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Bericht Uber das 33. Treffen des "Arbeitskreis Angewandte
Gesprachsforschung” an der Universitat Dortmund
am 14. und 15. November 2003

Sabine Walther / Carmen Spiegel

Berichtsrunde

Soren Ohlhus (Dortmund) arbeitet als wissenschaftlicher Mitarbeiter an der Uni-
versitét Dortmund im Institut fir deutsche Sprache und Literatur und ist hier be-
teiligt an einem Projekt zur Schreibentwicklung bei Grundschulkindern.

Karin Birkner (Freiburg) ist wissenschaftliche Mitarbeiterin des Deutschen
Seminars der Universitat Freiburg. Hier arbeitet sie u. a. an ihrer Habilitation Uber
Prosodie und Syntax. Ein weiterer Arbeitsschwerpunkt ist die medizinische
Kommunikation. In einem Projekt Uber Schmerzbeschreibungen untersucht sie
Gespréche zwischen Zahnérztinnen und Patientinnen mit chronischen Gesichts-
schmerzen.

Reinhard Fiehler (IDS, Mannheim) weist auf zwei neue (noch nicht publi-
zierte) Arbeiten hin: 1. (gemeinsam mit Reinhold Schmitt) Artikel Uber Arbeits-
weisen der Angewandten Gesprachsforschung im Lehrbuch "Einfihrung in die
Angewandte Linguistik”" (Hrsg. durch die Gesellschaft fir Angewandte Linguistik
(GAL)); 2. Artikel Uber "Erleben und Emotionalitét im Arzt-Patienten-Gesprach”
im Sammelband "Patientenorientiert reden ..." (Hrsg.: Neises / Ditz / Spranz-Fo-
gasy) (vgl. Protokoll zum Vortrag "V orstellung des Buchprojekts ...")

Thomas Spranz-Fogasy (IDS, Mannheim) hat sich bisher u. a. mit Schlich-
tungsgesprachen und Arzt-Patienten-Kommunikation beschéftigt. Er ist Mither-
ausgeber und Mitautor (Artikel Uber "Kommunikatives Handeln in arztlichen Ge-
spréchen — Gesprachsertffnung und Beschwerdenexploration™) des Buchs "Pati-
entenorientiert reden ..." (vgl. Protokoll zum Vortrag "Vorstellung des Buchpro-
jekts...").

Susanne Ditz (Mannheim) ist Frauenarztin, Arztin fir Psychotherapeutische
Medizin und Psychoanalytikerin. Sie arbeitet in der Universitétsfrauenklinik in
Mannheim. Sie ist Mitherausgeberin und Mitautorin ("Diagnose Brustkrebs: Das
Uberbringen der schlechten Nachricht") des Buchs "Patientenorientiert reden ..."
(vgl. Protokoll zum Vortrag "V orstellung des Buchprojekts ...").

Martina Rost-Roth (Berlin) arbeitet als Privatdozentin im Fachbereich Philoso-
phie und Geisteswissenschaften an der Freien Universitét Berlin. lhre Arbeits-
schwerpunkte sind interkulturelle Kommunikation, Gesprachsanalyse, institutio-
nelle Kommunikation und Kommunikationstraining. Zurzeit untersucht sie im
Rahmen eines Projektstipendiums die Sprachforderung von Migrantinnen (insbe-
sondere in Volkshochschulkursen).

Anna-Katharina Pantli (Zurich) ist wissenschaftliche Mitarbeiterin der FH ZU-
rich im Bereich Linguistik/Rechtslinguistik.

Thomas Brechtel (Dusseldorf) ist Sozialwissenschaftler und Geschaftsfuhrer
der "37 Grad GmbH" in Disseldorf. "37 Grad" arbeiten u. a. fir Institute des Ge-
sundheitswesens (z. B. Offentlichkeitsarbeit). Ab 2005 miissen Krankenhauser
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Qualitatsberichte vorlegen, und hierbei unterstiitzt "37 Grad" die Krankenhauser,
u. a, indem sie Gesprache begleiten, die fir Qualitétsberichte gefuhrt werden
muissen.

Ulla Kleinberger-Gunther (Zurich) ist Privatdozentin am Deutschen Seminar
der Universitdt Zirich. Ihre Habilitation Gber innerbetriebliche Kommunikation
wurde unter dem Titel "Kommunikation in Betrieben. Wirtschaftslinguistische
Aspekte der innerbetrieblichen Kommunikation” 2003 bei Lang publiziert. Ein
Sammelband zum Thema Medienkompetenzen (gemeinsam mit Franc Wagner)
soll demné&chst bei Lang erscheinen. Derzeitige Arbeitsschwerpunkte: a) ein Pro-
jekt Uber "Wirtschaft und Medien”; b) In einem aktuellen Seminar werden Wirt-
schaftssendungen im Fernsehen behandelt. ¢) Ein Seminar Uber "Gesprachsbe-
deutungen — Bedeutungskonstitution im Gespréach vs. lexikalisierte Bedeutung" ist
in Vorbereitung. d) regelmafige Teilnahme an Arzteforthildungen.

Sybille Jung (Saarbriicken) hat eine Dissertation Uber praoperative Aufklé
rungsgesprache geschrieben. Ihre Arbeit wird voraussichtlich Mitte 2004 unter
dem Titel "Das praoperative Aufklarungsgesprach. Eine interdisziplindre Be-
trachtung aus linguistischer Sicht” in der Schriftenreihe: "Ethik und Recht in der
Medizin® beim NOMOS- Verlag publiziert. AulRerdem hat sie Kontakte zum Ar-
beitskreis Medizinrecht an der Uni des Saarlandes aufgebaut und einen Artikel
Uber "Das praoperative Gesprach™ fir den Sammelband " Patientenorientiert reden
..." geschrieben.

Werner Nothdurft (Fulda) ist an der FH Fulda fir die Ausbildung von Schlis-
selqualifikationen Studierender verschiedener Studiengange zustandig. Weiter ist
er an der Entwicklung des Masterstudiengangs interkulturelle Kommunikation der
FH Fulda beteiligt und leitet den einjdhrigen Weiterbildungsstudiengang " Sozial-
kompetenz". AuRerdem hat er gemeinsam mit der Uni Bielefeld eine Online-
Kurseinheit zur zwischenmenschlichen Kommunikation entwickelt (vgl. Protokoll
zum Vortrag "Vorstellung einer Online-Kurseinheit ...").

Anika Limburg (Bochum) ist Studentin der Linguistik an der Universitét Bo-
chum und beschéftigt sich insbesondere mit dem Thema Mediation.

Juliane Sude (Uni Dortmund) ist wissenschaftliche Mitarbeiterin an der Uni-
versitdét Dortmund im Institut fir deutsche Sprache und Literatur und an einem
Projekt zur Schreibentwicklung bei Grundschulkindern beteiligt.

Dorothee Meer (Bochum) ist selbststandige Kommunikationstrainerin fir
Hochschullehrende. lhre Arbeitsschwerpunkte sind Institutionelle Kommunika-
tion und Hochschulkommunikation. Sie hat gerade einen Ratgeber zu Sprechstun-
den an der Hochschule im Schneider Verlag vertffentlicht und plant, das Thema
ihrer Habilitation (Kommunikation in hochschulischen Lehrveranstaltungen)
weiter zu bearbeiten und als eine Art Ratgeber (nicht als Habilitation) zu publizie-
ren.

Svenja Sachweh (Bochum) arbeitet al's selbststandige Kommunikationstrainerin
im Bereich Pflege / Altenpflege und bietet hier z. B. Seminare zur Kommunika-
tion mit Demenzkranken an. Gerade erst hat sie in einer Fernsehaufnahme fur die
Wissenschaftssendung Nano (3sat) zum Thema Babysprache ihre Arbeit vorstel-
len kénnen. Aulerdem beschéftigt sie sich zurzeit insbesondere mit multikultu-
reller Kommunikation in der Pflege und hospitiert bei einem Klinikclown, der u.
a. mit Demenzkranken arbeitet. Fur den Sammelband "Patientenorientiert reden
..." hat sie einen Aufsatz Uber "Gesprache mit alten Patientinnen” geschrieben. Fr
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einen Sammelband Uber " Sprache und Pflege” (Hrsg. von Martin W. Schnell und
Angelika Zegelin) ist ebenfalls ein Beitrag geplant. Im WS 03/04 hat sie einen
Lehrauftrag an der Evangelischen FH Bochum im Fachbereich Pflege und bietet
hier ein Seminar zur "Sprache in der Altenpflege" an. Mit Sabine Walther arbeitet
sie an einem Lehrbuch zum " Schreiben in der Pflegepraxis’.

Carmen Spiegel (Heidelberg / Dortmund) ist Gesprachsanalytikerin und Lin-
guistin. Als Privatdozentin hat sie zurzeit eine Vertretungsprofessur an der Uni
Dortmund im Institut fir deutsche Sprache und Literatur inne. Ihre bisherigen Ar-
beitsschwerpunkte sind: Konfliktbearbeitung (u. a in der Umweltkommunika-
tion), Argumentieren im Deutschunterricht, Kommunikationstraining. Aul3erdem
arbeitet sie gelegentlich fur die Akademie flr wissenschaftliche Weiterbildung in
Heidelberg (Schwerpunkte u. a. Hochschuldidaktik, Kommunikation in der Wirt-
schaft). Sie plant ein Projekt zur Schiler-L ehrer-Kommunikation.

Sephan Habscheid (Chemnitz) ist Oberassistent an der Philosophischen Fa-
kultét (Germanistische Sprachwissenschaft) der Technischen Universitét Chem-
nitz. Seine Arbeitsschwerpunkte sind u. a.: Gesprachslinguistik, Wirtschafts- und
Medienkommunikation. Seine Habilitation Uber systemische Beratungsgespréche
wird unter dem Titel: "Sprache in der Organisation. Sprachreflexive Verfahrenim
Systemischen Beratungsgesprach” publiziert. Gemeinsam mit Werner Holly ar-
beitet er zurzeit an einem neuen Projekt Uber Dienstleistungskommunikation im
Bankenbereich.

Christine Domke (Bielefeld) hat ihre Dissertation tUber "Besprechungen as
Entscheidungskommunikation" gerade abgeschlossen und plant an der Uni Biele-
feld einen Workshop Uber Werbung. Auf3erdem soll ein Modul zur mindlichen
Kommunikation erarbeitet werden.

Anne Berkemeier (Wuppertal) ist Akademische Rétin im Fachbereich Sprach-
und Literaturwissenschaften der Uni Wuppertal und konzentriert sich momentan
auf den Abschluss ihrer Habilitation Uber "Moderation und Présentation im
Deutschunterricht der Sekundarstufe”.

Hermann Colfen (Essen) ist wissenschaftlicher Assistent der Uni Essen-Duis-
burg. Er arbeitet zurzeit am Abschluss seiner Habilitation Uber "dialogische Hy-
permedia-Produktion”, in der ein Propadeutikum zur Einflhrung in die Ge-
spréchsforschung als Referenzprojekt enthalten ist.

Sabine Walther (Duisburg) ist Krankenschwester und Linguistin, arbeitet as
freie Lektorin und Ghostwriterin und seit kurzem als Programmleiterin der "edi-
tion Sprache und Verstehen" im Gilles & Francke Verlag. Ihr Arbeitsschwerpunkt
ist die Sprache und Kommunikation in der (Kranken)Pflege. Zu diesem Themen-
bereich sind 2003 zwei neue Publikationen erschienen: 1. eine kommentierte Bib-
liographie zur "Sprache und Kommunikation in der Pflege” mit Forschungsarbei-
ten und Publikationen zur mundlichen und schriftlichen Kommunikation in der
Pflege (Gilles & Francke); 2. ein Artikel zur "Forderung sprachlicher Kompeten-
zen" von Pflegepersonal (gemeinsam mit Angelika Zegelin) in: Die Schwester /
Der Pfleger, 42. Jg. Heft 10. Geplant ist aul3erdem ein Beitrag zum " Sprechen als
Pflegehandlung” in einem Sammelband zur " Sprache und Pflege" (hrsg. von Mar-
tin W. Schnell und Angelika Zegelin). Gegenwartige Arbeitsschwerpunkte: Auf-
bau des neuen Programmbereichs "edition Sprache und Verstehen™ im Duisburger
Gilles & Francke Verlag; gemeinsam mit Svenja Sachweh: Erarbeitung eines
L ehrbuchs zum " Schreiben in der Pflegepraxis’.
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Martin Konitzer (Hannover) ist niedergelassener Arzt fur Allgemeinmedizin
und hat einen Lehrauftrag fur Allgemeinmedizin an der Medizinischen Hoch-
schule Hannover. Er ist in seiner wissenschaftlichen Téatigkeit u. a. darum bemuht,
linguistische Verfahren der Gesprachsforschung fur die allgemeinmedizinische
Arbeit zu nutzen. In seiner wissenschaftlichen Arbeit beschéftigt er sich mit kom-
plementaren Verfahren in der Arzt-Patienten-K ommunikation.

Annette Monnich (Bochum) ist Studienrétin i. H. im Germanistischen Institut
der Ruhr-Universitét Bochum. Ihre Arbeitsschwerpunkte sind: Sprechwissen-
schaft, Sprecherziehung, Fachdidaktik. Im Rahmen ihrer Lehrtétigkeit bietet sie u.
a. Module zur Rhetorik und zum Thema "Wie kann man Kommunikation lernen?"
an. Das Thema "Lehren und Lernen mindlicher Kommunikation™ bildet ihren
Forschungsschwerpunkt. AulRerdem organisiert sie das Forum "Dialoge. Forum
fur professionelle Kommunikation”, das sich u. a. an Kommunikationstrainerin-
nen und Berufstétige aus kommunikationsintensiven Berufen richtet. Schwer-
punkte dieses Forums sind im WS 03/04: Systemische Beratung und Linguistische
Gesprachsforschung.

Martin Hartung (Institut fir Gespréchsforschung, Radolfzell) arbeitet als selb-
standiger Gesprachsanalytiker fur Unternehmen und Organisationen. Uber seine
Arbeit hat er im vergangenen Jahr unter anderem zwel Artikel geschrieben: "Ge-
spréchsanalyse in der betrieblichen Praxis' (erscheint im GAL-Lehrbuch "Ange-
wandte Linguistik") und "Wie l&sst sich Gespréchskompetenz wirksam und nach-
haltig vermitteln? Ein Erfahrungsbericht aus der Praxis' (erscheint im Sammel-
band Becker-Mrotzek / Brunner). Er leitet aul3erdem den Verlag fir Gespréachs-
forschung, der fur Neuauflagen vergriffener Fachbticher und Neuerscheinungen
(Diplom- und Magisterarbeiten, Dissertation, Habilitationen, Projektberichte) eine
gunstige Publikationsmdglichkeit bietet. Alle Bicher werden online veréffentlicht
und den Leserlnnen kostenlos zur Verfigung gestellt. Im Verlag erscheint auch
die Online-Zeitschrift "Gesprachsforschung”, die vor allem fir die Rubrik "An-
gewandte Gesprachsforschung" noch Beitrage sucht.

Rebecca Branner (Minster) ist wissenschaftliche Assistentin an der Universitét
Minster. Sie hat sich in ihrer beim Verlag Peter Lang publizierten Dissertation
mit der Kommunikation unter Madchen beschéftigt. Der Titel der Dissertation
lautet: "Scherzkommunikation unter Méadchen. Eine ethnographisch-gespréachs-
analytische Untersuchung". Der Arbeitstitel ihrer gerade begonnenen Habilitation
lautet: " Profession und Kommerziaisierung. Die Intervention der klassischen Pro-
fessiondogik durch wirtschaftliches Handeln in der Arzt-Patienten-Kommunika-
tion". Hier analysiert sie Zahnarzt-Patienten-Gesprache.

Birgit Apfelbaum (Magdeburg) vertritt an der Hochschule Magdeburg-Stendal
den Lehr- und Forschungsschwerpunkt interkulturelle Fachkommunikation und
lehrt in Studiengangen fir Fachibersetzer und Fachdolmetscher (Schwerpunkt:
technische, wirtschaftliche und medizinische Settings). Als Fortsetzung ihrer Ha
bilitation an der Universitét Bielefeld zum Thema "Gesprachsdynamik in Dol-
metsch-Interaktionen” bearbeitet sie aktuell ein Projekt, in dem vergleichende
Untersuchungen zum Lautsprachen- und Gebardensprachdolmetschen im Vorder-
grund stehen (Kooperation u.a. mit den Bereichen Sprach-, Dolmetsch- und Pfle-
gewissenschaft in Hamburg, Trampere (Finnland), Wien (Osterreich), Linko-
ping/Stockholm (Schweden) und Washington, DC (USA). Ein weiterer aktueller
Interessenschwerpunkt liegt im Bereich der Interkulturellen Mediation.
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Fabian Overlach (Freiburg) arbeitet am Deutschen Seminar der Universitét
Freiburg. In seiner Dissertation beschéftigt er sich mit Schmerzbeschreibungen
(Wie kann Schmerz im Deutschen ausgedriickt werden?). Sein Korpus umfasst u.
a. Zahnarzt-Patienten-Gespréche. Die empirischen Daten stammen aus dem Pro-
jekt von Karin Birkner.

Johanna Lalouschek (Wien) ist wissenschaftliche Assistentin am Institut fir
Sprachwissenschaft der Universitdét Wien mit Schwerpunkten Arzt-Patienten-
Kommunikation, Gesundheitskommunikation, Kommunikation im Fernsehen.
Daneben arbeitet sie in ihrer "Gesprachs-Praxis' als selbststandige Kommunikati-
onstrainerin und Coach fir wissenschaftliches Schreiben. Sie fihrt Gespréachstrai-
nings fur Medizinerlnnen in Witten/Herdecke durch. Hier bietet sieu. a. ein Trai-
ning fur "Kommunikatives Selbst-Coaching" an. Uber dieses Training berichtet
siein einem Artikel des Sammelbands "Analyse und Vermittlung von Gesprachs-
kompetenz" (vgl. dazu Berichtsprotokoll Gisela Brinner).

Weiter hat sie zwel Aufséize fur den Sammelband "Patientenorientiert reden
..." geschrieben. Die Titel lauten: a) "Medizinische Konzepte und arztliche Ge-
spréchsfuhrung am Beispiel der psychosomatischen Anamnese”; b) (mit Florian
Menz) "Geschlechtsspezifische Unterschiede bei der Beschreibung von akutem
Thoraxschmerz".

AulRerdem arbeitet sie zurzeit am Abschluss ihrer Habilitation zur Gesund-
heitskommunikation im Fernsehen.

Mechthild Neises (Hannover) ist Fachérztin fir Gynakologie und Geburtshilfe
und Psychotherapeutin. Sie leitet den Bereich Psychosomatische Gynakologie und
Geburtshilfe an der Medizinischen Hochschule Hannover. lhre Arbeitsschwer-
punkte sind u. a. Beratung und Krisenintervention. In Zusammenarbeit mit Prof.
Geyer — Allgemeinmedizin — leitet sie ein DFG-Projekt zum Thema "Einfluss von
belastenden L ebensereignissen auf den Verlauf der Brustkrebserkrankung'™.

Sie ist Mitherausgeberin des Buchs "Patientenorientiert reden ..." (vgl. Proto-
koll zum Vortrag "Vorstellung des Buchprojekts ..."). Hier hat sie aul3erdem drei
Beitrége zu den folgenden Themen geschrieben: a) "Curriculum zur Vermittlung
der "Psychosomatischen Frauenheilkunde' im Rahmen der Weiterbildung zum
Facharzt fir Gyndkologie und Geburtshilfe", b) "Verbale und non-verbale Kom-
munikation”, ¢) "Manner reden, Frauen reden — Gender-Aspekte der Gespréchs-
fuhrung".

Andreas Ploeger (Aachen) ist Arzt fur Psychiatrie und Neurologie und Fach-
arzt fur Psychotherapeutische Medizin. Er ist u. a. befasst mit der Nachbetreuung
von Katastrophenopfern. Weitere Arbeitsschwerpunkte von ihm sind Gruppen-
psychotherapie und Transsexualismus. Fur den Sammelband " Patientenorientiert
reden ..." hat er einen Aufsatz Uber "verbale Intervention in Gruppen" geschrie-
ben. In diesem Aufsatz wird u. a. auch der institutionelle Einfluss auf Kommuni-
kation behandelt.

Elisabeth Gllich (Bielefeld) lehrte an der Fakultét fur Linguistik und Litera-
turwissenschaft der Universitét Bielefeld und ist seit vergangenem Jahr emeritiert.
Einer ihrer Forschungsschwerpunkte ist u. a. die medizinische Kommunikation
und hier insbesondere Gespréche mit Epilepsiepatientlnnen. In einem neuen Pro-
jekt beschéftigt sie sich mit Angst in Arzt-Patienten-Gesprachen (vgl. dazu Proto-
koll zum Vortrag). Fur den Sammelband "Patientenorientiert reden ..." hat sie ei-
nen Aufsatz Uber "Krankheitserzahlungen™ geschrieben.
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Sephanie Krenzer (Dortmund) ist Studentin und studentische Hilfskraft an der
Uni Dortmund im Institut fUr deutsche Sprache und Literatur. In ihrer Staatsarbeit
beschéftigt sie sich mit Priifungsgespréchen in Schulen. Hier steht das Verhalten
von Prifern und Priflingen im Mittel punkt.

Torsten Scheibe (Dortmund) ist Student der Logistik und Elektrotechnik und
arbeitet als studentische Hilfskraft (technische Korpuspflege) am Institut fir deut-
sche Sprache und Literatur der Uni Dortmund.

Beate Frenzel (Dortmund) arbeitet am Dortmunder Paul-Ehrlich-Berufskolleg.
Hier betreut sie u. a. Schulerlnnen mit geringen Deutschkenntnissen und ist zu-
sténdig fur den Zweig Gesundheitswesen. (Die Schule hat einen medizinischen
Schwerpunkt mit der Fachrichtung Gesundheit.)

Gisela Briunner (Dortmund) ist Professorin am Institut fir deutsche Sprache
und Literatur der Uni Dortmund. Ihre Forschungsschwerpunkte sind u. a Kom-
munikation in Institutionen (Wirtschaft, Gesundheitssystem), Experten-Laien-
Kommunikation, linguistische Kommunikationsberatung. Fir den Sammelband
"Patientenorientiert reden ..." hat sie einen Beitrag Uber "Arzt-Patient-Kommuni-
kation als Experten-Laien-Kommunikation" geschrieben. Fertig gestellt ist der
Sammelband mit Michagl Becker-Mrotzek "Analyse und Vermittlung von Ge-
spréachskompetenz”, der demnéchst beim Peter Lang Verlag und im Verlag fur
Gesprachsforschung (hier kostenlos als Online-Publikation) erscheinen soll. In
Arbeit sind: @) ein Beitrag in einem Sammelband zur " Sprache und Pflege" (Hgg.
Martin W. Schnell und Angelika Zegelin); b) eine Buch-Publikation Uber Ge-
sundheitssendungen im Fernsehen (gemeinsam mit Johanna L alouschek).

Mit Michael Bei3wenger (Uni Dortmund) und Johanna Lalouschek untersucht
sie Schwierigkeiten und Chancen der Online-Beratung im Internet (Gruppen- und
Einzelchats bel psychischen und sozialen Problemen). Hierzu haben Gisela Briin-
ner und Michael BeilRwenger auf der Abschlusstagung des Modellprojekts " Psy-
chosoziale Hilfe onling" (Paritétischer Wohlfahrtsverband Berlin) einen Work-
shop durchgefihrt und anhand von Chat-Protokollen die spezifischen mediaen
Probleme der Online-Beratung untersucht (z.B. Handlungskoordination, Wahr-
nehmung emotionaler Befindlichkeit, interaktive Abstimmung).

Gisela Brinner wird ab 1. Mé&rz 2004 die Professur von Ruth Wodak am Insti-
tut fOr Sprachwissenschaft der Universitét Wien vertreten.

Elisabeth Gulich (Bielefeld): Sprachliche Verfahren der Darstellung
von Angst in Arzt-Patient-Gesprachen (mit Transkriptarbeit)

An dem gerade anlaufenden Projekt zur Angst in Arzt-Patient-Gespréchen arbeitet
eine interdisziplindre Gruppe aus Soziologlnnen, Linguistinnen und Medizinerin-
nen. Die zentrale Hypothese

Um die Bedeutung von Angst im Krankheitszusammenhang erkennen und ein-
schétzen zu kdnnen, muss die kommunikative Darstellung im Gespréch genau
analysiert werden ... (Guilich, Handout zum V ortrag, 2003:2)

wurde auf der Grundlage friherer Forschungen zu Gespréchen mit Epilepsiekran-
ken entwickelt. Das Phanomen Angst wurde vor allem deshalb als Untersu-
chungsgegenstand ausgewahlt, weil es in vielen Gespréchen des friheren For-
schungsprojektes eine Rolle spielt und oft von Patientlnnen (auch als korperliches
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Angstgefihl) ins Gespréach gebracht wurde. Im Zusammenhang mit Affekten und
Emotionalitdt spielt Angst bel Patientinnen mit Anfallserkrankungen eine wich-
tige Rolle. Dabei geht es u. a darum, mit Hilfe von Gesprachen herauszufinden,
ob es sich um eine chronische Angsterkrankung handelt.

Angsterkrankungen kommen héufig und oft chronisch vor, und es wird Uber-
legt, wie man sich ihnen sprachlich ndhern bzw. sie sprachlich diagnostizieren
konnte. Bisher werden sprachliche Darstellungen in der Diagnostik vernachléas-
sigt. Um herauszufinden, welche diagnostischen Methoden sinnvoll sein kénnten,
sollen im vorgestellten Projekt u. a. Untersuchungen der herrschenden Angstfor-
schung auf die eigene Untersuchung bezogen werden. Dabei wird betont, dass die
Diagnostik, die ein Gesprach ermoglicht, als ein Element unter mehreren zu ver-
stehen ist. Die sprachliche Analyse soll dabel helfen, andere (z. B. apparative,
medikamenttse) Mal3nahmen gezielter einsetzen zu kénnen. Das heil3, esist hier
nicht das Ziel, mittels Gesprachsforschung Arzt-Patient-Gespréche zu verbessern,
sondern die Diagnose von Erkrankungen zu erleichtern. Mithilfe einer Transkript-
analyse konnte z. B. eine diagnostische Hypothese aufgestellt werden.

Zur Verdeutlichung dieser Mdoglichkeiten werden mehrere Transkript-
ausschnitte aus Gesprachen mit Patientinnen einer Epilepsieklinik prasentiert.
Hier zeigt sich, dass das Phanomen Angst vielfaltig und komplex ist: Es gibt un-
terschiedliche Formen von Angst; die Einfuhrung von Angst ins Gespréach erfolgt
in verschiedenen Stufen; es zeigen sich verschiedene Grade der Explizitheit von
Angst.

Waéhrend Angst in der deutschen Sprache als etwas Einheitliches und Ge-
schlossenes préasentiert wird, wird an den Gespréchen deutlich, dass dies nicht zu-
trifft.

Susanne Ditz (Universitats-Frauenklinik Mannheim) / Thomas Spranz-
Fogasy (IDS Mannheim): Vorstellung des Buchprojekts: Patientenori-
entiert reden — Beitrage zur psychosomatischen Grundversorgung in
der Gynakologie

Der von Mechthild Neises, Susanne Ditz und Thomas Spranz-Fogasy betreute
Sammelband "Patientenorientiert reden ..." ist in drel Hauptteile gegliedert und
vereint insgesamt 21 Beitrdge aus Linguistik, Medizin und Psychologie. Teil |
fahrt in die Thematik und Konzeption ein, Tell |1 behandelt die "Grundlagen arzt-
licher Gesprachsfuhrung” und Teil [11 konzentriert sich auf "geschlechtsspezifi-
sche Unterschiede der Kommunikation, gynédkologische Schwerpunktthemen, in-
stitutionelle Eigenschaften, soziale Gruppen”.

Das Buch soll im Frihjahr 2004 bei der Wissenschaftlichen Verlagsgesell-
schaft erscheinen. Zielgruppe sind Arztinnen aller Fachgebiete, medizinisch und
therapeutisch Tétige sowie anwendungsorientierte Linguistinnen. Weiterhin ist
die Publikation fir den Einsatz in der Weiterbildung fir die psychosomatische
Frauenheilkunde konzipiert.

Im Mittelpunkt aller Beitrage stehen Gesprach und Gespréchsfiihrung. Die
Hauptanliegen sind: Welche Mittel und Verfahren gibt es fur die Gesprachsfih-
rung mit betroffenen Frauen und wie kdnnen diese Mittel eingesetzt werden? Die
empirische Datengrundlage sind Transkripte und Mitschriften von Gespréchen (in
mehr als der Halfte der Beitrage wird mit Transkripten gearbeitet).
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Die Publikation will die Kommunikation zwischen Arztlnnen und Patientinnen
beleuchten und dazu beitragen, die kommunikativen Fahigkeiten von Arztinnen
zu verbessern. Weil gynakologische Erkrankungen eng mit dem Selbstwert von
Frauen verbunden sind, ist das Reden dariiber etwas Besonderes. (So dienen Ge-
spréche u. a. dazu, psychogene Storungen zu erkennen.) Daher sind kommunika-
tive und soziale Kompetenzen von Frauenérztlnnen sehr wichtig.

Mechthild Neises (Medizinische Hochschule Hannover): Therapeuti-
sche Gespréachsfuhrung bei Erkrankungen mit vitaler Bedrohung

Im Mittelpunkt des Vortrags steht die Gespréchsfiihrung mit an Krebs erkrankten
Frauen. Fir diese Frauen gibt es verschiedene Beratungs- bzw. Gespréchsange-
bote, entweder in Gespréchskreisen oder as Einzelberatung. Dabei wird bei psy-
chosozialen Interventionen ein bestimmtes Krankheitsverstandnis ("bio-psycho-
soziales Modell") zu Grunde gelegt: "- Krebs ist keine psychosomatische Erkran-
kung; - Wer an Krebs erkrankt, ist nicht zwangslaufig psychotherapiebedirftig; -
psychoonkol ogische Interventionen zielen u. a. darauf ab, die subjektive Lebens-
qualitét zu verbessern."

Die Gesprachs- und Beratungsangebote zielen auf haufige Probleme und Be-
lastungen zu Beginn der Krankheit und beriicksichtigen das Bedurfnis vieler Pati-
entinnen nach konkreten Hilfen. Therapiemdoglichkeiten werden von den betroffe-
nen Frauen meist erst sehr spat angenommen.

Es hat sich gezeigt, dass mithilfe der Gesprache die Lebensqualitét der Frauen
verbessert werden kann (Abnahme von Angst und Depressivitét; positiver Ein-
fluss auf soziale Beziehungen). Ein Einfluss auf die Uberlebenszeit kann aller-
dings nicht bestatigt werden. (Hierzu gibt es unterschiedliche Studien, die einen
Einfluss teil s bestétigen teils widerlegen.)

Gemeinsame Datensitzung: Transkripte zur Mitteilung der Diagnose
Brustkrebs und Behandlungsplanung

Diskussionsgrundlage waren zwei von Gisela Brinner angefertigte Transkripte
zweier Gesprache aus der Klinikpraxis, die von Susanne Ditz aufgezeichnet und
zur Verfigung gestellt worden waren. Aus beiden Gesprachen werden jewells
Tonausschnitte vorgespielt.

Gesprach 1 findet statt zwischen einer Psychoonkoologin, einer 65-jahrigen an
Brustkrebs erkrankten Frau und ihrem Ehemann. Die Arztin teilt den Eheleuten
den Krebsbefund mit und spricht mit ihnen Gber mégliche Ursachen der Erkran-
kung und Uber die Behandlung.

Gesprach 2 findet etwa zwanzig Minuten nach Gespréach 1 statt. Anwesend
sind vier Arztinnen, eine Krankenschwester und das Ehepaar aus Gesprach 1.
Dem Ehepaar wird ertffnet, welche Therapie aus Sicht der Klinikérzte moglich ist
und wann die Behandlung durchgefihrt werden kann.

Nachdem die Patientin der vorgeschlagenen Therapie (einer Operation) zuge-
stimmt hat, wird mit ihr spéter ein drittes, praoperatives Aufklarungsgesprach ge-
fahrt.
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Diese organisatorische Differenzierung in drei Gespréche (1. Diagnosemittei-
lung und Erklérungen, 2. Behandlungsplanung und Einwilligung, 3. préoperatives
Aufklarungsgesprach) wird fur den gegenwartigen Krankenhausalltag as etwas
Besonderes hervorgehoben. Die Idee der Differenzierung sei es, den Patientinnen
mehr Zeit und Raum fur Entscheidungen zu bieten und sie psychisch zu entlasten.

Transkriptanalyse und Diskussion

Als Diskussionspunkte schlagt Gisela Briinner vor: Emotionale Befindlichkeit und
Umgang damit, Laienvorstellungen von der Krankheit und ihrer Behandlung,
Wissensvermittlung, Zwecke und Organisation der Gespréche. Besonders zu fol-
genden Aspekten wird diskutiert:

Zur Rolle des Ehemannes, der anstelle seiner Frau mit der Arztin spricht: Mit
Blick auf den hohen Redeanteil des Mannes im Verhdtnis zu dem seiner Frau
wird gefragt, ob es grundsétzlich sinnvoll ist, dass Partner im Gesprach dabel
sind. Fallsja, sollte die/der Gesprachsfuhrende alle Beteiligten einbeziehen?

Die intensive Gespréchsbeteiligung des Mannes ist nicht nur negativ zu be-
werten. So kdnnte er seine Frau, die vielleicht psychisch nicht zu einem Gespréach
in der Lage war, entlastet haben, indem er das Gespréch tibernommen hat.

Zum Fachsprachendiskurs: Bedeutet die Verwendung von Fachsprache eine
Uberforderung fur die Patientin und ihren Ehemann? Konnten die Missverstand-
nisse durch die Fachsprachenverwendung hervorgerufen worden sein?

Simmt die tatsachliche Funktion der beiden Gespréache mit den Gesprachszie-
len Uberein?

Gesprach 1 scheint eine wichtige Funktion fur die Organisation der Arzte zu
haben. Hier werden Angst und Betroffenheit der Eheleute "gebiindelt”, sodass die
Arztinnen im 2. Gesprach emotional entlastet sind. Anstatt allerdings — den Ge-
spréachszielen entsprechend — Therapievorschldge zu machen, werden in Gesprach
2 lediglich Behandlungsstandards angefuhrt. Zudem haben Patientin und Ehe-
mann keine Zeit, um Uber die fir sie neue Situation nachzudenken oder sich an-
derweitig Uber Behandlungsalternativen zu informieren, da beide Gesprache eng
aufeinander folgen. Wahrend diese Situation eine Erleichterung fur die Arztinnen
bedeutet, sind die Patientinnen dadurch einer hohen psychischen Belastung ausge-
setzt. So scheint eine erste grobe Gesprachsanalyse darauf hinzuweisen, dass
beide Gespréche am eigentlichen Ziel vorbeifihren.

Zur Perspektive der Arztinnen

Fur das bessere Versténdnis von Arzt-Patienten-Gesprachen muss auch die Per-
spektive der Arzte im Gesprach beriicksichtigt werden. In der Diskussion weist
ein Arzt darauf hin, dass Arztinnen sich selbst oft erst vergegenwartigen miissten,
dass Patientlnnen Uber ihre Erkrankungen und die institutionellen Ablaufe wenig
oder gar nichts wissen. Arztinnen hétten im Laufe ihrer Ausbildung nicht gelernt,
interaktiv, sondern direktiv zu kommunizieren.

Resiimee: Zusammenfassend betrachtet zeigen sich in beiden Gesprachen meh-
rere, im Kern gegensétzliche Perspektiven, wobei die Verhaltensweisen aller Be-
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teiligten und die Umstande des Gesprachs zu Missverstandnissen fihren und das
Erreichen des eigentlichen Gespréchsziels offensichtlich behindern:

« Emotionalitat vs. Rationalitat

«  Arztlnnen-Perspektive vs. Patientin-Perspektive (Verhindert der Machtdiskurs
eine Interaktivitat und Patientenorientierung? Tritt auf Grund der Machtver-
teilung die Patientin-Perspektive zu sehr in den Hintergrund?)

. Erwartungen der Arztinnen vs. Erwartungen der Patientin
« Organisation vs. Interaktion

« Institution vs. Individuum (Inwieweit ist das Gespréach von der Individualitét
der Gesprachspartner und den institutionellen Anforderungen beeinflusst?)

Karin Birkner (Universitat Freiburg): Subjektive Krankheitstheorien
von Schmerzpatientinnen im Gesprach (mit Material aus Zahnarzt /
Patientin-Gesprachen)

Der Begriff subjektive Krankheitstheorie wird anstelle von Laienvorstellung be-
nutzt. Die Uberlegungen hinsichtlich subjektiver Krankheitstheorien basieren auf
der Analyse von zehn Erstanalyse- bzw. Anamnesegespréchen zwischen Zahn-
arztinnen und Patientinnen mit chronischen Gesichtsschmerzen. (Die Anamnese-
gesprache wurden unter Verwendung eines Leitfadens gefiihrt.) Die Gesprache
wurden im Rahmen eines Uber zwolf Monate geforderten interdisziplinéren For-
schungsprojektes (Zahnérztlnnen und Linguistinnen) aufgezeichnet.

Chronische Gesichtsschmerzen beruhen auf tief greifenden Veranderungen im
Nervensystem und entwickeln sich aus akuten Schmerzen meist ohne physiologi-
sche Ursachen. Deshalb dauere die Diagnose oft lange. Die Gesamtsituation fiihre
haufig zu Depressionen. Betroffen seien meist Frauen.

Die Berlicksichtigung subjektiver Theorien sei gerade bel Schmerzen sehr
wichtig, sie wirden aber in der Medizin bisher wenig beachtet. Solche Theorien
seien zwar nicht immer rational, hétten aber eine grof3e Bedeutung fir die Krank-
heitsbewaltigung. Unterschiedliche Krankheitsvorstellungen zwischen Arztinnen
und Patientlnnen seien einer der haufigsten Grunde fur Non-Compliance.

In der Analyse der Gespréche geht es u. a. darum herauszufinden, ob und wie
subjektive Krankheitstheorien im Gesprach beachtet werden. Dazu wurde ein
Modell entwickelt, und zwar Uber das Wechselwirkungsgefiige zwischen den
Elementen subjektiver Krankheitstheorien (Welche Elemente kommen vor?), de-
ren Darstellungsweisen (Wie werden die Elemente prasentiert? Welche sprachli-
chen Mittel werden angewandt?) und dem Grund ihrer Verwendung (Was be-
zweckt der Patient damit?). Dieses Wechselspiel sei vor allem deshalb wichtig,
weil es das Konzept des Patienten abbilde. Diesem Patienten-Konzept stehe ein —
meist abweichendes — Arzt-Konzept gegenliber. Beide Konzepte kénnen kollidie-
ren.

Das Modell wird anhand von Gesprachsausschnitten présentiert und ausdriick-
lich als ausbaufahig beschrieben. Durch die Gespréchsanalysen wird deutlich,
dass sich die Krankheitstheorien unterscheiden; zum Teil sind sie sehr offen, zum
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Teil geschlossen. Aul3erdem veréndern sie sich meist im Laufe des Gespréachs und
werden haufig weniger vage.

Martin Konitzer (Medizinische Hochschule Hannover): Daten zur
"apostolischen Funktion" allgemeinmedizinischer Rede (mit Material
aus einer Expertendiskussion zum Thema Placebo und komplemen-
tare Heilverfahren)

Der Begriff "apostolische Funktion” stammt von dem Psychoanaytiker Michael
Balint. Mit Bezug auf das Beziehungsgefiige von Arzt und Patient hat Balint in
den 1950er-Jahren von der "apostolischen Funktion des Arztes' gesprochen: Der
Arzt as Allwissender, der weil3, was fur den Patienten gut und richtig ist, Uber-
nimmt die Verantwortung fur den mehr oder weniger hilflosen Patienten. Der Pa-
tient seinerseits begibt sich in die Verantwortung des Arztes, oft durch Aufgabe
seiner Eigenverantwortung.

Diese "apostolische Funktion” werde neuerdings in der Allgemeinmedizin
wieder thematisiert, weil die Arzt-Patienten-Kommunikation gerade auf Grund
dieser Funktion oft nicht gelange. Andererseits musse die "apostolische Funktion”
nicht als ausschliefflich negativ angesehen werden, vor allem, wenn man sie re-
flektiert aus einem anderen Blickwinkel und ohne den autoritéren Zug der 1950er-
Jahre betrachte.

Vor diesem Hintergrund und unter Berticksichtigung des Umstands, dass min-
destens 80 Prozent der &rztlichen Beratungen (vor allem von Allgemeinmedizi-
nern) die Anliegen der Patientinnen verfehlten, soll die gegenwartige "apostoli-
sche Funktion der Arztinnen” untersucht werden. Allerdings sei die Frage, wie
diese Funktion untersucht werden kdnne, nicht so einfach zu beantworten.

Eine Mdglichkeit wird anhand von Gesprachsausschnitten eines Expertenge-
spréachs vorgestellt: Eine Expertengruppe, bestehend aus drei Allgemeinmedizi-
nern, diskutiert Uber "Placebo und komplementére Heilverfahren". Theologische
Konnotationen und theologische Sprache ihrer AuRerungen spiegelten Balints
"apostolische Funktion™ wider — teils unreflektiert, teils positiv bewertet (im Sinne
eines dem Schamanismus dhnlichen Handelns). Arztinnen wiirden sich heute
schwer damit tun, diese Funktion anzuerkennen. Sie werde nicht als von ihnen
gemacht und bearbeitbar angesehen.

Kirsten Schindler / Carsten Steinmetz (Uni Bayreuth): Aushand-
lungsprozesse von Expertise in einem interkulturellen Lehr-/ Lern-
kontext: AIDS-Praventionskampagnen in Burkina Faso (mit Material
aus Ausbildungskursen von Peer-Educators)

Kirsten Schindler und Carsten Steinmetz stellten ihr Projekt Aushandlungspro-
zesse von Expertise in einem interkulturellen Lehr-/Lernkontext: ... vor, das die
sprachliche Interaktion von Schulungsgruppen untersucht, die in meist einwéchi-
gen Kursen zu AIDS-Aufklérern, sog. Peer-Educators, geschult werden. Hinter-
grund des Projekts ist die Beschaftigung mit asymmetrischen, interkulturellen
Kommunikationssituationen. Anhand von Videoaufzeichnungen wurden Themen-
steuerung und Interaktionsverlauf der Vermittlungssituation im Hinblick auf die
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Herstellung von Expertenschaft untersucht. Franzosisch ist die Aufklérungs- und
Vermittlungssprache, nicht aber die Muttersprache. Es wird in den Schulen ge-
lehrt, aber nur wenige besuchen die Schule (80 % Analfabeten). Es leben ca. 40
verschiedene Volker mit ihren Sprachen in Burkina Faso, die grofte Ethnie sind
die Moss. Die wirtschaftlichen Bedingungen zwingen viele, gerade junge Méanner
in die zeitweise Emigration, was die Ausbreitung von Aids unterstiitzt. Daher ist
die Aids-Aufklérung &ufierst wichtig. Die Voraussetzungen zur Ausbildung als
Peer-Educator sind Franzdsi schkenntnisse und die Schreibfahigkeit. Die Teilneh-
mer und Teilnehmerinnen sind 17-24 Jahre alt. Sie haben unterschiedliche soziale
Hintergriinde und ihr Bildungsniveau ist heterogen, sie kommen alle aus dem
stadtischen Bereich. Wahrend die Vermittlung bzw. die Ausbildung auf franzo-
sisch erfolgt, findet die Weitervermittlung der Peer-Educator entweder in Franzo-
sisch oder aber in den Sprachen der jeweiligen Ethnie statt mit dem Problem, dass
der zur Aufklarung nétige Wortschatz nicht zur Verfligung steht. Vermittelt wer-
den drei Wissensbestande: die Rahmenbedingungen, die praktischen Kenntnisse
und das notwendige Handlungsberatungswissen.

Zur Diskussion im Arbeitskreis: Im Arbeitskreis werden zwel Video-Aus-
schnitte vorgestellt und gemeinsam analysiert. Zentral ist die Frage, wie man zum
Experten wird und wozu die Expertise bel der Wissensvermittlung dient. Der
Ausbilder behandelt das Thema normativ, im Vordergrund steht nicht die Dar-
stellung a's Experte, sondern als Normenvermittler von Verhatensweisen: Die In-
halte werden in einer normativen Einbindung vermittelt und die Gruppe wird auf
die Normen eingeschworen. Die Situationsanalyse durch den Arbeitskreis erfolgt
kulturspezifisch: Die Wahrnehmung und Einschétzung der Ausbilder-Rolle er-
folgt unter Zuschreibung mitteleuropéaischer Begriffe. Auf die Frage nach der
Vermittlungstradition in Burkina Faso wird auf die franzdsische koloniale Ver-
gangenheit hingewiesen, die den schulischen Vermittlungsstil noch heute prégt.
Der Ausbilder holt die Kursteilnehmer und -teilnehmerinnen zwar beim Alltags-
diskurs ab und fuhrt sie zum fachwissenschaftlichen Diskurs hin, aber er stellt
seine Expertenschaft stark heraus und setzt sie funktional ein zur Sicherung seiner
Lehrer-Autoritét und zur Relevanzmarkierung der zu vermittelnden Inhalte. Das
wird beim zweiten Videoausschnitt noch deutlicher: Die Teilnehmenden greifen
bei der Frage nach den Ursachen fir eine Aidsinfizierung auf Argumente des po-
pulérwissenschaftlichen Diskurses zuriick; die der Ausbilder mehrfach zurlick-
weisen muss. Schindler erinnert an die doppelte Vermittlungssituation des Aus-
bilders: Er spricht Uber die Kdpfe der Teilnehmenden hinweg die potentiellen
12j&hrigen an. Der Arbeitskreis ist sich einig, dass die Kulturspezifik zu bertick-
sichtigen ist und dass zur tellnehmeradaquaten Analyse ethnografisches Wissen
erforderlich ist.
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Werner Nothdurft / Arnold Schenk (FH Fulda): Vorstellung einer
Online-Kurseinheit zum Thema zwischenmenschliche Kommunika-
tion (im Rahmen des Studiengangs Gesundheitsmanagement der Uni
Bielefeld) und Vorstellung des Projekts E-Hype (multimediale Module
zur Gesprachsanalyse)

Im zweiten Beitrag stellten Werner Nothdurft und Arnold Schenk eine Online-
Kurseinheit zum Thema Zwischenmenschliche Kommunikation (im Rahmen des
Studiengangs Gesundheitsmanagement der Uni Bielefeld) im Kontext des Pro-
jekts E-Hype (multimediale Module zur Gesprachsanalyse) vor (publiziert in der
Online-Zeitschrift zur verbalen Interaktion, Ausgabe 4, 2003). Dabei geht es um
multimedial aufbereitete L ernumgebungen mit bis zu vier verschiedenen Fenstern:
das Transkript 1auft synchron zur Audio-Datei, eine Anayse der jeweiligen Stel-
len kann angeklickt werden, grafische Darstellungen zeigen den schematischen
Verlauf und markieren die aktuelle Stelle, die lokalen Sprecherinnen und Sprecher
werden farblich unterlegt symbolisiert, gegebenenfalls kénnen Videoausschnitte
aktiviert werden, die Gestik und Blick wiedergeben, das akustische Signal kann
auch visualisiert werden, Analysen und zusétzliche Erlauterungen werden ange-
boten. Multimedia ermdglicht einerseits durch Wiederholungen auch sehr kurzer
Sequenzen der Flichtigkeit der Interaktion entgegenzuwirken, andererseits ihrer
Sequenzialitdt gerecht zu werden. Die Plattform fir die Lernumgebung ist
Groove, das auf dem Rechner installiert wird und so das Arbeiten offline ermdg-
licht. Es wird daran gearbeitet, dass die Informationen Uber die Website abgerufen
werden konnen. Nothdurft regt an, die inzwischen vorhandenen multimedialen
Lernumgebungen fur diesen Bereich (CD/Online) zu sammeln und zu koordinie-
ren.

Stephan Habscheid (TU Chemnitz): Die Konzepte Organisation vs.
Institution in der Angewandten Diskursforschung (mit Material aus
der systemischen Organisationsberatung und der E-Mail-Interaktion
von Banken)

Der Vortrag von Stephan Habscheid beschéftigt sich mit den Konzepten Organi-
sation und Institution in der Angewandten Diskursforschung. Er geht von vier
Thesen aus, die die empirische Analyse beriicksichtigen muss: Erstens manifes-
tiert sich in empirischen Interaktionsprozessen die Auseinandersetzung der Betei-
ligten mit den organisationalen und institutionellen Bedingungen des Handelns.
Zweitens missen die organisationalen und institutionellen Kontexte in Rechnung
gestellt werden, wenn es darum geht, den Praxisproblemen in ihrer Komplexitét
gerecht zu werden. Als Drittes mussen die unterschiedlichen Bewertungsmal3stébe
der Beteiligten rekonstruiert und entsprechend normative Aussagen relativiert
werden. Und schliefdlich pladiert Habscheid dafir, der Tendenz, Organisationen
unter die Institutionen zu subsumieren, entgegenzuwirken und die beiden Sach-
verhalte als unterschiedliche, sich ergdnzende Aspekte der sozialen Wirklichkeit
anzusehen.
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Zunachst geht Habscheid auf perspektivenabhangige Bedeutungsunterschiede
des Begriffs Unternehmenskommunikation ein: Aus der Perspektive der Unte-
nehmen(sleitung) ist Unternehmenskommunikation ein Instrument, mit dem 6ko-
nomische Ziele verfolgt werden, aus der Perspektive der angewandten Gesprachs-
forschung versteht man darunter die Summe der empirischen symbolischen Prak-
tiken, mit denen die 'Wirklichkeit' des Unternehmens im Vollzug hergestellt wird.
Im Anschluss expliziert Habscheid an Beispielen aus der Email-Kommunikation
zwischen Unternehmen und Kunden seine Thesen. Er zeigt die Spannungen und
Briche auf, die aufgrund unterschiedlicher Bewertungsmal3stédbe und disparater
Orientierungen der Beteiligten (Management, Mitarbeiter - Gruppen und Indivi-
duen —, Kunden), aber auch durch den entsprechenden medialen Einsatz entste-
hen. Die Spannungen und Briiche schlagen sich gerade in der E-Mail-Kommuni-
kation nieder und kénnen durch die stilistische Analyse der E-Mails aufgedeckt
werden.

In einer Darlegung der Konzepte Institution und Organisation bemiht sich
Habscheid um eine Distinktion der Begriffe: Wahrend der Begriff Institution sozi-
ale Einrichtungen bezeichnet, die in den Erwartungen der Beteiligten verankert
und auf Dauer angelegt sind, die Leitideen und eingespielte Losungen fr Prob-
leme anbieten sowie die das Zusammenleben ordnen, siedelt Habscheid Organi-
sationen hingegen auf der Ebene des Handelns an, wobel sich die Organisationen
mit den institutionellen Rah-menbedingungen auseinander setzen missen und die
organisationalen Regeln und Handlungen der Institutionalisierung unterliegen.
Habscheid plédiert fir eine analytische Unterscheidung zwischen Organisationen
und Institutionen. Die anschlie3ende Diskussion problematisiert die definitori-
schen Setzungen Habscheids, kommt aber nicht zu einem alseits akzeptieren In-
stitutionsbegriff: Die Definition von Institutionen als gesellschaftlichem Apparat
(Ehlich/Rehbein) wird nicht von allen geteilt, es wird die Frage aufgeworfen, ob
es Organisation ohne Institution gibt. Den Vorschlag, Organisation innerhalb der
Institution anzusiedeln, sieht Habscheid kritisch, denn es gebe institutionelles
Handeln auf3erhalb von Organisationen (so in Familien). Er pladiert dafur, die
terminologische Arbeit mit der Analyse zu verbinden.

Kommende Treffen des AAG

. 13.-15. Mail 2004 in Rauischhol zhausen (Organisation Rudiger Vogt)
« November 2004 in Fulda (Organisation Werner Nothdurft)

Dr. Sabine Walther

Text, Lektorat und Ghostwriting
Gut Schauenhof

Paschacker 77

47228 Duisburg

sabine.walther @l ektorat-walther.de



Gespréachsforschung 4 (2003), Seite 159

Dr. Carmen Spiegel
Friedrich-Ebert-Ring 6
69469 Weinheim
carmen.spiegel @gmx.de

Veroffentlicht am 22.12.2003
© Copyright by GESPRACHSFORSCHUNG. Alle Rechte vorbehalten.



