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Absztrakt

Ebben a dolgozathan egy, a pragmatikai kompetencidval szoros kapcsolatban allé részképesség, a tudatelméleti
képesség felmérésére kialakitott eljardst, valamint ennek elsé eredményeit mutatjuk be. A tudatelmélet és a pragmatikai
kompetencia, valamint a jobb félteke frontdlis lebenyének sérillése kovetkeztében elSfordulé kommunikdcios zavarok
kapcsolata egyelGre nem pontosan tisztazott. Az elsé eredmények — 6sszhangban az autizmuskutatok (Gyéri 2009) hasonlé
témakorben kozreadott eredményeivel — a pragmatikai kompetencia egy Gjabb, komplexebb interpretdldsa mellett szolnak.
Igy annak emergentista értelmezését alapul véve (Perkins 2008), a vizsgilati személyeknél jelentkezd tiinetek egy olyan
keretbe illeszthetSk, melyek a késébbi diagnosztikai, valamint terdpids munka, azaz az érintett személyek tiarsadalomba valo
visszavezetése, rehabiliticioja felé mutathatnak.

Kulcsszavak: pragmatikai kompetencia, emergentizmus, tudatelmélet, jobb félteke frontilis lebenyének sériilése, agyi
plaszticitds

A mindennapi életben szamos esetben talilkozhatunk mi magunk is kilonbozé
kommunikiciés problémakkal: félre értjik egymadst, ,elbeszélink” egymas mellett (vo.
példaul Dascar 1999; vagy Ivasko—NEMETH T. 2002). Ettdl a tipustdl mindségileg tér el az
agysérilések kovetkeztében felléps nyelvi/nyelvhasznalati deficit, ahol patolégias
el6fordulasok figyelhetGk meg, amikor az érintett személy a nyelvi rendszer sériilése
miatt nem, vagy csak nehezen tudja magat kifejezni (példaul aphasia miatt). Azonban
emellett bizonyos esetekben — a dolgozatban vizsgalt jobb félteke frontilis lebeny sériilt
betegek — a tlinetek nem ennyire manifeszt modon jelentkeznek, talin csak a hozzatar-
tozok vesznek észre valami nehezen megfogalmazhat6 viltozast a beteg viselkedését és
nyelvhasznalatat illetGen. A vizsgilatunk soran ez utobbi esetben felmerilt problémak
okdra kerestiik a vilaszt.

Az Gjabb kognitiv irdnyultsigd humin kommunikacioval foglalkozo kutatdsok egy
rendkivil fontos kérdés felé fordultak: a nyelv és a tudatelméleti képesség viszonya felé
(HAHN—GYOGRI Es MTSAT 2007). Egy olyan specifikus kognitiv képességrdl van szo, mely
fontos szerepet jatszik a tirsas megismerésben, valamint a verbdlis kommunikicié
szervezésében. Ennek megfelelGen a vizsgilat sordn elsGsorban a tudatelméleti
képességet igyekeztik felmérni jobb frontalis lebeny sérilt betegek, valamint
egészséges személyek esetében. A nemzetkozi irodalomban is fontos kutatasok folynak
a pragmatikai kompetenciaval, pragmatikai zavarok elSfordulasinak leirisaval és
magyarazataval kapcsolatban (v6. pl. MARTIN-McDONALD 2003; PERKINS 2008).

* Az iras egy kordbbi valtozata Toéth Alinkdnak az ELTE Barczi Gusztiv Gyoégypedagogiai Kar
mesterképzése keretén belil készilt szakdolgozata. Szeretnénk megkoszonni Kas Bencének a dolgozat
elkészitéséhez nyujtott tars-témavezetSi segitségét.
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Tudatelmélet

Ezen elmélet szerint szocialis kovetkeztetést kivan, valahanyszor megkiséreljik magya-
razni vagy megjosolni masok gondolatait, céljait, szindékait vagy viselkedését. Egy
oldala a gyakorlott kovetkeztetési képességnek masok mentalis allapotainak
felismerése. Theory Of Mind (TOM) arra utal, hogy az egyén képes mas személyeknek
mentalis allapotokat tulajdonitani és hasznalni ezeket a reprezentaciokat a megnyilat-
kozasok értelmezéshez, becsléséhez, valamint a megfelel6 magatartishoz. A hagyoma-
nyos feladat, mely a TOM kidrosoddsanak megbecslésére szolgil (ilyen a hamis véle-
kedés teszt) bizonyitékul szolgil arra, hogy autizmusban van TOM deficit. Nemrégiben
beszamoltak ilyen deficitekrdl jobb félteke sériilt személyeknél is. Felbecsulték jobb
félteke, bal félteke sériilt és egészséges személyek teljesitményét ezekben a feladatok-
ban, s Ggy talaltik, hogy a bal félteke sérilt és egészséges személyeknek nem okozott
nehézséget a feladat megolddsa, mig a legtobb jobb félteke sérilt személy teljesitménye
érintett volt: vonakodtak felhasznalni a belsS tényezdket (mint a kedélyallapot, intenciok)
melyek magyardzatként szolgalhatnak a nyilvinvalé magatartishoz (MARTIN-MCDONALD
2003). A Theory of Mind specidlisan implikdlja azt a képességet, mellyel képesek va-
gyunk masoknak szandékokat tulajdonitani: példaul az a képesség, hogy megkiilon-
boztessik a tréfat a hazugsagtol, hogy egy masik személy gondolatairdl, hiteirdl
vélekedéseket, hiedelmeket hozzunk létre a sajat elménkben, Osszefliggésben van a
masodlagos intencionalitissal. A hazugsagrol azt tartjak, hogy a hallgaté nem felkészult
az igazsagot illetGen, és el akarja hinni azt, amit mondanak neki, hiszen azt feltételezi,
hogy alapvetSen egytittmikods és Gszinte tarsalgasban vesz részt. (REBOUL-MOESCHLER
2000). Ezzel szemben az ironia megértése azt feltételezi, hogy a hallgaté tudja az
igazsagot és a kijelentést nem sz6 szerint fogja értelmezni. Vajon a hazugsag vagy a vicc
magyarazata, értelmezése fligg-e a beszEld hitérdl a hallgatd tudasara vonatkozéan? Ez
egy jo érv amellett, hogy Osszekapcsoljak a karosodasokat tudatelméleti és a pragma-
tikai deficitek kapcsdn autista személyeknél. Ugy tiinik, hogy azok az autista személyek,
akik hibdztak a tudatelméleti feladatokban, érthetik a hasonlatokat, amiket meg lehet
érteni tisztan sz6 szerint. Ezzel ellentétben nem értik a metaforakat, mely azzal magya-
razhato, hogy elvesztik azt a képességet, amivel a besz€ld gondolatait értelmezhetnék,
és az ironiat sem értik meg. Azok a személyek, akik csupan elsGdleges intencionalitassal
rendelkeznek, értik a hasonlatot és a metaforat, de nem értik az ironidt, és végil akik
elsédleges €s masodlagos intencionalitassal is rendelkeznek értik a nem szoészerintiség
e harom megnyilvanuldsi formdjat (Gyorr 2008). Ezeket az eredményeket nemrégiben
kiterjesztették jobb félteke sérilt személyekre is. Az & képességeiket is tesztelték arra
nézve, hogy milyen az elsédleges és masodlagos intencionalitisuk valamint arra, ho-
gyan értik meg a szandékokat irdnia, tréfa és hazugsig esetében. Teljesitményiiket
hasonlonak taldltak elsédleges intencionalitds tekintetében a kontroll csoporttal, mig
misodlagos intencionalitast tekintve szignifikins kiilonbséget taldltak (korabban
példaul HaPPE Es MTsal 1999). Ezek az eredmények azt sugalljak, hogy a jobb félteke
sériltek azon képessége, hogy megértsék a nem szészerinti beszédet, szorosan Ossze-
figg a masodlagos intencionalitassal, azaz a masoknak tulajdonitott mentalis dllapotok-
ban bekovetkezett viltozas feltételezésével €s felismerésével. Azonban az Gjabb kutatasi
adatok alapjan sem pontosan tisztizott még, hogy a jobb féltekei frontalis sérilés
egészében az intenciondlis viselkedés megértésére vonatkozoan karosodott, vagy csak
a masok mentalis dllapotaira vald kovetkeztetések soran beszélhetiink rosszabb
teljesitményrdl a jobb féltekei sérilés kovetkeztében a tarsalgas szervezése soran (PLEH
2000; LUKACS—PLEH 2003; MARTIN-MCDONALD 2003).
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A kapcsolat a tudatelméleti képesség €s a nyelv kozott

Habdr mar van elég bizonyiték arra, hogy autizmusban és jobb félteke sériilt személyek-
nél a tudatelméleti képességbeli deficitekhez tarsulnak kommunikicios nehézségek,
s ez hasonloképpen megjelenik traumds agysérilés kapcsan is, a kapcsolat irdinya még
nem teljesen tisztizott. Néhanyan azt tartjak, hogy a tudatelméleti képesség mintegy
elofutara a fejl6dd szocidlis kommunikacios képességeknek, mig masok amellett érvelnek,
hogy a szocialis kommunikicié kapcsin szerzett tapasztalatok azok, amelyek a gya-
korlott tudatelméleti képesség kialakuldsahoz vezetnek. Kétségkivil lehetséges ez az
elgondolds, miszerint erGs kapcsolat van a tudatelméleti képesség és a pragmatika
kozott és ezek valoszintleg kibogozhatatlanul egymasba fonédtak, és nem valdszind,
hogy kozottuk tiszta kauzalis viszony allna fenn (GySri 2003; MARTIN-MCDONALD 2003).

A neurologiai leirasok szerint (KALLAT Es MTsAl 2008) a prefrontilis tertiletek (Br. 9, 10,
11, 12) funkcidja a kilonbozs idegrendszeri mozzanatok egységes egéssz¢é integralasa,
vagyis a személyiség szerkezetének kialakuldsiban, formidlédasaban és egyaltalan
milyenségének kiemelkedSen fontos teriilete ez. A frontilis lebeny alapvetd feladatai
kozé tartozik az egyén pszichés tempojanak (egyéni aktivitas), az inditékok, a cselek-
vésre valo késztetések, az emocionalis hattér valamint a céltudatossag szabidlyozasa.
Ezen kivil ehhez a tertilethez sorolandé még az absztrahilasi képesség is, melynek leg-
inkdabb a nem szoészerinti beszéd megértésében van szerepe. Emellett a kognitiv
funkciokban a szintetikus gondolkodas is ide kothetS. Ide tartozé funkciok még az ok-
okozati Osszeflggések felismerése valamint az egyén lényegmegragadasi képessége
(HorvATH 1998). Mindezen funkcidk alapjan mar jol lathato, hogy a frontilis lebenynek
lényeges szerepe van a szocidlis viselkedésben, magatartdsban illetve ezek szabalyo-
zasiban. Ezt alatdmasztand6 szamos patologias esetismertetésrél beszamoltak, mely
sérulések a frontilis teriiletek valamely régidjaban kovetkeztek be, s szamos terileten,
igy a kognitiv funkciékban, az érzelmi életben, a viselkedésszabalyozasban is okoztak
kisebb-nagyobb eltérést. E tertlet sériilésének altalainos kovetkezményeképpen viltozas
figyelhetd meg a szocidlis képességek teriiletén: finomabb zavarok léphetnek fel, tgy,
mint kilonbozé foka szocidlis érzéketlenség, gatlastalansiag, impulzivitds, agresszio
(KArrar és mtsai 2008).

A jobb félteke sériilt személyek nyelvi deficitjei

Szakirodalmi adatok alapjan a pragmatikai nyelvi zavarok tipusait elsGsorban a stroke-
ot elszenvedett jobb félteke sérilt személyek esetében tapasztaltak (PArRaDIS 1998;
DRESSLER—STARK 2000, 2004). A betegek beszéde elsGsorban szocidlis aspektusbol nem
megfelels: masok kozléseit konnyen félreértik, masok szaindékit nem tudjik felismerni
a diskurzusok sordn, nem tudjdk értelmezni a ginyt vagy tréfat, valamint megfigyelték,
hogy ezeknél a betegeknél zavart a torténet f6 pontjanak, lényegének a megértése.
Gyakran talsigosan konkrétak és szoszerintiek a nyelv mindkét oldalat tekintve és ugy
tinik, nem szivesen modositjak eredeti elképzelésiiket, allaspontjukat, értelmezéstiket
még egymasnak ellentmond6 informiciok esetén sem. Igy tehat kiilonleges nehéz-
ségeik vannak azon nyelvi feladatokkal kapcsolatban, melyek rugalmas magyarazatot
kivannak, példaul a metafora, az irénia, rovid tréfas torténetek, s bizonyithaté deficitjeik
vannak a kovetkeztetési képességeikben (Ivaskd 2004).
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A fentebb vazoltakkal 6sszhangban a frontilis lebeny felelgs a magasabb szintd
ellendrzd folyamatokért (mely egyébként a megismerési funkcié megfelels mikodésé-
hez elengedhetetlen), s ezeket egytttesen végrehajté funkcidknak nevezziik. Ez elss-
sorban a cselekvéskontroll mikodését szolgilja, vagyis lehet6vé teszi, hogy a célirinyos
és szandékvezérelt tevékenységeinket megtervezzik, megszervezzik és kivitelezzik.
Mindennek a megfelel6 mikodés érdekében igen rugalmasnak kell lennie, hiszen igy
tudunk alkalmazkodni a valtozo feltételekhez. Mindezt tigabb kontextusban értelmezve
egy olyan 0sszehangolt funkcié-egylittesrdl van sz6, mely tartalmazza tehat a tervezést,
a dontést, a célkivalasztast, valamint az éppen zajlo tevékenység monitorozdsit, az in-
formacioforrasok kezelését valamint ezek relevans alkalmazdsat, az automatikus vala-
szok gatlasat, s6t a végrehajtd funkcié magiban foglalja az éntudatossigot, az empatiat
és a szocialis érzékenységet. A frontalis lebeny sériilésének a fentiekbdl adéddan szam-
talan formdja lehetséges, komoly személyiség- és magatartdsvaltozasok kovetkezhetnek
be. A kognitiv architektira érintettségére vonatkozo tiinetek is megjelenhetnek: figye-
lem zavarai, perszevericiok, motivalatlansag, tervezési zavarok, stb. Ha ezeket a funk-
ciokat osszekapcsoljuk a nyelvvel, annak haszndlataval, pontosabban a nyelvhasznalati
deficitekkel, jol latszik, hogy a frontalis funkcidk mennyire komplex médon befolya-
solidk a nyelvi képességeket. Igy mir jol lathat6, hogy a viselkedés szabdlyozdsinak,
tervezésének, monitorozasanak problémai vezethetnek a tdlzott sz6 szerinti értelme-
zéshez, ahhoz, hogy az indirekt nyelvi elemeket nem tudjik sem hasznilni, sem értel-
mezni ezek a betegek. Ugy tiinik tehit az eddig felsorakozatott érvek tiikrében, hogy
(a jobb féltekei agysérilés kovetkezményeképpen elGillo) tobb osszetevSs funk-
ci6zavar allhat a pragmatikai jellegli zavarok hatterében.

A pragmatika emergentista értelmezése
(Perkins 2008)

Perkins ezt a fajta tobb funkcios felfogast ugy képzeli el, mint egy olyan rendszert, ahol
a pragmatikai képesség az OsszerendezS funkcid szerepét tolti be a sikeres kom-
munikdcios megvalositisaért felelGs egyéb képességek felett. A pragmatikai zavarok
értelmezésének egy Uj megkozelitésérdl van sz6, mely nem egy kiilonallé elemként,
hanem a kiilonb6z& komponensek haszndlatinak és interakcidjanak kozvetett kovet-
kezményeként értelmezi a pragmatikat. Rendkivil osszetett folyamat, s ennek megfele-
I6en egy-egy zavar mogott nem feltétlentl csak egy képesség deficitje all, hanem sokkal
inkdbb képességrendszerek dinamikus kolcsonhatisa, s ennek a folyamatnak a fel-
bomldsa. Igy a tiinetek értelmezése sem olyan egyértelm, hiszen a bonyolult kolcson-
hatasok soran egymassal interakcioba 1épd elemek, s ezek megzavart, sérilt mivolta
a szimptomak rendkiviil szines palettdjat eredményezheti (PERKINS 2008). Az emergen-
tista feltevés szerint tehat a kommunikacio soran j6 néhany készségre sziikséglink van,
s egyben ezek adjak a pragmatikai kompetencia értelmezési kereteit is. Egyik fontos,
komplex 0sszetevje a folyamatnak a szemiotikai rendszer, s ennek verbdlis/nyelvi és
nem verbdlis 6sszetevsi egyarant. A kovetkezd rendszer, mely jelentGs befolydssal bir
a pragmatikai kompetencidra a kognitiv architektira, s annak szimos eleme: a tudatel-
mélet, a kovetkeztetéses folyamatok, a végrehajto funkciok, az emlékezet, stb. Ezeken
kivil sziikséges a sikeres nyelvhasznalathoz még a motoros kimenet épsége, hiszen
amennyiben a kédolds soran sulyos elégtelenség 1ép fel (példaul dysarthria, anomias
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aphasia), agy az arra épuld dekodolas sem mikodhet optimilis szinten. S ennek
megfelel6en a masik oldal, azaz a szenzoros bemenet épsége is elengedhetetlen,
kezdve a feldolgozasi folyamat elejérdl, az érzékeléstdl, azaz az érzékszervek pontos
mikodésétsl. Nem beszélve arrdl, hogy a megnyilatkozasok természetébdl adéddan
igen sulyos probléma az, ha mar az explicit jelentések feldolgozasiaval kapcsolatban
nehézség mertl fel, hiszen akkor az implicit jelentések megértése még nagyobb
problémait fog jelenteni. Ez iddig tehat intraperszondlis dimenziék mentén kertlt sor
a pragmatikai folyamatokban részt vevé elemek bemutatisiara, de a kommunikacios
folyamat sordn, annak természetébdl adéddan nem tekinthetiink el az interperszonilis
lehetSségek értelmezésétSl. Hiszen azdltal, hogy a kommunikdlé felek interakcioba
lépnek egymissal, a fent emlitett intraperszondlis elemek interperszonalissa,
személykozivé valnak. A kommunikacié sordn szimos dontést kell hoznunk (mi legyen
a megnyilatkozasainkbdl explicit, mely jelentések a legrelevansabbak, stb.), s ezek az
eddigieknek megfelel6en a kulonféle rendszerek interakci6ibdl allnak 6ssze, mind
személyen beliili, mind személykézi dimenzidban értelmezve (PErkiNs 2008). Igy tehat
a pragmatika emergentista modellje egy kiterjesztett, szélesebb kontextusban kivinja
értelmezni a jelenséget. A komplexitisinak megfelelGen, abbdl kiindulva jol
értelmezhet6vé valik, hogy a viselkedéses tiinet hatterében nem egyetlen Osszetevé
sériilése 4ll, hanem inkdbb egy kompenzacios aktus eredményérdl lehet sz6, mely az
intraperszondlis tertileten létrejott deficitek ellensulyozasaként értelmezhetd.

Pragmatikai képesség
Nyelvi rendszerek “ Nem nyelvi rendszerek
Kognitiv rendszerek Szenzomotoros rendszer
Verbalis Nonverhalis Kognitiv képességek Ki- és bemeneti
rendszerek
¢+ fonolégia ¢ gegztug ¢ tudatelmélet ¢ auditiv
¢+  morfologia + tekintet +  kivetkeztetés +  vizualig
*  szintaXis +  mimika +  egzekutiv funkcidk + taktilis
¢ lexikon * testtartas ¢ emlékezet ¢ kinesgztetikus
* szemantika +  vokalis képesség
¢ prozddia

1. tablazat. A pragmatikai képesség dsszerendezd értelmezése (PERKINS 2000; magyaruil
IvaskG 2004)

Hipotézisek

Feltételezziik, hogy a vizsgalatban szereplS természetes oksagi viszonyok értelmezésé-
ben nem mutatkozik kilonbség a vizsgalati valamint a kontroll csoport teljesitménye
kozott. A vizsgalat tovabbi részében, amennyiben ez a képesség tehat épnek mutat-
kozik (képek rendezésének sorrendje j6), de eltérés lithaté a két csoport teljesitménye
kozott, azaz a jobb félteke sérilt személyek teljesitménye mindségileg eltérs, az
egyrészt valoszintleg a vizsgalat altal célzott valamely komponens sériilésének, azaz
pragmatikai jellegli zavarnak tudhaté be, hiszen nem az oksagi viszonyok értelmezése
érintett. Masrészt pedig ez az oksagi valamint a tarsalgashoz szikséges kovetkeztetési
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folyamatok szikségszerl szétvalasat jelenti, igy ez utébbinak a kirosodasa egy lehet-
séges magyarazata lehet a pragmatikai kompetencia sériilésének

Feltételezéstiink szerint a jobb frontilis lebeny sériilt betegek érintettek az intencio-
nalitds tekintetében, s teljesitményiik jelentGs elmaradast fog mutatni a kontroll csoport-
hoz képest.

Feltételezziik, hogy a nyelvhasznalati valamint nyelvi képesség kozott disszocidcio
lehetséges.

Feltételezziikk, hogy a fentiekbdl kovetkezGen, amennyiben azok beigazolodni lat-
szanak, a vizsgilati csoport teljesitménye nemcsak rosszabb, hanem sokkal kiegyenlitet-
lenebb, a feladatsor eredményei alapjan feldllithaté képességprofiljuk sokkal szértabb-
nak mutatkozik.

Feltételezéstink szerint a frontdlis lebeny sérilésének kovetkeztében a vizsgilt bete-
gek viselkedésében, a kornyezethez valé adaptacioban viltozas figyelhetd meg. Mindez
tetten érthetd a szocidlis dimenziokban is, igy a nyelvhasznilat terén is. Mindennek
igazolasara a hozzatartozok, csaladtagok véleményére hagyatkozom, s feltételezhetGen
a felhasznalt kérdSivek eredményei bizonyitékul szolgilnak arra, hogy a premorbid
allapothoz képest a jelenlegi statuszban valtozasok figyelhetGek meg, mindezt kimon-
dottan a nyelvhasznilatra vonatkoztatva.

A végrehajté funkciok tesztelésére szolgilod feladatok eredménye a vizsgalati cso-
portban jelentGsen alulmarad a kontroll csoport teljesitményéhez képest.

Feltételezziik, hogy a nem sz6 szerintiség értelmezésében — melyet elsGsorban az
idiomak segitségével mérek fel — jelentSs eltérés lehet a két csoport teljesitménye
kozott, valamint az irénia és az idiomak értelmezését illetéen hasonldan gyenge telje-
sitményt nyujt a vizsgalati csoport.

Vizsgalati minta és kontroll csoport

A betegek Szegedi Tudomanyegyetem Neurologiai valamint Idegsebészeti Klinikaira
kerultek be: tilnyomorészt frissebb sérilésekrdl van szo, de eldfordult olyan is, aki mar
ismételt rehabiliticiora érkezett, azaz allapota kronikusnak mondhaté. 15 jobb frontilis
lebeny sérult személlyel, valamint nemben, korban és iskolazottsigban hozzajuk illesz-
tett, 15 kontroll csoportos egészséges személlyel dolgoztam. Mindkét csoportban 8 nd,
és 7 férfi volt. A vizsgalati minta a sériilés helyének lokalizalhatésiga ellenére is eléggé
heterogénnek mondhatd, hiszen egyrészt a frontilis lebeny kilonb6zs régidinak érin-
tettségérdl van sz6, masrészt pedig az etiologiat tekintve is sokszind a minta: el6fordul
haemorrhagias valamint ischaemias stroke, tumor (eltivolité mutét), atrophia cerebri,
mely ide lokalizalhat6, aneurisma.

A feladatok leirasa

A vizsgalatok elvégzése soran az elsS lépés a WAB-teszt felvétele volt. Ez egyfajta szi-
résként is szolgalt; ennek segitségével szerettiink volna meggy&z6dni arrdl, hogy a jobb
frontalis lebeny sériltek alacsonyabb nyelvi szintjei (fonetikai-fonolégiai, morfologiai-
szintaktikai, lexikai-szemantikai szintek) valdban intaktak maradtak. Az intencionalitas
vizsgalatara Osszedllitottunk egy feladatsort, melynek megoldisa bizonyos képszek-
vencidk kozti oksagi viszony felismerését és/vagy feltételezését varja el. Ezen sorozatok
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a természetes oksagi, a viselkedéses, valamint az emberi szindékon, szandékolt viselke-
désen, annak tulajdonitdsan alapul6 Osszefuggéseket jelenitették meg. A képsorozatokat
alapvetéen négy részre lehet osztani: természetes oksdg, elsGdleges intencionalitas,
misodlagos intencionalitds ironia nélkil, valamint mdsodlagos intencionalitds ironiaval.
Minden részfeladat 4 képtorténetet tartalmazott, s mindegyikhez két segité kérdést
tettiink fel, abbdl a célbdl, hogy egyrészt meggySzddhessiink arrdl, hogy helyesen értel-
mezik a torténéseket (ez az ironikus feladatnil nagyon fontos), masrészt pedig a segité
kérdésekkel szerettik volna felmérni a szandéktulajdonitds alakulasat. Minden feladat-
nal kilon pontoztuk a sorrendezést, valamint a segité kérdésekre adott valaszok alapjan
a szandékfelismerést is, igy egy-egy részfeladat maximum pontszima 12 pont lehetett.
Abban az esetben, ha a sorrendezésben hibat vétettek, a kérdések el6tt a kisérletvezets
megmutatta a helyes sorrendet, hogy az intencionalitds pontszamat a rosszul értelmezett
sorrendezés ne ronthassa. Az intencionalitds feltérképezése mellett, a nem szdsze-
rintiség (irénia) felmérésének kiegészitésére idiomakat hasznaltunk. Ismét rajzokkal
dolgoztunk: 5 par rajz készult, ezek egyikén a sz6 szerinti jelentést, a masikon pedig az
elvont jelentést abrazoltuk. Az idiomak mindegyikéhez tartozott egy-egy rovid mondat,
mely alapjan ki kellett valasztani a megfelelS képet (ezen mondatok a nem sz6 szerinti
jelentésre iranyultak). Ezeken kiviil a két csoport teljesitménybeli kiillonbségének szem-
léltetésére a végrehajtd funkciokrol igyekeztiink informaciét kapni. Ennek soran
repetitiv mintak masolasat hasznalta a kisérletvezetd, valamint a B.A.D.S. teszt (WILSON
ET AL. 1996) két részfeladatat. A hozzatartozok véleményére is szitkség volt ahhoz, hogy
megbizonyosodhassunk arrél, hogy valéban megfigyelhets a beteg esetében a nyelv-
hasznalati képességiikben valamilyen mértékl valtozas az otthoni kornyezetiikben is.
Erre egy kérdGivet allitottunk 6ssze, melyet alapvetSen két részre lehet felosztani, a be-
tegség eldtti, valamint az azt kovetd statuszra vonatkozéan. Nyolc beszédaktus (kérés,
halasztas, visszautasitas, bocsanatkérés, felszolitds, meggy6zés, figyelmeztetés, igéret)
megfogalmazasara kértem a hozzatartozokat oly médon, hogy probiljak meg tgy ki-
tolteni a kérdSivet, mintha azt a beteg irnd/mondana a betegsége el6tt, €s most, azaz a
betegsége utan.

Adatok feldolgozasanak modszere

A csoportok Osszehasonlitasira az SPSS programcsomag felhaszndlasaval a kapott
nyersadatokon kétmintds t-probat, valamint paros t-probat végeztiink. El6bbit a csoport-
kozi kilonbségek megillapitisara, utdbbit pedig a csoportokat kiilon-kiillon vizsgilva
a feladatokban nyuijtott teljesitmények profiljanak kirajzoldsara. Ezen kivil szazaléksza-
mitast is végeztink azon részfeladatok esetén, ahol a nem azonos maximum pontszim
miatt a t-probidk elvégzése akadalyba tkozott volna.

Osszegzés

Els6 izben a két csoport teljesitményét 6sszehasonlitva elmondhatd, hogy a kontroll
csoport jobb teljesitményt nyujtott valamennyi feladatban, s az is jol lathato, hogy ez
nem csak jobb, hanem sokkal kiegyenlitettebb eredményt is jelent. Ennek pontos hitte-
rérol egyeldre csak feltételezésekkel élhetliink, hiszen nem a komplex kognitiv architek-
tira feltérképezése volt a célunk, azaz a felmért funkcion kivil az eredményeket
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befolyasolhatta esetleg mis, dltalunk fel nem mért funkcié is. Mindenesetre a késébbiek
is azt a feltételezést tamasztjak ala, hogy a tudatelméleti képesség az agysérilt popula-
ci6 esetében valéban érintettnek tlnik. A teljesitményeket feladatonkénti 6sszeha-
sonlitisban értelmezve egy tulajdonképpen nem vart eredmény, hogy a természetes
oksagi viszonyok tekintetében szignifikins kilonbség latszik a két csoport kozott.
A fentebb ismertetett munkadkat részben kiegészitik tehat ezek az Gj eredmények, hiszen
eddig foként a masodlagos intencionalitds tekintetében taldltak jelentSs killonbséget
a két csoport kozott. Természetesen a jelen vizsgalat kisebb elemszamu, és inkabb rész-
képesség felmérésre hivatott, de PerkINs (2008) allitdsaival Osszevetve ez az eredmény
is a melletti érvelésiinket erGsitheti, hogy egy szélesebb, kiterjesztettebb kontextusban
érdemes tovabb vizsgalodni, hiszen ugy tlnik, hogy az kommunikicié sorin a termé-
szetes oksdg és a misok szindékainak megértése mint képességek egymast kiegészitve
vesznek részt a sikeres interpreticio létrehozataldban. A dolgozat egyik {6 kérdése tehat
a természetes oksagi és a tarsalgashoz sziikséges kovetkeztetések egymashoz valo
viszonyanak finomabb feltérképezése volt.

A szandéktulajdonitds pontszamait elemezve minden feladat esetében szignifikans
kilonbséget talaltunk a jobb féltekei frontalis sériilt, illetve a kontroll csoport teljesit-
ménye kozott. Ez két eshetGségre enged kovetkeztetni: egyrészt Ggy tlnik, hogy a kont-
roll csoport teljesitményébdl kiindulva megallapithat6, hogy a képtorténetek meg-
felel6en abrazoltak voltak, azok a sziandéktulajdonitas feladatnak megfelelGek, azaz jol
leolvashatok voltak réla azok a jegyek, melyek segithetnek a mentalizicioban. Masrészt
pedig a pragmatika emergentista definici6ja latszik igazolodni, mely Osszetett képesség-
rendszerek dinamikus kapcsolataban latja a pragmatikai képesség mibenlétét. Az ered-
mények tukrében a vizsgalt funkcié az agysériilt populacio esetében statisztikailag szig-
nifikdnsan gyengébb teljesitményrdl drulkodik. A dolgozatban a nem szészerintiség
kérdését is érintettitk: egyrészt ironikus képtorténetekkel, masrészt idiomakkal. Az idio-
mak tekintetében (is) szignifikdns kilonbséget talaltunk a két csoport kozott, s6t a nem
szoszerintiség masik formajat tekintve (irénia) a csoportok kozotti legnagyobb teljesit-
ménykiilonbséget fedeztikk fel. Igy Osszességében gy tlnik, hogy e két feladat
tekintetében a leggyengébb a vizsgilati csoport teljesitménye. Ez az eredmény annyira
nem meglepd, hiszen az irénia helyes interpretalisahoz sziikség van masodfokua tudat-
elméleti képességre (HANN-GYORI 2008), mely mint ldttuk az agysérilt személyek
esetében igen jelentGsen érintett. Es végiil a két csoport 6sszehasonlitidsanak utolsé as-
pektusa: a végrehajté funkciok néhiany részosszetevsje. E feladatok tekintetében is
szignifikans kilonbséget talaltunk a két csoport kozott, kirajzolédott a jobb frontilis
lebenyhez kothetS végrehajté funkciok zavara.

Az eredmények elemzésének egy kovetkezS aspektusa a csoporton belili telje-
sitmények értelmezése a részfeladatok alapjan. Ez tulajdonképpen tobb célt hivatott
szolgalni: megmutatja a csoportokon belill a feladatok egymashoz val6 viszonyat, vala-
mint képet kapunk arrdl is, hogy mennyire kiegyenlitett (vagy sem) a csoportok
teljesitménye.

A vizsgilatban nyujtott Osszteljesitményt illetGen tehat rogton két fontos informacio
olvashat6 le a grafikonokrol: valdban a vizsgalati csoport rosszabb teljesitményt nyuj-
tott, mely sokkal kiegyenlitetlenebbnek tlinik a szorasértékek tiikrében; valamint az
egyes feladatok kozotti szignifikins eltérések (melyek a megcsillagozott 6sszekots-
vonalak segitségével vannak abrazolva) az eddigi feltételezéseket tamasztjak ala:
miszerint nem lehet egy-egy mért funkcioé esetleges deficitjével magyardazni a kapott
eredményeket, hiszen abban az esetben egységesen rosszabb teljesitményt latnank
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1. dbra. A két csoport teljesitménye

kirajzolodni. Igy ez azt jelenti, hogy az a kovetkeztetés, hogy a komplex kognitiv archi-
tektira megismerésén keresztll lehet a pragmatikai kompetenciat pontosabban meg-
ismerni, bizonyossagot nyer, s a felallitott elméleti keretbe (a pragmatikai kompetencia
emergentista értelmezése) jol beilleszthetd.

Vizsgalati csoport

Kontroll csoport
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2. dbra. A két csoport teljesitménye a sorrendezést illetéen

A vizsgalati csoport esetében érdekes modon a természetes oksagi viszonyok valamint az
irénia nélkili masodlagos intencionalitds kozott lehet szignifikians kiillonbséget kimutatni.
Nagyon ovatos kovetkeztetéssel élve — és természetesen figyelembe véve az inkabb ala-
csonynak mondhato elemszamot és ennek kovetkezményeit — ez az eredmény talin egy
(egyeldre gyenge) bizonyiték lehet amellett, hogy a vizsgalati csoport Osszteljesitményének
romldsa az egymast kovetd feladatokat tekintve nem egyszerlien a nehézségi fok egyre
inkdbb kifejezett mivoltdval magyarazhato, hiszen akkor az utolso, a tulajdonképpeni leg-
nehezebb feladat esetében kellene a legnagyobb kiilonbséget latnunk.
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3. abra. A két csoport teljesitménye az intencionalitdst illetoen
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Az intencionalitisban nyujtott teljesitmény a vizsgalati csoportban ismét nem csak
gyengébb, hanem az egymashoz viszonyitott elemzésben is sokkal markansabban jelen-
nek meg szignifikans kiilonbségek, raadasul a szorasértékek ismét sokkal nagyon tar-
tomanyt Olelnek fel. Az intencionalitds tehat ismét sokkal gyengébbnek és variabilisnak
mondhato.

Ezen aspektus utolsé Osszehasonlitasi alapjit adja a nem szoészerintiség megje-
lenitése: érdekes modon igen hasonléan alakul a két csoporton belill az irénia és az
idiomak eredménye. A vizsgalati csoportban ez 51,08% és 56%-ot, a kontroll csoport
esetében pedig 96,08% és 100%-os teljesitményt jelent (ebbdl jol latszik a két csoport
kozotti jelentSs kiilonbség is).

Az elemzés utolso, és egyeldre talan leginkabb nyitva hagyott kérdése a lokalizaciora
vonatkozik. Ennek soran azt talaltuk, hogy a subcorticalis kiarosodast elszenvedett
betegek a corticalis kdrosoddssal 6sszehasonlitva valamivel jobb eredményt mutatnak.

A két csoport teljesitményének atlagai

B Subcorticalis sériilés
1 Corticalis sériilés
L T T

Természetes  ElsGdleges  Mésodlagos  Mésodlagos
oksdg intencionalitasintencionalitasintencionalitds
iréniaval

4. abra. Lokalizdacio és teljesitmények alakuldsa
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Nyitott kérdés, hiszen jelen esetben igen csekély elemszamrol beszélhetiink (5 fehéral-
lomanyi és 10 kérgi kdarosodas), mégis a teljesitménykiilonbdl kiindulva azt feltételez-
zlik, hogy a fehérillomdnyi karosodds esetében, melynek soran elsGsorban az Ossze-
kots palyak sériilnek, van okunk azt gondolni, hogy Gjabb teljesitménycsokkents okot
azonositottunk, mint a kérgi karosodas kovetkeztében el6allo idegsejtpusztulds ese-
tében fennallo funkcidzavar oki magyarazataban.

A fentiek tukrében tehat ugy tlnik, hogy a két csoport teljesitménye kozott a fel-
tételezetteknek megfelelGen valéban szignifikans kiilonbség latszik kirajzolédni, s a vizs-
galati csoport teljesitménye valoban sokkal kiegyenlitetlenebb, nagyobb szordst mutat.
A vizsgalat egyik f& feltételezése — mely a kovetkeztetéses folyamatok természetére
vonatkozik — az eredmények tiikrében nem latszik beigazolédni, hiszen Ggy tlnik, hogy
a kovetkeztetéses folyamatok egy atfogébb karosodasrol lehet sz6 a vizsgalt betegeknél,
azaz a természetes oksdgi viszonyokhoz és a mentalizicidohoz sziikséges kovetkeztetés-
es folymatok mérésébdl szimrazé eredmények nem viltak szét. A hozzitartozoktol
beérkezett kérd6ivek sokszor alig voltak értékelhetSek, igy a nyelvhaszndlattal kapcso-
latos valtozasok nem kovethet6k nyomon megfelelS részletességgel.

Végil a vizsgalati személyeket illetGen mind a végrehajté funkciokat vizsgalod tesz-
tekben, mind az iréniit felmérS feladatokban nyujtott teljesitményik szignifikinsan
rosszabb. A nem sz6 szerintiség értelmezésében valoéban jelentSsen alulmaradt a vizs-
galati csoport a kontroll csoport teljesitményéhez képest.

A nyelvi és nyelvhaszndlati képesség kozotti disszocidciot illetGen a felvett Western
Aphasia Teszt eredményei alapjan elmondhat6, hogy a vizsgilt személyek esetében
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anyelvi rendsze épnek mondhaté, de a pragmatikai szint erGsen érintett, igy a
disszociacio feltételezhets. A pragmatikai kompetencia és az dltalanos kovetkeztetési
képesség kozti viszony pontosabb leirisira azonban ezen adatok alapjin nem
vallalkozhatunk.
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