
(MpD 5/2019/63)

Podstawowe czynniki ryzyka zakrzepowego dla chorych na czerwienicg¢ prawdziwa to wiek >
60 lat i przebycie epizodu zakrzepowo-zatorowego w przesztosci. (MpD 5/2019/44)

189 https://sjp.pwn.pl/sjp/epizod;2556927.html [dostep z dnia 11.08.2020 r.]
170 Analizowany termin jest czesto uzywany w jezyku potocznym (por. mieé epizod mitosny).
111 https://sjp.pwn.pl/szukaj/incydent.html [dostep z dnia 11.08.2020 r.]
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Wyniki najnowszych badan dotyczacych inhibitorow PCSK9 wskazuja, ze osiggane bardzo
istotne obnizenie LDL-C wiaze si¢ z poprawa rokowania pacjentdw, zmniejszeniem ryzyka
incydentow sercowo-naczyniowych. (MT 7-8/2019/57)

Rokowanie i ryzyko incydentow sercowo-naczyniowych u osob z nadci$nieniem maskowanym
jest porownywalne do 0s6b z utrwalonym nadci$nieniem tetniczym (MT 6/2019/36)

Termin zdarzenie wystepuje w bardzo podobnych kontekstach, ktore rowniez pozwalaja
stwierdzi¢, ze jest to czynnik ryzyka, ,by¢ narazonym na zdarzenia sercowo-

naczyniowe”:

Statyny obnizaja ryzyko sercowo-naczyniowe, redukujac czesto$¢ zawaldw serca, udaréw mozgu
i innych zdarzen sercowo-naczyniowych. (MpD 09/2019/17)

W dobie kombinowanej terapii antyretrowirusowej pacjenci zakazeni wirusem HIV zyja dhuzej,
tym samym sg w wiekszym stopniu narazeni na zdarzenia sercowo-naczyniowe. (MpD
09/2019/22)

Jednak warto podkresli¢, ze termin ten pojawia si¢ réwniez w takim potaczeniu
migdzywyrazowym jak: zdarzenie niepozigdane, co mozna definiowaé jako dzialanie

niepozadane (np. lekow):

NLPZ sg powszechnie stosowane w leczeniu bolu, goraczki i chordb zapalnych, jednak od 3 do
5 razy zwickszaja ryzyko wystapienia powaznych zdarzen niepozadanych w obrebie gérnego
odcinka przewodu pokarmowego, takich jak krwawienie czy perforacje, co jest spowodowane
hamowaniem enzymu cyklooksygenazyl. (MpD 5/2019/63)

Ponadto o epizodzie wspomina si¢ lekarzowi w wywiadzie lekarskim, jest on wigc
istotnym faktem, majacym na celu pomoc w zdiagnozowaniu choroby, ktorej moze

doswiadcza¢ pacjent:

Podstawg leczenia pacjentow z grupy niskiego ryzyka (<60 r. z., bez epizodéw zakrzepowych
w wywiadzie) stanowig kwas acetylosalicylowy w matych dawkach (75-100 mg) i krwioupusty
majace na celu utrzymanie Het <45%. (MpD 5/2019/44)

U chorych z grupy wysokiego ryzyka (>60 lat i/lub epizod zakrzepowo-zatorowy w wywiadzie)
dodatkowo wiacza si¢ leczenie cytoredukcyjne. (MpD 5/2019/45)

Termin epizod laczy sie z objawami dotyczacymi rdéznych chorob lub
bezposrednio z nazwami chordb: epizody pokrzywki, epizody sercowo-naczyniowe,
epizody zakrzepowo-zatorowe, epizody depresji, epizody refluksu, epizody biegunki czy
epizody wzrostu cisnienia tetniczego. Takie same zwigzki wyrazowe sg tworzone za
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posrednictwem terminow incydent czy zdarzenie: incydenty sercowo-naczyniowe czy
zdarzenia sercowo-naczyniowe. Poza tym w przeanalizowanym materiale zostaly
wyodrebnione rowniez zwigzki wyrazowe: incydenty naczyniowo-mdzgowe, incydent
okluzji tetnicy promieniowej, incydent wiencowy, incydent zatorowy, zdarzenie
krwotoczne, ktore mozna byloby rowniez zastgpi¢ stowem epizod, bez zmiany znaczenia
tego terminu. W takich kontekstach epizod, incydent czy zdarzenie utozsamia si¢
w sposOb bezposredni ze stowem objaw. Zasadnos$¢ tego stwierdzenia potwierdza fakt,
ze pojawienie si¢ epizodu moze $wiadczy¢ o chorobie, poniewaz wczesniej pacjent czut

si¢ bardzo dobrze:

Spontaniczna dyssekcja tetnicy wienicowej jest wazng przyczyna ostrego zespolu wiencowego u
0s6b mtodych i w wieku $rednim, zyjacych do epizodu w poczuciu pelnego zdrowia (MpD
12/2018/25)

Nalezy podkresli¢c, ze w tekstach wystepuje forma rzeczownika w liczbie
mnogiej: epizody, incydenty. Swiadczy to o tym, ze epizod czy incydent moze sig
pojawiac czesciej niz raz. W czasopi$mie medycznym mozna zaobserwowac konteksty,
w ktorych epizod jako objaw chorobowy wystepuje czgsto, cyklicznie sie¢ powtarza.
Pacjent moze si¢ skarzy¢ na kilka epizoddw, a dodatkowo termin ten jest zestawiany
z rzeczownikiem ,,czgsto$¢”, ktory swiadczy o stopniu nasilenia tego zjawiska. Ponadto
epizody/incydenty mogg by¢ krotsze lub dluzsze, moga wystegpowac jednorazowo, ale tez
Kilkakrotnie:

Czestos¢ powaznych (i majgcych obiektywng mierzalng skale w postaci wzrostu CK) objawow
miesniowych w trakcie stosowania statyn jest stosunkowo rzadka. Miopatia wystepuje u okoto
0,1% pacjentow przyjmujgcych statyny, a rabdomioliza u 0,01%. Dla wigkszosci statyn czestos¢
tych incydentow jest zalezna od dawki. (MpD 09/2019/17)

Docelowg wartos¢ Het <45% przyjeto na podstawie wynikéw badania CYTO-PV Colaborative
Group poréwnujgcego czestosé epizodow sercowo-naczyniowych u 365 pacjentow z
czerwienicq prawdziwg leczonych upustami krwi i/lub hydroksykarbamidem. (MpD 5/2019/45)

28-letnia kobieta zglosita si¢ do kliniki alergologii z powodu Kilku epizodéw pokrzywki (...)
Pokrzywka zwykle trwata 12-24 godziny. W dwdch przypadkach w trakcie epizodéw pokrzywki
dotgczyly sie zawroty glowy, kolatanie serca oraz nudnosci i bol brzucha. Wigkszos¢ epizodow
byta poprzedzona wysitkiem fizycznym (bieganie) po positku. (MpD 09/2019/99)

Podczas hospitalizacji mimo zmodyfikowania dotychczasowej farmakoterapii kilkakrotnie

stwierdzano epizody wzrostu cisnienia tetniczego do wartosci 230/120 mmHg, ktére skutecznie
obnizano za pomocq preparatow dozylnych. (MpD 12/2018/63)
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Warto rowniez zauwazy¢, ze przy terminie epizod, czgsto wystepuje przymiotnik
,.krotki”, za$ przy terminie incydent ,,rzadki”, co wskazuje na to, ze epizody/incydenty
w kontekstach wyodrebnionych z tekstow medycznych w swojej naturze majg to, ze sa
dhugie i czeste, w przeciwnym razie wyrazenie ,,Krotki epizod” czy ,,rzadko wystepujacy

incydent” mozna bytoby uwaza¢ za pleonazm:

Krotkie epizody fizjologiczne zarzucania zotagdkowo-przetykowego, najczeSciej zwigzane
z przejsciowym rozkurczeniem dolnego zwieracza przetyku (DZP), rzadko wystepuja podczas
snu, natomiast stosunkowo czesto w czasie dnia, zwlaszcza po spozyciu positkow. (...) Po
kazdym takim epizodzie, u zdrowej osoby, wystepuje szybka reakcja oczyszczania przetyku
z kwasnej tresci, niezaleznie od pozycji ciata. (MpD 5/2004/198)

W wiekszosci badan obejmujacych pacjentow z OZW dodatkowo wskazano przy TRA mniejszy
odsetek powiktan zwigzanych z miejscem wktucia, a wystapienie incydentu objawowej okluzji
tetnicy promieniowej (RAO —radial artery occlusion) po tych zabiegach wiencowych jest bardzo
rzadkie (0,2%). (MpD 09/2019/ 28)

O powtarzalnos$ci epizodow/incydentow §wiadczy takze to, ze sa to objawy/ stany
chorobowe, ktore moga powtorzy¢ si¢ w przysztosci, stad okreslenia: poprzedni epizod
(jesli poprzedni, tzn., ze teraz pojawit si¢ ponownie), kolejny epizod, ponowny nagly stan.
Wystepuja rowniez konteksty, ktore wskazuja na to, ze pacjenci w wywiadach lekarskich

pytaja o to, jakie dziatania podja¢, by unikna¢ sytuacji wystapienia nastgpnego epizodu:

Poprzedni epizod wystapit w trakcie wycieczki w gorach po zjedzeniu kanapki z mastem
i miodem. (MpD 09/2019/99)

Pacjentka, ktorej przypadek opisano w poprzednim punkcie, zglosita si¢ do swojego lekarza
rodzinnego z pytaniem, jak powinna postgpowac, by podobne epizody si¢ nie powtorzyly. (MpD
09/2019/99)

Konieczna jest zatem kompleksowa i wnikliwa ocena kazdej osoby ze SCAD w celu wykrycia jej
ewentualnej przyczyny oraz umozliwiajaca podjecie dziatan prewencyjnych zapobiegajacych
wystgpieniu kolejnego epizodu lub groznych powiklan w obrebie innych narzadow. (MpD
12/2018/25)

Odpowiednio prowadzona terapia moze bowiem przyczyni¢ si¢ do poprawy funkcji nerek czy
mig$nia sercowego Po przebytym incydencie i zapobiec ponownym naglym stanom
nadci$nieniowym. (MpD 09/2019/34)

Dane statystyczne, ktorymi postuguja si¢ lekarze zawieraja informacje o 100 000

epizodow, ktore zostaty przeanalizowane na podstawie 25 badan klinicznych:

Trzecia publikacje powstala na podstawie raportu SOS wydali w 2013 r. Varas-Lorenzo i wsp.
Ich metaanaliza badan obserwacyjnych dotyczyla ryzyka $wiezego zawalu serca po stosowaniu
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NLPZ. Na podstawie danych z 25 badan klinicznych wykazano, ze na 100 000 epizodow
swiezego zawalu sercowego najmniej dziatan niepozadanych wystepuje w kolejnosci po:
naproksenie, celekoksybie, ibuprofenie, meloksykamie, rofekoksybie, diklofenaku,
indometacynie, etodolaku i etorykoksybie. (MpD 5/2019/64)

Poza tym, ze epizody moga wystepowaé rzadziej, czeSciej lub jednorazowo, sa
konteksty, z ktérych mozna si¢ domysli¢, ze niektére z nich sg mniejsze (tzn. stabsze,

mniej dokuczliwe), a inne wigksze, tzn., ze nasilajg si¢ w zaleznosci od choroby, ktorej

dotycza lub konkretnego przypadku chorobowego:

W grupie chorych leczonych bardziej intensywnie (Hct <45%) obserwowano istothie mniej
zgondw z przyczyn sercowo-naczyniowych oraz rzadsze wystgpowanie wigkszych epizodow
zakrzepowo-zatorowych w poréwnaniu z pacjentami, u ktérych utrzymywano Hct na poziomie
45-50%. (MpD 5/2019/45)

Mozna jednak zaobserwowac takie sformulowania, ktore wskazywatyby na to, ze
termin epizod pokrywa si¢ ze znaczeniem stownikowym. Takie konteksty dotycza
specyfiki jakiej$ choroby, wowczas stosuje si¢ przymiotnik od rzeczownika epizod
»epizodyczny”, np. astma sporadyczna (epizodyczna), ktora charakteryzuje si¢ tym, ze
objawy wystepuja rzadko, sporadycznie. Taka sama definicja tego terminu znajduje si¢
w stowniku pod tym pojeciem. Epizodyczny, tzn. ,,wystepujacy rzadko i nieregularnie”’2,
Astma epizodyczna jest najlagodniejsza odmiang tej choroby. Podobnie formy
epizodycznej migreny:

W przypadku astmy najtagodniejszej, ktora kiedy$ nazywaliSmy astmg sporadyczng
(epizodyczna), gdy objawy wystepuja rzadko, do tej pory zalecenia mowity, by w takich
sytuacjach zaleca¢ leki rozkurczajgce doraznie i nie stosowaé leczenia przewlektego. (MT 7-
8/2019/60)

Naduzywanie lekow jest glownym czynnikiem ryzyka transformacji migreny z formy
epizodycznej obejmujacej mniej niz 15 dni migrenowych na miesigc w migrene¢ przewlekta (MT
6/2019/39)

Inny przyktad, kiedy znaczenie terminu epizod pokrywa si¢ ze znaczeniem stownikowym
pochodzi z tekstu, w ktorym autor pisze 0 zgadze czynnosciowej. Definicja tej choroby

wskazuje na to, ze jeden z objawow charakterystyczny dla niej, wystepuje epizodycznie:

W Kryteriach Rzymskich II definiuje si¢ ja jako wystepujace epizodycznie uczucie palenia za
mostkiem, ktéremu nie towarzyszy patologiczny refluks zotadkowo-przetykowy, zaburzenia
motoryki przewodu pokarmowego ani jakakolwiek zmiana organiczna. Prawdopodobnie u tych

172 https://sjp.pwn.pl/szukaj/epizodyczny.html [dostep z dnia 11.08.2020 r.]
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pacjentéw ekspozycja na kwasng tres¢ zoladkowa nie jest gtdéwna przyczyng dolegliwosci, zatem
patofizjologia zgagi czynnosciowej pozostaje niewyjasniona®’,

Postepowanie

Postepowanie to rzeczownik, ktory powstat od czasownika postepowac, tzn.,
,» 1. «zachowa¢ si¢ w okreslony sposoby» 2. «obejs¢ si¢ z kim$ w pewien sposob» 3. «p6jsé¢
w jakims$ kierunku, za kim$ lub za czyms$» 4. «przej$s¢ w kolejny etap, zrobi¢ postepy
w jakim$ dziataniu”!’®. Wskazuje on na czynnos$é, ktora jest zwiazana z okreslonym
sposobem zachowania w jakiej$ sytuacji, podjeciem pewnych dzialan w stosunku do
kogos, czego$. W Wielkim stowniku medycznym nie ma definicji terminu postgpowanie,
mozna si¢ jednak dowiedzie¢, czym jest postgpowanie wyczekujace: ,,expectatio;
odtozenie decyzji operacyjnej w oczekiwaniu na dalszy rozwdj ostrej choroby, ktéra
moze ulec remisji lub dalszemu zaostrzeniu” (WSM: 1050). Postgpowanie jest tutaj
podjeciem decyzji (W tym wypadku jest nig zaniechanie pewnego dziatania), ktora ma
wplyw na leczenie jakiej$ choroby. W analizowanym materiale rzeczownik ten wystepuje
bardzo czegsto i w réznych kontekstach, jednak jego rozumienie zalezy od tego, kto
wykonuje czynnos$¢. Jesli pacjent, jest to sposob dziatania, ktory podejmuje si¢ po to, by
zapewni¢ sobie lepsza kontrole choroby, tzn. by czué si¢ lepiej czy pozby¢ sie
ucigzliwych dolegliwosci. W takim kontekscie postgpowanie bytoby pewnym zaleceniem
od lekarza dla pacjenta, a tym zaleceniem jest, np. przyjmowanie lekow lub postepowanie

objawowe:

Wytyczne pozwalajg na szybka intensyfikacje terapii w przypadku stabszej kontroli i czestszych
zaostrzen albo na zmniejszenie dawek, gdy stan pacjenta staje si¢ stabilny. Jednak nie oznacza to,
ze pacjent moze catkowicie zrezygnowac z przyjmowania lekow. Postepowanie ma by¢ takie,
by kontrola astmy byta petna (MpD 09/2019/ 23).

Poza leczeniem przyczynowym warto pamigta¢ rowniez o zaleceniu pacjentom mozliwego
postepowania objawowego, ktére pomoze im zlagodzi¢ takie dolegliwosci, jak: uczucie
podraznienia btony $luzowej jamy ustnej lub gardta, drapania czy sucho$ci. (MpD 09/2019/ 68)

Pozostale konteksty wskazuja na czynnosci wykonywane przez lekarzy, wowczas
postepowanie to: standardy leczenia, ktore si¢ opracowuje, to jak leczymy (czyli sposéb

leczenia), to cos$, na czym leczenie si¢ opiera:

173 Ten fragment artykuhu z czasoisma ,,Medycyna po Dyplomie” znajduje sie na stronie internetowe;:
https://podyplomie.pl/publish/system/articles/pdfarticles/000/011/106/original/Strony od MpD 2010 10
-6.pdf?1467978625 [dostep z dnia 11.08.2020 r.]

174 https://sjp.pwn.pl/szukaj/post%C4%99powa%C4%87.html [dostep z dnia 11.08.2020 r.]
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Z kolei leczenie szpitalne opiera si¢ na dobrze ugruntowanych standardach postepowania,
w ktorych niewatpliwie priorytetowym dzialaniem jest intensywne nawodnienie pacjenta,
insulinoterapia i uzupetnienie niedoboréw potasu. (MpD 12/2018/17)

W przypadku stwierdzenia tetniaka rozwarstwiajacego typu A (wrota rozwarstwienia w aorcie
wstepujacej), terapie nalezy kontynuowac do czasu pilnego leczenia operacyjnego, a w przypadku
tetniakOw typu B (wrota rozwarstwienia w aorcie zstepujacej) Sposob postepowania w duzej
mierze zalezy od objawow niedokrwienia narzadow i szczegélnych wskazan do leczenia
inwazyjnego. (MpD 09/2019/33)

Postepowanie t0, np. nadzor onkologiczny, monitorowanie choroby, czyli dziatania, ktore
sa podejmowane przez lekarzy, by ja wyleczy¢.

Na szczego6lng uwage zwracajg przyimki, ktore tacza si¢ z tym rzeczownikiem:
postepowanie U (pacjentdw), postepowanie dla (pacjentéw), postepowanie
z (pacjentami), postepowanie W™ (chorobie). Przyimki u, z i dla faczg si¢ z agensem.
Uzywamy ich, gdy méwimy o osobie, ktorg w tym przypadku jest pacjent, czyli chory.
Przyimek w z kolei wyst¢puje wowczas, gdy nie mowimy o chorym, ale o abstrakcie

(nazwie choroby czy terapii):

Ostatecznie mozna rozwazy¢ ten sposob postepowania u wybranych chorych, stosujac zasade
przewagi korzysci nad ryzykiem w dlugotrwatym leczeniu. (MpD 5/2019/15)

Podobnie jak w wielu innych dziedzinach medycyny w odniesieniu do ZUM i OOZN nie

opracowano dotad odrebnych zasad postepowania dla chorych w podesztym wieku. (MpD
5/2019/15)

Szczegolnie istotnym zagadnieniem jest postepowanie z kobietami w wieku rozrodczym po
przebyciu SCAD. (MpD 12/2018/24)

Istniejg ponadto wytyczne Polskiego Towarzystwa Okulistycznego z 2017 roku dotyczace
postepowania w terapii cukrzycowej obrzeku plamki, czyli jednej z form retinopatii
cukrzycowej. (MpD 12/2018/33)

Sekcja Hepatologiczna Polskiego Towarzystwa Gastroenterologii (PTG-E) postanowita wyjs$é
naprzeciw tym potrzebom, tworzgc wytyczne postepowania w chorobach cholestatycznych
wystepujacych u dorostych z pominigciem chorob nowotworowych i1 nienowotworowych
dotyczacych wybiorczo duzych drég zétciowych. (MpD 12/2018/27)

Przeanalizowane konteksty pozwalaja na to, by wyciaggna¢ wnioski, ze rzeczownik
postepowanie W leksyce medycznej jest synonimem rzeczownika leczenie czy terapia,

$wiadczg o tym przymiotniki, ktore mu towarzysza, np. postepowanie roznicowe (terapia

115 Zwrot postgpowanie w, przypomina okre$lenie wykorzystywane w leksyce prawniczej: postepowanie
W sprawie.
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roznicowa),  postegpowanie  objawowe  (leczenie  objawowe),  postepowanie
eksperymentalne  (leczenie  eksperymentalne),  postepowanie  profilaktyczne

(postepowanie lecznicze):

W postepowaniu réznicowym'’® nalezy uwzgledni¢ takze inne pozasercowe przyczyny
dolegliwosci bolowych w klatce piersiowej. (MpD 12/2018/24)

Proby leczenia UDCA Iub GKS traktuje si¢ jako postepowanie eksperymentalne, nie ma
bowiem dowodow na skutecznos$¢ takiego postgpowania w kontrolowanych badaniach
klinicznych. (MpD 12/2018/30)

Otylos¢ brzuszna u pacjenta powinna stanowi¢ dla lekarza pierwszego kontaktu sygnat
ostrzegawczy i znajdowac odzwierciedlenie w dalszym postepowaniu — profilaktycznym lub
leczniczym. (MpD 12/2018/52)

Transmisja

Transmisja to termin, ktory pojawia si¢ w czasopismach medycznych
w kontekstach zwigzanych z wirusem 1 zakazeniem. W Stowniku jezyka polskiego ma on
trzy podstawowe znaczenia: ,,1. «bezposrednia relacja z jakich$ wydarzen, przekazywana
przez telewizje lub radio; tez: przekazywanie takiej relacji» 2. «przesytanie na odleglosé
dzwigckow,  obrazéw  lub  innych  sygnaléw za  posrednictwem  fal
elektromagnetycznych»3. «przekazywanie energii silnika innym urzadzeniom»'"’.
W codziennej komunikacji czesto uzywamy sformutowania: transmisja danych (inaczej
teledacja). Jest to ,,«system odbioru i przekazywania migedzy komputerami danych
w postaci cyfrowej»”1’8. Kluczowe dla rozumienia tego terminu w leksyce medycznej
jest stowo przekazywanie i przesytanie. W Wielkim stowniku medycznym termin ten nie
wystepuje, co moze oznaczaé, ze jest on czesciej uzywany w dyskursie wspotczesnym,
dyskursie publicystycznym. Informacje zawarte w stowniku wskazuja na to, ze wcze$niej
zamiast tego terminu uzywalo si¢ slowa przenoszenie: ,,w. argentynskiej goraczki
krwotocznej; w. Junin; wirus izolowany w Argentynie (prowincja Buenos Aires) od
chorych i od gryzoni, przenoszony przez roztocze i kleszcze” (WSM: 1465),
,W. boliwijskiej goraczki krwotocznej” w. Machupo; arenawirus izolowany w 1963 r.,

przenoszony z myszowatych na czlowieka przez kleszcze” (WSM: 1465).

176 Na fakt istnienia r6znych rodzajow postepowania zwrocitam juz uwage w rozdziale 3, na stronie 137.
17 https://sjp.pwn.pl/szukaj/transmisja.html [dostep z dnia 11.08.2020 r.]
178 https://sjp.pwn.pl/szukaj/teledacja.html [dostep z dnia 11.08.2020 r.]
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Wszystkie powyzsze informacje wskazujg na to, ze Transmisja jest terminem, ktory
zaczal by¢ uzywany stosunkowo niedawno. Transmisja to przede wszystkim

przenoszenie wirusa:

JEV krazy wérdd dzikich brodzacych ptakow w Azji 1 jest przenoszony przez komary z rodzaju
Culex. Opisywano rowniez transmisj¢ wirusa poprzez wydzieliny z drég oddechowych. (MpD
09/2019/40)

Warunkiem wdrozenia prewencji wertykalnej transmisji HIV jest wiedza o zakazeniu HIV
cigzarnej. (MpD 5/2019/35)

Inne konteksty wskazujg na to, ze transmisja to sposob zarazenia si¢, ryzyko

zarazenia, dalsze (kolejne) zarazenia:

Tularemia jest wysoce zakazng chorobg wywolywang przez Gram (-) bakteri¢ o nazwie
Francisella tularensis. Do zarazenia moze dochodzi¢ w jeden z nastepujacych sposobow:
-poprzez bezposrednig transmisje ze zwierzecia, ktore jest rezerwuarem (MpD 09/2019/40)

Bioragc pod uwage ryzyko transmisji zakazen w tych spotecznosciach oraz wszechobecng
wspotchorobowos¢, polifarmakoterapie, zespot kruchosci oraz otgpienie utrudniajace wiasciwa
oceng i zglaszanie objawow sugerujacych ZUM, nalezy oczekiwaé, ze te wlasnie zakazenia
(i wynikajaca z nich urosepsa) beda coraz istotniejsza przyczyna chorobowosci i $miertelnosci.
(MpD 5/2019/26)

Poniewaz niejednokrotnie osoby po 65 r. z. Opiekuja si¢ wnukami, wystgpienie u nich infekcji
grypowej moze spowodowa¢é transmisje¢ zakazenia w bliskim otoczeniu, co przetozy si¢ na
przymusowe zwolnienia lekarskie rodzicow. (MpD 09/2019/86)

Powyzsze konteksty wskazuja na to, ze transmisja moze przybiera¢ rozne formy.
W czasopiSmie medycznym mozna odnalezé: transmisje wertykalng i transmisje
bezposredniq. Transmisja bezposrednia ,moze si¢ dokona¢ poprzez dotykanie
zarazonych zwierzat (najczesciej zajecy) lub ugryzienie przez nie, a takze przez
spozywanie zarazonego migsa” (MpD 09/2019/41). Transmisja wertykalna z kolei to:
,zarazenia dziecka wirusem HIV przez matke”'’®. Charakterystyczny jest takze zwrot

transmisja do (kogo$ lub czegos):

Transmisja kretka Borrelia burgdoferi i wirusa kleszczowego zapalenia mozgu (KZM) do
atakowanego kregowca rozni si¢ ze wzgledu na odmienng poczatkowa ich lokalizacje
w kleszczu, inne sposoby poruszania si¢ wirusa i bakterii oraz liczne mechanizmy wspierajace
zakazenie bakteryjne. (MpD 09/2019/42)

179 https://www.forumginekologiczne.pl/artykul/czy-hiv-moze-sie-przeniesc-na-dziecko-zjawisko-
transmisji-wertykalnej/19484 [dostep z dnia 11.08.2020 r.]
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4.1.2. Znaczenie stownikowe w nowym kontekscie

Drugim sposobem tworzenia termindéw w tej grupie jest ten, w ktérym znaczenie
jednostek leksykalnych nie ulega zmianie w stosunku do znaczenia stownikowego,
jednak pojawiajg si¢ one w nowych kontekstach i w wyszukanych potaczeniach
migdzywyrazowych. Mozna tu wyodrgbni¢ roznorodne terminy, ktérych jest
w czasopismach medycznych bardzo wiele, jednak omowione zostang te, ktore pojawiaja
si¢ najczesciej. Tak, jak w grupie poprzedniej, zostaly pouktadane w kolejnosci

alfabetycznej.

Antagonista / Antagonizowanie

Rzeczowniki antagonista'® i antagonizowanie sa zwiazane z przeciwnikami,
rywalami czy czynno$ciami, ktore maja prowadzi¢ do przeciwstawiania si¢ komus lub
czemu$: ,antagonista: przeciwnik, rywal, wspdélzawodnik (...) antagonistyczny:
przeciwstawiajacy si¢ czemus, przeciwdziatajacy lub bedacy przeciwienstwem czego$
albo kogos (...) antagonizowac: ,,przeciwstawia¢ sobie osoby, grupy, doprowadza¢ je do
wzajemnej wrogosci” (SJP: 17). W Wielkim stowniku medycznym antagonista pojawia
si¢ w zestawieniu z migsniem, drobnoustrojem czy receptorem, ale znaczenie tego
terminu jest tozsame ze znaczeniem slownikowym: ,,antagonista mig$nia; migsien
wykonujacy czynno$¢ przeciwng do danego migsnia, np. prostownik wzgledem zginacza,
a. receptora; ligand wigzacy si¢ z receptorem, ale nie wywotujacy jego aktywacji; dziata
kompetycyjnie w stosunku do agonisty” (WSM: 50). W tekstach medycznych
antagonizowanie mozna zastgpi¢ stowem hamowanie, za§ antagonista to lek, ktory

hamuje czynno$¢ innego leku czy witaminy:

Tramadolu nie mozna takze kojarzy¢ z setronami, np. ondansetronem, z uwagi na
antagonizowanie aktywowania przez lek zstepujacych szlakow antynoceptywnych. (MpD
012/2018/79)

Cyproheptadyna wykazuje silne dziatanie antyserotoninowe i w tym mechanizmie moze ostabiaé
lub nawet antagonizowaé (tramadol) efekt przeciwbolowy analgetykdw. Cyptoheptadyny nie
nalezy stosowa¢ u pacjentow leczonych z powodu bolu. (MpD 12/2018/79)

180 O antagonistach i agonistach pisatam juz w rozdziale 3, str. 204, ale tutaj sygnalizuje istote terminu.
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W czasopismie medycznym: ,,Medical Tribune” czy ,,Medycyna po Dyplomie”
mozna odnalez¢é roézne nazwy antagonistow: antagonista witaminy K, antagonista
receptora histaminowego, antagonista wapnia, antagonista receptorow

benzodiazepinowych:

Warfaryna jest pochodng kumaryny (4-hydroksykumaryna), antagonista witaminy K. Hamuje
zalezng od witaminy K synteze czynnikow krzepnigcia zespotu protrombiny. (MpD 12/2018/83)

Antagoni$ci wapnia (CCB — calcium channel blockers) sg jedng z klas lekéw zalecanych przez
obowigzujace wytyczne do rozpoczynania terapii nadcis$nienia tetniczego. Poza skutecznos$cia
hipotensyjng wskazuje si¢ na ich neutralno$¢ metaboliczng oraz dogodne dla pacjenta
dawkowanie raz na dobe. (MpD 10/2011/20)

Warto zwrdci¢ uwage na to, ze termin antagonista wapnia, ktéry pochodzi z jezyka
angielskiego ,,calcium channel blocker”, tzn. w dostownym tlumaczeniu ,,bloker kanatu
wapniowego”, bloker tzn. ten, ktory blokuje, to, co blokuje (por. ,,blocking factors ->

czynniki blokujace” (WSM: 120).

Czulos¢

Czutos¢ to rzeczownik abstrakcyjny, ktdry w powszechnym uzyciu dotyczy cech
utozsamianych z cztowiekiem (por. Czufe serce, czuly gest, czuly dotyk). Takie ujgcie jest
zawarte W Stowniku jezyka polskiego czulo$¢ to: ,,1. bycie czutym; 2. tylko w Im objawy
tkliwosci, serdecznosci; 3. zdolno$¢ reagowania na bodzce zewnetrzne, wrazliwos$¢ na
cos$: czutos¢ ucha, czutos¢ blony, czutos¢ kliszy <<zdolnos¢ reagowania btony, kliszy na
Swiatto>>" (SJP: 118), za$ czuly to ,,0dnoszacy si¢ do kogo z tkliwa mitoscia; tez: bedacy
wyrazem takich uczu¢: czute spojrzenie; 2. wrazliwy, wyczulony na co$: Jest czuly na
muzyke; 3. szybko reagujacy na bodzce zewnetrzne; 4. o mechanizmach: precyzyjny.”
(SJP:118). Zgodnie z przeanalizowanymi kontekstami mozna wysnu¢ wniosek, ze termin
czuly/czutos¢ odnosi sie do czwartej czesci definicji 1 w dyskursie medycznym znaczy:
precyzyjny, wiarygodny, doktadny, a pojawia si¢ zawsze w odniesieniu do testu, badania

czy metody:

Tylko w rzadkich przypadkach GGT jest jedynym wykladnikiem tego procesu ze wzgledu na
wyzsza od ALP czulo$é diagnostyczna (MpD 12/2018/27)

ALP i GGT majg wysoka czulo$¢, lecz niska swoistos¢ w rozpoznaniu cholestazy. (MpD
12/2018/27)
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Czutos¢ moze by¢ mierzona poprzez natezenie cechy: test moze by¢ bardzo czufy,
czutos¢ testu moze by¢ wyzsza lub nizsza albo umiarkowana, jedne testy moga by¢

czulsze od innych:

Inng rownie skuteczng metoda diagnostyczng jest wykrycie krazacych antygenow pasozyta za
pomoca testow immunochromatograficznych. PCR jest rowniez dobra metoda cechujacg si¢
wysokg czulos$cig i specyficznoscig. (MpD 09/2019/41)

W przypadku klinicznej oceny wskazujacej na prawdopodobne wystepowanie zatorowos$ci
ptucnej (> 3 lub >2 pkt odpowiednio w zmodyfikowanej skali genewskiej lub Wellsa) wartos¢
ujemnego wyniku oznaczenia stgzenia dimeru D (ponizej progu odcigcia dla danej metody) za
pomoca testow zarowno o duzej, jak i o umiarkowanej czulosci jest zbyt mata, aby na jej
podstawie odstgpi¢ od badan obrazowych. (MpD 12/2018/72)

Wartos¢ AaDO2 < 20 mmHg okazata si¢ z kolei bardzo czulym (100%) negatywnym
prognostycznie czynnikiem, pozwalajacym wraz z oceng kliniczng na wykluczenie zatorowosci
ptucnej u pacjentéw onkologicznych. (MpD 05/2019/74)

Nowotwory krtani maja jednak tendencj¢ do podsluzéwkowego rozprzestrzeniania si¢, dlatego
zajecie glebiej potozonych tkanek moze by¢ tatwo pominicte w badaniu endoskopowym. Stanowi
to impuls do cigglego rozwoju coraz to doskonalszych i czulszych technik wziernikowania.
(MpD 05/2019/91)

Czulos¢ moze dotyczy¢ takze oznaczenia biatek, np. troponin sercowych, ktore
»stanowig grupe trzech biatek regulujacych skurcze migéni poprzecznie prazkowanych
I mig$nia sercowego. Oznaczenie sercowych izoform troponin ma podstawowe znaczenie
w diagnostyce zawatu miesnia sercowego™'®!, ale w tekstach medycznych pojawia sie
rowniez w kontekScie oznaczenia dimeréw D, ktore: ,powstaja podczas rozktadu
zakrzepbw w  organizmie. Ich  oznaczanie ma najwieksze  znaczenie
w przypadku podejrzewania u pacjenta zakrzepicy zyt gtebokich konczyn dolnych,
zatorowosci ptucnej lub innych probleméw zakrzepowo-zatorowych”!82. Pojawia sie
w tym miejscu okreSlenie, takie jak: wysokoczute troponiny sercowe (co moze
wskazywac na to, ze termin ten moze ulec stopniowaniu: czuty, bardzo czuly, czulszy,

wysokoczuty) 0raz czutos¢ oznaczania dimeru:

Oznaczenie stezenia biomarkerow uszodzenia miokardium (preferencyjnie wysokoczulych
troponin sercowych) oraz peptyddw natriuretycznych (peptyd natriuretyczny typu B[BNP — B —
type natiuretic peptide]. (MpD 05/2019/73)

181 https://pl.wikipedia.org/wiki/Troponina [22.08.2020 r.]
182 https://www.poradnikzdrowie.pl/sprawdz-sie/badania/d-dimery-norma-i-wyniki-co-oznaczaja-
podyzszone-d-dimery-aa-Zdtv-9LtT-CvN3.html [22.08.2020]
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Jak wspomniano wczesniej, czulo$¢ oznaczenia dimeru D zmniejsza si¢ wraz z wiekiem, stad
w wytycznych zaproponowano modyfikacje¢ gornej granicy normy wedtug nastepujacego wzoru.
(MpD 05/2019/73)

Czutos¢ metody jest w tekstach oznaczana roOwniez za pomocg procentow zapisanych
w nawiasie, im czulsza metoda, im czulszy test (tzn. im bardziej precyzyjny), tym wyzszy
procent. Termin swoistos¢ wystepuje w takich samych kontekstach, oba rzeczowniki

mozna wiec uzna¢ za synonimy:

Najwicksza czulo$cia i swoisto§cia cechuje si¢ oznaczenie metoksykatecholamin w surowicy
(czutos¢ 99%, specyficznos¢ 89%), a takze w moczu. Stwierdzenie czterokrotnego przekraczania
normy daje niemal 100% pewno$¢ rozpoznania phaeochromocytoma. (MpD 10/2018/50).

Kojarzyé/Skojarzyé

Kolejnym terminem wyodrebnionym w tej grupie jest czasownik kojarzyé, ktory
pojawia si¢ czgsto w dyskursie medycznym w odniesieniu do leczenia. Zgodnie
z definicjg stownikowa kojarzy¢ to: ,,powodowac polaczenie, zwigzek kogos lub czegos:
k. matzenstwa. 2. laczy¢ wrazenia, wyobrazenia w taki sposob, ze pojawienie si¢ jednych
powoduje uswiadamianie sobie innych: k. fakty” (SJP: 332), za§ czasownik zwrotny
kojarzy¢ si¢ oznacza: ,,1. taczy¢ sie, 2. o wrazeniach, przedstawieniach itp.: by¢
kojarzonym: To nazwisko nie kojarzy mi si¢ z Zzadng twarza” (SJP: 332). Podobna
definicja jest zawarta w Wielkim stowniku medycznym, jednak dotyczy osobnikéw
jednoplciowych: ,kojarzenie; mating (ang.); taczenie si¢ w pary jednoplciowych
osobnikdw przeciwstawnych plci w celu rozmnazania ptciowego; efektem koncowym
jest powstanie zygoty” (WSM: 572). W analizowanym materiale czasownik
kojarzycé/skojarzy¢ czy rzeczownik skojarzenie jest zwigzane z lekami. Oznacza taczenie

lekéw lub jednoczesne stosowanie lekow w terapii roznych chordb:

Jednoczesne stosowanie wigcej niz jednego NLPZ jest bledem. Wyjatek od tej zasady stanowi
skojarzenie NLPZ stosowanych systemowo z NLPZ stosowanymi miejscowo, kiedy to mozemy
si¢ spodziewa¢ synergizmu dziatania przeciwbolowego oraz przeciwzapalnego. Kojarzenie
NLPZ stosowanych systemowo zwigksza ryzyko uszkodzenia gomego odcinka przewodu
pokarmowego, watroby oraz nerek. (MpD 12/2018/77)

Jednak kojarzenie lekow czesto jest czyms$ negatywnym, co moze powodowac skutki

uboczne, dlatego w analizowanym materiale pojawiajg si¢ takie polgczenia jak: nie zaleca
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si¢ kojarzenia, nie zaleca si¢ jednoczesnego stosowania, nie nalezy kojarzy¢, nie mozna
kojarzyc:

Analgetyki opioidowe z drugiego stopnia drabiny analgetycznej charakteryzuja si¢ efektem
putapowym, stad tez nie zaleca si¢ kojarzenia kodeiny, tramadolu i dihydroksykodeiny
z opioidami z III stopnia drabiny, gdyz moze to skutkowac wrecz pogorszeniem skuteczno$ci

przeciwbolowej takiego potaczenia. (...) Z powodu hamowania glukuronidacji morfiny przez
diklofenak nie zaleca si¢ jednoczesnego stosowania tych lekow. (MpD 12/2018/77)

Nie nalezy kojarzy¢ tramadolu z karbamazepina, poniewaz powstajacy w wyniku interakcji
N-demetylotramadol nie dziala analgetycznie, natomiast indukuje wystgpienie napadu
padaczkowego. (MpD 12/2018/79)

Profil

W Stowniku jezyka polskiego ta jednostka leksykalna ma wiele znaczen, to: ,,twarz
widziana z boku; tez: jej wizerunek; Z profilu ‘z boku’; 2. kontur, zarys, ksztalt czegos
widzianego z daleka; przen. charakter, zakres, kierunek czego$; 3. ozdobna listwa
wystajaca nad powierzchni¢ muru, mebla itp.; 4. geol. przekrdj pionowy odstaniajacy
budowe geologiczng danego odcinka skorupy ziemskiej; 5. techn. a) przekrdj poprzeczny,
kontur tego przekroju, p. gwintu. b) zwykle w Im wyroby walcowane lub prasowane
o roznych ksztattach przekrojow poprzecznych, p-e walcowane”'8, Szereg kontekstow
wskazuje na tozsamos$¢ tego terminu ze znaczeniem przenosnym ,.charakter, zakres,
kierunek”. Czesto jest on zwigzany z lekami: profil leku (charakter, wtasciwos¢ leku),

profil tolerancji leku (zakres jego tolerancji), profil farmakokinetyczny leku:

Erytromycyna bywa zastepowana azytromycyna ze wzgledu na na lepszy profil tolerancji
i nizsze koszty azytromycyny oraz ograniczong dostepno$é¢ erytromycyny. (Mt 7-9/2019/ 38)

W praktyce klinicznej w przypadku koniecznosci dlugotrwatego stosowania leku o dziataniu
nasennym alternatywg dla benzodiazepin i1 lekéw nasennych nowej generacji sa leki
przeciwdepresyjne o wlasciwosciach uspokajajaco-nasennych. Najczesciej stosowanymi lekami
o takim profilu sa: trazodon, mianseryna, mirtazapina, doksepina, opipramol. (MpD 5/2019/32)

W zwigzku z profilem farmakokinetycznym fentanylu skutkiem tego moze by¢ depresja
osrodka oddechowego. Dotyczy to w szczegolnosci pacjentéw, u ktorych fentanyl podawany jest

droga transdermalng; w tym przypadku skojarzenie takie jest bezwzglednie przeciwskazane.
(MpD 12/2018/78)

Z innych kontekstow wynika, ze profil moze by¢ zwigzany takze z pacjentem: profil
kliniczny chorego, z chorobg, na ktérg choruje lub moze zachorowaé: profil ryzyka

sercowo-naczyniowego, a takze z organizmem cztowieka: profil lipidowy. Jednak nie

183 https://sjp.pwn.pl/szukaj/profil.html [dostep z dnia 11.08.2020 r.]
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wszystkie wskazuja na to, ze profil to wlasciwos¢ czy charakter czegos$: profil kliniczny
to $cislej rzecz biorgc obraz kliniczny chorego: ,,Ponizszy zestaw badan umozliwia
utworzenie tzn. profilu klinicznego pacjenta, czyli zestawu danych, ktére szczegoétowo
definiujg jego stan (...) oraz specyficzne problemy, jak i indywidualne wymagania. Profil
kliniczny zawiera informacje, ktore sg niezbedne dla precyzyjnej diagnostyki”®*, a profil
lipidowy, to rodzaj badania, a konkretniej poziom lipidow we krwi: ,,Lipidogram (profil
lipidowy) to badanie, dzigki ktéremu mozna okresli¢ poziom cholesterolu catkowitego
I jego frakcji oraz trojglicerydow we krwi. Na jego podstawie okre$la si¢ stopien
zagrozenia miazdzycy - schorzenia prowadzacego do zawatu serca czy niedokrwiennego
udaru mézgu”'®. W tych dwoch przypadkach mozna wigc méwi¢ o zmianie znaczenia

terminu:

Dlatego jesli u pacjenta nie wystgpuja objawy, zalecana jest stopniowa redukcja ci$nienia
tetniczego w ciagu kilku godzin do kilku dni, poczatkowo do poziomu <160/100 mmHg, za
pomoca doustnej farmakoterapii. Optymalna szybkosc, z jakg cisnienie powinno by¢ obnizane, w
duzej mierze zalezy od profilu klinicznego chorego. (MpD 09/3019/34)

Wskazane jest takze wspomaganie si¢ preparatami na bazie bergamoty (wyciag polifenoli
z bergamoty PBF), odmiany pomaranczy pochodzacej z Kalibrii, ktére korzystnie wptywaja na
profil lipidowy i gospodarke weglowodanowa. (Mt 7-9/2019/59)

Przewlekly/przewlekle

Ten termin wystgpuje najczesciej sposrod wszystkich wyodrgbnionych w tej
grupie. Swiadczy o tym liczba znalezionych kontekstow. Jest on powszechnie stosowany
przez uzytkownikow jezyka, m.in. w kontekscie bolu czy choroby: przewlekly bol,
choroba przewlekta. W Stowniku jezyka polskiego mozna zauwazy¢ taka definicje: ,,1.
trwajacy zbyt dlugo: przewlekly proces. 2. med. o chorobie: majacy diugotrwatly
przebieg”!%. Wszystkie wyodrebnione i przeanalizowane konteksty wskazujg na cos

dhugotrwatego, jednak dotycza réznych aspektow. Przewlekty to taki, ktory:

184 http://www.hearcom.org/about/Creatingthe AuditoryProfile_pl.html dostep z dnia 22.08.2020 r.

185 https://www.luxmed.pl/dla-pacjentow/o-zdrowiu/zdrowie-od-a-do-z/nieprawidlowy-lipidogram.html
[dostep z dnia 11.08.2020 r.]

186 https://sjp.pwn.pl/szukaj/przewlek%C5%82y.html [dostep z dnia 11.08.2020 1.
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a) jest zwigzany z chorobg czy jej objawami

Jest to bardzo bogata grupa, ktéra obejmuje zaréwno przyczyny, sam proces
choroby (stan chorobowy), jak rowniez jej skutek. Naleza do niej konteksty powszechnie

znane 1 rozumiane zwigzane z przewlekiq chorobg Czy przewleklym bolem:

Pacjenci z przewleklymi bélami kregostupa, jesli dotaczg do terningu nordic walking specjalnie
opracowany trening oporowy, odnosza korzy$¢ w postaci zmniejszenia dolegliwosci bolowych
i rzadszego nawracania bolu. (Mt 7-8/2019/100)

W tekstach medycznych pojawia si¢ takze doktadne wyjasnienie, czym jest bol

przewlekiy. Musi on trwa¢ dtugo, tzn. ponad trzy miesigce:

W leczeniu bolu przewleklego, a takze bolu, ktéry jest konsekwencjg choroby nowotworowe;j,
wazng role odgrywa kryterium czasowe. Jezeli bol dokucza pacjentowi ponad trzy miesiace,
mowimy 0 bélu przewleklym. (Mt 7-8/2019/105)

Przewlekly moze by¢ takze przebieg choroby i zwigzane z nim objawy: wykwity
zapalne, stany zapalne, zakazenia. Sa to przyktady wyodrgbnione z kilku czasopism
medycznych, jednak termin ten moze laczy¢ sie ze wszystkim, co jest zwigzane
z dlugotrwatym procesem. W tym miejscu warto rowniez zaznaczy¢, ze czgsto uzywany
jest takze przystowek przewlekle: przewlekle utrzymujgce sie¢ wykwity zapalne (tzn.
utrzymujace si¢ w sposob przewlekty, dtugotrwaly), przewlekle toczgce si¢ zapalenie (tzn.

toczace si¢ dtugo, przez dlugi czas):

Objawy astmy sg wyrazem przewlekle toczacego si¢ zapalenia i w tej chwili nalezy wigczaé
leczenie przeciwzapalne wraz z leczeniem interwencyjnym (niwelujagcym objawy obturacyjne).

(Mt 7-8/2019/61)

Atopowe zapalenie skory (AZS), nazywane réwniez wypryskiem dziecigcym lub skaza
wysiekowa, nalezy do czgstych chordb zapalnych skory. Charakteryzuje sie¢ przewleklym
i nawrotowym przebiegiem oraz nasilonym swiadem. (MpD 09/2019/95)

Przewlekle utrzymujace si¢ wykwity zapalne prowadza do pogrubienia skory, wzmozonego
poletkowania i przebarwien, zwlaszcza w okolicy szyi. (MpD 09/2019/96)

Termin przewlekly stosuje si¢ rowniez w przypadku méwienia o pozbyciu si¢

objawow choroby 1 jest to potaczenie nietypowe, ktdrego nie spotyka si¢ w codziennych

rozmowach:
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Leki te nie zapewniajg przewlekltego uwolnienia'® od dokuczliwych objawéw, nie lecza

zapalenia przetyku i nie zabezpieczajg przed rozwojem powiktan GERD. (MpD10/2018/30)

Niektore konteksty wskazuja bezposrednio na przyczyne choroby. Moze do niej
prowadzi¢ przewlekle zapalenie, przewlekie narazenie na co$, a takze hormony, ktore sa

wydzielane w sposéb przewlekty:

Hormony te sg pobudzane do wydzielania, kiedy odczuwamy lgk, ktory popularnie kojarzony jest
ze stresem. Jezeli sa one wydzielane w sposob przewlekly, powoduje to szereg chordb
cywilizacyjnych — nowotwory, choroby kardiologiczne, alergie, otytos¢. (Mt 7-9/2019/ 77)

Uposledzenie wechu moze by¢ spowodowane przewleklym narazeniem na lotne substancje
toksyczne (pestycydy, herbicydy, rozpuszczalniki) i metale cigzkie (kadm, chrom, nikiel,
mangan). (MpD 09/2019/60)

Dodatkowo nalezy zwroci¢ uwage, ze przewlekle zapalenie oraz nasilenie stresu oksydacyjnego
wplywaja na istotng wspotchorobowosé w przebiegu POChP. (MpD 12/2018/34)

Termin ten moze si¢ rowniez odnosi¢ do stanu chorobowego, kiedy mowa o pacjencie,

ktory przewlekle lezy w szpitalu:

W przypadku pacjentow przewlekle lezacych nie nalezy zapomina¢ o obrzekach okolicy
ledzwiowo-krzyzowej oraz zgigciowych powierzchni konczyn dolnych, ktore moga wystepowac
mimo braku obrzgkéw podudzi badanych standardowo na powierzchni wyprostnej. (MpD
10/2018/30)

b) jest zwiazany z terapig i leczeniem

Konteksty wyodrebnione w poprzedniej grupie sg najbardziej zblizone do definicji
stownikowej, w ktorej jest podkreslone, ze przewlekia moze by¢ choroba, a takze do tego,
jak o chorobach wypowiadaja si¢ przeci¢tni uzytkownicy jezyka (o tym, ze choroba moze
by¢ przewlekta wie kazdy, bez wzgledu na to, gdzie mieszka i jakie ma wyksztatcenie).
W tej grupie sa omowione te konteksty, ktére wskazuja na to, ze termin przewlekty
wykazuje taczliwos¢ takze z takimi rzeczownikami jak: stosowanie, leczenie, terapia czy

nawet podawanie (jakiegos leku):

Jezeli uzyskaliSmy docelowa wartos¢ kwasu moczowego, to wedlug miedzynarodowego
konsensusu, dotyczacego hiperurykemii u pacjenta z wysokim ryzykiem sercowo-naczyniowym,

187 Popularno$¢, frekwencja stowa przewlekty spowodowata, ze wykorzystywane jest ono réwniez w tych
kontekstach, ktore maja pozytywne zabarwienie. Wszystkie inne konteksty przy terminie przewlekiy tacza
si¢ z czyms$ ztym (bdlem, choroba). W tym przypadku przymiotnik majacy negatywne konotacje taczy si¢
z pozytywnym kontekstem i by¢ moze to sformutowanie nalezy juz do slangu medycznego.
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powinni$my ja oznacza¢ dwa razy w roku. I podkresle jeszcze raz, ze jest to terapia przewlekla,
tak jak terapia hipotensyjna czy hipolipemizujaca. (Mt 7-9/2019/ 66)

U chorych wysokiego i bardzo wysokiego ryzyka sercowo-naczyniowego leczenie
farmakologiczne nalezy zastosowac bez zwloki, ale warto podkresli¢, ze nie chodzi o ,,zbicie
cholesterolu” (zbyt wielu lekarzy i pacjentdéw odstawia leki po redukcji stezenia cholesterolu w
pierwszym kontrolnym oznaczeniu), ale o przewlekle leczenie zapobiegajace progresji
miazdzycy. (MpD 09/2019/23)

Dodatkowo przewlekle podawanie malej, nietoksycznej dawki LPS doprowadzito do znacznego
wzrostu liczby i wielko$ci guzow HCC. (MpD 09/2019/52)

Terapia UDCA zmniejsza sekrecje cholesterolu do zétci, prawdopodobnie przez redukcje jego
absorpcji oraz zwigkszenie jego przemiany do kwasow zotciowych . Jednoczesnie nie ma
doniesien o istotnych dziataniach niepozadanych przewleklego stosowania UDCA®®
w NAFLD. (MpD 05/2019/55)

Przewlekle przyjmowanie witaminy D w dawkach znacznie przekraczajgcych zapotrzebowanie
dzienne lub w polaczeniu z suplementacja doustng wapnia wywoluje zwickszenie wchlaniania
wapnia z przewodu pokarmowego. (MpD 09/2019/92)

Ponadto termin ten moze by¢ zwigzany z jedng z faz leczenia konkretnej choroby:

Okoto 30% chorych ze zgaga moze by¢ przewlekle leczonych antagonistami receptora
histaminowego H2, za$§ 15% po okresie leczenia PPI nie wymaga zadnej terapii, jednak nawet
40% chorych musi powréci¢ do przewleklego leczenia PPI. (MpD 10/2018/15)

Relaksacja

Relaksacja to termin, ktory w Stowniku jezyka polskiego jest rozumiany jako:
,»1. «odprezenie fizyczne 1 psychiczne osiggane za pomoca specjalnych metod i ¢wiczen»
2. «zwiotczenie tkanek spowodowane brakiem dziatania bodzca wywotujacego w nich
stan napigcia» 3. «powolne samoczynne ustgpowanie naprezen w materiale

odksztatconymy”*18°

. Definicje tego terminu mozna réwniez odnalez¢ w Wielkim
stowniku medycznym, w ktoérym relaksacja to: ,,zwiotczenie, zmniejszenie napigcia; 1.
Odprezenie zaréwno w sensie fiz., jaki psych. 2. Kazda metoda majaca na celu
zmniejszenie napigcia migdniowego, naczynioruchowego, emocjonalnego i psychicznego
(...) w rezonansie magnetycznym powrdét uktadu do stanu réwnowagi po

wzbudzeniu”(WSM: 1164). Obie definicje stownikowe sa do siebie zblizone i sa

zwigzane z odprgzeniem obnizeniem napig¢cia. W analizowanym materiale relaksacja

188 UDCA jest to nazwa leku, za§ NAFLD to nazwa choroby — o akronimach wiecej w rozdziale 5.
189 https://sjp.pwn.pl/sjp/relaksacja;2573841.html [dostep z dnia 11.08.2020 r.]
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pojawia si¢ w zestawieniu z dolnym zwieraczem przetyku (,,migsien okrezny utozony na
drodze przewodu (np. cewka moczowa lub koncowy odcinek przewodu pokarmowego),
ktory ulegajac rozkurczowi powoduje udroznienie tego przewodu”; WSM: 1602)
I dotyczy czego$ negatywnego, relaksacja dolnego zwieracza przetyku moze bowiem by¢

przyczyna choroby refluksowej przetyku i objawdw z nig zwigzanych:

Z punktu widzenia czynnos$ciowego przyczyna dolegliwos$ci o typie GERD moga by¢ przejsciowe
spontaniczne relaksacje dolnego zwieracza przelyku (TLESRs — transient lower esophageal
sphincter relaxations) wystepujace znacznie czgséciej u 0osob chorych (MpD 10/2018/15)

Prawdopodobnie pobudzenie mechanoreceptoréw w zotadku zbierajacych bodzce zwigzane
z jego rozcigganiem powoduje kréotkotrwate relaksacje dolnego zwieracza, sprzyjajac tym
samym jego zwigkszonej predyspozycji do cofania tresci zotadka do przetyku. Na drodze
pobudzenia odruchu wago-wagalnego i po stymulacji mechanoreceptoréw wrazliwych na
rozcigganie nastepuje relaksacja dolnego zwieracza przetyku oraz wygaszenie perystaltyki trzonu
przetyku. (MpD 10/2018/16)

Majac na uwadze patomechanizm sprzyjajacy powstawaniu dolegliwosci zwigzanych z choroba
refluksowa przetyku, dominuja przede wszystkim zaburzenia motoryki przetyku w pelnym ich
zakresie — poczawszy od niewydolno$ci wpustu, przemijajgcych relaksacji dolnego zwieracza
przetyku, poprzez dyskinezg trzonu przelyku o roéznej morfologii, po zazwyczaj napigciowe
zaburzenia czynno$ci gornego zwieracza przetyku jako wtorne do stresu i napigé emocjonalnych.
(MpD 10/2018/17).

Rokowniczy

Przymiotnik rokowniczy to taki, ktory jest zwigzany z rokowaniem. Zgodnie ze
Stownikiem jezyka polskiego, rokowac to: ,,1. prowadzi¢ rozmowy dyplomatyczne w celu
osiggnigcia porozumienia mi¢dzy pafnstwami; 2. przewidywac co$, przepowiada¢ co$
komus; 3. budzi¢ nadziej¢ na co$: Interes rokuje zyski” (SJP: 840). Z kolei rokowanie to:
,»l. rzecz. od czasownika rokowac; 2. zwykle w Im. negocjacje prowadzone migdzy
panstwami; 3. med. ocena przypuszczalnego przebiegu choroby” (SJP: 840).
W analizowanym materiale pojawiajg si¢ nowe uzycia tego przymiotnika i jego
taczliwosé z takimi rzeczownikami jak: punkt widzenia, czynnik czy objawy. Jednak
charakterystyczne jest takze uzycie przystowka: rokowniczo, tzn. pod wzgledem
rokowania. Wszystkie konteksty, ktore mozna zauwazy¢, sg zwigzane
z przewidywaniami dotyczacymi dalszego postgpu choroby. Moze on by¢ korzystny dla

pacjenta, ale rowniez skonczy¢ sie dla niego $miercig:
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Na drugim miejscu SCAD dotyczy gatezi okalajacej (CX — circumflex) z jej galeziami — 15 —
45%, a nieco rzadziej tetnic dorzecza prawej tetnicy wiencowej (RCA — right coronary artery)
Szczesliwie z rokowniczego punktu widzenia najrzadziej, bo zaledwie w ok. 4% przypadkow,
SCAD wystepuje w pniu lewej (LM- left main) tgtnicy wiencowej. (MpD 12/2018/18)

W praktyce bardzo cenne jest zapamigtanie wymienionych w powaznych skalach czynnikow
i analiza ich nie tylko przy pierwszym zetknigciu si¢ z chorym, lecz takze w toku dalszej
obserwacji. I tak do najbardziej niepomysinych rokowniczo objawow i zaburzen wskazujacych
na ryzyko niekorzystnego przebiegu zapalenia, a nawet zgonu, naleza...(MpD 12/2018/87)

Przystowek rokowniczo jest neutralny, tzn. ze sam w sobie nie wywotuje zadnych
uczu¢ czy emocji, nie podlega wartosciowaniu, dlatego dopiero potaczenie go
Z odpowiednim przymiotnikiem moze sugerowaé, jakie sa szanse na wyzdrowienie
pacjenta: rokowniczo grozne schorzenie, czynnik rokowniczo korzystny, niepomysine

rokowniczo objawy, choroba o pewaznym rokowaniu:

Zastosowanie si¢ do wytycznych na poziomie lekarzy pierwszego kontaktu, pielegniarek,
rehabilitantow i pracownikdéw socjalnych po specjalistow zbliza do najlepszego modelu objgcia
opieka chorych na POChP, ktora jest chorobg przewlekla, o powaznym rokowaniu w wyniku
czestszych zaostrzen i powiktan. (MpD 5/2019/18)

W zasadzie nalezy uznaé, i takie jest rOwniez przestanie wytycznych, ze prawidlowe stezenia hs-
Tn oraz BNP/NT-proBNP u stabilnych hemodynamicznie chorych z zatorowoscig ptucng sa
czynnikiem korzystnym rokowniczo. (MpD 12/2018/74)

Analiza pozwolita na wyodrebnienie dwdch grup terminéw, wchodzgcych w sktad
specjalizacji znaczenia: 1) terminy, w ktérych nastgpita zmiana znaczenia, 2) terminy,
w ktorych nastgpita zmiana kontekstu uzycia stowa w stosunku do polszczyzny ogdlnej).
Zmiana znaczenia dotyczy glownie rzeczownikow (ekspozycja, epizod, zdarzenie,
incydent, transmisja), rowniez takich, ktore s nazwami czynnosci, np. postepowanie.
W analizowanym materiale mozna réwniez wyodrebni¢ czasowniki, ktore podlegaja
procesowi zmiany znaczenia, np. antagonizowac, absorbowaé, penetrowac, jednak
wystepuja one z mniejsza czgstotliwoscig, dlatego nie zostaly szerzej omoéwione.
Charakterystyczne dla procesu zmiany znaczenia jest to, ze terminy w pewien sposob
odnoszg si¢ do znaczenia stownikowego (por. postepowanie t0 pewien Sposob
zachowania, tzn. leczenie w okreslony sposdb — zawezenie znaczenia; ekspozycja —
narazenie, wystawienie na dziatanie szkodliwych czynnikoéw — zawegzenie znaczenia), ale
zyskuja nowe znaczenie miedzy innymi dzigki konkretnym kontekstom ich uzycia
w r16znych polaczeniach miedzywyrazowych: ekspozycja plodu, postepowanie

farmakologiczne). Jednak tym, co pelni istotng role w modyfikacji i doprecyzowaniu
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znaczenia sg przyimki (ekspozycja na (cos), postegpowanie w (chorobie), postepowanie
dla (pacjenta), postepowanie u (pacjentow), postepowanie z (pacjentami). Te potaczenia
Zwracajg uwage na nowe rozumienie terminu, dzigki nim mozliwe jest skonkretyzowanie
jego definicji.

Analiza termindw w konteks$cie pokazata, ze w dyskursie medycznym mozna
dostrzec rozwinigte zjawisko synonimii: epizod i incydent. W polszczyznie ogolnej
réwniez mozna uzna¢ za synonimy, ale pomiedzy rzeczownikiem zdarzenie a epizod nie
mozna postawi¢ znaku rowno$ci. Natomiast terminy epizod, incydent i zdarzenie
wskazuja na ten sam fakt pewnego zjawiska, ktorym jest wystgpowanie konkretnego
objawu chorobowego: incydenty sercowo-naczyniowe, zdarzenia sercowo-naczyniowe,
epizody sercowo-naczyniowe — w tym miejscu uzycie tych samych przymiotnikéw
pokazuje, ze mozemy rozpatrywac te terminy w kontekScie synoniméw. Podobnie
w przypadku leczenia i postepowania (por. leczenie farmakologiczne, postepowanie
farmakologiczne). Ponadto rzeczowniki, ktore w polszczyznie ogolnej nie mialy
nacechowania emocjonalnego, w dyskursie medycznym zyskuja je: por. ekspozycja
W polszczyznie 0golnej jest z zwigzana z wystawieniem czegos na pokaz,
wyeksponowaniem czego$ — nie kojarzy si¢ wigc negatywnie, podczas gdy ekspozycja
w dyskursie medycznym jest zwigzana z narazeniem si¢ na szkodliwe czynniki, na
czynniki chorobowe (ma wigc nacechowanie negatywne).

W przypadku terminéw, ktore sa przez lekarzy uzywane w nowych kontekstach,
mozna wyodrebni¢ nie tylko rzeczowniki czy czasowniki, ale rowniez przymiotniki,
a nawet przystowki: rokowniczy, rokowniczo, profil, przewlekly itp. Charakterystyczne sg
rowniez rzeczowniki abstrakcyjne zakonczone na —os¢, ktore funkcjonuja jako nazwy
cech: czulosé, swoistosé, ktore sa zwigzane z badaniem. Im wyzsza czutos¢ badania, tym
bardziej prawdopodobna jest jego wiarygodno$¢. Te rzeczowniki rowniez shuza
warto$ciowaniu, same w sobie sg pozytywng wartoscig tego, z czym si¢ tacza (najczescie]
z metodg czy sposobem leczenia).

Z konkretnych tekstow medycznych wynika, ze terminy te nie zmieniajg swojego
znaczenia, ale wykazuja Iaczliwo$¢ z wyrazami, z ktorymi tworza nowe, niespotykane
I nietypowe zwroty: profil leku, lek o profilu, profil ryzyka sercowo-naczyniowego,
rokowniczy punkt widzenia, rokowniczo grozne schorzenie, przewlekte uwolnienie od
objawow, przewlekta dawka itp. Mozna roéwniez zaobserwowal pary wyrazowe
stosowane rownie czgsto: rokowniczy-rokowniczo, antagonista-antagonizowanie,

przewlekty-przewlekle itp.
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4.2. Metaforyczne przesuniecia znaczeniowe

Okazuje si¢, ze metafora nie jest obca tekstom specjalistycznym. Mozna jg dostrzec

w dyskursie medycznym, a takze w prawniczym. Andrzej Wrobel pisat, ze:

rozpowszechnienie si¢ metafory w jezyku prawnym i prawniczym jest faktem. Metafory
pojawiaja si¢ bowiem regularnie w tekstach aktéw prawnych, czeSciej — W orzecznictwie
sagdowym, a ostatnio — w rezultacie upowszechnienia si¢ tzw. post-nowoczesnego dyskursu —
szeroko w pogladach nauki prawa. Tytulem przyktadu mozna wymieni¢ nast¢pujace metafory
prawne i prawnicze: ,,ciezar dowodu”, ,,Jancuch przyczynowy”, ,,mowa nienawisci”’, ,,negatywny
ustawodawca”, ,,réwnos$¢ broni”, ,,s¢dzia — Herkules”, ,,efekt mrozacy”, ,,zrédto prawa”, ,,dialog
sedziowski” (Wrobel 2014: 130).

Rozwazania na temat metafory warto jednak rozpocza¢ od jej klasyfiacji
przyblizonej przez Alicje Kacprzak, ktora korzysta z podziatu zaproponowanego przez
Rostislava Kocourka, a ktory jest istotny dla niniejszej dysertacji. Podzial ten
odzwierciedla stopien jej leksykalizacji. Ten badacz w tekscie dotyczacym metafor
w terminologii, dokonuje jej klasyfikacji na trzy typy: metafore stala, etymologiczng
i zyjaca. Wszystkie te rodzaje mozna zaobserwowac w leksyce medycznej, o czym pisata
rowniez A. Kacprzak (Kacprzak 1997). W analizowanym materiale na szczeg6lng uwage
zasluguje metafora stata, ktéra jest reprezentowana przez najliczniejszg grupe
przyktadow 1 kontekstow, jednak krotko zostanie rowniez zaprezentowana metafora
zyjaca. Metafora etymologiczna nie zostanie omdowiona, gdyz dotyczy ona termindow
zwigzanych z zapozyczeniami, a zapozyczenia zostaly omowione w rozdziale 5.
Specyfike tego rodzaju metafor opisuje M. Gornicz, ktory zauwaza, ze w dyskursie
medycznym, terminy majace charakter metaforyczny ,,nie sa (...) z natury analityczne,
poniewaz ich znaczenie leksykalne jest oparte na pojeciach z innej domeny niz dany
wycinek wiedzy specjalistycznej, a zatem nie komunikuja one istotnych cech pojecia.
W polskich tekstach medycznych terminy metaforyczne sa przenoszone jako
zapozyczenia formalnosemantyczne, a jezeli sa kalkowane, to pojawiaja Si¢
w towarzystwie wyrazen podkreslajacych ich obco$¢” (Gornicz 2017: 239).

Metafory zyjace traktowane sg jako co$, co nie zostato wprowadzone do stownika,
sg jedynie elementem zargonu, potocznego moéwienia o czyms, zas metafory stale zostaly
wprowadzone do stownika 1 figurujg jako element naukowosci, ktéry nie jest potoczny,
tylko naukowy. Ma przybliza¢ poj¢cia w bardziej konkretny, obrazowy sposob, ale nie

jest to metafora potoczna, nie ma nic wspodlnego z zargonem, znajduje si¢ juz w stowniku.
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Metafora zyjaca nie dotyczy wobec tego termindéw, ale sposoboéw moéwienia lekarzy,

wypowiadania si¢, pisania o chorobie, leczeniu itp.

4.2.1. Metafora zyjaca

Metafora zyjaca to ta, ,.ktérej jednostkowe, dorazne uzycie nie pociggngto za soba
procesu leksykalizacji. Stuzy do wyrazania rzeczywistosci za pomocg obrazu” (Kacprzak
1997: 153). W leksyce medycznej jest zwigzana z jezykiem mowionym, z jego mniej
profesjonalng odmiana, przypominajgcg jezyk potoczny. Mimo ze material, ktory zostat
poddany analizie, pochodzi gtownie z tekstdw specjalistycznych, ktore reprezentuja
pisang odmiang jgzyka, to jednak nie brakuje w nich elementéw potocznych, ktére mozna
bytoby nazwac¢ lekarskim zargonem. Fakt ten zauwazyt Piotr Mildner-Nieckowski, ktory

w artykule, pt.: Uwagi o odmianach jezyka lekarskiego, tak opisuje ten proces:

Istotne jest to, ze ludzie (tu: medycy) méwigcy stale Zargonem z biegiem czasu przestaja
dostrzegac¢ skrotowosc¢ i glgboka metaforyzacje swojej mowy. Zaczyna im si¢ wydawac, ze tak
si¢ mowi zawsze 1 we wszystkich placowkach stuzby zdrowia. Co wigcej, sa sktonni przenosié¢
ten styl rowniez do tekstow. Poczatkowo moze to by¢ dokumentacja (historie choroby), pdzniej
takze prace naukowe, o$wiata zdrowotna, wywiady dla medidw, rozmowy z pacjentami
(Mildner-Nieckowski 2014: 404-405).

Z tego wilasnie powodu, w analizowanych tekstach pochodzacych z czasopism
medycznych, nie brakuje metafor obrazowych, utozsamianych z potoczng odmiang
jezyka. Wazne jest rOwniez to, ze ten typ metafory nie jest zwigzany z takim jej uzyciem,
ktore mozna znalez¢ w podreczniku medycznym lub w stowniku. W odréznieniu od
metafor statych, sg to przyktady, ktore zaczety by¢ uzywane w jezyku potocznym i ktore
»zadomowity si¢” w jezyku medycznym na tyle, Zze sa czgsto wykorzystywane przez
lekarzy piszacych teksty specjalistyczne.

W tej grupie mozna wyodregbni¢ najczesciej spotykany typ, ktory dotyczy procesu
leczenia. Charakterystyczny jest tu czasownik wigczaé/wytqczaé, ktory w Stowniku
jezyka polskiego jest zwigzany ze $wiatlem, z utworami poetyckimi czy osiedlami:
»l. polaczy¢ co§ z jaka$s wigksza cato$cig: do miasta zostaly wilaczone osiedla
podmiejskie. Autor wiaczyt do zbioru wierszy ostatnie swoje utwory; przen. W. kogo$ do
akcji; 2. spowodowa¢ funkcjonowanie czego$ przez potaczenie ze zrodiem energii:
w. $wiatto”(SJP: 1154). Z kolei wiaczy¢ si¢ to: ,,1. wziag¢ udzial w czyms, co si¢ odbywa,
co juz jest zorganizowane: w. si¢ do dyskusji; 2. o urzadzeniach: rozpocza¢ dzialanie”

(SJP: 1154). Czasownik wylgczaé jest rowniez zwigzany ze §wiatlem czy urzadzeniami,
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ale dotyczy zatrzymania ich pracy: ,,1. wstrzymac prace jakiego$ urzadzenia, przerywajac
doptyw poruszajacej go energii: w. silnik, radio, telefon; 2. przerwa¢ doptyw gazu, pradu
itp.; 3. usuna¢ kogos, cos z jakiejs catosci (...) wytaczy¢ sie: 1. o urzadzeniach: przerwaé
dziatanie; 2. odsunac¢ si¢, nie bra¢ nie bra¢ w czyms udziatu; 3. pot. przerwac¢ rozmowe
telefoniczng” (SJP: 1202). W leksyce medycznej ten czasownik jest taczony z: lekiem,
terapig lub leczeniem: wigcza¢ lek, wigczacé terapie, wlgczac leczenie, co oznacza: zaczac
stosowac¢ dany lek, zaczac¢ stosowac leczenie (np. objawowe w jakiej$ chorobie), zaczgé

stosowac taka, a nie inng terapie:

Jezeli aktywno$¢ CK powraca do wartosci prawidtowych Iub utrzymuje si¢ na poziomie 2-4 X
gegn z niewielkimi objawami, mozna ponowniec wlaczy¢ statyne do leczenia. przypadku
wystapienia objawow ze strony mie$ni warto odstawic statyne na 1-2 tygodnie, a po ich ustgpieniu
wlaczy¢ inny lek z tej grupy lub ten sam w innej dawce. (MpD 09/2019/17)

W przesztosci z uwagi na obawe indukowania zaémy przez statyny pacjenci przed wlaczeniem u
nich terapii tymi lekami byli poddawani badaniu z wykorzystaniem lampy szczelinowej. (MpD
09/2019/19)

U kobiet w cigzy zakazonych HIV konieczne jest jak najszybsze wlaczenie leczenia
antyretrowirusowego (ARV — antiretroviral), ktdrego celem jest zahamowanie replikacji HIV do
poziomu niewykrywalnego w suriwicy. (MpD 12/2018/17)

Sytuacja wyglada podobnie w przypadku czasownika wylgczaé, ktéry réwniez
analogicznie do wigczacé jest zwiazany z lekami i oznacza zaprzestanie stosowania

jakiego$ leku, podobnie jak w definicji stownikowej, zaprzestanie dzialania jakiego$

urzadzenia:

U pacjentow z objawami kwasicy ketonowej i normoglikemig nalezy wdrozy¢ dalsza, typowa
diagnostyke DKA i w kazdym przypadku potwierdzenia rozpoznania kwasicy natychmiast
wylaczy¢ z farmakoterapii stosowany inhibitor SGLT2 oraz rozpocza¢ leczenie na zasadach
ogo6lnych. (MpD 12/2018/14)

Z przeanalizowanych kontekstow wynika, ze wyfgczy¢ mozna rowniez pacjentow. Taki
zwrot pojawia si¢ w tekscie medycznym w przypadku mowienia o edukacji pacjentow,
ktora jest kluczowa dla profilaktyki kwasicy ketonowej. Wylaczy¢ pacjentow oznacza

w tym konteks$cie: nie bra¢ pod uwage danej grupy pacjentow:

Prawidlowa edukacja pacjentow chorych na cukrzyce i dostep do diagnostycznych testow
paskowych umozliwiajacych pomiar glikemii we krwi i ketonow w moczu sa kluczowymi
elementami w profilaktyce i wczesnym wykrywaniu kwasicy ketonowej.

Z reguly tej nalezy w sposdb naturalny wylaczy¢ pacjentdw bez rozpoznanej dotychczas
cukrzycy, u ktorych kwasica ketonowa jest pierwszym objawem choroby. (MpD 12/2018/17)
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Innym przyktadem tego typu metafory jest metafora drogi, ktdra dotyczy procesu
leczenia. Sci§le zwigzana jest z pacjentem i wowczas jest rozumiana, jako droga do
diagnozy, droga do wyleczenia. Moze jednak by¢ uosobieniem zmian, ktére zachodza

w medycynie (a konkretnie w jednej z jej dziedzin):

Nasz chory traci szans¢ na wyleczenie, bo jego droga do prawidlowej diagnozy jest znacznie
wydluzona w czasie i najezona licznymi utrudnieniami, a podobnie bywa w trakcie leczenia. (MT
11/2018/14)

Tymczasem pakiet onkologiczny oraz inne rozwigzania skomplikowaty $ciezki chorego. (MT
11/2018/10)

W ktora strong powinna zmierzaé wspOiczesna onkologia? (MT 11/2018/20)

W innych przyktadach za pomocg metafory drogi opisuje si¢ sposob postepowania czy

pewien tok rozumowania:

Diagnostyka jest prowadzona miesigcami, a przeciez powinna trwa¢ maksymalnie 2-3 tygodnie.
Ta $ciezka powinna by¢ czytelna. (MT 11/2018/25)

Te przyktady pokazuja, ze w tekstach medycznych metafora zyjaca jest obecna,
a fakt, ze analizowane konstrukcje nie sa zamieszczone w stownikach medycznych,
$wiadczy o tym, ze funkcjonuje ona jak metafora w jezyku potocznym i znaczaco rdzni
si¢ od metafory statej, ktéra dominuje nie tylko w dyskursie medycznym, ale rowniez
w terminologiach dotyczacych innych dziedzin. Aleksandra Waszczuk pisata, ze:
»Metafora technolektalna cechuje si¢ swoistymi cechami, ktore odrozniaja ja od innych
typow metafor, np. metafory potocznej, ktora jest silnie zleksykalizowana, metafory
poetyckiej, ktora jest wyrazem indywidualnej ekspresji czy metafory publicystycznej
(politycznej), ktorej gtowng funkcjg jest przedstawienie 1 przekonanie do swoich racji
poprzez uwypuklenie pewnych cech i1 ukrycie innych” (Waszczuk 2005: 122). Rdznice te
przejawiaja si¢ nie tylko w stopniu zleksykalizowania metafory, ale takze w udziale
czasownikéw. Wspomniana A. Kacprzak w odniesieniu do metafor statych pisata, ze:
,»W polszczyznie medycznej wlasciwie nie istniejg metaforyczne uzycia czasownikow, co
zdarza sig, cho¢ rzadko, w jezyku francuskim, np. wyrazenie nalezace do medycznego
jezyka potocznego fumer la pipe ‘pykac fajk¢’ ma polski odpowiednik objawy pykania
fajki, gdzie czasownik zostal zastgpiony przez rzeczownik odstowny” (Kacprzak 1997:

154). Z tego powodu wyrazenie wigczac/wylgczac leczenie, wilgczac/wylqgczac lek,
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przynalezy do innego typu metafory, ktéra nie ma nic wspolnego z przesuni¢ciem

znaczeniowym w terminach medycznych.

4.2.2. Metafora stala

Ten rodzaj metafory zajmuje znaczace miejsce w dyskursie, nie tylko
medycznym, ze wzgledu na swoja réoznorodnos¢, jak i liczebnos¢. Ponadto ,,analiza
formalna wykazuje, ze wyrazenia metaforyczne state to przede wszystkim rzeczowniki
I przymiotniki — oraz, incydentalnie, rzeczowniki odczasownikowe” (Kacprzak 1997:
153). Metafora zyjaca wystepuje w jezyku ogoélnym, za§ metafora stala jest czyms$
przypisanym gtéwnie do terminologii i r6zni si¢ od tej wystgpujacej ogdlnej odmianie
jezyka. Ta rdznicg jest jej precyzyjnosé, a takze funkcja i cel uzycia. Metafory
terminologiczne majg by¢ tatwe do zapamigtania, do nauczenia si¢, ich obrazowos¢
pomaga wigc studentom medycyny w przyswajaniu terminéw. Pisat o tym takze K. Nycz,
ktory zauwazyt, ze: ,,Metafory w komunikacji gietdowej pozwalajg zatem
konceptualizowac¢ niefizyczne, wirtualne, abstrakcyjne, dlatego trudne do pojecia aspekty
proceséw ekonomicznych za posrednictwem innych pojeé, to znaczy w terminach
dziedzin, ktore tatwiej nam zrozumie¢” (Nycz 2013: 107). Réznicg jest rbwniez transfer
tej metafory, ktéry prowadzi tu do znaczenia konkretnego, nie abstrakcyjnego, jak
w przypadku metafor w jezyku ogodlnym. Metafora terminologiczna nie moze by¢
abstrakcyjna, poniewaz dotyczy terminu, a termin w swojej naturze musi by¢ precyzyjny
1 konkretny. Metafory state sg nazywane rowniez metaforami technolektalnymi 1 wedtug
Mariusza Meli sg one szczegdlnym typem, poniewaz przejawiaja si¢ w terminach
z wyrazng motywacjg semantyczng (Mela 2009). Jerzy Lukszyn i Wanda Zmarzer
rowniez zauwazaja, ze ,terminy — metafory nie stanowig no$nikéw znaczenia
emocjonalnego, a ich kolejng roznicg w stosunku do tekstow literackich jest to, ze nie

podlegajg przedtuzeniu semantycznemu” (Lukszyn, Zmarzer 2001: 60-61).

1. Grupa dotyczaca choroby i jej objawow

Choroba jest ukazana w tekstach medycznych za pomoca, ogniska, a wiec
w zwigzku z tym, zywiotu ognia. Obecno$¢ zywiotow w metaforach technolektalnych
jest czesta. Przykladem moze by¢ jezyk gieldowy i wykorzystywana w nim metafora

wody: fala kryzysu, przep/yw kapitatow (Stawikowska-Marcinkowska 2016). Ognisko
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W Stowniku jezyka polskiego ma kilka znaczen, a jedno z nich jest opatrzone
kwalifikatorem med.: ,,1. stos drzewa zapalony pod gotym niebem; 2. impreza
rozrywkowa urzadzana przy takim stosie; 3. przestarz. miejsce, na ktérym rozpala si¢
ogien; tez ogien palacy si¢ w tym miejscu; fraz. O. Domowe, rodzinne, dom rodzina (...)
6. med. miejsce, w ktorym wystepuja zmiany chorobowe” (SJP: 573).

Analizowane metafory skladajg si¢ z konstrukcji rzeczownik + rzeczownik
w dopeliaczu lub rzeczownik + przymiotnik. W konstrukcjach metaforycznych
rzeczownik + przymiotnik, znaczenie nosnika metafory wywotywane jest przez
przymiotnik okreslajacy rzeczownik, ktorym jest m.in. ognisko. W badaniach Ewy
Baruk-Dzigciot dotyczacych obrazu ognia, ognisko pojawia si¢ ,,w dwoch wariantach
znaczeniowych. W pierwszym z nich jest stosem drewna lub chrustu zapalonym pod
gotym niebem, a rozpalonym w konkretnym miejscu. W innym znaczeniu wiaze si¢ ze
spotkaniem towarzyskim, odbywajacym si¢ przewaznie w wieczornej scenerii, przy tym
palacym si¢ stosie” (Baruk-Dzigciot 2018: 328-329). W Wielkim stowniku medycznym
termin ten ma dwa znaczenia: ,,1. punkt na gl. osi opt. soczewki, w ktorym przecinajg si¢
promienie $wietlne padajace na soczewke rownolegle do tej osi. 2. Glowny osrodek
procesu chorobowego” (WSM: 900). W stowniku mozna zauwazy¢ kilka rodzajow
ognisk: epidemiczne (epizootyczne), hiperaktywnosci, hiperdensyjne, hipoaktywnosci,
hipodensyjne, izodensyjne, krwotoczne, lampy rentgenowskiej, padaczkorodne,
padaczkowe, przyrodnicze czy w kostniaku kostninowym. Ognisko epidemiczne to: ,,chory
czlowiek lub zwierz¢ wraz z jego otoczeniem, w ktorym istniejg warunki przenoszenia
czynnika chorobowego na osobnikoéw wrazliwych” (WSM: 900). W analizowanych
kontekstach poza ogniskiem epidemicznym wystepuja takze: ogniska martwicze i ognisko

rumieniowe:

Po raz pierwszy zmiany pojawiajg si¢ miedzy 3 a 6 miesigcem zycia i majg posta¢ nacieczonych
ognisk rumieniowych umiejscowionych na twarzy (MpD 09/2019/95).

W pierwsze] fazie dominuja objawy niewydolno$ci narzgdowej oraz objawy zespotu
ogolnoustrojowej reakcji zapalnej (SIRS — systemic inflammatory response syndrome), podczas
gdy w fazie péznej wystepuja powiklania miejscowe, w tym organizacja ognisk martwiczych
i komplikacje septyczne. (MpD 5/2019/10)

W tej grupie mozna zaobserwowaé takze metafory chorob wywotywane przez
przymiotnik zapalny pochodzacy od rzeczownika zapalenie Iub ogniskowy (ktory tworzy
metafory zwigzane z chorobg lub objawami chorobowymi). W Wielkim stowniku

medycznym zapalenie to: zespdt miejscowych zjawisk patologicznych w ustroju,
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pojawiajacy si¢ w nastepstwie zadziatania bodzca szkodliwego (...), cechujacy sig
miejscowo oznakami zaburzen w krazeniu, zmian wstecznych i1 postgpowych” (WSM:
1526). W dyskursie medycznym mozna wyrdzni¢ m.in.: stan zapalny, zmiany zapalne/
ogniskowe, objawy ogniskowe. Stan zapalny to stan chorobowy, za$ zmiana zapalna,
podobnie jak wykwit zapalny, to co$, co $wiadczy o chorobie, tzn., mowiac
metaforycznie, o tym, Ze co$ si¢ w organizmie zapalito: ,,ogniska hiper- i hipoaktywnosci;
w obrazie scyntygraficznym wyraznie odgraniczone miejsca roznigce si¢ stopniem
gromadzenia znacznika od pozostatej tkanki badanego narzadu, obrazujace miejsca
o nieprawidlowej czynnosci, np. zimne ognisko w angioscyntygramie to miejsce stabo
ukrwione (...) gorace ognisko w ko$écu jest miejscem wzmozonej przemiany kostnej”
(WSM: 900). Violetta Jaros zwrdcita uwagg na to, ze zywiot ognia jest utozsamiany z sitg
niszczaca, a takze ze $miercig'®: , Zywiol ten kojarzony jest przede wszystkim
z niebezpieczenstwem i niszczycielska silg trawigca wszystko, co stanie na jej drodze,
konotuje $mier¢, unicestwienie” (Jaros 2017: 111). Z kolei objawy ogniskowe to objawy
dotyczace ogniska chorobowego, ktore powstalo w organizmie. Oto przyklady

z czasopism medycznych:

Rozpoznanie histopatologiczne z pobranych wycinkéw z krtaniowej czgéci nagtosni po stronie
lewej wykazato naciek raka ptaskonabtonkowego niskozroéznicowanego w stopniu G-3, a ze $cian
zachytka gruszkowatego zmiany zapalne (MpD 12/2018/93)

Te czynniki prowadza do przewleklego utrzymywania si¢ Stanu zapalnego i zwigkszonej
przepuszczalnosci naskorka dla alergenow, co moze by¢ przyczyng swigdu (MpD 09/2019/96)

Ogniskowe objawy neurologiczne sa zmienne i moga odzwierciedla¢ anatomiczne miejsca
uszkodzenia. (MpD 09/2019/40)

Motywacja tych metafor moze by¢ roézna. A. Kacprzak wyroznita jej trzy rodzaje
(Kacprzak 1997). Wszystkie sa zwigzane z réznymi zmystami cztlowieka: przeniesienie
znaczenia ogolnego wyrazu na znaczenie metaforyczne moze by¢ oparte na wrazeniu
wizualnym, stuchowym lub dotykowym. Skojarzenie choroby z ogniem pojawito si¢
najprawdopodobniej poprzez obserwacje (czynnik wizualny) negatywnych zjawisk
zwigzanych z tym zywiotem (pozar), z ktorych wynikalo, ze ogien jest silg zdolng do
,»pozerania” i unicestwiania (podobnie jak choroba). Urszula Sokoélska, ktora analizowata
jezykowy obraz zywiolu ognia, zwrocila uwage na jego zwigzek z cierpieniem czy

chorobg: ,,Polaczenia wyrazow konotujacych zjawiska zwigzane z Zzywiotem ognia

19 A choroba do $mierci moze prowadzic.
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z elementami leksykalnymi realnie nazywajacymi inne aspekty §wiata zewngtrznego
1 $wiata duchowego sprzyjaja uaktywnieniu si¢ zywiotu ekscytujacego, pobudzajacego
wyobrazni¢ odbiorcy, a takze opozycj¢ zdrowia i choroby” (Sokolska 2007: 632). Jednak
gtowng funkcja wszystkich metafor jest to, ze ma ona shuzy¢ realizowaniu potrzeb
nazewnictwa poje¢ W danej dziedzinie wiedzy (Hoffman 1998: 104), ma by¢ takze
srodkiem jezykowym, ktory przekazuje fachowa wiedzg otoczeniu (Ischreyt 1965: 45).
Przyktadem konstrukcji rzeczownik + rzeczownik w  dopelniaczu
w analizowanym materiale jest m.in. choroba trzustki. Rzeczownik ten jest zwigzany
z nazwg narzadu znajdujacego si¢ w organizmie ludzkim. Obraz metaforyczny jest
wywolywany przez rzeczownik odczasownikowy zapalenie, ktory swiadczy o chorobie
tego narzadu, skojarzonej z ogniem, z czyms, co ptonie. Wiagze si¢ to z tym, ze metafora
»jest zjawiskiem dynamicznym: czesto codzienne i zwykte z pozoru wyrazy w wyniku
specyficznego uzycia nabieraja niecodziennego znaczenia. Jestesmy wtedy $wiadkami
»stawania si¢” metafory” (Kacprzak 1997: 152). Konstrukcja ta nie r6zni si¢ znaczaco od

tej z przymiotnikiem, jej motywacja jest taka sama. Oto przyktad:

Na podstawie klasyfikacji z Atlanty wyrdznia si¢ 3 postacie ostrego zapalenia trzustki (MpD
5/2019/10)

Nie podaj¢ innych przykladéw z tej grupy, poniewaz pojawiaja si¢ one w innych
miejscach dysertacji (por. zapalenie uchytkéw, zapalenie przyzebia, zapalenie oskrzeli,

zapalenie nerwow itp.).

2. Grupa dotyczaca proceséw i reakcji zachodzacych w organizmie

Kolejng grupa, ktora wytania si¢ wsrdd termindw medycznych jest ta, w ktorej
uzycie metaforyczne dotyczy pewnego procesu, reakcji, ktora zachodzi w organizmie.
Nazwa tej reakcji jest metaforyczna, poniewaz wyraz wyjsciowy zawiera rzeczownik
zwigzany z droga, szlakiem lub §ciezkg. Ten rzeczownik jest nosnikiem znaczenia
metafory. W tej grupie réwniez mozna odnalez¢ zaréwno konstrukcje rzeczownik
+ rzeczownik w dopetniaczu, jak rzeczownik + przymiotnik. Zgodnie ze Stownikiem
Jezyka polskiego szlak to: ,,1. droga naturalna, np. rzeka, lub trakt wyznaczony przez tych,
co nim szli lub jechali, prowadzace do okreslonego miejsca: s. turystyczny, narciarski

itp.; droga naturalna lub trasa specjalnie wytyczona, zwykle znakowana przystosowana
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do celéw sportowych lub turystycznych; 2. motyw dekoracyjny w postaci barwnego pasa
odcinajacego si¢ od tla (zwykle na tkaninie lub naczyniach)” (SJP: 999).

W Wielkim stowniku medycznym s3 odnotowane 63 przyktady réznych drég, np.:
drogi tzowe (,,drogi odprowadzajace 1zy z worka spojowkowego do nosa” WSM: 294),
drogi koronowo-mostowe (,,drogi biorgce poczatek w korze ptatow: czotowego (d.
czotowo-mostowa), ciemieniowego, potylicznego i skroniowego (d. ciemieniowo-
potyliczno-skroniowo-mostowa).)”(WSM: 294) czy drogi herwowo-rzutowe.

Z przeanalizowanego materialu bogatego w roézne przyklady zostalty wybrane
jedynie poszczegdlne wyrazenia, takie jak: szlak klasyczny (,.to szlak, ktorym przebiega
synteza kwasow zotciowych” (MpD 05/2019/49), szlak sygnatowy (,,szlak sygnatowy,
Sciezka sygnatowa, kaskada sygnalowa, przekazywanie sygnatu, transdukcja sygnatu —
szereg procesOw biochemicznych zwanych sygnalami, pochodzacych z zewnatrz
komorki lub z jej wnetrza, prowadzacych do zmian proceséw zyciowych w komérce %),
szlaki metaboliczne (,,szereg nastgpujacych po sobie reakcji biochemicznych,
w ktorych produkt jednej reakcji jest substratem kolejnej. Reakcje szlakow sa zwykle
katalizowane przez enzymy oraz podlegaja Scistej kontroli. W skali catego organizmu
reakcje metaboliczne regulowane sg przez hormony.”%2), szlaki cholinergiczne (to szlaki,
,Ktore rozpoczynaja si¢ w pniu moézgu odpowiadaja za wzbudzenie oraz funkcje
poznawcze'®3, sciezka kancerogenezy (termin kancerogeneza, czyli nowotworzenie
zostal juz wyjasniony, patrz strona 211); Na podstawie definicji mozna stwierdzi¢, ze
Sciezka kancerogenezy to droga powstawania nowotworu), drogi zéfciowe'®(, drogi
wyprowadzajace z61¢ z watroby do dwunastnicy” WSM: 295); Dzigki nim odbywa si¢ ten
proces; szlak Entnera-Doudoroffa (,,szereg reakcji biochemicznych prowadzacy do
przeksztalcenia czasteczki glukozy do dwoch czasteczek pirogronianu. Jest to szlak
alternatywny do glikolizy. W wyniku takiego przeksztalcenia powstaje po jednej
czasteczce ATP, NADH i NADPH”%),

Na uwage zastuguja wystepujace w definicjach takie rzeczowniki, jak: synteza

kwasow zotciowych (proces), szereg procesow biochemicznych, szereq reakcji

biochemicznych, zmiany zachodzace w komorce itp. Wszystko to wskazuje na to, ze

191 https://pl.wikipedia.org/wiki/Szlak sygna%C5%82owy#cite note-3 [20.10.2020 r.]

192 https://pl.wikipedia.org/wiki/Szlak_metaboliczny [20.10.2020 r.]

198 http://if-pan.krakow.pl/assets/files/24536045262f0ce13a3bc0d4bb0618a8.pdf [dostep z dnia
20.10.2020 r.]

194 7 powyzszych wyrazen jedynie drogi zéiciowe znajduja sie w Wielkim stowniku medycznym, dlatego
przytoczone zostaty definicje znalezione na stronach internetowych.

195 https://pl.wikipedia.org/wiki/Szlak _Entnera-Doudoroffa [21.10.2020 r.]
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droga, sciezka czy szlak stanowigce podstawe¢ metafory tworzg termin anatomiczny
zwigzany z pewnym procesem, zmiang. Kazdy proces, kazda zmiana, by mogta nastapié,
musi przeby¢ pewng droge, dlatego prawdopodobnie w tym tkwi motywacja tej metafory.
Ponadto, prawidtowo funkcjonujacy organizm ludzki jest zwigzany z zyciem, a zycie
niejednokrotnie jest opisywane poprzez metafore drogi. Porownywanie pewnych zjawisk
do innych zjawisk to jedna z cech tej metafory: ,,zasadnicza cecha metafory
technolektalnej jest po pierwsze wspomniana funkcja poznawcza. Metafory
technolektalne, takie jak: ,,efekt latarni morskiej” w astrofizyce, ,,teoria pomarszczonego
jabtka” w geologii (...) thumacza okre§lone zjawiska naukowe poprzez poréwnanie ich do
dobrze znanych zjawisk z zycia codziennego” (Waszczuk 2005: 123). O tym, dlaczego
obraz drogi jest tak czgsto wykorzystywany do tworzenia metafor pisata A. Chudzik,
Ktora zauwazyta, ze: ,,Schemat wyobrazeniowy drogi jest uzytecznym zrodtem metafory
ze wzgledu na swoja pierwotnos¢, ale tez prostote (...) Schemat metafory drogi zawiera
wiele elementéw wspolnych z domenami pokrewnymi — jak ruch, czy szerszymi, w obreb
ktorych wchodzi pojecie drogi — jak podréz” (Chudzik 2011: 31) Oto przyktady

z czasopism medycznych:

U pacjentdw z PZWC i czynnikami ryzyka rozwoju NAFLD opisano specyficzny podtyp HCC —
steatohepatitic HCC, co sugeruje istnienie niezaleznej/ rownolegtej $ciezki kancerogenezy
specyficznej dla NASH. (...) Jak wspomniano powyzej, obserwacje te sugerujg istnienie
specyficznej $ciezki kancerogenezy u pacjentow z NAFLD. (MpD 09/2019/52)

Kinaza JAK2 nalezy do cytoplazmatycznych kinaz tyrozynowych i jest elementem szlaku
sygnalowego zaleznego od receptorow cytokinowych. (MpD 5/2019/44)

Prowadzi ona do powstawania nadmiernej ilosci wolnych rodnikéw tlenowych (ROS — reactive
oxygen species), ktore aktywuja wiele niekorzystnych szlakow metabolicznych
i proliferacyjnych. (MpD 09/2019/48)

3. Grupa zwiazana z wlasciwosciami narzadéw i ich funkcji w organizmie

W tej grupie obrazy metaforyczne $cisle dotycza narzadéw w organizmie lub ich
funkcji (np. zotci, ktora jest wydzielana przez watrobe). Sg one jednak podzielone na dwie
czesci. Te, w ktorej obraz metaforyczny wywotywany jest przez rzeczownik (tzn.
rzeczownik jest no$nikiem metafory — konstrukcja rzeczownik + rzeczownik) oraz te,
w ktorych to przymiotnik stuzy budowaniu obrazu metaforycznego (konstrukcja

rzeczownik + przymiotnik, gdzie rzeczownik jest nazwg narzadu lub organu).
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a) obraz metaforyczny wywolywany przez rzeczownik

Metafory w tej grupie dotyczg takich narzadow jak: okostna, aorta, nerw
wzrokowy, trzustka, jelita, pecherz, tetnica, krtan, naczynia krwionosne Czy oplucna.
Moze by¢ ich oczywiscie znacznie wiecej, w tym miejscu zostaly wybrane te, ktore
wystepuja najczesciej.

Pierwszym obrazem metaforycznym jest ten, Kktory jest tworzony przez
rzeczownik $wiatto. W Stowniku jezyka polskiego definicja $wiatta jest bardzo
rozbudowana, dlatego zostanie przytoczona ta, Kktéra najbardziej odpowiada
analizowanym kontekstom: ,pusta przestrzen wewnatrz jakiego§ przedmiotu:
S. Naczynia krwiono$nego” (SJP: 1021). W stowniku medycznym réwniez jest mowa
o przestrzeni, cho¢ nie jest zaznaczone, ze jest to przestrzen pusta, np. swiatto gruczotu:
»przestrzen znajdujgca si¢ wewn. gruczotu i objeta jego Scianami. W zaleznosci od
rodzaju gruczotu ma rozmaita objetosé i ksztalt” (WSM: 1315). Swiadcza o tym réwniez
konteksty, w ktorych $wiatlo jest przestrzenia, wewnatrz ktorej co$§ moze si¢ znajdowac,

np. wodoroweglany, ttuszcze czy granulocyty kwasochfonne:

W badaniu histopatologicznym stwierdzono pecherz podnaskorkowy bez akantolizy, a w §wietle
pecherza oraz w skorze wlasciwej wokot naczyn krwiono$nych liczne granulocyty
kwasochtonne. (MpD 09/2019/95)

Pobudzenie TGR5w komérkach enteroendokrynnych L stymuluje uwalnianie GLP1, hormonu
inkretynowego uwalnianego w jelicie kretym i okreznicy w odpowiedzi na obecne w $wietle
jelita wodoroweglany i thuszcze. (MpD 5/2019/52)

W analizowanym materiale mozna dostrzec takie terminy metaforyczne jak:
swiatlo jelita, swiatlo krtani, swiatlo tetnicy, swiatlo naczynia Czy swiatlo pecherza.
Wszystkie te terminy mozna rozumie¢ jak: przestrzen znajdujaca si¢ wewnatrz jelita,
krtani, tetnicy, naczynia czy pecherza. Swiatlo moze by¢ réowniez rozumiane jako
$rednica: ,,Srednia dtugosé jelita cienkiego to 5—6 m, $rednica (czyli inaczej $wiatto jelita)
ma okoto 3 cm”®. Z kolei Andrzej Dyszak tak pisze o $wietle: ,,pojecie wiazane
z rzeczownikiem swiatlo mozna by eksplikowa¢ nastepujgco: ‘to, co umozliwia
widzenie’”(Dyszak 1999: 22). Wobec tego zestawia $wiatlo z pojeciem widzenia, dzieki

niemu mozna bowiem lepiej i wigcej widzie¢. W innej publikacji dodaje rowniez, ze:

196 https://pl.wikipedia.org/wiki/Jelito_cienkie [dostep z dnia 8.11.2020 r.]
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»kiedy w przestrzeni jest duzo §wiatla i mozna (dobrze) widzie¢, postrzegang w ten
sposob ceche przestrzeni ujmuje sie (najogodlniej) jako STAN JASNOSCI (jest jasno),
natomiast kiedy w przestrzeni jest mato (za mato) $wiatta (lub kiedy nie ma we ogole
$wiatta i nie mozna (dobrze) widzie¢, postrzegang w ten sposob ceche przestrzeni ujmuje
si¢ (réwniez najogolniej) jako STAN CIEMNOSCI (jest ciemno)” (Dyszak 2010: 24).
Przytoczone cytaty pozwalaja na wyciagnigcie wnioskow, ze swiatlo jelita czy swiatlo
krtani to ta czeS$¢ przestrzeni, ktora jest dobrze widoczna dla oka, rowniez dla lekarza,
ktorego zadaniem jest postawienie odpowiedniej diagnozy i wyleczenie pacjenta. Mozna

to rowniez rozumie¢ jako punkt centralny tej przestrzeni. Oto wybrane konteksty:

W czasie hospitalizacji u chorego przeprowadzono dwufazowe badanie TK, w ktdrym wykazano
symetri¢ $wiatla krtani oraz prawidlowy obraz chrzastek krtani (MpD 12/2018/92)

W przypadku obnizenia stezenia Ca 2+ w surowicy dochodzi do zwickszonego wytwarzania
1 wydzielania PTH przez przytarczyce, ktore odpowiada za zwickszenie resorpcji zwrotnej CA
przez nabtonek cewek nefrondow, uwolnienie Ca z koSci w procesie nasilonej osteolizy oraz
zwigkszenie wchtaniania wapnia ze §wiatla jelita za posrednictwem aktywnej witaminy D (1,25
(OH)2D). (MpD 09/2019/89)

Kolejnymi rzeczownikami, ktore wystepuje w terminach medycznych sg te, ktore
dotycza nazwy materialu lub czego$, co jest wykonane z materialu: koszulka, tata,
kieszonka, woreczek. Te metafory sg wiec zbudowane w nastepujacy sposob: rzeczownik
bedacy nazwa materiatu/ lub czego§ wykonanego z materiatu (czgsto o charakterze
deminutiva) + rzeczownik zwigzany z organem / narzadem. W Wielkim stowniku
medycznym znajdujg si¢ jedynie terminy zwigzane z woreczkiem czy kieszonkg nie
pojawia si¢ zas koszulka czy fata. Woreczek to zgodnie z definicjg stownikowa: ,,przedni
twor pecherzykowaty btednika btoniastego, wypetniony $rddchtonka; taczy si¢ z drugim
(fagiewka) przewodem tagiewkowo-woreczkowym 1 z przewodem $limakowym.
Znajduje si¢ w nim nabtonek zmystowy narzadu réwnowagi, tworzacy plamke woreczka”
(WSM: 1482). W stowniku zostaty wyodrgbnione rozne woreczki, wérdd nich: krtaniowy,
tzowy, pecherzykowy, przysadkowy, zalgzkowy, zebowy 1 zZélciowy, za§ w analizowanym
materiale najczesciej mozna zaobserwowac dwa z nich: zéfciowy i krtaniowy. Woreczek
Zolciowy, inaczej pecherzyk zotciowy t0 ,,narzad magazynujacy i zageszczajacy zOI¢;
potozony na pow. dolnej watroby w dole pecherzyka zétciowego, sktada si¢ z cz. dolnej
— dna, $rodkowej — trzonu i QOrnej — szyjki, ktora przedluza si¢
w przewod pecherzykowy” (WSM: 993), zas woreczek krtaniowy to: ,,czesto wystepujacy

zachytek kieszonki krtaniowej, potozony obustronnie mi¢dzy faldem przedsionkowym,
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a ptytka chrzastki tarczowatej. Przy napigciu ttoczni brzusznej wypehnia si¢ powietrzem.

Stale wystepuje u niektorych ssakow” (WSM: 1482):

Laryngocele to rzadka choroba, polegajaca na torbielowatym poszerzeniu woreczka
krtaniowego, bedacego $lepo zakonczonym uwypukleniem w 1/3 przedniej czesci dna kieszonki
krtaniowej (MpD 11/2019/15/).

Podobnie jak w przypadku woreczka, w Wielkim stowniku medycznym mozna
réwniez wyodrebni¢ kilka rodzajow kieszonek: dzigstowq, gardtowq, Harta, krtaniowq,
przysadkowq, Rathkego i skrzelowgq. Kieszonka krtaniowa to ,,szczelinowate uwypuklenie
btony $luzowej miedzy fatdem k.k. a fatdem gltosowym. U niektorych ssakow szczegdlnie
silnie rozwinieta” (WSM: 562):

Badanie otolaryngologiczne wykazalo wystepowanie egzofitycznego guza obejmujacego fatd
glosowy lewy oraz kieszonke krtaniowa po tej samej stronie. (MpD 12/2018/92)

Motywacja powstania tej metafory jest prawdopodobnie ksztatt tych narzadow.
Mniej naukowa definicja pecherzyka zéitciowego (inna, bardziej oficjalna nazwa
woreczka zolciowego) zawiera informacje o jego ksztalcie: ,,gruszkowaty narzad stuzacy
do magazynowania i zaggszczania zotci do czasu, az bedzie potrzebna do emulgacji
thuszczu!%’. Narzad ten ma ksztatt gruszki, dodatkowo jest w nim magazynowa z6¥¢. Jest
niewielki, dlatego jest to woreczek, nie worek. Zo6té jest w nim przechowywana, jak
w worku. Mozna si¢ w tym miejscu zastanowi¢, czy metafora nie zubaza naukowego
jezyka  lekarskiego. Bioragc pod uwage cze$s¢ badan nad  metaforg
w jezykach specjalistycznych, mozna zauwazy¢, ze z jednej strony traktuje si¢ uzycie jej
w tekstach za naruszenie norm, z drugiej za§ zauwaza si¢ jej wszechobecno$é
(Stawikowska-Marcinkowska 2016). Pierwotna nazwa pecherzyk zétciowy ma charakter
bardziej oficjalny, woreczek zZotciowy jest potoczny, jednak w stowniku znajdziemy
zardwno pecherzyk, jak woreczek. Jednak P. Muldner-Nieckowski pisat, ze: ,,Jesli kto$
mOwi woreczek ZzZotciowy (zamiast pecherzyk ZzZolciowy), przeszczepianie organow
(zamiast narzqdow) czy lekarstwo (zamiast lek), to jego ,,lekarsko$¢” moze zostaé
zakwestionowana” (Miildner-Nieckowski 2014: 402-403). Jednocze$nie dodaje, ze
czasopismo ,,Medycyna po Dyplomie” reprezentuje wysoki poziom poprawnosci

jezykowe;.

197 https://pl.wikipedia.org/wiki/P%C4%99cherzyk_%C5%BC%C3%B3%C5%82ciowy [8.11.2020 r.]
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Innymi przyktadami metafor sg te, w ktorych no$nikiem metafory sa rzeczowniki
zwigzane z uksztattowaniem terenu. Oba analizowane przyklady dotycza trzustki:
zbiorniki trzustkowe, wyspy trzustkowe. Definicja trzustki jest bardzo istotna
w analizowanym tutaj materiale, poniewaz mozna w niej dostrzec motywacje
ksztaltowania si¢ zwigzanych z nig metafor: ,,gruczot mieszany o wydzielaniu
zewngtrznym 1 wewngetrznym, nalezacy formalnie do ukladu pokarmowego (...)
Wydzielina trzustki zwana sokiem trzustkowym, ma odczyn zasadowy, zawiera giéwnie
enzymy trawienne (...) Cze$¢ wewnatrzwydzielnicza tworzy aparat wyspowy trzustki
ztozony z ok. 2 mln. rozrzuconych w migzszu gruczotu wysp Langerhansa. W wyspach
wyrdzniamy: komorki B (...) komoérki A (...) komorki D (...) komérki PP (WSM: 1390).
Na budowe Wysp trzustkowych sktadaja sie¢ wiec rézne gruczotowe komorki, dlatego
motywacja ich nazwy nie jest przypadkowa. Wyspa to miejsce, lad, ktory jest ze
wszystkich stron otoczony woda: ,,pewien obszar lub zbidr czego$ na jakims obszarze,
wyrozniajgcy si¢ sposrdéd otoczenia: w-y drzew wsrod pol” (SJP: 1219). Wyspy
trzustkowe sa wiec zbiorem réznych komorek. Z kolei zbiorniki trzustkowe moga by¢
zwigzane z wydzieling trzustki, zwana, sokiem trzustkowym, zbiornik bowiem kojarzy sig
z czym$ plynnym. Warto zauwazy¢, ze metafory te maja ograniczong mozliwos¢
interpretacji. A. Waszczuk pisata, ze: ,,w odrdznieniu od metafory poetyckiej, ktora
bazuje na wieloznaczno$ci, metafora technolektalna powinna by¢ wiasciwie

jednoznaczna” (Waszczuk 2005: 123). Oto wybrane konteksty:

Posta¢ tagodna ma najczesciej przebieg srdédmiazszowy, nie powoduje powiktan narzadowych
ani miejscowych, do ktorych zalicza sie: wystepowanie zbiornikéw trzustkowych
i okototrzustkowych oraz zaburzen oprozniania zotagdka. (MpD 5/2019/10)

Kolejnymi lekami hipoglikemizujacymi sg pochodne sulfonylomocznika. Stymulujg one komorki
(beta) wysp trzustkowych do uwalniania insuliny przez wigzanie ze specyficznymi receptorami
komorkowymi, co powoduje depolaryzacj¢ komorek (beta) i uwalnianie zapasow insuliny. (MpD
09/2019/50)

W regulacji metabolizmu lipidow 1 glukozy istotng rol¢ odgrywa FXR migdzy innymi

w komorkach beta wysp trzustkowych, ktorego aktywacja stymuluje produkcje insuliny. (MpD
5/2019/51)
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b) obraz metaforyczny wywolywany przez przymiotnik

Kolejng grupa jest ta, w ktorej nosnikiem metafory jest przymiotnik. Zwrdcita na
to uwage rowniez A. Kacprzak, ktora pisata, ze: ,charakterystyczne dla jezyka
medycznego sg serie paradygmatyczne, w ktorych rzeczownik oznaczajacy, np. organ lub
funkcj¢ kwalifikowany jest przez przymiotnik wywotujacy obraz metaforyczny, np.
szmer amforyczny, szmer chlepcacy” (Kacprzak 1997: 154). Takich przyktadéw jest
w czasopismach medycznych znacznie mniej niz tych wymienionych w grupie
poprzedniej, jednak warto o nich wspomnie¢ i pokazac roznice.

Pierwszym terminem, ktdry zostanie wspomniany jest chrzgstka. To ,,narzad
utworzony z tkanki chrzestnej” (WSM: 199). W stowniku medycznym mozna odnalez¢é
rézne przyktady metafor zwigzanych z tym narzadem: chrzgstka brzuszna, chrzgstka
pierscieniowata, chrzgstka rozkowata itp. W materiale mozna wyr6zni¢ dwa rodzaje
chrzastek: nalewkowatq 1 tarczowatq. Chrzgstka nalewkowata to: ,parzysta chrzastka
potozona w tylnej cze$ci krtani, na gérnym brzegu plytki chrzastki pierscieniowatej.
Laczy si¢ stawowo z chrzastkg pier§cieniowatg i za pomocg wigzozrostu z chrzastkami
rozkowatymi” (WSM: 199). Motywacja tej metafory jest aspekt wizualny, tzn. ksztatt tej
chrzastki. Mozna znalez¢ informacjg, ze ,,nazwa nalewka pochodzi od ksztattu chrzastek
— obie razem przypominajg naczynie, jakiego Grecy uzywali do nalewania oliwy”%,
Z chrzastka nalewkowa jest rowniez zwigzany inny metaforyczny termin fafld
nalewkowo-nagtosniowy ,,fald btony §luzowej krtani zawierajacy jednoimienny migsien
—ciggnacy si¢ od szczytu chrzastki nalewkowatej do bocznego 1 géornego brzegu chrzastki
naglo$niowej” (WSM: 348). Chrzgstka tarczowata to ,,najwigksza chrzastka budujaca
krtan i stanowigca przednie rusztowanie jej gornej czescil®®”. Przymiotnik tarczowaty
moze wiec by¢ zwigzany z faktem, ze chrzgstka ta jest rusztowaniem, tzn. czyms, co
podtrzymuje, czyms$, co stuzy do ochrony, jak tarcza. Agnieszka Stawikowska-
Marcinkowska zwracata uwage na to, ze: ,,podstawa do dokonania przeniesienia jest,
zgodnie z prezentowanym uj¢ciem, obiektywnie zachodzgce podobienstwo miedzy
rzeczami, np. podstawa do utworzenia metafory Azja jest lwem (Azja = gospodarka Azji),
czyli do przeniesienia na Azj¢ obecnego znaczenia lew jest obiektywnie istniejace

podobienstwo miedzy Azja a Iwem” (Stawikowska-Marcinkowska 2016: 77). W tym

198 hitps://pl.wikipedia.org/wiki/Chrzastka_nalewkowata [dostep z dnia 9.11.2020 1.]
199 hitps://pl.wikipedia.org/wiki/Chrzastka_tarczowata [dostep z dnia 9. 11. 2020 1.]
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przypadku to przymiotnik stuzy do tworzenia metafory, ma on relacyjny charakter,
okresla rzeczownik, przez co ogranicza jego zakres pojeciowy. Takie konstrukcje
nazywane sg seriami paradygmatycznymi. Konteksty zebrane z materialu wygladaja

nastepujaco:

Badanie histopatologiczne materialu pooperacyjnego potwierdzilo rozpoznanie raka
ptaskonabtonkowego w stopniu zréznicowania G-3 wraz z naciekaniem chrzastek
tarczowatych, za$ badanie histopatologiczne weziow chlonnych wykazato cechy rozrostu
nowotworowego z naciekaniem ich torebek (MpD 12/2018/93)

Mimo to potwierdzilo ono wystepowanie niejednorodnej, wzmacniajacej si¢ pokontrastowo
zmiany patologicznej w obrgbie tylnej cze$ci gltosni po stronie lewej, obejmujacej lewy fatd
glosowy oraz fald nalewkowo-naglosniowy, przekraczajacej lini¢ posrodkowa w zakresie spoidta
przedniego naciekajacej lewa chrzastke nalewkowatg oraz tarczowatg. (MpD 12/2018/95)

Innym przykladem jest nazwa zwyrodnienia zwigzana z hepatocytami:
zwyrodnienie balonowate: ,,to modyfikacja hepatocytow, ktore tracag swoj prawidlowy
wielokatny ksztalt, a staja sie obrzekniete i okragte”?®. Metaforyczna nazwa wywotana
przez przymiotnik dotyczy ich okraglego ksztaltu, ktoéry przypomina balon. Wynika to
z tego, ze ,,procesowi metaforyzacji poddaja si¢ przede wszystkim nazwy przedmiotow
oraz okre$lenia cech, np. ogon (zwierzecia) —ogon (komety)” (Andrychowicz 2005: 128).

Oto kontekst z czasopisma medycznego:

Nastegpnie wykonywano kontrolng biopsj¢ watroby, oceniajgc parametry wedlug skali NAFLD
Activity Score (NAS), ktora uwzglednia sttuszczenie, obecnos¢ hepatocytow balonowatych
i zapalenie zrazikowe. (MpD 5/2019/54)

Warto podkresli¢, Ze przenoszenie znaczenia moze odbywac si¢ rowniez
w odwrotnym kierunku, tzn. z jezyka medycznego do jezyka ogolnego, a motywacja
takiego przeniesienia moze mie¢ charakter metaforyczny: ,,przykre do$wiadczenia
zwigzane z konkretnymi procesami chorobowymi doswiadczanymi sensorycznie
(zapach, bdl, odrazajace obrazy) wigzalibySmy z dokuczliwymi zachowaniami, razacym
postepowaniem badz tez wprost w jezyku potocznym gangreng nazwaliby$my, np. osobe
zachowujacg si¢ w sposob niepozadany, dokuczliwy, przykry dla nas” (Pukalska 2013:
74 - 75).

200 https://ebook.ecog-obesity.eu/pl/klinika-i-powiklania/niealkoholowa-stluszczeniowa-choroba-
watroby-u-dzieci/ [dostgp z dnia 9.11.2020 r.]
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W tekstach medycznych mozna zauwazy¢ roznego rodzaju metafory

terminologiczne. Termin jest elementem, ktory stuzy nadawcy do przekazywania
specjalistycznej wiedzy, ale moze mie¢ réwniez charakter metaforyczny.
W odnalezionych metaforach mozna jednak zaobserwowac wiele istotnych tresci, sg one
bowiem zwigzane z cechami przedmiotéw/obiektow/narzadow/chorob/objawow, ktére
nazywaja. Tym co r6zni metafore terminologiczng od zwyktej metafory tekstowej jest jej
precyzyjno$¢. Sa one tatwe do zapamigtania przez odbiorcow ze wzgledu na swojg
obrazowos$¢. Metafory terminologiczne sg tworzone dzigki skojarzeniom. Stan zapalny,
ktory $wiadczy o chorobie, moze oznaczac, ze co$ si¢ w organizmie zapalito, a ogien jest
sita niszczaca. Po raz kolejny mozna wigc zauwazy¢ wartosciowanie w tekscie, ktore
ujawnia si¢ w bezposredni sposob, ale tym razem za posrednictwem metafory. Ognisko,
stan zapalny czy zapalenie to terminy, ktore wywotujg u odbiorcy negatywne skojarzenia,
gdyz sg zwigzane z chorobg. Metafory zostaty podzielone na kilka grup: grupa zwigzana
z chorobg i jej objawami, z procesami i reakcjami zachodzacymi w organizmie, a takze
z wlasciwos$ciami narzadow i ich funkcji w organizmie. Duzg role odgrywaja w metaforze
przymiotniki, ktore zwracaja uwage na ceche omawianego zjawiska, przekazuja wiec
pewng informacj¢ na jego temat: chrzgstka nalewkowata (nazwa nalewka pochodzi od
ksztattu chrzastek przypominajacych naczynie). Metafora, a konkretnie przymiotnik,
ktéry wchodzi w jej sktad, przekazuje informacje¢ o ksztalcie tej chrzastki.

Omawiane terminy nie nalezg do zargonu. Metafory wystepujace w zargonie
medycznym to bowiem takie, ktére nie sg zleksykalizowane, tzn. ich definicji nie mozna
odnalez¢ w stowniku. Natomiast metafory terminologiczne to takie, ktérych powstanie
jest zwigzane z uzywaniem zmyslow, opiera si¢ wigc na skojarzeniu: wizualnym,
stuchowym czy dotykowym, ale to co$§ wiecej niz zargon, to potaczenie wyrazow, ktore
na state weszlo do stownika i jest przekazywane z pokolenia na pokolenie, m.in. za
posrednictwem tekstow specjalistycznych. Mimo to elementy zargonu roéwniez sg obecne
w czasopismach medycznych i1 dotyczg dluzszych wypowiedzi. Takie metafory nie
ograniczaja si¢ do dwdch wyrazow, ale jest ich zdecydowanie mniej: por. wigczy¢ lek do
leczenia, wylgczy¢ lek z leczenia, wylgczenie pacjentow z reguty. Specjalistyczne teksty
medyczne sg bowiem zdominowane przez metafory terminologiczne wchodzace w sktad
terminow dwuwyrazowych (rzeczownik + rzeczownik, rzeczownik + przymiotnik).

Metafora terminologiczna moze wigc informowac odbiorcg, by¢ pewnym
sygnatem dla niego (np. ze hepatocyty balonowate — to takie komorki, ktore traca swoj

pierwotny ksztalt, a stajg si¢ okragle jak balony), przede wszystkim jednak uzywanie
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takich metafor przez nadawce, specjaliste, ma charakter dydaktyczny, utatwia odbiorcy
bedacemu laikiem zapamigtanie tresci, ktore beda dla niego istotne w przyszlej praktyce

lekarskiej.

4.3. Polisemia mi¢dzyterminologiczna

Zjawisko polisemii miedzyterminologicznej polega na tym, ze w danej terminologii
wystepuja terminy, ktore pochodza z terminologii innych dziedzin (Gajda 1990b).
W dyskursie medycznym zaobserwowano terminy, ktore sa uzywane w pigciu roznych
dziedzinach naukowych. Analiza lekseméw wieloznacznych dotyczy stow, ktore
stanowig czg¢$¢ sktadowa terminéw wielowyrazowych. Sa to terminy ogdlne, ktore nie
odnosza si¢ bezposrednio do dziedziny, jaka jest medycyna, ale dopiero
w konkretnym kontescie zdaniowym staja si¢ czescig terminologii medycznej. Czesto

wystepuje przy tym zmiana znaczenia.

4.3.1. terminy ekonomiczne

Jednym z terminéw pochodzacych z ekonomii jest podaz. Prawo popytu i podazy
to definicje, ktore mozna czgsto spotka¢é w odniesieniu do tej dziedziny. Podaz to:
,oferowanie towarow na sprzedaz; tez: i1los¢ pewnego towaru znajdujaca si¢ w danej
chwili na rynku” (SJP: 667). W dyskursie medycznym podaz jest zwigzana

z podawaniem czego$ pacjentowi, Swiadczy o tym jeden z kontekstow:

Spodziewanym dziataniem podawanej?® insuliny jest przyspieszony transport tego pierwiastka
do komodrek, a zatem nie tylko poziom aktualnej glikemii (<200-250 mg/dl), lecz takze
hipokaliemia determinuje zwolnienie podazy insuliny w cigglym wlewie, a w uzasadnionych
przypadkach (K+ <3,0 mmol/l) nawet zaprzestanie insulinoterapii na pewien czas, aby zmniejszy¢
ryzyko rozwoju zaburzen rytmu serca. (MpD 12/2018/16)

Podaz dotyczy przede wszystkim witamin: podaz witaminy D, potaz witaminy C,
podaz witaminy K, podaz magnezu, ale rdwniez substancji ptynnych: podaz plynow,

a takze pozywienia: podaz do jelita czczego, podaz dozotgdkowa:

201 Na poczatku zostat uzyty termin podawanie insuliny, a nastepnie podaz insuliny, co moze $wiadczy¢
o tym, Ze sg one synonimami.
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W nastgpnych dniach leczenia podaz plynéw prowadzi si¢ nadal pod kontrolg diurezy
i wyréwnania gospodarki kwasowo-zasadowej, jednakze z mniejszg intensywnoscig. (MpD
12/2018/15)

Zaréwno droga podazy do jelita czczego, jak i dozotadkowa maja podobnag skutecznosc.
Stosowanie zywienia parenteralnego ma jednak przewage nad podaza do jelita czczego
w przypadku niedroznosci porazennej jelita, ucigzliwych wymiotdw czy nasilonych dolegliwos$ci
bolowych w obrebie jamy brzusznej. (MpD 5/2019/13)

Zwigkszenie wchtaniania Pi z przewodu pokarmowego moze towarzyszy¢ nadmiernej podazy
witaminy D. (MpD 09/2019/93)

Niektoére konteksty wskazujg na to, ze podaz to nie tylko podawanie komus

czego$, ale rowniez suplementacja, czyli przyjmowanie witamin:

Nalezy pamietaé, ze duza ilos¢ witaminy K w diecie ostabia dzialanie warfaryny, za$
zmniegjszenie wchlaniania tej witaminy, ktore moze wystapi¢ w przypadku szerokospektralne;
antybiotykoterapii przy réwnoczesnej niedostatecznej podazy witaminy z pokarmem lub
w przypadku wystgpowania biegunki, moze nasili¢ dziatanie tego leku. (MpD 12/2018/83)

W kontekstach medycznych podaz jest zwigzana z pewnym procesem, ktory moze
dotyczy¢ lekarza (wtedy gdy on decyduje o podaniu czego$ pacjentowi) albo pacjenta
(Wéwczas gdy moéwimy o doustnym przyjmowaniu witaminy). Proces ten mozna wigc
zatrzymac¢ czy spowolni¢, stad okre$lenia: zatrzymanie podazy, zaprzestanie podazy,

zwolnienie podazy:

Innym czestym powodem rozwoju kwasicy ketonowej obserwowanym u chorych na cukrzyce
leczonych egzogenna insuling w roznych schematach sg bledy w terapii: pomijanie dawek
insuliny, celowe zaprzestanie podazy, techniczne problemy (np. uszkodzenie pena czy awaria
osobistej pompy insulinowej. (MpD 12/2018/13)

Spodziewanym dzialaniem podawanej insuliny jest przyspieszony transport tego pierwiastka do
komorek, a zatem nie tylko poziom aktualnej glikemii (<200-250 mg/dl), lecz takze hipokaliemia
determinuje zwolnienie podazy insuliny w ciagltym wlewie, a w uzasadnionych przypadkach
nawet zaprzestanie insulinoterapii na pewien czas. (MpD 12/2018/16)

Podaz moze by¢ réwniez zastgpowana stowem terapia: terapia plynami, terapia
insuling (podaz mozna prowadzi¢, tak jak terapi¢), wowczas gdy to lekarz podaje
okreslone preparaty pacjentowi, dlatego insulinoterapia czy pfynoterapia to nazwy, ktore

mozna traktowac jako synonimy podazy:

265



W nastgpnych dniach leczenia podaz plynéw prowadzi si¢ nadal pod kontrola diurezy
i wyrownania gospodarki kwasowo-zasadowej, jednakze z mniejszg intensywnoscig. Nalezy
pamigtaé, ze u pacjentow z niewydolnoscig serca konieczna jest szczegdlna ostrozno$é
w prowadzonej plynoterapii, aby unikna¢ jatrogennego obrzeku ptuc. (MpD 12/2018/15)

Drugim, priorytetowym dzialaniem w leczeniu chorych z kwasica ketonowa jest rOwnoczesne
z plynoterapia rozpoczecie dozylnej insulinoterapii. Terapi¢ zaczyna si¢ bolusem (0,1 j/kg),
a nastepnie podaje si¢ insuling w tempie 0,1 j./kg/h. W tym celu stosuje si¢ wylacznie preparaty
krotko dziatajacej insuliny, ktora podaje sie¢ w ciggtym wlewie dozylnym. (MpD 12/2018/15)
Innymi terminami, ktére czesto wystepuja w leksyce medycznej i pochodzg
z ckonomii s3 jednostki leksykalne pochodzace od czasownika deponowac. Jego
znaczenie w stowniku jest zwigzane przede wszystkim z pienigdzmi lub innymi
warto§ciowymi rzeczami: ,,oddawac pieniagdze lub przedmioty warto§ciowe w depozyt”
(SJP: 132), depozyt za$ to: ,pieniadze lub przedmioty wartoSciowe oddane na

przechowanie jakiej$ osobie lub instytucji” (SJP: 132). Z przeanalizowanych kontekstow

mozna wysnu¢ wniosek, ze zdeponowac mozna bakterie lub wirusy:

Stad przedostaja si¢ do gruczolow Slinowych, a nastepnie wraz ze $ling po zakonczeniu zerowania
lub z powodu regurgitacji nadmiaru pobranej krwi podczas zerowania do skory cztowieka. Po
zdeponowaniu kretkow w skorze zostaja one poddane nieswoistym mechanizmom zapalnym.
(MT 9/2019/43)

Ponadto, termin ten jest rowniez zwigzany z kobietami, ktore oddaja swoje mleko dla
kobiet, ktore go nie majg (istniejg specjalnie do tego przygotowane banki). Wowczas jest

uzyta imiestowowa forma tego czasownika):

W Polsce dziata juz trzynascie takich bankow przy duzych osrodkach referencyjnych, do ktérych
pozyskiwane sg kobiety dobrowolnie deponujace nadmiar swojego pokarmu. (Mt 7-8/2019/42)

Ten termin wystgpuje rOwniez w nazewnictwie chorob. Istnieje grupa, ktora nosi
nazwe: choroby depozytowe. Definicja tego typu choroby nie wystepuje w stowiku
medycznym. W jednym z artykuldw znalezionych na stronie internetowej mozna

zauwazyc¢ taki opis choroby:

Choroby depozytowe monoklonalnych immunoglobulin sg rzadko wystepujacymi nowotworami
uktadu chtonnego przebiegajacymi z odkladaniem si¢ pozakomorkowo w tkankach
monoklonalnych immunoglobulin lub ich fragmentow, ktére sa produkowane przez klon

nowotworowych plazmocytéw. Choroby te dzieli si¢ na 2 podgrupy ze wzgledu na zdolnos¢
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depozytow biatkowych do formowania regularnej struktury amyloidu: choroby depozytowe

monoklonalnych immunoglobulin amyloidowe i nieamyloidowe?%?

Dla zrozumienia nazwy tej grupy chordb, istotny jest fakt odkladania si¢

immunoglobulin. Przywotuje to skojarzenie oddawania, odktadania pieniedzy w depozyt.

Trzecim najczesciej wystgpujacym terminem, ktory zostat przejety z dziedziny
ekonomicznej jest dystrybucja. W Stowniku jezyka polskiego jest on kojarzony przede
wszystkim z towarami: ,,podzial lub rozprowadzenie towaréw albo innych débr migdzy
sklepy, zaklady przemystowe itp.” (SJP: 174), dystrybutor ,,1. osoba lub instytucja
zajmujaca si¢ dystrybucjg towardéw; 2. zbiornik odmierzajacy ptyny” (SJP: 174).

W tekstach medycznych termin ten dotyczy witaminy:

Kazda inna forma kwasu askorbinowego nie jest witaming C, lecz zgota innym zwigzkiem, i nie
moze by¢ ona nazywana ani dystrybutowana jako witamina. (MpD 12/2018/80)

4.3.2. terminy techniczne / informatyczne

Wsrod termindw medycznych nie brakuje takich, ktére zwigzane sg z technika lub
informatyka i w Stowniku jezyka polskiego opatrzone kwalifikatorem tech. lub inform.
Najczestrszymi sg nimi miedzy innymi: implementowanie, kompensacja, saturacja
i wychwyt. Implementacja to ,,wersja programu, jezyka programowania lub systemu
operacyjnego przystosowana do pracy na okreslonym typie komputera; tez:
przystosowanie programu, jezyka programowania lub systemu operacyjnego do typu
komputera”?%; Ponadto: ,,jesli informatyk co$ implementuje, to wdraza to i integruje
z obecnym juz kodem, programem, systemem itp.”?%*. Termin ten mozna réwniez spotkaé
w dziedzinie prawniczej i wowczas dotyczy on wprowadzania systemu prawnego: ,,jesli
kraj implementuje jakie§ prawo, to wprowadza je do swojego systemu prawnego
(ustanawia odpowiednie normy prawne, ale tez powotuje odpowiednie instytucje i organy
do ich egzekwowania)*?%. Kontekst w tekécie medycznym, w ktérym mozna zauwazy¢

implementowanie, wydaje si¢ pasowa¢ bardziej do definicji pochodzacej z prawa, gdyz

202http://onkologia.zalecenia.med.pl/pdf/zalecenia PTOK tom2 2.10.%20Choroby_depozytowe monokl
onalnych_immunoglobulin_200520.pdf [dostep z dnia 22.08.2020 r.]

203 https://sjp.pwn.pl/szukaj/implementowa%C4%87.html [22.08.2020 r.]

204 https://dobryslownik.pl/slowo/implementowa%C4%87/17535/ [22.08.2020 r.]

205 https://dobryslownik.pl/slowo/implementowa%C4%87/17535/#znaczenie-233766 [22.08.2020 r.]
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jest w nim mowa o pewnym dokumencie. Implementowanie to w ponizszym kontekscie

wprowadzanie strategii:

Dokument ten ma poméc w implementowaniu strategii rutynowego priorytetowego dostepu
promieniowego (radial first strategy) w amerykanskich osrodkach leczenia OZW. (Mt 9/2019/28)

Innym terminem technicznym czesto wykorzystywanym w medycynie jest
wychwyt. Definicja stownikowa wskazuje na jego powigzanie z mechanizmem zegara:
,element mechanizmu zegarowego przekazujacy naped wahadetku”?%®. W stowniku
medycznym mozna odnalez¢ definicje wychwytu neuronalnego, ktora pokazuje, ze jest to
rezultat czynno$ci zwigzanej z wychwytywaniem: ,proces polegajacy na
wychwytywaniu przez neurony -> neuromediatora wytwarzanego w danym neuronie lub
jego prekursoréw (np. choliny w neuronach cholinergicznych). Wiele lekéw blokuje
proces wychwytu (np. leki przeciwdepresyjne, amfetamina)” (WSM: 1496).
W analizowanym materiale mozna zaobserwowacé rozne wychwyty, np.: wychwyt zwrotny

serotoniny, wychwyt do krgzenia wychwyt jodu czy wychwyt znacznika:

W mechanizmie dziatania tramadolu oprocz wplywu na receptory opioidowe istotne jest takze
hamowanie wychwytu zwrotnego serotoniny w ukladzie antynoceptywnym zstgpujacym, co
z kolei pocigga za sobg wzrost ryzyka wystgpienia zespotu serotoninowego. (MpD 12/2018/78)

Poniewaz za dekoniugacje i konwersje do wtoérnych BAs odpowiada mikrobiota jelita grubego,
zmiana w jej sktadzie i/lub ilo$ci moze wigzaé si¢ ze zwiekszong ilo$cig wtdrnych BAs i ich
wickszym wychwytem do krazenia jelitowo-watrobowego. (MpD 5/2019/52)

Kolejnym czgsto uzywanym w leksyce medycznej terminem jest kompensacja.
W Stowniku jezyka polskiego definicja wskazuje na to, Ze ten termin jest uzywany
w technice, ale pochodzi rowniez z biologii, co oznacza, ze terminy z roznych dziedzin
mieszajg si¢ wzajemnie 1 ,,zapozyczaja si¢” jedne od drugich: ,,1. zrbwnowazenie lub
wyrownanie braku, niedoboru lub ujemnego charakteru czego$; tez: wynagrodzenie
komus strat lub krzywd; 2. biol. rownowazenie uszkodzen lub utraconych funkcji jakich$
narzadow silniejszym rozwojem innych narzadéw lub nieuszkodzonych czgsci tego
samego narzadu; 3. techn. Rownowazenie jakiego$ dziatania dzialaniem innym,
znoszacym je” (SJP: 341). W Wielkim stowniku medycznym réwniez znajduje si¢
definicja tego terminu: ,,proces biologiczny wyrownywania lub zastgpowania jakiego$

narzadu w razie jego utraty lub naruszenia czynnosci przez inny narzad, co powoduje

206 https://sjp.pwn.pl/sjp/wychwyt;2538774.html [dostep z dnia 22.08.2020 r.]
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przywrocenie, niekiedy czg¢sciowe, sprawno$ci organizmu. Proces ten, zawsze
wymagajacy czasu, ma istotne znaczenie w prowadzeniu leczenia rehabilitacyjnego”
(WSM: 593). W stowniku wymienione sg rozne rodzaje kompensacji: kompensacja
dawki, kompensacja przedsionka, kompensacja psychologiczna i supresyjna. W testach

medycznych uwage zwraca uzycie tego terminu w odniesieniu do dréog oddechowych:

Rozdecie migzszu ptuc u chorych na POChP stanowi mechanizm kompensujacy zwezenie
obwodowych drég oddechowych. (MpD 12/2018/38)

4.3.3. terminy przyrodnicze

W tej grupie termindw pochodzacych z fizyki, szczegdlnie wyrdzniajg si¢ trzy
z nich: indukowad/indukcja, addytywny oraz wektor. Indukowac to ,,1. wnioskowaé
opierajac si¢ na metodzie indukcyjnej; 2. wzbudzad prad elektryczny przez zmiang¢ pola
magnetycznego” (SJP: 274), za$§ indukcja to ,,1. w logice: wyprowadzanie wnioskow
ogblnych z przestanek bedacych poszczegolnymi przypadkami tych wnioskow; 2. fiz.
wzbudzenie pradu elektrycznego przez zmiang nat¢zenia pola magnetycznego” (SJP:
274). W dyskursie medycznym mozna zauwazy¢ zaré6wno termin indukcja, jak
i czasownik indukowad, ktory w zalezno$ci od kontekstu, moze mie¢ kilka znaczen.

Indukowa¢ to po pierwsze: powodowac co$/ wywotywac co$, np. czgsteczki
cholesterolu moga powodowaé pewien proces, ktory prowadzi do rozwoju miazdzycy,
hormony moga powodowaé kwasice ketonowa, inhibitory moga powodowaé

gastroprotekcje, statyny wywotujg zaéme:

W przesztosci z uwagi na obawe indukowania zaémy przez statyny pacjenci przez wlaczeniem
do nich terapii tymi lekami byli poddawani badaniu z wykorzystaniem lampy szczelinowej.
(MpD 09/2019/19)

W dialogu z pacjentem mozna uzy¢ argumentoéw, ze miazdzyca jest chorobg zapalna, a blaszki
miazdzycowe to konsekwencja procesu indukowanego migdzy innymi przez nieprawidtowe
i zmodyfikowane czasteczki cholesterolu LDL. (MpD 09/2019/23)

Sytuacje duzego stresu dla organizmu, np. operacje, urazy, zawat serca, z powodu zwigkszenia
wydzielania hormonéw kontrregulacyjnych rowniez moga indukowaé kwasice ketonowa.
(MpD 12/2018/14)

Inhibitory pompy protonowej stosowane u pacjentow przyjmujacych NLPZ z jednej strony
indukuja gastroprotekcje, z drugiej hamujg wchtanianie NLPZ, ktore oprocz nabumetonu sg
stabymi kwasami. (MpD 12/2018/80)
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Indukowad to rébwniez uruchamia¢ czy uaktywniaé co$, np. szlak kinazy:

Pozametaboliczna aktywno$¢ insuliny powoduje wzrost aktywacji mTOR, ktory zwigksza
fosforylacj¢ serynowa (zamiast tyrozynowej) substratu dla receptora insulinowego 1 (IRS1 —
insulin receptor substrate 1) i przez to spowalnia przekazywanie sygnatow w szlaku sygnatowym
insuliny, nasilajagc insulinoopornos¢. Jednoczesnie insulina aktywuje substrat dla receptora
insulinowego 2 (IRS2 — insulin receptor substrate), ktéry indukuje szklak kinazy aktywowanej
mitogenami, tym samym zwigkszajac przezywalnos¢ i proliferacj¢ komorek. (MpD 09/2019/51)

Jesli termin indukowa¢ dotyczy wysitku fizycznego, wowczas mozna mowic o tym,
ze co$ poglebito sie przez wysitek, nasilito si¢ przez wysitek. W takim przypadku wysitek

fizyczny jest tym, co spowodowato dang chorobe, dana choroba nasilita si¢ przez wysitek:

Po przeprowadzeniu bardzo doktadnego wywiadu, badania przedmiotowego oraz stwierdzeniu
uczulenia na gluten u pacjentki rozpoznano anafilaksje zalezng od glutenu indukowang
wysilkiem fizycznym. [...] Rozwijajaca si¢ reakcje anafilaktyczng indukowana pokarmem
i wysitkiem nalezy leczy¢ standardowo: jak najszybciej poda¢ domig$niowo epinefryng (0,3 —0,5
mg na dawke u dorostych, 0,1 mg/10 kg na dawke u dzieci — maksymalnie 0,3 mg), w drugim
rzucie odpowiednio utozy¢ pacjenta, podaé tlen do oddychania... (MpD 09/2019/100)

Z terminem indukcja jest zwiagzany porod. W zwiazku z tym, ze indukowaé to
wywotywac, indukcja porodu to jego wywotanie: ,,Indukcja porodu, wzniecenie porodu —
sztuczne wywolanie czynnosSci skurczowej macicy u ci¢zarnej, majace na celu urodzenie

dziecka drogami natury”?’:

Leczeniem z wyboru w ICP jest UDCA, zaleca si¢ rowniez indukcje¢ porodu migdzy 36 a 38
tygodniem cigzy, wyjatkowo od 34 tygodnia po ocenie dojrzatosci ptuc ptodu. (MpD
12/2018/30)

Kolejnym terminem zaczerpnigtym z fizyki jest wektor, czgsto wystepuje on
w dyskursie medycznym w odniesieniu do zakazen wywotywanych przez wirusy.
W definicji stownikowej wektor to: ,,1. fiz. wielkos$¢, ktora poza swojg wartoscig liczbowa
ma okreslony kierunek i zwrot, przedstawiana w postaci odcinka zakonczonego strzatka;
2. mat. Wielko$¢ prostej o okreslonym poczatku i koncu” (SJP: 1128). W stowniku
medycznym i w analizowanym materiale wektor dotyczy wiruséw: ,,w biologii
molekularnej no$nik materiatu genet., np. wirus lub plazmid, stuzacy do wprowadzania
materialu genet. do komorki lub organizmu. Jako w. w terapii genowej uzywa si¢

najczesciej defektywnych wiruséw, tzn. wirusoOw o uposledzonej zdolnosci do replikacji”

207 https://pl.wikipedia.org/wiki/Indukcja_porodu [dostep z dnia 22.08.2020 1.]
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(WSM: 1446). Wektor begdacy nos$nikiem wirusa jest czesto obecny w analizowanych
tekstach:

Meenchymalne komorki macierzyste jako no$niki dostarczania gendow wydaja si¢ podatne na
transdukcje z réznymi wektorami wirusowymi, w tym adenowirusami, retrowirusami, wirusami
herpes simplex i innymi (MpD 10/2019/20)

Okres letni wigze si¢ z dtuzszym przebywaniem w lesie, w parkach i na terenach takowych oraz
z wyjazdami wakacyjnymi do krajow strefy tropikalnej, subtropikalnej i §rodziemnomorskiej, co
eksponuje nas na choroby zakazne, ktorych wektorami sa stawonogi, a w szczego6lnosci komary
i kleszcze (MpD 09/2019/37)

W tej grupie mozna rowniez odnotowaé przymiotnik addytywny, ktéry
w terminologii fizycznej 1 matematycznej oznacza: ,.bedacy wynikiem sumowania
sktadnikow; chem. fiz. addytywne wlasciwosci: wiasciwosci fizyczne 1 chemiczne
substancji, ktére moga by¢ obliczone z sumy charakterystycznych wlasciwosci
poszczegdlnych jej sktadnikéw™?%8, W analizowanym materiale zaobserwowany zostat

termin addytywne rozszerzenie oskrzeli:

Dodatkowo zmniejszajg czesto$¢ i ciezko$¢ zaostrzen POChHP, liczbe hospitalizacji oraz
poprawiajg skuteczno$¢ rehabilitacji oddechowej. Leki z grupy LABA i LAMA wykazuja
addytywne rozszerzenie oskrzeli dzigki odmiennym, uzupetniajacym si¢ mechanizmom
dziatania. (MpD 12/2018/39)

Innym terminem, ktory jest najczeséciej wykorzystywany w tekstach medycznych
jest saturacja. Okreslana jest jako: ,,nasycenie cieczy gazem, np. wody w celu otrzymania
wod gazowych (wody sodowej) albo w cukrownictwie: nasycenie soku buraczanego
dwutlenkiem wegla w celu wytracenia nadmiaru wapnia uzywanego do oczyszczania
soku”?®, w Stowniku jezyka polskiego pojawia sie rowniez termin saturator, czyli
,urzadzenie do nasycania cieczy gazem” (SJP: 894). Terminem saturacja nazywa si¢
w stowniku medycznym pewng posta¢ leku: ,,wysycenie; saturacja; saturatio; potio
effervescens; ptynna posta¢ leku doustnego bgdaca roztworem substancji leczniczej
wysyconym dla poprawy smaku dwutlenkiem wegla pod ci$nieniem, powstajgcego
w wyniku reakcji wodorowegglanu sodu, potasu lub magnezu z kwasem organicznym”

(WSM: 1509). W analizowanych kontekstach, saturacja dotyczy krwi tetnicze;j:

208 https://sjp.pwn.pl/doroszewski/addytywny;5407690.html [dostep z dnia 22.08.2020 r.]
209 https://sjp.pwn.pl/doroszewski/saturacja;5495242.html [dostep z dnia 22.08.2020 r.]
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Kalkulacja ryzyka zgonu pacjenta z rozpoznang juz zatorowo$cig ptucng za pomocg skali
Pulmonary Embolism Severity Index (PESI) wymaga oznaczenia saturacji krwi tetniczej
(czynnikiem negatywnym rokowniczo jest SAO2 <90%). (MpD 12/2018/74)

Wsrod termindw zwigzanych z przyroda (biologia) mozna wyr6zni¢ réwniez taki,
ktory odnosi si¢ do rolnictwa. Jest on zwigzany z podejmowaniem dziatania na roslinach:
inokulacja ,,[tac.], roln. naniesienie patogenu na rosling w celu dokonania zakazenia”.
W epidemiologii inokulacja ,,jest jedng z drog szerzenia si¢ zakazenia w mechanizmie
kontaktu posredniego. Rozumie si¢ ja jako ekspozycje¢ na zakazong krew lub inny
materiat zakazny poprzez naruszenie ciggtosci tkanek. W tym przypadku no$nikiem jest

przedmiot powodujacy naruszenie ciagtosci tkanek”:

Inokulacja bez posrednictwa kleszczy nie powoduje zakazenia, a bakteris B burgdorferi nie
penetruje do nieuszkodzonej skéry. (MpD 10/2018/20)

Wyzej wymienione zdanie mozna rozumie¢ w sposob nastgpujacy: droga zarazenia
poprzez bakteris B burgdorferi nie powoduje zakazenia i nie penetruje do nieuszkodzone;j

skory.

4.3.4. terminy prawnicze

O tym, ze leksyka medyczna wykazuje podobienstwa do leksyki prawnicze;j
zostalo juz wspomniane wczesniej (por. odpowiedz na leczenie, postgpowanie
w chorobie). Wéréd termindéw prawniczych zaobserwowano jednak takie, ktore zostaly
zaczerpnigte z zargonu prawniczego: przymiotnik kazuistyczny i rzeczownik prewencja.
Prewencja to zgodnie ze stownikiem: ,,1. praw. uprzedzenie kogo (czego), zapobieganie
czemu (zwlaszcza: przestepstwom, wykroczeniom itp.): Akcja prewencji ma na celu
zapobiega¢ zagrozeniu utrzymania migdzynarodowego pokoju i1 bezpieczenstwa. (...)
Przy wymiarze kary decyduja wymogi prewencji specjalnej i prewencji ogolnej; 2. daw.

d”?1% w stowniku zaobserwowano réwniez przymiotnik

uprzedzenie do czego, przesa
prewencyjny, tzn.: ,,zapobiegajacy czemus; areszt prewencyjny: pozbawienie wolnosci
oskarzonego przed ogloszeniem wyroku” (SJP: 739). Termin ten jest w leksyce

medycznej uzywany w tym samym znaczeniu, co termin prawniczy, jednak zostat

210 https://sjp.pwn.pl/doroszewski/prewencja;5481530.html [dostep z dnia 22.08.2020 1.]
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przeniesiony do medycznych kontekstdw, tzn. dotyczy zapobiegania chorobie: prewencja
wtorna udaru, prewencja chorob uktadu krgzenia, prewencja RAO, prewencja CZy

prewencja pierwotnej miazdzycy, prewencja nadcisnienia:

Nalezy stosowa¢ okotoproceduralng antykoagulacj¢ z heparyng niefrakcjonowang (50 k./g do
5000 j.) lub z uzyciem ekwiwalentnych dawek enoksapryny lub biwalirudyny u wszystkich
pacjentow poddawanych koronarografii, nawet przy terapeutycznej doustnej antykoagulacji
w celu prewencji RAO. (Mt 9/2019/29)

Zadziwia takze skala obaw dotyczacych leczenia statynami przy jednoczesnym przekonaniu
o bezpieczenstwie i skutecznosci stosowania kwasu acetylosalicylowego w pierwotnej prewencji
chorob ukladu krazenia. (Mt 9/2019/23)

Nieco watpliwosci budzi podawanie statyn, ktore standardowo nie s3 rekomendowane
W prewencji wtdrnej, a raczej w prewencji pierwotnej miazdzycy. (MpD 12/2018/24)

Wsréd metod prewencji nadcisnienia oraz postgpowania niefarmakologicznego u 0sob z juz
rozpoznanym nadci$nieniem — kluczowe sa odpowiednia aktywnos¢ fizyczna oraz dieta (MT
4/2019/36)

Prewencja moze si¢ odnosi¢ nie tylko do choroby, ale rowniez do rozprzestrzeniania si¢
wirusa, np. mozna zapobiec transmisji, ale najpierw konieczne jest zgromadzenie

odpowiedniej wiedzy na ten temat:

Warunkiem wdrozenia prewencji wertykalnej transmisji HIV jest wiedza o zakazeniu HIV
cigzarnej. (MpD 5/2019/35)

Analizowany termin moze jednak dotyczy¢ nie tylko zapobiegania
wystapienia jakiej§ choroby, ale rowniez podejmowania dziatan, ktére maja na celu
zmniejszy¢ objawy choroby, ztagodzi¢ jej destrukcyjne dziatanie, o czym moze

swiadczy¢ kontekst:

U pacjentow hematologicznych liczba krwinek biatych czesto jest obnizona, co wynika z leczenia
chemicznego, dlatego w prewencji zmniejszenia WBC stosuje si¢ czynniki wzrostu. (MpD
12/2018/67)

Prewencja jest wigc czyms$ ocenianym pozytywnie, czyms, co ma przynie$¢ dobre efekty
dla zdrowia i samopoczucia pacjenta, o czym moze $wiadczy¢é zwrot: zalecany do

prewencji:

Niedostateczne stosowanie lekow wigze si¢ z niewlgczaniem terapii, ktora jest zalecana do
leczenia lub prewencji okreslonej choroby czy zespotu chorobowego. (MpD 12/2018/76)
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Innym terminem jest przymiotnik kazuistyczny, ktory w dyskursie medycznym jest
uzywany w formie przystowkowej kazuistycznie. Kazuistyka to termin, ktéry ma
w slowniku kilka znaczen, dwa ostatnie dotycza dziedziny prawa i medycyny:
,»1. «skomplikowana i1 niejasna argumentacja, polegajaca na naginaniu argumentow
w celu uzasadnienia jakiej$ tezy» 2. «drobiazgowe rozstrzyganie szczegotowych
probleméw przez stosowanie do nich odpowiednio dobranych zasad ogdlnychs»
3. «formutowanie przepisow prawnych polegajace na wyliczaniu konkretnych
przypadkéw, do ktorych sie one stosuja» 4. «opisywanie przypadkéw chorobowych
o rzadkim przebiegu i rzadko wystepujacych»”?t, Kazuistycznie w leksyce medycznej

moze oznaczac: rzadko, sporadycznie, na co wskazuje ponizszy kontekst:

Kazuistycznie moga pojawi¢ si¢ alergiczne odczyny, a wystepowanie zespolu nadwrazliwosci
na allopurynol jest zwiekszone u 0sdb leczonych lekami moczopednymi i najczeSciej wystepuje
po o$miu tygodniach terapii. (Mt 7-8/2019/66)

4.3.5. terminy budowlane

W dyskursie medycznym wyrozniajg si¢ takie terminy, ktorych uzywa si¢
w budownictwie czy mechanice, jednym z nich jest wpust. Zgodnie z definicja jest to:
,»ztgcze ciesielskie polegajace na polaczeniu dwoch elementéw drewnianych (desek,
belek) przez wlozenie cienkiej, wystajacej krawedzi jednego elementu w odpowiednio
wyrobione zaglebienie w krawedzi drugiego; zaglebienie, w ktore wchodzi czgéc
wystajaca”?!2, Za§ w stowniku medycznym wpust to ,,miejsce przejscia $wiatta przetyku

w zotadek” (WSM: 1406):

Jednym z waznych elementéw anatomicznych odpowiedzialnych za utrzymanie integralno$ci
wpustu, czyli potaczenia zotadkowo-przetykowego, jest cala struktura tej okolicy wraz z jej
sktadowymi, takimi jak: strefa dolnego zwieracza przetyku, odnogi przepony i kat Hisa, ktory
zawiera si¢ pomiedzy odcinkiem brzusznym przetyku a wigzadlem Zotadkowo-przelykowym.
(MpD 5/2019/ 70)

Niewydolno§¢ wpustu moze by¢ jedna z przyczyn powstawania choroby refluksowej

przelyku:

Majac na uwadze patomechanizm sprzyjajacy powstawaniu dolegliwos$ci zwigzanych z choroba
refluksowa przetyku, dominujg przede wszystkim zaburzenia motoryki przetyku w pelnym ich
zakresie- poczawszy od niewydolnos$ci wpustu, przemijajacych relaksacji dolnego zwieracza

211 https://sjp.pwn.pl/sjp/kazuistyka;2563286.html [dostep z dnia 22.08.2020 1.]
212 https://sjp.pwn.pl/doroszewski/wpust;5517765.html [dostep z dnia 23.08.2020 r.]
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przetyku, poprzez dyskinezg¢ trzonu przeltyku o roéznej morfologii, po zazwyczaj napigciowe
zaburzenia czynnoS$ci gornego zwieracza przetyku jako wtorne do stresu i napie¢ emocjonalnych.
(MpD 5/2019/71)

Wskazania terapeutyczne dla itoprydu to choroba refluksowa przetyku, ale takze dyspepsja
czynno$ciowa, gastropareza cukrzycowa, dyskineza przetyku, zaburzenia perystaltyki przetyku
o typie aperystaltycznym, zaburzenia klirensu przetykowego czy niewydolnos¢ wpustu. (MpD
5/2019/72)

Innymi terminami, ktére sg uzywane w budownictwie i ktdre zostaly
przeniesione do jezyka medycznego sa rusztowanie i pomostowanie. Rusztowanie to
wedlug stownika: ,prowizoryczna konstrukcja pomocnicza przy wznoszeniu budowli,
usuwana po wykonaniu robot” (SJP: 877), za§ pomostowanie jest zwigzane z rzadko
spotykanym czasownikiem pomostowac, tzn. ,,pokrywa¢ ruchomg podioga z desek,
pomostem: ciasng uliczka, dylami drewnianymi dla btota pomostowana, toczy si¢ wozek
pod gore”?3. Oba te terminy s3 uzywane, m.in. w tekstach dotyczacych chordb

sercowych, np. rewaskularyzacji migsnia sercowego, stad takie okreslenia jak np.

pomosty zylne, pobieranie Zyt do pomostowania:

W zakresie leczenia chirurgicznego pojawity si¢ dwa nowe zalecenia dotyczace aspektow
technicznych CABG. W klasie I/B zaleca si¢, aby w przypadku nasilonych zwezen w tetnicach
wiencowych (optymalnie > 90%) stosowaé pomost z tetnicy promieniowej zamiast pomostow
zylnych, zwlaszcza u pacjentow, u ktorych nie stwierdza si¢ materiatu zylnego. Dodatkowo
w czasie pobierania zyl do pomostowania nalezy rozwazy¢ stosowanie techniki bezdotykowe;.
(MpD 4/2019/24)

PCI wykonywano poczatkowo za pomoca balonow, potem stentow metalowych, a obecnie stosuje
si¢ stenty uwalniajgce leki (DES — drug eluting stents). Te ostatnie rusztowania okazaty sie
najbezpieczniejsze w wieloletniej obserwacji tysigcy chorych. (MpD 4/2019/23)

Jeszcze kilka lat temu wydawato si¢, ze powazng alternatywa dla DES stang si¢ rusztowania
ulegajace resorpcji. Stenty te sg wykonane z materiatow, ktore po czasie (po wygojeniu leczonego
zwezenia) ulegajg rozpuszczeniu do substancji biologicznie obojetnych. (MpD 4/2019/23)

4.4. Obecnos$¢ jednostek leksykalnych, ktore wyszly z uzycia

Ostatnig grupa, ktdra zostanie omowiona, jest ta, w ktorej terminy medyczne
sa tworzone z wykorzystaniem jednostek leksykalnych, ktore nie sg juz uzywane
w jezyku polskim. O takim procesie, bedagcym powrotem, do tego, co dawne, wspomina

M. Michaluk: ,,Mo6wiac o powrocie ,,starych” stow 1 wyrazen, mamy na mysli te elementy

213 https://sjp.pwn.pl/doroszewski/pomostowac;5476916.html [dostep z dnia 23.08.2020 t.]
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jezykowe, ktorych kiedy$ zaprzestano uzywaé, w zwiagzku z czym trafity do pasywnego
zasobu jezykowego” (Michaluk 2014: 233). Grupa przyktadow i kontekstow, sktadajaca
si¢ z tego typu stow jest niewielka, dlatego zostang omoéwione tylko kilka z nich. Barbara
Matuszczyk zwrécita uwage na to, ze: ,,Zmiany spoteczne, kulturowe i obyczajowe
nieodtacznie towarzysza ludziom na przestrzeni wiekdw. Wiele z tych przeksztatcen
odcisneto pietno na charakterze jezyka, powodujac liczne przeobrazenia, takze
w odniesieniu do znaczenia wyrazow” (Matuszczyk 2017: 95). Takie przeobrazenia
towarzysza rowniez leksyce medyczne;.

Pierwszym terminem, ktory zostal najczes$ciej zaobserwowany jest uchylek.
W Stowniku jezyka polskiego znajduje si¢ dawna definicja tego stowa, ktére nie miato nic
wspolnego z medycyna: ,,daw. miejsce oddalone, ustronne; ubocze, ustronie, zacisze: Jat
kogut grzeba¢ $mieci na uchytku; przen. spokojne schronienie, przytulek: Za swa prace
i przeszly usilek warto mie¢ spokojny po trudach uchytek”?*. W stowniku medycznym
uchylek to: ,,workowate uwypuklenie Sciany narzadu; moze mie¢ charakter wrodzony lub
nabyty” (WSM: 1404). Mimo ze uchytkow moze by¢ bardzo wiele, w analizowanym
materiale zaobserwowano te, ktore dotycza jelita. Jest z tym zwigzany rowniez termin
uchytkowatosc¢: ,,obecno$¢ licznych uwypuklen btony S$luzowej poprzez rozstgpy
w blonie migsniowej jelita grubego, glownie okreznicy esowatej (uchytki Gansera).
Ryzyko powstania u. Wzrasta z wiekiem, sposobem Zywienia (pokarmy
ubogoresztkowe), pojawieniem si¢ czynnikow uszkadzajacych $ciang jelita” (WSM:
1405). Warto zwroci¢ uwage na to, ze znaczenie dawnego stowa uleglo catkowite)

Zmianie:

Wisrod pacjentow objetych programem Partners Healthcare System, w ktorym oznaczono stezenie
25(0OH)D, od 1993 do 2012 r. zidentyfikowano 9116 pacjentow z niepowiktang uchytkowatoscia
jelita i 922 pacjentow, u ktorych wystapito zapalenie uchytkéw wymagajace hospitalizacji. (MpD
4/2019/49)

Wisréd pacjentow z uchylkowatoscia wyzsze stezenia 25 (OH)D sg istotnie zwigzane z nizszym
ryzykiem zapalenia uchytkow. Dane te wskazuja, ze niedobor witaminy D moze mie¢ znaczenie
dla patogenezy i zwigkszonego ryzyka zapalenia uchytkow. (MpD 4/2019/49)

Innym terminem, ktory przynalezy do tej grupy jest czasownik zaordynowac

1 dotyczy on lekdow i leczenia: ,,1. «przepisa¢ lekarstwa lub zaleci¢ jaka$ kuracje»

214 https://sjp.pwn.pl/doroszewski/uchylek;5510244.html [dostep z dnia 23.08.2020 1.]
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2. «zastosowaé jaki§ $rodek zaradczy»?®,

W dawnej polszczyznie czasownik ten
dotyczyl wydawania polecen: ,daw. a) wydaé¢ rozkaz, polecenie; zarzadzic:
Zaordynowalem wszystko podlug dyspozycji panskiej; b) wystaé, wyprawié¢: Jegomos¢
bedziesz taskaw po jego powrocie zaordynowaé go do mnie”?*6, W leksyce medycznej

termin ten dotyczy leczenia i lekow: zaordynowa¢ leczenie, ordynowanie leku:

Jak wskazuja statystyki, nawet co 4 pacjent w wieku >65 r. z. moze by¢ hospitalizowany nie
z powodu choroby, ale dlatego, ze leczenie, ktore mu zaordynowano, powoduje dziatania
niepozadane, czg¢sto wlasnie w mechanizmie niekorzystnych interakcji, ktore wprost kieruja go
na oddziat szpitalny. (MpD 12/2018/80)

Nalezy unika¢ ordenowania lekéw nasennych, uspokajajacych, psychotropowych. (MpD
12/2018/59)

W tym przypadku dawne znaczenie wyrazu zostato w pewnej czesci przeniesione,
poniewaz mowiac o przepisywaniu leku pacjentom, mozna mie¢ na mys$li wydawanie im
polecenia, by te wilasnie leki przyjmowali. O tym pisze roéwniez wspomniana
M. Michaluk: ,,pierwotne znaczenia stow, ktore powrocily z ,,oberzy” jezyka, nie byty
przejmowanie automatycznie, lecz z uwzglednieniem przeorientowania na wspolczesne
realia, czyli ,,stare” znaczenie zupeknie nie znikneto, zostalo jedynie przystosowane do
aktualnych warunkow (Michaluk 2014: 234).

Kolejny termin, ktory byt uzywany w dawnej polszczyznie, a teraz jest stosowany
w dyskursie medycznym to ekstrakcja. W stowniku zachowata si¢ taka definicja: ,,daw.
pochodzenie: Cztek takiej paranteli, takiego nazwiska, takiej ekstrakcji!”?*’. W stowniku
medycznym termin ten odnosi si¢ do roznych dziedzin medycyny: ,,1. wycigganie,
usunigcie (np. zgba, soczewki w za¢mie). 2. Wyodrebnienie za pomocg rozpuszczalnikow
substancji statych, ciektych lub gazowych z innego $rodowiska chem. lub surowca

roslinnego” (WSM: 318):

Kserostomia predysponuje pacjentow do czgstszego wystgpowania prochnicy, co prowadzi do
zwiekszenia ekstrakceji zebéw. (MpD 09/2019/68)

Innym terminem jest rzeczownik inhibicja, ktory w dawnej polszczyznie
przynalezal do leksyki prawniczej i zwigzany byl ze sprawa sadowa: ,,daw. zakaz,

zatrzymanie czego, zwlaszcza biegu sprawy sgdowej przez krdola: Wojewoda Rybinski

215 https://sjp.pwn.pl/szukaj/zaordynowa%C4%87.html [dostep z dnia 23.08.2020 .]
216 https://sjp.pwn.pl/doroszewski/zaordynowac;5526101.html [dostep z dnia 23.08.2020 1.]
217 https://sjp.pwn.pl/doroszewski/ekstrakcja;5425639.html [dostep z dnia 24.08.2020 r.]
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polecit zamkng¢ bramy miasta [Torunia] i nie dopusci¢ wystanca [nuncjusza] Santiniego

z inhibicjg wyroku”?!8

. We wspoélczesnym dyskursie medycznym termin ten jest
rownoznaczny z hamowaniem (jakiego§ procesu w organizmie): ,,inhibicja enzymow
alosteryczna; hamowanie aktywnosci enzymu alosterycznego przez efektor ujemny,
ktory przylaczajac si¢ do centrum alosterycznego (odmiennego od centrum
katalitycznego) zmienia konformacj¢ enzymu, zmniejszajac jego aktywnos¢” (WSM:

506). W tekstach medycznych mozna spotka¢ takie okreslenie jak: inhibicja biatka;

Dziatanie regulujace proces zapalny przez BAs ma miejsce rowniez w innych komoérkach poprzez
inhibicje bialka inflamasomu NLRP3 na drodze aktywacji osi TGR5-Camp-PKA (protein kinase
A). (MpD 5/2019/52)

Wedug Stawomiry Tomaszewskiej wykorzystywanie stownictwa dawnego jest
przejawem tego, ze we wspOlczesnym jezyku dazy si¢ do prostoty, uproszczen: ,,Jak
wynika z przywolanych przykladéw, niektore grupy derywatéw niemal w catosci
reprezentowane sg przez stownictwo dawne lub gwarowe. Znak to, ze wspotczesny jezyk
dazy do uproszczen i1 ogranicza si¢ do powielania tylko niektérych struktur”
(Tomaszewska 1992: 39). Autorka pisze co prawda o procesach derywacji
stowotworczej, nie semantycznej, ale mozna stwierdzi¢, ze wykorzystywanie leksyki
dawnej rowniez jest przejawem dazenia do ograniczen i uproszczen w dyskursie

medycznym.

Istota dyskursu medycznego jest wystgpowanie w tekstach terminow, ktore
przynaleza do innych dziedzin, sg one jednak uzywane w zupelnie nowym znaczeniu
(tylko w niektorych przypadkach znaczenie nie ulega zmianie). Obecno$¢ polisemii
terminologicznej jest czyms, co wyrdznia dyskurs medyczny sposrod innych dyskursow
specjalistycznych, poniewaz w tekstach medycznych sa wykorzystywane nie tylko
terminy z dziedzin pokrewnych (tj. biologia, chemia), ale réwniez takich, ktore nie nalezg
do nauk S$cistych (ekonomia — podaz zamiast podawanie, cho¢ oba rzeczowniki uzywane
sg zamiennie; prawo — implementowanie (wprowadzanie prawa — w tym miejscu nie
wystepuje zmiana znaczenia, ale zmiana kontekstu; por. implementowanie strategii);

fizyka — indukowanie, indukcja, np. choroby (por. indukowanie za¢my) czy porodu (por.

218 https://sjp.pwn.pl/doroszewski/inhibicja;5434753.html [22.08.2020 r.]
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indukcja porodu); terminy budowlane — cementowanie, pomostowanie, rusztowanie).
Mozna wysnué¢ wniosek, ze dyskursy réznych terminologii wzajemnie si¢ przenikaja
i dzigki temu wzbogacajg i rozszerzaja swoj aparat pojeciowy. Jest to cecha dyskursow
specjalistycznych, ktore moze nawet bardziej niz inne rodzaje dyskurséw mogg na siebie
wplywac i tworzy¢ pomiedzy sobg silne podobienstwa i powigzania.

Teksty medyczne wyrozniaja si¢ rowniez obecnoscig termindw, ktore z jezyka
ogblnego wyszly juz z uzycia (tj. archaizméw), a w dyskursie medycznym sg
wykorzystywane w innym niz tradycyjne znaczeniu: por. uchytek (to nie ustronne, odlegle
miejsce, ale co$, co znajduje si¢ w $cianie narzadu). Uzywanie stow, ktore wyszly
z uzycia réwniez mozna uzna¢ za cech¢ charakterystyczng dyskursu medycznego

wyrdzniajacg go na tle innych dyskursow specjalistycznych.
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Rozdzial 5
Zroznicowanie terminologii medycznej — analiza

slowotworcza

Biorac pod uwagg wielo$¢ roznych punktéw widzenia, w swojej pracy doktorskiej
przychylam si¢ do tezy zaproponowanej przez Stanislawa Gajde i Danute Buttlerowa,
a wiec, ze badania terminologiczne powinny ukierunkowaé si¢ na poszukiwania
gramatycznych wiasnosci terminu. Dzigki takim badaniom istota terminu moze w petni
si¢ ujawni¢. Analiza budowy stowotworczej pozwala na zaprezentowanie
znormalizowanej terminologii, ktdra jest przeciez istotng czes$cig dyskursu medycznego.
Terminy specjalistyczne bardzo szybko si¢ rozwijajg i zmieniajg. Dzieje si¢ tak z powodu
przyrostu ludzkiej wiedzy i1 postepu technologicznego. Pojawiaja si¢ coraz to nowe
obiekty, ktére trzeba nazwac, co wynika z rosnacych potrzeb nominacyjnych. Katarzyna
Siewert pisze, ze do tworzenia nowych termindw wykorzystuje si¢ powszechnie znane
sposoby, takie jak: derywacja morfologiczna, semantyczna (w tym specjalizacja
znaczenia, metaforyzacja i metonimizacja), derywacja syntagmatyczna oraz
zapozyczenia (Siewert 2010). Tworzenie nowych termindéw medycznych jest zwigzane
z wymienionymi przez badaczke¢ sposobami, ktore zostaly juz wczesniej omowione,
jednak analiza stowotworcza (podobnie jak analiza zapozyczen) nie zostata do tej pory
uwzgledniona, a jest ona istotna, poniewaz: ,,modele stowotworcze stanowia niemalze
niewyczerpane zrodto wzbogacania leksyki specjalnej” (Siewert 2010: 81). Warto wiec
zwroci¢ uwage na to, co sprawia, ze leksyka medyczna si¢ wzbogaca, poniewaz jesli
wzbogaca si¢ leksyka, wzbogaca si¢ rowniez dyskurs, ktory, jak zostalo wczesniej
napisane, jest nieodlgcznie zwigzany z terminem (terminologia), gdyz nie mozna go
analizowa¢ w oderwaniu od dyskursu. Cata analiza zostatla przeprowadzona
w celu ukazania specyfiki terminu, ktora przejawia si¢ nie tylko w budowie formalne;j,
mechanizmach zmian semantycznych, metaforyzacji itp., ale rowniez w produktywnosci
okreslonych prefiksow (polskich, greckich lub tacinskich). Bez tej analizy, réwniez
analiza dyskursu bytaby niekompletna. Poza tym dzigki niej mozna zaobserwowac
okreslone wzorce jezykowe, ktore skladajg si¢ na ksztatt omawianego w niniejszej

dysertacji dyskursu.
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Badacze podkreslaja, ze ,,jednym z aspektow badan nazw medycznych byta ich
struktura” (Kokot 2007: 213). Karin Musiotek-Choinski w swojej pracy badal strukture
medycznych nazw, jednocze$nie uwzglednit sposdb zespolenia sktadnikow oraz ich
kategorig, dzieki czemu ukazat holistyczny obraz tych terminéw pod wzgledem budowy
stowotworczej (Musiotek-Choinski 1986). Analiza stowotworcza termindéw pozwoli
wobec tego na ukazanie dyskursu medycznego w sposob holistyczny, catosciowy i bedzie

stanowi¢ klamre zamykajgcg rozwazania nad tym typem dyskursu.

5.1.Rodzaje derywacji w dyskursie medycznym

1. Derywacja sufiksalna i paradygmatyczna

a) rzeczowniki i przymiotniki od wyrazen przyimkowych

Dominujaca grupa w leksyce medycznej sa rzeczowniki/ przymiotniki od wyrazen
syntaktycznych. Stawomira Tomaszewska pisala, ze tworzy si¢ je na dwa rdzne sposoby:
poprzez paradygmatyzacje 1 sufiksacj¢ (Tomaszewska 1992). W przypadku
przymiotnikow, celowo rezygnuj¢ z przylaczania do nich rzeczownikow, bo terminy
sktadajace si¢ z cztondw rzeczownik + przymiotnik zostaly juz szczegdtowo
zanalizowane. W oméwionym materiale najczestszymi sufiksami sg: -owy, -ny, -liwy, -
ka, -Iny. Charakterystycznymi przyimkami, ktore obserwuje si¢ w terminach
medycznych, s3: poza, pod, przeciw, po, nad, do, przy, przez, wewnatrz, bez, przed,
na?l® U. Kokot pisata, ze: ,,do tworzenia nazw medycznych nie wyspecjalizowaly sie
zadne formanty, mimo to niektore z nich wykazuja duza produktywnos¢. Produktywnos¢
tych formantéw pokrywa si¢ z ich produktywnoscig w jezyku ogdlnym” (Kokot 2007:

223). Wybrane, najbardziej produktywne przyimki zostang omowione po kolei.

Poza

Ten przyimek, jak zaznacza Elzbieta Wojcikowska, pojawit si¢ w stownikach do$é
pézno. Stowniki jezyka polskiego z roku 1861 1 1900 wskazuja na jego znaczenie, bedace
rownoznacznym z przyimkiem za (por. pozamorski — zamorski). (Wojcikowska 1991).

E. Wo¢jcikowska zauwaza roéwniez, ze: ,,w miar¢ uzywania tych okreslen, na plan

219 Przyimki, ktore petnig role prefiksow, zostang omowione w innej grupie.
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pierwszy wysuwa si¢ inne znaczenie, nieidentyczne z za: wytaczania ze zbioru ( w tych
uzyciach funkcja poza jest zblizona do nie) i wtérnie — wigczania do zbioru w wersji <<
bedacy nadrzedny w stosunku do cechy wymienionej w podstawowym przymiotniku>>"
(Wojcikowska 1991: 214). Zgodnie za$ ze Stownikiem jezyka polskiego, przyimek poza
komunikuje, ze: ,,1. kto$§ lub co$ znajduje si¢ na zewnatrz danego obszaru albo udaje si¢
lub przemieszcza do miejsca potozonego na zewnatrz niego (...), 2. ze dany stan rzeczy
ma miejsce w innym czasie lub srodowisku, niz wskazuje na to przytaczany rzeczownik,
(...) 3. wylacza z zakresu odniesienia zdania pewne elementy, (...) 4. wlgcza do zakresu
odniesienia zdania jakie$ elementy”??’. Omawiane terminy odnosza sie do pierwszej
czesci definicji. Tzn., ze co$ znajduje si¢ poza obiektem wyrazonym w podstawie
stowotworczej (przelyk, farmakologia, nadnercze, kos¢, nerka, jelito, serce czy ustroj):
pozaprzelyk|owy (taki, ktory znajduje si¢ poza przetykiem), pozafarmakologi|czny (taki
typ leczenia, ktory odbywa si¢ poza farmakologia, czyli bez stosowania lekow),
pozanadnercz|owa (taka, ktora znajduje si¢ poza nadnerczem), pozakost|ny (taki, np. typ
nowotworu, por. szpiczak plazmocytowy odosobniony pozakostny w obrebie szyi, kKtory
znajduje si¢ poza koscia, tzn., nie w kosciach), pozanerk|owy (co$, co znajduje si¢ poza
nerkami), pozaserclowy (taki, ktory znajduje si¢ poza sercem), pozaustrojlowy (taki,
ktory dokonuje si¢ poza organizmem, a wiec poza ustrojem). Od tego typu
przymiotnikow sa tworzone roéwniez przystowki, np.: pozafarmakologiczny -
pozafarmakologicznile (leczy¢ pozafarmakologicznie tzn., w sposob
pozafarmakologiczny, a wiec bez uzycia lekow), pozajelitowy — pozajelitowo (mozna
kogo$ karmi¢ pozajelitow|o, tzn. w sposob pozajelitowy, a wigc droga omijajaca jelita,
stad Zywienie pozajelitowe), pozasercowy — pozasercow|o (por. zmiany naczyniowe

zlokalizowane pozasercowo, w sposob pozasercowy, tzn. w taki, ze omijajg serce).

Pod

Ten przyimek ma w Stowniku jezyka polskiego bardzo wiele znaczen, jednak
w analizowanym materiale istotne jest jedynie to, ze jest to ,,przyimek wystepujacy
w zdaniu komunikujgacym, ze kto$§ lub co$§ znajduje si¢ ponizej lub przedostaje si¢ tak,
zeby znalez¢ si¢ ponizej danej rzeczy, np. Kot spat pod biurkiem., Woda wlewata si¢ pod

wanne”??!. Omawiane podstawy stowotworcze sugeruja wiec, ze obiekt, 0 ktorym mowa

220 https://sjp.pwn.pl/slowniki/poza.html [dostep z dnia 11.05.2021 r.]
221 https://sjp.pwn.pl/szukaj/pod.html [dostep z dnia 11.05.2021 r.]
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znajduje si¢ nizej niz ten, ktory jest zawarty w podstawie (tzn. pecherz, jezyk, okostna,
zebro, brzuch, skora). Charakterystyczne sg tutaj przymiotniki z sufiksem —owy, -ny:
podpecherzlowy (taki, ktory znajduje si¢ pod pegcherzem, a wigc nizej niz pecherz),
podjezyklowy (taki, ktéry znajduje si¢ pod jezykiem, a wigc nizej niz jezyk),
podokostn|owy (taki, ktory jest umiejscowiony pod okostng), podskér|ny (taki, ktdry jest
pod skorg). Stawomira Tomaszewska pisata, ze derywacja rzeczownikdéw z wyrazeniami
przyimkowymi moze si¢ przejawia¢ na dwa sposoby: ,,I. zmiang paradygmatu wraz
z przeniesieniem wyrazu z jednej czgsci mowy do innej, II. zmiang paradygmatu
w obrabie tej samej czesci mowy” (Tomaszewska 1992: 2). Rzeczowniki omawiane w tej
grupie nalezg do typu drugiego. Charakterystyczna jest dla nich koncowka fleksyjna —e,
ktéra sugeruje rodzaj nijaki. Mamy w tym miejscu do czynienia z derywacja
paradygmatyczng: podudzile (cz¢$¢ konczyny cztowieka, ktora znajduje si¢ pod udem),
podbrzuszle (nazwa miejsca w ciele czlowieka zlokalizowanego pod brzuchem),

podzebrz|e (nazwa miegjsca nazwa czg¢sci jamy brzusznej zlokalizowanej pod zebrem).

Przeciw

To migdzy innymi ,przyimek przylaczajacy nazwe¢ stanu rzeczy, ktéremu
okreslone dziatania maja zapobiec lub ktory maja usunaé, np. £ykat tabletki przeciw
grypie”??, W omawianym materiale, terminy z przyimkiem przeciw odnosza sie do nazw
lekow, ktore maja zapobiega¢ okreslonym schorzeniom, przypadlo§ciom, wyrazone
najczgscie)  przymiotnikiem (jest do dookreslenie rzeczownika lek): lek
przeciwdrgawk|owy (taki, ktory ma dziata¢ przeciw drgawkom), przeciwzakrzep|owy
(taki, ktory ma dziata¢ przeciw zakrzepom), przeciwkaszl|owy (taki, ktory dziata przeciw
kaszlowi), przeciwbdl|owy (taki, ktory dziata przeciw bolowi), przeciwzapalny|@ (taki,
ktory dziata przeciw stanom zapalnym), przeciwpadaczk|owy (taki, ktory dziata przeciw
padaczce), przeciwdepresyjlny (taki, ktory ma przeciwdziata¢ depresji, a wiec dziata
przeciw depresji), przeciwplytklowy (taki, ktory dziala przeciw ptytkom),
przeciwzakaz|ny (taki, ktory dziata przeciw zakazeniu), przeciwziamani-owy (taki, ktory
jest przeciw ztamaniom), przeciwnadcisnieni|owy (ktory leczy nadcisnienie, wiec dziata
przeciw nadci$nieniu), przeciwleukotreinowy ( taki, ktory dziata przeciw leukotreinom,

a leukotreiny to zgodnie z Wielkim stownikiem medycznym ,eikozanoidy bedace

222 https://sjp.pwn.pl/szukaj/przeciw.html [dostep z dnia 11.05.2021 r.]
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epoksydowymi lub hydroksylowymi pochodnymi polienowych dwudziestoweglowych
kwasow tluszczowych (...) Sa mediatorami w procesach alergicznych i zapalnych”
(WSM: 666), przeciwcholinergiczny (taki, ktory dziatla przeciw uktadowi
cholinergicznemu (tzn. nerwowemu). W tej grupic sg roéwniez rzeczowniki, np.
przeciwciato| @ (co$, co dziala przeciw wlasnemu ciatu, czyli przeciw wlasnym

tkankom).

Po

Wsrod wielu definicji dotyczacych funkcji 1 zastosowania przyimka po, kilka z nich
pasuja szczeg6lnie do analizowanego materiatu: ,,1.przyimek wprowadzajacy okreslenie
czasu, wraz z ktorym komunikujacy, ze to samo zdarzenie powtarza si¢ przez pewien
czas, np. Po nocach grat w karty, a w dzien si¢ uczyt, 2. przyimek wraz z uzytym po nim
rzeczownikiem nazywajacym zdarzenie lub osobe komunikujacy o przewidywanym
nastepstwie tego zdarzenia lub dziatania tej osoby, np. Po wizycie prezydenta miasta
oczekiwano reaktywowania starej umowy, 3. przyimek wprowadzajacy okre$lenie stanu
rzeczy lub punktu czasowego wczesniejszego w stosunku do zdarzenia, o ktdrym mowa
w zdaniu, np. Po doktoracie podjeta prace w liceum, 4. przyimek wprowadzajacy
okreslenie czasu dzielagcego dwa zdarzenia, np. Spotkali sie dopiero po dwudziestu
latach ®%. Wszystkie wyzej wymienione definicje odnosza si¢ do czasu czy nastepstwa
czasowego. W leksyce medyczne] czeste jest tworzenie przymiotnikOw za pomocg
potaczenia rzeczownika z przyimkiem po: poinfekcyj|ny (taki, ktory wystapit zaraz po
infekcji), polek|owy (taki, ktory wystapit zaraz po stosowaniu lekow), pourazjowy (taki,
ktory wystapil po jakim$ urazie), poamputacyj|ny (taki, ktory wystgpit po amputacji),
pooperacyj|ny (taki, ktory objawil si¢ po operacji), pokontast|owy (taki, ktory wystapit
po kontrascie), posrodk|owy (taki, ktory wystepuje po srodku).

Nad

Grupa derywatow od wyrazen przyimkowych z przyimkiem nad jest najmniej
liczna w analizowanym materiale. Dzieje si¢ tak z tego powodu, ze w wigkszosci

analizowanych przypadkow przyimek nad jest uzyty w znaczeniu nadmierny (wowczas

223 https://sjp.pwn.pl/szukaj/po.html [dostep z dnia 11.05.2021 r.]
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jest on prefiksem), a nie taki, ktory znajduje si¢ nad czyms. Mozna wigc wyodrgbni¢ tutaj:
nadnercz|owe (takie, ktore dotyczy nadnercza, ktore jest z nim zwigzane, np. gruczoly
nadnerczowe: ,,gruczoty odtaczone w toku rozwoju nadnercza gldwnego, umiejscowione
przewaznie w poblizu gornego bieguna nerki (...) zbudowane podobnie jak nadnercze
gléwne z rdzenia i1 kory” (WSM: 433), gruczoly nadnerczowe charakteryzujg si¢ wigc
podobienstwem w swojej budowie do nadnerczy), nadnercz|e (co$, co znajduje si¢ nad
nerkami — podobna definicja jest ujeta w Stowniku jezyka polskiego: ,,gruczot dokrewny
ptazéw, gadow, ptakow i ssakow polozony w sasiedztwie nerek??4), nadjajnik|@ (narzad
bedacy odpowiednikiem najadrza u m¢zezyzny, ktéry znajduje si¢ wyzej jajnika, a wiec

nad jajnikiem).

Do

W analizowanym materiale mozna odnalez¢ grupe termindéw z przyimkiem do,
ktory sugeruje kierunek, zawarty w podstawie, do ktérego podaje si¢ np. jakis lek.
W  Stowniku jezyka polskiego mozna odnalez¢ taka definicje: ,,cze$¢ skladowa
przymiotnikoéw, przystowkoéw 1 rzeczownikéw majacych za podstawe stowotworcza
potaczenie przyimka do z rzeczownikiem w dopelniaczu, np. docelowy, domigsniowo,
dozywocie”?®®. W tej grupie derywatow mozna wyodrebni¢ przymiotniki z sufiksem —ny,
-owy, a takze przystowki z sufiksem bedagcym wyktadnikiem koncoéwki fleksyjnej —e oraz
z sufiksem -owo: doust|ny (taki, ktory jest podawany do ust), karmiernie/ zZywienie
dojelitjowy (takie, ktore odbywa si¢ do jelita), dozyl|ny (taki, ktéry prowadzi do zyty),
dostaw|owo (tzn. do stawow), dozylini|e (tzn. w sposdb dozylny), doustni|e (tzn. w sposob
doustny).

Przy

Zgodnie z definicjg zawarta w Stowniku jezyka polskiego, jest to przyimek:
,komunikujacy, ze kto§ lub co$ znajduje si¢ blisko danej osoby, rzeczy albo danego
miejsca, np. Usiadla przy dziadku”??®. W analizowanym materiale do zaobserwowano
rézne przykltady przymiotnikbw z wyrazeniem przyimkowym. Sg to m.in.takie
przymiotniki: przysrodklowy (ktory okresla lokalizacje danego narzadu; taki, ktory

znajduje sie¢ przy srodku) i $linianka przyusz|na (taka, ktora znajduje si¢ przy uchu).

224 https://sjp.pwn.pl/sjp/nadnercze;2485788.html [dostep z dnia 11.05.2021 1.]
225 https://sjp.pwn.pl/szukaj/do.html [dostep z dnia 11.05.2021 r.]
226 https://sjp.pwn.pl/szukaj/przy.html [dostep z dnia 11.05.2021 r.]
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Pozostate to rzeczowniki oznaczajace narzady, ktore znajduja si¢ w ciele cztowieka przy
narzadzie okreslonym w podstawie stowotworczej. Nie biore tutaj pod uwage derywatow
takich jak przytuszczyca, poniewaz to nie jest co$, co lezy czy znajduje si¢ przy tuszczycy,
ale to ,nazwa obejmujaca schorzenia rézne pod wzgledem morfologicznym
i etiologicznym, wykazujace pewne podobienstwo do tuszczycy (WSM: 1125)”.
W zwigzku z tym, w tym wypadku przyimek przy oznacza podobienstwo, a nie
lokalizacje (znajdowaé si¢ przy czyms). Pozostale derywaty to : przytarczycle (czyli
gruczoty, ktére lezg przy tarczycy), przyjgdrz|e (narzad wielkosci ok. 1 cm., ktory lezy
przy jadrze (w okolicy powrdzka nasiennego), przyjajnik| @ (zespot drobnych kanalikow
lezacych przy jajniku, w okolicy tetnicy jajnikowej), przymacicz|e (tkanka taczna, ktéra
znajduje si¢ przy macicy i taczy blaszki otrzewnowe i wigzadla macicy), przynasadzie
( przynerw|ie (tkanka taczna, ktora lezy przy pniu nerwowym), przypochwile (przestrzen
tacznotkankowa, ktéra znajduje si¢ w miednicy przy pochwie), przyzebile (tkanki
otaczajace zab, czyli znajdujace si¢ przy zebie), przyzebi|ca (choroba, ktora jest zwigzana

z przyzebiem, tzw. zapalenie przyzgbia).

Przez

Wsrod wielu definicji przyimka przez, trzy z nich s3 szczegdlnie istotne dla
analizowanego materiatu: ,,przyimek przylaczajacy okreslenie czynnos$ci, ktora stuzy
osiggnigciu  komunikowanego w zdaniu celu, przyimek komunikujacy, ze cata
powierzchnia jakiej$§ rzeczy lub czgéci ciata ma dang ceche albo zZe cala podlega dane;j
czynnosci, przyimek wystepujacy w zdaniu komunikujacym, ze ktos lub co$ przechodzi
lub przedostaje si¢ z jednej strony danego obiektu na druga”??’. Wszystkie definicje
zawieraja w sobie aspekt zwigzany z czynno$cig. W analizowanym materiale mozna
wyodrebni¢ trzy przymiotniki, ktore zawieraja w podstawie slowotworczej przyimek
przez. Kazdy z nich ma inng koncoéwke fleksyjna: -ny, -y (derywacja paradygmatyczna)
oraz -owy: przezskor|ny (jesli dotyczy podawania lekow, to taki, Ktory jest podawany
przez skorg, podobnie w przypadku zabiegu przezskornego), przeztetnicz|ly (np.
chemoembolizacja przeztgtnicza: ,jest to nowoczesna metoda z zakresu radiologii

interwencyjnej stosowana w terapii raka watroby”??8, terapia ta odbywa si¢ przez tetnice),

227 https://sjp.pwn.pl/szukaj/przez.html [dostep z dnia 11.05.2021 r.]
228 https://www.ecz-innowacje.pl/51/chemoembolizacja [24.08.2020 r.]
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przezoczodotlowy (taki zabieg, ktory jest wykonuje si¢ przez oczodoty). Podstawa
stowotwoércza zawiera w sobie miejsce, a caly derywat z wyrazeniem przyimkowym

przez, dotyczy m.in. rodzaju wykonywanego zabiegu i sposobu jego wykonania.

Wewnatrz

To przyimek ,,komunikujacy, ze to, o czym mowa w zdaniu, znajduje si¢ lub
odbywa w granicach zamknigtej przestrzeni lub w obrg¢bie jakiej$ grupy” albo: ,,przyimek
komunikujacy, ze to, o czym mowa w zdaniu, znajduje si¢ lub odbywa w granicach

»229  Zacytowane zostaly obie

zamknietej przestrzeni lub w obrgbie jakiejs grupy
definicje, ze wzglgdu na to, ze w analizowanym materiale z przyimkiem wewnatrz,
wystepuja jedynie przymiotniki. Mozna tutaj wyodrebni¢ nastepujace sufiksy: -niczy, -
alny, -ny: wewngtrzwydziel|niczy (taki, ktory wydziela si¢ wewnatrz, ,,dotyczacy
wydzielania wewnetrznego w organizmie %), wewngtrzaort|alny (taki, ktory znajduje
si¢ wewnatrz aorty), wewngtrzmacicz|ny (taki, ktoéry znajduje si¢ wewngtrzmacicy),

wewngtrzszpitallny (taki, ktory znajduje si¢, odbywa wewnatrz szpitala). Podstawy

stowotworcze zawierajg miejsca: aorta, macica, szpital lub czynnos¢: wydzielac.
Bez

W grupie od wyrazen przyimkowych z przyimkiem bez mozna odnalez¢ réznorodne

derywaty, ktore tworza swoiste pola semantyczne, pochodzace od przymiotnikow:

Bez czaszki

Bezczaszk|owy (Taki, ktory jest pozbawiony czaszki)

Bezczaszkow|os¢ (Zjawisko, ktore charakteryzuje si¢ tym, ze co$ jest bezczaszkowe,

a wiec pozbawione czaszki)

Bezczaszkowilec (Zgodnie z tym, co jest napisane w Wielkim Stowniku Medycznym:
»acranius; ptod bezczaszkowy” (WSM: 102), tzn. ptdd pozbawiony czaszki, taki, ktory
jest bez czaszki)

Bezczaszkowile (Wada rozwojowa, ktdra dotyczy ptodu, ktory jest bezczaszkowy)

229 https://sjp.pwn.pl/szukaj/wewn%C4%85trz.html [dostep z dnia 11.05.2021 r.]
230 https://sjp.pwn.pl/szukaj/wewn%C4%85trzwydzielniczy.html [dostep z dnia 11.05.2021 1.]
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Bez mozgu

Bezmozg|owy (Taki, ktory jest pozbawiony mozgu)

Bezmozgow|os¢ (Zjawisko, ktore charakteryzuje si¢ tym, ze co$ jest bezmdzgowe,

a wigc pozbawione mozgu)

Bezmozgowi|ec (Zgodnie z tym, co jest napisane w Wielkim Stowniku Medycznym:
,anencephalus; anencephalic (ang.) pt6d bez mozgu” (WSM: 103), tzn. ptod
bezmo6zgowy, pozbawiony mdzgu, taki, ktéry jest bez mozgu

Bezmdzgowi|e (Wada rozwojowa, ktora dotyczy ptodu, ktory jest bezmdzgowy)

Bez tlenu

Beztlen|owy (Taki, ktéry jest pozbawiony tlenu)

Beztlenow|os¢ (Zjawisko, ktore charakteryzuje si¢ tym, ze co$ jest beztlenowe,

a wigc pozbawione tlenu)

Beztlenowi|ec (Zgodnie z tym, co jest napisane W Wielkim stowniku medycznym:
beztlenowce to ,,bakterie (czasem inne drobnoustroje) rosngce tylko w nieobecnosci
tlenu (lub w obecnosci jego niktych sladow” (WSM: 103), a wigc takie bakterie, ktore

rozwijaja si¢ bez tlenu, czyli w sposob beztlenowy

Bez lozyska

Bezlozysk|owy (taki, ktory jest pozbawiony tozyska)
Beztozyskowilec (zgodnie z tym, co mozna przeczytaé w Wielkim stowniku medycznym
beztozyskowce to: ,,nazwa uzywana dla jajorodnych stekowcow (dziobak, kolczatka)

oraz torbaczy

W taki sam sposob sg tworzone pozostate terminy: bez objawow: bezobjaw|owy
(taki, ktory jest bez objawdw), bezobjawow|osé (zjawisko, ktore charakteryzuje sie tym,
ze co$ jest bezobjawowe); bez kwasu: bezkwas|ny, bezkwasn|os¢; bez bakterii:
bezbakteryj|ny, bezbakteryjn|osé;, bez mleka: bezmleczn|osé; bez snu: bezsenn|osé,
bezsen|ny; bez ptodu: bezplodn|osé, bezplod|ny. W tej grupie derywatow mozna rowniez
wyrdzni¢ rzeczowniki, w ktérych sufiks wystepuje w postaci paradygmatu zerowego ().

Mam tutaj na mys$li nazwy dysfunkcji, ktore moga towarzyszy¢ cztowiekowi: bezmocz|@:
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,catkowite ustanie czynno$ci wydalniczej nerek lub brak moczu w pegcherzu wskutek
zatkania moczowodow (np. kamieniami)” (WSM: 103), dysfunkcja, ktora charakteryzuje
brak moczu; bezdech|@: ,ustanie czynnos$ci oddechowej z przyczyn mechanicznych,
osrodkowonerwowych itp.” (WSM: 102), dysfunkcja, ktorg charakteryzuje to, ze jest bez
dechu, bezgtos|@: ,niemoznos¢ wydawania dzwigkow mowy spowodowana czynnikami
org. albo psychogennymi” (WSM: 17), dysfunkcja, ktorg charakteryzuje to, ze jest bez

glosu.

Przed

To ,,przyimek komunikujacy, ze osoba lub rzecz znajduje si¢ lub zostata umieszczona
blizej poczatku czego$ albo wyzej w jakiej$ hierarchii niz obiekt, o ktorym mowa, np.
Piotr stal w kolejce przed Adamem”?3l. W tej grupie mozna wyrdézni¢ rzeczowniki
z sufiksem: @, -e, bedace wigc wyktadnikami derywacji paradygmatycznej, nazywajace
miejsca, ktore dotycza ciala czlowieka, a takze przymiotniki z sufiksem —owy, ktore
wskazujg na ceche tego, o czym jest mowa w podstawie stowotworczej: przedramie|d
(cze$¢ konczyny gornej, znajdujaca si¢ przed ramieniem), przedglowile (tzw. obrzgk
porodowy, ktory przy porodzie pojawia si¢ przed glowa dziecka, tzn. zanim pojawi si¢
glowa, ,,powstaje przy dtuzej trwajacej czynnosci porodowej i polega na wytworzeniu si¢
przesicku surowiczego” (WSM: 1102)), przednerczle (tzw. nerka gtowowa, narzad
wydalniczy wystepujacy u ryb i ptazéw, a takze ssakow, ale w okresie zarodkowym;
Znajduje si¢ przed nerkami), przedomdlenijowy (taki, ktory wystapit przed omdleniem),
przedmiesigczk|owy (taki, ktory miat miejsce przed miesigczka).

Przyimek ten tworzy ,,wyrazenia oznaczajace miejsce dziania si¢ lub znajdowania
sie czego$, np. Pracowat na polu., miejsce lub kierunek, bedace celem ruchu, czynnosci,
np. Pojechali na Mazury”?®2, W tej grupie derywatéw od wyrazen przyimkowych
zaobserwowano takie, ktore sa rzeczownikami nazywajacymi obiekty znajdujace si¢ na
tym, co sugeruje podstawa stowotwoércza. Wyrodznia si¢ tu takie formanty jak: -ak, -na, -
e (paradygmatyczny): nadzigs|lak (zgodnie z tym, co mozna przeczyta¢ w Wielkim
stowniku medycznym, nadzigslak to: ,termin ogélny okreslenia wszelkich zmian
przerostowych i rozrostowych na dzigstach” (WSM: 799, a wiec nadzigslak to taka
zmiana, ktora znajduje si¢ na dzigsle) namies|na (jest to ,,gruba warstwa tkanki tacznej

wloknistej o utkaniu nieregularnym, lezaca na powierzchni migénia” (WSM: 802);

231 https://sjp.pwn.pl/szukaj/przed.html [dostep z dnia 11.05.2021 r.]
232 https://sjp.pwn.pl/szukaj/na.html [dostep z dnia 11.05.2021 r.]
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tkanka, ktora lezy na mig$niu), nanerwile (,,tkanka taczna widknista, zawierajaca wigzki
wiokien kolagenowych i sprezystych o przebiegu podluznym, otaczajaca peczki widkien
nerwowych nerwéw obwodowych” (WSM: 802), a wigc taka, ktora znajduje si¢ na
nerwach). Wyzej wymienione terminy dotycza nazw tkanek lub zmian chorobowych

wystepujacych w organizmie czlowieka.

2. Derywacja prefiksalna i prefiksalno - sufiksalna

Drugim sposobem tworzenia termindw medycznych jest prefiksacja, jednak
stosuje si¢ ja duzo rzadziej niz sufiksacje. W leksyce medycznej mozna wyrdznié
derywacje prefiksalng i prefiksalno-sufiksalna.

Charakterystyczne prefiksy dla leksyki medycznej to: nie-, niedo-, pod-, $rod-,
nad-, okoto-, bez-, przy-, prze-. Prefiksy: niedo-, nad- i aczy to, ze dotycza czego$
niepelnego, niewystarczajacego lub nadmiernego: niedo|czynnos¢ (niewystarczajaca
czynno$¢, np. tarczycy), niedolkrwistos¢ (niewystarczajaca krwisto$¢, czyli ,krew
krazaca w organizmie”), nad|cisnienie (nadmierne ci$nienie), nad-kazenie (nadmierne
szkodzenie; nadmierne kazenie), nad|reaktywnos¢ (nadmierna reaktywnos¢, tzn.
,,zdoInoé¢ do brania udzialu w reakcjach chemicznych®®”, nad|rozpoznawalnosé (z ang.
Overdiagnosis, nadmierna diagnoza; nadmierna rozpoznawalno$¢), nad|wrazliwosé
(nadmierna wrazliwos¢, np. na jakis$ lek), nad|pgkniety (nadmiernie peknigty), nad|tlenek
(co$ wigcej niz tlenek), nad|umieralnos¢ (nadmierna umieralnosc).

Najczesciej wystepujacym prefiksem w leksyce medycznej jest ten, ktory wyraza
zaprzeczenie: nie-. Mozna tu wyrdzni¢ takie terminy jak: nie|czynnosciowy (taki, ktory
nie jest czynno$ciowy, Np. czynnosciowe i nieczynnosciowe torbiele), nie|stabilny (taki,
ktory nie jest stabilny), nielfizjologiczny (taki, ktory nie jest fizjologiczny), nie-
steroidowy (taki, ktory nie jest steroidowy; steroidowy (taki, ktory jest zwigzany ze
steroidami; por niesteroidowe leki przeciwzapalne), nie|selektywny (taki, ktory nie jest
selektywny), nie|chirurgiczny (taki, ktory nie jest chirurgiczny), nie|czerniakowy (taki
nowotwor, ktory nie jest czerniakiem (cho¢ wyglada podobnie), nielurazowy (taki, ktory
nie jest zwigzany z urazem), nie|jatrogenny (taki, ktory nie jest jatrogenny; jatrogenny:

,bedacy niekorzystnym dla pacjenta nastepstwem leczenia”?**, niejatrogenny to taki,

233 https://sjp.pwn.pl/szukaj/reaktywno%C5%9B%C4%87.html [dostep z dnia 11.05.2021 r.]
234 https://sjp.pwn.pl/szukaj/jatrogenny.html [dostep z dnia 11.05.2021 1.]
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ktory nie jest niekorzystny dla pacjenta), nie|ketonowy (taki, ktory nie jest ketonowy, por.
kwasica ketonowa i nieketonowa), nie|pozgdany (taki, ktory nie jest pozadany),
nieluwapniony (taki, ktéry nie jest uwapniony), nielinfekcyjny (taki, ktéry nie jest
infekcyjny), nie|psychiatra (lekarz, ktory nie jest psychiatrg), nie|zdiagnozowany (taki,
ktory nie jest zdiagnozowany).

W tej grupie mozna zaobserwowaé rowniez prefiks okoto-, ktory okresla cos, co
znajduje si¢ w poblizu tego, co jest wyrazone w podstawie. Krystyna Kleszczowa
zwrocita uwagg na to, ze w przypadku tego przyimka doszto do ,,zmiany statusu morfemu
(...) Dawniej przyimek okofo znaczyt ,,wokot, dookota”, por. XVI- wieczne okotoszejny
‘otaczajacy szyje’ (...) Dzi$ przymiotnikdw okofobiegunowy, okotoporodowy,
okotobudzetowy nie da si¢ parafrazowal wyrazeniem przyimkowym z okolo”
(Kleszczowa 2012: 123). Dlatego przyimek okoto traktowany jest dzi$ jako prefiks, a oto
przyktady: okofo|operacyjiny (taki, ktory znajduje si¢ tam gdzie operacja, w poblizu
operacji), okofo|zabieg|lowy (taki, ktory znajduje si¢ tam gdzie zabieg, dotyczy zabiegu),
okoto|porod|owy (taki, ktdry jest w poblizu porodu); Podobnie jest w przypadku dawnego
przyimka $rod: ,,wprawdzie znaja go jeszcze Polacy, ale przyimek ma odcien archaiczny,
a funkcjonujace jeszcze leksemy typu S$rodstopie, $rodlesny, $rodziemnomorski
traktowane sga jako leksemy prefiksalne”(Kleszczowa 2012: 123). W dyskursie
medycznym obserwuje si¢ terminy z dawnym przyimkiem §rod: srod|kost|ny (taki, ktory
jest wewnatrz koS$ci), srod|operacyj|ny (taki, ktory jest zwigzany z czasem trwania
operacji), srod|blon|ek (wewngtrzna btona), srod|scien|ny (wystepujacy wewnatrz Sciany
naczynia Kkrwionosnego), srdd|skor|ny (wystepujacy wewnatrz skory), srod|migzsz
(wewngtrzny migzsz). Mozna zaobserwowaé rowniez prefiks pod- i bez-, jednak bardzo
rzadko: pod|typ (,,w systematyce roslin i zwierzat: jednostka systematyczna nizsza od
typu, a wyzsza od gromady”?®, tzn. co$ nizszego niz typ), bez|cementowy (typ protezy,

ktdra nie jest cementowa).

3. Derywacja interfiksalna, interfiksalno-sufiksalna i interfiksalno

paradygmatyczna

W analizowanym materiale mozna réwniez zaobserwowac terminy medyczne,

ktore reprezentuja derywacje interfiksalno-sufiksalng lub interfiksalno-paradygmatyczna

235 https://sjp.pwn.pl/szukaj/podtyp.html [dostep z dnia 11.05.2021 .]
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(analiza obejmowata dwa czasopisma medyczne). Derywacja interfiksalno-sufiksalna
i interfiksalno- paradygmatyczne to derywacja, w ktérej mamy do czynienia z wyrazami
ztozonymi ,,0 dwoch lub wigcej tematach stowotworczych” (Grzegorczykowa: 1998b:
455). Formantem takiego zlozenia moze by¢: paradygmat fleksyjny + interfiks,
sufiks+interfiks, formant paradygmatyczny, tylko sufiks lub tylko interfiks
(Grzegorczykowa 1998b: 456). W czasopismach medycznych wyrazy zlozone sa
tworzone za pomoca samego interfiksu, interfiksu + paradygmatu fleksyjnego
(najrzadziej) lub interfiksu + sufiksu. W materiale nie zaobserwowano innych typow.

Wsrod analizowanych wyrazen ztozonych duza czg$¢ z nich dotyczy moczu,
skurczu, krwi i krwinek: czesto|@|mocz (mocz, ktory jest wydalany czgsto), krwijo|mocz
(mocz, w ktorym mozna zaobserwowac krew), czesto|@|skurcz (Skurcz, ktory wystepuje
czesto), bakterijo|mocz (taki mocz, w ktérym wystepuja bakterie),
sierpowat|o|krwink|owy (anemia sierpowatokrwinkowa, tzn., taka, ktora jest
spowodowana tym, ze hemoglobina ma nieprawidlowa budowe, a krwinki ksztalt
sierpowaty), krwi|o|pochodny (taki, ktory jest pochodny krwi), czerwon|o|krwink|owy
(taki, ktory dotyczy czerwonych krwinek), biat|o|krwink|owy (taki, ktory dotyczy biatych
krwinek), krwi|o|twor|czy (taki, ktory wytwarza/ tworzy krew, np. uktad krwiotworczy),
skgplo|mocz (mocz, ktory jest skapy, tzn. zbyt rzadko wystepujacy), biatko|@|mocz
(mocz, w ktorym jest biatko).

Ten typ derywacji stuzy rowniez tworzeniu nazw terapii lekow czy sposobow
leczenia: swiatlo| @ |lecznictwo, elektro| @|terapia (terapia z wykorzystaniem pradu, tzn.
elektrycznosci; elektro: ,,pierwszy czlon wyrazow ztozonych wskazujacy na ich zwigzek
znaczeniowy z elektrycznoscia”?®), phyn|o|terapia (leczenie, terapia ptynem),
insulin|o|terapia (terapia przy pomocy insuliny), antybiotyk|o|terapia (terapia przy
pomocy antybiotyku), chemi|o|terapia (terapia przy pomocy chemii), sam|o|badanie
(badanie w ktérym mozna to robi¢ samemu).

Kolejna grupa, ktorg mozna tu wyodrebni¢ to nazwy zwigzane z cechg czegos,
z tym jak co$ jest zbudowane, gdzie jest umieszczone czy jakie ma zastosowanie:
dlug|o|terminlowy (co$, co ma diugi termin), kolczyst|olkomork|jowy (typ nowotworu,
ktory charakteryzuje si¢ kolczystymi komoérkami; ma zwigzek z keratynocytami
naskorka, ktore przybierajg ksztalt kolczysty), podstawn|o|komork|owy (typ nowotworu,

ktory charakteryzuje si¢ komorkami, ktore uktadajg sie w warstwy podstawne),

236 https://sjp.pwn.pl/szukaj/elektro-.html [dostep z dnia 11.05.2021 1.]
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naczyni|o|ruchlowy (np. obrzgk, ktory jest spowodowany ruchem naczyn, ktore sg
nadmiernie przepuszczalne), fgczn|o|tkank|owy (,,odnoszacy sie do tkanki lacznej”?%’),
nerwiak|o|wtékniak (nowotwor majacy cechy nerwiaka i widkniaka), dw|u|energetyczny
(np. tomograf, to taki, ktory jest dwa razy bardziej energetyczny), now|o|twér (choroba
bedaca nowym tworem), hormon|o|zalezny (taki, ktéry jest zalezny od hormonow),
drobn|o|czgsteczk|owy (taki, ktory sktada si¢ z drobnych czasteczek), dwuplatkowy

238> np. zastawka aorty), wiel|o|ksztatt|ny

(,,majacy dwa ptatki, ztozony z dwoch platkow
(majgcy wiele ksztaltow), plemnik|o|bdjczy (taki, ktéry zabija, bije plemniki),
wiel|o|czynnik|owy (taki, ktory sktada sie z wielu czynnikow), troj|@|pierscieni|owy (taki,
ktory jest zbudowany z trzech pierScieni), sam|o|rozprezalny (taki, ktéry si¢ sam
rozpreza), blonk|o|skrzydlly (owad, ktéry ma skrzydla o charakterze btonek),
jedn|o|faz|owy (ktory sktada si¢ z jednej fazy), amputk|o|strzykawka (potaczenie amputki
I strzykawki), dw|u|biegun|owy (choroba psychiczna zwigzana z dwoma biegunami),
krotk|o|tancuch|owy (taki, ktory ma krotki tancuch), wiel|o|sktadniklowy (taki, ktory
sktada si¢ z wielu sktadnikow), gorn|o|platlowy (taki, ktory jest zwigzany z gérnym
ptatem), doln|o|ptat|owy (taki, ktory jest zwigzany z dolnym ptatem), insulinjo|podobny
(,,polipeptyd wykazujacy duze podobiefistwo do insuliny”?*°, podobny do insuliny),
nisk|o|weglowodan|owy  (taki, ktory charakteryzuje si¢ niskg zawarto$cig
weglowodandw), bogat|o|biatklowy (taki, ktory jest bogaty w biatka) drobn|ofustroje
(ustroje, ktore charakteryzuja si¢ tym, ze sa drobne i trudno je zobaczy¢ pod
mikroskopem), naczyniak|o|wltokniak (,,nowotwor nieztosliwy, zawierajacy utkanie
naczyniaka 1 wtokniaka” WSM: 795), naczyniak|o|miesniak (nowotwor zawierajacy
utkanie naczyniaka i mi¢$niaka” WSM: 795), naczyniak|o|tuszczak (odmiana ttuszczaka,
»W ktorej wystepuje utkanie naczyniaka” WSM: 795), naczyniak|o|wlokniak|o|miesak
(,,nowotwor ztozony?*®, zawierajacy utkanie naczyniaka, wtokniaka i migsaka” WSM:
795). O zestawieniach z rzeczownikami rak | migsak pisat M. Gornicz, ktory podkreslat,
ze: ,,S3 to nazwy nowotworow ztosliwych, wywodzacych si¢, odpowiednio, z nabtonka

(skory, narzadow wewnetrznych) i tkanek nienabtonkowych (np. tkanki mig$niowej,

237 https://sjp.pwn.pl/szukaj/%C5%82%C4%85cznotkankowy.html [dostep z dnia 11.05.2021 1.]

238 https://sjp.pwn.pl/doroszewski/dwuplatkowy;5423806.html [dostep z dnia 11.05.2021 r.]

239 https://pl.wikipedia.org/wiki/Insulinopodobny czynnik_wzrostu [dostep z dnia 11.05.2021 1.]

240 Ewa Majewska pisala, ze: ,,zlozenie typu rzeczownik-rzeczownik uchodzi w jezyku niemieckim za
najstarszy rodzaj potaczen wyrazowych. Wedlug tego wzoru powstaje 80% wszystkich zlozen
rzeczownikowych” (Majewska 2016: 61). Okazuje sig, ze zlozenia sa roOwniez czgsto spotykane w polskim
dyskursie medycznym.
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tacznej, nerwowej) (...) Znacznikami zlosliwosci w terminach tego typu sa same

rzeczowniki rak i miesak (Gornicz 1997: 38).

W dyskursie medycznym dominujaca grupa termindw sg
rzeczowniki/przymiotniki od wyrazen syntaktycznych, ktére tworzy si¢ poprzez
sufiksacje 1 paradygmatyzacje. Charakterystycznymi przyimkami, ktére mozna
zaobserwowa¢ w dyskursie medycznym sg: poza, pod, przeciw, po, nad, przy, przez,
wewnatrz, bez, przed, na. Terminy medyczne to rowniez takie, ktore sg tworzone dzieki
derywacji prefiksalnej i prefiksalno-sufiksalnej, wowczas charakterystycznymi
prefiksami sa: nie-, niedo-, pod-, §rod-, nad-, okoto-, bez-, przy-, przez-: niedokrwistosé,
okolozabiegowy, srodoperacyjny itp. Rzadziej wystepujacym rodzajem derywacji jest
derywacja interfiksalna, interfiksalno-sufiksalna i interfiksalno-paradygmatyczna: por.
antybiotykoterapia, blonkoskrzydtly, biatkomocz itp.

Analiza budowy polskich termindéw pozwala zaobserwowaé, ze w tekstach sg
uzywane terminy jednowyrazowe, w ktorych dominuja rzeczowniki i przymiotniki od
wyrazen przyimkowych, cho¢ cecha przymiotnikow jest to, ze wykazuja taczliwosé
z rzeczownikami, wchodzg wigc w sktad terminéw dwuwyrazowych, np. objaw
pozaprzelykowy. Tego typu terminy sg waznym elementem dyskursu medycznego,
poniewaz shuzag wspomnianej juz ekonomii jezykowej. Latwiej 1 szybciej jest napisaé
pozaprzefykowy niz taki, ktory wystepuje poza przelykiem, co wigcej, taki termin, cho¢
jest krotki, komunikuje wiele istotnych tresci dla odbiorcy, a tresci te sg zawarte m.in.
w przyimkach. Wsrdd termindw jednowyrazowych wystepuja réwniez takie, ktore nie
zawieraja w sobie wyrazenia przyimkowego, ale rowniez niosg pewne informacje (jako
ze cecha terminu jest to, ze musi by¢ konkretny i precyzyjny): zazolcenie, wysuszenie,
czy krwawienie to istotne cechy, ktore duzo mowia o przebiegu choroby. Terminy
medyczne to rowniez rzeczowniki ztozone, ktore w zwigzku z tym, ze zawierajag w swojej
podstawie dwa wyrazy, niosg jeszcze wigcej tresci, po raz kolejny wida¢ wiec dgzenie do
ekonomii jezykowej w przekazywaniu wiedzy odbiorcy (por. krwiomocz- mocz,

w Kktorym mozna zaobserwowac krew).
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5.2. Rézne postawy badaczy wobec internacjonalizmow

Wyrazy zapozyczone od dawna budzg troske o jezyk, dlatego czesto omawiano je
po to, by je pietnowac. Szczegolnie pigtnowano te, ktore miaty synonim rodzimy lub
dawno przyswojony. Na ten temat pisze tez Mirostaw Banko, ktory zwraca uwage na fakt,
ze ,twierdzono, ze zapozyczenia zagrazaja jezykowi, ktory je przyswaja, ze utrudniajg
komunikacje, ze powoduja dysonans stylistyczny” (Banko 2016: 14). Krytycznie do
zapozyczen odnosil si¢ autor jednego ze stownikoéw, jezuita Grzegorz Knapiusz.
Tolerowat on jedynie te zapozyczenia, ktdre nie majg swojego rodzimego odpowiednika
czy takie, ktorych si¢ uzywa w celach korespondencyjnych z innymi uczonymi ludzmi.
Krytyka zapozyczen pojawila si¢ rowniez w wypowiedziach innych autoréw i trwata az
do XVII w. (wowczas nasilita si¢ jeszcze bardziej, bo w czasie o§wiecenia reforma
spoleczenstwa wigzata si¢ z odbudowa polszczyzny, ktora zostala zaniedbana przez
wpltyw jezykow obcych. Kwestie zwigzane z poprawnos$cia jezykowa nasility si¢ na
przetomie XIX 1 XX wieku ukazaly si¢ wowczas poradniki, w ktorych m.in.
jezykoznawcy tworzyli listy ich zdaniem zbytecznych zapozyczen, wskazujac wyrazy,
ktérymi mozna je zastapi¢. Jednak wickszos¢ z tych potepianych zapozyczen do dzi§
pozostaje w uzyciu, o czym pisat Andrzej Markowski (Markowski 2002).

Migdzy jezykoznawcami i technikami od dawna zaostrza si¢ spor na temat tego,
czy wybrac¢ jednostke rodzima, czy internacjonalizm. Witold Doroszewski zwracat uwage
na to, ze: ,,terminologia naukowa powinna mie¢ charakter mi¢dzynarodowy w mozliwie
najrozleglejszej skali [...] Wznoszenie sztucznych przeszkéd miedzy nami a $wiatem,
nikomu nie przynosi pozytku, a najmniej nam samym, bo nam przede wszystkim zalezy
na tym, aby $wiat nas znal” (Doroszewski 1950: 24). Juz Jan Sniadecki
w 1813 r. podkreslat, ze terminy rodzime moga budzi¢ roézne skojarzenia, za$
internacjonalizmy sg zawsze w odpowiedni sposéb zrozumiate: ,styszac wyraz
zagraniczny, kazdy dowiaduje si¢ o jego znaczeniu, styszac za$ zle wynaleziony krajowy,
moze si¢ domyslac¢ i robi¢ sobie znaczenie falszywe (za: Toskanski 1978: 147-148).
Jezyki europejskie w niejednakowym stopniu przyswajaja terminy miedzynarodowe.
Okazuje si¢, ze w jezyku polskim jest znacznie wigksza frekwencja leksyki rodzime;j
(Mazurkiewicz-Sutkowska: 2014: 170). Co jednak nie dotyczy terminologii medycznej,

,»Ktora przeciwstawiala si¢ tendencji zamiany termindéw mi¢dzynarodowych przez wyrazy
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rodzime i przez to wymiana mysli medycznej jest precyzyjna i szybka (Mazurkiewicz-
Sutkowska 2014: 170).

Terminow rodzimych jest w leksyce medycznej sporo, co zostalo pokazane
w poprzednim podrozdziale, jednak specjalistyczny jezyk medyczny sktada si¢ przede
wszystkim z termindw zapozyczonych (ktore zostang przeanalizowane
i scharakteryzowane), a takze, co juz zostato wspomniane, z internacjonalizméw. Moim
zdaniem internacjonalizmy to zapozyczenia, ktOre nabraty charakteru
miedzynarodowego. W zwigzku z tym, ze kazde zapozyczenie moze stac si¢
internacjonalizmem (mimo Ze nie zawsze nim jest), internacjonalizmy to co$ wigcej niz

zapozyczenia, majg one bowiem charakter miedzynarodowy.

5.3. Zapozyczenia w tekscie medycznym bedacym typem tekstu specjalistycznego

Problematyka zwigzana z zapozyczeniami w jezykach specjalistycznych wzbudza
zainteresowanie, a zrodet tego zjawiska trzeba upatrywaé¢ w czasach zaboréw, tzn.

w trosce o czystos¢ jezyka. M. Gornicz pisal, ze:

W tekstach specjalistycznych terminy sg podstawowym $rodkiem komunikowania tresci
pojeciowych. Zasadny jest podziat sktadnikdéw tekstow specjalistycznych wiasnie na terminy
i elementy nieterminologiczne (np. leksyke erudycyjna, ogélng, funktory gramatyczne).

Zapozyczenia w tekstach specjalistycznych nalezg do obu tych grup” (Gérnicz 2017: 232).

Wedlug wyzej wymienionego autora, jest kilka sposobow tworzenia termindw
specjalistycznych: neosemantyzacja (z jezyka ogdlnego 1 innych technolektéw),
neologizmy, a takze zapozyczenia, za$ J. Lukszyn i W. Zmarzer (Lukszyn, Zmarzer 2006)
wyrdzniaja jeszcze internacjonalizmy. Przyczyn zwigzanych z przyswajaniem
zapozyczen do terminologii jest wiele. Jedng z nich jest fakt, Ze zapozyczenia
terminologiczne sa jednoznaczne, tzn., Zze znaczenia takiego zapozyczenia mozna si¢

domysla¢ nie poprzez kontekst zdaniowy, ale dzigki zapamigtaniu definicji:
znajomos$¢ definicji wystarcza, by prawidlowo postugiwac si¢ terminem podczas tworzenia

tekstow. Przy takim zatozeniu nieprzejrzysto$¢ zapozyczenia (zapozyczenia sg nieprzejrzyste dla

uzytkownikoéw monolingwalnych, a tacy jak si¢ zdaje, stanowig wigkszo$¢ moéwcow — stuchaczy,
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bedacych tworcami 1 odbiorcami tekstow specjalistycznych) jest gwarantem jego

jednoznacznos$ci) (GOrnicz 2017: 233-234).

Kolejng przyczyna moze by¢ fakt, ze bardzo czgsto zapozyczenia sa krétsze niz rodzime
odpowiedniki, a takze to, ze takie zapozyczenia zostaty juz wprowadzone do wielu innych
jezykow, co usprawnia komunikacje miedzynarodowsa (np. miedzy lekarzami).
Pojeciem, ktore porzadkuje wiedze¢ o zapozyczeniach w terminologii jest tzw. PST
(prymarny system terminologiczny — Lukszyn, Zmarzer 2006: 60). Kazda dziedzina
zwigzana z wiedza specjalistyczng posiada jeden PST, ktory jest SciSle zwigzany
z jezykiem naturalnym. To system, ktory obejmuje swoim zasiggiem najwigcej jednostek
terminologicznych, a w zwigzku z tym najwigcej pojec. Jak pisat M. Gornicz, w zwigzku
z tym, ze ,,forma jezykowa odpowiednika terminu z PST ma drugorz¢dne znaczenie,
zapozyczenia terminologiczne z PST nalezy rozpatrywaé przede wszystkim jako
zapozyczenia pojeciowe (...) formacji rodzimych tak w ptaszczyznie wyrazen (termindéw),
jak w ptaszczyznie tresci (pojec) jest niewiele: w polskiej terminologii medycznej, nalezy
do nich, np. pojecie i termin krwiak przymozgowy, ktory nie ma odpowiednika w jezyku
angielskim, b¢gdacym obecnie PST nauk medycznych” (Gornicz: 2017: 236). Lukszyn
i Zmarzer w swojej publikacji Teoretyczne podstawy terminologii wyrdznili kilka

kategorii zapozyczen terminologicznych:

- zapozyczenia paradygmatyczne — wigza si¢ z istnieniem w PST duzej liczby
paradygmatow  terminologicznych, a  takze silniejszych  zwigzkéw
interdyscyplinarnych mig¢dzy nimi

- zapozyczenia semantyczne — dotycza istnienia sieci powigzan semantycznych
pomigdzy pojeciami w PST, takie terminy majg duzy potencjal terminotworczy

- zapozyczenia taksonomiczne — sa one konsekwencja istnienia w prymarnym
systemie terminologicznym rozwinigtego drzewa taksonomicznego (Lukszyn,
Zmarzer 2006).

Mariusz Goérnicz zwrécit uwage na to, ze jednym ze sposobow tworzenia
termindw, ,,tzn. takich technik terminotworczych, ktore gwarantuja, ze termin przyjmie
si¢ w proponowanej postaci i bedzie odtwarzany jako zestaw ekwiwalentnych morfemow
w innych jezykach” (Gornicz 2017: 237), sa afiksy i rdzenie, ktére pochodza z jezyka

facinskiego lub greckiego. Jezeli w jakiej$ terminologii obserwuje si¢ liczng grupe
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produktywnych morfemdw, tworza one wowczas klucz terminologiczny (Felber, Budin
1994: 156). Taki klucz terminologiczny w leksyce medycznej tworzag mi¢dzy innymi
prefiksy pochodzenia grecko-tacinskiego. W materiale wyodr¢bniono ich 53. Sg nimi: re-
, bio-, meta-, tachy-, pro-, anty-, pato-, histo-, hipo-, krio-, osteo-, hydro-, kardio-,
endo-, homeo-, hiper-, para-, dys-, mono-, kancero-/karcino-, apo-, neuro-, uro-, pre,
auto-, nekro-, radio-, muko-, krystalo-, orto-, farmako-, inter-, nefro-, angio-, hemo,
chromo-, chromato-, mikro-, de-, somato-, kalcy-, terato-, elektro-, echo-, immuno-,
makro-, ergo-, chole-, fizjo-, epi-, dermato-, andro-?*!. Takie prefiksy pochodzace
zr6znych jezykoéw badacze charakteryzuja w rozny sposob. Krystyna Waszakowa pisata,
ze: ,,Produktywnos¢ tego typu cztondéw dezintegralnych, genetycznie obcych, w duzej
mierze wyodrgbnionych z leksykalnych zapozyczen o statusie internacjonalizmow,
przyczynia si¢ do zwigkszenia aktywno$ci procesow stowotworczych. Te z kolei
przyczyniaja si¢ do wydzielenia innych powtarzalnych elementéw z jednostek
zapozyczonych i powstawania nowych $rodkow stowotwoérczych” (Waszakowa 2019:
183). W zwigzku z tym, wedlug K. Waszakowej takie prefiksy zostaly wyodrebnione
z internacjonalizmoOw, natomiast catkiem inny poglad przedstawil w tej kwestii M.
Gornicz, ktory zauwazyl, ze: ,,fakt wykorzystywania do tworzenia nowych terminow
przedrostkow hiper- i hipo- $wiadczy o przekonaniu, ze niedobor lub nadmiar
okreslonych substancji w ustroju moze by¢ przyczyna chordb. Terminy utworzone
z uzyciem terminoelementéw z klucza tatwo odtworzy¢ w innych jezykach. Nie sg one
uwazane za zapozyczenia, co najwyzej okresla si¢ je jako tzw. zapozyczenia sztuczne”
(Gérnicz 2010: 71). Wobec tego wedtug M. Goérnicza terminy z tego typu prefiksami
uznawane s3 nie za czastki pochodzace z internacjonalizmow, ale za zapozyczenia,
w dodatku zapozyczenia sztuczne.

Przeanalizowany material pod wzglgdem budowy terminéw mozna podzieli¢ na
trzy grupy: 1) zapozyczenia z prefiksami facinsko-greckimi, 2) rzeczowniki ztozone Obie

grupy zostang nizej omowione.

241 W tym miejscu zostang przeanalizowane te zapozyczenia, ktore zawieraja prefiksy grecko-tacifiskie
lub, ktore zawieraja komponent gracko-tacinski w swoim rdzeniu.
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1. Jednowyrazowe zapozyczenia z prefiksami

Re

Zgodnie ze Stownikiem wyrazéw obcych re- to ,pierwszy czion wyrazow
ztozonych majacy znaczenie a) zndw, powtdrnie, ponownie, na nowo, np. reedycja,
reelekcja; b) przeciwnie, w przeciwnym kierunku, np. reemigracja, reprywatyzacja.
<lac., re- ‘zndéw, na nowo; przeciw’>" (SWO: 939), z kolei w Stowniku pochodzenia nazw
i okreslen medycznych, mozna przeczytac, ze jest to ,,tacinski przedrostek stowotworczy
oznaczajacy nawrot, powrdt, ponowienie; wywodzacy si¢ od tac. zaimka re i red — 1.
z powrotem, 2. przeciw, 3. znowu” (SPNiOM: 480): reabsorpcja <z fac. re + absorptio
(»absorpcja, pochtanianie, wchianianie” PSM: 15)>; Reabsorpcja to 'wchianianie
zwrotne'. W nerkach wystepuje reabsorpcja kanalikowa, zasadniczo zjawisko
prawidlowe, fizjologiczne (ale spotyka si¢ tez reabsorpcje patologiczng, np. niepeing lub
wypaczong)?*2”, reperfuzja <re + perfusio (wlew, perfuzja, przeptyw ptynu ustrojowego,
por. PMS: 374)>: ,,powr6t przeptwu krwi w tetnicach i zytach w obszarach poprzednio
niedokrwionych (np. po udroznieniu te¢tnic wiencowych lub obwodowych” (WSM:
1168), refluks < re + fluxus (,,uptyw, wyciek” PSM: 189)>; refluks (odptyw) ,,cofni¢cie
si¢ plynnej zawarto$ci przewodu lub narzadu jamistego w kierunku przeciwnym do
prawidtowego” (WSM: 889), resuscytacja <re + suscitatio (pobudzenie, por. PSM: 475>;
»przywracanie do zycia; zespot zabiegéw okresowo zastepujacych czynno$¢ serca i pluc,
gdy wystgpito naglte wypadnigcie ich funkcji” (WSM: 1156), reamputacja < z tac. re +
amputatio (,,amputacja, odcinanie, odcigcie, odjecie” (PSM: 31)>; , ponowne odjecie
konczyny wykonywane najczesciej z powodu martwicy konca kikuta, jego ropienia lub
wadliwego ksztaltu, uniemozliwiajacego prawidlowe protezowanie (WSM: 1156),
rekonwalescencja < z tac. re +convalescentia (,,zdrowienie, rekonwalescencja” PSM:
109)>, reimplantacja <z tac. re + implantatio (,implantacja, zagniezdzenie,
wszczepienie” (PSM: 245)>, | wszczepienie ponowne, reimplantacja, reimplantatio;
ponowne umieszczenie wszczepu w ustroju” (WSM: 1495), reinfekcja <z tac. re +
infectio (,,infekcja, zakazenie, zarazenie” PSM: 250)>, ,powtorne zakazenie w toku
choroby tym samym lub podobnym czynnikiem etiologicznym, np. reinfekcja gruzlicza”
(WSM: 1163), reinwazja < z tac. re + invasio (,,inwazja, zarazenie, wtargniecie” (PSM:

255)>, ,,inwazja powtdrna (...) zarazenie pasozytami danego gatunku zywiciela, ktory

242 http://Ipj.pl/index.php?op=36&id=21 [dostep z dnia 11.08.2020 r.]
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przeszedl juz poprzednio inwazj¢ (...), przy czym pasozyty pochodzace z inwazji
poprzedniej zostaty usunicte badz izolowane (incystowane) w organizmie zywiciela”
(WSM: 513)>, reinkapsulacja <z tac. re + incapsulatio (otorbienie PSM: 246)>,
,ponowne otorbienie si¢ pasozyta, zachodzace najczesciej w przypadkach dostania si¢ do
nieodpowiedniego zywiciela, jesli pasozyt nie ulegnie obumarciu” (WSM: 1163),
rekompresja <z tac. re + compressio (,,ucisk, $ciskanie, Sci$nigcie, kompresja” (PSM:
106)>, ,,ponowne poddanie cztowieka dziataniu sprezonego powietrza, najczgsciej w celu
leczenia choroby kesonowej” (WSM: 1163). Inne tego typu terminy to: relapartomia
<z lac. re + lapartomia (,,nacigcie, otwarcie jamy brzusznej” (PSM: 269)>, relapsus
<z tac. re + lapsus (,btad, potknigcie”>, rewakcynacja <z tac. re + vaccinatio
(szczepienie>, reintubacja <z tac. re + intubatio (,,intubacja, wprowadzenie rurki do
krtani’).

bio —

Wedhug definicji zawartej w stownikach, przedrostek bio- §cisle wigze sie
z zyciem: ,,pierwszy czlon wyrazoéw ztozonych wskazujacy na ich zwigzek znaczeniowy
Z zyciem, Zywym organizmem, procesem zyciowym, np. biografia, biologia, biosfera,
<gr. bios ‘zycie’>" (SWO: 126), ,,z gr. 6 Biog (ho bios) — 1. zycie (biologiczne), 2. sposob,
tryb zycia, zyciorys, 3. §rodki do zycia, Zywnos$¢, mienie, majatek. Gr. czastka wyrazowa
bio- jest odpowiednikiem tac. viv-. Pojawia si¢ ona w wielu wyrazach i okresleniach
dotyczacych zycia (zwlaszcza wiedzy o zyciu), organizmow zywych (zwlaszcza ich
wytworéw) i przejawdw zycia.?*3. Oto przyktady terminéw: bioadhezja/bioadhezyjny
<lac. - grec. bio + adhaesio (,,przyleganie, zlepianie, zrost, adhezja” PSM: 22), ,,Czynniki
bioadhezyjne to naturalne polimerowe materiaty, ktore dziataja jako spoiwa »2*4, W tym
miejscu mogg pojawic si¢ watpliwosci, czy ten termin nie pochodzi z jezyka angielskiego
(adhesives), kwestie te czesciowo wyjasnia Stownik etymologiczny tacinskich nazw
i terminow uzywanych w biologii oraz medycynie: ,adhaer- z 1. adhareo ‘przylegam’;

adhaer-ens, adhaes-ivus, adhaesio, adhezja” (SELN: 4), biofilaktyka < tac. - grec. bio +

243 Obie czgstki wyrazowe (jak rowniez ang. living, life) maja wspolne indoeurop. korzenie, tj. rdzef
*gwei- -zy¢, majacy wiele wariantéw i przeksztatcen, np.: *gwi-/gwo-, *gweyo-, *gwi-wo- itp.”
(SPNiOM: 102)
243https://pl.qwe.wiki/wiki/Bioadhesive?fbclid=IwAR1TwBbiSfT6MyGY40Xnhgs7ES60168chHykH8Jt
VPF3D5xK7ai--lyPa60 [dostep z dnia 11.08.2020 r.]
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phylaxis (odporno$¢ PSM: 385)>, ,,0got nieswoistych mechanizméw i czynnikow
obronnych organizmu przed zakazeniem (fagocytoza, odczyny zapalne i in.)” (WSM:
111), biochemiczny < tac. - grec. bio + chemia >, ,chemia biologiczna; chemia
fizjologiczna; nauka zajmujaca si¢ badaniem budowy, roli i przemian (z towarzyszacymi
Im zmianami energetycznymi) zwiazkow chem. Dostarczonych z pokarmem

I wytwarzanych w organizmie” (WSM: 111).

meta —

Przedrostek meta- to zgodnie ze stownikiem: ,pierwszy czlon wyrazow
ztozonych majacy znaczenie: poza, po, pod, tacznie (z czyms), wsrod, wedtug, prze-,
wskazujacy na nastgpstwo lub zmienno$¢ czego$, np. metabioza, metalimnion,
metalogika. <gr. Meta>" (SWO: 711), ,,meta — spojnik i przedrostek oznaczajacy: 1.
wsrod, pomiedzy, razem, 2. potem, za, zaraz” (SPNiOM: 361), metaanaliza < tac. - grec.
meta + analysis (analiza PSM: 34)>, | zespot metod stat. stosowanych do opracowania
zbiorczych informacji typu iloSciowego opartych na analizie wynikéw pochodzacych
z roznych publikacji, przewaznie tez z r6znych osrodkow, zawierajacych wyniki badan
stat. dotyczacych okre§lonego zagadnienia” (WSM: 718), metadysenteria < tac. - grec.
meta + dysenteria (czerwonka PSM: 146)>, ,przewlekly niezyt jelita grubego
w nastgpstwie przebytej czerwonki, wywotany wtornym zakazeniem, charakteryzujacy

si¢ nawrotowymi biegunkami” (WSM: 718).

tachy —

Przedrostek, ktory Scisle wigze si¢ z szybkoScia,: ,,pierwszy czlon wyrazéw
ztozonych wskazujacy na ich zwigzek znaczeniowy z szybkos$cia, przyspieszeniem, np.
tachygrafia, tachykardia, tachymetr. <gr. tachy — ‘szybko-‘, od tachys ‘szybki’>" (SWO:
1086), tachykardia < tac. - grec. tachy + cardia (,,wpust, serce” PSM:> | znaczne
przyspieszenie czynnosci serca; czgstoskurcz” (SWO: 1086) tachyarytmia < tac. - grec.
tachy + arrhytmia (,,arytmia, niewymiarowos¢” PSM: 50)>, synonim tachykardii,
tachylalia < grec. tachy + lalia (lal- z gr. laleo ‘gadam, mowi¢’; lall-atio, lalo-pathia, dys-
lalia” (SELN: 116)>, ,,mowa szybka, tachyphemia, tachylalia; state przyspieszanie tempa
mowy, ktéra przy tym moze by¢ malo wyrazna. Wystepuje w stanach maniakalnych,

niekiedy w uszkodzeniach podkorowych osrodkéw nerwowych” (WSM: 773).
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pro -

Przedrostek pro dotyczy tego, co ma pozytywne przestanie: ,pierwszy czton
wyrazow ztozonych majacy znaczenie a) pozytywny, przychylny, popierajacy, np.
proamerykanski, proeksportowy; b) zastepczy, zastepca, np. prorektor, prodziekan;
c¢) faza wstepna, nizszy stopien, np. proseminarium, profaza. <tac. pro ‘za, dla, na czyjas
korzy$¢, w czyjej$ obronie’; gr. pro ‘za, zamiast, przed’>"(SWO: 898): protrombina
<z tac. pro + thrombinum (trombina PSM: 480), ,,czynnik krzepniecia krwi (Xa, Va,
protrombiny) generujacy trombing ( -> krzepnigcie krwi). Tworzy si¢ na ujemnie
natadowanych fosfolipidach blon komérkowych (ptytek monocytow) w obecnosci jonow
wapnia” (WSM: 1078), proarytmia <z tac. pro + arrhytmia (niewymiarowo$¢” PSM: 50),
»paradoksalne dzialanie leku antyarytmicznego polegajace na nasileniu juz istniejacych
lub powodowaniu powstawania nowych zaburzen rytmu serca” (WSM: 1068), proenzymy
<z ftac. pro + enzyma (enzym PSM: 163), ,,nieczynne enzymy, wydzielane w tej postaci
z komorek, np. blony Sluzowej przewodu pokarmowego (pepsynogen), uczynione
nastgpnie przez odszczepienie ugrupowania blokujacego centrum katalityczne enzymu”
(WSM: 1070), profaza <z tac. pro + phasis (,,faza, okres, forma przej$ciowa, przemiana”
PSM: 382)>, ,,poczatkowa faza -> mitozy, w ktdrej chromatyna przybiera posta¢ sznura,
dzielagcego si¢ nastgpnie na chromosomy” (WSM: 1070), prosinsulina <z tac. pro +
insulinum (insulina PSM: 253), ,,prekursor insuliny zbudowany z pojedynczego tancucha
polipeptydowego. Wskutek odlaczenia fragmentu tego tancucha ( C ) ulega
przeksztatceniu w insuling” (WSM: 1071), proinwazyjny/proinwazja <z tac. pro +
invasio/ invasivitas (,,inwazja, zarazenie, wtargnigcie (...) inwazyjnos¢, napastliwos$¢”
(PSM: 255), ,czynniki natury enzymatycznej hamujace aktywno$¢ antyinwazyn,
enzymoéw hamujgcych aktywnos$¢ hialuronidazy” (WSM: 1071), prokolagen <z tac. pro
+ collagenum (kolagen PSM: 102), ,,stadium wewnatrzkomorkowej syntezy kolagenu;
czasteczki jeszcze rozpuszczalne, po wydzieleniu z komorki poprzez uktad Golgiego,
zostajg pozakomoérkowo przeksztalcone w tropokolagen” (WSM: 1071), prowitaminy
<z lac. pro + vitaminum (witamina PSM: 527), ,,zwiazki org. pochodzenia roslinnego
1 bakteryjnego, z ktorych organizm ludzki jest w stanie wytworzy¢ witaminy, np.
R-karoten znajdujacy si¢ w wielu produktach pochodzenia roslinnego przechodzacy
w ustroju ludzkim poprzez podziat czasteczki na dwie cz. w witaming A” (WSM: 1079),

proakceleryna < z tac. pro + accelero (,,przyspieszam, acceler-ans, acceler-ator” (SELN:
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2); ,,czynnik Quicka; V czynnik uktadu krzepnigcia krwi, aktywowany pod wpltywem
trombiny przyspiesza aktywacj¢ protrombiny” (WSM: 1068) — tutaj Pani Profesor chyba
nie do konca rozumiem czym jest to pro-), prohormon <z tac. pro + hormonum (hormon
PSM: 227)>, ,prekursor witasciwego hormonu (lub kilku hormonow), powstajacy
2> prehormonu po odtaczeniu peptydu sygnatowego” (WSM: 1071), prolaktostatyna <z
fac. pro + lactostatinum (,,laktostatyna, hormon hamujacy wydzielanie prolatyny” PSM:
266)>, promonocyt <z tac. pro + monocytus (monocyt PSM: 307)>, ,.komorka szpiku
kostnego, powstaje z monoblastu, podlega licznym podziatom na komorki rdznicujace sie

w monocyty” (WSM: 1074).

anty-

Ten przedrostek pochodzenia greckiego jest czgsto uzywany nie tylko w leksyce
medycznej. Oznacza co$ przeciwstawnego, przeciwnego do tego, o czym mowa w drugim
cztonie zlozenia: ,pierwszy czlon wyrazow zlozonych majacy znaczenie
a) przeciwstawienie, przeciwienstwo, zwalczanie czego$, kogos$, przeciwdziatanie
czemus, np. antyfaszysta, antytoksyna; b) przeciwlegle potozenie czegos, np. antyapeks,
antycentrum. <gr. anti ‘przeciw, naprzeciw’>" (SWO: 58): antyarytmiczny < tac. - grec.
anty + arrhytmia (z tac. ,,arytmia, niewymiarowos¢” PSM: 50), ,,Leki przeciwarytmiczn
e, leki antyarytmiczne — grupa lekdw stosowanych w celu normalizacji nieprawidtowe;j
akcji serca (arytmii), w tym migotania przedsionkdw, trzepotania przedsionkéw,
czestostosé skurczu komorowego i migotania komor?#, antygen < tac. — grec. anty +
genum (z tac. gen PSM:201)>, ,substancja, ktorej obecno$¢ w organizmie powoduje
powstawanie przeciwcial”’?*®, antysekrecyjny < tac. — grec. anty + secretio (z fac. ,,1)
wydzielanie; 2) wydzielina; 3) rozdzielenie, oddzielenie”(PSM:446)>, leKi
antysekrecyjne nalezg do podstawowej grupy lekéw hamujacych wydzielanie kwasu

solnego”?¥’

, antyrefluksowy < tac. — grec. anty + refluxus (z tac. ,,cofanie si¢, odptyw
wsteczny, odptyw, zaciek, refluks” PSM: 425), np. zabieg antyrefluksowy, tzn. taki, ktory
ma na celu wyeliminowanie refluksu lub jego objawéw z organizmu, antydepresanty
(inaczej leki antydepresyjne) < tac. — grec. anty + depressio (z tac. ,,1) depresja,

melancholia; 2) ucisk, wgniecenie; 3) zaglebienie” PSM: 129)>, leki antydepresyjne, tzn.

245 https://pl.wikipedia.org/wiki/Leki_przeciwarytmiczne [dostep z dnia 11.05.2021 r.]
246 https://sjp.pwn.pl/szukaj/antygen.html [dostep z dnia 11.05.2021 r.]
247 https://nazdrowie.pl/artykul/gastrologia/terapia-choroby-wrzodowej/ [dostep z dnia 11.05.2021 r.]
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takie, ktore dziataja przeciwko depresji, antywitaminy < tac. — grec. anty + vitaminum
(z tac. witamina PSM: 526)>, ,,zwiazki chem. Wypierajace witaminy z miejsc ich

biologicznego dziatania” (WSM: 57), antymetabolity < tac. — grec. anty + metabolitum
(z tac. ,metabolit, produkt przemiany materii” PSM: 301)>, ,nieczynne substancje
o budowie zblizonej do wystepujacych w ustroju czynnych biologicznie metabolitow”
(WSM: 56), antyandrogeny < tac. — grec. anty + androgenum (z tac. ,,me¢ski hormon
plciowy” PSM: 35)>, ,syntetyczne zwigzki steroidowe hamujace wigzanie lub
metabolizm androgenow; stosowane zwt. w terapii raka gruczolu krokowego”’(WSM:
52), antykoagulanty < tac. — grec. anty + coagulatio (z tac. ,,1) koagulacja, agregacja
1 wytracanie czastek w uktadzie koloidowym; 2) krzepnienie, krzepnigcie” PSM: 100)>,
leki przeciwzakrzepowe (antykoagulanty) ,,grupa lekow hamujacych ztozony proces

krzepnigcia krwi, np. heparyna, antagonisci wit. K” (WSM: 661).

2. Rzeczowniki zlozone

Wsrdd zapozyczen w dyskursie medycznym mozna zauwazy¢ roOwniez takie, ktore
sa zlozeniami, tzn. skladaja si¢ z dwoch czionoéw, z ktorych najczesciej oba sg
pochodzenia grecko-tacinskiego. W tej grupie mozna wyodrebni¢ te, ktore dotyczg m.in.
korony (korona-), krwi (krio-), kosci (osteo-), serca (kardio-), nerki (nefro-), krwi (hemo-

), nerwow (neuro-) czy barwy (chroma-).

Korona

Korona to z jezyka tacinskiego: ,,corona —ae — 1. wieniec, 2. korona, diadem”
(SPNiOM: 171). W analizowanym materiale zostaly odnalezione dwa rzeczowniki
ztozone, w sktad ktorych wchodzi ten komponent: koronawirus <z tac. corona + virus>;
,hazwa rodzajowa RNA wirusow nalezgcych do rodziny Coronaviridae (koronawirusy),
zwykle kulistych, ktorych nazwa wywodzi si¢ od charakterystycznej budowy kapsydu
z .. korong” wyraznie wystajacych paleczkowatych wypustek (kapsomeréw) widocznych
w obrazie elektronowomikroskopowym (...) U cztowieka przedstawiciele tych wiruséw
powodujg zapalenie oskrzeli, w tym takze ciezki zespot niewydolnosci oddechowej (ang.
Severe acute respiratory syndrome — SARS” (SPNiOM: 171), koronarografia <z lac.

corona + z grec. grapho — ryé, rysowac>; ,zabieg polegajacy na uwidocznieniu
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radiologicznym naczyn wiencowych serca przez wprowadzenie do ich $wiatta $rodka

cieniujgcego” (SPNiOM: 171).

Osteo

Osteo to rzeczownik pochodzenia greckiego, ,,osteon — ko$¢; Starozytne slowo
pokrewne tac. os, sanskr. asthi, wywodzace si¢ od indoeurop. *ost(h)i — ko$¢” (SPNiOM:
411). Stowo osteo uzywane w dyskursie medycznym ma wiec przede wszystkim rodowod
grecki, gdyz po tacinie ko$¢ to ,,0s, ossis (...) kos¢ biodrowa os ilium, ko$¢ czotowa os
frontale” (PSM: 691). W analizowanym materiale mozna zauwazy¢ wiele rzeczownikow
ztozonych rozpoczynajacych si¢ od stowa osteo, m.in.: osteomalacja <z grec. osteo + z
fac. ,malacia, malacoma (rozmigkanie, rozmigknienie)” (PSM: 290)>; ,.choroba
metaboliczna kosci, polegajaca na niedostatecznej mineralizacji i zmniejszeniu gestosci
kosci wskutek niedoboru witaminy D lub jej metabolitow”?*8, osteoporoza <z grec. osteo
+ z fac. porosis ,,1) rozrzedzenie, zrzeszotnienie, 2) zgrubienie zapalne, modzel” (PSM:
398)>; ,,zrzeszotnienie kosci; stan polegajacy na zmniejszeniu si¢ masy prawidtowej
tkanki kostnej, powodujacy bole i ztamania kosci” (WSM: 949), osteopatia <z grec. osteo
+ z grec. pathos ,,1. utrapienie, cierpienie, 2. choroba, 3. do$wiadczenie (czegos$), 4.
porazka, pokuta, $§mier¢, 5. efekt, namietnos¢” (SPNiOM: 428)>; ,,uogo6lnione schorzenie
uktadu kostnego lub defekt dotyczacy poszczegdlnych kosci” (WSM: 948), osteoliza <z
grec. osteo + z tac. lysis ,,1) rozpuszczanie, rozpad, rozklad; 2) ustgpowanie choroby”
(PSM: 287)>; ,,proces, ktory polega na rozpadzie tkanki kostnej. Skutkiem tego jest
powstawanie ubytkéw w kosciach. Zmiany obejmuja wybrane obszary, a nie caty uktad

kostny”249

, Osteopetroza <z grec. osteo + z grec. he petra ,,1. skala, glaz, 2. urwisty brzeg
morski” (SPNiOM: 438) + grecki przyrostek —osis, ktory oznacza ,,1. wlasciwos¢, tres¢;
a takze 2. chorobe” (SPNiOM: 438)>; to termin ,,uzywany w opisowych nazwach kilku
odmian wrodzonych 1 genetycznie uwarunkowanych schorzen kosci, ktorych cechg
wspolng 1 charakterystyczng jest zwigkszone uwapnienie kosci. Dzieki temu kosci staja
si¢ bardzo twarde (niczym skata), ale rownocze$nie kruche” (SPNiOM: 438), osteoblast

<z grec. osteo + z grec. blasteion ,,1. paczek, odrostek, 2. ptdd, zarodek” (SPNiOM: 411);

248 https://pl.wikipedia.org/wiki/Osteomalacja [dostep z dnia 21.10.2020 r.]
249 https://wylecz.to/kosci-i-stawy/osteoliza-nowotworowa-co-to-jest-objawy-leczenie-rokowania/ [dostep
z dnia 21.10.2020 r.]
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komorka kosciotworcza; komorka wystepujaca na pow. rosnacej i rozwijajacej si¢ tkanki
kostnej, owalna (...) Wytwarza substancj¢ podstawowa kosci” (WSM: 947), osteologia
<z grec. osteo + z grec. logos ,,1. wypowiedz, 2. stowo, wies¢, 3. warto$¢, miara, 4.
rozumowanie, nauka, teoria, 5. prawo 1 zasada” (SPNiOM: 333)>. W Stowniku
pochodzenia nazw i okreslen medycznych mozna dostrzec informacje, ze wyraz
logos/logia stanowi zakonczenie nazw roéznych dziedzin, za§ w medycynie czgsto
wystepuje takze koncowka —iatria. Osteologia to ,,dzial anatomii, nauka o powstawaniu,

budowie i funkcjach koséca?,

Kardio

Kolejnym rzeczownikiem, za posrednictwem ktérego sa w leksyce medycznej
tworzone ztozenia jest kardio. To z jezyka greckiego kardia ,,1. serce, a takze: 2 serce
(jako siedlisko uczu¢), 3. pozadanie, 4. dusza, rozum oraz 5. zotadek (jako narzad lezacy
blisko serca)” (SPNiOM: 126). W medycynie czesto jest to pierwszy czion zlozen,
bedacych terminami medycznymi: kardiomiopatia <z grec. kardia + z tac. myopathia
»,miopatia, choroba mig$ni” (PSM: 320)>; ,.choroba migsnia sercowego nie bedaca
nastepstwem niedokrwienia, wady wrodzonej lub nabytej ani nadcis$nienia tetniczego”
(WSM: 551), kardiomiocyty <z grec. kardia + z tac. myocytus ,,miocyt, komorka
migsniowa” (PSM: 319)>; ,.komoérki migsniowe serca” (WSM: 551), kardioanestezjolog
<z grec. kardia + z tac. anaesthesiologia ,,nauka o znieczuleniu i jego stosowaniu”(PSM:
33>;, kardioangiografia <z grec. kardia + angiographia ,,angiografia” (PSM: 541)>;
»radiologiczna metoda badania jam serca i taczacych si¢ z nimi duzych naczyn,
polegajaca na podaniu do nich $rodka cieniujacego droga cewnikowania i wykonaniu
seryjnych zdje¢ rentgenowskich lub filmu” (WSM: 46), kardiochirurgia <z grec. kardia
+ z tac. chirurgia>; ,,dziat chirurgii zajmujacy si¢ wykonywaniem operacji na sercu”

(WSM: 551), kardiografia <z grec. kardia + graphos>.

Neuro

To rzeczownik pochodzenia tacinsko-greckiego, z grec. ,,neuron — struna, §ciegno,

nerw, wtokno (...) z nowotac. neuro — dotyczacy nerwow” (SPNiOM: 388). Podobnie jak

250 https://encyklopedia.pwn.pl/haslo/osteologia;3952384.html [dostep z dnia 21.10.2020 1.]
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inne analizowane w tej grupie terminy shuzy do tworzenia ztozen, jednak niektore
przyktady wyrdzniaja si¢ bardziej ztozong struktura, np. neurokardiogenny <z grec.-tac.
neuro + z grec. kardia + z tac. genum (gen)>, np. omdlenie neurokardiogenne, tzn.
»Zzwiazane z dysfunkcja wegetatywnego uktadu nerwowego, ktéry reguluje ci$nienie krwi
i czesto$é rytmu serca”?®!; neuropatologia <z grec.-tac. neuro + z grec. pathos + z grec.
logos>, ,,nauka o zmianach w strukturze tkanki nerwowej i glejowej wystepujacych
w przebiegu roznych procesoéw chorobowych”, neuroradiologia <z grec.-tac. neuro +
z tac. radiatio (,,1. promienisto$¢, 2. promieniowanie, radiacja” PSM: 418) + z grec.
logos>; ,,dziat radiologii zajmujacy si¢ rentgenowska diagnostyka schorzen uktadu
nerwowego” (WSM: 837). W analizowanym materiale mozna réwniez znalez¢ terminy
sktadajace si¢ jedynie z dwodch zapozyczonych komponentdw (jak ta analizowane w
grupach poprzednich): neuropatia <z grec.-tac. neuro + z grec. pathos (,,1. utrapienie,
cierpienie, 2. choroba, 3. doswiadczenie (czego$), 4. porazka, pokuta, $mier¢, 5. afekt,
namietnos¢” (SPNiOM: 428)>, ,Neuropatia (choroba nerwéw obwodowych, zapalenie
nerwow obwodowych) — stan chorobowy dotyczacy nerwoéw — struktur przekazujacych
impulsy do réznych czeéci organizmu poza moézgiem irdzeniem kregowym”?*2,
neuromodulatory <z grec.-tac. neuro + modulatio ,,modulacja, odwracalna zmiana
komérki pod wpltywem s$rodowiska”(PSM: 306)>; ,,zwigzki endogenne wplywajace
modulujgco, przez dziatanie na uktady -> neuromediatorow, na funkcje neuronow
osrodkowych i obwodowych” (WSM: 835), neuroendokrynny <z grec.-tac. neuro + gr.-
nowolac. endocrin ,,dotyczacy wydzielania wewnetrznego” (SPNiOM: 389), ,,okreslenie
przymiotnikowe spotykane w nazwach kilku jednostek nozologicznych w onkologii,
oznaczajace histogenetyczny zwiagzek nowotworu z neuroektoderma i wskazujace na jego
hormonalng czynnos$¢ wydzielniczg” (SPNiOM: 389), neurologia <z grec.-tac. neuro +
z grec. logos>; ,,dziat medycyny klinicznej zajmujacy si¢ rozpoznawaniem i leczeniem

chorob uktadu nerwowego zarowno osrodkowego, jak 1 obwodowego” (WSM: 8§35).

Nefro

Wedtlug tego, co jest napisane w stownikach, stowo to pochodzi z jezyka

greckiego nephros, czyli nerka. W jezyku greckim wystepuje w dwojakim znaczeniu.

251 https://www.heartrhythmalliance.org/files/files/STARS%20Poland/100816-bh-FINAL -
STARS%20Polish%20Reflex%20Syncope(1).pdf [dostep z dnia 22.10. 2020 r.]
252 https://pl.wikipedia.org/wiki/Neuropatia [dostep z dnia 22.10.2020 r.]
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Przede wszystkim dotyczy ono nerki, ale w liczbie mnogiej nephroi oznaczalo dawnie;j
réwniez jadra (SPNiOM: 385). W czasopismach medycznych pojawiaja si¢ wyrazy
ztozone zwigzane z nerkami, cho¢ nie zaobserwowano tak wielu przyktadéw, jak
w przypadku poprzednich rzeczownikow: nefrologia <z grec. nefro + grec. logos>,
»dziedzina chorob wewnetrznych dotyczaca rozpoznawania i leczenia choréb nerek”
(WSM: 814), nefrotoksyczny (lek) <z grec. nefro + z tac. toxicus, ,,toksyczny, trujacy”
(PSM: 493)>; ,nefrotoksyczne substancje, zwlaszcza leki, to takie, ktore powodujg
uszkodzenia nerek?>3, nefropatia <z grec. nefro + z gr. pathos>, ,,0g6lne okreslenie
choroby nerek”(WSM: 814), nefroprotekcja <z grec. nefro + z tac. protectio ,,ochrona,
zastona, przykrycie” (PSM: 406)>; ,spowolnienie postepu progresji uszkodzenia

nerek”254

Hemo/ hema

Te stowa zostaty zestawione obok siebie, poniewaz oba pochodza z greckiego
stowa haima, haimatos, ktore oznacza ,,1. krew, 2. zabojstwo, przelew krwi 3. zwigzki
krwi, pokrewienstwo” (SPNiOM: 263). Zaréwno hemo-, jak hema-, stanowig pierwsze
cztony zlozen w analizowanym materiale: hemodynamiczny <z grec. haima + z lac.
dynamis ,.sita Zywotno$¢, dziatanie” (PSM: 145)>; ,biol. zwigzany z krazeniem krwi

2% 7a§ hemodynamika to ,,dynamiczne cechy

w organizmie, dotyczacy hemodynamiki
krazenia krwi” (WSM: 460), hemoglobina <z grec. haima + z tac. globulinum
(globulina)>; ,,czerwony barwnik krwi; biatko ztozone, zbudowane z cze¢$ci biatkowej
(globiny) i grupy prostetycznej (hemu)” (WSM: 460), hemostaza <z grec. haima + z fac.
stasis (zastoj)>; ,tamowanie krwawienia; dzialanie powstrzymujace krwawienie,
zapobiegajace utracie krwi z uszkodzonych naczyn krwiono$nych” (WSM: 461),
hematologia <z grec. haima + z grec. logos>; ,,nauka o fizjologii i patologii krwi i uktadu

krwiotworczego” (WSM: 458).

253 https://dobryslownik.pl/slowo/nefrotoksyczny/224295/#znaczenie-239888 [dostep z dnia 22.10.2020
r.]

254 hitps://webcache.googleusercontent.com/search?g=cache:10SIX7A9-
EAJ:https://journals.viamedica.pl/forum_nefrologiczne/article/download/19564/15324+&cd=3&hl=pl&ct
=cInk&gl=pl [dostep z dnia 22.10.2020 1.]

255 https://sjp.pwn.pl/doroszewski/hemodynamiczny;5433002.html [dostep z dnia 22.10.2020 t.]

308


https://dobryslownik.pl/slowo/nefrotoksyczny/224295/#znaczenie-239888
https://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:IoSlX7A9-EAJ:https://journals.viamedica.pl/forum_nefrologiczne/article/download/19564/15324+&cd=3&hl=pl&ct=clnk&gl=pl
https://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:IoSlX7A9-EAJ:https://journals.viamedica.pl/forum_nefrologiczne/article/download/19564/15324+&cd=3&hl=pl&ct=clnk&gl=pl
https://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:IoSlX7A9-EAJ:https://journals.viamedica.pl/forum_nefrologiczne/article/download/19564/15324+&cd=3&hl=pl&ct=clnk&gl=pl
https://sjp.pwn.pl/doroszewski/hemodynamiczny;5433002.html

Chromo/chroma

Stowo chroma pochodzi z jezyka greckiego i ma trzy znaczenia: ,,1. barwa, kolor,
2. karnacja, 3. szminka, barwnik” (SPNiOM: 151). W analizowanym materiale kluczowe
bedzie znaczenie dotyczgce barwy, koloru i barwnika: chromoskopia < z grec. chroma +
z tac. scopia ,skopia, ogladanie” (PSM: 446)>; ,podanie kontrastu (najczesciej

95256

niebieskiego biekitu metylenowego)”<*°, chromaterapia < z grec. chroma + z fac therapia

,1) leczenie, terapia, opieka; 2) lecznictwo” (PSM: 488)>; ,,inaczej zwana koloroterapig
(...) niekonwencjonalna metoda oddziatywania i leczenia kolorami”’, chromosom
<z grec. chroma + z grec. soma (ciato)>; ,,nazwe t¢ wprowadzit w 1888 r. niem. patolog
Heinrich Wilhelm von Waldeyer-Hartz (1836-1921), pracujacy wowczas we Wroctawiu,
okreslajac nig widoczne pod mikroskopem $wietlnym ,,ciatka chromatynowe”, tj. mate,
silnie barwigce si¢ fragmenty chromatyny jadrowej, ujawniajace si¢ przy podziale
komoérkowym™ (SPNiOM: 152). Podobne zlozenia wystepuja z rzeczownikiem chroma,
ale oznaczajagcym z nowotac. chromium, tj. chrom: chromafinowy (komorka)
<,,z nowotac. chromium - chrom + tac. affinis — 1. przygraniczny, sasiedni, 2. bliski,
pokrewny, spowinowacony, zwiazany” (SPNiOM: 151)>; , komorki chromafinowe?®®® sg
komorkami neuroendokrynowymi zawartymi w nadnerczach powyzej kazdej nerki (...)
Po potraktowaniu solami chromu staja sie ciemnobrazowym kolorem”?%°. Warto zwrécié
uwage na inne nazwy tych komorek (chromochlonne, adrenalinotworcze — termin
chromochtonny moze by¢ uznany za hybryde grecko-polska, gdyz chroma pochodzi
z jezyka greckiego, a chtonny jest przymiotnikiem o polskim brzmieniu. Nie analizuj¢
jednak szerzej tego, skad pochodzi stowo chtonny, gdyz nie to jest celem mojej pracy,
zwracam jednak uwage na jego polskie brzmienie. Z kolei termin adrenalinotworczy
zostal utworzony zgodnie z polskimi zasadami stowotwodrczymi i sktada si¢ z tacinskiego

stowa adrenalinum i stowa tworczy, (w zwigzku z tym rowniez mozna spekulowac, ze

jest hybryda), chromogranina <,,z nowotac. chromaffinis — chromochtonny + tac. granum

256 hitps://kzmid.ump.edu.pl/laparoskopia-diagnostyczna-diagnostyka-
nieplodnosci?fbclid=IwAR270zwoxJHvpyDzZ6 TVNHY AZNCNMWFAMIM209K44iT5NX6DNIotFxbl
dwM [dostep z dnia 23.10.2020 r.]

257 hitps://betamed.pl/poradniki/koloroterapia/?fbclid=IwAR0IOC7K3KUt1D AIX3P5i-
EpM9UIYHRDkXuhMzMQ8GIwaG9t2b-E75CIps [dostep z dnia 23.10.2020 r.]

28 Warto zwrdci¢ uwage na koncowke przymiotnikowa —owy, wykorzystywang do tworzenia polskich
przymiotnikéw.

259 hitps://www.netinbag.com/pl/physiology/what-are-chromaffin-
cells.html?fbclid=lwAR20ConKbErsOGpmHfbKxhVV_ UuCkKk7uHDWvrg9nrhMx41F7U72fkGBLE4
[ dostep z dnia 23.10.2020 1.]
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— 1. ziarno (zboza), 2. kuleczka, ziarenko, czasteczka” (SPNiOM: 151)>; ,biatko
wystepujace w komorkach rdzenia nadnerczy, wigzace przejSciowo aminy katecholowe

w pecherzykach wydzielniczych” (WSM: 196).

W dyskursie medycznym obserwuje si¢ rowniez terminy, ktore nie sg ztozeniami
oraz nie sktadaja si¢ z tacinskich przedrostkow, ale nie zostang w tym miejscu omdwione,
poniewaz cze$¢ z nich znajduje sie analizie semantycznej terminéw medycznych.

Teksty medyczne w czasopismach specjalistycznych wyr6zniajg si¢ duzym
nagromadzeniem terminéw zapozyczonych, ktore pod wzgledem budowy mozna bylo
podzieli¢ na dwie grupy. Czgs¢ termindw zawiera tacinskie lub greckie przedrostki, ktore
sa znane dla lekarzy pochodzacych z réznych $rodowisk i z roznych krajow, dlatego
mozna mowi¢ o migdzynarodowym charakterze leksyki medycznej. Na szczegdlng
uwage zastuguja rowniez lacinskie Iub greckie rzeczowniki (wystepujace przede
wszystkim w zlozeniach), a zlozenia te sg z kolei tworzone na wzor jezyka angielskiego
(por. koronawirus). Analizowane zapozyczenia zadomowily si¢ na stale w jezyku
polskim i sg nieodtgcznym elementem dyskursu medycznego, dlatego nie mozna ich
poming¢ w analizie tego typu dyskursu. Stopien ich zadomowienia przejawia si¢
w uzywaniu polskiej koncowki przymiotnikowej —owy (por. chromafinowy), co sprawia,
ze odbiera si¢ je jako terminy polskie. Warto réwniez zauwazy¢ terminy bedace
hybrydami (tzn. takimi, ktére sa zlozone z greckich 1 polskich cztonéw), por.
chromochionny, z pewnos$cig jest ich w dyskursie medycznym wigcej, ale analiza tego
typu struktur nie byla celem tego rozdziatu.

Ze wzgledu na migdzynarodowy charakter dziedziny, jaka jest medycyna, terminy

pochodzace z innych jezykow nalezy rozpatrywaé w kategorii internacjonalizmow.

5.4. Akronimy w dyskursie medycznym

Wspomniana internacjonalizacja przejawia si¢ rowniez w uzywaniu akronimow.
Jezyk jest zjawiskiem spotecznym, ktore jest wlasciwie nierozerwalnie zwigzane ze
zmianami dokonujacymi si¢ w spoteczenstwie, a takze z zyciem tego spoleczenstwa.
Wszelakie przeobrazenia czy to gospodarcze, polityczne, spoteczne czy kulturalne maja
pewne odzwierciedlenie rowniez w zyciu jezyka, a w szczegolnosci w terminologii

i stownictwie (Szadyko 2007). Jedng z najwazniejszych funkcji jezyka jest funkcja
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komunikatywna, ktora jest §rodkiem stuzacym do porozumiewania si¢ ludzi. Z tego
powodu nowe zjawiska, pojecia, narzgdzia czy czynnos$ci muszg by¢ jako$ nazwane
1 dzigki temu jezyk poszerza swoj wlasny zasob leksykalny. Dzieje si¢ to poprzez rozne
srodki stowotworcze (tzn. ze nowe wyrazy s3 tworzone na podstawie juz istniejacych, ale
zaczynaja by¢ uzywane w innych polaczeniach, a co za tym idzie nadawanie im sg kolejne
znaczenia), a takze przez przenoszenie catych zwigzkéw wyrazowych lub pojedynczych
wyrazoéw z roznych jezykow obcych).

Dynamika rozwoju technologii informatycznych oraz postep naukowo-techniczny
jest powodem wprowadzania do slownictwa (nie tylko naukowego, ale réwniez
ogolnego) coraz wigkszej liczby skrocen jezykowych. Akronimy, skrétowce czy skroty
Sa coraz czestszym zjawiskiem. Anna Poroninska pisze na ten temat, ze: ,,swoista
akronimizacja jezyka, przez ktoéra rozumiem zarowno tendencj¢ do uzywania, jak
i naduzywania skroconych form leksykalnych nie jest zjawiskiem ograniczonym
wylacznie do jednego jezyka, lecz ma charakter globalny, obejmuje swoim zasiggiem
zdecydowang wiekszos$¢ jezykow narodowych i dotyczy zardwno stownictwa ogdlnego,
jak i leksyki specjalistycznej” (Poroninska 2018: 161). Internacjonalizacja $cisle taczy sie
z uzywaniem skroconych form jezykowych, a takze akronimow czy skrétowcow. Ta
tendencja ma réwniez wiele wspolnego z aspektami zwigzanymi z dominacjg jezyka
angielskiego, ktora mozna rozpatrywa¢ w kategoriach pozytywnych lub negatywnych.
Dazenie do ekonomii jezykowej nie jest zjawiskiem nowym. Anna Czarnecka pisata, ze:
,skracanie wyrazoéw 1 ich potaczen jest chyba tak stare jak samo pismo” (Czarnecka,
Podracki 1995: 9). Ze sposobu, jakim jest skracanie wyrazow, korzystano juz
w starozytno$ci 1 $redniowieczu. W Europie 1 w Polsce zwyczaj ten pojawil si¢ na
poczatku wieku XX. Wplynal na to rozwdj prasy oraz komunikatow wojennych
(Czarnecka, Podracki 1995: 9). Badacze wymieniaja rozne przyczyny powstawania
skrétowcow: wyscig z czasem (tempo zycia), rdznego rodzaju przemiany spoleczne,
gospodarcze, polityczne, odbudowywanie panstwa, powstawanie roéznych zaktadow
pracy, a przede wszystkim nagly wzrost liczby terminow technicznych, naukowych czy
srodowiskowych.

Mimo ze skroty mozna bylo obserwowa¢ w tekstach juz od poczatku
piSmiennictwa, to tak naprawde dopiero druga potowa XX wieku jest czasem ich
rozwoju. Kazimierz Polanski pisat na temat skrotowcow, ze: ,,charakteryzuja zwlaszcza
jezyk urzedowy i jezyk prasy, ale przenikaja takze do mowy potocznej” (Polanski 1993:

537). Dzisiaj ekspansje¢ skrotowcoéw obserwuje si¢ nie tylko w jezyku potocznym,

311



A. Poroninska zauwaza, ze: ,,szczegOlnie zdominowane przez formy skrocone jest
stownictwo mediow elektronicznych i leksyka terminologiczna z zakresu informatyki,
medycyny, prawa, marketingu, motoryzacji i wielu innych dziedzin” (Poroninska 2018:
163). Wazne jest jednak to, by w tym miejscu dokona¢ rozréznienia pomigdzy trzema
terminami: skrotowiec, skrét i akronim. Podracki zauwaza, ze: ,,Terminy skrot
1 skrotowiec sg réznie definiowane w stownikach, podrgcznikach i opracowaniach
naukowych. Nie wsze¢dzie zreszta wyst¢puje opozycja pojeciowa: skrot — skrotowiec”
(Czarnecka, Podracki 1995: 9). W Stowniku jezyka polskiego termin skrot jest
definiowany w taki sposob, ze mozna go utozsami¢ z terminem Skrotowiec. To:
»potaczenie pierwszych liter dwoch lub wiekszej liczby wyrazoéw, ktore petni zastgpczo
funkcje catego wyrazenia ztozonego z tych wyrazéw, np. PRL = Polska Rzeczpospolita
Ludowa; parg liter (czgsto pierwsza i ostatnia) wyrazu, zastgpujacych caty wyraz, np. dr
= doktor” (Szymczak 1992: 394). Jan Mtodynski wyraznie odroznia skrét od skrétowca,
piszac o tzw. skrotach graficznych: ,,Istotng ceche skrétu graficznego stanowi jego
charakter metaj¢zykowy: nie informuje on bezposrednio o rzeczywistosci, lecz odsyta do
odpowiedniego wyrazu i wyrazenia” (Mtodynski 1981: 156-157). Skréty graficzne
opisuje tez doktadnie Stanistaw Szadyko, ktory zauwaza, ze dotycza one zjawiska
pozajezykowego (Szadyko 2007). Na ten sam aspekt zwraca uwage Ladislav Cejp, ktory
pisze, ze: ,,skroty zdaja si¢ by¢ czyms$ zupetie obcym dla jezyka jako takiego. To, Ze tak
powiem, jest jaka$ odizolowana $lepa uliczka utworzona w toku rozwoju jezyka” (Cejp
1940: 7). Skréty za$ jezykowe (do ktorych Podracki zalicza rowniez skrotowce)
reprezentujg funkcje jezykowa.

Wedtug Wielkiego stownika poprawnej polszczyzny skrot to: ,,litera lub potaczenie
kilku liter pochodzace z czgsto uzywanych i znanych wyrazow, stosowane w pismie do
zapisywania tych wyrazow, ale odczytywane w formie pelnego wyrazu, ktory zastgpuje
w tekscie pisanym. Skrotami sg na przykltad zapisy p., s., zl, inz., Ip., m.in., bedace
graficznymi symbolami wyrazoOw pan, sekunda, zloty, inzynier, liczba pojedyncza,
miedzy innymi” (Markowski 2008: 125). Z kolei skrotowce ,,moga by¢ swoistg klasg
derywatow utworzonych z kilkuwyrazowych nazw instytucji, przedsigbiorstw, firm,
urzedow, organizacji, stowarzyszen itp. przez odcigcie pewnych sktadnikow catej nazwy.
W jezyku polskim skrotowce sktadajg si¢ z poczatkowych liter, glosek lub pierwszych
sylab nazw wyj$ciowych (rozwinigtych)” (Jadacka 2008: 127). Powstawanie skrotowcow
jest sprawa dyskusyjna, tzn. ze czgsto ocenia si¢ je jako co$ negatywnego. Sa tworzone

zywiotowo, masowo 1 najczg¢sciej w niekontrolowany sposéb. Tym, co przemawia
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przeciwko skrotowcom sg wzgledy estetyczne i stylistyczne. Sktadaja si¢ one bowiem
z roznorodnych elementow, ktore sa zwigzane z odmiennymi warstwami stownictwa
(potoczne, uroczyste, rodzime, obce itp.). Akronim zas A. Poroninska uznaje za synonim
skrotowca, piszac, ze: ,,W dalszej czeSci pracy uzywam terminu akronim jako synonimu
skrotowca. Traktuje go jako obcojezyczny odpowiednik utrwalonego w jezykoznawstwie
polskiego terminu skrétowiec (ogdlnie, nie w odniesieniu do jednej z kategorii
skrétowcow)” (Poroninska 2018: 167).

Akronimy sg obecnie jednym z najcze$ciej wykorzystywanych sposobow
stuzagcych do wzbogacania leksyki jezykéw specjalistycznych w ich odmianie pisane;j.

Hrbacek pisal, ze:

Zjawisko wystepowania skrotow jezykowych wciaz si¢ nasila, wymaga wigc ono naszej uwagi.
Skroty staja si¢ czescia jezykowej komunikacji we wszystkich jezykach kulturalnych i przenikaja
— w wigkszym lub mniejszym stopniu — do systemdéw jezykowych. Jakkolwiek poglady na
znaczenie skrotow w jezyku i na ich pozycje w systemie sg rézne, mamy tu niewatpliwie do
czynienia z faktem jezykowym, ktorego przeoczy¢ nie wolno, tym bardziej, ze wykazuje ciagla

tendencj¢ wzrostowa” (Hrbacek 1976: 91-92).

Mimo ze autor ten pisze o skrétach, nie o akronimach, mozna si¢ domysli¢, ze
akronimy spetniaja w jezyku (szczegolnie specjalistycznym) taka sama funkcje. Problem
abrewiatur, tzn. skrétowcow, akroniméw czy graficznych skrétow coraz bardziej wzbudza
zainteresowanie. W jezyku polskim, ale tez w rosyjskim tworzenie nowych wyrazow
poprzez skroty nazw wielowyrazowych jest wedtug S. Szadyko jednym z najbardziej
produktywnych sposobow derywacji (Szadyko 2007). Potrzeba skroconego, a takze
symbolicznego zapisu pojawia si¢ przy rozwoju roéznych dziedzin naukowych
(matematyki, astronomii, fizyki itp.). Byla rowniez zwigzana z gospodarkg czy biznesem,
tzn. zaczgto jg zauwazaé w odniesieniu do jezykow specjalistycznych.

Autorzy gramatyki historycznej w swojej definicji skrotowcow/akronimow
zwracaja uwage na oszczednos$¢ jezykowa, ktora osiaga sie dzigki nim, uznajac, ze

niekiedy sg one wystarczajace dla osiggnigcia prawidlowego przebiegu komunikacji:

Znamiennym zjawiskiem ostatnich kilkudziesigciu lat, ktore przybiera coraz wigcej na
zywotnosci, powszechnosci i sile sg skrotowce. Sa to nowotwory wyrazowe pochodne, ktore
powstaja z potaczenia wymawianych lub pisaniowych czastek dwu lub kilku wyrazow

podstawowych, stanowigcych zestawienie (...) Wszelkie skrétowce, znane réoznym j¢zykom
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i od dawna, wypltywaja z zasady oszczednosci Srodkdw jezykowych: poprzestaje si¢ na tym, co
w danych warunkach kontekstowych i konstytuacyjnych wystarczy dla porozumienia si¢ (GHJP:
259-260).

Poczatkowo skrotowce przyjmowaly si¢ w polszczyznie dos¢ opornie, ,,zarzucano
im niezrozumiato$¢ poza waskim krggiem specjalistow, tamanie zasad stowotworstwa
1 nieestetyczno$¢ jezykowa” (Waniakowa, Waniak 2007: 146). Skrotowce mozna
podzieli¢ na kilka glownych grup: gtoskowce (te, ktore powstaly z polaczenia pierwszych
glosek wyrazow, ktore wchodzity w sktad peinej nazwy), literowce (utworzone na bazie
pierwszych liter wyrazoéw wchodzacych w sktad pelnej nazwy 1 sylabowce (utworzone
z pierwszych sylab). Najczestszym typem stylizacji skrétowcow/ akronimow
w dyskursie medycznym jest po pierwsze taczenie pierwszych liter wyrazéw niekiedy
z gloskami odpowiadajacymi tym literom, po drugie ,taczenie nazw pierwszych liter
wyrazow wchodzacych w sktad pelnej nazwy lub odpowiadajacych tym literom glosek
z komponentami grupowymi (najczeSciej sylabami) nalezacymi do pelnej nazwy”
(Waniakowa, Waniak 2007: 146).

5.4.1. Skrotowce w tekstach medycznych

Akronimy w dyskursie medycznym wystepuja dos¢ czesto. Ich obecnoscé scisle wigze
si¢ z komunikacjg specjalistyczng. Pojawiaja si¢ one zwykle po ich odpowiedniku
w jezyku polskim, a nastgpnie sg one wyodrebnione w nawiasie ttumaczone na jezyk
angielski:

Trombofilia nabyta wystepuje jako zespot antyfosfolipidowy (ASP — antiphospholipid
syndrome), schorzenie autoimmunologiczne spowodowane wystepowaniem autoprzeciwciat

przeciw ujemnie natadowanym fosfolipidom lub biatkom btony komdrkowej ptytek krwi (MpD
3/2019/11)

Kolejne wymienienie skrotowca nie wymaga juz komentarza i wyjasnienia:

Do rozpoznania APS konieczne jest stwierdzenie co najmniej jednego z 2 kryteriow klinicznych
i co najmniej 1 z 3 kryteriow laboratoryjnych na podstawie badan wykonanych przynajmniej
dwukrotnie w odstgpie minimum 12 tygodni (MpD 3/2019/11)

Wtracenie w nawiasie moze sugerowac, ze tekst jest kierowany do adeptow

dziedziny medycyny i ma na celu przekazanie im konkretnej wiedzy z danego zakresu.
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Wyjasnienie pomaga lepiej zrozumie¢ tekst i jego sens. Odbiorca w dyskursie medycznym
jest wobec tego bardzo wazny, a komunikat jest dostosowany do jego wiedzy
i umiejetnosci. Maria Wysocka zauwazyla, ze akronimy sg zwigzane z podkodem rejestru
medycznego, zwigzanym z poziomem komunikacji lekarz-lekarz: ,,poziom ten
charakteryzuje takze wystepowanie duzej ilosci skrotow, uzycie ktérych ma na celu albo
zwykte uproszczenie wielowyrazowego terminu, por. np. WBC — white blood count,
NAD - no abnormalities detected (por. polskie b/z — bez zmian), co zwyczajnie ulatwia
przebieg rozmowy” (Wysocka 1997: 118). Pisal o tym takze Bartosz Czajkowski:
»hastepny podkod obejmuje komunikacje lekarz-lekarz. Charakteryzuje si¢ on duza
iloscig specjalistycznego stownictwa oraz skrotow nazw procedur medycznych
stosowanych w medycynie” (Czajkowski 2009: 114).

Jednak nie wszystkie akronimy sg ttumaczone. Pojawiajg si¢ takie, przy ktorych
nie odnotowuje si¢ w nawiasie ani polskiej, ani angielskiej nazwy, z ktorej si¢ wywodza.
Dotyczy to nie tylko oczywistych akronimoéw, ktore zna kazdy przecietny uzytkownik
jezyka (np. USG, EKG czy OUN), ale réwniez takich, ktore dla kogo$, kto nie studiuje
medycyny, oczywiste nie s3, ale nadawca zaktada, ze odbiorca, ktory czyta tekst, na
pewno je rozumie. Mozna tu wymienic takie przyktady jak: metoda PUVA, frakcja MB
czy mutacje EGFR i ALK:

Wsréd stosowanych w ocenie czynnosci prawej komory biomarkerow w dokumencie
wymieniono peptydy natriuretyczne, troponiny i frakcje MB fosfokinazy kreatynowej (MpD
2/2019/23)

W leczeniu liszaja plaskiego stosowana jest rowniez fototerapia (metoda PUVA lub waskie
pasmo UVB-NB) (MpD 2/2019/91)

Woprowadzono nowoczesne leki ukierunkowane molekularnie na pecyficzne mutacje (m.in.
EGFR, ALK) (MpD 4/2019/14)

W zwiazku z tym, ze pelne nazwy sg dos¢ dlugie, nadawcy (lekarze, specjalisci)
uzywaja tylko skrotow, wobec tego ani thtumaczone nazwy polskie, ani oryginalne nazwy
angielskie, nie funkcjonuja w komunikacji specjalistycznej z duza czestotliwoscia
(zostaty bowiem zdominowane przez akronimy). Terminologia medyczna ma w duzej
mierze rodowdd tacinski 1 grecki, jednak w ostatnich latach coraz czg$ciej obserwuje si¢
wykorzystywanie terminéw z jezyka angielskiego, co jest widoczne migdzy innymi
w duzej liczbie akronimoéw pochodzacych wiasnie z tego jezyka. Jak pisal M. Gornicz:

»tworcy polskich termindéw stosujg nastepujace strategie oprocz kalkowania terminu:
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utworzenie terminu wskazujacego na inny aspekt pojecia, zapozyczenie terminu
angielskiego (czesto tylko ,,niezgodnego” elementu) lub zapozyczenie skrotowca (bez
zapozyczenia terminu rozwini¢tego. Dla natural killer w polskiej terminologii
funkcjonujg odpowiedniki komdrki NK oraz komérki naturalnie cytoksyczne” (Gornicz
2005: 138).

5.4.2. AKronimy z jezyka angielskiego

Analiza materialu umozliwita wyodrgbnienie réznych grup semantycznych,

w obrgbie ktérych sg tworzone akronimy:

Nazwy choréb i ich objawdw?°

Ta grupa zdecydowanie dominuje w czasopismach medycznych, przede
wszystkim dlatego, ze choroby sa glownym tematem tekstow specjalistycznych
w analizowanych czasopismach medycznych: NAFL (non alcoholic fatty liver —
niealkoholowe sttuszczenie watroby); NASH (non alcoholic steatohepatitis —
niealkoholowe stluszczeniowe zapalenie watroby); HCC (hepatocellular carcinoma — rak
watrobowokomorkowy); DKD (diabetic kidney disease — cukrzycowa choroba nerek);
AKI (acute Kidney injury — ostre uszkodzenie nerek); GERD (gastroesophageal reflux
disease — choroba refluksowa przetyku); CVS (cyclic vomiting syndrome — zespoly

wymiotdw cyklicznych); AF (atrial fibrillation — migotanie przedsionkow):

Stezenie witaminy D jest odwrotnie proporcjonalne do stopnia stluszczenia watroby
1 zwioknienia. Niedobor witaminy D koreluje ponadto ze $miertelnoscia zwigzang z cukrzyca
i choroba Alzheimera u pacjentéw z NAFLD (MpD 4/2019/49)

Drugim uderzeniem jest rozw6j NASH na podtozu NAFLD, co nastepuje w wyniku
wspolistnienia stresu oksydacyjnego, zaburzenia utylizacji lipidow w szlaku p-oksydacji oraz
aktywacji watrobowych komoérek gwiazdzistych odpowiadajgcych za procesy wildknienia
watroby (MpD 12/2018/51)

U chorych z niedoborem witaminy D oraz biatka wiazgcego witaming D obserwuje si¢ czestszy
rozwoj raka watrobowokomoérkowego (HCC — hepatocellular carcinoma) (MpD 4/2019/49)

260 Wyodrebnione grupy sg tozsame z grupami z rodziatu 3, ale tam akronimy nie byty analizowane, wiec
nalezy je w tym miejscu powtorzyc.
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Zgodnie z powszechnie przyjetymi standardami najskuteczniejsze w ochronie przed
wystapieniem DKD de novo lub w spowalnianiu jej progresji sg trzy elementy terapii (MpD
2/2019/36)

Leczenie ARB (u 1000 pacjentow przez 12 miesiecy) moglo zapobiec 11 przypadkom schytkowe;j
niewydolno$ci nerek i prowadzito do zmniejszenia biatkomoczu u 118, jednak réwniez nie byto
wolne od powiktan (55 epizodéw AKI, 70 przypadkow hiperkaliemii) (MpD 2/2019/37)

U pacjentdw z GERD czgsto wystepuje obturacyjny bezdech senny (MpD 2/2019/63)

Zespot niepowsciggliwych wymiotéw po kannabinoidach charakteryzuje si¢ wystgpowaniem
epizodow wymiotéw scharakteryzowanych jak w CVS po przedtuzonym nadmiernym
stosowaniu kannabinoidéw naturalnych (konopi), ktore ustgpuja po trwatym zaprzestaniu ich
przyjmowania (MpD 2/2019/74)

Czesto$¢ wystepowania AF w populacji ogdlnej w krajach rozwinigtych wynosi 2-3%, natomiast
wsrod pacjentdw w podesztym wieku moze dotyczy¢ nawet 20% populacji (MpD 4/2019/74)

Warto w tym miejscu dodac to, co o sktadni skrétowcow napisat Jerzy Podracki:

Skrotowiec ma te samg liczbe i ten sam rodzaj gramatyczny co wyraz bedacy podstawa peinej
nazwy. Do tego podstawowego wyrazu dostosowuja swoje formy orzeczenie i przydawka
przymiotna, np. Dawne PZWS (Panstwowe Zaktady Wydawnictw Szkolnych) zmienily swoja
nazwe (dawne -> zaklady -> zmienily) (...) Zleksykalizowany skrotowiec jest traktowany jako

samodzielny rzeczownik, ktory decyduje o formie przydawki i orzeczenia (Podracki 1995: 26)

Ostatni przykltad zwigzany z migotaniem przedsionkOw mozna wigc
skomentowa¢ w sposob nastepujacy: Ten skrotowiec (jak wlasciwie wiekszos¢
w dyskursie medycznym) nie zostal zleksykalizowany, gdyz nie funkcjonuje jako
samodzielny rzeczownik, za$ przy ustalaniu rodzaju czy liczby brane jest pod uwage jego
tlhumaczenie na jezyk polski: AF (migotanie przedsionkdéw) jest bezobjawowe (nie —

bezobjawowy).

Nazwy metod/ sposobow leczenia

W postaci akronimOw czesto wystepujg roOwniez nazwy zwigzane z metodami
1 sposobami leczenia lub diagnostyki. W tej grupie mozna zaobserwowac réznego rodzaju
okreslenia, ktore dotycza pewnych czynnos$ci majacych na celu zbadanie pacjenta,
dokonanie obserwacji czy rozpoznanie choroby. Pierwszy przyktad pokazuje jak ztozone

sg zestawienia wyrazOw w terminologii medycznej, Skrot pozwala na ekonomie
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jezykowa, ciagle powtarzanie takiego wielocztonowego skupienia wyrazow byloby
niewygodne dla piszacego. Wybrany przyktad zawiera az osiem wyrazow: PDFF-MRI
(proton density fat fraction — magnetic resonance imaging — analiza protonowej gestosci
frakcji thuszczowej metodg rezonansu magnetycznego). Inne przyktady to: OCT (optical
coherence tomography — optyczna koherentna tomografia); CBT-I (cognitive-behavioral
therapy for insomnia — terapia poznawczo-behawioralna bezsennosci); MRCP (magnetic

resonance cholangiopancreatography):

Charakterystyczny uktad zmian w OCT moze nasuwaé podejrzenie teleangiektazji
okotodotkowych typu 1 (MacTel 1 — macular teleangiectasia type 1) (MpD 2/2019/101)

CBT-l jest terapig ustrukturyzowang i krotkoterminowsa. t.aczy techniki behawioralne
(wywotanie zmiany poprzez modyfikacje zachowan, nawykow, bodzcow) z technikami
poznawczymi (MpD 2/2019/67)

Endoskopowa ultrasonografia (EUS — endoscopic ultrasound) stanowi metode alternatywng dla
MRCP w ocenie dystalnego odcinka zewnatrzwatrobowych drog zotciowych (MpD 12/2018/27)

Nazwy wskaznikow/ czynnikow

Duza grupa sa rowniez nazwy zwigzane z réznego rodzaju wskaznikami czy
czynnikami, czyli z czyms, co ujawnia jakas chorobe lub jg powoduje: CAP (controlled
attenuation parameter — kontrolowany wskaznik thumienia fali); RF (rheumatoid factor —
czynnik reumatoidalny); TTE (transthoracic echocardoigraphy — przezklatkowe badanie
echokardiograficzne); BMI2%! (body mass index — wskaznik masy ciata); NGF (nerve
growth factor); ALP (alkaline phosphatase):

CAP (...) pozwala na poprawe wiarygodnosci uzyskanych wynikow w aspekcie stluszczenia
watroby (MpD 2/2019/14)

U kazdego chorego z objawami synovitis w badaniu przedmiotowym nalezy przeprowadzi¢
badanie na obecnos¢ we krwi RF, a w przypadku podejrzenia RZS i ujemnego wyniku RF
rozwazy¢ oznaczenie aCCP262(MpD 2/2019/24);

Cameron i wsp. Doszli do wniosku, ze czynniki genetyczne, wywiad rodzinny w kierunku
cukrzycy, wyzszy status spoteczno-ekonomiczny, siedzacy tryb zycia i wysoki wskaznik masy
ciata (BMI- body mass index) byty istotnie zwigzane z MS. (MpD 12/2018/47)

21 W tym miejscu mozna zaobserwowac, ze akronim BMI zostat juz zleksykalizowany (BMI

wskazywato, nie: wskaznik masy ciata wskazywat).
%2 Uzycie akronimow jest tak czeste, Ze niekiedy w jednym zdaniu mozna dostrzec kilka z nich.
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Czulo$¢ i specyficznos¢ TTE w rozpoznawaniu rozwarstwienia aorty wstepujacej wynosza
odpowiednio 77-80% i 93-96%, w przypadku rozwarstwienia dystalnego odcinka aorty
piersiowej TTE uwidacznia zmiany tylko u 70% pacjentéw (MpD 6/2019/85)

Dodatkowe znaczenie ma obnizone stgzenie czynnikow neurotroficznych (np. czynnika wzrostu

neuronow [NGF —nerve growth factor]) oraz pogorszenie regeneracji wtokien nerwowych (MpD
4/2019/56)

ALP jest najwazniejszym wskaznikiem cholestazy, a oznaczenie aktywno$ci GGT peni funkcje
badania potwierdzajacego. (MpD 12/2018/27)

Warto zwroci¢ uwage na to, ze rézne nazwy angielskie zwigzane z czynnikiem
chorobowym sg thumaczone na jezyk polski w ten sam sposob. Czynnikiem jest angielskie

stowo: parameter, factor, index i rate.

Nazwy substancji/ czasteczek wystepujacych w organizmie

Kolejna grupa jest ta, ktora dotyczy tego, co znajduje si¢ w organizmie czlowieka,

np. czasteczek, réznego rodzaju substancji czy bialek. Zwrécil na to uwage juz
M. Gornicz, ktory pisal: ,,Skrotowce sg obecnie popularnym sposobem nazywania
substancji wystepujacych w organizmach zywych, a ogolnie — nominacji zastepczej
terminow wielowyrazowych” (Gornicz 2005: 139). Autor dodaje, ze charakterystyczny
dla tego typu termindéw jest szyk: ztozona przydawka prepozytywna (w sktad ktorej
wchodzi imiestow lub przymiotnik) + rzeczownik okres$lany przez przydawke.
W przeanalizowanym materiale jest to jedna z najmniej licznych grup, ale wymaga
przedstawienia i oméwienia: CRP (C — reactive protein — biatko C — reaktywne); LMWH
(low molecular weight heparins — heparyny drobnoczasteczkowe); UFH (unfractionated
heparin — heparyna niefrakcjonowana; NT-proBNP (N- koncowy fragment propeptydu
natriuretycznego typu B); BNP (B — type natriuretic peptide — peptyd natriuretyczny typu
B):

W badaniach rutynowych stwierdza si¢: leukopenig, eozynopeni¢, matoptytkowos¢; stezenie
biatka C-reaktywnego (CRP — C-reactive protein) i OB pozostaja w graniach normy (MpD
4/2019/69)

W przypadku pacjentek z wysokim ryzykiem zakrzepowo-zatorowym zaleca si¢ przejscie
z LMWH na UFH na przynajmniej 36 godzin przed zakonczeniem ciazy, a wlew UFH zatrzymac
na 4-6 godzin przed przewidywanym porodem (MpD 6/2019/19)

Ponadto w wytycznych NICE oznaczanie stezenia NT-proBNP wykonywane jest jako badanie

wstepne, a dopiero w przypadku stwierdzenia jego zwigkszenia zleca si¢ badanie
echokardiograficzne (MpD 6/2019/29)
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W zasadzie nalezy uznaé, ze prawidtowe stgzenia hs-Tn oraz BNP/NT-proBNP u stabilnych

hemodynamicznie chorych z zatorowoscia plucng sg czynnikiem korzystnym rokowniczo (MpD
12/2018/74

Nazwy kwasow

Inng grupg wyodrebniong podczas analizowania akronimow sg nazwy zwigzane
z kwasami. Pod wzgledem analizy kilku numeréw czasopism medycznych, mozna
stwierdzi¢, ze jest to najmniej liczna grupa, niemniej jednak mozliwe jest wskazanie kilku
przyktadéw akronimow, ktore sa tworzone od nazw kwasow: UDCA (ursodeoxycholic
acid — kwas ursodeoksycholowy); OCA (obeticholic acid — kwas obetycholowy); PUFAS

(polyunsaturated falty acids — wielonienasycone kwasy tluszczowe):

Preparaty UDCA z uwagi na swoje dziatanie cytoprotekcyjne i immunomodulujace,
a jednoczesnie dobra tolerancje i mozliwo$¢ stodowania od 2 r.z. s3 rozwazane jako alternatywna
opcja terapeutyczna (MpD 2/2019/17)

OCA to kwas zolciowy bedacy agonista 1 aktywatorem receptora farnesoidu (FXR)”(MpD
2/2019/17)

Wielonienasycone kwasy tluszczowe (...) PUFAs (...) — gltéwnie kwas linolenowy omega-3
i linolowy omega-6 — pochodzenia roslinnego/rybiego lub dostarczane w postaci suplementow
diety stanowia dodatkowa opcje terapeutyczng (MpD 2/2019/17)

Nazwy lekéw

Z przeanalizowanego materiatu wynika, ze wieloczlonowe moga by¢ rowniez
nazwy niektorych lekdw. Dynamika powstawania nowych choréb wymaga poszukiwania
nowych metod ich leczenia, a takze lekdw, ktore sg nazywane m.in. ze wzgledu na funkcje
jakie petnig: PPl (proton pomp inhibitors — inhibitory pompy protonowej; ACEI
(angiotensin — converting enzyme inhibitors — inhibitory konwertazy angiotensyny; ARB
(angiotensin receptor blockers — antagonisci receptora dla angiotensyny; VKA (vitamin

K anatagonists — leki z grupy antagonistow witaminy K; LABA (long acting f2-agonists):

Leki z grupy PPI nalezy stosowa¢ tylko w populacjach, ktore z ich przyjmowania odnosza
bezsprzeczng korzys¢, a czas terapii za ich pomocg powinien by¢ tak krotki, jak to tylko mozliwe
(MpD 12/2018/80)
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Wracajac do wspomnianej metaanalizy: na 1000 pacjentow otrzymujacych ACEI (...) przez rok
u 14 mozna unikna¢ progresji do schytkowej niewydolnosci nerek, a u 208 uzyskaé obnizenie
albuminurii) (MpD 2/2019/37)

Leczenie ARB (u 1000 pacjentow przez 12 miesigcy) mogto zapobiec 11 przypadkom schytkowe;j
niewydolnos$ci nerek i prowadzito do zmniejszenia biatkomoczu u 118, jednak réwniez nie byto
wolne od powiktan (55 epizodow AKI, 70 przypadkow hiperkaliemii) (MpD 2/2019/37)

Wskazania do ciecia cesarskiego sa nieliczne: przyjmowanie VKA, jesli pordd zaczyna sig
wczesniej niz 2 tygodnie po odstawieniu leku (MpD 6/2019/21)

Leki z grupy LABA i LAMA wykazuja addytywne rozszerzenie oskrzeli dzigki odmiennym,
uzupehiajacym si¢ mechanizmom dziatania (MpD 12/2018/39)

Nazwy urzadzen/narzedzi

Ostatnig grupa, ktéra zostanie w tym miejscu omowiona, sg nazwy urzadzen czy
narzedzi, ktore maja stuzy¢ do pomiaru, badania, obserwacji itp., Nazwy te §cisle wiaza
si¢ z grupa dotyczaca metod badawczych, poniewaz metoda czesto jest realizowana
wlasnie przy uzyciu jakiego$ urzadzenia: ILR (implantable loob recorder — wszczepialny
rejestrator  petlowy); CRT (cardiac resynchronization therapy - stymulator
resynchronizujacy; ICD (implantable cardioverter defibrillator — stymulator serca,
kardiowerter  defibrylator; PPG  (photoplethysmogram — sensor sygnatu
fotopletyzmograficznego); PDA (parsonal digital assistant — mikrokomputer); DES (drug

— eluting stent — stenty uwalniajace leki):

W PDA wbudowany jest wyswietlacz, na ktorym po wlaczeniu urzadzenia wyswietlajg sie
komendy informujace chorego, w jaki sposob z niego korzysta¢ (MpD 2/2019/85)

Ze wzgledu na dolegliwosci, obcigzenie chorego i fakt, ze ostatni zabieg przezskornej
angioplastyki prawej tetnicy wiencowej z implantacjag DES byt wykonany przed 3 tygodniami,
wysnuto podejrzenie podostrej zakrzepicy” (MpD 2/2019/96)

Do wykrywania migotania przedsionkow stuzg nastepujgce sposoby/urzadzenia (...): ILR (...)
wszczepialne urzadzenia do elektroterapii z detekcja czynnosci elektrycznej przedsionka (...)
CRT (MpD 2/2019/85)

Analogiczne do stymulatora serca urzadzenie wysokoenergetyczne (...) sklada si¢ z baterii oraz
elektrody defibrylujacej w RV, a w sytuacji dwujamowego ICD rowniez z elektrody stymulujace;j
w RA (MpD 6/2019/46)

Oprogramowanie uruchomione na telefonie w chwili potozenia palca wskazujacego na kamerze
aparatu dokonuje analizy sygnatu fotopletyzmograficznego PPG pod katem wykrywania
migotania przedsionkow (MpD 2/2019/88)
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Warto na koniec podkresli¢, ze ,,dominujaca pozycja jezyka angielskiego jako
zrodta terminologii medycznej wynika w duzym stopniu z obecno$ci niezmienionych
graficznie rdzeni tacinsko-greckich” (Gornicz 2005: 140). Poza tym: ,,w polskim
specjalistycznym jezyku medycyny wystepuje duza liczba zapozyczen z jezyka
angielskiego. Glownym powodem takiej sytuacji jest przechodzenie stownictwa z jezyka,
ktorego spoteczenstwo stoi na wyzszym poziomie technologicznym w danej dziedzinie
do jezyka uzywanego w panstwie, ktorego technologia nie jest tak dobrze rozwinigta”

(Czajkowski 2009: 115).

5.4.3. Polskie akronimy w dyskursie medycznym

W dyskursie medycznym nie brakuje rowniez polskich skrétowcdw, jednak jest ich
znacznie mniej. W odréznieniu od poprzedniej grupy, akronimy te sg tworzone na
podstawie polskich nazw wielocztonowych (nie jest wykluczone, ze niektére z nich
rowniez sg tlumaczeniem z jezyka angielskiego, jednak forma skrétu pochodzi od
polskiego zestawienia). Zdaj¢ sobie sprawe, ze nie sg to wszystkie akronimy, ktore
funkcjonuja w dyskursie medycznym. Sg to te akronimy, ktore si¢ znalazly
w analizowanym materiale, ktory byt podstawa analiz. Obrazuja one w zwiazku z tym
ceche, ze ich znaczna wigkszo$¢ to akronimy zapozyczone, a tylko niewielka ich czes¢
moze by¢ akronimami polskimi. Oto przyktady: NDTK (niskodawkowa tomografia
komputerowa); OZN (odmiedniczkowe zapalenie nerek); ZUM (zapalenie uktadu
moczowego); HTZ (hormonalna terapia zastepcza); POChP (przewlekta obturacyjna
choroba ptuc); COG (catoSciowa ocena geriatryczna); OZS (ostre zapalenie stercza),

ChZSR (choroba zwyrodnieniowa stawow rak):

W leczeniu chorych na OZS zasadnicza rolg odgrywaja antybiotyki (MpD 7-8/2019/21)
U pacjentow z ChZSR jakos¢ zycia obniza sie w zwigzku ze stanem zdrowia, na ktory wplywaja
bol, sztywnos¢ i zmniejszenie sprawnosci reki, czyli objawy bedace znakiem rozpoznawczym

choroby (MpD 7-8/2019/23)

Wyniki tego badania wykazaty 20% redukcje¢ umieralno$ci z powodu raka pluca u oséb
poddanych badaniom NDTK (MpD 4/2019/14)

U dzieci ZUM moze wywota¢ OZN, ktore szczegdlnie w przypadku odptywdéw pecherzowo-
moczowodowych mogg by¢ przyczyng powstania blizn w migzszu nerki (MpD 4/2019/26)
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Podobnie jak naturalne przemiany hormonalne zwigzane z cigzg sg przyczyng SCAD, rowniez
sztucznie dostarczane do organizmu hormony w czasie prowadzenia hormonalnej terapii
zastepczej (HTZ) moga stanowi¢ ryzyko spontanicznej dyssekcji tetnicy wiencowej (MpD
12/2018/20)

W rezultacie w POChP dochodzi do zmniejszenia sprgzystosci migzszu pluc i rozwoju
nieodwracalnego uszkodzenia matych drog oddechowych (MpD 12/2018/34)

Przesiewows skalg stuzaca do klasyfikacji chorych do przeprowadzenia COG jest skala
Vurnelable Elders Survey (VES-13) (tab. 1) (MpD 12/2018/54)

Akronimy w dyskursie medycznym w duzej mierze pochodza z jezyka
angielskiego, ktory zdominowat nie tylko terminologie medyczna, ale rowniez (a moze
przede wszystkim) techniczng. Ich uzywanie wskazuje na jedng z cech dyskursu
medycznego, ktora jest dazenie do ekonomii jezykowej w komunikacji mi¢gdzy lekarzem
a pacjentem. Nie wszystkie akronimy s3 przez nadawce wyjasniane w tekscie, co
wskazuje na to, ze specjalista zaklada z goéry pewng wiedze, ktdrg ma posiada¢ odbiorca.
Jednak najczeSciej mozna zaobserwowaé rozwinigcie SKrotu w nawiasie, a nawet
thumaczenie na jezyk polski. Powyzsze obserwacje moga stanowi¢ kolejny dowod na to,
ze teksty medyczne majg charakter dydaktyczny, stuzg przekazywaniu wiedzy. Akronimy
funkcjonujg w tekstach jako nazwy wtasne, bo zastepuja, np. konkretne nazwy chorob
(GERD - choroba refluksowa przetyku). Nie sg w tek$cie w zaden sposdb odmieniane,
zachowuja swoja podstawowg forme, ale gléwnie dlatego, ze konteksty uzycia nie
wymagaja ich odmiany. W tekstach medycznych wystepuje duze nagromadzenie
akronimow, niekiedy w jednym zdaniu mozna dostrzec az trzy z nich. Czgstos¢ ich
wykorzystywania mozna ttumaczy¢ przede wszystkim ekonomig jezykowa, poniewaz
niektdre nazwy sktadatyby si¢ nawet z o§miu wyrazow: PDFF-MRI (proton density fat
fraction — magnetic resonance imaging — analiza protonowej gestosci frakcji thuszczowe;j

metoda rezonansu magnetycznego).

Analiza budowy struktur gramatycznych jest bardzo istotnym aspektem badania
dyskursu medycznego, poniewaz terminy wystepujace w czasopismach medycznych
przyczyniaja si¢ do tworzenia dyskursu i jednoczesnie moga go charakteryzowac.
We wspotczesnym dyskursie medycznym dominujg terminy tworzone zgodnie z polskimi
zasadami stowotworczymi, terminy, ktore posiadajg tacinskie czy greckie przedrostki,
zlozenia polskie (krwiomocz), a takze ztozenia majace charakter internacjonalizmow
(koronarografia). Wazna rolg¢ zajmuja jednak akronimy, bo ich obecnos¢ $wiadczy

o rozwoju jezyka 1 dyskursu medycznego.

323



Fakt duzego zageszczenia akronimow w tekstach medycznych swiadczy o tym, ze
na stale zadomowily si¢ one w tej odmianie dyskursu specjalistycznego. To pozwala na
stwierdzenie, ze jedna z cech dyskursu medycznego jest dgzenie do ekonomii j¢zykowej
w komunikacji miedzy lekarzem a pacjentem. Nie wszystkie akronimy sg przez nadawce
wyjasniane w teks$cie, co wskazuje na to, ze specjalista zaktada z géry pewna wiedze,
ktora ma posiada¢ odbiorca. Jednak najczg$ciej mozna zaobserwowac rozwinigcie skrotu
W nawiasie, a nawet thumaczenie na jezyk polski. Powyzsze obserwacje mogg stanowic
kolejny dowod na to, ze teksty medyczne majg charakter dydaktyczny, shuza
przekazywaniu wiedzy. Akronimy funkcjonuja w tekstach jako nazwy wiasne, bo
zastepuja np. konkretne nazwy choréb (GERD - choroba refluksowa przetyku).
W zwiazku z tym odbiorca tekstu moze si¢ nauczy¢ migdzy innymi uzywania skréconych
nazw w praktyce lekarskiej, a takze ich znaczenia. Jest to pewnego rodzaju stownik dla
odbiorcy. Uzywanie akronimow z jezyka angielskiego spowodowalo, ze w tekstach
medycznych powoli odchodzi si¢ od dominujacej do tej pory terminologii greckiej
1 tacinskie;.

Analiza leksyki czy termindw wchodzacych w sktad dyskursu medycznego
stanowi wazny aspekt badan. Dzigki niej mozna zaobserwowac okreslone wzorce
jezykowe, ktdre reprezentuja rézne odmiany formalne (leksykalne czy morfologiczne),
a ktore sktadaja si¢ na ksztatt omawianego w niniejszej dysertacji dyskursu. C. L. Ferrero
pisat, ze leksyka, ktora jest czeScig tekstu specjalistycznego, pelni w nim funkcje
dyskursywng (LOpez-Ferrero 2006). Na podobny fakt zwraca uwage rowniez
P. Michatowski, ktory pisat, ze w tekscie specjalistycznym ,,termin realizuje w petni swoj

potencjal dyskursywny” (Michatowski 2017: 66).
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Z.akonczenie

Celem analizy, podjetej w niniejszej rozprawie bylo przeanalizowanie,
scharakteryzowanie i omowienie dyskursu medycznego, $cisle wpisanego w kontekst
I rozumianego przeze mnie jako zdarzenie komunikacyjne. W niniejszej rozprawie
doktorskiej skupiono si¢ na odmianie pisanej dyskursu medycznego, ktora uobecnia si¢
w dwu czasopismach medycznych ,,Medical Tribune” i ,,Medycyna po Dyplomie”.
Analizowany dyskurs medyczny jest zaréwno specjalistyczny, jak profesjonalny, jednak
ta nazwa na gruncie jezykoznawstwa nie pojawita si¢ od razu, na poczatku méwiono
o jezykach specjalistycznych. Z biegiem lat nastapitlo przejscie od analizy jezyka
w uzyciu do analizy tekstu, jego funkcji i wystepujacych w nim relacji nadawczo-
odbiorczych.

Czasopisma specjalistyczne r6znig si¢ od tradycyjnych czasopism tym, ze maja
nieprzecigtnego 1 wymagajacego odbiorcg (o czym moze §wiadezy¢ duze zageszczenie
terminow w jednym zdaniu, obecnos$¢ nie zawsze wyjasnionych akroniméw itp.), ktérym
jest w tym przypadku lekarz, lekarz-specjalista lub student (adept dziedziny medycznej).
Teksty medyczne pochodzace z tych czasopism w mniejszym lub wigkszym stopniu sa
nasycone terminami stuzacymi do przekazywania odbiorcy wiedzy, bedacej istotnym
elementem dyskursu medycznego. Dyskurs medyczny w niej si¢ bowiem uobecnia i przez
nig jest ksztattowany.

Dyskurs medyczny jest w duzej mierze zréznicowany i heterogeniczny,
analizowano bowiem teksty specjalistyczne o niskim stopniu czytelnosci (pochodzace
z czasopisma ,,Medycyna po Dyplomie”), ale rowniez te o wyzszym stopniu czytelnosci
(zamieszczonych w czasopi$mie ,,Medical Tribune”). Moze on wigc reprezentowac rézne
odmiany stylowe: styl naukowy, a takze popularnonaukowy. Analiza tekstow zwigzanych
z przekazywaniem wiedzy pozwolita na stwierdzenie, ze dyskurs medyczny moze miec
réwniez wiele wspolnego ze stylem dydaktycznym. Dyskurs medyczny jawi si¢ jako typ,
reprezentujacy cechy dyskursu naukowego, ale jednak troche si¢ od niego rozni. Teksty
medyczne to nie do konca teksty naukowe, cho¢ niektorzy badacze stawiajg miedzy nimi
znak rowno$ci (Kokot 2007). Tym, co odréznia dyskurs medyczny od dyskursu
naukowego, jest przetamywanie maski bezosobowosci poprzez uzywanie form

pierwszoosobowych, osobowych zaimkow dzierzawczych czy m.in. poprzez

325



warto$ciowanie, bedace istotnym aspektem, ktéry pozwala odbiorcy na odrdznienie
lepszych metod leczenia od gorszych, bardziej skutecznych lekéw od lekdw mniej
skutecznych. Warto$ciowanie moze przejawia¢ si¢ w rdézny SposOb: za pomoca
przymiotnikéw nacechowanych pozytywnie lub negatywnie odnoszacych si¢ gtéwnie do
metod i sposobow leczenia, a takze chorob: dobrze udokumentowana choroba,
nadzerkowa/nienadzerkowa posta¢ choroby, dobre narzedzie, ograniczona wartosé
diagnostyczna; za pomocg rzeczownikow abstrakcyjnych zakonczonych na —os$¢, ktore
same w sobie majg nacechowanie pozytywne: czufosc¢, swoistos¢ metody, co oznacza, ze
im wyzsza, tym lepsza okazuje si¢ ta metoda; poprzez obecnos$¢ metafory: stan zapalny,
ognisko zapalne (zapalny tzn. zwigzany z czyms$ niebezpiecznym — nacechowanie
negatywne). Z kolei nicosobowe formy czasownika zblizalyby teksty medyczne do
tekstow naukowych. W niektorych artykutach specjalistycznych (przede wszystkim tych
zamieszczonych w artykutach wstepnych miesiecznika ,,Medical Tribune”, formy
osobowe i nicosobowe wystepuja z taka samg czestotliwoscig). Swiadczy to
0 niejednorodnym charakterze dyskursu medycznego, ktory jest rozny w zaleznosci od
czasopisma

Na poziomie jezyka charakterystyczne dla dyskursu medycznego jest uzywanie
zaimkow, glownie dzierzawczych: moj, nasz (co jest widoczne przede wszystkim
w artykutach wstepnych), pytan kierowanych do odbiorcy. Maja one na celu zbudowanie
z nim wigzi 1 zachg¢cenie do ukrytego dialogu, perswazji — w czasopi$mie ,,Medical
Tribune” jawnej, w ,,Medycynie po Dyplomie” niekiedy ukrytej za pomoca réznych
porad zwigzanych przede wszystkim z przekazywaniem wiedzy, ale zawierajacych proby
przekonywania do swoich racji.

W tekstow medycznych reprezentujacych ten typ dyskursu zauwazono terminy,
ktére pod wzgledem semantycznym mozna byto podzieli¢ na kilkanascie grup istotnych
dla tej dziedziny wiedzy. Ich analiza pozwolita na stwierdzenie, ze wszystkie
pogrupowane nazwy }gczy to, ze przenoszg one informacje¢, ktéra ma pomde w leczeniu,
diagnozie czy opisie roznych chordb. Choroby sa wigc tym, co dla dyskursu medycznego
jest najbardziej istotne, a podkresla to rowniez fakt, ze grupa dotyczaca nazw choréb jest
najliczniejszg sposrod wszystkich poddanych analizie. To pozwala réwniez na wskazanie
celu dyskursu medycznego i tekstow wchodzacych w jego sktad. Jest nim ukazanie
sposobow leczenia, diagnostyki 1 postgpowania w leczeniu roéznych chordb,
przedstawienie nowych alternatyw w leczeniu, nowych metod i innowacyjnych

technologii. W dyskursie medycznym do przekazywania wiedzy sa uzywane terminy
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jednowyrazowe (wsrod nich dominujg rzeczowniki), czgsciej dwuwyrazowe (polaczenia
rzeczownika z rzeczownikiem lub rzeczownika z przymiotnikiem, ktéry stuzy
doprecyzowaniu terminu rzeczownikowego), ale rowniez (podobnie jak w dyskursach
specjalistycznych dotyczacych innych dziedzin) terminy kilkuwyrazowe. Sa one
wykorzystywane glownie wtedy, gdy nazwa wyrazona przez rzeczownik jest
nieprecyzyjna, a kolejne cztony pomagaja w jej doprecyzowaniu i skonkretyzowaniu
(por. leki - leki przeciwzapalne - niesteroidowe leki przeciwzapalne; choroba — choroba
przetyku — choroba refluksowa przelyku). Ponadto terminy kilkuwyrazowe przekazuja
wigcej niz jedng informacje: po pierwsze odbiorca dowiaduje si¢, Ze istnieje cos takiego
jak leczenie objawowe, po drugie dowiaduje si¢, ze wykorzystuje si¢ je do leczenia tej
konkretnej choroby, po trzecie, jesli termin jest wyjasniony, dowiaduje si¢, na czym
polega leczenie objawowe; czasopisma medyczne sg wigc kompendium wiedzy dla
odbiorcy. W tekstach reprezentujacych dyskurs medyczny dominujg wobec tego terminy
dwuwyrazowe, cho¢ rowniez te jednowyrazowe moga by¢ nosnikiem konkretnej tresci
(zazolcenie, krwawienie, wysuszenie — przekazujg istotne informacje dotyczace opisu
choroby); wérod terminow dominujg takie, ktore dzieki przyimkowi niosg wiele tresci
(objaw pozaprzelykowy — objaw wystepujacy poza przetykiem)

Terminy sa tym, co tworzy dyskurs, a dyskurs medyczny (rozumiany jako typ
dyskursu specjalistycznego) w szczegodlnosci. Dowodem na to jest to, ze jednostki
pochodzace z jezyka ogdlnego, nabierajg cech specjalistycznych wiasnie w okreslonym
kontekscie. Moga one si¢ np. taczy¢ z réznymi przyimkami (por. postepowanie
w, postepowanie u, postepowanie dla, postepowanie z). Dla dyskursu medycznego wazne
sa wobec tego przymiotniki, doprecyzowujace i usci$lajace pewne informacje, ale
rowniez przyimki, wystepujace jako przedrostki. Sg one wazne réwniez w potaczeniach
migdzywyrazowych, gdyz wtasnie w nich petnig istotng role i nadajg przy tym jednostce
terminologicznej cech specjalistycznych. Dzigki dyskursowi maja one szanse na
uaktywnienie. Przyimek w jest charakterystyczny dla tych potgczen, w ktorych nazwa
czynnosci czy procesu jest ,,pojemnikiem” dla innej czynnosci (Przybylska 2002), jednak
leczenie w czyms, postgpowanie w czyms, jest potaczeniem nietypowym, powstatym
w wyniku specjalizacji znaczenia, czego przyktadem moga by¢ rzeczowniki, ktore
w polszczyznie og6lnej nie mialy nacechowania emocjonalnego, a w dyskursie
medycznym (w konkretnym kontekscie) je zyskuja; ekspozycja kojarzy si¢ negatywnie,

bo jest zwigzana z ryzykiem, narazeniem si¢ na cos.
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Dyskurs medyczny ksztattuje si¢ dzigki terminologii uksztattowanej przez rézne
mechanizmy, jak: 1) specjalizacja znaczenia — nowe znaczenie (por. epizod, ktory nie
zawsze $wiadczy o czyms$ jednorazowym) lub nowy kontekst (wykorzystywanie stow
z jezyka ogolnego, ale taczenie ich w nowe, osobliwe konteksty 1 zwroty: profil leku,
przewlekte uwolnienie od objawow); w tym miejscu mozna réwniez méwié o nietypowej
synonimii (epizod — incydent — zdarzenie; w jezyku ogoélnym epizod i zdarzenie nie
istniatyby jako synonimy); 2) metafora terminologiczna — dzigki niej przekazywane sg
istotne informacje, ujawniajace cechy jakiego$ zjawiska, np. komorek (hepatocyty
balonowate), przede wszystkim maja jednak charakter dydaktyczny, utatwiaja odbiorcy
zapamigtanie treSci, majacej dla niego istotne znaczenie w przysztej praktyce lekarskiej;
3) polisemia miedzyterminologiczna — istota dyskursu medycznego jest rowniez
wystepowanie w tekstach termindéw, przynalezacych do innych dziedzin, sg one jednak
uzywane w zupetnie nowym znaczeniu (tylko w niektorych przypadkach znaczenie nie
ulega zmianie); jej obecnos¢ jest czyms, co wyroznia dyskurs medyczny sposrod innych
dyskurséw specjalistycznych, poniewaz w tekstach medycznych sg wykorzystywane nie
tylko terminy z dziedzin pokrewnych (tj. biologia, chemia), ale réwniez niezwigzanych
z naukami $cistymi; 4) wykorzystywanie jednostek leksykalnych, ktoére wyszly z uzycia;
uzywanie archaizmow to kolejna cecha charakterystyczna dyskursu medycznego,
wyrdzniajaca go na tle innych dyskursow specjalistycznych. Te cztery mechanizmy
wplywaja na terminologi¢ medyczng, wigc rowniez na dyskurs. W zwigzku z tym cechg
charakterystyczng dyskursu medycznego jest duze nagromadzenie termindw, ktore
w stosunku do jezyka ogdlnego zmienily znaczenie 1 zyskaly nowe, dzigki réznym
potaczeniom mig¢dzywyrazowym.

Dyskurs medyczny, jako ze jest to dyskurs, ktory dotyczy konkretnej dziedziny
wiedzy, charakteryzuje si¢ rdéwniez nagromadzeniem w tekstach terminow
zapozyczonych z jezyka greckiego i tacinskiego, mozna zaobserwowac czeste przedrostki
charakterystyczne dla tych jezykow: re-, endo-, homeo- immuno- itp., czeste ztozenia
bedace zapozyczeniami (koronarografia, koronawirus — tworzonymi zgodnie
z angielskimi regulami budowania wyrazéw, ale réwniez polskimi: krwiomocz; czgste
wystepowanie wyrazow zapozyczonych wymaga od odbiorcy precyzyjne] wiedzy
1 zaznajomienia si¢ ze znaczeniem obcych stow.

Dyskurs medyczny to zdarzenie komunikacyjne, dlatego istotnym dla niego
elementem jest wiedza przekazywana przez terminy. Bez termindw ten typ dyskursu by

nie istnial, gdyz jest to dyskurs wiedzy, w ktorym nadawca za pomocg réoznych wyzej
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wymienionych §rodkow probuje przekazac istotne dla odbiorcy tresci dotyczace leczenia,
profilaktyki 1 diagnostyki réznych, waznych dla tej grupy zawodowej chorob.
W dyskursie medycznym wazny jest rowniez poziom kompetencji jego uczestnikow.
Oznacza to, ze wybor $rodkoéw leksykalnych jest determinowany inelektutalno-
jezykowymi mozliwosciami odbiorcy. Mozna w tym miejscu mowi¢ o pewnej
dysproporcji wiedzy, ale nie jest ona tak duza, jak w przypadku dyskursu edukacyjnego.

Analiza dyskursu medycznego, bedacego typem dyskursu specjalistycznego

i profesjonalnego prowadzi do wniosku, ze:

1) terminologia jest coraz bardziej wyspecjalizowana
2) jako$¢ i znaczenie terminu zalezy od kontekstu

3) miegdzy uczestnikami nie ma duzej dysproporcji wiedzy
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dnia 24.08.2020 r.]

Enterocyt [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Enterocyt [dostep z dnia 7.04.2021 r.]

Flesh [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Flesz [dost¢p z dnia 2. 02. 2019 r.]
Fluwastatyna [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Fluwastatyna [dostep z dnia
6.04.2021 r.]

Glikozylacja [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Glikozylacja [dostgp z dnia
6.04.2021 r.]
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https://pl.wikipedia.org/wiki/Flesz
https://pl.wikipedia.org/wiki/Fluwastatyna
https://pl.wikipedia.org/wiki/Glikozylacja

Hemochromatoza [hasto w:]

https://pl.wikipedia.org/wiki/Hemochromatoza_dziedziczna [dost¢p z dnia 30.03.2021
r.]

Hemodynamiczny [hasto w:]
https://sjp.pwn.pl/doroszewski/hemodynamiczny;5433002.html [dostep z dnia
22.10.2020 1.]

Hepatocyty balonowate [hasto w:] https://ebook.ecog-obesity.eu/pl/klinika-i-
powiklania/niealkoholowa-stluszczeniowa-choroba-watroby-u-dzieci/ [dostep z dnia
9.11.2020r.]

Hormony steroidowe [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Hormony_steroidowe
[dostep z dnia 7.04.2021 r.]

Immunosupresja [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Immunosupresja [dostep z dnia
5.04.2021r.]

Impedancja [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Impedancja [dostep z dnia 25.10.
2020 r.]

Implantowany rejestrator [hasto w:]

https://pl.wikipedia.org/wiki/Wszczepialny_rejestrator_arytmii [dost¢p z dnia 7.04.2021
r.]

Implementowa¢ [hasto w:]
https://dobryslownik.pl/slowo/implementowa%C4%87/17535/ [dostep z dnia
22.08.2020 r.];
https://dobryslownik.pl/slowo/implementowa%C4%87/17535/#znaczenie-233766
[dostep z dnia 22.08.2020 r.]

Indukcja porodu [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Indukcja_porodu [dostep z
dnia 22.08.2020 r.]

Inhalator [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Doksycyklina [dostep z dnia
6.04.2021 r.]

Inhibicja [hasto w:] https://sjp.pwn.pl/doroszewski/inhibicja;5434753.html [dostep z
dnia 24.08.2020 r.]
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Inhibitor kinaz [hasto w:]
https://www.poradnikzdrowie.pl/zdrowie/nowotwory/inhibitory-kinaz-tyrozynowych-
w-terapii-przeciwnowotworowej-aa-vm8G-tEXb-vJHb.html [dostep z dnia 6.04.2021 r.]

Inhibitor PCSK 9 [hasto w:] https://www.cochrane.org/pl/CD011748/\VVASC _inhibitory-
pcsk9-w-profilaktyce-chorob-sercowo-naczyniowych [dostgp z dnia 6.04.2021 r.]

Inhibitor szlaku hedgehog [hasto w:] https://www.mp.pl/okulistyka/przeglad-
badan/przeglad_pismiennictwa/147876,inhibitory-szlaku-hedgehog-nowa-opcja-w-

leczeniu-raka-podstawnokomorkowego [dostep z dnia 6.04.2021 r.]

Inhibitory oksydazy [hasto w:]
https://pl.wikipedia.org/wiki/Inhibitory_oksydazy ksantynowej [dostep z dnia
6.04.2021 r.]

Inhibitory pompy protonowej [hasto w:]

https://pl.wikipedia.org/wiki/Inhibitory_pompy_protonowej [dostgp z dnia 6.04.2021 r.]

Inokulacja [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Inokulacja [dost¢p z dnia 23.08.
2020 r.]

Insulinopodobny czynnik wzrostu [hasto w:]
https://pl.wikipedia.org/wiki/Insulinopodobny_czynnik_wzrostu [dostep z dnia
12.03.2020 r.]

Karcynogeneza [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Karcynogeneza [dostep z dnia
7.04.2021r.]

Klinicysta [hasto w:] https://pl.wiktionary.org/wiki/klinicysta [dostep z dnia 30.03.2021
r.]
Komorka gwiaZdzista [hasto w:]

https://pl.wikipedia.org/wiki/Kom%C3%B3rka_gwia%C5%BAdzista [dostep z dnia
7.04.2021r.]

Komérki chromafinowe [hasto w:] https://www.netinbag.com/pl/physiology/what-are-
chromaffincells.html?fbclid=IwAR20ConKbErsOGpmHfbKxhVV_UuCkKk7uHDWvr
g9nrhMx4IF7U72fkGBLEA4 [ dostep z dnia 23.10.2020 r.]

Komérki Kupffera [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Kom%C3%B3rki_Kupffera
[dostep z dnia 7.04.2021 r.]
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https://pl.wikipedia.org/wiki/Kom%C3%B3rki_Kupffera

Krystalopatia [hasto w:] https://omnis.miraheze.org/wiki/Krystalopatie [dostep z dnia
28.03. 2021 r.]

Kwas walproinowy [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Kwas_walproinowy [dostep
z dnia 6.04.2021 r.]

Leki antysekrecyjne [hasto w:] https://nazdrowie.pl/artykul/gastrologia/terapia-choroby-
wrzodowej/ [dostep z dnia 12.03.2020 r.]

Leki przeciwarytmiczne [hasto w:]

https://pl.wikipedia.org/wiki/Leki_przeciwarytmiczne [dostep z dnia 12.03.2020 r.]

Lyzeczkowanie [hasto w:]
https://pl.wikipedia.org/wiki/%C5%81y%C5%BCeczkowanie_macicy [dostep z dnia
5.04.2021r.]

Metformina [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Metformina [dostep z dnia
6.04.2021 r.]

Narzqdy odlegle [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Narz%C4%85dy_analogiczne
[dostep z dnia 5.04.2021 r.]

Nebulizacja [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Nebulizacja [dost¢p z dnia
5.04.2021r.]

Nefroprotekcja [hasto w:]
https://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:10SIX7A9-
EAJ:https://journals.viamedica.pl/forum_nefrologiczne/article/download/19564/15324+
&cd=3&hl=pl&ct=cInk&gl=pl [dostep z dnia 22.10.2020 r.]

Nefrotoksyczny [hasto w:]
https://dobryslownik.pl/slowo/nefrotoksyczny/224295/#znaczenie-239888 [dostep z
dnia 22.10.2020 r.]

Neurokardiogenny [hasto w:]
https://www.heartrhythmalliance.org/files/files/STARS%20Poland/100816-bh-FINAL-
STARS%20Polish%20Reflex%20Syncope(1).pdf [dostep z dnia 22.10. 2020 r.]

Neuropatia [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Neuropatia [dostep z dnia
22.10.2020 r.]
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Newsletter [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Newsletter [dostep z dnoa 2. 02.
2019 r.]

N-metylo-D-asparginian [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Kwas_N-metylo-D-
asparaginowy [dostep z dnia 6.04.2021 r.]

Nowotwor endometrium [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Rak_trzonu_macicy
[dostep z dnia 30.03.2021 r.]

Obturacja [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Obturacja [dost¢p z dnia 26.10.2020
r.]

Osteoliza [hasto w:] https://wylecz.to/kosci-i-stawy/osteoliza-nowotworowa-co-to-jest-

objawy-leczenie-rokowania/ [dostep z dnia 21.10.2020 r.]

Osteologia [hasto w:] https://encyklopedia.pwn.pl/haslo/osteologia;3952384.html
[dostep z dnia 21.10.2020 r.]

Osteomalacja [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Osteomalacja [dostep z dnia
21.10.2020 r.]

Oznaczenia dimeréw D [hasto w:] https://www.poradnikzdrowie.pl/sprawdz-
sie/badania/d-dimery-norma-i-wyniki-co-oznaczaja-podyzszone-d-dimery-aa-Zdtv-
9LtT-CvN3.html [dostep z dnia 22.08.2020 r.]

Paciorkowcowe zapalenie gardta [hasto w:]
https://pl.wikipedia.org/wiki/Paciorkowcowe_zapalenie_gard%C5%82a [dost¢p z dnia
30.03.2021r.]

Patogen [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Patogen [dostep z dnia 5.04.2021 r.]
Perfuzja [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Perfuzja [dostep z dnia 7.04.2021 r.]

Pecherzyk zétciowy [hasto w:]
https://pl.wikipedia.org/wiki/P%C4%99cherzyk_%C5%BC%C3%B3%C5%82ciowy
[dostep z dnia 8.11. 2020 r.]

Pierwotna marskos¢ zélciowa wagtroby [hasto w:]
https://pl.wikipedia.org/wiki/Pierwotna_marsko%C5%9B%C4%87_%C5%BC%C3%B
3%C5%82ciowa_w%C4%85troby [dostep z dnia 30.03.2021 r.]
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Pomostowacé [hasto w:] https://sjp.pwn.pl/doroszewski/pomostowac;5476916.html
[dostep z dnia 23.08.2020 r.]

Prevotella [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Prevotella [dostep z dnia 7.04.2021
r.]

Prewencja [hasto w:] https://sjp.pwn.pl/doroszewski/prewencja;5481530.html [dostep z
dnia 22.08.2020 r.]

Profil lipidowy [hasto w:]
http://www.hearcom.org/about/Creatingthe AuditoryProfile_pl.html [dostep z dnia
22.08.2020 r.]

Proliferacja [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Proliferacja [dostep z dnia
7.04.2021r.]

Prospektywny [hasto w:] https://www.ceestahc.org/slowniczek,B.html [dostep z dnia
24.10.2020 r.]

Prowastatyna [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Prawastatyna [dostep z dnia
6.04.2021 r.]

Przekrwienie [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Przekrwienie [dostep z dnia
29.03.2021 r.]

Przewlekia obturacyjna choroba ptuc [hasto w:]
https://pl.wikipedia.org/wiki/Przewlek%C5%82a_obturacyjna_choroba_p%C5%82uc
[odczyt 28.03.2021 r.]

Psycholog [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Psycholog [dostep z dnia 30.03.2021
r.]

Rabdomioliza [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Rabdomioliza [dost¢p z dnia
28.03.2021 r.]

Rak gruczotu krokowego [hasto w:]
https://pl.wikipedia.org/wiki/Rak_gruczo%C5%82u_krokowego [dostep z dnia
30.03.2021r.]

Rak jelita grubego [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Rak_jelita_grubego [dostep z
dnia 30.03. 2021 r.]
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Rak tarczycy [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Nowotwory_tarczycy [dostep z
dnia 30.03.2021 r.]

Rak ustnej czesci gardla [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Rak_jamy_nosowo-
gard%C5%82owej [dostep z dnia 30.03.2021 r.]

Reabsorpcja [hasto w:] http://Ipj.pl/index.php?0p=36&id=21 [dostep z dnia 12.03.2020
r.]

Receptory Toll-podobne [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Receptory_toll-
podobne [dostep z dnia 7.04.2021 r.]

Regurgitacja [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Regurgitacja [dostep z dnia
12.03.2020 r.]

Reumatoidalne zapalenie stawOw [hasto w:]
https://pl.wikipedia.org/wiki/Reumatoidalne_zapalenie_staw%C3%B3w [dost¢p z dnia
30.03.2021r.]

Rezonans magnetyczny [hasto w:]
https://pl.wikipedia.org/wiki/Obrazowanie_metod%C4%85_rezonansu_magnetycznego
[dostep z dnia 5.04.2021 r.]

Saturacja [hasto w:] https://sjp.pwn.pl/doroszewski/saturacja;5495242.html [dostep z
dnia 22.08.2020 r.]

Simwastatyna [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Simwastatyna [dostep z dnia
6.04.2021 r.]

Szlak Entnera-Doudoroffa [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Szlak_Entnera-
Doudoroffa [dostep z dnia 21.10.2020 r.]

Szlak metaboliczny [hasto w:] https://pl.wikipedia.org/wiki/Szlak_metaboliczny [dostep
z dnia 20.10.2020 r.]

Szlak sygnatowy [hasto w:]
https://pl.wikipedia.org/wiki/Szlak_sygna%C5%82owy#cite_note-3 [dostep z dnia
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po Dyplomie” professional journals

The subject of reflection in the paper titled Medical discourse in the “Medical
Tribune” and “Medycyna po Dyplomie” professional journals is the written variant of
the medical discourse represented by two professional journals that differ slightly in terms
of their style. The presentation of two differing journals enabled interesting and valuable
comparative studies, and allowed for the portrayal of the medical discourse as diverse and
heterogeneous in many respects.

Medical journals differ from traditional journals, because they have outstanding
and non-random recipients, e.g. doctors, medical specialists or students (medical field
adepts). The distinction between a doctor and a medical specialist was made without
coincidence, because each doctor is a specialist (as stated by S. Grucza, a specialist is a
person who is not relevant due to his or her knowledge, but due to his or her linguistic
properties referred to as “specialist text properties”; a person who is able to write and
accept specialist texts), but even if he or she is not a specialist, he or she can be a medical
journal recipient.

The objective of the analysis conducted in this dissertation is the description,
definition and specification of the medical discourse in its written variant, which is
represented by specialist (scientific) medical texts published in professional journals. This
dissertation consists of five chapters. The first chapter constitutes a theoretical and
methodological introduction and the other four chapters feature analyses of the illustrative
material. Chapter one covers the depiction of the medical discourse in comparison to other
discourses. It includes a discussion on the evolution of the text term and demonstration of
the time when Polish linguistic studies started to feature discourse, which changed the
point of view of linguists on a variety of issues. Due to the above, the similarities and

differences between these two terms and the definitions of various researchers are
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presented. Then, the dissertation features various definitions of discourse, because it is a
non-uniform term, and the points of view of researchers from various countries
(including, among others, discourse according to French and German researchers). Due
to the fact that medical discourse is viewed by researchers as a collection of texts that are
part of it, the analysis covered the essence of specialist texts constituting carriers of
specialist knowledge and the positioning of medical texts in text typology. The last part
of the chapter is the definition of medical discourse viewed as a variant of specialist
discourse, presentation of its specific features and determinants, as well as reference to
the definition of Spanish-speaking researchers, who in their studies recalled the
definitions of professional, medical and specialist discourse.

Due to the fact that the doctoral dissertation adopts the definition of medical
discourse as a communication incident, it was important to commence material analysis
from the transmitter-receiver relations, pay attention to various types of transmitters and
receivers emerging from journals, and to the linguistic methods of creating such relations.
The analysis encompassed the transmitters of both journals, starting with the leading
article, through texts written by journalists (the “Medical Tribune” journal) and ending
with specialist (scientific) medical texts which are most important for this dissertation.
The analysis also allowed for the demonstration of the specific stylistic determinants of
medical texts. Specialist communication, the manner of its understanding and defining by
various researchers were also defined here. The portrayal of discourse in the context of
transmitter-receiver relations in journals representing a slightly different style allowed for
the conclusion that medical discourse is diverse not only in terms of the topics of texts
published in them, but also in terms of their style (scientific, popular science, didactic
style).

Chapter three starts with a reflection on terminology and its position among other
fields of the linguistic science. The chapter includes the specification of its features as
well as scientific approaches of various authors dealing with this topic (S. Gajda, J.
Waniakowa, W. Babik, etc.). However, the definition of M.T. Cabre, in which
terminology is strictly related to discourse, is most important for this doctoral dissertation.
The next part includes deliberations on the relations between a term, knowledge and
discourse. Numerous definitions of a term, the authors of which are Spanish-speaking
researchers (M.T. Cabre, A. Seoane, |. Kostina), demonstrate that a term is a factor that
creates discourse, determines discourse and conditions the degree of its specialisation.

These are specialist forms of discourse, the proper selection of which serves to develop a
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medical text. Furthermore, terms are important for discourse, because they manifest the
most, are fully shown they take on new meanings during a discourse (the meanings are
sometimes changed and modified thanks to a specific discursive context). It turned out
that a term cannot be analysed without a discourse, because these are linguistic and
professional communication units that can be linked with units of consciousness. The
dissertation also includes a discussion of the communicative theory of terminology (La
Teoria Comunicativa de la Terminologia - TCT), which is important for Spanish-speaking
researchers and for this dissertation, and which is viewed as a linguistic theory related to
communication objectives and based on the cognitive component. It mainly draws
attention to the communicative dimension of terminology at different levels for specialist
fields. This chapter features an analysis of medical terminology in terms of semantics,
with special consideration of its semantic groups important for the given occupational
groups. Over a dozen different groups that are important for this discourse were
distinguished. The chapter also demonstrates the specificity of medical terms put into
context and the special role of adjectives in shaping the analysed type of discourse. It
turned out that one-word terms are dominated by nouns, but the communication of
medical knowledge also takes place using two-word, three-word and even more complex
terms (mainly when the name expressed by the noun is imprecise and does not constitute
a specific dose of knowledge for the recipient). Adjectives are used to clarify general
terms and sometimes convey the status of a term to general nouns.

An analysis of the lexicon of terms encompassed by medical discourse is an
important research aspect, hence the next chapter concerns the methods of building
medical discourse and the manner in which general terms change in a discourse and
through it, as well as what new meanings of terms emerge from specific contexts. The
methods of creating medical terms were divided into four groups, which were discussed
in order. The first group concerned the specialisation of meaning, i.e. the semantic shifts
of terms and the occurrence of terms in new, atypical contexts without changes in their
meaning. The second group was related to the terminological metaphor, which was
defined and compared to traditional metaphor with specification of their similarities and
differences. Metaphors were divided into several groups: group related to a disease and
its symptoms, with the processes an reactions taking place in the organism, and with the
properties of organs and their functions in the organism. The discussed terms are not part
of jargon. Metaphors occurring in medical jargon are metaphors that are not subject to

lexicalisation, i.e. their definitions cannot be found in a dictionary. The third group
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concerned the inter-terminological polysemy, i.e. the use of terms in medical discourse
deriving from other discourses (e.g. chemical, biological, computer science discourse,
etc., albeit used in a very different context). The last discussed and analysed group
allowed for the conclusion that medical discourse utilises terminological units that are no
longer used, i.e. archaisms. The various mechanisms discussed in this chapter are what
distinguishes medical discourse from other specialist discourses, because it does not only
include terms from related fields (biology, chemistry), but also terms that do not belong

in exact sciences (law, economics).

In the fifth, last chapter, terms were analysed formally due to what was written by
S. Gajda, i.e. that terminological studies should be aimed at seeking the so-called
grammatical properties of terms. Despite the fact that a formal analysis is not as important
for discourse, it is necessary because it allows for characterisation of the essence of terms
and isolation of their specific features. Terms are related to knowledge communication
which is an inseparable element of each specialist discourse, including medical discourse.
Terms are used by specialists to communicate contents to and share information with the
recipient. A grammatical analysis allowed for a better comprehension of the specificity
of terms and their deeper understanding. The chapter presents various types of derivations
and it can be noticed that the analysed terms were dominated by derivatives from
prepositional phrases. Then, the chapter features an analysis of borrowed phrases
characterised by the use of international words. It distinguishes the types of Latin and
Greek prefixes that are most specific for the medical lexicon. The borrowed phrases also
include hybrids, i.e. terms that feature Latin or Greek prefixes, but a native core.

An analysis of the medical texts constituting part of the medical discourse allowed
for drawing various conclusions about the discourse’s essence. It is possible to notice a
clear trend of drawing near economics in using prepositional phrases, among others,
which provide essential, precise contents in a condensed form. For medical discourse, the
most important are topics related to the treatment, diagnostics or prevention of diseases,
hence all the semantic groups analysed in chapter three are strictly related to this (the
names of medications provide the recipient with information on what to use for treatment,
the names of tools are related to the execution of various procedures, operations that serve
patient treatment, the names of parameters, indicators help in identifying the disease, etc.).
The medical discourse is largely diverse and heterogeneous, because it includes analyses
of specialist texts with a low level of readability (belonging to the ‘“Medycyna po
Dyplomie” journal), but also those with a higher level of readability (which can be found
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in the “Medical Tribune” journal). It can therefore represent different stylistic varieties:
the didactic, scientific and popular science style. The transmitters of medical discourse
are mainly doctors, medical specialists and even if the texts are written by journalists,
they must be acquainted with the topics related to the broadly defined medicine.

The medical discourse has an outstanding and demanding recipient, i.e. a doctor,
medical specialist or student (i.e. medical field adept). It is a discourse of knowledge and
its communication can take place with the use of tables, charts, bulleted contents,
descriptions of diseases, various types of definitions as well as with the use of the so-
called medical exams published at the back of the journal issue, featuring questions and
a, b, c answers; this is to incentivise the recipient to check his or her knowledge. However,
terms are the most important element of this process. The medical discourse is a type of
discourse in which an important aspect is the plain related to words (terms), because terms
are important tools that constitute this type of discourse and they fit into the depiction
concerning knowledge communication and transfer.
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