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Na recenzowany dorobek skladajg si¢ artykuly naukowe i monografia w jezyku wiloskim

zatytulowana Semantica dell’italiano medico — studio sugli usi lessicali (Wyd. Rys, Poznan,
2023).

1. Recenzja artykulow

Zostalo przedlozonych do recenzji w sumie 16 artykutéw naukowych (13 po wlosku i
3 po polsku) o réznej dlugosci, poswigeconych rozmaitym aspektom wloskiego jezyka
medycznego, (a zatem powigzanych tematycznie z monografig), oraz 5 artykutéw o tematyce
lingwistycznej, z czego jeden we wspotautorstwie. Artykuly obejmujg okres 2007-2021,
stanowig zatem dos$¢ skromny ilosciowo dorobek naukowy.

Za wyjatkiem 3 artykuldéw po polsku, wszystkie zostaty napisane w jezyku wioskim,
co $wiadczy o italianistycznych kompetencjach Habilitantki. Pragngc calo$ciowo ocenié te
publikacje, nalezy stwierdzi¢, ze wigksza czgs¢ z nich dotyczy wloskiego jezyka medycznego,
co potwierdza zainteresowania Autorki oscylujace wokdt specjalistycznych odmian
jezykowych, komunikacji zawodowej i naukowej oraz ich implikacji dydaktycznych, ktore
wynikaja takze z dlugoletniego doswiadczenia zawodowego Habilitantki. W komunikacji
zawodowej zostaly stusznie uwypuklone takie aspekty jak specyficzna terminologia wraz z
jej historycznag podstawa grecko-lacinskg z jednej strony, a wspolczesng tendencjg do
internacjonalizacji i stopniowej dominacji jezyka angielskiego z drugiej. Autorka duzo
miejsca poswigca semantyce termindéw i wyrazen uzywanych w medycynie, ich thumaczeniom
1 poszukiwaniu ekwiwalentow. Skupia si¢ na ciekawych przypadkach wloskiego (i silg rzeczy
polskiego) jezyka medycznego bardziej niz na catosciowym ogladzie terminologii.

Rozciagniete w czasie artykuly silg rzeczy nie stanowig homogenicznej catosci: i tak
na przyklad artykul Biale kruki - Mosche bianche (2013) pos$wigcony jest bardziej
semantycznym ciekawostkom niz metodycznemu opisowi, Sulla presenza... (2008) zawiera
ciekawe studium zapozyczen angielskich we wspodtczesnych odmianach wioskich jezykow
specjalistycznych na tle rozwazan nad uwarunkowaniami historyczno-kulturowymi
determinujacymi wyzszo$¢ jednego jezyka nad innymi. I/ medichese (2012) ukazuje wiloski
zargon medyczny, specyficzny kod komunikacyjny niezrozumialy dla szerszego kreg
odbiorcéw; nie zostato jednak podane, podobnie jak w innych przypadkach, w oparciu o jakie
zrodia i kryteria zostaty wybrane ilustrujgce artykut przyktady. Niektore artykuty traktujg o
zjawiskach marginalnych (Medicina a colori - 2014), niektore wrecz przeciwnie, stanowig
rzetelne studium, jak Componenti di origine latina e greca (2009), napisany z pozycji teorii
metafory kognitywnej 1 conflitto tra sano e malato (2018) lub artykul omawiajgcy
rozszerzanie semantyczne leksemow i nowe uzycia w konteks$cie pandemii (Diario lessicale
di una pandemia (2021).



Reasumujgc, przedstawione do recenzji artykuly, aczkolwiek ciekawe, nie
przedstawiajag omawianych zjawisk w sposéb metodyczny, ujmujg je bardziej jako
cickawostki jezykowe i pozbawione sa odniesien do danych liczbowych. Jest to jednak w
pewnym stopniu uzasadnione samg forma artykutu, sila rzeczy podlegajaca ograniczeniom,
totez nie mozna czyni¢ Autorce z tego punktu widzenia zarzutu.

1. Recenzja monografii

Przedstawiona do recenzji monografia habilitacyjna zatytulowana Semantica
dell’italiano medico — studio sugli usi lessicali liczy 287 stron podzielonych na 9 rozdzialow i
zostata napisana w jezyku wloskim, co z jednej strony stanowi jej mocng strone, gdyz
potwierdza italianistyczne kompetencje Autorki, z drugiej jednak rodzi pytanie o
potencjalnego odbiorce, gdyz mozna zywi¢ obawg, ze rodzimi uzytkownicy mogg nie by¢
zainteresowani punktem widzenia cudzoziemca na ich wlasny jezyk medyczny, tym bardziej
ze na terenie Wloch obrost on z biegiem lat w pokazng bibliografie, rzetelnie zresztg przez
Autorke przytoczong.

Przedmiotem badania s3 cechy leksykalne i relacje semantyczne zachodzgce migdzy
leksemami jezyka medycznego jako specjalistycznego, a korpus pochodzi ze stownikow,
czasopism 1 specjalistycznych stron internetowych, jak réwniez portali, blogow i ankiet
przeprowadzonych w srodowiskach pacjentow wtoskich i polskich, oraz ttumaczen tekstow
medycznych; materialy pochodza z lat 2011-13 i 2015-19. Wzigwszy pod uwage dwa
podstawowe typy badanej komunikacji (specjalistyczna, na poziomie lekarz-lekarz, i
niespecjalistyczna na poziomie lekarz-pacjent), daje to bardzo szerokie spectrum tekstow
dokumentujacych uzycia terminologii naukowej. Internet poszerzyl wprawdzie granice
komunikacji, przyblizajac dostgp do wiedzy specjalistycznej i otwierajgc nieograniczone
wprost mozliwosci wymiany zdan miedzy samymi pacjentami, nie nalezy jednak myli¢
wiedzy medycznej, bedacej wynikiem dlugoletnich studiéw, z wiedzg nabywana na forach
internetowych, co pozwala stawia¢ sobie pytania o zasadnos$¢ bezkrytycznego wykorzystania
tego zrédla informacji, zwlaszcza w wypadku jezyka specjalistycznego.

Rozdzial 1 omawia badang dziedzing: jest ona bardzo szeroka, zmienna w czasie,
zahacza o rozwazania filozoficzne (czym jest choroba), etyczne (jak i kiedy leczy¢), co
zaswiadczaja juz zZrodla antyczne. Autorka wskazuje, jak szerokie jest pole badawcze, jak
istotna jest komunikacja medyczna i umiejetnos¢ wyjasniania w sposob zrozumialy termindéw
specjalistycznych. Jednoczes$nie rzutuje badang dziedzing na  zlozong i réznorodng
terminologi¢ wloska (lingua/linguaggio settoriale/speciale/specialistico) co pozwala przyjac
jako podstawe terminologiczng denominacj¢ linguaggio specialistico della medicina.

Ten ztozony ,,podsystem specjalistyczny” zostal przedstawiony w rozdziale 2: mozna
si¢ zastanowi¢ jednak nad celowoscig doktadnego omawiania terminéw og6lnie znanych w
lingwistyce (lingua/linguaggio, pojecie jezyka i mowy, znaku jezykowego, arbitralno$ci,
schemat komunikacji Jakobsona), odniesien do kodu genetycznego, do kodéw
semiotycznych czy jezykéw komunikacji niewerbalnej (mowa ciata). Poszerza to bowiem
dodatkowo i rozmywa dziedzing i tak juz szerokg i nie homogeniczna, ktorg moze nalezato do
celow badawczych zawezié, unikajac opisywania poje¢é i typologii jezykoznawcom znanych.
Autorka chciata w tek$cie pracy zawrze¢ zbyt duzo informacji, zbyt duzo typologii i



precyzyjnych opisow, skutkiem czego tekst staje si¢ nadmiernie gesty i traci na jasnosci.
Nieumiej¢tnos¢ oddzielenia informacji bardziej i mniej istotnych dla pracy zaciemnia, moim
zdaniem, mysl Autorki wprowadzajac czytelnika w konfuzje (np. podrozdziaty 2.2.). Ponadto
utrudniajg odbior zbyt dhugie i ztozone zdania (np Tendendosi a raggruppare ... s. 41). Nie
uwazam ponadto za shuszne wyjscie poza jezyk wloski, w kierunku lingwistyki
anglojezycznej (restricted languages): idac tym tropem, dlaczego nie zostaly uwzglednione
typologia francusko czy niemiecko-jezyczna? Tego rodzaju wybidrcze poszerzanie obszaru
badawczego powoduje de facto jego rozmycie, sptycenie, gdyz pojecia i typologie nie
odpowiadajg sobie nie tylko konceptualnie, ale i jezykowo. Analogiczne watpliwosci mozna
zywi¢ w przypadku rozwazan na temat terminologii (2.4): cytowane sg definicje réznych
autorow (Cabré, Lerat), co prowadzi do dalszych rozréznien i kategoryzacji (s. 55), ale jaka
jest ich celowo$¢ oprocz zwrécenia uwagi na samo zjawisko? Natomiast prawdziwe jest
stwierdzenie konczgce podrozdzial, ze komunikacja medyczna wykracza poza $ciste ramy
terminologii.

Rozdzial 3 zostal napisany z perspektywy diachronicznej. Takze tutaj stabg strong jest
czgS¢ poczgtkowa, zbyt ogoélnikowa, podajaca fakty i stwierdzenia oczywiste, siegajaca do
poczatkow pisma, a jednoczesnie mieszajaca rozne porzadki . Zdajac sobie sprawe, ze kazdy
lingwista badajacy historie¢ jezyka medycyny ma witasna wizje periodyzacji i terminologii, nie
sposob nie zauwazy¢, ze cze$¢ podrozdziatu 3.1. poswiecona starozytnosci jest dos¢ uboga, a
przeciez z greki wywodzi si¢ terminologia tacinska, a zatem i nowozytnych jezykow
europejskich. By¢ moze nalezalo oprze¢ si¢ w tym miejscu na solidnej historii medycyny,
ktorych nie brakuje nawet w literaturze polskiej. Zamkniecie na 5 stronach dziejow
medycyny i jej specyficznego jezyka, poszukiwan terminologicznych ciggnacych sie od
starozytnosci do czaséw wspolczesnych nie wydaje si¢ posunigciem szczesliwym, podobnie
jak oparcie si¢ na jednym tylko autorze, I. Mazzinim (1989), cytowanym jako zrédto w
poszczegdlnych podrozdziatach rozdziatu 3. 1.) Podobne uwagi mozna odnie$é do 3.2. i
podrozdzialéw dotyczacych etapéw powstawania wloskiego jezyka medycznego; Wtochom,
do ktorych adresowana jest ksigzka napisana po wlosku przeciez, nie potrzeba ttumaczyé
réznicy migdzy facing klasyczng a ludowa. Takze cytowana w tej czes$ei bibliografia wydaje
si¢ do$¢ ograniczona w stosunku do tematu.

Dokladniej zostal przedstawiony okres pdzniejszy (3.2.2. - do XV w), choé¢ nie
wiadomo dlaczego znalazly si¢ w nim uwagi odnoszace si¢ do wspolczesnego jezyka
niemieckiego czy angielskiego (s. 74). Pozytywne uwagi nasuwajg takze kolejne podrozdziaty
(XV 1 XVI w - 3.2.3. - 3.2.5.)), przedstawiajace lekarzy doby humanizmu, ich dzieta,
dokonania i wklad w nauke, a jednoczesnie pozostajgce spdjne metodologicznie. Wirod
omawianych postaci znajduja si¢ takze wielcy spoza Wioch (Vesalius, Ambroise Paré, a
pozniej Kartezjusz), co jest uzasadnione przenikaniem si¢ nauki w obrebie Europy. Zreszta,
co zostalo dobrze ukazane w tej czesci ksiazki, w omawianym okresie granice nauki sa
labilne, niejasne, totez przenikaja si¢ takze rozmaite dziedziny, ktérymi zajmuja si¢ postaci
takie jak np. Leonardo czy Galileusz, a w kolejnym wieku Lavoisier. Zblizajac sie do czasow
wspolczesnych, ilos¢ postaci , ktdre zastugiwalyby na omowienie znacznie wzrasta, Autorka
zatem dokonata wyboru przedstawiajac pokrétce sytuacje na ziemiach polskich. Daja sie
ponadto zauwazy¢ drobne potknigcia, jak np. zdania nie pasujgce do kontekstu, (np. con
I"Unita d’Italia nel 1861 si intende costruire il [chyba un? — EJ] paese omogeneo anche per la
lingua, s. 84). Natomiast cato$ciowa ocena tego rozdziahu jest pozytywna, mimo ze Autorka
ma tendencj¢ do mieszania porzadkéw i watkéw, do wykraczania poza ramy tematyki



omawianej w rozdziale. I tak w koncowej czesci rozdziatu pojawia si¢ cytat z XX-wiecznego
poety wloskiego Mario Luzi, czy uwaga o dominacji terminologii angielskiej po Il wojnie.
Praca pretendujaca do rygoru naukowego powinna ten rygor zachowacé takze (a moze przede
wszystkim) w kompozycji, umiej¢tnosci oddzielenia tego, co w danym momencie jest istotne
od tego, co nim nie jest.

Rozdzial 4 zostal poswiecony jezykowi medycznemu jako specjalistycznemu. W
czesci 4.1 Autorka przytacza definicje, charakterystyki i typologie czgsciowo omawiane
wczesniej (Cabré, De Mauro 1988, Dardano 1994, Cortelazzo 2000, Scarpa 2001, Gotti
1991). W kolejnej czesci 4.2. omawia za Gotti cechy lekseméw jezyka specjalistycznego
(mono-referenzialita, la non-emotivita, la precisione, la trasparenza, la sinteticita, il
tradizionalismo), co takze powtarza, ale poszerzajac, pojecia zawarte w rozdziale 2.
Natomiast cz¢$¢ 4.3 poswiecona zostala nie omawianym dotychczas aspektom jezyka
specjalistycznego, tj. sktadni i organizacji funkcjonalnej tekstu. Autorka odwotuje si¢ przy
tym do typologii takich wtoskich autoréw jak Borello 1994 i Gotti 1991 dazac do wykazanie
cech, ktére roznig tekst specjalistyczny od potocznych, a zatem decydujg o jego sile
argumentacyjnej, sile perswazji i skutecznosci odbioru. Na tym tle, jak stwierdza autorka w
koncowej czesci rozdziatu, jezyk medyczny jawi si¢ jako specyficzny rodzaj dyskursu
naukowego, poniewaz dopuszcza polisemi¢ i pozostawia znaczny margines dwuznacznosci
interpretacyjnej (s. 106), aczkolwiek zabraklo tu przykladéw . Niejasny wydaje si¢ natomiast
koncowy akapit rozdziatu, przez co nie jesteSmy pewni ostatecznego (w mniemaniu Autorki)
statusu jezyka medycznego: czy podlega on wahaniom interpretacyjnym, czy tez jest Scistym 1
jednoznacznym systemem z precyzyjng i jednoznaczng terminologia.

Rozdzial 5 porusza zagadnienia semantyki jezyka medycznego przedstawiajagc na
podstawie stownika medycznego on-line jego cechy (polisemia, synonimia, eponimia), nie
wiadomo jednak, jak zostaly wybrane i wedtug jakich kryteriéw wyodrebnione podawane w
tabelach 1 i 2 jednostki leksykalne. Antonimia, relacja tradycyjnie ztoZzona i niejednoznaczna,
zostala opisana doktadnie z wykorzystaniem typologii takich lingwistow jak Apresjan,
Lyons czy Lepschy, do ktorych to klasyfikacji zostaly dobrane przyktady pochodzace z
réznych dziedzin medycyny (s. 120), nie wyczerpujg one zatem zagadnienia i majg charakter
orientacyjny, zwlaszcza w wypadku dyskusyjnej i kontekstowej antonimii wewnetrznej.
Natomiast zostala dokladnie zostala udokumentowana relacja synonimii (5.4), jako ze
wykorzystuje ona opozycje jezyk medyczny/jezyk potoczny stanowigc pomost migdzy
specjalistami a zwyklymi uzytkownikami jezyka przekladajagcymi sobie na jezyk potoczny
opartg na jezykach klasycznych i niezrozumiatg terminologi¢ medycyny. Ttumaczy to wielo$¢
termindow funkcjonujacych zamiennie, tylko w odmiennych kontekstach, duza ilo$¢
derywatéw prefiksalnych i sufiksalnych, skréotowcow i eponiméw réznego rodzaju. Powinno
si¢ jednak unika¢ wplatania terminologii angielskiej w tekst wioski (s. 118), zwlaszcza gdy
terminy angielskie majg swoje wiloskie odpowiedniki. Réwnie doktadnie zostaly opisane
eponimy (5.5). a w odpowiednich podrozdziatach nazwy patologii (5.5.1.), terminy z zakresu
anatomii (5.5.2.), nazewnictwo diagnoz i teorii, instrumentow, lekéw i terapii (5.5.3).
Aczkolwiek dla ilustracji synonimii zostal zebrany pokazny korpus terminologii medycznej,
zjawisko wystepowania kilku nazw dla danego zjawiska nie jest wylacznym przypadkiem
medycyny: zachodzi ono wszedzie tam, gdzie terminologia specjalistyczna, czgsto
hermetyczna, zderza sie z uzyciem codziennym, potocznym, gdzie laik stara si¢ oswoic
nieznane sobie i trudne do zrozumienia zjawiska (meteorologia, inzynieria itd.). Nie
zgodzitabym si¢ zatem ze stwierdzeniem zawartym w koncowych uwagach rozdzialu 5, ze



zjawisko synonimii ujmuje jezykowi naukowemu precyzji, ze tworzy mozliwosé wielosci
interpretacyjnej: jest ono raczej zwigzane z istnieniem rozmaitych pozioméw komunikacji
jezykowe;.

Rozdzial 6 omawia mechanizmy dyskursu medycznego, ktére podlegaja ogdlnym
prawidtom, rzadzgcym komunikacjg jezykowa, z tym ze niektore sie leksykalizujg tworzac
stale pofgczenia wyrazowe funkcjonujace jako terminy medyczne. Dotyczy to zwlaszcza
metafory, ktorej zostal poswigcony podrozdziat 6.1. Jak stusznie zauwaza autorka, metafora
ma szczeg6lng wartos¢ w dyskursie z pacjentem, ktorego lekarz stara sie ,,0swoi¢” z choroba,
ale pelni ona funkcje takze w tworzeniu terminologii, w zwigzkach wyrazowych, w ktérych
odwolania do rzeczywistosci ulatwiajg zrozumienie lub zapamietanie (np. nazwy choroby,
por. przyklady s. 153). Ten aspekt jezyka medycznego zostal zilustrowany szczesliwie
dobrang egzemplifikacja, aczkolwiek niekiedy warstwa leksykalna i dyskursywna mieszaja
si¢ (por. np. metafory wojny, s. 160). Takze w przypadku eufemizmu widaé krzyzowanie sie
nauk medycznych z psychologia i naukami spolecznymi: by¢ moze Autorka chciata zbyt
szeroko potraktowa¢ zagadnienie eufemizmu, skutkiem czego wykracza on poza $ciste ramy
jezyka medycznego (ss. 164-5). Skojarzenia lezace u podstaw czesei terminologii prowadza
bowiem, co wida¢ w zebranych przyktadach, do wzbogacenia jezyka medycznego, ale takze
do rozmywania jego granic.

W samym tytule rozdzialu 7 (Soggettivita nella terminologia medica) pojawia sie
pozorna sprzeczno$¢ miedzy subiektywnoscig a terminologig naukows, ktora jak wielokrotnie
powtarzata wczesniej Autorka, jest jej pozbawiona. Subiektywnosé cechuje zatem nie sama
terminologig, ale denotowane zjawiska (zapachowe, dzwickowe, wizualne, np. febbre gialla
to termin). Odniesienia do koloru moga by¢ po czesci subiektywne, aczkolwiek aby miaty
warto$¢ funkcjonalng, muszg by¢ przynajmniej w czesci arbitralne. Jednak takze tutaj wydaje
si¢, ze Autorka idzie za daleko wiaczajac do rozwazan wyrazenia odnoszace sie do koloru
(por. przyktady s. 175-6), tym bardziej ze konczac rozdziat stwierdza, ze odniesieniom do
zmyslow brakuje precyzji naukowej. Ogolnie rzecz ujmujac, rozdzial ten sytuuje sie na
marginesie terminologii naukowej, ktorej jest poswiecona praca.

Rozdzial 8, poswigcony dyskursowi medycznemu, porusza zjawiska czeSciowo juz
omawiane, ale od innej strony. I tak w tym miejscu odnajdujemy synonimie miedzy
terminem, wyrazeniem lub strukturg z zakresu nauk medycznych (komunikacja miedzy
specjalistami), a wyrazem czy strukturg nalezacymi do jezyka potocznego. Omawiang klase
zjawisk cechujg granice rozmyte, niejasne, jako ze stylistyka naukowa (nie tylko jezyka
medycznego) dazy do uzywania $cistych, odbiegajacych od jezyka potocznego struktur i
leksyki, co prowadzi do synonimii mi¢dzy terminem potocznym a naukowym (urzedowym).
Miejscami Autorka podchodzi do tematu zbyt szeroko: czemu stuzg formy dialektalne
terminéw medycznych (8.2), jakie jest ich uzasadnienie inne niz regionalnych ciekawostek
leksykalnych? A s3 one przedstawione na tym samym poziomie, co akronimy majace
zupelnie inng wage i znaczenie w terminologii medycznej. Wyrazenia polileksykalne (parole
polirematiche), sa wyrazeniami zlozonymi, nie derywatami, co moze sugerowaé tabela 8
przedstawiajaca derywaty sufiksalne i prefiksalne, a wyrazenia dopiero w ostatnim wierszu
(punkt 6). Rozdzial ten zawiera ponadto zapozyczenia z innych jezykow, wsréd ktorych
dominuje tacina (nazwy choréb, terminéw anatomicznych) i bedacy Zrédtem wspotczesnych
internacjonalizmoéw jezyk angielski . Jesli chodzi o ten ostatni, ciekawa jest tabela, w ktorej
zostaly zebrane bledy na styku jezykéw wloskiego 1 angielskiego (tzw. ,.fatszywi



przyjaciele”), por. ss. 216-19. Przedstawione zostaly ponadto zapozyczenia francuskie
(adaptowane i nie) w jezyku wloskim, cho¢ jezyk francuski ma dzi§ znacznie mniejsze
znaczenie w terminologii medycznej. Kolejny podrozdzial zostal poswiecony stylistyce
tekstow medycznych i ich najczestszym strukturom, z ktorych czg$é¢ dotyczy wioskiego
(formy bezosobowe, bierne, styl nominalny, uzycia rzeczownikowe przymiotnikow), ale
niektére sa niezalezne od jezyka (wystepowanie skrétow i liczb, 8.6.7.). Nie wiadomo,
dlaczego czeg$¢ spostrzezen dotyczacych wioskiego zostata przeniesiona do uwag koncowych

(s. 229), co moze swiadczy¢, ze Autorka nie panuje dostatecznie nad zebranym, bardzo
réznorodnym materialem.

W ostatnim rozdziale 9 zostala omoéwiona specyfika komunikacji w $rodowisku
medycznym. Wydaje si¢, ze dla wigkszosci jezykow, nie tylko wloskiego, istotne znaczenie
mial postep w naukach medycznych oraz zmiany ekonomiczno- spolteczne, jakie zaszty po II
wojnie. Pociggnely one bowiem za sobg wzrost §wiadomosci 1 wrazliwosci spoteczenstw
takze na zjawiska higieny, dobrostanu itp., co znajduje odbicie (jak wiekszo$¢ zmian
spotecznych) w jezyku i komunikacji jezykowej. Natomiast coraz wigksza specjalizacja
poglebita roznice w mozliwosci komunikacji, znalezienia wspolnego jezyka, miedzy
specjalista w danej dziedzinie, a osobg ,z zewnatrz”. W efekcie wystepuje cytowany
wielokrotnie przez Autorke podzial na komunikacje¢ lekarz-lekarz i lekarz—pacjent; ta
dwoisto§¢ komunikacyjna dotyczy nie tylko jezyka wloskiego, ale cechuje caloksztalt
wspolczesnej komunikacji specjalistycznej, nie tylko medycznej zreszta. Architekei w epoce
Odrodzenia uzywali innego kodu komunikacyjnego migdzy soba, innego w komunikacji z
ksieciem, ktéry byl sponsorem, ale nie architektem. Coraz wigksza specjalizacja nauk
medycznych prowadzi do rozrastania si¢ terminologii, w czasach wspétczesnych bazujace;j
juz nie na lacinie, a na angielskim, podczas gdy struktury i mechanizmy jezyka zmieniajg si¢
o wiele wolniej, co sprawia, ze coraz szersza rzesza pacjentow dazy do uzyskania zrozumiate;j
informacji lekarskiej. Przytoczone w rozdziale typologie, schematy i refleksje natury ogélne;j
(Ingrosso, Watzlawik,Coltorti ) odzwierciadlaja ten ztozony stan rzeczy. Natomiast zawarte w
rozdziale refleksje na temat komunikacji niewerbalnej zdaja si¢ znowu wykracza¢ poza ramy
i tak juz szerokiego obszaru badawczego, wymagaja bowiem kolejnej porcji wiedzy, z
zakresu tym razem psychologii. Podobne refleksje mozna odnies¢ do przenoszenia terminow

medycznych do innych dziedzin nauki, czy uzywania ich w znaczeniu potocznym (ss. 253-
258).

Bibliografia jest obszerna, rozciagni¢ta w czasie, podzielona na kategorie, co znakomicie
ulatwia konsultacje. Aczkolwiek kazdg bibliografie mozna zawsze uzupelnia¢, dziwi brak
monografii R. Gualdo, S. Telve, Linguaggi specialistici dell’italiano, poswieconej wiasnie
wloskim jezykom specjalistycznym. Stusznie zostaly wyodrebnione Zrédia internetowe

3. Podsumowanie:

Autorka prowadzila badania nad wloskim jezykiem medycznym i zbierala dane do
pracy od 2012 r; jak pisze w czesci konicowej pracy, podejscie lingwistyczne do uzupetniaka
obserwacjami z zakresu socjologii, prawa, psychologii, technologii. W rezultacie powstaka
praca w zasadzie interdyscyplinarna, ale poniewaz nie mozna by¢, zwlaszcza w czasach
obecnych, specjalista w zakresie wszystkich wymienionych dziedzin, gléwny jej cel ulegt
cze$ciowo zatarciu, zabrakto jednolitego korpusu danych, a zebrane przyktady pelnig bardziej



funkcje egzemplifikacji, niz twardych danych jezykowych. Natomiast obecnie, w dobie
zaawansowanych technologii cyfrowych, w badaniach jezykow specjalistycznych zyskujg na
znaczeniu wlasnie dane liczbowe i wnioski (leksykalne, sktadniowe, dyskursywne) dotyczace
caloSciowo  traktowanych korpuséw  tekstow. Brakuje ponadto informacji o
miedzynarodowym aspekcie zardwno monografii, jak dorobku Habilitantki.

Autorka $ledzi, na przykladzie jezyka wloskiego, ktorego nie jest rodzimym
uzytkownikiem, relacje migdzy specjalistycznym jezykiem medycyny a jezykiem codziennej
komunikacji o medycynie wsrdéd uzytkownikéw nie bedacych specjalistami, a zatem wsrod
uzytkownikow jezyka potocznego, czy wrecz dialektow wiloskich; takie badanie takze jest
rzecz jasna mozliwe i potrzebne, ale wymaga precyzyjnego zakreslenia obszarow i celow
badawczych, nie moze figurowa¢ pod ogdlnym, wspdlnym tytulem jezyka medycyny.
Ponadto, co zaznaczylam we wstepie, perspektywa wloska nie jest moim zdaniem najlepszym
wyborem, gdyz wloski jezyk medyczny nie stanowi nowosci dla Wtochow, a czyni prace
malo dostepng dla uzytkownikoéw innych jezykow: by¢é moze nalezato obraé, wzorem
wspotczesnych badan nad jezykami specjalistycznymi, perspektywe kontrastywna, wiosko-
polska, ktora by mogla zyska¢ szersza publicznos¢ wsrod naukowcow.

Konczac rozprawe, Autorka zauwaza za L. Seriannim, ze wspdlczesng komunikacje
medyczng cechuje z jednej strony bogactwo terminologiczne, z drugiej - uzasadniony
wzgledami spolecznymi i ekonomicznymi wplyw na jezyk codziennej komunikacji. Autorka
usitowata pogodzi¢ oba te aspekty, ale w tak szerokim spectrum problemow nie byla w stanie
zachowa¢ rygoru metodologicznego, co spowodowato nagromadzenie informacji nalezacych
do bardzo roznych dziedzin, wsrdéd ktorych czytelnik traci z pola widzenia zasadniczag
celowos¢ analizy. Przytoczona w czeséci koncowej pracy maksyma Hipokratesa wskazuje na
zasadniczg trudnos$¢ badaczy, jaka jest ogrom materiatu, na ktéry i zycia by nie starczyto, oraz
problem wilasciwego osadu, odpowiedniej interpretacji. Mimo zdobyczy wspolczesne]
cywilizacji, maksyma ta pozostaje niestety wcigz aktualna.

Whniosek koncowy: Stwierdzam, ze przedtozony do oceny dorobek nie
spelnia wymagan ustawowych przewidzianych przepisami Ustawy Prawo o szkolnictwie
WYyzszym i nauce.

W zalaczeniu : Wykaz literowek 1 bledow jezykowych



Wykaz literowek i bledow jezykowych znacznie utrudniajgcych zrozumienie tekstu

Z uwagi na fakt, iz nie jestem rodzimym uzytkownikiem jezyka wtoskiego wykaz ten
zapewne nie jest kompletny.

S 16. mediane > mediante?
s. 17 —a suoi vari livelli > ai suoi vari livelli
s. 43 - la differenziazione terminologia . la differenziazione terminologica?

s. 44 - Ulteriormente, per definire un tipo di lessico usato nei vari campi scientifici, si optava
spesso, lasciandosi guidare piuttosto dall’intuizione, per la /ingua specjale — zdanie niejasne

s. 44 - i gradini designabili > 1 gradi ?
s. 45 - come non identifica > siccome ?

s. 46 - per il quale scaturisce tuttavia impreciso (Balboni 2000: 8) — niejasne, co jest
odniesieniem do ,,il quale”

s. 54 —tanti di tracciare > tanto da tracciare

s. 57 - a livello astratto della langue ... al livello della parole > a livello della parole

s. 58 - Per evidenziare i tratti particolari si prospetta per inquadrare > ... di inquadrare

s. 64 - La tipologia proposta da Mazzini rispetta grandi passi > ... rispetta i grandi passi...
s. 66 - Il periodo propagatosi dal 1792 — zte uzycie czasownika

s. 69 — dlaczego Ottavo secolo z duzej litery?

s. 70 - 1l volgare scientifico [...] si connota comunque a livello alto > si colloca?

s. 72 - Tra grandi eventi > tra i grandi eventi?

s. 75 - sono scritti di Marsilio Ficino > sono gli scritti ...

s. 85 - la sperimentazion > la sperimentazione — literowka

s. 86 - grazie al progresso scientifico e dal continuo susseguirsi > al continuo susseguirsi

s. 89 — wadliwa interpunkcja: Con riferimento alle considerazioni riportate le caratteristiche
del lessico specialistico, si possono suddividere ...> Con riferimento alle considerazioni
riportate, le caratteristiche del lessico specialistico si possono suddividere...

s. 98 — liter6wka - tra I’atro > tra 1’altro

s. 109 — niepoprawna interpunkcja : meno anglicismi, che invadono il lessico > meno
anglicismi che invadono il lessico

s. 118 — zdanie niejasne : Efficace consegue la divaricazione dell’antonimia proposta da
Lyons...

s. 136 - seguono il modello classico evidenziatosi nell’uso... > evidenziato nell’uso...



s. 144 - il che contraddica > il che contraddice

s. 144 - Quando la malattia si riesce a identificare la sua denominazione eponimi ca ? wadliwa
skladnia

s. 144 — si deve tra I’atro al fatto di un certo disagio e il tentativo di... : literoéwka i wadliwa
sktadnia

s. 152 — niejasny podrozdziat 6.1.1.1 — brak poczatku zdania?
s. 167 - che stessi Medici > che gli stessi medici
s. 168 - giacché ammettono le interpretazioni. > Quali?

s. 171 - La registrazione della voce di un paziente si riesce a individuare — niepoprawna
struktura

s. 253 - Nell’accogliere in vocabolo > un vocabolo

s. 269 - Conformemente a nuove esigenze > alle nuove esigenze



