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Prozodia emocjonalna
w percepcji dorostych osdb z uszkodzonym
narzadem sluchu — badania wstepne

Emotional Prosody in the Perception
of Hearing-Impaired Adults — Preliminary Research

STRESZCZENIE

Dobrze rozwinigta sprawno$¢ odbioru i rozumienia prozodii emocjonalnej sprawia, ze staje si¢
ona w procesie komunikacji cennym zroédtem informacji o emocjach osoéb komunikujacych si¢ czy
ich komforcie. Wzajemne odczytywanie przez uczestnikéw aktu komunikacji informacji zakodowa-
nych w prozodii reguluje przebieg komunikacji i pozwala na jego modyfikacje.

W artykule opisano wyniki badan wstepnych nad percepcja wyrazonych prozodycznie emocji:
radosci, smutku i ztoéci oraz wypowiedzen neutralnych emocjonalnie. Przebadano 16 polskojezycz-
nych osob dorostych z uszkodzonym narzadem stuchu.

Uzyskane wyniki wskazuja na to, ze osoby z niedostuchem, ktére wzigty udzial w badaniu,
majg trudnosci z odczytywaniem informacji obecnych w prozodii emocjonalnej. Sformutowano
rowniez kilka wnioskow, ktore moga stanowi¢ hipotezy wyjsciowe w kolejnych badaniach, prze-
prowadzonych w liczniejszych i bardziej jednorodnych grupach.

Stowa kluczowe: prozodia emocjonalna, percepcja prozodii, uszkodzenie narzadu stuchu

SUMMARY

A well-developed skill of receiving and understanding emotional prosody makes it a valuable
source of information about the emotions of communicating people or their comfort in the com-
munication process. The mutual reading of information encoded in prosody by the participants of
the act of communication regulates the course of communication and allows for its modification.
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The article describes the results of the preliminary research on the perception of prosodically
expressed emotions: joy, sadness and anger, as well as emotionally neutral utterances. 16 Polish-
speaking adults with hearing impairment were examined..

The obtained results indicate that people with hearing loss who took part in the study have
difficulties with reading information present in emotional prosody. Several conclusions were also
formulated, which may constitute the initial hypotheses in subsequent studies, conducted in more
numerous and more homogeneous groups.

Key words: emotional prosody, prosody perception, hearing impairment

WPROWADZENIE

Prozodia emocjonalna, zwana tez afektywna, zaliczana jest do zjawisk pa-
raligwistycznych. Jej gldowna funkcja jest przekazywanie informacji dotyczacych
stanu emocjonalnego nadawcy wypowiedzi (Raithel, Hielscher-Fastabend 2004;
Bénziger, Scherer 2005). Moze ona wspotgra¢ z zawartoscig semantyczng wypo-
wiedzi lub r6zni¢ si¢ od niej — na przyktad kiedy mowiacy postuguje si¢ sarka-
zmem lub kiedy emocje, ktorych do§wiadcza i ktore wyraza prozodycznie, nie sg
zwigzane z tre$cig wypowiedzi. Wyrazane w prozodii emocje mogg by¢ wzbudza-
ne tre$cig wypowiedzi oraz sytuacja, w ktorej wypowiedz powstaje i jest realizo-
wana, czynnikami zwigzanymi z osoba odbiorcy, np. jego rekcja na mowiagcego
i na komunikat, relacjami, jakie zachodza migdzy nadawca a odbiorca (np. row-
norzednos$cia rangi spotecznej interlokutoréw lub jej brakiem i petnionymi przez
nich rolami jezykowymi) (Crystal 1980). Na podstawie znaczen niesionych przez
prozodi¢ emocjonalng mozna rowniez wnioskowa¢ o czynnikach zewnetrznych
towarzyszacych mowieniu, np. komforcie méwienia lub jego braku, powodowa-
nym zaburzajacymi komunikacj¢ bodZzcami stuchowymi, wzrokowymi lub czyn-
nikami proksemicznymi.

Wyniki badan nad percepcja emocji zakodowanych w prozodii wskazuja na
to, ze istotne dla odbioru prozodii emocjonalnej s3: wysokos¢ glosu, glosnosc
oraz organizacja czasowa elementow jezykowych wpltywajaca na tempo mowy
(Murray, Arnott 1993; Hammerschmidt, Jirgens 2007). Wykazano ponadto, ze
czestotliwo$¢ podstawowa (fizyczna korelacja wysokos$ci) i amplituda (fizyczny
korelat glosnosci) to dwie cechy akustyczne, ktore najbardziej réznicujg wyra-
zane prozodycznie emocje (Scherer 2003; Belyk, Brown 2014). Badania wska-
zuja rowniez na wage jakosci glosu w odbiorze prozodii emocjonalnej (Gobl,
Ni Chasaide 2003).

Poszczegodlne emocje kodowane sg w prozodii mowy poprzez specyficzng
kombinacj¢ cech prozodycznych (por. Sobin, Alpert 1999). Ich wyrazanie w mo-
wie nie wigze si¢ z uzyciem S$cisle okreslonych konturéw intonacyjnych (por.
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Pakosz 1983). Pomimo istniejacych roznic osobniczych w prozodycznym wyra-
zaniu emocji, wskazuje si¢ na istnienie pewnych tendencji zwigzanych z charak-
terystyka intonacyjna wypowiedzi nacechowanych emocjonalnie:

— kontury cechujace si¢ duza rozpigtoscia wysokosci odbierane sa jako te,

ktére majg pozytywne implikacje i sugerujg zaangazowanie emocjonalne,
za$ kontury o niewielkiej rozpietosci powodujg wzrost negatywnych im-
plikacji 1 wrazenie braku rzeczywistego zaangazowania emocjonalnego;
wysoki poziom zaangazowania emocjonalnego méwigcego ma odzwier-
ciedlenie we wzroscie poziomu wysokosci glosu (Jassem 1973; Wierz-
chowska 1980);

— takie emocje jak zto$¢ i rados¢ charakteryzuja sie¢ duzymi zmianami wyso-

kosci glosu w drugiej czesci wypowiedzenia;

— kontury o ogoélnej tendencji wznoszacej, zwigzane z duzym wzrostem wy-

sokos$ci, wyrazajg rado$¢, podczas gdy kontury niskie obserwowane sg
w wypowiedziach nacechowanych smutkiem (Bénziger, Scherer 2005).

Cechy emocjonalnego nacechowania prozodycznego znajdujg si¢ najcze-
sciej poza $wiadoma kontrola mowigcego. Za reakcje emocjonalne wptywa-
jace na charakterystyke prozodyczng mowy odpowiada autonomiczny uktad
nerwowy, ktorego funkcjonowanie nie podlega regulacji wolicjonalnej. Wyni-
ki badan wskazujg na to, ze wiodacg rol¢ w przebiegu procesow emocjonalnych
pemi uktad limbiczny (Panasiuk 2020). To on warunkuje gotowo$¢ do tworze-
nia dzwickoéw 1 modulowania cech glosu oraz emocjonalne reakcje oddechowe.
Na tworzenie prozodii emocjonalnej ma réwniez wptyw aktywno$¢ pnia mozgu
(Kazanecka 2020).

Akustyczna charakterystyka prozodii emocjonalnej zalezna jest w du-
zej mierze od czynnikow fizjologicznych wplywajacych na czynno$¢ ekspres;ji
mowy. Zaliczy¢ do nich mozna zwigzane z odczuwaniem poszczegdlnych emo-
cji zréznicowane napiecie migsniowe, ktore warunkuje aktywnos¢ aparatu odde-
chowego, narzadu glosu oraz narzadoéw artykulacyjnych. Wptywa ono rowniez na
glebokos¢ oddechu, dlugosé i intensywno$¢ wydechu oraz ci$nienie podglosnio-
we, od ktorego zalezy funkcja fatdow gtosowych podczas fonacji. Stany emocjo-
nalne moga réwniez modyfikowa¢ trakt glosowy poprzez wptywanie na pozycje
krtani, objetos¢ i ksztalt jamy gardla czy jamy ustnej (Szkietkowska, Kazanecka
2011). Wymienione efekty warunkujg cechy gltosu obecne w wypowiedziach o na-
cechowaniu emocjonalnym — jego wysokos¢, glto$nosc i barwe. Wplywajg row-
niez na organizacje czasowa wypowiedzi.
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PROZODIA EMOCJONALNA
U OSOB Z USZKODZONYM NARZADEM SEUCHU

Percepcja prozodii, w tym prozodii emocjonalnej, wymaga sprawnosci od-
bioru i réznicowania poszczegodlnych parametrow dzwickéw mowy. Uszkodze-
nie narzadu stuchu utrudnia Iub uniemozliwia rozwoj tych funkcji. Dodatkowym
czynnikiem obnizajacym sprawno$¢ prozodyczng osob z niedostuchem jest to,
ze protezy stuchowe nie sg w stanie imitowac dziatania zdrowego narzadu stu-
chu w zakresie odbioru czgstotliwo$ci dzwigkdw mowy, przy czym dos¢ dobrze
przekazuja ich natgzenie i czas trwania. Dlatego tez zjawiska prozodyczne, kto-
rych powstawanie w mowie uwarunkowane jest przez zmiany czestotliwosciowe,
przysparzaja osobom z uszkodzonym narzadem stuchu szczegdlnych trudnosci
percepcyjnych i realizacyjnych (Chatterjee i in. 2019; Wysocka 2020).

Badacze wskazuja, ze u podtoza probleméw z percepcja prozodii wystepuja-
cych u 0sdéb z uszkodzonym narzadem stuchu lezy wtasnie deficyt odbioru zmian
czestotliwosei dzwigku (Wilkinson 1 in. 2013; Fuller i in. 2014; Gaudrain, Ba-
skent 2015), a stosowane przez te osoby positkowanie si¢ odbiorem pozostatych
zmian parametrow dzwiekow nie jest w stanie zrownowazy¢ tego deficytu (Ho-
pyan-Misakyan i in. 2009; Wysocka, Mackiewicz 2017; Luo, Kern, Pulling 2018;
Paquette i in. 2018; Chatterjee i in. 2015; Chatterjee i in. 2019). Efekt trudno-
$ci w odczytaniu prozodycznego nacechowania emocjonalnego w sygnale mowy
przetwarzanym w sposob wiasciwy dla implantow stuchowych zaobserwowano
rowniez w eksperymentach z udziatem oso6b styszacych (Gilbers i in. 2015; Tin-
nemore i in. 2018). Dowodzi to, ze sposob dziatania tych protez stuchowych nie
pozwala na percepcje wszystkich istotnych dla odczytywania emocji zakodowa-
nych w prozodii mowy parametrow.

Wyniki badan poréwnawczych nad odbiorem prozodii emocjonalnej przez
osoby z niedostuchem i osoby styszace pokazuja, ze w rozpoznawaniu emocji
osoby z uszkodzonym narzadem stuchu wykorzystuja przede wszystkim latwiej-
sze dla nich w odbiorze réznice w zakresie intensywnosci i czasu trwania dzwie-
kow mowy, nie za$ zmiany wysokosci i barwy. W przeciwienstwie do nich osoby
styszace w podobnym stopniu uwzgledniajg zmiany spektralne i czasowe (Gau-
drain, Baskent 2015).

Badania poréwnawcze nad odbiorem prozodii emocjonalnej przez dzieci
ukazuja, ze dzieci z uszkodzonym narzadem stuchu znacznie gorzej niz ich sty-
szacy rowiesnicy odczytuja emocjonalne nacechowanie prozodyczne (Chatter-
jee, Peng 2008; Most, Aviner 2009; Geers, in. 2013; Volkova i in. 2013). Niekt6-
rzy badacze (Nakata, Trehub, Kanda 2012) podkre$lajg jednak, ze zaburzenia te
nie muszg dotyczy¢ wszystkich emocji w rownym stopniu. Badania japonskoje-
zycznych dzieci wykazaly, Zze znacznie lepiej rozpoznaja gniew w stosunku do
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innych emocji — radosci i smutku. Podobnych wnioskow dostarczyty rowniez ba-
dania dzieci polskojezycznych (Wysocka, Mackiewicz 2017). Kwestia ta wyma-
ga jednak kontynuacji w badaniach dzieci postugujacych si¢ innymi jezykami
natywnymi.

Szczegolne zainteresowanie badaczy budzi kwestia sprawnos$ci prozodycz-
nych u oséb z niedostuchem prelingwalnym, powstalym w wyniku uszkodzenia
narzadu stuchu w okresie prenatalnym i w pierwszym roku zycia (m.in. Luo, Fu,
Galvin 2007; Hopyan-Misakyan i in. 2009; Chatterjee i in. 2014, 2019). W okre-
sie niemowlecym podczas interakcji styszacego dziecka z opiekunami, géwnie
matka, odbywa si¢ intensywna stymulacja prozodyczna. Dziecku niedostepne sa
wowczas inne poziomy organizacji jezyka, a prozodia, w potaczeniu z mowg ciata
matki i jej mimika oraz czynnikami sytuacyjnymi, stanowi dla niego podstawowe
zrédto informacji o jej emocjach, z czasem réwniez o wystgpujacych w jej wypo-
wiedziach strukturach jezykowych. Za pomocg markeréw prozodycznych dziec-
ko identyfikuje miejsce centrum informacyjnego frazy, sygnalizowanego przez
akcent frazowy. Dostrzega poczatek i koniec frazy, wyznaczane przez kontury in-
tonacyjne i pauzy. Dzieki percepcji akcentu wyrazowego wyrdznia poszczegol-
ne wyrazy we frazie (Bouvet 1996; Seidl, Cristia 2008; Gratier, Devouche 2011).
Uszkodzenie narzadu stuchu w okresie prelingwalnym pozbawia dziecko mozli-
wosci korzystania z wezesnej komunikacji prozodycznej, pozbawiajac je czgscio-
wo lub catkowicie mozliwosci odbioru zjawisk suprasegmentalnych i rozumienia
wyzej wspomnianych informacji.

Wyniki badan nad zagadnieniem percepcji prozodii emocjonalnej przez pol-
skojezyczne osoby z prelingwalnym uszkodzeniem narzadu stuchu mozna odna-
lez¢ w nielicznych publikacjach (Wysocka, Mackiewicz 2016; Wysocka 2020).
Wymienione publikacje dotycza odbioru prozodii przez dzieci.

MATERIAL EMPIRYCZNY I METODA BADAN

Celem niniejszego artykutu jest prezentacja wynikoéw badan wstepnych
nad percepcja zawartych w prozodii emocji rado$ci, smutku i zto$ci, przeprowa-
dzonych w grupie polskojezycznych dorostych 0séb z uszkodzonym narzadem
stuchu. W badaniach wykorzystano proby diagnostyczne do oceny prozodii emo-
cjonalnej, ktore sg czesécia autorskiego narzegdzia stuzacego ocenie percepcji pro-
zodii mowy i muzyki (Wysocka 2012). W probach uzyto trzech neutralnych
semantycznie wypowiedzen: juz jestem; ide do babci; jade na wycieczke. Kazde
z nich zrealizowano w czterech wariantach prozodycznych — z nacechowaniem
radoscig, smutkiem i zlo$cig oraz bez nacechowania emocjonalnego. Wyboru
trzech emocji: radosci, ztosci i smutku dokonano ze wzgledu na fakt, Ze uzna-
wane sg one za najbardziej czytelne (m.in. Banse, Scherer 1996) i jako takie sg
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czesto wykorzystywane w badaniach z uzyciem testow percepcyjnych, w szcze-
gblnosci tych, ktore badaja sprawnosci prozodyczne dzieci lub osob z rozne-
go typu dysfunkcjami (np. Ley, Bryden 1982; Baltaxe 1991; Rymarczyk 2003;
Guranski, Podemski 2015).

Ze wzgledu na dazenie do uzyskania duzej czytelnosci emocji wybrano je
z repertuaru emocji podstawowych (Ekman, Sorenson 1969; Plutchik 2014). Teo-
ria emocji podstawowych zaktada, ze dla kazdej z nich powinien istnie¢ odreb-
ny wyraz twarzy oraz odrgbny wzorzec akustyczny. Zatozenie to zostalo potwier-
dzone w badaniach akustycznych (m.in. Banse, Scherer 1996; Scherer 2003) oraz
audytywnych (m.in. Sauter i in. 2010), ktérych wyniki stanowia duze wsparcie
przy konstruowaniu materialu do testu audytywnego.

Zrealizowany glosowo materiat zarejestrowano w plikach w formacie .wav,
nastgpnie wykorzystano je w skonstruowanych zadaniach, wérdod ktorych znala-
zly si¢ zadania r6znicowania prezentowanych w parach wariantéw realizacyjnych
(po ich wystuchaniu badani podejmowali decyzje dotyczaca tego, czy stysza dwa
takie same zdania, czy tez rézne) oraz zadania okreslania wyrazonych prozodycz-
nie emocji, dokonujac wyboru pomigdzy okresleniami: rados¢ / smutek / ztos¢ /
neutralnie.

Charakterystyka akustyczna waznych dla percepcji prozodii emocji cech
akustycznych (za: Scherer 2003) obecnych w wykorzystanym w badaniach mate-
riale przedstawia si¢ nastepujaco:

1. Najwicksza srednia wartos$¢ czestotliwosci podstawowej wystepuje w wy-
powiedzeniach nacechowanych radoscia (Srednio 289.3 Hz) najmniej-
sza — w wypowiedzeniach nacechowanych ztoscig (205 Hz). Znacznie
mniejsze $rednie warto$ci FO wystepuja w wypowiedziach nacechowa-
nych smutkiem (243.2 Hz) i w wariantach bez nacechowania emocjonal-
nego (241.2 Hz).

2. Rozpietos¢ przebiegdw intonacyjnych jest najwigksza w wypowiedze-
niach nacechowanych rado$cig (Srednio 223 Hz). W wypowiedziach bez
nacechowania emocjonalnego to $rednio 163 Hz, nacechowanych smut-
kiem — 122 Hz, nacechowanych zto$cia — 117.7 Hz.

3. Srednie warto$ci natezenia sygnalu mowy sg najwicksze w wypowiedze-
niach nacechowanych ztoscia (67.1dB), mniejsze — w nacechowanych ra-
doscia (64.1dB) i bez nacechowania emocjonalnego (62.3dB), najmniej-
sze za$§ — w wypowiedzeniach nacechowanych smutkiem (61.8 dB).

4. Sredni czas trwania poszczegodlnych wariantdw realizacyjnych przed-
stawia si¢ nastepujaco: najdtuzsze sg warianty nacechowane smutkiem
(1.23 s), w kolejnych wariantach $redni czas ich trwania jest krotszy —
bez nacechowania emocjonalnego — trwaja srednio 1.07 s, nacechowane
rado$cig — 1.0 s, ztoscig — 0.98 s.
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Badania przeprowadzono z kazdym z badanych indywidualnie, w cichym
pomieszczeniu zapewniajagcym komfort badania. Material odtwarzano z uzyciem
dobrej klasy glosnikow o duzym zakresie czestotliwosci. Badani siedzieli w od-
legtosci 1,5 metra od glo$nikéw. Zadbano o poziom natgzenia odtwarzanego ma-
terialu umozliwiajagcy badanym jego odbior (przedziat od ok. 60 do ok. 70 dB,
w zaleznosci od stopnia ubytku stuchu). Badanie wlasciwe poprzedzito omowie-
nie sposobu wykonania zadan i zadania probne. Bodzce byly prezentowane kaz-
demu badanemu w tej samej kolejnosci. Uzyskane wyniki zostaty zapisane w pro-
tokole badania. Nie mierzono czasu reakcji.

OSOBY UCZESTNICZACE W BADANIACH

W badaniach uczestniczyto 16 os6b z uszkodzonym narzadem stuchu ($red-
nia wieku 20,2) oraz 10 oséb styszacych stanowigcych grupe kontrolng (Srednia
wieku 24,9). U wiekszosci badanych z uszkodzonym narzagdem stuchu (u 14 oso6b)
zdiagnozowano niedostuch odbiorczy, a w dwoch przypadkach — mieszany.

Wsrdd badanych z niedostuchem wyodrgbniono:

a) osoby z prelingwalnym obustronnym uszkodzeniem narzadu stuchu,

w tym:

— 3 osoby z niedostuchem w stopniu glebokim (1 K, 2 M),

— 5 0s0b z niedostuchem w stopniu znacznym (1 K, 4 M),

— 3 osoby z niedostuchem w stopniu umiarkowanym (1 K, 2 M),

— 1 osobg z niedostuchem w stopniu lekkim (M).

b) osoby z perilingwalnym obustronnym uszkodzeniem narzadu shuchu,

w tym:

— 2 osoby z niedostuchem w stopniu glebokim (M),

— 2 osoby z niedostuchem w stopniu umiarkowanym (1 K, 1 M).

Grupe czwarta, kontrolna, stanowity osoby styszace (5 M i 5 K), zbadane
tym samym narzedziem i wedlug tej samej procedury.

Wszyscy badani wyrazili pisemne zgody na udziat w badaniu.

Badane osoby z uszkodzonym narzgdem shuchu postuguja si¢ jezykiem fo-
nicznym i migowym. Wszyscy korzystajg z protez stuchowych — siedmioro z apa-
ratow stluchowych, pigcioro poczatkowo z aparatéw, obecnie z implantow $li-
makowych. Badani w wigkszosci przypadkéw dos¢ pozno zostali zaopatrzeni
w protezy stuchowe — 10 0s6b w 3.—4. roku zycia, i po jednej w 5., 6., 8.1 10.
roku zycia. Tylko jeden badany korzysta z protezy stuchowej od 2. roku zycia.
Wszyscy badani uczestniczyli w kilkuletniej terapii surdologopedycznej. Wiek-
sz0s¢ z nich (13 osob) okresla rozumienie mowy otoczenia jako dobre lub bardzo
dobre. Trzy osoby twierdza, ze maja problemy w tym zakresie.
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WYNIKI BADAN

Ze wzgledu na mata liczebno$¢ badanych grup oraz ich niejednorodno$¢ zre-
zygnowano z analiz statystycznych. Z tych samych powodéw uzyskane wyni-
ki nalezy traktowa¢ jako wstepne, stuzace do wskazania hipotez mozliwych do
sprawdzenia w dalszych badaniach.

Uzyskane wyniki (rycina 1) pokazuja, Ze najnizszy procent poprawnych od-
powiedzi w zadaniach réznicowania podawanych w parach wypowiedzen na-
cechowanych emocjonalnie oraz w zadaniach okreslania emocji otrzymano
w grupie oséb z prelingwalnym uszkodzeniem narzadu stuchu, z niedostuchem
w stopniu glebokim. Sktania to do wniosku, ze natozenie si¢ na siebie dwoch
czynnikoOw — wezesnej utraty stuchu i duzej glgbokosci niedostuchu — znacznie
utrudnia odbior zakodowanych w prozodii nastawien emocjonalnych.
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Rycina 1. Srednia wynikéw uzyskanych przez poszczegolne grupy badanych w zadaniach
roéznicowania podawanych w parach wypowiedzen nacechowanych emocjonalnie oraz w zadaniach
okreslania emocji (%).

Zrodto: opracowanie wiasne.

Badani z niedostuchem prelingwalnym w stopniu znacznym uzyskali wyni-
ki procentowe zblizone do grupy pierwszej. Wzrost poprawnych odpowiedzi za-
znaczyt si¢ w grupie trzeciej, w sktad ktorej weszli badani z niedostuchem w stop-
niu umiarkowanym. Dotyczyt on obydwu typow zadan. Jeszcze mniejszy stopien
niedostuchu, stwierdzony u badanego me¢zczyzny z niedostuchem w stopniu lek-
kim, zaowocowal catkowitym dostepem do informacji dotyczacych wyrazonego
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prozodycznie nacechowania emocjonalnego obecnego w wykorzystanym w ba-
daniach materiale.

W grupie 0s6b z perilingwalnym uszkodzeniem narzadu stuchu nie zazna-
czyl sie¢ wptyw glebokosci niedostuchu na poprawnos¢ uzyskanych w badaniu od-
powiedzi. Badani z niedostuchem glebokim osiagneli wyzsze rezultaty od oséb
z niedostuchem w stopniu umiarkowanym. Co ciekawe — badani m¢zczyzni z nie-
dostuchem glebokim korzystaja z implantow stuchowych, ktorych specyfika dzia-
fania, jak sugeruja wyniki niektorych badan, utrudnia odbiér prozodii emocjonal-
nej (por. Gilbers i in. 2015; Tinnemore i in. 2018).

Analiza uzyskanych w przedstawianych tu badaniach wstepnych rezulta-
tow przynosi tez kilka innych zaskakujgcych wnioskéw. Poréwnanie wynikow
uzyskanych przez wszystkie osoby z niedostuchem w stopniu gltebokim i umiar-
kowanym sugeruje, ze spodziewany wzrost poprawnosci wynikOw w grupie
badanych z perilingwalnym uszkodzeniem narzadu stuchu dotyczy tylko osob
z niedostuchem w stopniu gtebokim. Okazuje si¢ zatem, ze badane osoby z pe-
rilingwalnym niedostuchem umiarkowanym, pomimo istniejacej ze wzgledu na
poOzniejszy czas powstania niedosluchu mozliwosci korzystania z intensywne;j
stymulacji prozodycznej w okresie niemowlgcym, nie prezentujg obecnie wysoko
rozwini¢tej sprawnosci w tym zakresie. Kolejnym ciekawym spostrzezeniem
wymagajacym dalszych badan jest analiza wptywu wieku, w ktéorym badani zo-
stali zaopatrzeni w protezy sluchowe na ich sprawnos¢ percepcji prozodii emo-
cjonalnej. Niejednokrotnie osoby korzystajace z protez stuchowych przez krotszy
czas, poézniej w nie zaopatrzone, osiaggajg wyniki porownywalne z wynikami ba-
danych zaopatrzonych w protezy znacznie wczesniej'. Sktania to do wniosku, ze
opanowanie sprawnosci percepcji prozodii emocjonalnej moze si¢ rozwijac¢ row-
niez po okresie dziecigcym.

Porownanie wynikéw procentowych poprawnych odpowiedzi uzyskanych
w zadaniach r6znicowania podawanych w parach zdan z prozodycznym nacecho-
waniem emocjonalnym z wynikami uzyskanymi w zadaniach okre$lania wyra-
zonych prozodycznie emocji pokazuje, ze sprawno$¢ réznicowania przewyzsza
umiejetnos¢ poprawnego okre§lania emocji.

Analiza poprawnosci wykonania zadan okreslania emocji wskazuje na to,
ze nie wszystkie nacechowania emocjonalne byty odczytywane réwnie popraw-
nie (rycina 2).

! Dla ilustracji tego wniosku warto przedstawi¢ wyniki uzyskane przez dwoch me¢zczyzn z nie-
dostuchem prelingwalnym w stopniu znacznym. Jeden z nich, zaopatrzony w aparat stuchowy w 10.
roku zycia uzyskat 47% poprawnych rezultatow we wszystkich zadaniach, drugi zas — korzystajacy
z aparatu od 2. roku zycia — 50%).
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Rycina 2. Srednia wynikéw uzyskanych przez poszczegélne grupy badanych w zadaniach
okreslania poszczegolnych emocji (%).
Zrodto: opracowanie whasne.

Najbardziej czytelny dla wszystkich grup badanych okazal si¢ smutek.
W materiale wykorzystanym do zadan wypowiedzenia nacechowane smutkiem
wyroznialy si¢ sposrod innych realizacji dlugim czasem trwania oraz najmniej-
sza $rednig wartoscig natgzenia we frazie. Sktania to do wniosku, ze w odczy-
tywaniu prozodycznego nacechowania emocjonalnego badani brali pod uwage
parametry natezenia dzwieku i czas trwania wypowiedzenia, a nie jego charakte-
rystyke czestotliwosciows.

Najmniejszg poprawno$¢ odpowiedzi zanotowano w zadaniach zawieraja-
cych wypowiedzenia bez prozodycznego nacechowania emocjonalnego. Ich cha-
rakterystyka akustyczna nie cechowala si¢ warto§ciami skrajnymi nat¢zenia i cza-
su trwania na tle innych wykorzystanych w materiale wypowiedzi. Jedyng ich
cecha wyrdzniajacg byta najnizsza $rednia warto$¢ czestotliwosci podstawowe;.
Jednak ta cecha nie zostata przez badanych zidentyfikowana i powigzana z bra-
kiem nacechowania emocjonalnego, poniewaz wypowiedzeniom tym badani,
btednie je klasyfikujac, przypisywali nacechowanie emocjonalne — gtownie zto-
$cig lub radoscia.
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PODSUMOWANIE I DYSKUSJA

Wiele dotychczasowych wynikow badan wskazuje na obnizong sprawno$¢
odbioru prozodii emocjonalnej przez osoby z uszkodzonym narzadem stuchu —
zaré6wno dzieci, jak i osoby doroste (Luo, Galvin 2007; Hopyan-Misakyan i in.
2009; Most, Aviner 2009; Chatterjee i in. 2015; Gilbers i in. 2015; Jiam i in. 2017;
Luo, Kern, Pulling 2018; Paquette i in. 2018). Za gldwng przyczyng tego stanu
rzeczy uznaje si¢ niedoskonatos¢ protez stuchowych w przekazywaniu spektral-
nych wlasciwosci sygnatu mowy, ktore biorg udziat w kodowaniu prozodyczne-
go nacechowania emocjonalnego. Kolejnym wskazywanym przez badaczy czyn-
nikiem, ktory utrudnia osobom z uszkodzonym narzadem shuchu nabycie petnej
sprawnosci odbioru prozodii, jest oczywiscie sam fakt uszkodzenia narzadu stu-
chu oraz wczesny okres jego wystapienia, uniemozliwiajacy dziecku z niedostu-
chem uczestnictwo w intensywnej stymulacji prozodycznej, ktéora odbywa si¢
w interakcjach dziecka z matkg w pierwszym roku zycia.

Prezentowane w niniejszym artykule badania wstepne prowadza do kilku
wnioskow, ktore moga stanowi¢ wyjsciowe hipotezy dla kolejnych badan:

1. U dorostych 0s6b z uszkodzonym narzadem stuchu wystepuje obnizona

sprawno$¢ percepcji prozodii emocjonalnej, co jest wynikiem uzyskiwa-
nym takze przez innych badaczy (Most, Aviner 2009; Luo, Galvin 2007;
Luo, Kern, Pulling 2018).

2. U 0s6b z prelingwalnym uszkodzeniem narzadu stuchu czynnikiem, ktéry
wplynat na obnizenie poziomu sprawnosci percepcji prozodii emocjonal-
nej, jest gtebokos¢ niedostuchu. W §wietle wynikow innych badan (Rigo,
Liberman 1989; Most, Weisel, Zaychik 1993; Most, Aviner 2009) obec-
nos$¢ tego wptywu nie jest jednoznaczna.

3. Badane osoby z uszkodzonym narzadem stuchu w odbiorze poszczegdl-
nych wyrazonych prozodycznie emocji zwracaty uwage na charakterysty-
ke temporalng sygnalu mowy oraz zmiany jego natezenia. O takiej strate-
gii stuchowej §wiadczg wyniki licznych badan (m.in. Wilkinson i in. 2013,
Fuller i in. 2014, Gaudrain, Baskent 2015).

4. Emocja najtatwiejsza w odbiorze okazat si¢ smutek. Uzyte w badaniach
wypowiedzenia nacechowane prozodycznie smutkiem wyrdznialy sie od
innych wariantow realizacyjnych najdluzszym czasem trwania i najmniej-
sza $rednig wartos$cig natezenia.

W innych badaniach, dotyczacych odbioru prozodii emocjonalnej przez dzie-
ci z uszkodzonym narzadem stuchu, przeprowadzonych z wykorzystaniem tego
samego narzedzia badawczego (Wysocka, Mackiewicz 2017), najtrafniej identy-
fikowang emocjg byla zlos¢, ktorej wyktadnikami akustycznymi byty: najmniej-
sza $rednia warto$¢ czestotliwosci podstawowej, najwigksze $rednie wartosci
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amplitudy oraz najkrotszy czas trwania wypowiedzen. Wskazuje to na fakt, ze
osoby z uszkodzonym narzadem stuchu moga stosowaé rézne strategie percep-
cyjne w odbiorze prozodycznego nacechowania emocjonalnego, jednak charakte-
rystyka czasowa sygnatu mowy i wartosci jego natezenia wydaja si¢ w percepcji
wiodace. Przesledzenie tych strategii i czynnikoéw je warunkujacych wydaje sie
interesujagcym wyzwaniem badawczym.

Ze wzgledu na niewielka liczbe uczestnikow opisanych w niniejszym arty-
kule badan ich wyniki powinny zosta¢ zweryfikowane w dalszym postepowaniu
badawczym prowadzonym w wigkszych grupach cechujacych si¢ jednolitosciag
zmiennych takich jak czas zaopatrzenia w protezy stuchowe i ich rodzaj.
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