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Abstrakt

V dlanku chceme ukazat, jakym zptisobem
se li$i pouzivani gest u mluv¢ich cestiny
s diagnostikovanou afazii od mluv¢ich bez
afazie a zda afatické osoby pouzivaji cile-
védomé gesta k tomu, aby kompenzovaly
svyj recovy deficit.

Vyzkumny vzorek tvofi $est osob s afd-
zii a dvanact osob bez afazie. Ve vyzkumu
jsou zahrnuty dvé osoby s Brocovou afé-
zii, dvé osoby s Wernickeho afazii a dvé
osoby s transkortikalni motorickou afézii
dle Bostonské klasifikace. Sledujeme, jak
jednotlivé osoby pouzivaji rtizné typy gest
pri prevypravéni déje animovaného seria-
lu, coz zaznamendvame na videokameru,
a ndasledné provadime notaci fecovych
i gestickych segmentti.

Osoby s afazii v porovnani s osoba-
mi bez afdzie gesta pouzivaji — vzhledem
k poctu realizovanych slov - ve vétsi mife.
Mbl, muz s Brocovou afazii, vykazoval
20,6 % komunikac¢nich gest k poctu slov,
Mw2, muz s Wernickeho afazii, 11,8%
gest a druhy muZ s Brocovou afazii, Mb2,
vykazoval 7,1 % gest. Z osob bez afazie po-
uzivala gesta nejvice Zena Z7 (8,6 % gest).
Osoby s transkortikdlni motorickou afdzii
vykazovaly 3,7 % (muz, Mtm) a 2,7 % gest
(Zena, Ztm), druhy muz s Wernickeho

afazii, Mwl, vykazoval 2,6 % gest. V ramci
naseho vyzkumného vzorku se potvrdilo,
Ze osoby s afazii pouzivaji intencné gesta
k tomu, aby kompenzovaly svij fecovy
deficit.

Abstract

We want to point out how the use of ges-
tures by Czech native speakers with di-
agnosed aphasia differs from the use of
gestures by people without aphasia and
whether aphasic people use gestures inten-
tionally to compensate for their language
impairment.

The research sample consists of six
people with aphasia and twelve people
without aphasia. Based on the Boston
Classification System, in our research two
people have Brocas aphasia, two have
Wernicke’s aphasia and two suffer from
transcortical-motor aphasia. We observe
the ways in which the different groups of
people use different types of gestures when
retelling the story of a cartoon. We record
their activities on video camera, then
make a notation of the speech and gesture
elements.

People with aphasia use more gestures
than people without aphasia, in relation
to the number of words in their narra-
tion. Mbl, a male with Brocas aphasia,
showed 20.6% of communication ges-
tures in relation to the quantity of words.
Mw2, a male with Wernicke’s aphasia,
showed 11.8% of gestures and a second
male with Broca’s aphasia, Mb2, showed
7.1% of gestures. Regarding people
without aphasia, female Z7 showed the
highest proportion of gestures in relation
to the quantity of words (8.6 %). People
with transcortical-motor aphasia showed
3.7% (male, Mtm) and 2.7% (female,
Ztm) of gestures. A second male with
Wernicke’s aphasia, Mw1, showed 2.6 % of
gestures.
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Within our research sample, aphasic peo-
ple use gestures intentionally to compen-
sate for their language impairment.
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Uvod

Od doby, kdy se lingvistika pridala k vy-
zkumu afazie, bylo realizovino mnoho
uzitecného, v ¢eském prostredi napt. sou-
stavny vyzkum agramatismu realizovany
Leheckovou (1986, 2009, 2016), nebo nové-
ji Flanderkovou (2014, 2019). Flanderkova
a Mertins (2014, s. 43) ve svém textu o vy-
voji lingvistické afaziologie pisi, Ze se v afa-
ziologii zacaly postupné ke slovu dostavat
rovnéz lingvistické discipliny, jako napt.
konverza¢ni analyza, analyza diskurzu, tzv.
paralingvistika a neverbdlni komunikace
nebo teorie mluvnich akttl, které mély svuj
vyznam zejména pro terapii, pficemz vyvoj
moderni klinické afaziologie s ohledem
na terapii ve svém textu spiSe ponechavaji
stranou. Pravé vyzkum neverbalni komu-
nikace se zfetelem na gestiku v uz$im slova
smyslu ma vsak, zejména v prostiedi an-
glosaském, ale i jinde v zahranici, v afazio-
logii svou tradici minimdlné ¢tyti dekady.
Takovy interdisciplinarni typ vyzkumu,
v zahrani¢i ¢asto provozovany na pracovis-
tich neurovédnich, neuropsychologickych,
kognitivné-psychologickych, ptip. oriento-
vanych na pocitacové zpracovani jazyka (¢i
spiSe komunikaci v jejim celku), je v Ces-
kém prostredi teprve v pocatcich.

Tento ¢lanek si mj. klade za cil dolozit,
ze v afaziologii je bezpodminecné nutné
vénovat pozornost pravé i gestikulaci paci-
entl, nebot bez ptihlédnuti k této modalité
vyjadfovani ndm mohou unikat dtlezité
informace, které se pacient snazi vyjadrit.
Netvrdime pfitom, Ze vSechny provedené
vyzkumy dokazuji, ze gesta ucelné dopl-
nuji, nebo dokonce supluji fe¢ovou slozku
- téchto vyzkumi je vSak takové mnozstvi,
ze jejich shodné nebo velmi podobné vy-
sledky nelze oznacit za pouhou ndhodu.

Piehled vyzkumu
gestikulace u osob s afazii

Jakob et al. (2011) tvrdi, Ze osoby s afazii
inten¢né kompenzuji svtij fe¢ovy deficit po-
uzivanim gest. Piivod pristupu Jakob et al.
lze pritom spatfovat v tzv. sketch modelu

nastinéném de Ruiterem (2000). V tomto
modelu jsou gestické a fecové systémy pro-
dukce provazany pomoci tzv. konceptuali-
zatoru. De Ruiter mimo jiné predpoklada,
ze tzv. gesticky planova¢ v ramci tohoto
konceptualizatoru  poskytuje  informaci
komponentu generujicimu zpravu. Gestické
planovani tak muze znovu aktivovat nékte-
ré rysy lexikdlniho konceptu. Podle tohoto
modelu gesta neusnadiiuji konkrétni lexi-
kalni pfistup (tedy vybér lemmatu a vyba-
veni si tvaru slova), nybrz koncept pred sa-
motnym formovanim daného slova. Pokud
tedy pfistoupime na predpoklad, Ze jazyk
a gesta maji v tzv. konceptualizatoru stejné
misto ptivodu, vyplyva z toho, Ze je zprava
planovana jako multimodalni. Pokud tedy
jedna modalita, v pripadé afazie fe¢ova mo-
dalita, selZe, stane se modalitou prenasejici
vice informaci ta gesticka. De Ruiter (2006)
tento jev pozdéji popisuje terminem ,vza-
jemné adaptivni hypotéza“ nebo tzv. trade-
-oft hypotéza (2012). Ta predpoklada, ze
pokud se fe¢ stava z néjakych diivodii obtiz-
néjsi, je vyssi pravdépodobnost vyskytu gest
za Gcelem prevzeti ¢asti komunikaéni zaté-
ze. Na zakladé empirické evidence jsou do-
lozeny i situace opacné, a sice kdyz se z né-
jakych diivodii stava obtiznéjsi gestikulace,
budou mluv¢i vice spoléhat na to, ze uplatni
spiSe modus re¢ovy namisto gestického.

Dostavame se nyni k samotnym hypo-
tézam, jak je ve svém vyzkumu postulovali
Jakob et al. (2011).

1) Participanti s afazii produkuji

béhem reprodukce textu vice

gest nez neafatické osoby.

2) Cim vyraznéji je takovy afaticky
participant fe¢ové limitovan, (tzn.

¢im méné slov vyprodukuje), tim vice

gest pouzije pri pfevypravéni déje.

V tomto vyzkumu bylo zahrnuto 20 osob
bez afézie a 10 osob s afazii, z toho pét Zen
a pét muzi.. Do vyzkumné skupiny byli
vybrani pacienti s cerebrovaskuldrni 1ézi
v levé hemisfére, pfi¢emz k iktu doslo nej-
méné pred tfemi mésici, vétsina pacientti
véak tuto dobu vyrazné prekrocila. CMP
se prihodila v priméru pred 42,9 mésici
a doba trvani se pohybovala od tfi mésict
do 10,4 rokd.

Primérny vék subjektti byl 46,8 let
(29 az 67 let). Sest pacienti mélo hemi-
parézu a dva pacienti vykazovali zbytko-
vou hemiparézu. U pacienti nebyly zjis-
tény zadné apraktické poruchy. Za ukol
méli prevypravét animovany serial
Sylvester a Tweety. Transkripce feci v tom-
to vyzkumu probihala na zdkladé tzv.
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ASPA-Aachener  Spontansprachanalyse
(Huber et al., 2005). Jedn4 se o klasifikaci
spontanni reci, zaloZzenou na zakladnich
lingvistickych proménnych normaélni fedi,
napf. vypoc¢tu mnozstvi slov oddélenych
slovnich druhd, slovni variability, syntak-
tické tplnosti fraze, sttedni délky fraze ad.

Transkripce gest v tomto vyzkumu
probihala na zakladé vybraného souboru
znakd obsazeného v hamburském nota¢-
nim systému (HamNoSys, Prillwitz et al.,
1989). Pouziva se mezindrodné pro popis
znakovych jazyki a jedna se zejména o po-
¢ate¢ni konfigurace rukou (tvar a drzeni
ruky, lokalizace) a soubor akci, které jsou
proveditelné na zékladé téchto pocated-
nich konfiguraci.

Komunikac¢ni gesta rukou, kterymi se
prenasi smysluplnad informace, jsou déle
klasifikovana jako ikonicka (napf. kon-
krétni naznaceni néjaké ¢innosti, jako je
vareni, stfelba nebo stfthani, ale také napft.
naznaceni vysky clovéka nebo zptisobu
chize), déle metaforickd, referenéni nebo
také procesudlni (naznacuji abstraktnéj-
$i pojmy, napt. pohybem ruky oznacuji
plynuti ¢asu), deiktickd (napt. ukazovani
na pozadovany objekt nebo umisténi né-
jaké véci v prostoru) a symbolicka, tedy
napt. salutovani (Hogrefe, 2009). Tuto
klasifikaci prebirame i pro tucely naseho
vyzkumu s ¢eskymi afatickymi mluvéimi.

Z hlediska metodického vyzkumnici
zpracovavali jednak fecové parametry,
mezi jinymi pocet slov, délku frazi a jejich
komplexnost, lexikalni diverzitu aj., jednak
parametry gest, tedy jejich celkovy pocet,
resp. miru gest pfifazenych ke slovu, for-
malni diverzitu gest zaloZenou na fyziolo-
gickych a kinetickych ptiznacich gest aj.

Co se tyka hypotézy 1, tedy ze parti-
cipanti s afézii produkuji pfi interpretaci
textu vice gest nez neafatické osoby, ta po-
kryva jesté dvé dil¢i hypotézy:

A) Osoby s afazii vykazuji vyssi

miru slov prifazenych ke ges-

tu nez kontrolni osoby.

B) Osoby s afazii pouzivaji komplexné;jsi
gesta® nez skupina osob kontrolnich.
Jejich vysledky ukazuji, Ze skupina tvofena
osobami s afazii vykdzala vy$$i miru gest
prirazenych ke slovu nez skupina kontrolni
a ze afatické osoby pouzivaji rozmanitéjsi

gesta nez kontrolni skupina.

Co se tyka hypotézy 2, tedy ¢im silnéji
je afaticky participant fecové limitovan,
tim vice gest produkuje pfi interpretaci
textu, ta rovnéz pokryva dal$i dvé dilci
hypotézy:

% Vyjadieno mirou slov pfifazenych ke gestu, tzn. ¢im vice slov vyprodukovanych béhem pouziti daného gesta, tim je mozné oznacit gesto za komplexnéjsi.
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A) Osoby s afazii produkujici syntakticky
komplexnéjsi fraze pouzivaji obecné
méné gest nez osoby s afazii produku-
jici kratké a méné komplexni fraze.

B) Osoby s afazii, které vykazuji
nizéi lexikalni diverzitu (opakuji
urcity repertoar slov stale dokola),
pouzivaji vice gest nez osoby s afa-
zii s vyssi lexikalni diverzitou.

Jejich vysledky ukazuji, Ze participanti
s afazii, kteti produkuji komplexnéjsi fraze,
pouzivaji méné gest nez ti, kteti produkuji
kratké ¢i nekomplexni fraze, a Ze afatic¢-
ti participanti s nizsi lexikalni diverzitou
pouzivaji vice gest nez ti s vys$si lexikdlni
diverzitou.

Jejich vysledky tedy potvrdily obé hlav-
ni hypotézy: jednak afati¢ti participanti
pouzivaji vice gest, pricemz tato gesta
jsou rozmanitéjs$i nez u neafatickych osob,
jednak afati¢ti participanti, ktefi byvaji
vyraznéji omezeni ve své fecové cinnosti
(kratké, nekomplexni fraze, nizka lexikal-
ni diverzita), pouzivaji vice gest nez méné
postizeni participanti, pricemz gestické
schopnosti jako takové pri afdzii nejsou
omezeny.

Pravé vyzkum Jakob et al. volime pro
jeho replikaci na ¢eskych mluvéich s dia-
gnostikovanou afazii. Jesté predtim vsak
zminime nékteré dalsi vyzkumy, jez potvr-
zuji potfebu zahrnout pohled na gestickou
modalitu v rdmci komunikace afatickych
osob.

Hogrefe et al. (2013) srovnavali pou-
zivani gest v mluvenych narativech s po-
uzitim gest v podminkach, kde mluvé¢im
némciny viibec nebylo dovoleno mluvit.
Kontrolni osoby pak posuzovaly srozumi-
telnost gest a mluvenych projevil v ramci
feCovych projevil. Zavéry Hogrefe et al.
podporuji trade-oft hypotézu na zakladé
toho, Ze maji k dispozici vysledky ze dvou
oddélenych, avSak tzce koordinovanych
komunika¢nich kanalt.

Sekine a Rose (2013) u americkych
mluv¢ich anglictiny zkoumali, zda typ
afdzie a fecova fluence maji dopad na pro-
dukci gest. Osoby s niz§im stupném fecové
fluence podle vysledkii pouzivaly ve svych
projevech konkrétni deikticka a ikonickd
gesta. Na zakladé vysledkd inklinovaly
osoby s Brocovou afazii a konduktivni
afazii k produkci gest, ktera byla zejmé-
na ikonickd. Osoby s Wernickeho afézii
naopak pouzivaly gesta abstraktnéjsi,
jako jsou gesta metaforickd a referenéni.
Osoby s afazif anomickou a transkortikalni
motorickou afézii pak vykazovaly velmi
podobny gesticky profil jako kontrolni
osoby. S tim jsou kompatibilni zjisténi,

ze ikonicka gesta produkovand osobami
s konduktivni afdzii naznacuji nenaruseny
sémanticky systém, avSak obtize s fono-
logickym kédovanim, coz je konzistentni
s obecnou diagnézou osob s konduktivni
afazii. To podnécuje hypotézu, ze produk-
ce ikonickych gest je zasadnim ukazatelem
miry defektu v jazykovém systému.

Participanti Konga et al. (2015) byli
rodili mluvéi kantonstiny. Cilem vyzkumu
bylo vysledovat, jak se lisi uziti gest u osob
bez afazie a u osob s afézii. Jejich vysled-
ky ukazuji, Ze zavainost afazie a fecoveé-
-sémantické poskozeni byly ve vztahu
k vy$§imu mnozstvi koverbalnich gest
(v zahrani¢ni literatufe se uplatniuje ozna-
ceni co-speech gestures). Priblizné 35%
kontrolnich osob béhem ukolu neprodu-
kovalo Zadna gesta. O mnoho vice gest
bylo zaznamenano u osob s afazii - pouze
asi 10% z nich viibec negestikulovalo.
Zkoumané osoby s afdzii do zna¢né miry
vyuzivaly bohaty repertoar gest, zejména
gesta ikonickd, metaforicka, deikticka
a v jisté mife i symboly (emblémy) k tomu,
aby zlepsily své vyjadfovaci schopnos-
ti a poskytly tak dodate¢nou informaci
ke svému fe¢ovému vyjadreni.

De Beer et al. (2017) zkoumali dife-
ren¢n{ efekt rdznych typt gest na sro-
zumitelnost vyjadieni u afatiki tim, Ze
pouzili experiment s posluchaci, podobné
jako Hogrefe et al. (2013). Jejich vyzkum
se pokousi najit odpovéd na dvé zaklad-
ni otdzky: 1) ZvySuje gesticka produkce
komunika¢ni efektivnost u osob s afazii
napri¢ kontinuem typt afézie? 2) Které
typy gest maji nejvyssi potencial doplnovat
informaci obsazenou v fe¢i? De Beer et
al. zjistili, Ze produkce gest u osob s afa-
zii méla u téchto afatikdi zavazny dopad
na srozumitelnost komunikace. Vysledky
této studie podporuji stanovisko, Ze &ast
vyznamu, kterou osoby s afdzii nemohou
komunikovat pomoci feci, je produkovana
prostrednictvim gest, jelikoz tato modalita
zUstava relativné neporusena. Posluchadi,
kteti méli za tikol projevy afatikd dekddo-
vat, rovnéz potvrdili, Ze pokud bylo slozité
dekédovat recové vyjadreni afatické osoby,
bylo rovnéz slozité dekddovat vyznam
gest, ackoliv byla informace prece jen sro-
zumitelnéjsi, pokud byla gestikulace dobte
viditelnd. Tento fakt potvrzuje, Ze gesta
maji potencidl prenaset Cast informace,
av8ak jsou do zna¢né miry zavisld na do-
provodné fecové produkei.

Preisig et al. (2018) zkoumali Svycar-
ské mluve¢i néméiny z fad afatickych osob
a hlavni vyzkumnou otazkou jejich stu-
die bylo to, jak tyto osoby s afazii béhem
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primého kontaktu s komunika¢nim part-
nerem prijimaji a produkuji koverbalni
gesta. Zkoumali dopad koverbalnich gest
na roviné percepce pomoci metod eye-
-trackingu tak, aby propojili produkci
koverbalnich gest a lokalizaci poskozeni
v mozku. Zjistili, Ze sémanticka gesta mo-
hou pfitdhnout vice vizudlni pozornosti
nez gesta abstraktni a Ze osoby s afazii jsou
schopné fixovat koverbalni gesta ve vétsi
mife nez osoby kontrolni. Dale také potvr-
dili, Ze osoby se zavaznéj$im typem afdzie
(av8ak nikoliv se zavaznou apraxif) produ-
kovaly vice sémantickych gest nez osoby
jen se stfednim postizenim.

Vlastni vyzkum

S mluvéimi ¢edtiny jsme realizovali obdob-
né experimenty jako Jakob et al. (2011),
prvni vysledky byly jiz publikovany.
Ve svém vyzkumu pracujeme s $esti afatic-
kymi osobami a dvanacti osobami kontrol-
nimi. V tomto textu chceme ukdzat to za-
sadni, tedy Ze gesta jsou afatiky vyuzivana
vice nez u kontrolnich osob a Ze ¢im vice je
afatik limitovan - tzn. ¢im méné slov pro-
vysledované ukazatele rovnéz podporuji
nutnost zkoumat gesta u afatikd, avsak tyto
dvé hlavni hypotézy a jejich ovéfeni tuto
nutnost dobfe dokladuji samy.

Material a procedura
Po podpisu informovaného souhlasu sle-
dovali vsichni participanti 24 minut (Cty-
fi dily po $esti minutiach) animovaného
serialu Ovecka Shaun (2014, v anglickém
originalu vysilano pod nazvem Shaun the
Sheep) a nasledné o déji v téchto ¢tyfech
epizodach vedl administrator s respon-
denty rozhovor v délce ptiblizné 23 minut.
Vybér tohoto serialu byl inspirovan zahra-
ni¢nimi studiemi na podobné téma. Velké
oblibé se v takovém typu vyzkumu tési
napt. animovany serial Sylwester a Tweety,
ktery ve svém vyzkumu pouzili kromé jiz
zminéné Jakob et al. (2011) i napt. Dipper
etal. (2011) nebo Kita a Ozytirek (2003) aj.
Tyto studie jako argument pro vybér toho-
to typu seridlu uvadéji jako nejvyraznéjsi
vyhodu to, Ze se v ném nepouziva zadny
jazyk, tudiz osoby, které maji nasledné
za tkol prevypravét déj seridlu, se nemo-
hou opfit o Zadny slySeny zaklad a prevy-
pravi déj striktné vlastnimi slovy.
Nisledna konverzace se pak vztahovala
k tomuto animovanému seridlu. V prvni
fazi osoba prevypravéla vse, co si pamatu-
je. Druha faze zacala poté, co vyzkumna
osoba domluvila, a to bez néjakych zasahd,
nebo pouze s minimalnimi zasahy, jako
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»co tam bylo jesté? nebo ,co dalsiho?;
nadto kazdou epizodu administrator uvedl
vétou typu ,,nyni pohovorte o epizodé dal-
81, kde se slavily narozeniny“ apod. V dru-
hé fazi tedy osoby odpovidaly na otdzky,
jako napf. ¢eho chtéji postavy v seridlu
v uréité situaci dosahnout, co si dotazovani
mysli o konkrétni postavé, jak se v déji ta
kterd postava projevuje atd.

Prvni ¢ast, kde ma respondent za kol
sam pohovofit o vSem, co si z jednotlivych
dila seridlu pamatuje, by se dala oznacit
jako kontrolovany experiment s jasné da-
nymi podminkami, které jsou pro véechny
participanty, afatické i neafatické, nasta-
veny stejné. Druha ¢ast, ve které se admi-
nistrator vyzkumu doptava na jednotlivé
situace, postavy atd., se jiz nedd oznalit
za kontrolovany experiment, kde jsou pod-
minky nastaveny rovnocenné pro vSechny
z hlediska observa¢ni objektivity. Jedna se
daleko spiSe o analyzu pfirozené, spon-
tanni (resp. semispontanni) nepfipravené
komunikace.

Na popisu gestickych prostiedki parti-
cipoval autor ¢lanku a dva asistenti z fad
studentd, ktefi byli predem zaskoleni.
V ramci mezianotatorské shody byly pre-
pisy vSech anotatort vzdy spole¢né na pra-
videlnych schizkiach porovnany, prodis-
kutovany a pripadné po vzdjemné dohod¢
opraveny, pokud byl zdznam vyhodnocen
jako nepresny nebo nespravny.

V kontrolni skupiné byly jako partici-
panti vybrany osoby, které o tento typ vy-
zkumu projevily zdjem na zakladé elektro-
nicky zvefejnéného inzeratu. Participanti
museli mit normalni nebo korigované vi-
déni, museli byt rodilymi mluv¢imi ceské-
ho jazyka. Dile byli participanti dotazova-
ni na prodélana neurologicka onemocnéni
a s nimi souvisejici poruchy jazykovych
a komunika¢nich funkei.

Osoby s afazii byly osloveny prostied-
nictvim klinického logopeda. Participanti
byli vytipovani na zékladé stavu jazykovych

a komunikacnich funkci a naroku jednotli-
vych experimentd. Primarné byly oslovova-
ny osoby s agramatickymi a paragramatic-
kymi projevy - zadna kritéria pro vylouceni
v$ak nebyla stanovena. Participanti museli
mit rovnéz normalni nebo korigované vi-
déni a museli byt rodili mluv¢i ¢estiny.

V ramci vyzkumu byla sbirdna nasledu-
jici demograficka data: pohlavi, vék, pocet
let vzdélani a nejvy$$i dosazeny stupen
vzdélani, profesni zaméfeni, u osob s afézii
déle typ afazie (na zakladé bostonského
systému klasifikace), doba vzniku poru-
chy a jeji etiologie vcetné lokalizace 1éze.
Experimentalni data byla sbirana nasledu-
jicim zptisobem: participanti byli nahra-
vani na videokameru, jednotlivé odpovédi
(tecova i neverbalni slozka) byly nasledné
transkribovany. Takto zpracovana data
byla propojena s demografickymi a kli-
nickymi daty. Data byla anonymizovana
a jednotlivi participanti jsou identifikovani
pouze pomoci alfanumerickych kod.

Popis participantii vyzkumu
V dalsich oddilech popisujeme Sest osob
s diagnostikovanou afazii, které parti-
cipovaly na vyzkumu (tab. 1). Uvedeno
je jejich pohlavi, vék, nejvyssi dosazené
vzdélani, doba trvani afazie a prevladajici
typ afazie. Co se tyka kontrolniho vzorku
dvandcti osob bez diagnostikované poru-
chy redi, figuruje ve vyzkumném vzorku
pét muzi (M1 az M5) a sedm Zen (Z1 az
Z7) mezi 20 a 40 lety, v8ichni s vysokoskol-
skym vzdélanim. Jelikoz se v ramci klinic-
ké skupiny do vyzkumu ptihlasilo 5 muzt
a 1 zena a do neklinické skupiny 5 muzu
a 7 zen (navic primérné vyrazné mladsi
osoby nez v ramci populace klinické), zna-
mend to, ze se nam nepodarilo sparovat
kontrolni vzorek s klinickou populaci.

I presto, ze by mira poruchy porozu-
méni fe¢i mohla mit vliv na interpretaci
vysledkd, jsme se rozhodli ji nezohlednit.
Nase elicita¢ni uloha spoéivala ve zhlédnuti
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kreslené pohdadky, ve které se nehovori
zadnym jazykem, navic nasi participanti
pred zacatkem elicita¢ni lohy odsouhlasi-
li, Ze vSemu rozumi. Nase rozhodnuti bylo
podporeno i tim, ze klinicky logoped do-
porucil k vyzkumu ty osoby, u kterych bylo
porozumeéni s jistotou zachovano alespon
¢astecné, tzn. nebranilo absolvovani tko-
lu. Test afdzie VFF (napt. Cséfalvay a kol.,
2018) jsme nepouzili, jelikoz na$ vyzkum
nebyl zaméfen primdrné na fecovy projev
participantti, nybrz na to, jakym zpiisobem
pouzivaji gesta. Miru kognitivniho deficitu
jsme rovnéz neuvazovali, jelikoz jsme spo-
léhali na klinického logopeda, ktery vybral
participanty vhodné k danému typu vy-
zkumu na zékladé dlouhodobé spoluprace
s témito osobami. U dvou participant
(Mtm a Mb2) byla pfitomna pravostranna
hemiparéza, ale i tak vyhodnocena jako
nelimitujici produkei gest, jelikoz tito dva
participanti u¢inné gestikulovali pouze le-
vou rukou.

Do vyzkumu byli zaclenéni dva muzi
diagnostikovani s Brocovou afézii, dva
s Wernickeho afazii, jeden muz s trans-
kortikdlni motorickou afazii a jedna
zena s transkortikdlni motorickou afazii.
Primérnd doba nahravani afatické osoby
byla 23 minut, coz neplati pouze v pripadé
osoby Mwl, ktera nahravani absolvovala
jen po dobu 18 minut, jelikoz byla ochot-
na shlédnout pouze tfi namisto ¢tyf epi-
zod animovaného seridlu. Tato osoba se
nachdzela ve velmi $patném psychickém
rozpolozZeni, coz vyustilo v to, ze pozado-
vala okamzité ukonc¢eni nahravani. Tento
pozadavek musel byt samoziejmé splnén.

Do vyzkumu jsme zafadili vsech-
ny nahrdvané osoby. O vyrazeni muze
s Wernickeho afazii (Mw1), ktery byl zna¢-
né nervozni, jsme uvazovali, av§ak protoze
byl gesticky aktivni a protoZe nahravani
neukon¢il ihned, ale probéhlo priblizné
75% standardni nahravaci soby, nakonec
byl ve vyzkumném vzorku ponechan.

Osoba Pohlavi Vék  Vzdélani Trvani afazie Typ afazie Etiologie a léze

1 (Mb1) muz 69 'S 7 let Brocova iCMPC(e?ltCrI;/II sin.),

2 (Mb2) muz 67 SS 18 let Brocova hCMP

3 (Ztm) Zena 56 vyucena 1 rok 9 mésica transkortikalni motoricka iCMP (ACM sin), FTP
4 (Mw2) muz 79 A 2,5 roku Wernickeho/konduktivni iCMP, TP
5 (Mtm) muz 46 VS 4,5 roku transkortikalni motorickd iCMP (ACA, ACM sin)
6 (Mwl) muz 71 vyucen 2,5 roku Wernickeho hCMP, T

Vysvétlivky: Mb1 = muz ¢. 1 s Brocovou afdzii, Mb2 = muz ¢. 2 s Brocovou afdzii, Mwl = muz ¢.

kélni motorickou afazii, Ztm = Zena s transkortikalni motorickou afézii.

Tabulka 1: Udaje o osobdch s afézii

1 s Wernickeho afazii, Mw2 = muz ¢ 2 s Wernickeho afdzii, Mtm = muz s transkorti-
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Gestické parametry

V tabulkach 2 a 3 jsou zahrnuta v§echna
komunika¢ni gesta doprovazejici slova,
resp. u daného slova, pfed danym slovem
nebo po daném slové. Stranou zdjmu zi-
stala gesta rukou doprovazejici rytmus
fedi, kterd jsou zndma jako rytmicka nebo
prozodicka gesta a kterd nemaji za cil

Vysledky

Komunikacni gesta

pfenos informace, stejné tak tzv. regulato-
ry diskurzu, napf. Skrdbani se ve vlasech
nebo na nose atp. v situaci, kdy je ¢lovék
nervozni.

Oproti nas$i predchozi prici na toto
téma se interpretace zjisténych hodnot
lisi v tom smyslu, ze byla odpocitdna ges-
ta provadénd samostatné bez jakéhokoliv
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slova vzhledem ke gestiim stojicim pfed
slovem nebo za slovem nebo jdoucim sou-
bézné se slovem. Nadto byly u osob s afazii
detailnéji vyhodnocovany rtzné podtypy
sémantickych gest (symbolickd,’ deikticka,
ikonicka) a posuzovany oddélené od pro-
cesualnich (metaforickych, referen¢nich).

Pomér komunikacnich gest

Osoba  Slova celkem u slov celkem Deikticka gesta Ikonicka gesta ke viem sloviim (%)
Mbl1 579 119 15 103 20,6
Mw2 578 68 12 53 11,8
Mb2 750 53 18 35 7,1
Mtm 1085 40 10 30 3,7
Ztm 818 22 8 14 2,7
Mwl 733 19 8 11 2,6

Tabulka 2: Osoby s afdzii: Pomér komunikacnich gest ke vsem sloviim

Komunikacnich

Pomér komunikacnich gest

gest u slov celkem DAL Lonikesste ke vSem slovim (%)
77 3053 264 6 258 8,6
73 2923 150 3 147 5,1
M2 3010 133 2 131 4,4
74 2152 75 1 74 3,5
M1 3359 112 2 110 3,3
76 2291 49 2 46 2,1
72 3056 59 0 59 1,9
M3 2720 51 2 49 1,9
75 1900 34 4 30 1,8
M5 2104 33 1 32 1,6
M4 2375 36 0 36 1,5
71 3563 38 1 37 1,1

Vysvétlivky: M1-M5: muzi 1-5; Z1-Z7: zeny 1-7.

Tabulka 3: Osoby bez afidzie: Pomér komunikacnich gest ke vsem sloviim

Muizeme vidét, ze i kdyz nahravani vech
participantt (s vyjimkou Mwl) trvalo pfi-
blizné stejné dlouhou dobu, pocet slov je
u kontrolnich osob vyznamné vyssi nez
u osob afatickych, avSak celkovy pocet
komunika¢nich gest mezi obéma sledova-
nymi skupinami tak odli$ny neni. V nasle-
dujicim oddilu se budeme vénovat konsek-
ventim téchto fakt.

Diskuze

Celkové niz$i pocet komunikaénich gest
u afatickych osob ve srovnani s osobami
kontrolnimi by bylo chybné interpretovat

tak, Ze osoby s afazii negestikuluji vice nez
kontrolni mluv¢i. Jiz Feyereisen (1983)
uved], Ze misto pouhého celkového dhrnu
gest u daného mluvciho je treba vzit v tiva-
hu miru gest vzhledem k poctu slov. Tento
postup zavedl s tim, Ze vét$ina gest je pro-
dukovana soubézné s feci, a miize se proto
stat, ze mluv¢i bez afazie, ktery mé pii pre-
vypravéni v uhrnu mnohem vice slov nez
feCové omezeny afaticky participant, ma
také vice prilezitosti doprovazet jazyk po-
moci gest. Pravé takovy postup tedy poma-
ha zajistit, aby se u daného afatického par-
ticipanta projevilo to, jakou mérou uziva

v komunikaci gesta; pozorovani nasvédcuji
tomu, Ze participanti s afazif se snazi ges-
tickou modalitou kompenzovat své fecové
deficity. Propojeni udaji o fe¢ové ¢innosti
a mife gest, resp. jejich zvySeném pouziva-
ni, dokonce naznacuji, Ze se gesta pouzivaji
ke kompenzaci fe¢i tim vice, ¢im vyraz-
néjsi jazykové poruchy jsou. To je rovnéz
kompatibilni s tzv. Sketch modelem (de
Ruiter, 2000) uvedenym dfive.

Vysledky naseho $etfeni ukazuji, Ze ges-
tikulace afatikll je Casto velmi jasnd a neni
naruSena sama o sob¢, jak tvrdi nékteri
autoti (napft. Cicone et al., 1979, Glosser et

* Z afatickych osob realizovali symbolicka gesta (emblémy) dva participanti - Mb1 realizoval jedno takové gesto, Mw2 pak tii takova gesta. Osoba Z7 pouzila symbolické gesto jako
jedina z kontrolniho vzorku. Symbolickym gestiim jsme v$ak v tabulkéch nevy¢lenili samostatné sekce.
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al., 1986). Ukazalo se, Ze osoby s afazii pro-
dukuji vzhledem k poctu slov vice gest nez
kontrolni osoby, na coz bylo ostatné upo-
zornéno kromé jiz uvedenych i pracemi
Herrmann et al., 1988, Hadar et al., 1991).
Nag$im vyzkumem bylo také prokazano,
ze osoby s Brocovou afzii (tedy s méné
plynulym projevem) gestikulovaly vice nez
osoby s afézii s plynulej$im projevem (tzn.
osoby s Wernickeho a transkortikalni mo-
torickou afézii).

Nami dosazené vysledky odpovidaji
vysledkim vyzkumi jiz dfive ucinénych
predevsim na némciné (Jakob et al., 2011,
de Beer et al,, 2017). Co se tykd hypoté-
zy 1, postulované némeckym vyzkumem
(Jakob et al, 2011), tedy Ze jsou gesta
vice uplatiiovina mluvéimi s afdzii nez
mluvéimi bez afazie, tabulky 2 a 3 jasné
ukazuji, Ze mezi ¢tyfi osoby, jejichz projev
je gestikulaci ovlivnén nejvice, se dostala
pouze jedna osoba kontrolni (27 s 8,6 %),
ktera je na celkovém 3. misté. Na 1. misté
je Mbl s 20,6 %, na 3. misté Mw2 s 11,8 %
a na 4. misté Mb2 s 7,1%. 7 z 12 kontrol-
nich osob se pak umistilo az za véemi oso-
bami afatickymi. Co se tyka hypotézy 2, po-
stulované némeckym vyzkumem (Jakob et
al,, 2011), ta neni potvrzena tak silné jako
hypotéza 1, avak participant s nejniz§im
mnozstvim vyprodukovanych slov, Mbl,
vyprodukoval v thrnu nejvice gest (119),
participant s druhym nejniz§im poctem
slov, Mw2, pak 68 gest, tedy druhy nejvyssi
pocet. Druhy muz s Brocovou afazii, Mb2,
s tfetim nejvy$$im poctem gest (53), pak
byl co do poctu slov jen tésné na 4. misté.
Ztm pak s druhym nejvys$$im poctem slov
obou parametrii potvrzuje rovnéz Udaje
Mw1 byly ovlivnény jeho silnou nervozitou
a s tim souvisejici krat${ dobou nahréavéni,
tudiz nejsou uplné prikazné. Mtm, nejvice
komunikativni afaticky participant, pak
pocet, jak by se dalo predpokladat. Tento
participant se vSak projevem vyznamné
priblizoval osobam kontrolnim, které gesta
pouzivaji zejména jako fecovy doprovod
a u kterych tedy nelze hovofit o vztahu
»¢im vice slov, tim méné gest* a vice versa.

Mluv¢i s Brocovou afézii (Mbl i Mb2)
rovnéz pouzivali ta nejkonkrétnéjsi (iko-
nickd) gesta, jednak aby si rozpomenuli

na néjakou lexikalni polozku (tzv. pro-
-speech gesta), jednak jako nahradu feci
samotné, a to vzhledem ke svému fecovému
deficitu omezujicimu jejich projev pouze
na kratké véty s minimem slov autoséman-
tickych. Na zakladé naseho pozorovani lze
tvrdit, Ze se gesta daleko castéji objevuji
na mist¢ sloves nez na mist¢ substantiv.
Jeden z participantti s Wernickeho afazii
(Mw1) pak pouzival minimum gest, a to spi-
$e nekonkrétnich, coz zcela souhlasilo s jeho
chaotickym fec¢ovym projevem plnym neo-
logismtl. Druhy participant s Wernickeho
afazii (Mw2) se vsak, ponékud prekvapive,
profiloval ponékud odlisné, zfejmé i kvuli
inklinaci k afazii konduktivni. I kdyz pou-
zival zna¢né mnozstvi neologismt, byl jeho
projev spise neplynuly, a tedy podobny oso-
bam s Brocovou afézii, s ¢imz pak souvisi ze-
jména jim pouzivana, ¢asto velmi konkrétni,
ikonicka gesta. Co se tyka dvou osob s trans-
kortikdlni motorickou afdzii, byl projev
jedné z nich (Ztm) spise podobny projevu
participanta s Wernickeho afézii (Mwl), kte-
ry pouzival malo konkrétni gesta. Spole¢nou
pfi¢inu je zde mozné spatfovat v tom, Ze
byli oba béhem vyzkumu zna¢né nervozni
a spiSe uzavfeni nez komunikativni. Druhy
participant s transkortikilné motorickou
afazii (Mtm) pak byl svym projevem, a to
jak fe¢ovym, tak gestickym, ze vSech afatikti
nejblize kontrolnim mluvéim bez fe¢ového
konstrukce a mnozstvi autosémantickych
slov, tak co do neverbalni stranky konkrétni
gesta slouZici pouze jako podpora fec¢eného,
tedy gesta koverbalni.

Zavér

Clanek doklad4 nezbytnost zahrnout vy-
zkum gest do vyzkumu narativi osob s dia-
gnostikovanou afazii. Na fadé vyzkumu
s mluvéimi rtiznych jazykd, jako némdina
(némecka i Svycarskd varianta), kanton-
$tina, americka angli¢tina, per$tina nebo
turectina, byly dolozeny podobné vysledky
dokazujici, ze afatické osoby s nonfluent-
nim feCovym projevem (Brocova afézie)
pouzivaji gesta nejcastéji, pfitom se jedna
o gesta velmi konkrétni, na rozdil od osob
s Wernickeho afazii, které pouzivaji spise
méné gest, a tato nejsou tak konkrétni jako
u osob s Brocovou afazii. Zahrani¢ni vy-
zkum (Jakob et al., 2011) byl inspiraci i pro
vyzkum provedeny s afatickymi mluv¢imi
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Cestiny, ktery vysledky z némeckého pro-
stfedi potvrdil, byt zatim jen na omezeném
vzorku Sesti afatickych participanti. Nas
vyzkum se fadi k pilotnim vyzkumim toho
druhu v ¢eském prostredi; v budoucich vy-
zkumech bude nepochybné nutné pracovat
s rozsahlej$im vzorkem klinické populace,
coz umozni jednak detailnéjsi statistické
zpracovani ziskanych dat, jednak co mozna
nejpresnéjsi sparovani kontrolntho vzorku
s klinickou populaci. Jako dulezité se také
jevi zohlednit podrobnéjsi logopedickou
diagnostiku pfi vybéru vhodnych partici-
panttl, napt. co do stupné daného typu afé-
zie nebo miry poruchy porozuméni feci.

Vysledky ceského i zahrani¢nich vy-
zkumi mluvi ve prospéch pacientt s afazi,
kteti mohou smysluplné produkovat gesta
mnohdy i jako fecovy substitut. Vyvstava
tak otazka pro logopedy, jaké zavéry a do-
poruceni by mély byt prijaty pro praxi.
V diagnostickém procesu jsou vétsinou
zjitovany predevsim fecové dovednosti
pacienta s afdzii. Tato studie (a dalsi ci-
tované studie) naznacuje, Ze by mély byt
detailné zjistovany i pacientovy neverbalni
projevy, zejména gesta v uz$im smyslu
slova, kterd mohou byt v procesu prenosu
informace klicovd, zejména pifi nemoznosti
pouzit feCovou slozku. Bohuzel v ¢eském
prosttedi zatim chybi standardizovany
testovaci postup, jak gestické dovednos-
ti u afatiki konkrétné testovat, pritom
by se jako inspirace dal vyuzit napt. The
Nonverbal Semantics Test (NVST, Hogrefe
et al., 2021), cozZ je nastroj, ktery zachycuje
schopnosti sémantického zpracovani skrze
tfi dkoly: sémantické tfidéni vyzadujici
po participantech, aby rozpoznali séman-
tické vztahy mezi ¢ernobilymi kresbami,
déle samotné kresleni, kde ma participant
za tkol nacrtnout nejvyznamnéj$i rysy
urcitého objektu, a pantomimu. Minimalné
je vak jiz nyni mozné v komunikaci s pa-
cientem vypozorovat, zda pouziva gesta
smysluplné, zda timto zptsobem prenasi
informace a tim prispiva ke komunika¢ni-
mu uspéchu. Objevuji se nazory, Ze na roz-
dil od fecové slozky bude u slozky gestické
mozny pouze maly prenos do kazdodenni-
ho Zivota, napf. v souvislosti s trénovanim
gest k zapamatovani si slovni zasoby. I to by
mélo byt brano v tvahu v kazdodenni kli-
nické praxi a pfi individudlnim nastaveni
terapie.
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