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Abstract

Manche Lebenssituationen sind mit einer besonderen emotionalen Ladung
verbunden. Zu solchen Lebenslagen gehoren die Krankheit und der damit ver-
bundene Behandlungsprozess, Arztbesuche usw. Im Mittelpunkt der Uberle-
gungen stehen Arztbewertungen, die auf deutschen Arztbewertungsportalen
verdffentlicht werden. Diese Portale sind ein relativ neues Phdnomen im virtu-
ellen Raum, aber sie erfreuen sich, wie statistische Daten verdeutlichen, immer
groflerer Beliebtheit bei den Nutzern. Die Analyse von den Portalen entnomme-

1

Die Grundlage fiir die Entstehung dieses Beitrags bildet das Referat unter dem Titel

»Ein dickes Lob und Dankeschon — Zum Ausdruck von Emotionen in deutschen und
polnischen Arztbewertungen’, das ich auf der vom 26.9.-28.9.2019 stattfindenden
Tagung ,Linguistische Treffen in Wroctaw VII: Emotionen in Sprache und Spre-
chen® an der Universitit Wroclaw gehalten habe.
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nen Arztbewertungen zielt darauf ab, die Frage zu beantworten, wie Bewertende
ihre Emotionen in Texten ausdriicken, welche Emotionen sich am haufigsten
manifestieren und welche Aspekte der Bewertung sie betreffen.

Abstrakt

Niektérym zyciowym sytuacjom towarzyszy szczegdlny tadunek emocjo-
nalny. Do takich okolicznosci mozna zaliczy¢ chorobe i zwigzany z nig proces le-
czenia, wizyty lekarskie itp. W centrum niniejszych rozwazan znajduja si¢ oceny
lekarzy publikowane na niemieckich portalach oceniajacych lekarzy. Portale te
sa stosunkowo nowym zjawiskiem w przestrzeni wirtualnej, jednak jak pokazuja
dane statystyczne, szybko zdobywaja popularno$¢ wsrod uzytkownikéw. Ana-
liza wyekscerpowanych z portali ocen lekarzy ma na celu odpowiedz na pytanie,
w jaki sposob piszacy wyrazaja w tekstach swoje emocje, jakie emocje manife-
stowane s3 najczesciej oraz czego one dotycza.

Abstract

Some life situations are accompanied by a special emotional load. Such cir-
cumstances include the disease and the treatment process associated with it,
medical visits, etc. At the center of these considerations are doctor's assessments
published on German physician evaluation portals. These portals are a relatively
new phenomenon in virtual space, but as statistics show, they are quickly gaining
popularity among users. The analysis of physicians notes extracted from portals
aims to answer the question of how writers express their emotions in texts, what
emotions are most often manifested and what are they related to.
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Ein dickes Lob und Dankeschon -
Zur Emotionalitit in deutschen Arztbewertungen

1. Einfithrung

Im Fokus des Beitrags befinden sich deutsche Bewertungen iiber Arzte,
die einem deutschen Arztbewertungsportal’ entnommen wurden. Sie wer-
den im Folgenden auf einen besonderen Aspekt deren sprachlicher Gestal-
tung hin analysiert, d. h. auf deren Emotionalitit. Den Ausgangspunkt fiir
die Uberlegungen zu diesem Thema bildet dabei die folgende Beobachtung
von Fiehler:

Wir wissen [...], ob und wie stark bestimmte soziale Situationen ,emo-
tionstrachtig® sind. Insbesondere kennen wir die Situationen, in denen mit
starken Gefiihlen zu rechnen ist: z. B. Ungliicke, Abschiede, Konflikte, Feiern
und Kriege. Ferner sind Situationen gefithlsméchtig, in denen sich die sozia-
le Beziehung zu einer Person dndert (Liebe, Hass), in denen gegen Normen
und Erwartungen verstoflen wird, oder Situationen, in denen etwas Aufer-
gewohnliches geschieht®.

Im Anschluss daran wird im Folgenden angenommen, dass eine Krank-
heit und die damit verbundene arztliche Behandlung ohne Zweifel zu Le-
benslagen gehoren, die in Anlehnung an Fiehler* von einer besonderen Emo-
tionstriachtigkeit gekennzeichnet sind. Die hohe emotionale Ladung solcher
Ereignisse wie die eines Arztbesuchs ldsst sich verschiedenartig begriinden.
Wihrend eines Arztbesuches kann man mit Informationen tiber seinen Ge-
sundheitszustand konfrontiert werden, die einen bekiimmern, deprimieren
oder sein bisheriges Leben oft ins Negative umzuschlagen scheinen. Der
anstehende Prozess der Heilbehandlung kann zu auflergew6hnlichen Um-
standen gezahlt werden, auf die sich der Betroffene nicht vorbereiten kann,
die unfreiwillig auftreten und die den Betroffenen daher in eine neue und
unsichere Lage versetzen. In diesem Sinne ist die Art und Weise der Heilbe-
handlung und der ,Verarztung® fiir den Erkrankten und fiir seine emotio-
nale Lage von besonderer Bedeutung. Der Patient hat gewohnlich bestimmte
Erwartungen in Bezug darauf, wie ein Arztbesuch aussehen sollte, wie das

2 Zur genauen Vorstellung des Korpus vgl. Kapitel 3.

R. Fiehler, Kommunikation und Emotion: theoretische und empirische Untersuchun-
gen zur Rolle von Emotionen in der verbalen Interaktion, Berlin, New York 1990, S. 1.
*  Ibidem.
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Arzt-Patient-Verhaltnis gestaltet werden sollte und wie iiber gesundheitli-
che Probleme, Etappen der Behandlung, moglichen Erfolg / Misserfolg der
Therapie vom Arzt kommuniziert werden sollte usw. In manchen Bereichen
der Kommunikation - insbesondere fiir die offentliche und zweckgebun-
dene Kommunikation, die die Arzt-Patient-Kommunikation représentiert,
gelte das Gebot der emotionalen Neutralitdt’. In diesem Sinne sei danach zu
streben, den Einfluss von Emotionen auf die eigene Verhaltensweise auf das
Minimum zu senken, um damit die Gefahr auszuschliefen, dass das Han-
deln durch emotionale Zustidnde beeintrachtigt wird. Trotz des Postulats der
emotionalen Neutralitit kann gesagt werden, dass die Kommunikation zwi-
schen Arzt und Patient immer mit einem bestimmten Mafl von Emotionen
verbunden ist. Das geht nicht nur mit der Krankheit selbst, sondern auch mit
der Rollenverteilung in der Arzt-Patient-Interaktion einher. Es handelt sich
dabei um einen Interaktionstyp, der sich gewdhnlich durch das Merkmal
der deutlichen Asymmetrie charakterisiert. Dadurch werden beim Patienten
verschiedene emotionale Zustande hervorgerufen, die bereits mit dem Beruf
des Arztes und mit seiner Person verbunden sind. Emotionale Reaktionen
von Patienten, die mit der Krankheit, Diagnose und mit dem Verlauf der
Behandlung zusammenhingen, werden durch die Arzteschaft in einem be-
stimmten Rahmen zugelassen und toleriert, wobei die Rolle des Arztes auch
darin besteht, seinen Patienten zur emotionalen Neutralitdt zuriickzufithren®.
Allerdings entstehen in der Arzt-Patient-Kommunikation Emotionen nicht
nur auf der Seite des Patienten, sondern auch auf der des Arztes. Auf die
emotionalen Zustinde der Arzte wird im Folgenden zwar nicht naher einge-
gangen, aber ihr mégliches Vorhandensein sollte in diesem Kontext erwahnt
werden, weil sie sich auf den Patienten iibertragen kénnen. Die Auswirkung
von negativen Emotionen sollte in diesem Zusammenhang nicht tibersehen
werden, weil sie besonders gefahrlich ist. Negative Emotionen konnen dazu
fithren, dass der Kontakt zwischen Arzt und Patienten auf Dauer beeintréach-
tigt wird, dass Storungen in der Kommunikation entstehen und sich folglich
kommunikative Missverstindnisse auftiirmen. In einigen Fillen kann das
sogar den Misserfolg der Therapie zur Folge haben. Im Hinblick darauf kann
man feststellen, dass trotz der postulierten emotionalen Neutralitét ,,[...] in
der Arzt-Patient-Kommunikation hiufig Emotionalitét inhérent [ist]“.

> Op.cit, S. 22.
¢  Ibidem.
7 Op.cit, S. 19.
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2. Zu Emotionen und deren linguistischer Untersuchung

Emotionen bilden an sich ein kompliziertes und mehrdimensionales
Phianomen, das nicht einheitlich definiert wird. Daher sollte nach Izard eine
vollstandige Definition von Emotionen die folgenden Aspekte umfassen: ,,(a)
das Erleben oder das bewufite Empfinden des Gefiihls, (b) die Prozesse, die
sich im Gehirn und im Nervensystem abspielen und (c) das beobachtbare
Ausdrucksgebaren, besonders das im Gesicht“®. Kleinginna/Kleinginna’® ver-
deutlichen ebenfalls Schwierigkeiten bei der Erldauterung des Begriffs Emo-
tion, die damit zusammenhéangen, dass sie ,ein komplexes Muster von Ver-
dnderungen” darstellen. Sie fithren weiter Folgendes an: ,,Die Veranderungen
betreffen die physiologische Erregung, Gefiihle, kognitive Prozesse und Ver-
haltensweisen. Sie treten als Reaktion auf eine Situation auf, die ein Indivi-
duum als personlich bedeutsam wahrgenommen hat“'°. Mit den Problemen,
den Begrift Emotion exakt zu definieren, geht die Frage nach der Klassifikation
von Emotionen einher. In der Fachliteratur ist es geldufig, Primédremotionen
zu unterscheiden, deren Erleben kulturunabhiéngig ist, die jedem Menschen
angeboren sind und sich in diesem Sinne durch das Merkmal der Universa-
litdt kennzeichnen. Betrachtet man die einschlagige Literatur, erweist sich
allerdings, dass der Katalog von Primdremotionen unterschiedlich gestaltet
wird"". Jahr gibt in diesem Kontext Folgendes an: ,,In den meisten Befunden
tauchen die Emotionskategorien Angst/Frucht, Freude, Traurigkeit, Arger,
Abneigung (bzw. Ekel, Verachtung) auf. Interesse, Schuld und Uberraschung
kommen nur in amerikanischen Arbeiten vor“>. Schmidt-Atzert" weisen
auf die folgenden Primédremotionen hin: Freude, Zuneigung, Uberraschung,
Unruhe, Abneigung, Arger, Traurigkeit, Verlegenheit, Schuld und Angst.
Trotz bestimmter Unterschiede in der Begriffserklairung von Emotionen und
deren Klassifizierung wird nicht angezweifelt, dass Emotionen einen grofien
Einfluss auf das menschliche Leben haben und ,,gewohnlich alle Aspekte des
Individuums, den ganzen Menschen [beeinflussen]“!*. Daher stellt sie Izard

8 C.E.Izard, Die Emotionen des Menschen, Berlin, Basel, Weinheim 2004, S. 20.

P. Kleinginna, A. Kleinginna, A categrorized list of emotion definitions, with sugge-
stions fir a consensual definition, ,Motivation ans Emotion“ 1981, Nr. 5, S. 345.

0 Ibidem.

S. Jahr, Emotionen und Emotionsstrukturen in Sachtexten. Ein interdisziplinirer An-
satz zur qualitativen und quantitativen Beschreibung der Emotionalitit von Texten,
Berlin, New York 2000.

2 Op.cit, S. 23.

L. Schmidt-Atzert, Zur umgangssprachlichen Ahnlichkeit von Emotionswdértern, ,,Psy-
chologische Beitrage® 1987, Nr. 29 (1), S. 140-163.

1 C.E.Izard, Die Emotionen des Menschen, Berlin, Basel, Weinheim 2004, S. 26.
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als ,,das primdre Motivationssystem des Menschen"” dar. Die Emotionen be-
einflussen ebenfalls die Art und Weise, wie sich der Mensch duflert und wie
Menschen miteinander kommunizieren. Im Kontext weiterer Uberlegungen
befindet sich der Begriff Emotionalitit im Mittelpunkt, der ,das ganze in
einer Aussage bzw. im Text enthaltene emotionale Potenzial einbezieht“'*.
Vankova spezifiziert weiter, was die Emotionalitdt einschlieft und nennt
die folgenden Aspekte: ,,den Ausdruck von Emotionen, das Sprechen iiber
Emotionen, das Erregen von Emotionen”. Jahr'® beschiftigt sich in ihren
Ausfithrungen mit Emotionalitdt in Sachtexten und listet dabei Faktoren auf,
die das emotionale Potenzial der Texte vorauszusetzen helfen”. Zu diesen
Aspekten zdhlt sie*”: psychologische Ndahe mit der im Text behandelten The-
matik, Wichtigkeit der thematisierten Sachverhalte fiir die Menschheit bzw.
die Gesellschaft, Wichtigkeit fiir die eigene Person, Erwartung oder Nicht-
erwartung, Tadelnswiirdigkeit oder Verdiensthaftigkeit, Grad der sozialen
Zustimmung, Grad der Uberzeugtheit von der eigenen Position, gesteigerte
Betroffenheit. Fiir die im Weiteren untersuchten Texte — Arztbewertungen -
erweisen sich die drei ersten Faktoren von besonderer Bedeutung. Erstens
setzt bereits die behandelte Thematik, d. h. der Arztbesuch und der damit
verbundene Krankheitszustand eine bestimmte emotionale Ladung voraus.
Zweitens geht mit der Spezifik der Arztbewertungsportale einher, dass sie als
eine Plattform fiir Patienten gelten, die einen entsprechenden Arzt suchen.
Entsprechend kann das in diesem Kontext nicht nur bedeuten, dass der Arzt
eine bestimmte Spezialisierung hat, sondern auch, dass er den Erwartungen
des potenziellen Patienten nachgehen kann. Drittens sind der Arztbesuch
und die Perspektiven auf den Heilungsprozess besonders relevant fiir den
Bewertenden. In diesem Sinne kann angenommen werden, dass die im Fol-
genden analysierten Texte iiber ein bestimmtes emotionales Potenzial verfii-
gen, wobei es wichtig ist, welche Emotionen zum Ausdruck gebracht werden
und wie sie sich sprachlich manifestieren.

5 Op.cit, S. 19.

L. Vankovd, Einleitend: Emotionalitdt im Text, [in:] Emotionalitit im Text, hrsg.
L. Vankovd, Tibingen 2014, S. 12.

7 Op.cit, S. 13.

S. Jahr, Emotionen und Emotionsstrukturen in Sachtexten. Ein interdisziplindrer An-
satz zur qualitativen und quantitativen Beschreibung der Emotionalitit von Texten,
Berlin, New York 2000.

¥ Op.cit., S. 33-35.

20 ITbidem.
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3. Korpus der Untersuchung

Im Mittelpunkt des Beitrags befinden sich, wie bereits angedeutet,
Arztbewertungen in Form freier Texte, die im Februar 2020 dem Arztbe-
wertungsportal jameda.de®! entnommen wurden. Dabei wird davon ausge-
gangen, dass Arztbewertungen Texte sind, in denen Bewertende auf einen
stattgefundenen Arztbesuch oder eine Behandlung zuriickblicken. In diesem
Sinne kann festgestellt werden, dass in diesen Texten in erster Linie die In-
formationsfunktion realisiert wird. Daher gehoren zu dominierenden Dar-
stellungsformen das Erzéhlen und das Beschreiben®. Beim Erzdhlen wird
eine vergangene oder als zuriickliegend présentierte Handlung oder ein Er-
eignis sprachlich rekonstruiert”. Im Falle von Arztbewertungen wird ent-
weder der Ablauf eines Arztbesuches oder der ganzen Behandlung wieder-
gegeben und in je verschiedenen Graden an Detailliertheit dargestellt. Beim
Beschreiben handelt es sich um ,,sachliches Informieren oder Erklaren“*,
das hdufig durch ,,emotionalisierende Formulierungen® begleitet wird. In
diesem Kontext kann man feststellen, dass das Hauptziel von Arztbewertun-
gen darin besteht, iiber einen Arztbesuch und eine Therapie zu berichten,
wobei es zu betonen ist, dass der Bewertende — der Patient — seine Eindriicke
nach dem Arztbesuch thematisiert und dabei den Arzt, den Arztbesuch und
verschiedene damit verbundene Aspekte bewertet. Nach Fiehler ,,[kann] ein
Teil der Bewertungsaufgaben durch emotionale Prozesse gelost werden und
[wird] auch gelost“*, was dazu fiihrt, dass ,,[d]ie Kommunikation von Be-
wertungen nun zu einem Teil in Form der Kommunikation von Emotionen
erfolgt“”. In diesem Sinne kann angenommen werden, dass in den Arztbe-
wertungen Emotionen des Bewertenden in Bezug auf den Arztbesuch und
die damit zusammenhéngenden, oft fiir ihn individuell wichtigen Aspekte
ihren Niederschlag finden. Man kann bemerken, dass der Bewertende - der
Patient — grundsétzlich nicht darauf abzielt, in der Arztbewertung iiber seine
Emotionen zu schreiben. Sie werden eher unbewusst thematisiert, wenn er

21

Vgl. https://www.jameda.de/ (Zugang Februar 2020).

K. Brinker (Hrsg.), Text- und Gesprichslinguistik: ein internationales Handbuch zeit-

gendssischer Forschung. Halbband 1, Berlin 2000, S. 356-414.

E. Cieslarova, Darstellung von Emotionen im Zusammenhang mit der Sprechhal-

tung in deutschen und tschechischen Leserbriefen, [in:] Emotionalitdt im Text, hrsg.

L. Vankova, Tuibingen 2014, S. 249-262.

# QOp.cit., S. 254.

2 Ibidem.

% R. Fiehler, Kommunikation und Emotion: theoretische und empirische Untersuchun-
gen zur Rolle von Emotionen in der verbalen Interaktion, Berlin, New York 1990,
S.31.

¥ Op.cit., S. 28.

22

23

Ein dickes Lob und Dankeschon — Zur Emotionalitat in deutschen...

Artykuty i rozprawy

169



Amerdzor 1 £ynyLi1y

170

tiber den Arztbesuch informiert®. In diesem Zusammenhang kann festge-
stellt werden, dass in Arztbewertungen, obwohl sie grundsatzlich nicht das
Ziel verfolgen, tiber Emotionen zu kommunizieren, verschiedene Mittel der
Emotionalitét registriert werden kénnen, was mit der Spezifik der Texte so-
wie mit der sensiblen Thematik der Krankheit verbunden ist.

Das Korpus der Untersuchung besteht aus iiber 130 Arztbewer-
tungen. Da die Anzahl der Arztbewertungen auf dem untersuchten Portal
sehr grof? ist” und daher nicht alle Bewertungen analysiert werden kénnen,
werden folgende Selektionskriterien fiir die Zusammenstellung des Unter-
suchungskorpus festgelegt. Erstens wird Dresden als Ort festgelegt, wobei die
Wahl der Stadt beliebig getroffen wurde. Zweitens wird die Spezialisierung
des Arztes bestimmt. Es ist zu betonen, dass laut Umfrageergebnissen® Arzte
mit Spezialisierung haufiger als Hausirzte bewertet werden. Unter Arzten
mit Spezialisierung werden am haufigsten Orthopaden, Dermatologen und
Gynikologen beurteilt, wobei fiir diese Untersuchung die Bewertungen von
Orthopéden ins Visier genommen werden. Die Anzahl von Orthopéden in
Dresden ist mit 113 Suchergebnissen auf dem Portal ziemlich hoch, zumal
manche von ihnen mehr als 100 Mal bewertet werden. In diesem Sinne las-
sen sich nicht alle Bewertungen analysieren. Demnach werden im Folgenden
Bewertungen von einem am besten bewerteten und einem am schlechtesten
bewerteten Orthopaden untersucht. Die Zahlangaben in Bezug auf das Kor-
pus werden in der folgenden Tabelle zusammengestellt.

Stadt Dresden
Anzahl von Orthopiden 113
der am besten bewertete Orthopade 119 Bewertungen

der am schlechtesten bewertete
17 Bewertungen

Orthopade
der ldngste Text 1833 Zeichen (mit Leerzeichen)
der kiirzeste Text 52 Zeichen (mit Leerzeichen)

Tab. 1. Das Korpus der Untersuchung in Zahlen

2 E. Cieslarova, Darstellung von Emotionen im Zusammenhang mit der Sprechhal-

tung in deutschen und tschechischen Leserbriefen, [in:] Emotionalitdit im Text, hrsg.
L. Vankovd, Tibingen 2014, S. 250.

Nach eigenen Angaben von jameda.de betrigt die Anzahl vorhandener Bewertun-
gen 2 Millionen, vgl. https://www.jameda.de/, (Zugrift 8.7.2019).

H. Laschet, Bewertungsportale: Arzte stehen nicht am Pranger, ,, Arzte Zeitung®, 116,
2014, S. 1.
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Erstens besteht das Ziel des Beitrags darin, auf der Grundlage der Ana-
lyse von Arztbewertungen zu zeigen, welche Emotionen sich in ihnen mani-
festieren. Zweitens wird die Aufmerksamkeit auf die Frage gelenkt, welche
Mittel der Emotionalitit sich in den Arztbewertungen rekonstruieren lassen.

4. Analyse des Materials

Die dem Korpus entnommenen Passagen von Arztbewertungen werden
im ersten Schritt in Anlehnung an Fiehler® in zwei grof3e Gruppen eingeteilt,
d. h. erstens in diese, in denen Emotionen thematisiert werden. In diesem
Falle bilden Emotionen das Thema der verbalen Interaktion. Zweitens wer-
den diejenigen Stellen unterschieden, in denen Emotionen zum Ausdruck
gebracht werden. In diesem Sinne werden emotionale Zustinde neben der
Behandlung eines anderen Themas mit kommuniziert.

Zu der ersten ausgegliederten Gruppe gehoren die folgenden Passagen,
die im Folgenden im Hinblick darauf aufgeteilt werden, welche Emotionen
sie thematisieren:

a. Angst, z. B. hatte ich Angst meine linke operieren zu lassen aber das ganze
Team nahm mir von Anfang die Angst’; b. Aufregung, z. B. Auch am Tag zum
Fiden ziehen war Dr. XXX sehr freundlich und das nahm mir die Aufregung;
c. Verhaltensreaktionen, die durch bestimmte Emotionen hervorgerufen
werden, z. B. Na, jedenfalls — obwohl der Arzt da war und auf mehrfaches klop-
fen offnete, schickte er mich weg mit der Begriindung dass erst am Nachmittag
Sprechstunde sei und er EIN GUTACHTEN SCHREIBEN MUSSE........ Also
ging ich. Heulend; Dr. R. XXX der eigentlich ein sehr ernster Typ ist, konnte
an diesem Tag mit seinem Ldcheln, mir meine Ruhe zuriickgeben.

Die zweite Gruppe reprisentieren Passagen von Arztbewertungen, in
denen Emotionen bei der Behandlung eines anderen Themas zum Ausdruck
gebracht werden. Die Analyse des Korpus ergibt eine folgende Zuschreibung
zu verschiedenen Emotionen:

a. Zufriedenheit / Gliick, z. B. Mit der guten und kompetenten Versorgung
nach der Behandlung des Karpaltunnelsyndroms in der linken Hand bin ich
sehr zufrieden; b. Freude, z. B. Es hat mich erfreut, Dr. XXX und das Team er-
leben zu diirfen; c. Uberraschung: positive Uberraschung, z. B. Ich war sehr

3t R. Fiehler, Kommunikation und Emotion: theoretische und empirische Untersuchun-

gen zur Rolle von Emotionen in der verbalen Interaktion, Berlin, New York 1990,
S.1-3.

Alle im Folgenden présentierten Passagen aus Arztbewertungen werden in ihrer
Originallautung angefiihrt. Es werden keine Korrekturen eingefiigt.

Die Bewertungen werden anonymisiert und die Namen der Arzte sowie Arztpraxen
werden mit , XXX ersetzt.

32
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angenehm iiberrascht von der freundlichkeit des gesamten Personals; Ich war
iitberrascht zu den sehr kurzen Bestellzeiten und der exakten Einhaltung der
Bestellzeiten, zur OP und allen Nachbehandlungen; negative Uberraschung,
z. B. Als ich daraufhin wenige Tage danach wieder vorstellig wurde, weil die
Schmerzen nicht weniger geworden sind, habe ich mein blaues Wunder erlebt;
d. Dankbarkeit / Anerkennung, z. B. Herrn Dr.med. XXX ein gutes Danke-
schén, hat alle 2 Hinde wuber bar Operiert; e. Wut / Arger, z. B. Jedoch bin
ich so wiitend iiber diese Frau, die sich Arztin schimpft, dass ich diese Plattform
gern nutzen mdochte, um meinem Arger Luft zu machen; f. (k)ein Wohlbe-
finden (Enttduschung) / (Un)zufriedenheit, z. B. Ich fiihle mich einfach nur
veralbert, ja - iiberhaupt nicht wahrgenommen als Patient; Man fiihlt sich
wirklich sehr gut aufgehoben und betreut. Insgesamt war eine lockere und ent-
spannte Stimmung, die keine Angste aufkommen liess; Zu diesem Arzt bringen
mich keine zehn Pferde mehr; g. Enttauschung, z. B. Der Eindruck war von
Anfang an enttduschend.

4.1. Typographische Mittel der Emotionalitit

Ausgegangen wird von typographischen Mitteln, mit denen verschiedene
Emotionen zum Ausdruck gebracht werden kénnen. In den analysierten
Arztbewertungen ist die Palette typographischer Mittel wenig differenziert
und umfasst grundsitzlich erstens Phianomene aus dem Bereich der Zei-
chensetzung: a. Ausrufezeichen in Uberschriften einer Arztbewertung, z. B.
Nie wieder!, Vielen Dank!, Empfehlenswert!, Auflerst zufrieden!, Sehr kompe-
tent!; b. Ausrufezeichen im Haupttext einer Arztbewertung, z. B. Habe nur
15 Minuten gewartet und wurde dann von der Schwester und Dr. XXX bestens
behandelt und war sehr zufrieden!; c. mehrere Ausrufezeichen hintereinander
in Uberschriften einer Arztbewertung, z. B. O.g. Arzt ist nicht weiterzuemp-
fehlen!!!, Dankeschon!!; d. mehrere Ausrufezeichen hintereinander im Haupt-
text einer Arztbewertung, z. B. Hr. XXX kam am 01.05.19 zur Wundkontrolle
in die Praxis, also nochmal...TOP!!!; e. Verwendung von Auslassungspunkten
im Haupttext einer Arztbewertung, z. B. Na, jedenfalls - obwohl der Arzt da
war und auf mehrfaches klopfen Offnete, schickte er mich weg mit der Begriin-
dung dass erst am Nachmittag Sprechstunde sei und er EIN GUTACHTEN
SCHREIBEN MUSSE......... Zweitens werden sowohl in Uberschriften als
auch in Haupttexten der Arztbewertungen Grofibuchstaben eingesetzt, z. B.
EINS A Behandlung und Nachsorge, ich kann diese Praxis mit ruhigem Ge-
wissen und zu 100 % empfehlen und wiirde glatteg behaupten: ICH KOMME
WIEDER!.
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Die typographischen Mittel, die im Korpus dominieren, d. h. Ausrufezei-
chen und Versalien, sind im Kontext des Ausdrucks der Emotionalitdt multi-
funktional. In diesem Sinne konnen sie zur Manifestation verschiedenartiger
Emotionen eingesetzt werden, wobei sowohl positive als auch negative Emo-
tionen gemeint werden. Wie man dem Dudenband zur Rechtschreibung
entnehmen kann, wird das Ausrufezeichen dazu gebraucht, ,dem Vorange-
henden einen besonderen Nachdruck®* zu verleihen. Mit den aneinanderge-
reihten Ausrufezeichen wird der Effekt des Nachdrucks zusitzlich verstarkt.
Da die Verwendung von Versalien nur in bestimmten Fillen zugelassen
wird®, wird mit ihrem Gebrauch auflerhalb von den genannten orthographi-
schen Regeln (z. B. im Wortinneren) die Aufmerksambkeit des Rezipienten
auf ein bestimmtes Fragment eines Textes gezogen. GrofSbuchstaben kommt
auflerdem in der Online-Kommunikation eine andere Funktion zu. In der
Netiquette wird vor der iibermafligen Verwendung von Versalien gewarnt,
weil sie als Schreien interpretiert werden.

4.2. Lexikalische Mittel der Emotionalitat

Die evidenteste Kategorie von Sprachmitteln der Emotionalitit bilden
emotionsbezeichnende Lexeme, die morphologisch folgendermafien aufge-
teilt werden kénnen:

a. Substantive, mit denen die einzelnen Emotionen bezeichnet werden.

Im Korpus der Untersuchung kommen die folgenden emotionsbe-
zeichnenden Substantive vor: Angst, Arger, Aufregung, Ruhe, Zufrie-
denheit, z. B. Mit seiner ausstrahlenden Ruhe nimmt Dr. XXX einem
schon mal die ganze Aufregung vor der Operation; Sehr gute kompe-
tente Beratung (auch menschlich), so dass man sich ohne Angst und
Bedenken einer Operation unterziehen kann; Dr. R. XXX der eigent-
lich ein sehr ernster Typ ist, konnte an diesem Tag mit seinem Ldcheln,
mir meine Ruhe zuriickgeben; Die Op am D5 rechts verlief zu meiner
vollsten Zufriedenheit; Jedoch bin ich so wiitend tiber diese Frau, die
sich Arztin schimpft, dass ich diese Plattform gern nutzen mdichte, um
meinem Arger Luft zu machen.

Emotionsbezeichnende Substantive treten auflerdem in Komposita auf,
in denen sie eine der Konstituenten bilden, z. B. Da ich eine grofSer ,,Angst-
hase® bin und wihrend der OP entsprechend reagierte, bemiihten sich die
Schwestern wohltuend um mich!! Dabei handelt es sich um keine Benennung
tiir eine Emotion, sondern um eine teilidiomatische Personenbezeichnung.

*  Duden. Die deutsche Rechtschreibung, Mannheim 2006, S. 38.
» QOp.cit., S. 59-68.
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b. Adjektive, mit denen bestimmte emotionale Zustinde bezeichnet
werden. Im Korpus treten folgende auf: enttiuschend, enttiuscht,
iiberrascht, verletzt, wiitend, zufrieden, z. B. Ich bin sehr zufrieden
mit der Vorgehensweise in seiner Praxis mir gegeniiber, Behandlungs-
schritte wurden mir ausfiihrlich erklirt, Nachfragen meinerseits wur-
den fiir mich verstindlich gut beantwortet. Mit dem Behandlungser-
gebnis bin ich total zufrieden; Ich war sehr angenehm tiberrascht
von der freundlichkeit des gesamten Personals; Der Eindruck war von
Anfang an enttiduschend; Zutiefst Enttduscht und verletzt; Jedoch
bin ich so wiitend iiber diese Frau, die sich Arztin schimpft, dass ich
diese Plattform gern nutzen mdichte, um meinem Arger Luft zu ma-
chen.

c. Verben / verbale Konstruktionen, von denen im Korpus folgende re-
gistriert werden: sich bedanken > Dankbarkeit, etwas erfreut jmdn.
> Freude, etwas tut jmdm. leid > Traurigkeit, z. B. Ich mochte mich
fiir die gute Behandlung bei Dr. XXX und seinem Team bedanken; Es
hat mich erfreut, Dr. XXX und das Team erleben zu diirfen; War
vor 12 Jahren Patient (damals sehr zufrieden) — wurde wie als Neupa-
tient behandelt, Terminvergabe irgendwann, tut mir leid, dass ich in
der Zwischenzeit nicht krank war.

Eine weitere Gruppe von lexikalischen Mitteln, die sich besonders gut
zum Ausdruck von Emotionen eignen, die allerdings relativ selten im Kor-
pus nachgewiesen sind, bilden Phraseologismen. Im Folgenden werden sie in
zwei weitere Untergruppen gegliedert:

a. Phraseologismen, die eine Bezeichnung fiir eine Emotion enthalten,

z. B. Jedoch bin ich so wiitend iiber diese Frau, die sich Arztin schimpft,
dass ich diese Plattform gern nutzen mdichte, um meinem Arger Luft
zu machen;

b. Phraseologismen, die bestimmte Emotionen zum Ausdruck bringen,
ohne ein emotionsbezeichnendes Lexem in ihrem Komponentenbe-
stand zu enthalten, z. B. Ausdruck der unangenehmen Uberraschung:
Als ich daraufhin wenige Tage danach wieder vorstellig wurde, weil
die Schmerzen nicht weniger geworden sind, habe ich mein blaues
Wunder erlebt; Ausdruck der Abneigung / der Wut: Zu diesem Arzt
bringen mich keine zehn Pferde mehr.

Als die dritte Gruppe von sprachlichen Mitteln zum Ausdruck von Emo-
tionen sind Vergleiche zu nennen, in denen das Verb sich fiihlen vorkommt,
z. B. Fiihlt man sich wie ein Mensch zweiter Klasse, nur weil man mehr trigt als
andere; ich fiihlte mich wie ein simulant und faulpelz. Im Korpus der Analyse
werden die Vergleiche dazu genutzt, negative Emotionen wie Enttduschung
oder Arger zum Ausdruck zu bringen.
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Weiterhin kann darauf hingewiesen werden, dass der Ausdruck von
Emotionen hiufig durch die Verwendung von Adjektiven oder Adverbien
im Superlativ begleitet wird, z. B. z. B. Die Op am D5 rechts verlief zu mei-
ner vollsten Zufriedenheit, Beginnend mit einer angemessenen Op-Termin-
vergabe, dem Aufklirungsgesprich durch den Arzt, der sehr gut strukturierten
Ausfiihrung der OP durch Herrn Dr. XXX und die anwesenden Schwestern
kann ich unbedingt meine vollste Zufriedenheit aussprechen.

Eine relativ umfangreiche Gruppe sprachlicher Mittel zum Ausdruck von
Emotionen bilden Intensivierer, deren Aufgabe darin besteht, intensivierbare
sprachliche Ausdriicke zu verstirken oder abzuschwichen®. In diese Gruppe
lassen sich die folgenden Beispiele eingliedern, z. B. Mit der Operation meines
rechten Carpaltunnel bin absolut zufrieden; Mit der OP war ich sehr zufrie-
den; Ich war mit 2 Operationen total zufrieden; immer voll zufrieden mit
seiner Art und weise was den Umgang mit seinen Patienten betrifft; Gliickli-
cherweise wurde ich nicht, wie bei vielen anderen Arzten, mit Schmerztablet-
ten abserviert; Rundum zufrieden. Es handelt sich vorrangig um Adjektive
total, absolut, voll, die in den gefundenen Beispielen Adjektiv zufrieden in
seiner Aussage verstirken. Auflerdem kommen in dieser Kategorie auch Mo-
dalworter wie gliicklicherweise, sehr, rundum vor.

Eine weitere Gruppe von sprachlichen Mitteln, die ein emotionales Po-
tenzial entfalten, stellen Konstruktionen des Typs Ich fiihle mich (Adjektiv,
Partizip II) (in verschiedenen Tempora), z. B. veralbert, nicht wahrgenom-
men, nicht gehort, (nicht) verstanden, (gut) aufgehoben, (sehr gut) | (fachlich
gut) betreut, schlecht beraten, sehr wohl.

In Arztbewertungen kommen aufSerdem Sprachmittel vor, die bestimmte
Emotionen konnotieren, z. B. Angst: Er gibt einem das Gefiihl vollig dumme
Fragen zu stellen, sodass man sich irgendwann gar nicht mehr traut et-
was zu fragen. Dartiber hinaus lassen sich Bezeichnungen fiir Verhaltens-
reaktionen beim Empfinden von Emotionen registrieren, z. B. Ich konnte
briillen vor schmerzen!!!l; die Sprechstundenhilfen sind teilweise auch sehr
gehetzt bis genervt. Konnte schreien vor Schmerzen wenn Jemand anfasst,
Eine Patientin mit weniger Selbstbewusstsein als ich, hdtte diese Praxis wahr-
scheinlich weinend verlassen; Na, jedenfalls - obwohl der Arzt da war und
auf mehrfaches klopfen offnete, schickte er mich weg mit der Begriindung dass
erst am Nachmittag Sprechstunde sei und er EIN GUTACHTEN SCHREIBEN
MUSSE........ Also ging ich. Heulend.

¢ S. Jahr, Emotionen und Emotionsstrukturen in Sachtexten. Ein interdisziplindrer An-

satz zur qualitativen und quantitativen Beschreibung der Emotionalitit von Texten,
Berlin, New York 2000, S. 90
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5. Schlussfolgerungen

Arztbewertungen geben Eindriicke wider, die der Bewertende wahrend
des Arztbesuches oder der ganzen Behandlung gesammelt hat. Die Aufgabe
des Bewertenden besteht also darin, den Arzt, die Praxis, das Team usw. zu
beurteilen, wobei man feststellen muss, dass der Katalog der Bewertungskri-
terien individuell gestaltet ist, je nachdem, was fiir einen jeweiligen Patienten
wichtig ist. Beim Berichten iiber den Arztbesuch und beim Kommunizie-
ren von seinen Bewertungen werden gleichzeitig bestimmte Emotionen zum
Ausdruck gebracht, obwohl sie kein primires Thema der Texte bilden. Dies
sollte allerdings nicht wundern, weil die Kommunikation von Emotionen
»als eine spezifische Form der Losung von Bewertungsaufgaben aufgefaf3t“”’
werden kann. Die Analyse zeigt, dass in Arztbewertungen viele verschiedene
Emotionen ihren Niederschlag finden (hier in alphabetischer Reihenfolge),
z. B. Abneigung, Anerkennung, Angst, Aufregung, Arger, Dankbarkeit,
Freude, Ruhe, Traurigkeit, Uberraschung, Wut, Zufriedenheit. Die Tatsache,
dass in Arztbewertungen Emotionen zum Ausdruck gebracht werden, ist
insofern wichtig, dass jeder Mensch das Bediirfnis spiirt, seine Emotionen
zu manifestieren. Fiir die Arztbewertungen, die in der Offentlichkeit eine
besondere Funktion zu erfiillen haben, d. h. einem potentiellen Patienten,
einem Arztsuchenden einen bestimmten Arzt zu empfehlen oder von einem
Besuch bei ihm abzuraten, sind sie besonders relevant. Der Ausdruck von
emotionalen Zustdnden macht die Texte in ihrer Aussage besonders iiber-
zeugend und authentisch. In diesem Sinne verfolgt die Kommunikation von
Emotionen in Arztbewertungen nicht nur das Ziel die emotionale Befind-
lichkeit des Bewertenden zu rekonstruieren, sondern auch bestimmte Ge-
fithle beim Rezipienten des Textes entstehen zu lassen®.

Die Analyse der Fragestellung, wie die Emotionen zum Ausdruck ge-
bracht werden, lasst auf zwei Ebenen der Betrachtung hinweisen. Erstens
setzen Schreibende bestimmte typographische Zeichen ein, um ihren Emoti-
onen eine besondere Stirke zu verleihen und in diesem Sinne in ihren Urtei-
len iiberzeugend und entschieden zu wirken. Zweitens bildet eine quantitativ
umfangreiche Gruppe von sprachlichen Mitteln die Verwendung spezifi-
scher Lexik, die Emotionen explizit benennt, implizit ausdriickt oder kon-
notiert sowie hervorruft. Darunter sollten emotionsbezeichnende Lexeme
besonders hervorgehoben werden, die bestimme Emotionen benennen und
in diesem Kontext offenkundig emotionale Zustdnde thematisieren und zum
Ausdruck bringen. Obwohl die Emotionen, wie bereits angedeutet, kein ur-

7 R. Fiehler, Kommunikation und Emotion: theoretische und empirische Untersuchun-
gen zur Rolle von Emotionen in der verbalen Interaktion, Berlin, New York 1990, S. 3.
% M. Schwarz-Friesel, Sprache und Emotion, Tiibingen, Basel 2007, S. 222.
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spriingliches Thema von Arztbewertungen sind, sind emotionsbezeichnende
Lexeme hiufiger als anfanglich erwartet belegt. Die Palette anderer sprach-
licher Mittel, die von Phraseologismen, Vergleichen, Superlativformen, In-
tensivierern in Form von Adjektiven und Modalwortern und bis hin zu Be-
zeichnungen fiir Verhaltensreaktionen auf Emotionen reichen, ist ziemlich
breit und differenziert. In diesem Zusammenhang kann festgestellt werden,
dass Bewertende ihre Emotionen in Bezug auf den Arztbesuch und die damit
einhergehenden Aspekte nicht unterdriicken, sondern auf eine mehr oder
weniger direkte Art und Weise zeigen.
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