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1. A disszertici6 kezdeti hipotézisei

Tabb éven 4t tarté adatgyiijtés elozte meg annak a kezdeti munkahipotézisnek a kialakitasat,
melybdl a jelen dolgozat kiindul. 1995 6ta folyamatos az a tdrekvésem, hogy a sikertelen
diskurzusok hatterében meghtzodé okok koziil vizsgaljam

1. azoknak a tényezoknek a szerepét, melyek a sikertelen szituaciokat eredményezik,

2. valamint azoknak a felismerd és felismertetd mechanizmusoknak a tulajdonsagait,
melyekbdl a kommunikalé felek szamara vilagossa valhat/valik az a tény, hogy a
kommunikacidjuk nem a szandékaiknak megfelelen valosult meg.

Ahhoz, hogy az itt felvazolt gondolatmenetben kiinduldpontot lehessen taldlni, eldszor is azt
kell tisztazni, hogy mit tekintiink kommunikécionak, valamint azt a viszonyt kell pontosan

korbejarnunk, amely a nyelvhasznélat és a kommunikécié kozstt all fenn.

Dolgozatom, ugy vélem, azon mentalista nyelvelméleti meggondolasok tutjan jar, melyek a
kortars filozdfiai elemzok (ld. Szécsi, 2002) szerint is azzal az igénnyel lépnek fel, hogy a
nyelvet, a nyelvhasznilatot ne csak a chomskidnus kompetencia-performancia viszony
definialdsaban taglaljak, hanem épitve ezen megkiilonboztetések elméleti indokoltsagara,
tovabbi érveket keressenek a neuroldgia, neurolingvisztika és tarstudomanyai eredményeibol
is arra vonatkozdan, hogy miként magyardzhatéak a nyelvi kommunikaci6 egyes aspektusai.
Magyarazataimban és érvelésemben ezért azokat a mddszereket kovetem, melyek részben a
nyelvelmélettel foglalkozok igényeit tiikrozik, részben pedig a patologias nyelvhasznélattal,
mint diagnosztizaland6 deficittel keriilnek komplex kapcsolatba. Az egyes fejezetek
felépitésében tehat egyszerre igyekszem igazodni a nyelvelméleti meggondolisok adta
keretek felhasznalasahoz is, de egyuttal igyekszem tekintetbe venni a kognitiv tudomanyok

miiveldinek empirikus, sokszor kdvetétes vizsgalatainak eredményeit is.



Sperber és  Wilson (1995) relevanciaelméleti megkozelitését, valamint osztenziv-
kovetkeztetéses kommunikacid-definiciojat alapul véve ez a dolgozat is kognitiv nézépontbol
vizsgalja az emberi kommunikacioban létrejovo sikertelen diskurzusok keletkezésének okait

mind egészséges, mind patoldgias nyelvhasznalati résztvevok esetében.

A pragmatikai kompetencia definitiv bemutatasan tal az a cél vezérelte munkamat, hogy
megmutassam, ¢ képességiink miként mikodik 1. az egészséges nyelvhasznalat soran, 2. az
egészséges nyelvhasznalat sikertelen kommunikaciot létrehozo eseteinek kialakulasaban,
felismerésében és korrekciojaban, 3. a patologias nyelvhasznalat afazia kovetkeztében fellépd
deficites megvaldsulasaban (egészséges — afazias), valamint 4. azokban az eléfordulasokban,

ahol maga a pragmatikai kompetencia sériil, a dyshyponoias betegek esetében.

A dolgozat elso részében tehat az alabbi kérdések megvalaszolasat tizom ki megvaldsitandd
célként:

1. Mia kommunikacio?

2. Létezik-e nyelvhasznélat a kommunikacion kiviil?

3. Hogyan irhato le a természetes nyelvhasznalatot nélkiil6z6 kommunikacio?

A masodik fejezetben a nyelvhasznalathoz sziikséges human képességek vazlatos bemutatasa
szerepel azzal a céllal, hogy kiinduldpont lehessen a pragmatikai kompetencia dsszerendezé
és dsszehangolo funkcidjanak elemzéséhez és megértéséhez.
Dolgozatom harmadik fejezete a sikertelen kommunikécio okainak és elofordulasi formainak
feltérképezésére torekszik. Kérdésfeltevéseim a kivetkezok:

1. Miként definialhato a sikertelen kommunikacio?

2. Milyen okok magyarazzak a sikertelen kommunikacio elofordulasat?

3. Megjosolhaté-e a sikertelen kommunikacio bekdvetkezése? Léteznek-e elharitd
technikak, melyekkel az emberek a sikertelen esetek bekdvetkezését kivanjak
kivédeni?

4. Milyen képességek teszik lehetévé a sikertelen kommunikacio felismerését és
felismertetését?

Dolgozatom negyedik fejezete a pragmatikai kompetencia létezése mellett sz0lo
nyelvelméleti, neuropszichologiai és nyelvpatologiai érvek bemutatasara vallalkozik.

Az 6todik rész azoknak a diskurzusoknak a vizsgalatara szentel figyelmet, amelyekben az
egyik résztvevo nyelvi képességei korlatozottak. A bal féltekei sériilés kovetkeztében

afaziassa lett személyek patologias nyelvi viselkedése az egészséges nyelvhasznalokkal valo



tekintettel az érzékelés és az ¢szlelés kozti Iényegi kiilonbségre sem (Reboul — Moeschler,
2000). A kod-modell modell hianyossagaira Sperber és Wilson (1995, 1-15) hivjak fel a
figyelmet, valamint Németh T. (1990) és Reboul — Moeschler (2000). Erveik alapjan a kod-
modell elégtelensége abban dll. hogy segitségével csak az elhangzott mondat (mint
megnyilatkozas jelentésének megtalalasahoz a dekodolas kevés. Ahhoz mar sziikség van a
konkrét szituacio nem nyelvi tényezoinek ismeretére is, és olyan mentélis miveletekre — a

kovetkeztetésekre —, melyek a megértésnél nélkiilozhetetlenek.

Nem azonosithatjuk a nyelvhasznalatot a kommunikacioval, mert a nyelvet nem csak

kommunikativ célbol hasznaljuk (Németh T., 1996).

A verbalis megnyilatkozasokra vonatkozoan alljon itt egy Gsszegzd tablazat nyelvhasznalat

lehetséges formairol:

verbailis nyelvhasznalat

nem interakciobéli

megnyilatkozisok interakciobéli megnyilatkozasok

informativ kommunikati Ll St
nyelvhasznalat nyelvhasznalat &

2. abra

Az egy diskurzuson belil el6forduld kiilonbozé verbalis megnyilatkozasi formakrol
megallapithatd, hogy egymast kdvetéen lehetnek ugyan jelen a beszélgetésben, de nem
mindig képezik részét az interakcioban létre jovo kommunikacionak.

Ha a diskurzusban a besz€ld szerepét betdltd személy ugy hoz létre verbalis megnyilatkozast,
hogy kdzben sem informativ szandéka. sem kommunikativ szandéka nincs az interakcio

(valamely) résztvevije felé, akkor jon létre elszolas, mely olyan verbalis megnyilatkozasi



forma, ahol a beszélé tobbet kozol annal, mint amennyit szandékaban allt volna kézolni
verbalis kommunikécidja soran. Azokban az interakciokban, ahol a résztvevok szama kettd,

az elszolas a jelen levo egyetlen partner szamara maximalisan relevans.

A grice-i kdvetkeztetéses modell hibajaként Sperber és Wilson azt emeli ki, hogy mig a kod-
modell a megnyilatkozisoknak csak a nyelvi jelentését tudta megadni, a grice-i
kovetkeztetéses modell csak a konkrét szituaciobeli jelentésre koncentral. A nyelvi jelentés és
a szituaciobéli jelentés kozti kapesolatot nem adja meg. Arra vonatkozdéan sem ad kielégité
valaszt Grice modellje, hogy a besz¢éld miért valasztja a nem explicit nyelvi eszkozt azokban

az esetekben, ahol konvencionalis format is hasznalhatna.

Osszegezve tehat azt allapithatjuk meg, hogy olyan kommunikéciés modellre van sziikség,
mely a kommunikacié részének tekinti mind a kodolasi-dekodolasi. mind a kdvetkeztetéses
folyamatokat, és ezek mikddésére magyarazatot tud adni. Dolgozatom elméleti keretéiil ezért

vélasztottam a relevancia-elméleti megkaozelitést.
4. A sikeres kommunikacio

A relevanciaelmélet két alapvet6 elvbdl indul ki (Sperber — Wilson, 1995, 255-279.)
1. A kognitiv relevancia elve:
Az emberi kognicio a relevancia maximalizalasara torekszik.
2. A kommunikativ relevancia elve:
Minden osztenziv kommunikacios aktus 6nmagaban hordozza az 6 sajat relevancidjanak

prezumpcidjat.

Azt, hogy egy individuum szamara mennyire relevans egy fizikai stimulus az adott
kommunikacioban az donti el, hogy mekkora miiveleti erdfeszités aran torténik az
interpretacio, valamint az, hogy az interpretacio soran milyen kontextualis hatast valtott ki a
feldolgozott fizikai inger. A relevancia szintje az interpretdld szamara anndl magasabb, ha
minél kisebb miiveleti eréfeszitések daran, minél nagyobb kontextualis hatast valt ki a
kommunikator altal létrehozott stimulus.

A kommunikacié tehat agy jon létre, hogy a kezdeményezé létrehoz egy fizikai stimulust
azzal a szandékkal, hogy altala nyilvanvalova, vagy még nyilvanvalobba tegyen valamilyen

informaciot a leend6 partnere szamara. Ezzel egyidejileg (lehet, hogy azonos fizikai stimulus



segitségével) felkelti a figyelmét azért. hogy a partnere szamara az is nyilvanvalova. vagy
még nyilvanvalobba valjék, hogy valamilyen informacid birtokdba kivanja juttatni. A
kommunikacio sikeressége szempontjabol elengedhetetleniil fontos az is, hogy mind az
informacio. mind pedig a kommunikdtor azon szandéka, hogy az adott informaciot
nyilvanvalova akarja tenni, kolcsondsen nyilvanvald legyen a kommunikacios partnerek
szamara. Azt a szandékot, mellyel a kezdeményezd valamilyen informaciot akar
nyilvanvalova, vagy még nyilvanvalobba tenni: informativ szandéknak nevezziik. Azt a
szandékot pedig. hogy az informativ szandékat is nyilvanvalova, vagy még nyilvanvalobba
kivanja tenni: kommunikativ szandéknak nevezziik. A kommunikacio akkor sikeres, ha a
kommunikator mindkét szandéka teljesiil. A fizikai stimulusok interpretilasa mind
dekodolasos, mind pedig kdvetkeztetéses miiveletek végrehajtasaval torténik.

A sikeres kommunikaciohoz, informéciofeldolgozashoz és informaciokozléshez szamos
szenzoros, motoros ¢s kognitiv képességnek kell jol Gsszehangoltan miikddnie. Az alabbi
tablazatbol kiindulva tekintsiik végig azokat a képességeket, melyek az emberi nyelvhasznalat

kommunikativ alkalmazasanak szempontjabol nélkiilozhetetlenek.

PRAGMATIKAI KEPESSEG

NYELVI RENDSZEREK NEM NYELVI RENDSZEREK
SZENZOMOTOROS
: BEMENETI ES
KOGNITIV RENDSZEREK KIMENETI
RENDSZEREK
fonologia kovetkeztetéses okfejtés auditoros
prozodia szocialis kognicio vokalis
morfologia "theory of mind" taktilis
szandéktulajdonitasi képesség
szintaxis kinezikus

konceptualis tudas
lexikon
memoria

érzelmi funkciok

egzekutiv funkciok

1. tablazat (Perkins, 2000 alapjan)



Mivel dolgozatom célja a pragmatikai képesség szerepének bemutatisa az emberi
nyelvhasznalatban, ezért elemzem a tablazatban szereplo képességeket részletesen, mert amint
a dolgozatomban arra részletesen is kitérek, koztik a pragmatikai kompetencia teremt
dsszehangolt interaktiv kapcsolatot a nyelvhasznalat. (vagy barmely jelhasznalat) soran. A
pragmatikai kompetencia nyelvelméleti ¢s neurolingvisztikai meghatarozasaval a dolgozat

masodik fejezetében foglalkozom részletesen.

A neurolingvisztikai  kutatasoknak az  egészséges nyelvhaszndlatra  vonatkozo
megallapitasainak a hatterében egy olyan kettos hipotézisrendszer all, mely egyrészt lehetové
teszi, hogy a patologias nyelvhasznalat és az egészséges nyelvhasznalat azonos szempontok
alapjan legyen Osszehasonlithatd, masrészt feltételezi, hogy a nyelvi deficitek okainak
feltarasaval, és egyben nyelvelméleti megindoklasival, az egészséges nyelvi ¢és
nyelvhasznalati képességekre vonatkozoan tehetiink indirekten kikdvetkeztetett allitasokat.
Természetesen ennek a tudomanyelméleti modszernek a hatterében az az implicit feltételezés
all, hogy egyértelmi hozzarendeléssel adhatoak meg a nyelvi zavarok tiikrében az egészséges
nyelvhasznalathoz nélkiilozhetetlen szempontok. Az a kérdés tehat, hogy az egyes nyelvi
zavarok megléte mit arul el az elme nyelvi funkcidirdl, és hogy ezek a funkcionalis zavarok
mennyiben azonosithatoak az agy egyes teriileteinek a sériiléseivel, egyrészt tobb ezer éves
esetleirasokra tekintenek vissza (Whitaker, 1998), masrészt azonban az egészséges nyelvi
rendszerre vonatkozd neurolingvisztikai leirasok akkor fogadhatoak el a patologias esetekbél
nyert tapasztalatok alapjan, ha feltételezziik, hogy azonositani lehetett a lokalizalt agyi

traumat valamelyik mentélis funkcioval azok koziil, melyek a nyelvhasznélatot befolyasoljak.

A perkinsi terminologiaban nem nyelvi kognitiv rendszerek kategoriajaba keriilé képességek
részletes elemzése tulmutat dolgozatom célkitiizésein, ezért a nyelvhasznalatban betoltott
szerepiiket csak vazlatos formaban jelenitem meg az alabbi tablazat segitségével, kiegészitve

az egyeb pszichés funkciok kategoriajaval a fejezet bevezeté tablazatat.



diskurzusaik soran tiikrozik azokat a jelenségeket, melyek az ép pragmatikai kompetencia
mikddése tesz lehetdvé sériilt grammatikai kompetencia megnyilvanulasa mellett.

A hatodik rész sajat diagnosztikus eljaras-javaslatomrol ad leirast. A PragmaKomp nevii
teszttel magyar klinikai koriilmények kozott is elvégezheté eljarasra teszek javaslatot,
melynek segitségével a dyshyponoia (a pragmatikai kompetencia sériilésének) mértéke lenne
konnyebben felismerhetd és meghatarozhato jobb féltekei agysériiltek korében.

Az utolso fejezetbe azokat a kérdésfeltevéseket és modszertanilag felmeriild problémakat
gyljtéttem egybe, melyek munkdm adatai és elméleti nézdpontjai alapjan egyarant a
megvalaszol(hat)atlan kérdések kategériajaba illenek. Azért kell azonban mindenképp
felhivni rajuk a figyelmet, mert olyan tudomanytérténetileg hagyomanyos allaspontok
vizsgalodasi modszereit tiikrozik, melyektél az eltérés részben lehetetlennek tinik. A kutatoi
munka folytatdsahoz azonban kreativ moédon jarulhat hozza, ha ezeknek a paradox
helyzeteknek az egymashoz valo viszonyat is vizsgalat targyava tessziik.

Az $sszegzés utan, a hivatkozott irodalom tételes felsorolasan tul a PragmaKomp teszt zarja

dolgozatomat.

2. Az adatgyijtés modszere

Sajat, koriilbeliil tizenkét éve tartd, adatgyljtésem eredményeit az aldbbi funkciondlis
szempontok alapjan elemeztem: tekintetbe vettem a paciensek neurologiai statuszat, a sériilés
utan eltelt idot, a szocialis paramétereket, valamint a beteg egyiittmiikddési képességét.
(Gyakran el6fordul, hogy a sériilés mértékét diagnosztizald orvosnak nem all rendelkezésére
agyi képalkotd eljarassal kialakitani a pontos korismét, ezért ilyenkor a beteg kikérdezése
jelenti az egyik fontos tampontot a funkcionalis zavarok felismerésén tul. Az egyes
nyelvi/nyelvhasznélati jel6lok szambavétele tehat diagnosztikus jelentdséggel bir.)

Ebben a dolgozatban hiusz személlyel folytatott beszélgetésbol szarmazd adataimra
tamaszkodom a patoldgias fejezetekben. Koztiik volt két Broca afazias nd és egy férfi beteg,
egy bal féltekei ischemias attack-ot atélt férfi, egy globalis afazias beteg, egy Wernicke
afazias, két mindkét féltekéjében sériilt agyvérzett beteg (afazias és dyshyponoias), két jobb
agyféltekei frontalis sériilt agyvérzett beteg, egy nagy kiterjedési jobb féltekei sériilt motoros
aprozodias férfi beteg, valamint két jobb féltekei agytumoros beteg fronto-tempordlis
morfologiai elvaltozassal. A dementia jellegzetességeinek nyelvhasznalati tanulmanyozasaban

egy Alzheimer-korban szenvedd nobeteg adatait hasznaltam fel. Hat egészséges adatkozlo



Az egyes rendszercek hianyabol fakado

Nem nyelvi, kognitiv rendszerek syehvilnyelvhasandiati zavar

= Alzheimer koros nyelvi eltérés

memoria ;
= demens beszédzavarok

= Kauzalis viszonyok hianyos értelmezése

SREKULY K10k = hibas sorrendezés az okfejtésben

= atonalis beszéd

érzelm ionali j
érzelmek = emocionalis tartalmak neglectje

AT " = hibdk a szocialis kontextus
szocialis képesség

értelmezésében
wtheory of mind” *  autizmus és Asperger szindroma esetén
(szandéktulajdonitasi képesség) jelentkezé nyelvhasznalat

= értelmi fogyatékosokra jellemzd

konceptudlis tudas nyelvhasznalat

= koncentracié hianyabdl eredo nyelvi

figyelem A

= jellegzetes pszichés eredetii nyelvi

egyéb pszichés képességek zavarok (pl. skizofrénia)

2. tablazat

5. A pragmatikai kompetencia

Chomsky (1965) felfogasanak megjelenése ota keriilt elotérbe az a vizsgalodasi eljaras a
neurolingvisztikaban, mely felteszi, hogy olyan biologiailag meghatirozott feltételekkel
rendelkezik az emberi agy, mely eleve lehet6vé teszi, sot determinalja, hogy a nyelvelsajatitas
soran hol rogziiljenek az elsajatitott elemek, illetve, hogy milyen strukturalis azonositas tegye
lehetové az egyes elemek szétvalogatasat és felismerését. Ezt a felfogast erdsiti meg Chomsky
(2004) biolégiai nyelvészet terminusanak bevezetése is. Chomsky (1978) a ,Language and
Unconscious Knowledge™ cimii munkajaban tesz eldszor kiilonbséget grammatikai és
pragmatikai kompetencia kozott.ahol is a forma és a jelentés ismeretének képességét allitja
szembe a megfeleld hasznalat modjanak felismerésére venatkozo tudassal. Pontosan

fogalmazva azt mondja, hogy a nyelv hasznalatanak, az adott szituacié altal megkovetelt,



valamint a nyelvhasznalok szandékainak ¢és elvarasainak megfelelo nyelvi  forma
kivélasztasanak képessége a pragmatikai kompetencia.

Késobb a Rules and Representations™ cimi irasaban is hasonléan vélekedik. Kasher (1991)
elemzése szerint igy besorolja a pragmatikat a generativ nyvelvészet agai kozé, hiszen a
Chomsky altal harom pontban megfogalmazott nyelvészeti alapkérdések kutatasa koziil a
harmadikat bizza a pragmatikara. Chomsky (1968; 1988).

A nyelvi forma megfelelé hasznalatahoz és interpretalasihoz szamos nem nyelvi tényezd
figyelembe vételére is sziikség van, ezért amikor Chomsky (2000) ujragondolja a mar 1988-
ban is feltett kérdést: ,Miként valosul meg az emberi nyelvhasznalatban a kreativ
nyelvhasznalat?”, akkor igy ir: ,, A sikeres kommunikacio feltétele az a formahasznalat, mely
a megfeleld "public’ fizikai jel hasznalatanak megvaldsulasat jelenti.” Valamint 6 maga hivja
fel a figyelmet arra, hogy a nyelvi rendszeren kiviili tényezok dsszjatékaval valosulhat csak
meg a megfelelé formahasznalat. Ugy vélekedik, hogy a megnyilatkozasok megvalosuldsanak
szituacioja és konkrét létrejotte kozott 1étezniiik kell olyan dsszehangolé funkcioknak, melyek
a motoros, perceptudlis rendszerek, a konceptualis rendszerek és mas alrendszerek miikodése
kozt teremtenek Osszhangot. Természetesen ezen rendszerek egyiittmitkddése a nyelvi
rendszerrel nyelvfiiggetlen.- vélekedik Chomsky. (Ez a fajta nyelvfiiggetlenség abban az
értelemben értendd, ahogyan 6 a belsé nyelvrol beszél.)

A produkcio oldalat tekintve a pragmatikai kompetencia szerepe a sikeres diskurzusok
létrehozasaban abban all, hogy a kommunikator olyan fizikai stimulust tudjon létrehozni,
mely a legmegfelelobb modon kdzvetiti a kommunikator altal nyilvanvaléva tenni kivant
informaciot. Ez a miivelet tehat csak akkor lehet igazan megfeleld, ha a kommunikator olyan
fizikai stimulust vélaszt, amelyik képes a legmegfelelobb modon kozvetiteni a szandékolt

informaciot. (vé. Fodor, 1975; Grice, 1968; Sperber — Wilson, 1995)

6. A pragmatikai kompetencia mint neurolingvisztikai realitas

A neurolingvisztikai  kutatdsoknak az  egészséges nyelvhasznalatra  vonatkozo
megallapitasainak a hétterében egy olyan kettds hipotézisrendszer all, mely egyrészt lehetové
teszi, hogy a patologias nyelvhasznalat és az egészséges nyelvhaszndlat azonos szempontok
alapjan legyen Osszehasonlithato, masrészt feltételezi, hogy a nyelvi deficitek okainak
feltarasaval, és egyben nyelvelméleti megindoklasaval, az egészséges nyelvi és
nyelvhasznalati képességekre vonatkozoan tehetiink indirekten kikovetkeztetett allitasokat.

Természetesen ennek a tudoméanyelméleti modszernek a hatterében az az implicit feltételezés



all, hogy egyértelmii hozzarendeléssel adhatoak meg a nyelvi zavarok tiikrében az egészséges
nyelvhasznalathoz nélkiilozhetetlen szempontok. Az a kérdés tehat, hogy az egyes nyelvi
zavarok megléte mit arul el az elme nyelvi funkcioirol, és hogy ezek a funkcionalis zavarok
mennyiben azonosithatoak az agy egyes teriileteinek a sériiléseivel, egyrészt tobb ezer éves
esetleirasokra tekintenek vissza (Whitaker, 1998), masrészt azonban az egészséges nyelvi
rendszerre vonatkozo neurolingvisztikai leirasok akkor fogadhatoak el a patologias esetekbol
nyert tapasztalatok alapjan, ha feltételezziik, hogy azonositani lehetett a lokalizalt agyi

traumat valamelyik mentalis funkcioval azok koziil, melyek a nyelvhasznalatot befolyasoljak.
7. A dyshyponoia

Tobb szerz6 munkait Gsszegezve megallapithatjuk: a pragmatikai kompetencia hianyos
miikddése folytan a jobb félteke sériilt egyének elbeszéléseiben nagy szammal fordulnak eld
konstrualatlan informacidlistak (ahol a szereplok és az események kozti viszonyok
megemlitése elmarad a narrativ szovegekbdl), hidnyzik a témakiemelés képessége, a tanulsag
levonasanak képessége, nincsenek meg maradéktalanul a diskurzusjelelolok a betegek
megnyilatkozasaiban, és nem szerepelnek egyértelmi turn-véltasra utalo jegyek. A betegek a
kontextualis informaciokat sem veszik kelloképpen figyelembe. Sajat vizsgalataim is
igazoljak a kontextudlis informaciok figyelembe vételének hianyat, valamint a diskurzus
soran létrejovo 0j ismeretek premisszaként valo alkalmazasanak hianyat (Ivasko, 2000).

A jobb féltekei sériilések okozta kommunikacids zavarok esetében tehat nem a nyelvi forma
létrehozatalaban  tapasztalhato hianyossag, hanem a diskurzus megszervezésében,
funkcidjanak a felismerésében mutatkoznak hidnyossagok. A betegeknek problémat okoz a
diskurzus Gsszerendezése (pl. szétdarabolt részletek alapjan valo rekonstrukcio esetén), a
koherencia megtaldlasa. Jellegzetes deficitek tapasztalhatoak példaul a megnyilatkozasok nem
sz0 szerinti értelmezésének megtalalasakor, vagy éppen a nyelvi humor megértésében. és
alkalmatlansag tapasztalhato a létrehozatalaban is. Paradis (1998) azt is kiemeli, hogy az
emotiv tartalmu kifejezések, illetve a hasonld tartalma kovetkeztetések premisszaihoz vald
hozzaférés is korlatozottnak tiinik. Az indirekt beszédaktusok nem szo szerinti jelentésének
interpretaldsa is komoly problémakat okozhat jobb féltekei sériilés okozta kommunikacios
zavarokkal kiizdo egyének esetében. A klinikai kisérletek tehat igazolni latszanak azt az eddig
csak a nyelvelméleten beliil létez6 megkiilonboztetést, mely a grammatikai kompetencia és a
pragmatikai kompetencia létére vonatkozott. Vegyiik azonban észre, hogy a jobb féltekei

sériiléshez  kotheté  deficitek nem alkotnak koherens rendszert, hanem a sikeres
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nyelvhasznalathoz sziikséges feltételek koziil mutatnak olyan hianyossigokat, melyek ép
nyelvi rendszer mikddése mellett Iépnek fel. Tehat indokoltnak tinik az a felvetés, melyet
Paradis (1998) javasol a Journal os Neurolinguistics (1998/11.) lapjain javasol: jelentse egy uj
név a pragmatikai kompetencia sériilésébol adodo tiinetegyiittest. A gordg eredetii kifejezés -
javaslata alapjan- pedig legyen a dyshyponoia, hogy jol tiikrozze: jobb féltekei sériilés esetén
az extraszentencialis informaciok megértésével, illetve azok produkalasianak nehezitett
voltaval allunk szemben. A dyshyponoia tehat olyan jelalkalmazasi és jelinterpretalasi zavar
(magyar terminus télem), mely a jobb féltekei sériilések kovetkeztében kialakuld, a

pragmatikai kompetencia 6sszerendez6 funkcidjaban problémakat okozo képességzavar.

8. Sikertelen kommunikacié egészséges beszélok kozotti diskurzusokban

Elvek a kommunikécio sikerességének garanciajarol

g e egyiittmikddési elv
i o tarsalgisi maximak

o elkiiloniilo vélekedések elve™

e balancing of power and solidarity
ieveaertiies ..egyiittérzo és uralkodé magatartas kozti
egyensulyozas elve ”

Clark - Schaefer, 1989 / Perkins — Milroy, 1997 | east collaborative effort / legkisseb
i g erdfeszités elve

Trognon — Saint-Dizier, 1999 * interlokicios elv

e principle of negotiation cycles | egyezkedd

Bazzanella - Damiano, 1999 B
megértési elv

*  coming to an understanding / *torekvés egy
Weigand, 1999 értelmezésre’- elv
* dialogus-elv

Yus, 1999 . expl!01(§e‘g_es implicitség szintjeinek
kontinuitasi elve

Sperber — Wilson, 1986 * relevancia-elv

Sperber — Wilson, 1995 *  kognitiv 'rele’vancm—elv.
e kommunikativ relevancia-elv




Dascal szempontjai

Trogon & Saint-Dizier

Weigand

Bazzanella &
Damiano

Mi a félreértés?

inkorrektség a
kommunikacioban

terminus technikus:
misundestanding

Etnometodologiai
elmélet a félreértésrol

Milyen gyakran
azonositodik,
javitodik ?

A legtobb azonnal felismerddik (max. masodik turn), és sik

harmadik vagy negyedik rurn koriil.

eresen javitodik a

Kivétel: amikor a félreértés
SZAMOs furn-on at tart:
miscommunication.

Hogyan kezelik a
felek?

Az egyiittmikodo
problémamegoldd
folyamatokon alapulo

4 1

|
dinamikus félreértéskezelds.

coming to an understandin
kolesonds megértésre jumi|

negotiation cveles
tobb Iépcsos
egyezkedés

A félreértések okai

cognitive means: szokasok,
kovetkeztetéses jegyek.
kontextusfliggd
elofeltevések mint az

kiilonbségekbdl adodo
félreértések fobb okai

részletes analizis

|
|
egyéni gondolkodasi :
|
|
|

cél:

o cselekvés, |

 referencialif,

o predikativ |
funkcio

jelentés:
e nyelvi
® vizualis
* kognitiv

klasszifikacio elemei:
riggers

strukturalis interakcio
(a beszéld és a
hallgaté
viszonylataban)

A félreértések

interlokicio (felismerés,
problémamegoldas kogni
folyamatainak logikdja

|
|
|
|
|
|
1
|
|
|
|
|
|
|
W

automatikus korrekcio |
alapja a megértésre és a
megértetésre vald torekvés

negotiation: a
megértés egy
kontinuum mentén

logikaja szerint) tételezheto fel
a félreértések tobb szintiiek
A félreértések logikdja nem kétértékii rendszerben kezelhetd.
kolcsonds bizalom: a ke ikativ szandékok felismerésében és megértésében
morilis elvek betartisa
A félreértés feloldasanak Egocentrikus, altruista A rendkiviil nehéz és a
Etikai aspektusok feltétele, hogy egymas orientacid biztos majdnem idealisan

helyébe tudjak képzelni
magukat a felek.

félreértéshez vezet.
duty: a sikeres Onkifejezés
ara.

explicit formak
kiegyensulyozasa.

Nem standard
esetek

nem marginalis, nem

sporadikus

* konfrontativ,
konfliktusos
kommunikacié

e polémikus
stratégia/fegyver

Konkluzié

A félreértés lehetdsége barmelyik pillanatban fennall, hiszen nem lehet mindent
expliciten kifejezni, és a befogadd ezért minden esetben olyan kovetkeztetések
levonasara kényszeriil, melyekhez sajat elofeltevéseit veszi alapul.

A kommunikaci6 tehat szamos rejtvényfejtd stratégiat involval, melyek javarészt
tanult jatékszabalyokon alapulnak mégis tévedések forrasai lehetnek.

Az egészséges beszélok ép pragmatikai kompetenciajuknak kdszonhetden ismerik fel és

korrigaljak sikertelen kommunikacios helyzeteiket.




Németh T. Enikovel irott korabbi munkamban (Ivaskd — Németh T.. 2002) mar foglalkoztam
azzal a problémaval. hogy milyen tipologiat lehet megalkotni a sikertelen kommunikacio
relevanciaelméleti megkozelitése alapjan. Kordabbi célkittizéseink alapjan azoknak az okoknak
a feltérképezése volt a cél. melyek a sikertelenség forrasaiként voltak meghatarozhatok. Az
alabbi tipologia nagyrészt tamaszkodik korabbi eredményeinkre, melyeket az osztenziv-

kovetkeztetéses kommunikacioban megnyilvanulé szandékok alapjan osztalyoztunk.

VERBALIS SIKERTELEN KOMMUNIKACIO

sem az informativ sem a informativ szandék nem teljesiil kommunikativ szandék nem
kommunikativ szandék nem teljesiil
teljesiil / \ / \
nincs megfeleld figyelemfelkeltés a besz€lo a hallgaté a beszélo a hallgaté
hibajabol hibdjabal hibajabol hibajabol
nem megfeleld odafigyelés a nem adekvat az hiba a nem adekvat az hiba a
figyelemfelkeltésre osztenzid dekddolasos osztenzid dekodolasos
folyamatokban folyamatokban
hiba a hiba a hiba a hiba a
kodolasos kovetkeztetéses kodolasos kovetkeztetéses

folyamatokban  folyamatokban  folyamatokban  folyamatokban

nem megfelelo  nem megfelelo a nem megfelelé  nem megfelelo a
kontextus- kontextus- kontextus- kontextus-
valasztas valasztas valasztas valasztas




9. A pragmatikai kompetencia szerepe az afizias nyelvhasznalatban

Egy pragmatikai megkozelitésnek az afaziakutatasban a patologias nyelvhasznalat
szabalyszertségeirdl kell tudnia szamot adni. Azért tartom sziikségesnek a sikertelen
kommunikacio okainak feltérképezését egészséges és afazias anyanyelvi beszélok kozotti
diskurzusokban, mert abbol a munkahipotézisbol indulok ki. melyet Perkins és Milroy
kutatasai igazolnak Clark ¢s Schaefer modellje alapjan, hogy a relevancia-elv (Sperber —
Wilson, 1986) és a legkisebb egyiittmikddési erdfeszités elve alapjan folyamatos "egyezkedd
megértési” folyamat zajlik a beszélo és a hallgaté kozott (Perkins — Milroy, 1997). Ezeknek az
elveknek a segitségével ugy tinik, leirhaté azoknak a diskurzusoknak a dinamizmusa, ahol az
egyik résztvevd nyelvi képességei korlatozottak.

Az afazia a grammatikai kompetencia zavara. A nyelv fonologiai. morfologiai, szintaktikai
és/vagy szemantikai szintjein tapasztalhaté deficit a bal féltekei sériilés kiterjedésétol és
mélységétdl fliggéen (Levelt, 1993; WHO, 1997; Paradis, 2001).

A patologias nyelvi hibak esetében probléma mutatkozik a verbalis stimulus mint természetes
nyelvi kod hasznalatiban. Patologias beszédhelyzetben a beszélo afazias beteg nem képes
létrehozni a verbdlis stimulust, hogy partnere a szandékolt kognitiv reprezentaciot tudja
megfelel6 kontextusvalasztassal megalkotni a dekodoldsos és kovetkeztetéses miiveletek altal. A
szandékoknak megfeleld kognitiv reprezenticiot a terapeuta, vagy barmely mas személy csak
igen nagy miiveleti eréfeszités aran, kis hatékonysaggal képes elémi a kdlcsonds egyiittmikodés
maximalizalasa mellett. Ha az afazids beszéld nem képes megalkotni az informativ és
kommunikativ szandékanak megfeleld megnyilatkozast, és a hallgato igy nem képes interpretalni
ezt a stimulust olyan kognitiv reprezenticio megkonstrualasaval, amely megfelel a beszél altal
szandékoltnak, a kommunikacio sikertelen

Az egyes afazia-tipusok megjelenési formai indukaljak azoknak a kompenzalé miiveleteknek
a megjelenését is, melyekkel az egyén, korlatozott nyelvi képességeit igyekszik kompenzalni
szandékainak megértetése céljabol. Az agrammatikus afaziasok altalaban felismerik sajat
fazias tiineteiket (erre vonatkozoan ismertetem néhanyuk személyes vallomasat a megélt
deficitrol), és ép kognitiv képességeikre és a rendelkezésiikre allo szomato-szenzoros
képességeiknek megfeleléen alkalmaznak olyan jelhasznalati véltozatokat, melyekrol gy
hiszik, szandékaik nyilvanvalova tételére — az adott helyzetben — leginkabb alkalmasak.
Pontosan ¢ép pragmatikai képességiikre hagyatkoznak. amikor felmérik sajat korlataikat
(nyelvi deficiteiket), és szandékaik osztenziojahoz megkeresik az esetiikben optimalis format.

(Sokszor ez az igyekezet egészen faraszté is szamukra, akkora miveleti erdfeszitést kivan
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toliik a folyamatos kontroll és produkcio.) Perkins és Milroy (1997) ebben a _kiizdelemben™
értelmezik  a legkisebb egyiittmikodési erdfeszités elvét: az ilyen kiegyenlitetlen
eroviszonyokkal zajlo kommunikécio sordn arra kell torekednitik a résztvevoknek, hogy ne az
egyiittmitkodésiik zaloganak kialakitasa vonja el eréfeszitéseik energidjat, hanem a kolesonds
megértésre  valo torekvés. (Természetesen nem a grammatikai tesztelési eljarasokra
vonatkozik ez a hozzaallas, hiszen abban a helyzetben az egészséges beszélé mint diagnoszta
lép fel.)

10. Nyelvhasznalati deficitek a pragmatikai kompetencia sériilésébél adédéan

Smith és Leinonen (1992) az elsok kozé tartoznak, akik a pragmatikai kompetencia fogalmat
klinikai kontextusban definidljak. A kommunikaciot tag értelemben értelmezik arra
hivatkozva, hogy pont a klinikai gyakorlat szolgaltat elégséges bizonyitékot ahhoz,
meggy6zodjiink annak igazsagardl, hogy a nem verbalis nagyszamu eldfordulasa nemcsak
hogy kombindlddik a természetes nyelvi formdk alkalmazasakor a nyelvi kifejezésekkel,
hanem teljesen helyettesitik is azokat. Radikalisabban azt is kijelentik, hogy klinikai
kornyezetben egyaltalan nem realis elképzelés a nyelv tilhangsilyozasa a kommunikécio
lehetséges megnyilvanulasi eszkdzeként.

A kommunikacié megvaldsulasa soran egyszerre tobb csatornan és tobbféle koddal vagy
jelzéssel is torténhet a jelatadas. Ehhez a szimultan és szukcessziv 1étrehozo és feldolgozo
folyamathoz nélkiilozhetetlen, hogy az egyes jelfeldolgozo és jellétrehozd mechanizmusok
megfelelden Gsszerendezetten mikodjenek egyiitt. A természetes jelhasznalat multimodalis
volta olyan kommunikacios eszkdz, melynek elemei csak Gsszehangoltan tudnak sikeresen
miikddni.

Az 1980-as évektdl szamos olyan klinikai kutatasi beszamolo latott napvilagot, melyek
szembe allitjak a bal, illetve a jobb agyféltekéjiikben sériilt felndtt anyanyelvi beszélok nyelvi
viselkedését. A kiilonbozé vizsgalati modszerek annak megfelelden lettek kidolgozva, hogy
melyik agyféltekét érte trauma. (Paradis, 1998). Az elemzett patologias esetekben a deficitek
két fo csoportjat lehetett megkiilonboztetni. Bloom és Obler (1998) kisérletei alapjan az
mondhato el, hogy az agy kiilonbozo féltekéi mas-mas funkcioval vesznek részt a diskurzus
létrehozasaban. Bal féltekei sériilés okozta afazias nyelvhasznalat esetén a diskurzus-
létrehozd mentalis folyamatok alapvetden épek, de sikeres alkalmazasukat olyan nyelvi
deficitek korlatozzak, ahol pragmatikai kompenzacios stratégidk figyelhetok meg. Ulatowska

(et al. 1981, 1983, 1990) és munkatarsai azt mutattak ki, hogy kevesebb informacié jut
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kifejezésre a jobb félteke sériiltek diskurzusaiban, valamint az egészséges kontroll csoporttal
dsszehasonlitva tobb irrelevans jegy volt megszamolhaté a megnyilatkozasaikban. Myers
(1994; 1995) munkaibol az is kideriilt a pragmatikai kompetencia hianyos mikddésérol, hogy
a paciensek elbeszéléseiben nagy szammal fordultak el konstrualatlan informaciolistak (az
események és a szereplok kozti viszonyok emlitésének elhagyasa a narrativumokban),
hianyzott a témakiemelés képessége. hianyoztak a diskurzusjelolok, a turn-valtasra utalod
jegyek. A betegek kevésbé vették figyelembe a kontextualis informaciokat.

A jobb féltekei sériiltek korében végzett sajat vizsgalataim sordn, tekintetbe véve a
nyelvhasznalat szomato-szenzoros érzelmi, figyelmi és egyéb mentalis alapfeltételeit, a
pragmatikai kompetencia Osszehangold természetének feltételezhetoségére az alabbi okok
alapjan kovetkeztetek: a vizsgalt. jobb féltekéjiikben sériil egyének eltérést mutattak a
kovetkezé funkciokban: az egyes sériilések teriileti kiterjedésétol valamint mélységétol
fiiggben kiiloniiltek el a prozédikus zavarok, a koherencia-zavazok, az implikatarak
értelmezési zavarai és a diskurzus megszervezésére, megtervezésére iranyuld torekvések
zavarai. A motoros aprozodia tiinetei akkor voltak megfigyelhetoek, amikor a jobb
hemispherium motoros kérgi teriileteibol kiindulva nagy kiterjedési, az occipitalis lebenyig
nyulo, de viszonylag kénnyen felszivado bevérzés volt tapasztalhato.

A jelhasznalati valtozatok szituativ megfeleltetésére vonatkozoan azt a kovetkeztetést
vonhatjuk le a felsorolt nézépontok alapjan, hogy sziikségszeriien kell léteznie egy olyan
képességnek/ Osszerendezd funkcionak, mely mind a produkcié, mind az interpretacio
szintjén tekintettel van az egyén fizikai kontextusabol, a hasznalt jelek kontextusabol és az
egyén mentalis kontextusabol szarmazo informaciokra, és ezek figyelembevételével alakit ki
megfeleld j formakat, interpretal megfelelé modon 1j jelhasznalati alkalmazasokat. Ezen tal
Csépe (2004) altal is kiemelt N400-as hatas, mint a konceptualis sértés agyi korrelatuma,
szintén alatamasztja azt a tételt, hogy a megnyilatkozasok interpretaldsa soran nem pusztan

grammatikai elemzékre hagyatkozunk.



Végrehajto funkciok sziikségessége

p, Lo k
Pr ai

7 1 ia sziikségessége

tervezést és dontést igénylé feladatokban
a hibak felismerésében és kijavitasaban

uj vagy taltanult viselkedés
produkalasaban

nehéz, illetve veszélyes helyzetekben

mar kialakult szokasok ellenében
végzendé cselekedetekben

a diskurzus megszervezésében
a kontextualis informaciok megtalalasaban

a felmeriilé hibak felismerésében és
kijavitasaban
uj, még nem alkalmazott formak

létrehozatalaban

4j, még nem interpretalt valtozatok
feldolgozasaban

nem konvencionalis jelhasznalati valtozatok
produkcidjaban és/vagy interpretalasaban

10. tablazat
Osszehasonlito tablazat Burgers, 1997; Ivaskd, 2004; Racsmany, 2003 munkdja nyoman

A lokalizéacidval kapcsolatos kételyekrdl is beszamolok dolgozatomban a pragmatikai
képesség neurolingvisztikai és neuropszichologiai megkozelitése soran, abban biztosak
lehetiink, hogy az eddig rendelkezésre allo kisérleti bizonyitékok és klinikai esetleirasok
tikkrében a pragmatikai kompetencia jobb féltekei dominancidja rajzolodik ki, amit az itt

kovetkezo rendszerezo abran kivanok bemutatni.



Worrall - Frauali, 1998; Chantraine —
Joanette — Cardebat, 1998 is a jobb
félteke frontalis kérgi teriileteinek
parietalis hatérainak esetleges
meghatarozasaval adnak lokalis képet
a pragmatikai deficitek feltételezett
okairdl.

A centralis sériiltek adatai Séra (1998)
Osszegzésében is inkdbb a szenzoros és
motoros prozodikus deficiteket mutatjak,
semmint tipikus pragmatikai deficiteket.

A jobb félteke hatso fali teriileteinek
az occipitdlis teriiletek hataraig nyald
kérgi funkcidjar6l nem szdlnak a
nyelvhasznalati deficittel foglalkozo
munkdk részletesen. Az affektiv

osiketség feltételezése meriil fel
ezen teriilet funkcidjanak specifikus
deficiteként. (Gorelick — Ross, 1987)

A prefrontdlis  kéreg  Osszerendezd
funkcidjanak feltételezésével a
pragamatikai kompetenciat a Lurija-féle
tervezési  stratégiadk  megvaldsitojaként
tételezhetnénk fel. llyenkor azonban nem
pontos az elkiillonité diagnosztika az

eseménysorrendezési tesztekben.

Dressler és munkacsoportja a jobb
féltekei sériiltek tobbszori
elemzésével is keriili a  kérgi
lokalizacié pontositasat, mintegy jobb
féltekei holisztikus felfogast igazolva

ezzel a  prgamatikai  képesség
feltételezett  helyére  vonatkozoan
(Dressler, 2000; 2004).

Pléh és Lukacs a nyelvhasznalatra
ol i B Cet
kételyeit fogalmazzik meg a jobb félteke
pragmatikai kompetencia versus bal
féltekei gr ikai komp ia

di iaciojanak feltételezéseit elemezve
(Pléh, 2000; Lukacs — Pléh, 2003).
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A modularitas altalanositott elmélete alapjan a pragmatikat nem egy modulként értelmezi
Wilson és Sperber (1986), kiilondsen nem egy nyelvi modulként értelmezi, hanem szerintiik a
pragmatika (mint mentélis képesség) *domain’, ami {6 dsszerendezd funkcioval rendelkezik
az emberi kommunikacié alrendszereinek mikodése folott. Hasonld kovetkeztetésre jut
Kasher is, aki azt mondja, hogy a pragmarikai képesség nem tekintheté egy zart modulként,
mert az meggatolna abban a ralato funkcioban, mellyel a megfeleld nyelvhasznalathoz jutattja
a természetes nyelvet hasznalo egyént (Kasher, 1991).

Pléh (2000) a tudatelméleti kutatasokkal egybevetve targyalja a pragmatika modularis voltara
vonatkoz6 érveket és ellenérveket. Szerinte még igen bonyolult Gsszefiiggésrendszer elemeit
kell jobban megismerniink ahhoz, hogy a feltett kérdést: ., Modularis-e a pragmatikai képesség
jelenléte az emberi elmében?” meg lehessen valaszolni. Kiilon figyelmet szentel annak a
neuropszicholégiai és neurolingvisztikai megallapitasnak, mely szerint a prefrontalis teriiletek
mar ezidaig is til sok funkcio felelosévé lettek nyilvanitva: igy a révidtavi memoriaéva, vagy

éppen a szandéktulajdonitasi képességévé, illetve a tervezéses folyamatokéva.

Egybevetve tehat az éltalénosiiott modularitas elméletét — mely szakit a Fodor (1983) altal
egy kozponti rendszer ala tartozé modulok Iétezésének feltételezésével — a relevanciaelmélet
kognitiv pragmatika-felfogasaval azt allapithatjuk meg, hogy sem a neurologiai, sem a
neurolingvisztikai és pragmatikaelméleti érvek nem tamasztjdk ala azt az elképzelést, hogy a
pragmatikai kompetencia egyetlen modul lenne az emberi elmében. A vizsgalt adatok, és az
ismertetett neuropszicholdgiai, neurolingvisztikai és pragmatikaelméleti meggondolasok azt a
feltevést latszanak igazolni, hogy az elsoként Noam Chomsky éltal definialt pragmatikai
kompetencia domain, azaz egy olyan iranyitd és dsszerendezd rendszer az emberi elmében,
mely els6sorban a kommunikativ céli jelhasznalathoz — igy a természetes nyelv
hasznélatdhoz is —, illetve jelzésalkalmazashoz hangolja egybe azon mentélis és szomato-
szenzoros képességek mikodését, melyek az emberi kommunikdcié szempontjabol

nélkiilozhetetlenek.
Dolgozatomat a médszertani paradoxonok felvazolasan til, az Gsszegzd gondolatok és az

irodalom felsorakoztatdsa utian, a PragmaKomp teszt zarja, melynek segitségével magyar

anyanyelvii jobb féltekei sériiltek nyelvhasznalati deficitei valhatnak mérhetové.
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3. A verbalis kommunikacié

A verbalis kommunikacié soran az a stimulus, melynek segitségével a kommunikator
kélesondsen nyilvanvalova teszi azon szandékat, hogy nyilvanvaléva kivan tenni valamit

partnere szamara: egy verbalis jel. valamely természetes nyelv egy eleme.

A konnyebb attekinthetoség kedvéért az 1. abra segitségével szemléltetem a verbalis

kommunikacid helyét a intencionalis tarsas emberi viselkedések kozott.

intencionalis tarsas emberi viselkedés

/\

nem osztenziv osztenziv tarsas emberi viselkedés
tarsas emberi \
viselkedés /

informaciokozlés kommunikacio

PN

nem jelrendszeren  jelrendszeren
alapulo alapulo

jelrendszeren nem jelrendszeren
alapulo alapulo

1. abra

A kod-modell kommunikacio-felfogasanak hatterében az a tapasztalati tény rejlik, hogy a
jelzésként (Shannon — Weaver, 1949) felfogott szavak és az iizenetként értékelt szojelentés
kozott konvencionalis kapcsolat all fonn. A nyelv segitségével tehat tgy lehet iizeneteket
kozvetiteni ado és vevo kozott, hogy elegendé az iizenetet hordozd kodot létrehozni, majd
dekédolni. Ebben a modellben csak a csatorndba sziirddo zaj okozhat nehézséget a
dekodolasban, de ez a zavar kizardlag a jelfogo-képességet befolyasolja.

A kod-modell alapi kommunikécio-megkozelitések az emberi jelfelfogas és jelzésfelfogas
tekintetében sem nyujtanak kielégité modellt, mert nem is tekintik feladatuknak, hogy
megkiilonboztessék egymastol a vilaghol érkezo kiilonféle fizikai ingerek halmazat aszerint,

hogy koziiliik melyik bir kommunikativ funkcioval, és melyik nem. Egyuttal nincsenek



volt segitségemre a patologias nyelvhasznalati tesztek kontrollvizsgalatainak elvégzésében.
Igyekeztem tekintetbe venni az egyes afazia-tipusok megjelenési formaibol szarmazo,
elkiilonithetd nyelvi deficiteket, amikor az afazias és egészséges anyanyelvi beszélok kozti
diskurzusokat elemeztem. Ezen diskurzusokban valamikor beszélgetopartnerként, valamikor
megfigyeloként vettem részt. Adott volt tehat szamomra a lehetdség. hogy egyszerre
alkalmazzam a résztvevo megfigyelés, és az iranyitott beszélgetés modszerét. Ezen tal kiilon
szerep jutott az egyes teszteljarasok alkalmazasanak. A terapias diskurzus résztvevijeként is
megfigyelhettem egyes betegek nyelvi teljesitményét, amikor terapias célbol beszélgettem
veliik. Osszegezve az adatgyiijtés modszereit: az aktiv részvétel és az aktiv megfigyelés

eszkozeit is alkalmaztam.

Az adatrdgzités egyrészt videokamera segitségével, masrészt diktafon segitségével, illetve a
megfigyelés kozben torténd lejegyzetelés maodszerével tortént. Az atirdsok a résztvevok
anonimitasanak figyelembe vételével torténtek, a felvételek készitéséhez minden esetben
kértem a betegek hozzdjarulasat. A klinikai vagy korhazi agy melletti vizsgalatok sordn
tekintetbe kellett vennem a beteg fizikai allapotat éppigy, mint a korhazi szoba adta
lehetdségeket. Ezek a szempontok az adatrogzitésre is modositolag hatottak. Eletkori és nemi
szempontok szerint a rendelkezésemre allé betegpopulacio aktualis allapotaira hagyatkoztam.

A dolgozatomban szereplé példak mindegyike sajat atiratban jelenik meg.

Az egészséges nyelvhasznalok kore meglehetdsen széles volt az egyes szocioparamétereket
figyelembe véve: mind életkorilag, mind iskolazottsag alapjan, mind lakohely szerint, mind
pedig a nemi szerepeket tekintve torekedtem a reprezentativ adatgyijtésre. Az egészséges
személyek sikertelen diskurzusai, azok felismerése és javitisa mintegy kontrollcsoportként
szolgaltatott adatokat. Természetesen a PragmaKomp tesztet is felvettem egészséges
adatkozlokkel is. A sikertelen esetek rogzitése a lejegyzetelés modszerét kovette. Az adatok
példaként vald felhasznalasakor minden esetben kicseréltem az adatk$zlok nevét fiktiv névre
(ott, ahol a megszolitas miatt példaul ez indokolt volt). A betegek adatait is titkosan kezeltem.
(A sériilés megélésérdl szolé beszamoloik is anonim maddon keriiltek be a dolgozat megfeleld

részeibe.)
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