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CSISZARIK KATALIN - DOMONKOSI AGNES

A GYOGYITO-BETEG VISZONYLAT MEGSZOLITASI
VALTOZATAI EGY MOZGASSZERVI REHABILITACIOS
OSZTALY GYAKORLATKOZOSSEGEBEN'

1. Bevezetés

Egy korhazi osztaly mint gyakorlatk6zosség mikodésének szamos nyelvi szem-
pontbdl is megragadhatd vonatkozasa van. Vizsgalhat6 a kozdsségre jellemz6
specialis nyelvhasznalat, szleng (Csiszarik 2017), a szakmai nyelvhasznalatnak
a betegekkel valé6 kommunikacidban hasznalt valtozata (Kuna-Ludanyi 2018),
a kdzos cselekvésekhez kapcsolddd kulonbozd beszédaktusok tipusai, a kor-
hazi osztaly nyelvi tajképe, a hatékony kommunikacio nyelvi feltételei (Udvardi
2017), a személykozi viszonyok alakitasanak kildonbo6z6, valtozatos nyelvi eszko-
zei (Kuna 20164, 2016b, Karpati 2018), és azon belll a megszdlitasok, a beszéd-
partnerre utalé elemek szerepe, az azokhoz kapcsolédé szokasok és stratégiak
is (Norrby et al. 2015, Domonkosi-Kuna 2015).

Tanulmanyunk célja, hogy egy kérhazi osztalyon hasznalt megszolitasi val-
tozatokat, a tegezés és a nemtegezés megoszlasat, a nemtegezés valtozatait,
az eléfordulé nominalis megszdélitasokat a megvaldsulé szerepviszonyokkal
Osszeflggésben mutassa be és értelmezze. A megszélitasi médozatokat részt-
vevd megfigyelés, kérdbivezés és interjuzas révén térképeztik fel. A tanul-
manyban el6szor bemutatjuk a megszélitasok lehetséges szerepeit (2.), majd
kitérink a korhazi osztaly mikodésére, az ott megvalosulé szerepviszonyok
targyalasara (3.), ismertetjuk a kutatas mddszereit (4.), végul részletesen, az
egyes viszonylattipusok és nyelvi lehet8ségek szerint targyaljuk az empirikus
kutatas eredményeit (5.).

2. A megszélitas fogalma, szerepei az egészségligyi kommunikaciéban
A korhazi megszélitasok szerepének értelmezésében a megszolitasok szocio-

lingvisztikai elemzésének hagyomanyara épitink (Brown-Gilman 1960, Brown-
Ford 1961, Braun 1988), kilonds tekintettel azok Ujabb, a tarsas viszonylatok

1 A tanulmany elkészitését az MTA Bolyai Janos kutatasi 6sztondija és az Emberi
Er6forrasok Minisztériuma UNKP-18-4-EKE-2 kédszamu Uj Nemzeti Kivaldsag
Programja tamogatta (Domonkosi Agnes).
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alakitasanak lehetdségét dinamikusan értelmezé felfogasara (Clyne-Norrby-
Warren 2009, Norrby-Wide 2015).

A megszolitasok a nyelvi tevékenység olyan lehet8ségei, amelyek kdzvetlen
kapcsolatban allnak a tarsas viszonyok jellégével, alakulasaval és alakithatésa-
gaval, igy a személykozi viszonylatokban megvalosuld szerepviszonyokkal is.
A megszélitaskutatas korai id6szakaban ezt a kapcsolatot objektivista médon
értelmezték, azaz azt feltételezve, hogy a nyelvi forma tukrozi a tarsadalmi
viszonyokat, mintegy a tarsas valésag nyelvi leképezése (Brown-Gilman 1960,
Brown-Ford 1961); az Ujabb, tarsas konstruktivista szemléletl megkozelitések
azonban a nyelvi-tarsadalmi gyakorlatokat el6térbe helyezve, a tarsas viszo-
nyokat nyelvileg, a megszdlitasok révén is alakithatd jelenségként értelmezik
(vO. Eckert 2000, Bartha-Hamori 2010, Norrby-Wide 2015). Abban pedig, hogy
egy-egy adott viszonylat milyen moédon formalédhat, az adott diskurzus- és
viszonytipus hagyomanyanak, a megszélitasi szokasrend iterativ mintazatai
altal fenntartott normaknak, az azokban érvényesuld tarsas értékeknek is
meghatarozé szerepuk van.

Elemzésinkben megszoélitasnak tekintjuk a kommunikacios partnerre utalé
nyelvi elemek mindegyikét, 6sszhangban a kérdéskort tanulmanyozé nemzet-
kozi vizsgalatokkal (Braun 1988). Trudgill szociolingvisztikai fogalomtaranak
magyar forditasa is a megszdlitds terminust hasznalja az address forms kifejezés
megfelelbjeként, e cimszo6 alatt targyalva a tegez6 és magazé formak kozotti
valasztas lehet8ségét is (1997: 50).

A kozlés cimzettjének nyelvi elemekkel valo jelolése (nominalis, pronomina-
lis formakkal, inflexios morfémakkal) olyan eszkdz, amely mas nyelvi lehet&sé-
geknél kozvetlenebbul jelzi az érintkezd felek viszonyat, hozzajarulva a tarsas
viszonyok alakitasdhoz (Domonkosi 2002, 2010). A beszédpartner megjelolé-
sének 2. vagy 3. személy(i formaja, azaz a tegezés és a magazas/nemtegezés
kettéssége a kozlésfolyamatban folyamatosan és szinte elengedhetetlenul jelzi
a tarsas viszonyok minéségét.

A beszédpartnerek viszonyanak a [étrehozasaban és folytonos Ujraalkotasa-
ban a megszélitasi formaknak meghatarozo és kulturalisan hagyomanyoz6dé
szerepe van. A magyar megszolité formak variabilitasanak és hasznalatanak
értelmezésében szamos tarsas tényez6t, tarsadalmi valtozot célszerl figye-
lembe venni, tulmutatva az értelmezést hagyomanyosan meghatarozé forma-
lis-informalis kettésségen. Pusztan a formalis-informalis skala mentén szem-
Iélve ugyanis az orvosi kommunikacié az egyik legformalisabb szituaciénak
szamit, amit példaul az a sajatossag is jelez, hogy az orvos-beteg viszonylatra
nem terjed ki a tegez8dés terjedése, holott még az erételjesen formalisnak sza-
mit6 hivatali Ugyintézésben is érzékelhetd (Domonkosi 2002: 147). A megszo6-
litdsok ebben a szituacidban érvényesul, tobb tekintetben is valtozatos hasz-
nalata azonban egyértelmien mutatja, hogy a beszédpartnerek kdzotti viszony
min&sége nem jellemezhetd pusztan a formalis-informalis jelleg skalaritasaval.
A beszél6k kozotti viszony értelmezésébe a bizalmassag, baratsagossag, az
involvalodo, kozelitd jelleg, a tavolsagtartas, a tiszteletadas, a tavolitd jelleg és
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a hierarchia, a szolidaritas és a hatalom jelenségét is figyelembe vesszuk a meg-
szolitasi valtozatok hasznalatanak értelmezésében (vo. Bartha-Hamori 2010,
Domonkosi-Kuna 2015).

3. A kérhazi osztaly mint gyakorlatkézésség: a gyogyité-beteg viszonylat
valtozatai és jellemzéi

Egy korhazi osztaly mikddése 6sszetett kommunikacios viszonyokat feltételez.
A kérhazi kezelés megvalosulasat meghatarozzak a tarsadalmi és kulturalis
viszonyok, az azokbol ered§ szerepek, normak és kommunikaciés mintazatok.

Egy kérhazi osztaly nyelvi gyakorlatai az egészségligyi kommunikacié egy
szeletét jelentik, de mivel a helyi adottsagokhoz kétédnek, az ott megfigyelt
sajatossagokat a gyakorlatkdzosség szokasrendjébe agyazottan lehet értel-
mezni, nem altalanosithatok a kérhazi nyelvi kapcsolattartas egészére.

A gyakorlatk6zosség elméletét a pedagogiaban dolgoztak ki, majd a szo-
ciolégiaban is termékenyen alkalmaztak (vo. Eckert 2006). A gyakorlatkdzos-
ség valamely kdz6s tevékenységben részt vevd emberek csoportja, amelynek
cselekvési modjai, beszédmaddjai, hiedelmei, értékei, hatalmi viszonyai e kdzos
tevékenység soran jonnek létre. A gyakorlatkozdsségnek barki tagjava valhat,
aki bekapcsolodik a kdzds tevékenységbe: annak tekintheté tehat egy gyarban
egyutt dolgozé munkakdzosség, egy nuklearis csalad, illetve akar egy a szom-
szédsagbol szervez6d6 jatékoscsoport is, azaz a gyakorlatkdzosségek méreti-
ket és szervezettséguket tekintve is igen kilonb6zbek lehetnek (Eckert-McCon-
nell-Ginet 1992: 96). A kérhazi osztaly mint gyakorlatk6z6sség gyakorlatait
egyik oldalrél a gyégyitd munka, és igy a gyogyitasban részt vevdk és szere-
peik hatarozzak meg, a masik oldalrél pedig a betegek folyamatosan fluktualé
kdzossége is alakitja.

Bucholtz szerint a gyakorlatk6zosség elmélete jol Osszeilleszthetd az identi-
tas jelenlegi elképzeléseivel: , A gyakorlat kozossége fogalmanak kiterjesztése
lehet6évé teszi, hogy az identitdsokat a beszél8kozosség modelljét kovetve
ne merev tarsadalmi kategoriakként magyarazzuk, hanem pozitiv és negativ
identitasgyakorlatok eredményeiként” (2001: 191). Ebben az értelmezésben a
kérhazi osztalyon mikodd szerepviszonyok identitasgyakorlatok eredménye-
képpen alakulnak, a megszolitasi gyakorlatok pedig a szerepviszonyokat nagy-
meértékben formald identitasgyakorlatoknak tekinthetdk.

Egy kérhazi osztaly gyakorlatk6zosségében kulonbozé gyogyitod feladatko-
rék vannak jelen, az orvosok mellett szerepuk van az apoldknak és a beteghor-
doknak, a vizsgalt gyakorlatk6zosségben pedig, mivel egy mozgasszervi rehabi-
litacios osztalyrol van szg, a gydgytornaszoknak is.

Ezek kozott a szerepl8k kdzott szamos kilonb6z8 viszonylat szervezddhet,
tanulmanyunkban ezek kozul a gydgyitok és betegek kozotti kapcsolatokat, és
az azok alakitasaban és fenntartasdban szerepet jatszd nyelvi elemeket tar-
gyaljuk. A szerepviszonyok aszimmetriajat és jellegét tekintve a kilonb6z8 gyod-
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gyité-beteg viszonyok kdzott is eltérések vannak, amelyek hipotézisunk szerint
a megszolitdsok hasznalataban is megmutatkoznak. Kiindulopontunk szerint
az orvosokkal alakitott viszony hierarchikusabb, tiszteletadobb jellege, illetve a
tovabbi gyogyitdkkal valé kdlcsonds és folyamatos, sét a vizsgalt osztaly jelle-
gébdl addédodan sokszor huzamosabb, nagyobb mértékd bevonddasra alkalmat
teremtd egyuttm(ikodés is szerepet kap a megszolitasi gyakorlatok mikodésé-
ben. Mindemellett a gyogyitd szerep minden szintje sajatos viselkedésmaddo(ka)
t és ehhez kapcsolédva sajatos nyelvhasznalatot ir el, amelyek meghatarozzak
a gybgyitokhoz vald viszonyulas lehetdségeit is a betegek szamara (v6. Karpati
2018). A kérhazi ellatas keretei kozott a nyelvhasznalati megoldasok a szerepvi-
szonyok fenntartasaval a gyogyito célok elérésének eszkdzeiként is mikodnek.

4. A vizsgalt gyakorlatk6zésség jellemzése, a kutatas médszerei

A tanulmanyban a Kazincbarcikai Kérhaz Nonprofit Kft. Mozgasszervi Reha-
bilitaciés Osztalyanak gyakorlatk6zosségét vizsgaljuk, a feldolgozott adatokat
Csiszarik Katalin gy(jtotte. Az osztaly tizenhat éve mikadik, jelenleg hatvanhat
aggyal és nagyjabol azonos szamu beteggel. Vegyes profili mozgasszervi osz-
taly, azaz foglalkoznak stroke-osokkal, traumasokkal, iztileti és idegrendszeri
betegségekkel, izUleti protézisekkel, gerincbetegségekkel és egyéb ritkabb kor-
képekkel is. Harom részleg van, egy-egy részlegen belul férfi és néi kortermek
vegyesen. Gyogytornaval, fizioterapias kezelésekkel és masszazzsal, gyogysze-
resen és infuzidval gyogyitjak a betegeket. Egy orvos, huszonegy névér, hat
gyogytornasz, egy logopédus, egy beteghord6 és egy adminisztrator dolgozik
az osztalyon. Az egyik részleg 2017 oktébere 6ta nappali kérhazként mikodik,
ahol a betegek csak hétkdznapokon, reggeltél kora délutanig tartézkodnak, a
kezelések utan hazamennek.

A tanulmanyban a 2017. december 1-t6l 2018. januar 23-ig, igazgatoi enge-
déllyel végzett kutatas eredményeit dolgozzuk fel.2 A kutatasiid6szak alatt tobb,
egymast kiegészit6 modszert alkalmaztunk. A kérddives és interjus adatgydjtés
mellett kontrollként Csiszarik Katalin résztvevé megfigyelést is végzett: fehér
kdépenybe 6ltozve, a dolgozdk kdzé épulve részt vett a viziteken, jegyzetelte a
nyelvi adatokat.

A megszo6litasok szisztematikus tanulmanyozasara kulén kérdéivet hasznal-
tunk a dolgozék és kulon a kezeltek esetében. A diskurzuskiegészité tesztbe
olyan szituaciok kerultek, amelyek az osztalyon korabban folytatott vizsga-
latok alapjan (Csiszarik 2017) a valésagban is nagy valdészinGséggel el6for-
dulhatnak, vagy gyakorta eld is fordulnak a rehabilitacios osztaly életében.

2 Az orvos-beteg kommunikacio vizsgalata etikai kérdéseket is felvet. A kutatasi folya-
mat soran igazodtunk az alapvetd etikai alapelvekhez, az adatkdzl8ket tajékoztattuk a
kutatas tagabb céljarol. A résztvev6k anonimitasat biztositottuk, és az adatokat min-
den esetben bizalmasan kezelttik.
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Mindkét kérddivtipus csak az adatkozI6k altal hasznalt formara kérdezett r3,
nem kérte a tipikusan hozzajuk fordulé forma felidéztetését (I. Melléklet).

A kérdGivek és az interjuk esetében egyarant rogzitésre kerult az adatkozldk
kora, neme, a dolgozékat tekintve munkahelyi beosztasuk, a betegek tgyében
pedig a rehabon tartézkodasuk ideje és a bentfekvéseik szama is. A kérdbive-
ket 0sszesen 24 dolgoz6 és 30 beteg toltotte ki. A dolgozdk kozul 20 né volt, 4
pedig férfi, beosztasuk alapjan: a féorvosné, a logopédus, 6 gyégytornasz, 14
apolo, a beteghordé és az adminisztrator. Koruk szerint 5 f6 21-30 év kozotti, 9
f6 31-40, 4 f6 41-50, szintén 4 f6 51-60 év kozotti, 2 f6 pedig 60 éves elmult. A
legfiatalabbak a gyogytornaszok, a legidésebb pedig a f6orvosnd. Az adatkozlé
betegek kozul 23 né, 7 férfi, kor szerinti megoszlasukat kérdiagramon szemlél-
tetjuk (1. abra).

41-50 év
10%

71-80év
30%

34%

1. abra: Az adatkozl6 betegek kor szerinti megoszlasa

A megszolitasi viszonyokra rakérdez6, szobeli, hangfelvételként rogzitett
interju készult az orvossal, két beteggel és két dolgozdval, illetve fékuszcso-
portos beszélgetés tovabbi harom beteggel. A résztvevd megfigyelést végz6
kutaténak arra is alkalma nyilt, hogy a személyesen megfigyelt jelenségekre
utélagosan rakérdezzen. A kutatasi folyamat soran az dsszes, az adott korhazi
osztalyon megvaldsulé viszonylattipust vizsgaltuk, jelen tanulmanyban azon-
ban csak a kilénb6z8 gydgyitd-beteg viszonylatok megszolitasi variacidit dol-
gozzuk fel.

A kérdGivek és interjuk értékelése soran figyelembe vettik azt a tényezét,
hogy az ezekkel a gy(jtési médszerekkel kapott eredmények nem a nyelvhasz-
nalati valésagot, hanem a nyelvhasznalok arrol alkotott képét (vo. Ervin-Tripp
1972: 219), illetve az egyes formakhoz tartozé sztereotip tarsas jeldl6értéket
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(Agha 2007: 282), és az adatkozl8knek az egyes helyzetekre vonatkozé sema-
tikus tudasat jelenitik meg. A kilénb6z8 mddszerek alkalmazasa révén épitet-
tunk azok egymast kontrollalo szerepére, 6sszjatékara, azaz érvényesitettik a
maodszertani kongruencia elvét (Bell 1976: 187-191).

5. A rehabilitaciés osztaly megszélitasi szokasrendje
5.1. Az orvos-beteg viszonylat megszélitasi valtozatai

A tanulmanyozott kérhazi osztaly viszonyrendje sajatos abban a tekintet-
ben, hogy 6sszesen egy orvos, a 61 éves f6orvosnd dolgozik a kdzdsségben.
Az 6 szerepéhez kot8d6 szokasrendet részben a vele készult részletes interju
onreflexioi, részben a résztvevd megfigyelés, részben pedig a kérdbivek adott
viszonylatra vonatkozo valaszai alapjan térképeztuk fol.

5.1.1. A tegezés-nemtegezés valtozatai az orvos-beteg viszonyban

A f6orvosnd tipikusan a nemtegezés magazo és tetszikel6 formait egyarant
hasznalja a betegekkel valé kapcsolattartasban. A magazd format altalanos,
mindenkivel szemben hasznalhat6 valtozatnak tartja, ndzni azonban nem sze-
ret, és nem is szokott. A maga és az 6n tarsas értékének ilyen megitélése mogott
tébb tényez6 is meghuzddhat: a féorvosnd folérendelt helyzete, a maga szoli-
darisabb, kdzelitébb jellegl értékelése, illetve a terileti kotottségli szokasrend
egyarant szerepet jatszhat a nemtegez6 névmasokhoz valé viszonyulasaban.

A tetszikel6 megoldasokat féként a nala id&sebb, vagy valamilyen okbdl
fokozottan tiszteletreméltonak tartott (példaul régi tanarok), illetve rangosabb
betegekhez fordulva hasznalja, nemcsak a n6khéz, hanem a férfiakhoz is, de
onreflexidja szerint ,esete valogatja”, és a forma valasztasa nem is mindig tuda-
tos. A tetszikelés tarsas szerepével kapcsolatban ugy véli, hogy ezzel a megol-
dassal a nemtegezés mas valtozatainal jobban meg tudja adni a tiszteletet, ez
a reflexié 6sszhangban van a tetszikelésnek az orvos-beteg kommunikaciéban
megfigyelt szerepével (Domonkosi-Kuna 2015).

A féorvosnét a betegek kozul sokan, egészen eltérd tarsadalmi jellemzékkel
rendelkezd betegek is tetszikelik, fiatalabb és idésebb nék is, nem csak férfiak.
Gyakori, hogy akar id8sebb falusi nénik is tetszikelik, sét Kezit csékolom!-ot is
kdszénnek neki. Ezeket a nyelvi a megoldasokat a féorvosnd a tisztelet kifejezé-
sének az adott kézegben elfogadott lehetéségének tartja. Ugy gondolja, hogy
a tetszikelés hasznalataval a betegek nem rendel6dnek neki ala, nem jelent
ebben az esetben emberileg rangkulonbséget, a tetszikel8 tehat nincs alaren-
delt poziciban. Ebben az esetben az orvos értelmezésében a tetszikelésnek a
fokozott udvariassagot kifejezd szerepe érvényesul. Valdszin(lileg ezzel a tarsas
szereppel magyarazhaté az is, hogy az orvos és beteg kozotti kdlcsonos tetszi-
kelés is el6fordul az osztaly gyakorlataban.
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A f6éorvosnd szerint a betegek egy csekély hanyada hasznalja az 6n6z6 for-
makat az orvoshoz fordulva, metapragmatikai reflexioi szerint azért, mert ezek
a betegek ugy gondolhatjak, hogy csak az 6nozés sugall 8szinte tiszteletet az
orvos felé. Ez a megfigyelés részben ellentmond a nemtegezés valtozatainak
az orvos-beteg kommunikacié mas teruletein megfigyelt eredményeinek, ame-
lyek az 6n nagyobb mértékl el6fordulasat mutattak (Domonkosi 2002, 2010),
az adott gyakorlatkdzdsségben ezt akar az is eredményezheti, hogy regionalis
kotottséggel semlegesebb értéklinek szamit a maga hasznalata.

A f6orvosnd a betegek kozul tegezddni csak régi ismerésokkel, baratokkal,
rokonokkal szokott, akikkel az intézményen kivul is alapvetéen kdlcsondsen
tegez6dnek; 6sszhangban az orvosi kommunikacié nemtegezd jellegére vonat-
kozé korabbi kutatasi eredményekkel (Domonkosi 2002: 147).

5.1.2. A névszéi megszoélitasok valtozatai és aszimmetrikussaga az
orvos-beteg viszonyban

Az orvos-beteg szerepviszonyok aszimmetrikussaga a leglatvanyosabban a
névszoi megszolitasok hasznalatdban mutatkozik meg. Az orvosszerephez
hagyomanyosan olyan szerepre utald, tiszteletado, pozicionalis megszélitasok
jarulnak, amelyek gyakori és egyértelml hasznalata megkonnyiti a betegek
szamara a tiszteletad6 kapcsolattartast, emellett rekurzivitasuk fenn is tartja a
viszonylat aszimmetriajanak jeloltségét.

Az adatok alapjan f6orvosnét a betegek a legtobb esetben f6orvosnének
vagy féorvos asszonynak szoélitjak; a kérd6ivek aranyaibdl kevéssé tlinik ki, de a
résztvev® megfigyelés tapasztalatai szerint emellett a doktorné valtozat is nagy
szamban el6fordul. Amegfigyelés soran egy id6s, falusi nénirészérél elhangzott
a doktor néni megszélitas is, a féorvosné reflexidi azt mutatjak, hogy a hasonld
eseteknek is tiszteletado, illetve kozelit§ szandékot tulajdonit. A hasznalé atti-
tdjében pedig alarendel8dés, a hierarchia jelzésének igénye feltételezhetd. A
doktorné megfigyelései szerint a szerepviszonyok jel6lésének szandéka olyan
erds a betegek részérdl, hogy még a tegezdd6 ismerdsok vagy rokonok is sok-
szor inkabb a f6orvosné megszélitast hasznaljak a korhazi helyzetekben.

Akérdbivekben a féorvoshoz kapcsolddé kérdésekben nagy szamban szere-
pelt a f6orvos tr megszolitas. Az osztalyon a kezdetektdl fogva csak n6i orvosok
dolgoztak, a torzité adatokat az eredményezheti, hogy az adatkozl6k tagabban,
nemcsak az adott osztaly helyzetére vonatkoztatva értelmezték a kérdést. A
féorvosné tapasztalatai szerint azonban idénként szemtdl szemben is el6for-
dul, hogy f6orvos ur megszélitassal fordulnak hozza. Bar ezek az esetek tévesz-
tésbdl is eredhetnek, utalhatnak a férfi megszoélitas begyakorlottabb voltara, a
tiszteleti poziciénak a férfi szerepekhez val6 kapcsoltsagara is.

Az orvos és a beteg kdzotti viszonylatban a nominalis megszélitasok aszim-
metriaja tulmutat az alapvet6 szerepviszonyokbdél adédéd kulonbségen, mert
nincsen olyan altalanos, de tiszteletadé nominalis forma a magyar megszoli-
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tasi eszkozkészletben, amely a poziciotdl fuggetlentl semleges, a kell6 tisztele-
tet megadd megszélitasként mikodne. Ebbdl a helyzetbdl adéddan a betegek
megszoélitasaban megszokottnak szamitanak a tipikusan nem hivatalos, a bizal-
mas, kozeli viszony megalkotasaban részt vevd keresztnévi formak, sét a néni/
bdcsi valtozatok is, amelyek kifejezetten az informalis regiszterhez kétédnek.

A f8orvosnd altalaban reflektal az egyes viszonylatokban a névszéi meg-
szélitasok lehetOségeire, és megkérdezi a beteget, hogy hogyan szdlithatja.
Ez a gesztus olyan orvosi magatartast jelez, amelyben a keresztnévi és mas
bizalmas megszélitasok hasznalataban kifejezetten a beteghez vald kozelités,
az oldottabb hangnem megteremtésének szandéka ismerhetd fel, nem pedig
a hierarchia hangsulyozasanak igénye. A féorvosnd a fiatalabb vagy kézépkoru
nébetegeket keresztnéven vagy a keresztnevuk becéz8 valtozatan szdlitja (pl.
Melinda vagy llike), az id6sebbekhez fordulva pedig a néni elemmel alkothato
két tipikus megszolitasi forma, azaz a keresztnév + néni (pl. Marika néni) és a
vezetéknév + néni (pl. Téth néni) valtozatokat hasznalja. A férfi betegek megszo-
litdsaban hasonlé médon jar el, a fiatalabbakat a keresztnevukdn vagy annak
becézett formajan szélitja (pl. Jdnos vagy Feri), mig az id6sebbeket bacsizza,
hasonlé valtozatokat hasznalva, mint a n8k esetében (pl. Laci bdcsi, Dienes
bdcsi). A féorvosné interjuban kifejtett metapragmatikai reflexioi arra mutat-
nak, hogy a keresztnévvel vagy vezetéknévvel egyutt jaré néni/bdcsi formak
kozotti valasztasa altaldban nem tudatos. Mas, hivatalosabbnak, formalisabb-
nak tartott nominalis megszolitasokat nem hasznal a betegekkel valé kapcso-
lattartasban.

A kozelitd, kdzvetlen hangvételt megteremté szandék és a bizalmas formak
hasznalatanak bevett mivolta ellenére a folérendelt helyzetbdl hasznalt koze-
lit6 formak paradox helyzetet teremtenek azaltal, hogy bar a bizalmas formak
hasznalatanak elsédleges hatasszandéka a kdzvetlenség megteremtése, mégis
- mivel nem kolcséndsen hasznalt formakrél van szo, és kevéssé adottak a kol-
csonos kozelités lehetdségei - a hierarchia, az alarendeltség képzetét erdsitik.

5.2. Az orvosnak alarendelt gyégyiték és a betegek viszonylatainak meg-
sz6litasi gyakorlatai

A vizsgalt kérhazi osztalyon 21 apold, 6 gydgytornasz, egy beteghordd, egy
logopédus és egy adminisztrator dolgozik, akikkel a megval6suld viszonyok
az orvos-beteg kapcsolatnal kevésbé hierarchikusak, és tobb kozos tevékeny-
séggel jarnak egyultt. A gyogyitd poziciok mindegyikéhez kapcsolédnak olyan
sajatos nyelvi megoldasok, amelyek szerepet kapnak a szerepviszonyok fenn-
tartasaban, esetleges alakitasaban is. Az osztalyon mikodé gyakorlatok jellem-
zéséhez figyelembe vettuk a kérdéivek és interjuk adatait is.
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5.2.1. A tegezés és nemtegezés valtozatai a gyogyiték és betegek viszony-
lataiban

Az adatok alapjan a féndvér, az apolondék, a gyogytornaszok, a logopédus, a
beteghordé és az adminisztrator a betegekhez fordulva altalaban a nemtege-
zés magazo vagy tetszikeld valtozataval élnek, részben a kortél és nemtél fug-
gben. A tegezddeés ritka, csak akkor tegezik a betegeket, ha rokonok, baratok,
régi ismerdsok vagy korabbi munkatarsak. A gyégytornaszok esetében szokas,
hogy a vellk hasonlé koru betegeket tegezik (mindannyian fiatalok), ezaltal a
korosztalyi szolidaritds normajahoz igazodva (Domonkosi 2017). A dolgozok
a kdzépkoru betegeket magazzak, a kicsivel is id6sebbeket mar tetszikelni is
szoktak, jelezve a tetszikelés korhoz kotott jellegét (Domonkosi-Kuna 2016).
Senkit sem 6ndznek azonban, valdészinlleg a forma tarsas értékének tulzottan
hivatalos, tavolsagtarté jellege miatt, a gyégyulasi folyamatban val6 k6zos rész-
vétel kozvetlenebb, baratsagosabb formakat igényel, illetve ahogy a féorvosnd
attitldje is kovetkeztetni enged ra, a maga értéke regionalisan semleges lehet.

A betegek kifejtett metapragmatikai reflexiéi szerint az, hogy egy apolét,
apolonét tegeznek, magaznak vagy tetszikelnek, egyrészt a dolgozd koratdl,
masrészt attol flgg, hogy milyen viszonyban vannak, milyen régen ismerik egy-
mast, és mennyire szimpatizalnak egymassal. Az adatkozl6 betegek egy része a
tisztelet megadasa miatt képtelenségnek tartja a tegez6dést, néhanyuk szerint
azonban kélcsdnosség esetén elképzelhetd ez a forma.

Az osztalyon dolgoz6 beteghordé egy 35 éves férfi, az 6 esetében hasonl6
koru férfiakkal el6fordul a kdlcsonos tegez6dés, jelezve az életkor és a nem
azonossaganak a megszolitasok tekintetében szolidaritasteremtd szerepét.

A vizsgalt osztalyon tapasztalhato viszonylatok kézul a betegek és a gyogy-
tornaszok kapcsolata szamit a legszemélyesebbnek, ez igényli a legintenzivebb
bevonddast, kdlcséndsen egymasra figyeld terapias kapcsolatot teremtve. A
betegek és a gyodgytornaszok viszonyaban ennek megfeleléen két alapvetd és
megszokott helyzet all fenn. Az egyik a kdlcsdnods magazddas, a masik a kolcso-
nos tegez6dés. A magazddast az adatkozldk a hivatalos beteg-dolgozdi viszony-
hoz igazod6 nyelvi megoldasnak tekintik.

A tegez6d6 diddok esetében azonban fontos szerepe van annak, hogy az
adott beteggel hosszu id8, akar évek 6ta ugyanaz a gyégytornasz foglalko-
zik, megszoktak egymast, és Osszebaratkoztak. Az interjuk, a fékuszcsopor-
tos beszélgetés, illetve a résztvevé megfigyelés adatai alapjan a bizalmasabb
forma el6fordulasaiban a k6z6s munka, az 6sszehangolddas, az involvalédas
a meghataroz6 tényezd6k, a kor és nem szerinti szolidaritasnak pedig abban a
tekintetben van szerepe, hogy a hasonlé koru és azonos nem( beteg és gyégy-
tornasz kozott hamarabb alakulhat ki az oldottabb nyelvi forma.

Nagy életkori kllonbség, kifejezetten id6s betegek esetén jellemzé, hogy a
beteget a gydgytornasz tetszikeli, a beteg pedig magazza, jelezve a tetszike-
l[ésnek a nagy korkilonbség esetén érvényesuld szerepét (Domonkosi-Kuna
2015). Nagyon id8s betegek esetében a megfigyelések soran olyan eset is
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el6fordult, hogy a beteg a joval fiatalabb, unokaja korabeli gydgytornaszt egy-
oldaltan tegezte. A kérddivek eredményei kdzott szerepel egy olyan helyzet
is, amelyben a 80 év folotti bacsi, valdszinlsithetéen tiszteletadd szandékkal,
illetve a nemére valo tekintettel tetszikeli a 30 éves n8 gydgytornasznét, a gyo-
gytornasznd viszont magazza a bacsit. A betegek beszamoldéi alapjan el6fordul
kolcsonods tetszikelés is, egy 59 éves n8beteg példaul kdlcsdndsen tetszikeld
viszonyban van a huszonéves néi gydgytornaszaval. A bent fekvé adatkozIdk
metapragmatikai reflexioi szerint a gyogytornaszokkal valé tegez8dést-maga-
z6dast nagyban befolyasolja, hogy milyennek érzik a viszonyukat: megkdzelitd-
leg fele-fele aranyban tartjak ezt a viszonyt hivatalosnak, illetve a hivatalosnal
baratsagosabb jelleglinek.

5.2.2. A nominalis megszélitas valtozatai a gy6gyitok és betegek viszony-
lataiban

A dolgozék a fiatalabb férfi betegeket nagyrészt a keresztnevikon vagy annak
becézett formajan szolitjak, kiléndsen akkor, ha mar nem ismeretlen a beteg.
Ismeretlen kdzépkoru férfi betegek megszdlitasa esetén el6fordulnak az ur
nominalis elemet tartalmazd megoldasok (pl. Nagy dr), olykor id8sebb beteg
esetén is. Az életkor fliggvényében azonban magasabb a bacsi utétag haszna-
latdnak aranya (vezetéknév vagy keresztnév + bdcsi, példaul Szabd bdcsi vagy
Jdnos bdcsi). Az ismer@s, idds férfi betegeket egydntetlien ezzel a formaval sz6-
litiak meg (2. abra).

Szabé Janos Janos bacsi
4% 15%

Kedves Janos
2%

Szabé ar
21%

2. abra: 65 éves férfi beteg megszélitasa a dolgozok részérd|
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A fiatal vagy kdzépkoru nébetegeket a keresztnevikon vagy annak becézett
formajan szélitjak, az id6sebbek esetében pedig megjelennek a néni utdtagu
megszolitasok is. (3. abra).

Janos néni
Jinosné 11%

draga

5%

Borbala
63%

3. dbra Az 56 éves nébeteg nominalis megszélitdsanak valtozatai

A férfiak megszélitdsanak valtozatai kdzott szerepld dr utétagu valtozat a
tébbi el6forduld valtozatnal formalisabb megszoélitasi médnak a nékhdz for-
dulva nincs paralel megfelel8je az adataink kozott. Ez a hiany egyrészt jelzi azt
is, hogy ennek a formanak nincs egydntetlien hasznalt ndi valtozata (Huszar
2009: 95), masrészt azzal is dsszefuggésben lehet, hogy nékhoz fordulva gyak-
rabban nyernek teret a bizalmasabbnak szamité megoldasok (Domonkosi
2018). A bizalmas formaknak a nékhoz fordulva meghatarozébb szerepét jelzi
az is, hogy az id6s6dd betegek megszolitasaban a férfiak esetében egyaltalan
nem szerepelt a keresztnév becézd valtozata, a keresztnév is kisebb aranyban,
a n6k megszolitasa esetén pedig igen.

A keresztnéven és mas bizalmasnak szamité formakon val6 szoélitas, koze-
lité szerepUl hasznalatanak szandékat megerdsitik azok az adatok, amelyekben
ezeket a formakat tovabbi kedveskedd elemek kisérik (drdga, példaul Borika
draga, esetleg kedves).

A 84 éves, az osztalyon régota ismert beteg megszolitasat tudakold kérdeé-
sekre kapott valaszok egyértelmUen a néni utotag tulsulyat mutatjak, alapve-
téen a korbdl, illetve az ismertségbdl is kovetkezden (4. abra).



120 Csiszdrik Katalin - Domonkosi Agnes

Téthné Maria
4% 4%

Marika néni
44%

4. abra: 84 éves nébeteg nominalis megszolitasanak valtozatai

A bdcsi/néni elemet tartalmaz6 formak alkalmazasa fluggetlen a dolgozé
koratél, azonos koruak kozott is el6fordul, egyértelmlien az idésebb korosztaly
megszolitasara alkalmazott, tipikus formanak szamit a kozdsségben. Az id6sek
megszolitasara hasznalt megszélitasi valtozatként ezek a megoldasok a korabbi
kutatasok alapjan az egészséglgyi kommunikacié mas szinterein is el6fordul-
nak (Domonkosi 2002), azonban hasznalatuk meglehetésen ellentmondasos
megitélési a beszélok korében, a kdzelitd szandék ellenére sokan tartjak leke-
zel6ének, illetve vidékiesnek. Az id6sekhez forduld bizalmas megszolitasi for-
mak valéban valhatnak az id6sekkel kapcsolatos megkulonbdztetd viszonyulas-
nak, az ageizmusnak az eszkozévé is (Nuessel-Stewart 1999, Jaszberényi 2010,
Huszar 2011).

Az adatok alapjan a betegek nominalis megszolitasanak két tovabbi tipusarél
is érdemesnek tlinik szamot adni. A korabbi kutatasok interjuinak beszamoloi
szerint az egészségligyi kommunikaciéban jelen van a nagyon ellentmondasos
megitélési mama/papa forma hasznalata (Domonkosi 2002). A kérddivekben
egyaltalan nem fordult el ilyen adat, a résztvevd megfigyelés soran is csu-
pan egyszer jegyzett fel a kutaté egy onalléan allé mama megszoélitast. Az
elhangzast kovet6 reflexiv beszélgetésben rakérdeztink a forma hasznalatara,
a dolgozo sajat értelmezése szerint a hasznalatat azt indokolta, hogy a beteg
az adott helyzetben nagymértékben értetlen volt, 6 pedig emiatt tirelmetlen
és udvariatlan. Ugyanakkor az interjuk és a fokuszcsoportos beszélgetésekben
megfogalmazott reflexiok azt mutatjak, hogy ritkan k6z6mbds helyzetben is
el6fordulhat ilyen megszoélitas, ha a dolgozéknak nem jut eszébe a betegnek a
neve, ilyenkor a hatadsszandéka nem tiszteletlenség. Az értelmezések alapjan
emlité formaként a mama/papa rdadasul kedveskedd szandéku is lehet, amikor
példaul a dolgozdék a hozzatartozoktdl érdeklédnek, hogy milyennek latjak a
beteg rokonuk allapotat. Ezekben az esetekben az emlitéforma (pl. Hogy van a
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mama?) a hozzatartozo, a rokon nézdpontjat érvényesiti, kdzelitd szerepli nézo-
pontvalté megszolitasként értelmezhetd (Domonkosi 2016).

A masik sajatos sztereotipia, amely a betegek kérhazi megszélitasahoz kots-
dik, a metonimikus, szammal, esetleg a szdm becézett valtozataval valé megszo-
litas kérdése (pl. kettes-hatos, ketteske). Az 6sszegylt adatok alapjan a szammal
valé megjeldlés szolitasként egyaltaldan nem, bizonyos esetekben emlitésként
fordul elé. Tipikusan ezekben az esetekben sem dnmagaban a szam szerepel,
hanem a beteg neve mellett pontositasként valik az emlités részévé (pl. Téth
Jozsefné a 6/1-r6l, Marika néni a 6/1-en). Kizarolag a szam emlitése esetleg akkor
fordul el8, amikor a dolgozéknak egymas kdzotti beszélgetésben nem jut hir-
telen eszébe az adott beteg neve, vagy a masik fél nem tudja névrél, hogy kir6l
van sz6. A dolgozék a betegeket egymas kozt a legaltaldanosabban teljes néven,
esetleg a vezetéknév + néni/bacsi formaval nevezik meg.

A betegek részérél az apoléndk megszélitasa akkor torténik a keresztnevu-
kon, ha azt biztosan tudjak, és ugy érzik, hogy vannak olyan jé viszonyban, hogy
ez a forma megengedhetd. Altaldban ilyenkor sem csupan az &pol6 kereszt-
nevét hasznaljak (bar ez is el6fordul, kiléndsen régi ismeretségek esetében),
hanem hozzateszik, hogy névérke vagy névér (pl. Marika nbvérke). A keresztnév-
hez gyakran csatolnak jelz6ként vagy értelmezéként olyan szavakat, mint pél-
daul draga, kedves (Marika draga, kedves Marika). Ezek a nominalis megszoli-
tasi megoldasok arra utalnak, hogy a névérekkel kapcsolatban a betegek nyelvi
viselkedésében is jelen vannak a kozelités nyelvi miveletei (5. abra).

Marika
Novér névérke

4% 8%
Kedves/draga
Marika
16%

5. &bra: 60 év koruli, ismert névér megszolitasa a betegek részérdl

Névérke
28%

Marika
20%

A néni forma a kérd6ivekben minddssze egyszer fordult el egy 40 év kordli
férfi részérdl a 60 év koruli Maria nevl névér példajan (Marika néni), ezen kivul
mas adat nem tamasztja ald ezt a hasznalati médot. A betegek a fiatal és id6-
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sebb apolonéket egyarant névérkének szolitjak, elé6fordul néhany kedveskedd
valtozat is (pl. kedves nbvérke).

A fén6vért a betegek a legtobb esetben egyszerlen csak névérkének hivjak,
de szerepelnek kedves vagy drdga fénévér(ke) valtozatok is. A fénévér asszony
kevésszer fordul el6, a keresztnéven nevezés pedig rendkivul ritkan jelenik meg
a betegek nyelvhasznalatdban. A kutatas idején ez azért is volt nehezebben
vizsgalhato, mivel csak megbizott féndvér volt, akibdl végzettségének szintje
miatt nem lehetett tartésan féndveér.

A beteghordé esetében a betegek, ha tudjak a keresztnevét, akkor azon sz6-
litjak, ha nem, akkor csak kdszénnek neki, és a segitségét kérik. A gydgytorna-
szokkal valo kdzos gyogyitbmunka szerepével és az orvosszerepnél kevésbé
aszimmetrikus viszonnyal 0Osszeflggésben a betegek a gyodgytornaszokat
tipikusan keresztnevikon szélitjak. Ebben a viszonylatban a kdlcsondsségnek
kdszonhet6en ezek a formak hozzajarulhatnak a gyogyitas kozvetlen, oldott
légkdrének megteremtéséhez.

Osszegzés

A vizsgalt gyakorlatk6z6sség megszolitasi szokasrendjében, gyakorlataiban
tetten érhetd a megvaldsulé személykozi viszonylatok jellege; jelen van a hie-
rarchia, a gyégyitd szerep tisztelete, de érvényesilnek a tarsas kozelités, a
bevonddas, a baratsagossag mozzanataiis. A tegezés-nemtegezés megoszlasat
tekintve egyértelm(en formalis helyzetet mutaté viszonylattipusokat a nomi-
nalis megszolitasok valtozatai arnyaljak. A névszoi megszolitasok megoszlasa,
hasznalatuk aszimmetrikus jellege az orvos-beteg viszony hierarchikus jelle-
gének fenntartasat erdsiti. Az orvos-beteg kommunikacié hierarchiat hangsu-
lyozé viszonylataiban a betegek megszolitasdban nem egyszerlien a betegek
statuszanak, rangjanak jelolése nem érvényesul, hanem egyértelm(en bizal-
mas névszbéi megszolitasok jellemzéek, mikdzben az orvos megszélitasaban a
tarsadalmi statusz és pozicié gyakran eltulzott, folytonosan ismétl8dé jelolést
kap.

A gyogyitd folyamatban részt vevd tovabbi dolgozdkkal kapcsolatban a
k6z6s munkabol adédéd dinamikusabb nyelvi kapcsolatalakitas figyelheté meg,
amelyben szerepet kapnak a megszolitd viszonylatok alakulasanak altalano-
san érvényesulé dimenzidi, az életkor, a nem, az egyutt végzett tevékenység
gyakorisaga, mértéke is. A nominalis megszélitasok esetében jellemzd a néni/
bdcsi formakat tartalmazé megszélitasok altalanos jelenléte és egyoldaltisaga.
Raadasul a néni/bdcsi forma egyértelmlen korhoz két6dé jellege a bizalmas,
kozelitd, a gydgyitas oldott légkdrét megteremteni kivané hatasszandék elle-
nére is, a kdlcsonosség hianyaban a betegszerep nem egyenrangu pozicidként
valo jelolésének szokasat tartjak fenn.
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Melléklet

s

1. Az osztdly dolgozéi dltal kitéltott kérddiv

Tisztelt Adatko6zl6!

Csiszarik Katalin vagyok, az egri Eszterhazy Karoly Egyetem negyedéves osz-
tatlan angol nyelv és kultura tanara - magyartanar szakos hallgatéja. A ,Nyely,
kultdra, tarsadalom” érara készulé kutatasomhoz szeretném a segitségét
kérni, melynek témaja a tegez6dés-magazodas, illetve a megszolitasok kér-
dése a kazincbarcikai korhaz mozgéasszervi rehabilitaciés osztalya dolgozoinak
és betegeinek nyelvhasznalataban. A kérddiv kitdltése dnkéntes és anonim.
Minden kérdéshez irhat tobb valaszt is. A kitdltést és a segitséget ezdton is
kdszonom!

Nem:

Kor:

Munkahelyi beosztas:

1. Képzeljen el egy Gipsz Jakab nevl férfi beteget, aki 42 éves, most fekszik

el6sz6r az osztalyon, a labat mU(totték. Szélitsa meg és mondja el neki, hogy
maradjon mozdulatlan, amig atkoti a sebét!

2. Képzeljen el egy Téth Jozsefné (szul. Kiss Maria) nev(i 84 éves beteget, aki
minden évben kezelteti magat az osztalyon. Hogyan hivja az idés holgyet, ami-
kor vele beszélget, és hogyan, amikor egy munkatarsaval konzultal réla?

Vele:
Réla:
3. Kérje meg az egyik apolo kollégajat, hogy a harmas korteremben cseréljen

pelenkat az ablaknal fekv6é betegen, mert On a telefonhoz igyekszik felvenni
azt!

4. Hogyan allitia meg egy fontos kérdés miatt a reggel épp munkaba érkez8
féorvost?

5. Kérje meg a beteghordét, hogy kisérje le a Toth J6zsefné nevi beteget a ront-
genbel
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6. Kérdezze meg a Janos Borbala nevil 56 éves beteget, hogy van-e szuksége
segitségre a feloltézésben!

7. Széljon az On mellett elhaladd gydgytornasznak, hogy ott felejtett a névér-
pultnal egy egypontu botot! Szélitsa is meg!

8. Kérdezze meg a féndvért, hogy j6vd pénteken kivehet-e egy szabadnapot!

9. T4jékoztassa az On szamara még ismeretlen Szab6 Janos nevli 65 éves bete-

10. Mondja el az emlitett Szabd Janosnak, hogy a féorvos azt szeretné, ha meég
az osztalyon tdltene egy tovabbi hetet a teljes gyogyulas érdekében!

11. Kérdezze meg Toth J6zsefnét, hogy mi a keresztneve a mellette, azaz az 6tos
korterem kettes agyan fekv® betegnek, aki most épp fizioterapias kezelésen
van, mert nem jut az eszébe!

12. Kérdezze meg az adminisztratort, hogy kér-e kavét!

13. A folyosén allva On épp a hatos korterem egyes agyan fekvé kézépkoru né
masik korterembe vald atkdltoztetésérél beszél az egyik kollégajaval. Hogyan
nevezi meg e diskurzus soran a beteget?

14. Sz6ljon a féorvosnak, hogy az egyik miskolci korhaz Nagy vezetéknev(i dok-
tora keresi egy konzilium miatt!

s

2. Az osztdly betegei dltal kitoltott kérddiv

Nem:

Kor:

Hany alkalommal fektdt eddig az osztalyon?

Jelenlegi bennlétét tekintve midta fekszik az osztalyon?

1. On két hete a mozgasszervi rehabilitacios osztalyon fekszik. A kértermébe

Uj beteg érkezik, aki 40 éves. K6szonjon neki, és kérdezze meg, hogy honnan
érkezett!

2. On a tarsalgbéban tévézik egy 25 éves, Nora nevdi fiatal beteggel, aki a gerinc-
sérvét kezelteti az osztalyon. Kérje meg, hogy kapcsoljon at a Dunara!

3. Szélitsa meg a folyoson On mellett elhalad6 forvost, és kérdezze meg, hogy
mennyi idé mulva mehet haza!

4. Szélitsa és kérje meg az egyik fiatal névérkét, hogy segitsen az egyik szoba-
tarsanak feltlni!

5. Kérjen meg egy idésebb apolot, hogy adjon Onnek egy fajdalomcsillapitot,
mert faj a feje!
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6. Megismerkedett és Osszebaratkozott egy szomszéd kérteremben fekvo,
Onnel azonos nemu beteggel, aki 65 éves. Képzelje el, hogy most talalkoznak a
folyoson. Udvozolje, és kérdezze meg, hogy faj-e még a labal

7. Kérjen kolcson egy tollat rejtvényfejtéshez a 60 év kortli Marika nevl névér-
tol!

8. Mondja el véleményét a szobatarsanak/szobatarsainak a tegnapi ebédrdl, és
érdekl8djon, hogy neki/nekik izlett-e!

9. Kopogjon be a f6orvosi szobaba! Mondja el az orvosnak, hogy miért keresi!

10. On vitadba keveredett egy szomszéd kérteremben fekvo, Onnel megkozeli-
t6leg egyid®s, de ellentétes nemU( beteggel. Irja le, hogyan mondja meg neki,
hogy nincs igaza!

11. irja le, hogyan mondana meg a fénévérnek, hogy szeretne masik korte-
rembe koltdzni!

12. A beteghordo elkiséri Ont a réntgenbe. Kezdjen vele csevegésbe!

13. Tajékoztassa az On mellet fekvé beteg hozzatartozoéit, akiket csak kicsit
ismer, hogy a beteg épp a pezsgdfurdbben tartézkodik, negyed 6ra mulva jon
visszal

14. Az alabbi kérdések az On gydgytornaszara vonatkoznak. Valaszolja meg
Bket!

.) Kb. milyen kord az Onnel foglalkoz6 gydgytornasz?

[l.) Milyen nem?

1) O tegezi, magazza vagy tetszikeli Ont?

IV.) On tegezi, magazza vagy tetszikeli 6t?

V.) Mi6ta ismerik egymast?

VI.) Milyen viszonyban vannak?

a) hivatalos beteg-dolgozdi

b) a hivatalosnal baratsagosabb
¢) ismerdsi, barati

d) szul6-gyerek jellegl

15. Mitél fugg, hogy On tegez, magéz vagy tetszikel egy apol6t, apolonst?

a) a nemétal

b) a koratdl

¢) a kapcsolatuk milyenségétdl, példaul:
d) egyéb:



