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Chyba... Moze... MeZczyzna pewnie czy co$
— o zmianach w dyskursie pacjentow
z otepieniem w chorobie Alzheimera

Probably ... Possibly... A Man, I think, or Something — On Changes
in the Discourse of Patients with Dementia in Alzheimer’s Disease

STRESZCZENIE

Niniejszy artykul podejmuje kwesti¢ modalnosci w wypowiedziach ustnych budowanych
przez osoby z otgpieniem w chorobie Alzheimera, koncentrujac si¢ na informacjach o charakte-
rze hipotetycznym w makrostrukturze wypowiedzi w formie deskrypcji (tu: opis postaci, opis miej-
sca, opis sytuacji). Material empiryczny stanowity probki mowy zgromadzone w badaniach indy-
widualnych 120 os6b w tagodnym i umiarkowanym stadium otgpienia w chorobie Alzheimera.
Scharakteryzowano zachowania klasyfikowane w ramach kategorii A/h (prawidlowe okreslanie
obiektow, informacje o charakterze hipotetycznym), wystepujace ogdtem u 23-83,33% wszystkich
badanych, w zaleznosci od rodzaju opisu, oraz zachowania klasyfikowane w ramach kategorii B/h
(nieprawidlowosci w okreslaniu obiektow, informacje o charakterze hipotetycznym), wystepujace
ogotem u 28,33—42,50% wszystkich badanych, w zaleznosci od rodzaju opisu. Dokonano ilustra-
cji zachowan pacjentow.

Analizowane zachowania pozwalaja rozpoznac osoby z otgpieniem jako uczestnikéw interak-
cji borykajacych si¢ z problemami z realizacja wypowiedzi i jednoczes$nie — przynajmniej czgscio-
wo — wyczuwajacych wlasne ograniczenia, sygnalizujacych je wspotrozmowcom (tak, jak wskazy-
wano we wezesniejszym artykule w odniesieniu do — Domagata 2021).

Stowa kluczowe: choroba Alzheimera, tagodna faza otgpienia, umiarkowana faza otepienia,
funkcje modalne wypowiedzi, makrostruktura opisu, sprawno$ci komunikacyjne
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SUMMARY

The present paper discusses the issue of modality in the oral utterances constructed by patients
with dementia in Alzheimer’s disease; it focuses on hypothetical information in the macro-structure
of utterances in the form of description (here: descriptions of persons, description of interiors, de-
scription of situations). The empirical material comprises speech samples collected in individual
testing of 120 patients with mild and moderate stages of dementia in Alzheimer’s disease. The paper
characterizes behaviors classified within the A/h category (correctly defining objects, hypotheti-
cal information), which occur in general in 23-83.33 % of all subjects, depending on the kind of
description, as well as behaviors classified within the B/h category (incorrect definitions of objects,
hypothetical information), occurring in general in 28.33-42.50 % of all subjects, depending on the
kind of description. The patients’ behaviors have been illustrated.

The analyzed behaviors make it possible to identify persons with dementia as interaction par-
ticipants trying to cope with problems with utterance production and at the same time - at least
partially — sensing their limitations, signaling them to their interlocutors (in the way shown in the
carlier article — Domagata 2021).

Key words: Alzheimer’s disease, diagnosis, mild stage of Alzheimer’s dementia; moderate
stage of Alzheimer’s dementia, modality, macrostructure of the description, communication skills

WPROWADZENIE

Badania wiasne zrealizowane w 120-osobowej grupie 0sob z otepie-
niem w chorobie Alzheimera w ramach projektu pt. ,Narradja i jej zabu-
rzenia w przebiegu choroby Alzheimera. Skala sprawnosci narracyjnych
jako technika diagnostyczna w otepieniu alzheimerowskim” (kierow-
nik projektu: A. Domagata; 39. konkurs projektéow badawczych MNiSW,
NN104 155339)' wskazaty na réznorodnos¢ zachowan jezykowych pa-
gjentow, w tym na wazne cechy dyskursu, ktdre nie wpisuja si¢ w obraz
mowy ,, dziwacznej”, niekontrolowanej przez chorych, pozbawionej poza-
osobistych odniesieni, z zanikiem logiki, zmysleniami, dygresjami (odno-
$nie do typowych zjawisk — zob. przeglad literatury u Marczewskiej 1994,
Domagaty 2015, Sitek 2018, Potockiej-Pirosz 2019).

W osobnym opracowaniu (Domagata 2021) scharakteryzowano pod
wzgledem jako$ciowym i ilosciowym znamienne dla pacjentéw ujawnia-
nie (nieskrywanie) wlasnych deficytow — wskazywanie przez nich, w spo-
sob jednoznaczny, na wiasna niekompetencje, na niemoznos¢ sprostania
wymaganiom zwigzanym z konstruowaniem wypowiedzi, uchylanie sie
od podawania okreslonych informacji z powodu wyczuwanych u siebie
ograniczen, utraty sprawnosci umystowej. Pozwolito to pokaza¢ chorych
jako uczestnikow interakgji, ktorzy — przynajmniej czesciowo — wyczuwa-

! Omoéwienie postepowania badawczego i jego rezultatéw przedstawiono w sposob
catosciowy w osobnej monografii (Domagata 2015).
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ja wlasne ograniczenia i sygnalizuja je interlokutorowi; szukaja zrozumie-
nia, pomocy.

Niniejszy artykul podejmuje kwestie modalnosci wypowiedzi bu-
dowanych przez chorych, koncentrujac si¢ na informacjach o charakte-
rze hipotetycznym w makrostrukturze wypowiedzi w formie deskrypcj.
Podawanie przez pacjentéw informacji o charakterze hipotetycznym to
zjawisko warte rozpoznania w kontekscie oceny sprawnosci komunika-
cyjnych osob z otepieniem i planowania postepowania postdiagnostycz-
nego. Dotyczy problemu (nie)wiarygodnosci chorego jako informatora,
dajac wyobrazenie o stosunku méwigcego do tresci wypowiedzi, kontro-
lowaniu przekazu informacji.

PROBLEMATYKA BADAN. MATERIAL EMPIRYCZNY

Zgodnie z typologia funkcji wypowiedzi prezentowana przez S. Gra-
biasa (2001) modalno$¢ pojmowana jest jako stosunek moéwiacego do tre-
$ci wypowiedzi — dotyczy realnosci zjawisk i pozwala wyrdznic informa-
cje o charakterze hipotetycznym na zasadzie opozycji: pewnos¢ — brak
pewnosci’. Na podstawie gradacji S. Grabiasa, odpowiednio do tematu ni-
niejszego opracowania, wydzielam nastepujacy zakres zachowan jezyko-
wych w zwigzku z intencjg nadawcy wypowiedzi (Grabias 2001, 304-305):
— przypuszczenie — ,,Chce spowodowad, zebys wiedzial, ze sadze, ze
p jest mozliwe w sprzyjajacych warunkach” (z formutami perfor-
matywnymi typu: Przypuszczam, ze...; Wydaje mi sie...; Mozliwe...;
Pewnie...; Podejrzewam, Ze...);

— nieokreslonos¢ modalna - ,Chce spowodowac, zebys wiedzial, ze
sadze, ze p jest mozliwe i niemozliwe” (tu: Nie wiem, czy..., czy tez
nie...; Albo..., albo...; ... lub...);

2 Istotny bedzie tu ,sygnal, ktéry nakazuje stuchaczowi zajecie odpowiedniego sta-
nowiska wzgledem komunikowanej mu tresci wypowiedzenia”, by przywota¢ stowa
Z. Klemensiewicza (1968, 26) dotyczace wyznacznikdw oceniajacych zawartych w wypo-
wiedzeniu.

% Autor sytuuje funkcje modalne wypowiedzi obok funkgji informacyjnych, emocjo-
nalnych i funkgji dziatania. Opisuje réwniez ten zakres zjawisk w kategoriach intencji — do
czterech ich typdw (intengji informowania, dziatania, modalnosci i emocji) da sie sprowa-
dzi¢ ,wszelkie chcenia, jakie cztowiek poprzez swoje zachowania realizuje” (Grabias 2015,
25). Intencje informowania realizujg akty mowy opisujace rzeczywistos¢, intencje modal-
nosci — akty mowy wskazujace na realno$¢ zjawiska, intencje dziatania — akty wykonaw-
cze /”chce zmiany danego stanu”/, intencje emocji — obecne zawsze w wypowiedzi stany
emocjonalne (Grabias, 2015, 25). Jak pisze S. Grabias, diagnozowanie przekazu to najpierw
ocena uktadu intengji badanej osoby, nastepnie ocena srodkéw ich realizacji, werbalnych
i niewerbalnych.
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- watpliwos¢ — ,Chce spowodowad, zebys wiedzial, Ze sadze, ze p
jest mato prawdopodobne” (z formutami typu: Watpie..., Nie przy-
puszczam, zeby..., Jest mato prawdopodobne, Ze...).

Zakres ten nie uwzglednia punktow skrajnych wyznaczonych pew-
noscia co do zachodzenia zdarzen i wykluczeniem mozliwosci ich zacho-
dzenia (Grabias 2001, 303-305):

— pewnosc¢ — ,,Chce spowodowac, zebys wiedzial, Ze jestem pewien,

ze p nastapi/nastepuje/ nastapito”;

— wykluczenie mozliwosci — ,,Chce spowodowac, zebys wiedzial, ze
jestem pewien, ze p nie nastapi / nie nastepuje / nie nastapito”.

Materiat jezykowy uwzgledniony przy kontynuacji badan na po-
trzeby niniejszego opracowania to probki mowy pozyskane od 120 oséb
w lagodnej i umiarkowanej fazie otgpienia w chorobie Alzheimera (tu:
badania empiryczne objely po 60 pacjentéw w obu fazach, na réwni ko-
biety i mezczyzn, $rednia wieku badanych wynosita 76;7, w fazie tagod-
nej — 76,5, w umiarkowanej — 76,8 miesiecy). Wykorzystano po trzy prob-
ki mowy od kazdego z badanych (ogdétem 360 probek), zarejestrowane
uprzednio w toku wykonywania zadan na podstawie materialéw graficz-
nych (zdjec), wymagajacych zbudowania:
1. wypowiedzi na temat 0osob — w zaltozeniu to prototypowo opis
postaci; zdjecie przedstawiato dwie osoby, kobiete i dziewczynke,
w typowym ujeciu portretowym (probka 1);

2. wypowiedzi na temat miejsca — w zatozeniu to prototypowo opis
wnetrza; zdjecie przedstawialo umeblowany typowo pokdj miesz-
kalny, stofowy (prébka 2);

3. wypowiedzi na temat sytuacji — w zatozeniu to prototypowo opis
sytuacji; zdjecie przedstawiato mezczyzne i chiopca porzadkuja-
cych pokdj (prébka 3).

Tak jak w poprzednim artykule (Domagata 2021), nalezy zasygnali-
zowad, ze dyskurs deskrypcyjny (wyrdzniany obok dyskursu narracyjne-
go, proceduralnego, konwersacyjnego i objasniajacego) ma swojq specy-
fike — moze angazowac odmienne procesy poznawcze, a przez to wiazac
si¢ u chorego z otgpieniem z odmiennym stopniem wysitku umystowe-
go (Arkin, Mahendra 2001; Mackenzie et all. 2007; Fleming, Harris 2008);
warto wiec, orzekajac o mozliwosciach budowania tekstow przez pacjen-
tow, mie¢ na uwadze zréznicowanie gatunkowe wypowiedzi. Opis to
podstawowa forma wypowiedzi méwionej, zasadzajaca si¢ na mechani-
zmie przypisywania przedmiotom okreslonych wiasciwosci (co stanowi
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podstawowa czynnos¢ poznawcza umystu ludzkiego), znajdujaca zasto-
sowanie w codziennej komunikacji, wedle uproszczonych typologii roz-
nicowana ze wzgledu na kryterium przedmiotu opisywanego na: opisy
0s0b (tu: opis wygladu zewnetrznego; opis postawy; opis uczuc i przezy¢
wewnetrznych), opisy tta zdarzen (tu: pejzaz; opisy wnetrz i rozmaitych
przedmiotow) oraz opisy sytuacji (Witosz 1997, 2001).

W badaniach wtasnych — w toku analizy materiatlu empirycznego
dotyczacej makrostruktury wypowiedzi — w rejestrze kategorii norma-
tywnych zachowan jezykowych wyszczegdlniono nastepujace katego-
rie, w ramach ktérych notowano podawanie przez pacjentéw informacji
o charakterze hipotetycznym®:

1. Okreslanie obiektéw dostepnych percepcyjnie:

— 0s0b, takze czesci ciala, czesci garderoby, przedmiotéw osobistych

—w przypadku opisu postaci,

— pomieszczenia i jego czesci, znajdujacych si¢ w nim mebli, przed-
miotow uzytkowych, takze ich czesci — w przypadku opisu
miejsca,

— 0sOb (takze czesci ciata, czesSci garderoby, przedmiotow osobi-
stych), pomieszczenia i jego czesci, znajdujacych si¢ w nim mebli,
przedmiotdw uzytkowych (takze ich czesci) — w przypadku opisu
sytuacji.

Badany spostrzega i nazywa obiekty (takze elementy skiladowe)

przedstawione na zdjeciach, przyktadowo:

Stét nakryty jest serwetq. Na nim stoi... chyba dzbanek [LK>4, prébka 2]

2. Okreslanie cech fizycznych, wygladu obiektow dostepnych per-
cepcyjnie; badany charakteryzuje spostrzegane obiekty, wskazu-
jac ich cechy zewnetrzne, przykiadowo:

Zajqc raczej nie jest szary, zajqc. Albinos chyba [EM7, probka 1]

(tu: o maskotce)

3. Okreslanie cech psychicznych osob (ewentualnie innych obiektow
traktowanych jako ozywione), ich emodji, stanow $wiadomosci —
bez niezgodnosci w stosunku do tego, co dostepne percepcyjnie;

* Pelny rejestr kategorii zachowan normatywnych zawarto w ogélnym opracowaniu
wynikéw badan — w tym miejscu, selektywnie, przywotuje kategorie, w obrebie ktérych
pojawily sie informacje o charakterze hipotetycznym w materiale empirycznym (Domaga-
1a 2015, 239-265, 301-322, 353-372).

® Wypowiedzi sygnowane sa kodami pacjentow. Kod kazdorazowo okresla: faze
otepienia (L —fagodna, U — umiarkowana) oraz pte¢ badanej osoby (K — kobieta, M — mez-
czyzna).
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badany charakteryzuje osoby, przypisujac im cechy psychiczne,
emocje, inferowane przez siebie stany umystowe, przyktadowo:
Ale jest taka niesmiata jak gdyby, prawda? [...] Moze w ogdle nie lubi sig
fotografowaé i dlatego. [UK3, probka 1]
(tu: o dziewczynce)

4. Okreslanie czynnosci i standw, aktywnosci zewnetrznej osob
przedstawionych na zdjeciu, bez niezgodnosci z tym, co dostepne
percepcyjnie, przyktadowo:

Tez tu ma... no tego jest, tez tu tego sobie czyta cos, nie czyta, ale ... oglada

w kazdym bqdz razie. Ale tez cos, cos takiego... chyba czytajg. [EM14, probka 3]

5. Wskazywanie wyobrazanych sobie przez badanego przeszitych
badz przysztych dzialant zwigzanych z danym miejscem; badaja-
cy w akceptowalny sposob uzupetnia to, co jest dostepne percep-
cyjnie, informacjami ,,spoza kadru” o tym, co mogto zajs¢ w da-
nym miejscu wczesniej lub dopiero moze nastapic, przyktadowo:

Aha. No tak wida¢, ze opuscili. Albo wyszli po gazete (sSmieje sig). [UM26,

probka 2]

W toku analiz wyréznionym kategoriom zachowan normatywnych
przyporzadkowano odpowiednie kategorie zachowan niepozadanych
zarejestrowanych u badanych oséb; kategoryzacja normatywnych zacho-
wan jezykowych byla podstawa rozpoznawania trudnosci doswiadcza-
nych przez pacjentéw w tym zakresie na poziomie makrostruktury wypo-
wiedzi. Ustalono, ze informacje o charakterze hipotetycznym pojawily sie
w ramach takich kategorii zachowan niepozadanych, jak:

1. Nieprawidlowosci w okreslaniu obiektow: osob, takze czesci ciala,
czesci garderoby, przedmiotow osobistych, pomieszczenia i jego
czesci, znajdujacych si¢ w nim mebli, przedmiotow uzytkowych
(takze ich czesci), jak rowniez w ich charakteryzowaniu — ade-
kwatnie do rodzaju opisu.

Wystepuja odstepstwa w stosunku do tego, co, potencjalnie, bezpo-
srednio dostepne jest na drodze obserwacji; badany nieprawidtowo okre-
$la badz charakteryzuje obiekty przedstawione na zdjeciu, w odniesieniu
do zdjecia poddawanego obserwacji pojawiaja si¢ niezgodnosci w aspek-
cie spostrzezeniowym, przyktadowo:

Trzyma jakiegos kwiatka w reku mama. Chyba. Czy zaraz, to ten nie jest
kwiatek. Cos takiego jest. [UK2, probka 1]
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(tu: o ulozeniu rak — wskazanie, ze w reku mialby by¢ trzymany
kwiatek)

2. Nieprawidtowosci w okreslaniu cech psychicznych oséb (ewentu-
alnie innych obiektow traktowanych jako ozywione), ich emocji,
stanéw swiadomosci; badany charakteryzuje osoby, przypisujac
im cechy psychiczne, emogje, stany umystowe w sposob bezzasad-
ny (a nawet sprzeczny z tym, co — potencjalnie — bezposrednio do-
stepne jest na drodze obserwagji), przyktadowo:

Czy po prostu chee, to sq takie ksigzki, ktore nie sq dozwolone dla dzieci.

I moze sq na najwyzsze pdtki jeee. .. ktadzie. [LKS8, probka 3]

(tu: mezczyzna robi porzadki, nie ma powodow, by sadzi¢, ze zamie-

rza uniemozliwi¢ dzieciom korzystanie z ksigzek)

3. Wskazywanie przeszlych badz przysztych dziatan oséb, sytuacji
zachodzacych z ich udzialem w sposdéb bezzasadny, pozwalajacy
sadzi¢, ze badany dysponuje wiedza o tym, co rzeczywiscie zaszlo
wczesniej lub dopiero ma nastapic¢ (badz w sposdb nazbyt dowol-
ny, niespojny), przyktadowo:
No meblujq sie, ja tak raczej podej/ tak podejrzatam, zZe do/ urzqdzat, no
i w stotowym cos cos robi pan. [LK20, probka 3]

(tu: badana cos podejrzata? podejrzewa? — prawdopodobnie na-
wiazuje do poprzedniego zdjecia, pokoju stolowego, ktdry opisywata
wczesniej)

Odnoszac sie do wynikow wczesniejszych analiz, nalezy dopowie-
dzie¢, ze —jesli chodzi o poszczegolne rodzaje deskrypcji — wszystkie wy-
roznione wyzej kategorie zachowan (normatywnych i niepozadanych)
pojawily sie w badanej grupie w przypadku opisu sytuacji. W przypad-
ku opisu postaci oraz opisu miejsca nie zostaly odnotowane pojedyncze
kategorie w zwiazku ze specyfika tych rodzajow deskrypcji, odpowied-
nio do rzeczywistosci prezentowanej na materiatach zdjeciowych (tu:
w przypadku opisu postaci nie podawano informacji o charakterze hipo-
tetycznym w zwiazku z okres$laniem czynnosci i stanow, aktywnosci ze-
wnetrznej ludzi; w przypadku opisu miejsca — informacji hipotetycznych
w zwiazku z okreslaniem czynnosci i standw, aktywnos$ci zewnetrznej
ludzi, a ich cech psychicznych, emocji, stanéw swiadomosci).

Celem postepowania badawczego kontynuowanego na potrzeby ni-
niejszego artykutu jest poglebione rozpoznanie zachowan pomieszczo-
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nych w ramach najczesciej wystepujacych kategorii, odpowiadajacych
sobie, ktorymi byty:

1. ,Prawidlowe okreslanie obiektéw dostepnych percepcyijnie, infor-
macje o charakterze hipotetycznym” (kategorie oznaczono w arty-
kule jako A/h),

2. sposrod zachowan niepozadanych, odpowiednio do wskazanej
wyzej kategorii — ,,Nieprawidlowosci w okreslaniu obiektow, in-
formacje o charakterze hipotetycznym” (kategorie oznaczono
jako B/h), w kontekscie danych dla kategorii ,Nieprawidtowo-
$ci w okreslaniu obiektow” (tu: bez informacji o charakterze hi-
potetycznym — kategorie te, roztaczna z kategoria B/h, oznaczo-
no jako B).

Poprawne okreslanie oznacza brak trudnosci z rozpoznawaniem
i nazywaniem obiektéw, ktére — potencjalnie — sa dostepne dla badane-
go bezposrednio na drodze obserwacji, widnieja na zdjeciach. Odstepstwa
w tym zakresie zostang scharakteryzowane na bazie wynikéw czastko-
wych (uzyskanych uprzednio podczas analizy ilosciowej) oraz na pod-
stawie calosci materialu jezykowego, umozliwiajacego charakterysty-
ke jakosciowa zjawisk, wraz z ich ilustracja uwzgledniajaca wyktadniki
jezykowe. Celem analizy iloSciowej jest ustalenie czesto$ci wystepowania
trudno$ci w badanej grupie (ogdtem, jak rowniez z uwzglednieniem stop-
nia zaawansowania otepienia) i ich nasilenia w determinowanych gatun-
kowo wypowiedziach poszczegdlnych pacjentow.

REZULTATY

Wyniki analizy jakosciowej

(1) ,Prawidlowe okreslanie obiektow dostepnych percepcyjnie, infor-
macje o charakterze hipotetycznym” — A/h

W tym przypadku osoby badane prawidtowo okreslaly obiekty,
a jednoczesnie sygnalizowaly: , nie jestem pewien / nie jestem pewna” —
zdecydowanie najczesciej pojawiaty sie tu takie wykladniki leksykalne,
jak: chyba, moze.

Pacjenci zwykle sklaniali si¢ ku podawaniu informagji o charakterze
hipotetycznym, probujac doprecyzowad, co widnieje na zdjeciu, odnoszac
sie do szczegdtow, przyktadowo:

— o ksiazkach i innych materiatach w szufladzie:

No a tutaj jak to mlodzieniec, przeglada swoje tam... roZne pisma. KsigZecz-
ki, nie? Bo to ksigzki sq chyba, nie? Tutaj? [EM24, probka 3];
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Przegladajacy ten, zeszyty chyba bodajze [UK17, probka 3];

Grzebie w jakiejs skrzynce, nie wiem sss chyba z ksigzkami

[EM21, prébka 3];

— o maskotce trzymanej w reku przez dziewczynke:

Jedna trzyma w reku... to piesek chyba jest [LK30, probka 1];

Kréliczek, tak. Moze by¢, tak. I maty piesek tez moze by¢ [LK12, probka 1];
— 0 zdjeciu dziewczynki wiszacym na $cianie:

Yyy tu chyba zdjecie dziewczynki na tego... obrazku, prawda?

[LK15, probka 2];

Dziewczynka chyba [UM20, probka 2].

Zdarzalo si¢ jednak, ze mieli watpliwosci dotyczace podstawowych
elementow rzeczywistosci, niepewnos¢ nie pozwalala im na samodziel-
ne rozstrzygniecia (i czasem potrzebowali wtedy potwierdzenia swoich
przypuszczen przez odbiorce), przyktadowo:

Przyjemny jest bardzo, ten chlopczyk. To jest chtopczyk chyba, prawda?
[UM21, probka 3];

Starszy siwy pan stoi na krzesle, uktada cos na pétce, nie wiem co... Chyba
ksigzki [LK21, prébka 3];

To jest chyba okno [LK16, probka 2].

Przy podawaniu informacji o charakterze hipotetycznym zwraca
uwage osad opierajacy sie na:

- szukaniu rozwigzania droga eliminacji, ze wskazywaniem odbiorcy
mniej prawdopodobnych obiektéw, np.:

Nie, to nie sq garnuszki pewno. Takie cos mate. A moze filizanki mate [EM5,
probka 2];

A tu jakas paczka stoi, tu tez mata. I tutaj, tutaj cos jakby... pienigzki to
byty, ale to nie pieniqzki, nie? [...] To moze gazety sq [UK11, probka 3];

A tu moze gazety spadty. Bo tu chyba nie ani nie wycieraczka, ani nie chod-
nik [LK9, probka 2];

— wnioskowaniu®, z podawaniem odbiorcy powoddéw skitaniajacych
do ustalen (typowo: bo..., no bo...), np.:

¢ Ten wazny aspekt zachowan jezykowych — nadawanie przypuszczeniom charakteru
wnioskowania — eksponuje B. Boniecka (1999, 27): ,,Postawy modalne mozna odkry¢, sto-
sujac procedure wnioskowania. Zwykle przeciez bywa tak — twierdzi J. Bralczyk — ze wy-
suwajac jakie$ przypuszczenie, opieramy sie na pewnych przestankach. O istnieniu tych
przestanek na ogdt sie informuje, a zatem przypuszczeniu nadaje si¢ charakter wniosko-
wania, jak w przykladzie:

Moze wyjechal, skoro o to tak usilnie zabiegat.

Chyba juz przyszedt, bo styszalem jakie$ hatasy [...]".
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No tu chyba jest snieg, bo tu biate cos takiego niby... jak snieg

[LKS5, probka 2];

Nie wiem, jakie$ poduszka, jasiaczek, bo to na fotelu jest...

[UMS, probka 2];

To jest 0 0 0 0grod chyba jest [...] Sad. Albo sad, bo nie wiem, nie wiem... no
bo sq drzewa [EM11, probka 2].

Sporadycznie natomiast w takiej sytuacji badani podawali informa-
cje ostabiajace ich wlasne ustalenia, nieprzystajace (takie, ktére moglyby
usprawiedliwia¢ ewentualny btad), np. A moze to jest okno. Ale tu nie widac,
zeby byty szyby [LK17, probka 2].

Jesli chodzi o aspekt spostrzezeniowy, u 0sob z otepieniem nalezy
zwrdcic szczegolng uwage na watpliwosci dotyczace obiektow, ktore mu-
sza zosta¢ wyodrebnione sposrod innych na drodze obserwagji (tu: np.
obiekty czesciowo przystoniete przez inne, zgrupowane, usytuowane na
tle innych)” — u chorych pojawialy sie domysty obrazujace komplikacje
przy rozpoznawaniu obiektéw, przykladowo:

Nastepnie lampa nocna. Tak... koto, koto fotela chyba. Tak jakby byt fotel
[LK17, probka 2] — tu: z uwagi na ustawienie fotela, czesciowo przystonie-
tego przez inne przedmioty;

Krzesetka. Stoly. Jeden. Nie, to jest jeden stot chyba, a to to chyba takie...
krzesetko szersze, tak? [UKS, probka 2] — tu: ze wzgledu na ustawienie stotu
i krzesel, niewidocznych w catosci;

Hm, czy to jest dywan, nie wiem, bo tu jakby... jest troche inne, jakby dy-
wan byt, nie? [...] Moze no, dywan [UK12, prébka 2] — tu: z uwagi na podob-
na kolorystyke dywanu i podlogi.

Majac na uwadze te kategorie zachowan (A/h), trzeba uwydatni¢ ma-
nifestujace si¢ czasem w wypowiedziach pacjentéw poczucie sukcesu, za-
dowolenia, jesli podawane przez nich informacje spotykaja si¢ z aprobata

7 Ztozonos¢ percepcyjna samego obrazka jest kwestia podnoszong przy zaburzeniach
nazywania tzw. konfrontacyjnego (badanego pierwszoplanowo przy uzyciu pojedynczych
obrazkéw) — w profilach zaburzen nazywania bierze sie rowniez pod uwage takie czyn-
niki, jak: obeznanie z obiektem prezentowanym na obrazku {chorym tatwiej jest nazywac
obiekty ogdlnie dobrze im znane, czesto napotykane), frekwencja uzycia nazwy (fatwiej
aktualizowac nazwy o wyzszej frekwencji w jezyku}, czas akwizycji wyrazu (lepiej beda
zachowane nazwy nabywane wczesniej w ontogenezie) (Done, Gale 1997; Gale et all. 2009;
Holmes et all. 2006; Kremin et all. 2001), takze rodzaj kategorii semantycznej (wykazywa-
no, ze chorym nieco mniejsze trudnosci sprawia nazywanie rzeczy niz istot zywych (Mon-
tanes et all. 1996; Laws et all. 2007; Taler, Philips 2008).
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odbiorcy - to wyrazny sygnal, jak bardzo moze doskwiera¢ chorym nie-
pewnos¢ co do wlasnych ustalen, przykladowo:

U. K.: Tu jakies... jakby... byt cos jakies do gory cos jakas... lampka czy cos.
B: Lampka. Uhm.
U. K.: Tak troszke przeciez umie® [UK25, probka 2].

U. K.: Telewizor z obrazem... meZczyzna pewnie czy cos, bo ja tego nie
moge dojrzec.

B: Mezczyzna.

U. K.: Mezczyzna, tak? (z zadowoleniem) Bo to takie niebieskawy, na nie,
mezczyzna. I obok tam widaé kwiaty. Okienne. Takie kwiaty ozdobne w pokoju.
W tym telewizorze. Tak bym powiedziata [UK12, probka 2].

Gdy, mimo wyrazanej niepewnosci, chorzy podaja wiasciwe infor-
macje, mozliwo$¢ wzmacniania ich w roli nadawcéw wypowiedzi jest naj-
wieksza — nie wystepuje tu problem korygowania btedéw, w przeciwien-
stwie do kategorii wyodrebnionych ponizej.

(2) ,Nieprawidlowosci w okreslaniu obiektow, informacje o charak-
terze hipotetycznym” — B/h

W tym przypadku osoby badane nieprawidlowo okreslaty obiekty,
sygnalizujac jednoczesnie: ,nie jestem pewien / nie jestem pewna”, przy-
ktadowo:

— 0 gazecie lezacej na dywanie niedaleko stolu (papier biurowy?

arkusz? ksigzka?):

Tutaj jest... na dywanie jakies... papier biurowy czy cos... To mi wyglada
albo... [EM29, probka 2];

Lezy... chyba zagubiony jakis... czy ja wiem? Czy to jest jakis arkusz?
[UM29, probka 2];

Yyy... te chyba... ksiqzka jakas wieksza [UM23, probka 2];

— o gazetach lezacych na podiodze (pieniadze? pismo? koperta? list?

ksiazki?):

To chyba kasa sig rozsypata ojcu albo cos tez spal abs z pétki spadio jakies pi-
smo czy cos. Albo pismo albo kasa. Ale kasa to... chyba nie [LM29, prébka 3];

Albo cos upadto, albo jakis list, koperta, nie wiem [UMS5, probka 2];

8 Zapis zgodny z wymowa.
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Pieniqzki lezq czy cos. Ksiq/ ksigzka. Z obrazkami chyba lezy, nieco pozniej
przy powtorzeniu: Tutej... podobne do pienigzkéw, jak lezq na podtodze. Ale to
ksigzki chyba sq [UK1, probka 3].

Przy podawaniu informacji o charakterze hipotetycznym wyjatkowo
rejestrowano u pacjentéw wnioskowanie z podawaniem odbiorcy powo-
dow skianiajacych do takich, a nie innych ustalen — w tym przypadku byto
to jednak wnioskowanie bledne, skutkujace nieprawidtowosciami w okre-
slaniu obiektéw, np. o matej dziewczynce na zdjeciu wiszacym na $cianie
pacjent mowi:

Jakas pani chyba, bo taka dtuga dosyc ta sukienka. Tak mi wyglada, Ze to jest
dama kobieca. Kobieta jakas [UK2, prébka 2] — tu: dziewczynka ubrana jest
w dzieciecg sukienke do kolan.

Jezeli chodzi o aspekt spostrzezeniowy, warto zwroci¢ uwage na wat-
pliwosci przy rozpoznawaniu obiektéw utrzymujace sie u pacjentow?’,
manifestujace sie jako rozstrzygniecia niestate, niewiazace czy tez upo-
rczywe powracanie do wybranego obiektu, przykltadowo:

— o regale — drabinki? drabinka? (tu: istnieje pewne podobienstwo wi-

zualne, poniewaz czgs$¢ potek regatu jest pusta):

Jakies... drabinki, tak jakby... chociaz sala gimnastyczna nie, bo bo bo nie
pasuje, do tego wnetrza, bo tutaj sq ksiqzki. To chyba... no nie wiem. Czy to czes¢
pokoju. No po drabince... nie, to nie jest drabinka. To jest jakis taborecik. Na nim
stoi.. pan, ktory siega po ksiqzke. Tutaj... sq dwie pétki. A... drabinka sklada sie
z... raz, dwa, trzy, cztery... piec szczebelkow [LK4, probka 3];

— o lampie — kapelusz? (tu: abazur przypomina ksztattem kapelusz):

I tu jest jakis kapelusz, czy cos. Tak by wy wy wyglada sie. Prawda?

potem: A tutaj jest... co tu jest, juz niel to jest kapelusz?

i nieco pozniej, mimo podpowiedzi (lampa): Tu jest kapelusz, prawda?
[...] Aaa, to ja zrozumiatem juz... nie spojrzatem [UM7, probka 2].

Wybrane cechy wizualne obiektéw powodowaty, Ze pacjenci rozwa-
zali r6zne mozliwosci, nieadekwatnie do tego, co przedstawia zdjecie —
niektore hipotezy byli sktonni odrzuci¢ sami; rozpoznania byty mniej lub
bardziej prawdopodobne, mogty pojawiac sie: dysonans poznawczy, nie-
dowierzanie, bezradno$¢'’. Przyktadowo: o poduszce na fotelu (czerwo-

? Gtéwnie w chorobach neurodegeneracyjnych (i u oséb z uszkodzeniami prawej
potkuli mézgu) wystepuja btedy nazywania wynikajace z zaburzen percepcyjnych — zob.
M. Rutkiewicz-Hanczewska (2016).

1" Uwarunkowania trudno$ci moga by¢ rozmaite. Stynny pacjent O. Sacksa, doktor
P. (opisany przed laty jako przypadek szczegélnej formy agnozji wzrokowej), gdy poka-
zano mu rekawiczke, nie potrafit okresli¢, co to jest (nie podat zadnej nazwy). O. Sacks
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nej, czesciowo przestonietej przez oparcie fotela, w efekcie przypominaja-
cej nieco ksztattem serce), por. sweterek oraz: gtowa dziecka, serce:

To czerwone? To jakis sweterek moze byc. Ale nie mdj ($mieje si¢) [EM27,
probka 2]

oraz:

U. K.: Nie wiem, co to jest, czy to glowa dziecka, czy ta... ale to nie.

B: To fotel.

U. K.: Tak?

B: Uhm.

U. K.: Tu serce wyglada jakby bylo. Jak gtowa, glowa, gtowa. Wiecej nie
powiem pani [UK9, probka 2].

Badani, przedstawiajac informacje o charakterze hipotetycznym, nie-
rzadko powodowani byli tym, co szczegolnie wazne w ich Zyciu, bliskie
emocjonalnie, przyktadowo:

— 0 zdjeciu dziewczynki wiszacym na scianie: A to chyba Matka Boska
Czestochowska [LK14, prébka 2] - tu: dla pacjentki wazne sa kwestie religij-
ne, z tej perspektywy dokonuje ogladu obiektow: Jednym stowem Bdg jest.
Obraz jest. No i niech sobie Zyjq z Bogiem;

— 0 (wlaczonym) telewizorze / mezczyznie na ekranie telewizora:
A tutaj wlasnie takie moZe o, to moze by¢ wozek inwalidzki. Moze, bo wida¢, Ze tu
ko/ kotka ma. U dotu. Podobne do mojego, nie, troszke inny. A tu... moZe ja tu sie-
dze. Siostro, naprawde? [UK5, probka 2] — tu: mezczyzna, widoczny na ekra-
nie telewizora do potowy, kojarzy sie¢ pacjentce z siedzeniem na wdézku
inwalidzkim, z ktérego korzysta,

— o drzewach w oddali za oknem, zimowa pora:

U. M.: Przez okno to tak jakby kwiat.

B: Moze jakies drzewa.

dociekat (1996, 38): , Jak nalezy rozumiec te szczegdlna niezdolnos¢ doktora P. do orzecze-
nia, ze rekawiczka jest rekawiczka? Jest oczywiste, Ze nie potrafi wyda¢ osadu poznaw-
czego, cho¢ sypat jak z rekawa poznawczymi hipotezami. Osad jest intuicyjny, osobisty,
wszechstronny i konkretny — «widzimy», jak sie rzeczy maja, w stosunku do siebie i do
nas. Umiejetnosci wlasnie tego osadzania, tego ustawiania rzeczy wzgledem siebie brako-
walo doktorowi P. [...] Czy dziato sie tak z powodu braku informacji dostarczanych przez
wzrok, czy nieprawidtowego przetwarzania tych informacji? [...] A moze byto cos btedne-
go w postawie doktora P., co nie pozwalalo mu odnosi¢ tego, co widziat, do siebie? Te wy-
jasnienia albo rodzaje wyjasnien nie musza sie wzajemnie wyklucza¢: stanowia oddzielne
kategorie, wiec moga wspotistnieé, obie moga by¢ prawdziwe”.
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U. M.: Bo ja tez lubie bardzo kwiaty... (fzy) [UM30, prébka 2] — tu: pa-
cjent nawiazuje do swoich upodoban (czesto sie wzrusza, mowiac o zyciu
prywatnym, samotnie wychowywat dzieci po smierci zony).

Co wazne, podawanie informacji o charakterze hipotetycznym otwie-
ra mozliwos¢ dokonania korekty w przypadku nieprawidtowosci, skorzy-
stania z sugestii interlokutora, jego pomocy. Przykltadowo, po podpowie-
dzi badajacego: telewizor na szafce (nie: portret na szafce czy mezczyzna
siedzacy za biurkiem, jak wskazywano), badani podazaja tym tropem:

A moze tel tak, raczej telewizor. No, stuszna uwaga. To wyglgda tak. Jak
telewizor, tak, no jakis chyba... na szafce. Co$ pod telewizor kupione [EM29,
probka 2],

Ach tak, no rzeczywiscie, dobrze. A duzo si¢ nie pomylimy/ bo w tym telewi-
zorze jest ktos [UM29, prébka 2].

Zasadniczo zachowania sygnalizujace brak pewnosci u badanego
(B/h) pozwalaja na wyzsza ocene jego mozliwosci, niz zachodzi to w przy-
padku nieprawidlowosci w okreslaniu obiektéw wyodrebnionych poni-
zej, mogacych pozostawac catkowicie poza kontrola chorego.

(3) ,Nieprawidlowosci w okreslaniu obiektéw” — B

Bez ramy modalnej niepewnosci, nieprawidtowosci w okreslaniu
obiektéw dotycza zarowno ludzi, jak i rzeczy, przyktadowo:

o starszym mezczyznie i dziecku: No tu sq dzieci. Chtopaszki. Chlopiec to
jest tu starszy, ten jest mlodszy [UK20, probka 3];

o szufladzie z ksiagzkami i innymi materialami: A tu jest... magnetofon.
Klaser ze znaczkami [UM13, probka 3];

o gazetach lezacych na podtodze: A tu forsy troche jest [UK9, probka 3].

Cho¢ chorzy podaja niewlasciwe informacje w stosunku do prezen-
towanych im tresci, zwykle dla odbiorcy — w sytuacji wspdlnej percepcji
zdje¢ — odstepstwa sa wytlumaczalne, badanym rzadko zdarzajq sie bar-
dziej odlegte asocjacje, przykltadowo:

— o maskotce trzymanej w reku przez dziewczynke, np. pieniadze,
torba, kwiaty (ale tez: pies):

I tu ma, prosze pani pieniqzki w rece [UK26, probka 1];

Torbe te o... [UM23, probka 1];

I kwiaty z naszego... Zielone. Zielone kwiaty [UM13, prébka 1];
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A ten pan, to prowadzi psa. Pieska [UM4, probka 1] — tu: u pacjenta opis
kobiety i dziewczynki z maskotka w perspektywie ,,wiosenny spacer pary
matzenskiej z psem”: No, piesek jest, to to znaczy, ze to jest matzenstwo |[...] To
jest wiosna prosze pani i to jest mezczyzna o to, o to jest kobieta albo pani,

- o (wlaczonym) telewizorze / mezczyznie na ekranie telewizora, np.
zdjecie, portret, obraz stojacy na szafce (ale tez: akwarium czy —jak poka-
za przyklady na kolejnej stronie — pan przy biurku, mezczyzna przy tele-
wizorze, nie za$ na ekranie telewizorall):

Tu znéw jakies jest, ten, stolik. Na stoliku jakies zdjecie [EM30, prébka 2];

Cztowiek. Ze zdjeciem [UM20, probka 2];

Akwarium [UM13, prébka 2] — tu: mezczyzna na ekranie wystepuje na
niebieskim tle i s tam zielone kwiaty, co moze kolorystycznie kojarzy¢ sie
z akwarium; (bok) akwarium moze réwniez, tak jak ekran, mie¢ prosto-
katny ksztatt.

Trzeba zaznaczy¢, ze w przypadku nieprawidlowosci w okreslaniu
obiektow reakcje pacjentdéw na podpowiedzi interlokutora, sugestie ko-
rekty zjego strony, sa mocno zréznicowane — od akceptagji i korygowania
btedow, wraz z uwagami dowodzacymi zasadnosci dokonywanej zmia-
ny, az do zdecydowanego sprzeciwu, negacji, z okazywaniem silnych
emogji. To zréznicowane obrazuja ponizsze przyklady:

L. M.: I taka mata szafka. Obraz z jakims mezczyzng stoi na szafce.

B: A moze telewizor.... Teraz te telewizory takie/

L. M.: Telewizor jest w zasadzie, akurat wychodzi na to, ze jest tutaj od
razu... obraz. No i ok [EM15, probka 2].

L. M.: Tutaj jest tez szafka mata. Niska. Na niej yyy... portrecik... starsze-
g0 pana, pod krawatem.

"W kontekscie zaobserwowanych u niektorych pacjentéw istotnych problemdéw
z rozpoznaniem mezczyzny jako postaci na ekranie telewizora warto nadmienic, ze w cho-
robie Alzheimera, wraz z zaawansowaniem otepienia, w warunkach codziennych moze
pojawic sie tzw. objaw telewizora, manifestujacy sie w formie wypowiedzi kierowanych
do postaci w telewizji. Przykladowy zapis tego rodzaju problemow u A. Geigera (2013,
103) uzmystawia, jak trudno choremu pojaé, czym jest telewizja: ,Od pewnego czasu
nie potrafit odrézni¢ telewizji od realnej rzeczywistosci. Pytal, jak to mozliwe, ze kiedy
patrzy w tamta strone, to raz widzi jaki$ nieznany mu pokdj, a juz w nastepnej chwili
samochod. [...] Skonczyto sie na tym, Ze ojciec w czasie Bozego Narodzenia wstat podczas
wiadomosci z kanapy i przynidst pod telewizor talerz ze Swigtecznymi wypiekami, a po-
tem zachecal prezentera, Zzeby sie poczestowal. Kiedy ten nie reagowat, ojciec zlapat pa-
czek i podetknat go doktadnie w to miejsce, gdzie poruszaty sie usta prezentera, propo-
nujac mu, by jednak si¢ skusil. Dalsze nieuprzejme zachowanie mezczyzny sprawito, ze
ojciec wpadt w gniew”.
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B: A moze telewizor wigczony...

L. M.: A moze telewizor. Tak.

B: Teraz telewizory sq takie cienkie. ..

L. M.: Tak, tak, moze by¢ telewizor. Stusznie [EM17, prébka 2].

L. K.: No i tu takie jest zdjecie. Taki pan siedzi.
B: Uhm. Ale to chyba telewizor.
L. K.: No, moze, moze i telewizor. I i patrzy... [LK26, probka 2].

U. K.: No. A tutaj mogq by¢ drzwi, ale to nie drzwi, to jakas szafka, a tu ten
pan jest nad tym i moZe pisze, biurko moze ma swoje. I pisze tak o.

B: A moze to telewizor?

U. K.: Nie, nie, nie [UK9, probka 2].

L. M.: No tam ja nie wiem, czy to jest tele telewizor, no ale ale... Przeciez on
nie jest w telewizji. [...] Przeciez on on on on nie jest w telewizji (zdenerwowa-
ny silnie). On jest przy przy telewizorze [EM11, probka 2].

Nieprawidfowos$ci w okreslaniu obiektow (nawet pojedyncze wysta-
pienia), jesli nie sa korygowane przez badanego, buduja odmienny obraz
rzeczywistos$ci; deskrypcja rozwijana jest w kierunku ujawniajacym indy-
widualny oglad chorego, niespdjny z prezentowanymi mu na zdjeciu tre-
sciami — catosciowo (bardzo rzadko) lub tylko fragmentarycznie (stosun-
kowo czesto). Przykladowo:

- jeden z pacgjentéw, mimo podpowiedzi, okresla regat jako drabine
(istnieje tu pewne podobienstwo wizualne, poniewaz czes¢ potek
regatu jest pusta) i potem o porzadkowaniu ksiazek opowiada jak
o innego rodzaju pracach wymagajacych wchodzenia po drabinie,
przybijania gwozdzi, uzywania kleju itp.:

U. M.: I tak Sciany zro/ a to jest... po kolei jak sig idzie, tu sie zaci/ no widzi

pani, tu si¢ zaciglem.

B: A o co chodzito panu?

U. M.: To nie... Tak, o to. O to. O to, te poprzeczne.

B: Pétki.

U. M.: Pétki. To nie sq potki, tylko to jest drabina. [...] On idzie po tej, dra-
bina, po drabinie. Ten mu szykuje. Wynosi mu na gore. A ten ukiada. Przybija
gwozdziami i pozniej klejem. Albo bez kleju. To zalezy, kto robi. A tutaj bedzie/
wyglada, Ze to pienigdze sq. Juz, na zakupy... (Smieje sie) [UM4, probka 3] — tu:
badany byt z wyksztatcenia mechanikiem, pracowat w fabryce samocho-
dow, lubi opowiadacd o pracy.
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— inny pacjent wpisuje w swa wypowiedz piecyk (zamiast szafki, na
ktorej stoi telewizor) i cho¢ nie odrzuca mozliwosci, ze to szafka,
przedstawia argumenty przemawiajace za swoim wlasnym rozpo-
znaniem (w tym miejscu w pokoju powinien znajdowac si¢ piecyk,
zima jest on potrzebny, pomieszczenie ma specjalnie wydzielone
miejsce na piecyk, bez dywanu na podiodze); swoiscie traktuje je-
den wybrany obiekt, inne okresla typowo, np.:

I tu jest widac, Ze ktos. .. mieszkaniem, bo juz przygotowat w ten sposob. Dy-
wan... nie jest, nie jest na caty reee/ nie jest na cata podtoge. Tylko na czesci, kto-
ra jest oddalona od... piec/ piecyka. Bardzo wazna sprawa. To jest juz... Bo ina-
czej nastepuje kumulacja ciepta i moze nastqpic¢ samozapton... [EM20, probka 2]

(tu: badany lubi opowiadac¢ o kwestiach technicznych, ktore zawsze
go interesowaty — podobnie jak poprzedni pacjent).

Niewatpliwie, czasem osoba z otgpieniem nie uzyska spdjnej catosci
(nie odbierze tresci prezentowanych na zdjeciu jako spdjnej catosci i/lub
nie przekaze informacji w ramach spojnej catosci), co sama moze przeczu-
wa¢, gdy powstaja nietypowe konfiguracje obiektow. Przyktadowo, lam-
pa rozpoznawana z uwagi na ksztatt abazura jako dzwon (i wypatrywanie
dzwonnika) kaze si¢ mierzy¢ z watpliwosciami, jakie miejsce przedstawia
zdjecie: No, aha, tutaj jest dzwon. Dzwon, ale tego tego dzwonnika nie ma. Aha,
tu jest mieszkanie, to jest 10zko. Dla dwojga. No i stét, stét jadalny. I to wygla-
da jakby gdzies w pokoju byto. [...] I tutaj dzwon moze byc. Albo damskie nakry-
cie na gtowe. To jest w mieszkaniu wszystko sie dzieje [UM4, prébka 2]. Wypo-
wiedz jako calos¢ jest poszukiwaniem wtasciwej perspektywy: to obiekty
w pokoju/ w mieszkaniu, nie na zewnatrz.

Wyniki analizy iloSciowej

Czestosc

W tabeli 1 przedstawiono dane ilosciowe na temat czesto$ci omawia-
nych zachowan jezykowych, klasyfikowanych w ramach kategorii: A/h
— prawidlowe okreslanie obiektéw, informacje o charakterze hipotetycz-
nym; B/h — nieprawidlowosci w okreslaniu obiektow, informacje o charak-
terze hipotetycznym; B — nieprawidlowosci w okreslaniu obiektéw (bez
informacji o charakterze hipotetycznym). Podano wyniki ogolne dla catej
badanej grupy oraz wyszczegdlniono wyniki grupowe dla 0sob z otepie-
niem tagodnym i umiarkowanym.
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Tabela 1. Czesto$¢ wystepowania trudnoséci w grupie oséb z chorobg Alzheime-

ra (tu: A/h — prawidtowe okreslanie obiektow, informacje o charakterze hipotetycznym;
B/h — nieprawidtowosci w okreslaniu obiektéw, informacje o charakterze hipotetycznym;
B - nieprawidlowosci w okreslaniu obiektow (bez informacji o charakterze hipotetycz-
nym); B i B/h — obydwie kategorie tacznie, jesli wspolwystepuja w wypowiedzi danego

pacjenta)
. Kategoria W badanej W fazie W fazie
Lp. Préba . . . . . .
zachowan grupie ogolem tagodnej umiarkowanej
A/h 23,33% 28,33% 18,33%
B/h 28,33% 16,67% 40,00%
1 | Opis postaci
B 42,50% 26,67% 58,33%
BiB/h 17,50% 8,33% 26,67%
A/h 83,33% 95,00% 81,67%
B/h 42,50% 36,67% 48,33%
2 | Opis miejsca
B 43,33% 31,67% 55,00%
BiB/h 22,50% 13,33% 31,67%
A/h 50,83% 60,00% 41,67%
B-h 32,50% 33,33% 31,67%
3 | Opis sytuacji
B 41,67%% 21,67% 61,67%
BiB/h 20,00% 13,33% 26,67%

Analiza ilosciowa prowadzi do nastepujacych ustalen:

1. Zachowania klasyfikowane w ramach kategorii A/h (prawidto-
we okreslanie obiektéw, informacje o charakterze hipotetycznym)
wystepuja ogdtem u 23-83,33% wszystkich badanych, w zalezno-
$ci od rodzaju opisu (sa najrzadsze w przypadku opisu miejsca,
a najczestsze w przypadku opisu postaci).

Kazdorazowo sa czestsze w grupie 0sob z otepieniem w fazie tagod-

nej: 0 10% w przypadku opisu postaci, o0 13% w przypadku opisu miejsca,
0 18% w przypadku opisu sytuacji.

2. Zachowania klasyfikowane w ramach kategorii B/h (nieprawi-
dfowosci w okreslaniu obiektow, informacje o charakterze hipo-
tetycznym) wystepuja ogdtem u 28,33-42,50% wszystkich bada-
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nych, w zaleznosci od rodzaju opisu (sa najrzadsze w przypadku
opisu miejsca, a najczestsze w przypadku opisu postaci).

Sa rzadsze w grupie 0sob z otepieniem w fazie fagodnej w przypad-
ku opisu postaci (0 23%) i opisu miejsca (0 12%), nieco czestsze w tej gru-
pie niz w grupie 0osob w fazie umiarkowanej w przypadku opisu sytuacji
(0 2%).

3. Nieprawidlowosci w okreslaniu obiektow (kategoria B /bez in-
formagji o charakterze hipotetycznym/) sa czestym zachowaniem
ujawniajacym si¢ u chorych podczas realizacji dyskursu deskryp-
cyjnego; wystepuja ogotem u 42-43% wszystkich badanych (w za-
leznosci od rodzaju opisu). U 0séb z otepieniem w fazie tagodnej
czestos¢ wystepowania tego rodzaju nieprawidtowosci jest znacz-
nie nizsza (22-32% w zaleznosci od rodzaju opisu) niz u 0osob w fa-
zie umiarkowanej (55-62% w zaleznosci od rodzaju opisuy).

O ile w odniesieniu do wynikow catej badanej grupy roznice zalez-
ne od rodzaju opisu sa minimalne, to wyniki grupowe (fagodna faza ote-
pienia versus umiarkowana) znacznie sie r6znia si¢ — kazdorazowo lepsze
wyniki osigga grupa osob z otepieniem w fazie lagodnej: wyzsze o 32%
w przypadku opisu postaci, 0 23% w przypadku opisu miejsca, o 40%
w przypadku opisu sytuaciji.

4. W wypowiedziach 17,50-22,50% badanych osob (w zaleznosci od
rodzaju opisu) wspotwystepuja problemy z okreslaniem obiektéw klasy-
fikowane w ramach kategorii B oraz kategorii B/h. Kazdorazowo lepsze
wyniki osigga grupa osob z otepieniem w fazie tagodnej: wyzsze o0 18% w
przypadku opisu postaci oraz opisu miejsca, a w przypadku opisu sytu-
acji o 13%.

Nasilenie

W tabeli 2 okreslono nasilenie zachowan niepozadanych: B/h (nie-
prawidlowosci w okreslaniu obiektow, informacji o charakterze hipote-
tycznym) oraz B (nieprawidlowosci w okreslaniu obiektéw /bez informa-
qji o charakterze hipotetycznym/) w dyskursie poszczegolnych pacjentow.
Przedstawiono dane ogodlne dla calej badanej grupy oraz wyniki grupowe
dla 0séb z otepieniem tagodnym i umiarkowanym.
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Tabela 2. Nasilenie trudno$ci w dyskursie badanych oséb (tu: B/h — nieprawidtowo-
$ci w okreslaniu obiektdéw, informacje o charakterze hipotetycznym; B — nieprawidlowosci
w okreslaniu obiektow /bez informagji o charakterze hipotetycznym/; nasilenie: wystepuje
w wypowiedzi: 1-2 razy; 3 i wigcej)

S Wbadarrle] BTUPIC | W fazie tagodnej Wfame .
L . Nasilenie ogolem umiarkowanej
p.| Proba P
trudnosci
B/h B B/h B B/h B
1-2razy | 26,66% | 37,50% | 16,67 26,66 36,67 48,34
Opis
1 .
postaci
3iwiecej | 1,66% | 500% | 0,00% | 0,00% | 3,32% | 10,00%
1-2razy | 30,00% | 36,66% | 30,00% | 30,00% | 30,00% | 43,32%
2 Opis
miejsca )
3iwiecej | 12,50% | 6,67% | 6,67% | 1,67% | 18,33% | 11,67%
1-2razy | 26,67% | 33,34% | 33,34% | 20,00% | 20,00% | 46,67%
3 Opis
sytuacji
3iwiecej | 583% | 834% | 0,00% | 1,67% | 11,66% | 15,00%

Dane zawarte w tabeli pozwalaja wskaza¢, ze , Nieprawidlowosci
w okreslaniu obiektow, informacje o charakterze hipotetycznym” maja
u czesci 0séb zwigkszone nasilenie. Z czestoscia trzech razy i wiecej w ob-
rebie wypowiedzi wystepuja ogdtem u 1,7-12,5% wszystkich badanych,
w zaleznosci od rodzaju opisu (w fazie tagodnej tylko w przypadku opi-
su miejsca, u 6,7% badanych, natomiast w fazie umiarkowanej u 3,3-18,3%
badanych, zaleznie od rodzaju opisu /we wszystkich jego rodzajach/).
Tym samym zachowanie to moze by¢ wyrdznikiem dyskursu poszczegol-
nych 0s6b z otepieniem, gtéwnie jednak w fazie umiarkowane;j.

Odnosnie do , Nieprawidtowosci w okreslaniu obiektéw” (bez infor-
macji o charakterze hipotetycznym) trzeba doda¢, ze réwniez maja one
zwiekszone nasilenie u cze$ci pacjentow — 3 razy i wiecej w obrebie wy-
powiedzi wystepuja ogdtem u 5-8,3% wszystkich badanych, w zaleznosci
od rodzaju opisu (w fazie fagodnej u 1,7% badanych w przypadku opisu
miejsca oraz opisu sytuacji, natomiast w fazie umiarkowanej u 10-15% ba-
danych, zaleznie od rodzaju opisu /we wszystkich jego rodzajach/). Dane
pokazuja wiec, ze to problem narastajacy wraz z postepem procesu ote-
piennego.
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Problemy z okreslaniem obiektow moga by¢ bardzo dotkliwe dla
osoby chorej mierzacej si¢ z wlasnym brakiem pewnosci w toku deskryp-
qji, zwlaszcza jesli poczucie ,jestem pewna / jestem pewien” pojawia sie
zupelnie wyjatkowo (wyrazane wprost, dobitnie pokazuje, jak pozadane
sq takie punkty oparcia przy prébach konstruowania opisu jako spdjnej
calosci), a mnoza si¢ domysly, przypuszczenia, watpliwosci, por.:

To jest na pewno gazeta [UK2, probka 3]

oraz (u tej samej pacjentki w probce 3):

Tutaj to jakis chyba. Rekq tutaj przytrzymuje to. A tq rqczkq... to tutej pro-
wadzi to jest... stoik chyba na kwiaty. Albo tak mi si¢ wydaje, bo to... [o ksiaz-
kach w rekach chtopca];

czy to drzwi, czy to jest zatoZone tylko skrzynka jakas [o stojacych na pod-
todze pudtach kartonowych];

Moze to i ksigzki, moze to i ksigzki [o gazetach].

Pacjentka, napotykajac na trudnosci z okreslaniem obiektow, przy
odbiorze tresci przedstawionych na zdjeciu usituje wspomagac sie wia-
snym doswiadczeniem zyciowym (I to sq... $$ to sq z biblioteki. Takie... takie
za moich czaséw byty; To nie wiem. W bibliotece pracowatam, ale tego nie wiem.
Nie przypominam sobie, Zebym tak robita), nie jest to jednak wystarczajace, by
zrozumiec i opisa¢ konkretna sytuacje.

ZAKONCZENIE

Analizowane zachowania pozwalaja rozpoznac osoby z otepieniem
jako uczestnikdéw interakcji borykajacych si¢ z problemami z realizacja
wypowiedzi i jednoczesnie — przynajmniej czesciowo — wyczuwajacych
wlasne ograniczenia, sygnalizujacych je wspotrozmoéwcom (tak, jak wska-
zywano we wczesniejszym artykule. (Domagata 2021, 83-99).

W otepieniu w chorobie Alzheimera zachowania swiadczace o bra-
ku pewnosci przy okreslaniu obiektow nalezy rozpatrywac¢ wnikliwie,
w kontekscie ich prawdopodobnych uwarunkowan. Sprawnosci komu-
nikacyjne w chorobie Alzheimera rozpadaja si¢ w zwiazku z nieuchron-
nie poglebiajacymi si¢ zaburzeniami funkcji poznawczych, z naciskiem
na zaburzenia integracji proceséw psychicznych, podatnos¢ na dystrakcje,
zaburzenia pamieci, myslenia, percepcji, uwagi, jak rowniez zaburzenia
jezykowe (zob. Domagata, Sitek 2018).

W sytuacji diagnostycznej zaprojektowanej na potrzeby badan wta-
snych tresci prezentowane na materiatach zdjeciowych wymagaty wer-
balizacji — w toku deskrypcji rozpoznawanie i nazywanie obiektéw mia-
fo podstawowe znaczenie, pacjent musiat si¢ zmierzy¢ z tym zadaniem.
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Sytuacja wspolnej percepcji dawata odbiorcy mozliwos¢ weryfikacji prze-
kazywanych mu informagji, ale takze pomocy w momentach trudnych.
W szerszej perspektywie, w otepieniu zasadne jest pytanie o funkcje mo-
dalne wypowiedzi realizowanych przez pacjentow w codziennych sytu-
acjach komunikacyjnych. Z jednej strony — brak pewnosci u nadawcy w sy-
tuacjach niespodziewanych badz wysoka frekwencja tego rodzaju zacho-
wan, beda czynily jego wypowiedzi niesatysfakcjonujacymi dla odbiorcy.
Z drugiej strony jednak — mozna spodziewac si¢ probleméw w kontak-
cie z chorym, ktéry z pelnym przekonaniem przekazuje informacje, cho¢
jego ocena realnosci zjawisk jest nieadekwatna i zdrowy wspdtrozmow-
ca musi ja zanegowac.

Odnosnie do funkcji modalnych wypowiedzi istotna bedzie konfi-
guracja zachowan u danej osoby (rodzaje objawow niepozadanych, ich
frekwencja). Jak pisze S. Grabias (2015), diagnozowanie przekazu to naj-
pierw ocena ukladu intencji badanej osoby, nastepnie ocena srodkéw ich
realizacji, werbalnych i niewerbalnych.
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