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6

Kielenkaytto, vuorovaikutus ja
keskustelun pulmat

ANU KL1PPI

Kielenkaytto on niin saumaton osa ihmisen jokapaivdistd eldmas, ettd siihen
harvoin kiinnitetddn erityistd huomiota. Kieliyhteison jdsenet omaksuvat
padsadntoisesti tiedostamattaan kielenkéyton ja vuorovaikutuksen kiytdn-
teet ja kirjoittamattomat normit. Usein vasta erikoinen tai virheellinen kie-
lenkaytto siirtavit puhekumppanin tarkkaavaisuuden puheen siséllostd sen
muotoon. Puheen totutusta poikkeavat piirteet, esimerkiksi nuorten tytto-
jen kielenkdytossd yleistynyt nouseva intonaatio toteamuksen tai viitteen
lopussa (Routarinne, 2003), herittavit huomiota.

Myos kielenkédyton pulmat on yleensd helppo tunnistaa, koska ne ovat
puheessa kuuluvia ja ndkyvid piirteitd kuten kasien liikkeet sanahaussa
(Klippi, 1996a). Afaattisella puhujalla on toistuvia vaikeuksia sanojen hake-
misessa, hinen puheensa saattaa sisdltdd paljon virheellisid lausumia, ja
hénelld voi olla ylipddtddn vaikeuksia tuottaa puhetta. Afaattista puhetta
voidaankin kuvata afasiatyypisté riippuen joko hitaaksi ja jahmeiéksi sana-
hakuineen tai vuolaaksi ja sujuvaksi vddrine sanavalintoineen ja virheellisine
lauserakenteineen. Nédiden poikkeavuuksien takia keskustelu afaattisen
ihmisen kanssa luo haasteita my6s keskustelukumppanille. Toisaalta paljon
siteerattu toteamus on, ettd “afaattiset ihmiset kommunikoivat paremmin
kuin puhuvat” (Holland, 1977). Juuri tdssa katsannossa afasiavuorovaiku-
tuksen tutkimus on tuonut uusia oivalluksia muun muassa afasiaterapiaan.

Kielenkiytt64d voidaan lahestyd yksilollisend puhesuorituksena tai vuoro-
vaikutuksellisena yhteistoimintana. Afasiaterapiassa puhetta ja kielenkédyttoa
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on tutkittu padosin puhujaldhtoisesti yksil6llisend toimintana ja taitona, joita
on mitattu kielellisilla testeilld ja tehtévilld. Jo ldhes vuosisadan kédytossa
olleet muodolliset afasiatestit ja kielelliset arviointimenetelmit edustavat
tatd perinnettd (ks. luku 8). Testien perusteella pyritddn médritteleméén esi-
merkiksi afasiapotilaan kykyd ymmirtdd sanoja ja lauseita ja nimetd kuvia
tai esineitd, kykya tdydentdd lauseita ja toistaa sana- ja lausetason ilmauksia
sekd luku- ja kirjoitustaitoa. Tallaisissa tutkimuksissa kielellistd toimintaa
kartoitetaan asiantuntijan johdolla ja rajatussa institutionaalisessa konteks-
tissa. Puheterapeuttisessa tutkimuksessa ei yleensd arvioida systemaattisesti
sitd, miten kieltd ja sen eri tehtévid (esim. kysyminen, véittiminen) kéytetdan
erilaisissa tilanteissa.

Pragmaattinen kielentutkimus tarkastelee laajasti ottaen sitd, miten kieltd
kulloisessakin yhteydessé tai tilanteessa (kontekstissa) kiytetdan. Tutkimuk-
sen kohteena ovat muun muassa sosiaalinen kielenkaytto, kieli tekoina ja
kielenkdyton vaihtelu eri tilanteissa. Pragmaattinen nakokulma sisdltad
monia erilaisia tutkimuksellisia lahestymistapoja: Kielifilosofian puheakti-
teoriassa kieltd tutkitaan tekoina (esim. pappi tekee kielellisen teon vihkies-
sddn parin avioliittoon). Alun perin teorialdhtoisessa kielentutkimuksessa,
kuten diskurssianalyysissa, tarkastellaan kielen tehtévia erilaisissa kielen-
kéyton tilanteissa. Funktionaalinen lihestymistapa yhdistid monenlaisia
tutkimusldhestymistapoja, ja se kdyttdd monia erilaisia analyysivilineita,
muun muassa kenttdhavainnointia ja haastatteluja. Sosiologiasta kehittynyt
empirialdhtoinen keskustelunanalyysi puolestaan tutkii arkikeskusteluja,
ja tarkastelun ldhtokohtana on se, miten ihminen toimii vastavuoroisessa
kommunikoinnissa. IThmisten vilisen yhteisymmarryksen (intersubjektiivi-
suuden) luomisessa ja ylldpidossa kielenkdytté on olennainen tekija.

Keskustelunanalyysi tarjoaa mahdollisuuden tutkia esimerkiksi sitd,
miten erilaisista lahtokohdista tulevat ihmiset voivat puhumalla vilittda
tietoa toisilleen, jakaa kokemuksiaan maailmasta ja tulla ymmarretyksi.
Kielen héirioissé tuleekin tarkastella myos sitd, miten aktiivisesti ihminen
pystyy kdyttdmaéan kieltddn ja miten hdn kykenee osallistumaan sosiaaliseen
toimintaan. Afasiologisessakin kirjallisuudessa paljon viitatussa WHO:n toi-
mintakyvyn, toimintarajoitteiden ja terveydentilan luokituksessa (Interna-
tional Classification of Functioning and Health, ICF) painotetaan ihmisen
toiminnallista kommunikointikykyé (ks. luku 8). Siind kommunikatiivinen
aktiivisuus ja osallistuminen liitetddn nimenomaan kielenkaytt6on sen
sosiaalisessa kontekstissa.
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KIELELLISEEN HAIRIOON MUKAUTUMINEN

Keskeistd vuorovaikutuksen toimivuuden kannalta on afaattisen puhujan ja
hénen keskustelukumppaninsa adaptoituminen eli mukautuminen kielelli-
sen toiminnan #killiseen (tai vihittdiseen) heikkenemiseen. Afasiatutkijat
ovat pitkddn keskustelleet siitd, miten aivovaurion aiheuttama héiriintynyt
kielellinen prosessointi nakyy kielenkéytossa. Saksalainen neurologi Kurt
Goldstein (1948) piti oppi-isdnsd Carl Wernicken mallia afaattisista hai-
riistd "atomistisena” ja liian yksinkertaisena aivoissa sijaitsevine sanakes-
kuksineen. Hén oli ensimmaisié afasiatutkijoita, jotka tarkastelivat afasiaa
kokonaisvaltaisesta, myos afaattisen ihmisen kielenkdyton huomioivasta
nikokulmasta. Goldstein esittikin, ettd afaattinen puhe ei pelkistdén hei-
jasta aivojen toiminnan hiiri6td vaan afaattiseen ilmaisuun kerrostuu liséksi
tietoista ja tiedostamatonta mukautumista ja kompensaatiota, jolla puhuja
pyrkii mahdollisimman “normaaliin” kielelliseen toimintaan.

Vuorovaikutuksen nakékulmasta olennaista on, miten afaattinen ihmi-
nen kykenee etenemiin ilmaisussaan heikentyneesta tai virheellisestd kie-
lenkdytostd huolimatta ja miten han puhumisen ongelmakohdissa mukau-
tuu tai kykenee kompensoimaan héiriétoimintaa. Kaytdnnossd mukautu-
minen nikyy esimerkiksi siind, millaisin strategioin tai kdytdntein afaatti-
nen ihminen ennakoi tai korjaa puutteellista tai virheellistd lausumaansa.
Mukautuminen tuleekin selvimmin nikyviin todellisissa puhetilanteissa
tai silloin, kun tavoitteena on muodostaa laajempia ilmauksia kuten
kerronnassa. Mukautumisena pidetddn muun muassa runsasta yleismer-
kityksellisten sanojen (juttu, homma, olla, tehdd) kayttod sujuvassa afasiassa
(Wilkinson ym., 2003). Puhuja, jolla on sujumaton afasia, voi puolestaan
kéyttdd puheenvuorossaan korostetun paljon vain lausuman ydinsanaa
(pankki tai lddkdri). Tallainen yhden sanan ja erityisesti ydinsanan kaytto
puheenvuorossa kytkeytyy laajempaan agrammatismi-ilmio6n. Agramma-
tismia on selitetty muun muassa siten, ettd puhetilanteessa puhuja ehkai-
see kognitiivista ylikuormitusta ja keskittyy kielellisten resurssien heikke-
nemisen vuoksi tuottamaan ainoastaan olennaisia kielellisid merkityksid
(Heeschen & Schegloft, 2003).

Herman Kolkin ja Claus Heeschenin adaptaatioteorian mukaan afaatti-
sen ihmisen kielenkdytto vaihtelee tilanteesta toiseen. Nopeampaa reagoin-
tia vaativassa keskustelutilanteessa puhuja joutuu tuottamaan epatdydelli-
sempid ja jopa agrammaattisia lausumia verrattuna koetilanteisiin, joissa
testattava voi kéyttdd enemmin aikaa esimerkiksi lausetasoisen puheen
muodostamiseen kerrontatehtdvassd. Afaattinen ihminen siis mukautuu
kielenkayttoon tilannekohtaisesti (Helasvuo ym., 2001). Toisaalta samaa vaa-
ditaan ei-afaattiselta keskustelukumppaniltakin, jotta keskustelussa padstdan
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eteenpdin. Tallaisella yhteistoiminnalla saadaan kevennettyd vuorovaiku-
tuksen “kuormaa’”.

Puheessa esiintyvd kompensaatiotoiminta on mukautumiseen ldheisesti
liittyva ilmio. Kompensaatiolla tarkoitetaan yleensd mukautumista tietoi-
sempaa toimintaa. Kielellisten hairididen yhteydessd voidaan puhua kom-
pensaatiosta yleisend ilmion4, kompensatorisista strategioista tai kompen-
satorisista kiytinteistd. Termien kéytto riippuu siitd, millaisiin ilmi6ihin
(kuten toiminnan tietoisuus, tahdonalaisuus, tehokkuus tai opittavuus) ne
liitetddn (Perkins 2007, s. 148). Kdytdnne on neutraalimpi termi, eikd silld
oteta kantaa esimerkiksi toiminnan tietoisuuteen, kun taas strategialla vii-
tataan yleensa tietoiseen toimintaan. Kompensaatiolla voidaan tarkoittaa
esimerkiksi puhetilanteessa esiintyvd ilmaisutavan (modaliteetin) vaihtoa,
kuten puuttuvan sanan korvaamista eleelld, mité terveetkin puhujat tietyissa
olosuhteissa tekevit. Niin sanotun modaliteettien keskindisen mukautu-
vuuden hypoteesin (mutually adaptive modality hypothesis) perusteella on
esitetty, ettd esimerkiksi hélyisessda kommunikointitilanteessa puhe voidaan
korvata eleilld (de Ruiter, 2006). Hypoteesi olettaakin, etti eleiden ja puheen
prosessoinnissa on jokin yhtymékohta, joka mahdollistaa ilmaisutavan vaih-
tamisen.

Myos afaattisten ihmisten on havaittu turvautuvan ainakin jossain maé-
rin kompensatorisiin kdyténteisiin tai strategioihin. Selvimmin kompensa-
torinen kayttaytyminen tulee esille silloin, kun afaattinen puhuja ei kykene
etenemddn puheilmaisun avulla vaan tukeutuu esimerkiksi esittavien eleiden
kdyttoon, piirtimiseen tai kirjoittamiseen. Tdrkeiksi vuorovaikutuksen kei-
noiksi tulevat my®os tilaan ja muuhun fyysiseen ymparistoon viittaaminen.
Kontekstuaalista tukea tarjoavat numeroiden tai kirjainten kirjoittaminen
ja piirtdminen, joilla voidaan tehda osittain nakyviksi jotakin sellaista, mitad
muutoin ei kyetd ilmaisemaan. Naiden merkkien kiyttod voidaan kutsua
my0s ulkoistamisstrategiaksi (Klippi, 1996a). Keskusteluissa, joissa on ldsna
afaattinen ihminen (ns. afasiakeskustelu), neuvotaankin hyédyntimain
konkreettisia apuneuvoja, kuten kuvia, karttoja tai vaikkapa kalenteria (ks.
luku 21). Esimerkki 6.1 kuvaa tillaista afaattisen ihmisen (Jaakko) tapaa vaih-
taa kompensatorisesti ilmaisutavasta toiseen. Esimerkki on osa pidempai
afasiaryhméssd kaytya keskustelua, ja siind keskustellaan Jaakon ja Paavon
matkasta. Litterointimerkint6jen selitykset [6ytyvit teoksen lopussa olevasta
liitteesta.
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Esimerkki 6.1. Matka. J=Jaakko (afaattinen ihminen), P =Paavo (afaattinen
ihminen), M =Maija (afaattinen ihminen) ja t=puheterapeutti. (Henkil6iden

nimet muutettu.)

1t mind pdivind te ldhditte.
(1.4)
2 P: keskiviikko iltana.
(0.7)
t: mm?
((2.3, ] piirtdd 15 poyddn pintaan))

M: viisitoista °pdiva°.

3
4
5
6 t:viidestois[ta,
7 I [i-i-iltana.
8§ t:mm
9 P:mm
10 t:mm
1 ((2.6, ] piirtdd 16 péyddn pintaan))
12 t:ja [kuudestoista]
13 P: [torstaina ] joo oltiin siella.
14 t:hmm? (1.4) ja sitte seuraavana aamuna.
15 P: takas joo. [KROHM
16 t: [tulitte takas joo.
(3-2)
17 J:iltapaivalla.
(15)

18 t: mm.

Jaakon afasian erityispiirre oli se, ettd hidn ei pystynyt sanomaan lukusanoja
mutta hidn pystyi kirjoittamaan luvun poydén pintaan tai paperille. Tt
puhetta korvaavaa strategiaa hian kidytti menestyksekkaisti. Esimerkissd
Jaakko piirtda poyddn pintaan numeron 15 (rivi 4), jolla hén viittaa kuun 15.
pdivédn, kuten Maija asian tulkitseekin. Vastaavasti rivilld 11 Jaakko piirtdd
numeron 16, jonka puheterapeutti tulkitsee kuudenneksitoista (paivéksi) ja
samanaikaisesti Pekka torstaiksi (Klippi, 1996a).

Afasiakeskusteluja on kuvattu kielellisesti epdsymmetrisiksi (Leskeld &
Lindholm, 2012). T4lld viitataan sekd kielellisten keinojen rajallisuuteen etté
siitd johtuvaan osallistumisen epasymmetriaan. Mitd vihemmén kommu-
nikoinnin keinoja kielellisesti heikommalla puhujalla on kiytossddn, sitd
vaikeampaa hidnen on osallistua tdysipainoisesti keskusteluun. Kielelliset
ongelmat rajoittavat ja vahentavit osallistumisaktiivisuutta, ja kielellisesti
osaavampi keskustelija joutuu ottamaan suuremman vastuun keskustelun
etenemisestd. Keskustelussa vallitsee ndin myds tyonjaollinen epasymmetria
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(Linell & Korolija, 1995). Se voi pahimmillaan johtaa siihen, ettd afaattisen
ihmisen yritykset puhua ohitetaan, mika entisestdén vihentéa osallistumis-
mahdollisuuksia. On kuitenkin korostettava, ettd keskusteluissa puhujaroolit
ja keskustelijoiden vilinen suhde eivit ole pysyvid vaan ne voivat vaihdella
keskustelun kuluessa ja erilaisissa kielenkéyton tilanteissa.

Jatkossa viitataan péddasiassa tutkimustuloksiin, jotka nousevat vuoro-
vaikutuksen ja keskustelun tutkimuksen piiristd. Tutkimusmenetelmina on
kaytetty aineistolaht6istd keskustelunanalyysia (Tainio, 1997), joka alkoi vai-
kuttaa afasiatutkimuksessa 1990-luvun alussa pragmaattisen viitekehyksen
saattelemana. Tavoitteena oli irrottautua tutkija- ja teorialdht6isestd neuro-
lingvistisestd analyysista ja siirtda painopiste keskustelijoiden ndkokulmaa
korostaviin arkisempiin kielenkdyton tilanteisiin.

AFASIAKESKUSTELUN JASENTYMINEN

Keskustelunanalyysin avulla voidaan tutkia keskustelun vastavuoroista jér-
jestymistd. Menetelmin erityinen vahvuus kielihdiridisten ihmisten vuoro-
vaikutuksen tutkimuksessa on, ettd se tarjoaa mahdollisuuden tarkastella
vuorovaikutusta laadullisesti pienimpié piirteitddn myéten (Lesser & Milroy,
1993, s. 173-178; ks. myds ten Have, 2007). Olennaista on myds se, ettd ana-
lyysi ei perustu tutkijan ennalta maérittelemiin havainnointiluokkiin, vaan
siind tarkastellaan osallistujien toimintaa eli sitd, miten keskustelijat osallis-
tuvat keskusteluun ja miten he reagoivat edeltiviin puheenvuoroihin. Ana-
lyysi on empirialdhtoisti, eikd mitdédn keskustelun piirrettd suljeta ennakolta
tarkastelun ulkopuolelle. Suomalaisissa tutkimuksissa aineistona on kiytetty
kahden- tai monenkeskisid kasvokkaisia afasiakeskusteluaineistoja. Tahén-
astisen tutkimuksen tuloksena on tunnistettu monia afasiakeskusteluille
tunnusomaisia piirteitd, joita kuvataan seuraavaksi.

Keskustelun ldpikédyva ilmio on sekventiaalisuus, jolla viitataan puheen-
vuorojen ketjuun. Keskustelussa puheenvuorot liittyvit toisiinsa muodos-
taen jaksoja eli sekvenssejd. Puheenvuoroja ei tuoteta sattumanvaraisesti,
silld ne rakennetaan suhteessa toisiinsa. Keskustelun kontekstina ei pideti
pelkastdan ulkoista fyysistd ympéristod tai tilannetta, vaan puheenvuorot
itsessdédn muodostavat kumuloituvan kontekstin. Puheenvuorot voivat olla
tiiviimmin tai Il6yhemmin yhteydessi toisiinsa.

Keskustelun pienimpana rakenteena pidetidn kahta puheenvuoroa, vie-
rusparia, jossa puhuja A tuottaa ensimmdisen puheenvuoron (etujasenen) ja
B seuraavan (jélkijasenen). Tuttuja vieruspareja ovat esimerkiksi tervehdys
ja vastatervehdys tai kysymys ja vastaus (ks. esimerkki 6.1). Puheenvuoroi-
hin liittyy my6s odotuksenmukaisuutta siten, ettd ensimmaéinen puheen-
vuoro ennakoi seuraavaa. Tervehdykseen odotetaan siis vastatervehdysta
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ja kysymykseen vastausta. Sen lisdksi, ettéd tallainen tiivis kytkos sitoo jal-
kimmdisen puhujan edelliseen vuoroon, se myds osoittaa, onko etujdsen
ymmdrretty vai ei. Esimerkiksi jalkijasenen puuttuminen tiiviissa vierus-
parirakenteessa on odotuksenvastaista, jolloin etujdsenen esittanyt padttelee
tahén jonkin syyn.

Afasiakeskusteluissa on tyypillistd, ettd afaattisen ihmisen puheenvuo-
rot ovat yleensi kielellisesti vaillinaisia tai virheellisid. Hdn ei esimerkiksi
pysty vastaamaan kysymykseen tai ei ymmaérra tasmillisesti, mistd on puhe.
Esimerkki 6.2 kuvaa tillaista keskustelunkatkelmaa afasiaryhmissa. Maija
kertoo edistyneensd puheessaan kahdentoista vuoden ajan (rivi 5). Tété seu-
raa Jaakon ei ymmdirrd -puheenvuoro, joka pysdyttad Maijan kertomuksen
ja aiheuttaa tarpeen selvittdd, mité Jaakko ei ole ymmartinyt. MyShemmin
selviad, ettd Jaakko ei ollut ymmartanyt nimenomaan luvun 12 merkitysté
(ks. Klippi, 1996a).

Esimerkki 6.2. "Ei ymmarrd”. M = Maija, ] = Jaakko ja t = puheterapeutti.

1 M:hmm (.)((ede-, (0.4)) ((mina edisTYY?))=
((osoittaa itseensd)) ((nostaa kattd))
2 t:ni-I?
3 M:=((edisTYY?))
((vasen kisi nyrkkiin))
4 tni-I?
M: kaksitoista vuotta,(.) edisTYY.(1.0) mm
((katsoo M:aa))
6 J:eiymmarrd.
(0.8)
((katsoo J:td))
7 M:mita.

Keskusteluun on siis luotava kiyténteitd, joiden avulla afaattinen ihminen
pystyy osallistumaan ja toisaalta keskustelukumppani voi tarvittaessa tukea
afaattista ihmistd. Keskustelun yhteistyon nikékulmasta kiinnostavia ovat-
kin vihje-arvaus-sekvenssit. T4llaiseen sekventiaaliseen rakenteeseen pda-
dytddn, mikali afaattinen ihminen ei kykene esimerkiksi sananléytamisvai-
keuksien vuoksi ilmaisemaan puheenvuorossaan riittavisti tietoa. Télloin
jokin olennainen tieto, kuten puheena olevan ihmisen nimi, tapahtuma-
paikka tai ajankohta, jda puuttumaan. Keskustelukumppani voi afaattisen
ihmisen puheenvuorosta saamiensa vihjeiden perusteella tarjota tarkentavia
kysymyksid tai tulkintoja, joihin afaattinen ihminen voi yksinkertaisimmil-
laan vastata kylli tai ei, mutta hin voi my0s tarjota tarkoitteesta lisitietoa,
jonka avulla sekvenssi jatkuu.
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Vihje-arvaus-sekvenssi on tyypillinen afasiakeskustelujen yhteistyo-
rakenne, ja sitd tavataan sekd puheterapeuttien ettd omaisten keskusteluissa
afaattisen ihmisen kanssa. Esimerkki 6.3 on jakso laajemmasta vihje-arvaus-
sekvenssistd, jossa afaattinen ihminen, Risto, etsii paikan nimeé ja puhe-
terapeutti tarjoaa vaihtoehtoja (Laakso & Klippi, 1999).

Katkelma alkaa siis terapeutin arvauksesta, ettd paikka olisi Ullanlinnan
tienoilla. Kun Risto ei selvisti hyviksy tatd, terapeutti arvaa hieman tés-
mallisemmin, ettd kyseessi olisi jokin paikka Kaivopuiston tienoilla (rivi
25). Risto ei edelleenkdin selvisti vahvista titd, joten terapeutti tismentda
luettelemalla osoitteita (Merikatu ja Viiskulma), joista jalkimmadisen Risto
painokkaasti vahvistaa.

Esimerkki 6.3 Viiskulma. R=Risto (afaattinen ihminen) ja t=puheterapeutti.
(Riston nimi muutettu.)

23 t:mm (.) jossain sielld Ullanlinnan tieloi tienoilla tai (o.4) siell4,
24 R:kukun (0.7) sida

(2.3)
25 t: Kaivopuiston tienoilla,

(1.7)

((nojaa eteenpdin, katsoo alas))

26 R:eikun [0.4] kun (0.5) 6h (4.2) ((naputtaa péytid))
27 t: [ei]
28 t:sitte siin on se (.) Merikatu on ja (0.5) no sitte tietysti Viiskulma
29 R:JUST
30 t: Viiskulma.
31 R:JUST.

KORJAUSTOIMINTA

Vaikka vierusparirakenne on sekvenssijasennyksessa keskeinen, useimmiten
keskustelut rakentuvat [l6yhemmin ja samaa aihetta voidaan kisitelld useassa
“alasekvenssissa”. Afasiakeskusteluissa on tavallista, etti varsinaisen keskus-
telunaiheen kasittely voi tilapéisesti pysahty4d, koska ailemmin sanottua pitda
tdsmentdd tai korjata (ks. esimerkki 6.2). Korjaustoiminnassa palataankin
yleensa edelliseen puheenvuoroon, joskin toisinaan myds sitd aiempiin
vuoroihin. Korjaustarve ei vélttdmattd kohdistu suoranaiseen virheeseen
tai ongelmaan, vaan korjaustoiminnalla voidaan pyrkid vaalimaan keskus-
telijoiden vilistd yhteisymmarrystd ylipdatdan.

Afasiakeskusteluille onkin tunnusomaista, ettd niissd kiytetdan runsaasti
erilaisia korjauskeinoja (Klippi, 1996a; Laakso, 1997). Laajemmin korjaus-
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jasennykselld viitataan puhumisen, kuulemisen tai ymmartdmisen ongel-
mien kisittelyyn keskustelussa (Sorjonen, 1997). Korjaukset voidaan jakaa
sen mukaan, aloittaako korjauksen puhuja itse vai keskustelukumppani.
Niistd edellistd kutsutaan itsealoitetuksi. Afaattisen ihmisen sanahaut ovat
tyypillisid itsealoitettuja korjauksia.

Minna Laakso ja Marjo Lehtola (2003) kokosivat tutkimuksessaan sana-
hakuun liittyvid itsekorjauksen merkkejd. Naitd voivat olla vahintadn kahden
sekunnin mittainen tauko, epérointiddnne (ns. tiytetty tauko, esimerkiksi
00, mhh), sanan keskeytys, hakupartikkeli tai -pronomini (esim. foi, tota,
semmonen, tdmmonen, niin, niiku), sanan toisto (useimmiten pronominin,
esim. mind mind, se se, toi toi, tdmd tdmd, niin niin), hakukysymys (esim.
mikd, mikd se on, miksi sitd sanotaan), katsekontaktista vetdytyminen ja
sanahakua ilmaiseva ele tai ilme. Jotta toiminta voidaan maiiritelld sana-
hauksi, tulee puheessa ilmetd vihintddn kaksi edelld mainittua merkkia.
Sanahaku voidaan saada itse padtokseen, tai keskustelukumppani voi tulla
sanahakuun mukaan, mikali afaattinen puhuja ei itse 16ydé tavoitesanaa.
Afaattisen puhujan havaitsema virheellinen sanavalinta (parafasia) voi niin
ikddn johtaa onnistuneeseen sanan vaihtamiseen tai keskustelukumppanin
mahdolliseen osallistumiseen uuteen sanavalintaan. Esimerkki 6.4 osoittaa,
ettd useista itsekorjausyrityksistd huolimatta afaattinen puhuja, Pauli, pystyy
etenemddn matkaselostuksessaan ja osittain korjaamaan virheellistd puhet-
taan (rivit 1-3) (Klippi, 19964, s. 83).

Esimerkki 6.4 Tukholma. P=Pauli (afaattinen ihminen) ja t=puheterapeutti.

(Paulin nimi muutettu.)

[

P: [nii se oli se](--) se oli se (0.5) tota kiertoanna-annelu
2 mutta se oli yksi (0.4) manneliini mannekiini naytos

3 saman tien sie-siella.

4 t: Tukholmassa.

5 P:(--) nii (--) laivassa oli.

Myos keskustelukumppani voi korjata puhujan edeltdvdd puhetta suoraan
(suora korjaus) tai vain aloittaa korjauksen pyytamalld korjausta tai tés-
mennystd edeltdvddn puheenvuoroon, kuten esimerkissd tapahtuu puhe-
terapeutin ehdottaessa tdsmennysté paikkaan (rivi 4). Téllaista nimitetdan
toisen aloittamaksi korjaukseksi. Niissé tapauksissa kumppani voi osoittaa
puhujalle, ettd jokin edelld vaatii tarkistamista, ja ndin tarjota puhujalle
mahdollisuuden korjaamiseen. Korjausaloitteina voivat toimia esimerkiksi
avoimet korjausaloitteet (mitd), taisméllisemmin kohdennetut kysymyssanat
(kuka, missd), edellisen vuoron (osittaiset) toistot, joihin myds voi liittya
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kysymyssana (meni minne? Helsinkiin?) ja niin sanotut ymmarrysehdokkaat
(ai siis huomenna lihettdis) (Kurhila, 2012).

Tallaiset korjausaloitteet kohdistuvat vaihtelevalla tarkkuudella siihen,
mihin keskustelukumppani kaipaa edeltdvissd puheessa tdsmennysta. Néista
mitd-tyyppiset avoimet korjausaloitteet ovat siind mielessé yleisluonteisim-
pia, ettd ne eivit kohdista korjaustarvetta mihinkd4n erityiseen kohtaan
edellisessd puheenvuorossa. Joskus kumppani voi ilmoittaa md en kuullut tai
nyt md en ymmdrrd, jolloin han my®6s tuo esille korjaamistarpeen syyn (ks.
esimerkki 6.2). Vastaanottajan tekemait korjausaloitteet jattavit korjauksen
toteuttamisen puhujalle. T4t4 pidetddnkin ensisijaisempana (preferoidum-
pana) keinona kuin puhujan suoraa korjaamista.

Erilaisissa puheen tuottamisen ongelmatilanteissa afaattinen ihminen
saattaa viitata edeltdvdan puheeseen tai keskustelijoiden yhteiseen tietoon.
My6s télloin puhekumppani voi tehdd ymmarrystarjouksia ja koettaa nii-
den avulla tulkita afaattisen ihmisen niukkaa tai hajanaista puhetta ja eleit.
Vihje-arvaus-rakenne onkin afasiakeskusteluissa melko tyypillinen, ja téllaiset
korjaussekvenssit voivat venyé hyvin pitkiksi, ennen kuin yhteisymmaérrys saa-
vutetaan. Niitd voidaan nimittdd myds merkitysneuvotteluiksi (Klippi, 2003).

KEHOLLINEN VUOROVAIKUTUS

Vaikeissa afasiamuodoissa kielellinen ilmaisu voi olla hyvin suppeaa, vir-
heellisti tai jopa kokonaan puuttua. Aikuisen ihmisen ensisijainen viestinta-
keino on aina puhe, ja sen palautumiseen pyritddn myos kuntoutuksessa.
Mikadli afaattiset hdiriot kuitenkin osoittautuvat pahoiksi ja sitkeiksi, afaat-
tisen ihmisen ja hdnen lahiympéristonsd on mukauduttava muuttuneeseen
kommunikointiin ja vuorovaikutukseen ja loydettava uusia keinoja edeté
puutteellisen ilmaisun ongelmakohdissa. Onkin tavallista, ettd kielih&irioi-
sen ihmisen ja hdnen keskustelukumppaninsa vuorovaikutukseen kehittyy
vihitellen puheen tuottamisen ja ymmartimisen vaikeuksien yhteyteen
monenlaisia mukauttavia aineksia ja kédytdnteitd, joiden tutkimus afasia-
vuorovaikutuksessa on vasta aluillaan.

Kasvokkaiseen vuorovaikutukseen liittyy runsaasti kehon liikkeit4, jotka
kuuluvat saumattomasti puhumisen yhteyteen (Streeck, 2009). Ilmaisua voi-
daan mukauttaa puhetta tukevilla aineksilla, joilla tarkoitetaan esimerkiksi
puheen prosodisia piirteitd, kuten painokkaasti tuotettua sanaa onnistuneen
sanahaun lopussa, ja ei-sanallisia keinoja, kuten katseen, eleiden ja vartalon
kayttod ddnellisen ilmaisun ohessa. Puhetta korvaavilla aineksilla viitataan
edelld mainittuihin puheenvuoron ei-sanallisiin tekijoihin, joita kédytetddn
kompensatorisesti esimerkiksi sanan tai laajemman ilmauksen osan puut-
tuessa.
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Vuorovaikutuksen tutkimuksessa onkin kehitetty tutkimussuuntaus,
jossa analysoidaan laajemmin kehollista vuorovaikutusta pelkin kielellisen
kommunikoinnin sijaan. Lihtokohtana on, ettd ihmisilld on mahdollisuus
kayttad kasvokkaisessa vuorovaikutuksessaan monia “semioottisia resurs-
seja’, kuten puhetta, eleitd, ilmeitd, katsetta ja kehon asentoja (Streeck ym.,
2011). Nédiden resurssien suhteelliset osuudet vaihtelevat yksilonkehityksen
eri vaiheissa, mutta niiden kiyttoon vaikuttavat myds vuorovaikutuksen
ulkoiset olosuhteet. Eleet havaitaan visuaalisesti, ja ollakseen merkityksel-
lisid vastaanottajan tulee ndhdé ne. Vastaanottajan aktiivisuus on eleiden
havaitsemisessa yhté tarkeda kuin puhetta kuunneltaessa. Keskustelutilan-
teessa puhuja liikehtii ja elehtii puheen ohessa ja puhekumppani “asettuu”
vastaanottajaksi osoittaen sen esimerkiksi suuntaamalla katseensa puhujaan.

Eleet muodostavat laajan joukon niakyviaa kehon kiyttod. Osa niista liit-
tyy vuorovaikutuksen sditelyyn, esimerkiksi puhujan katseen suuntaaminen
vastaanottajaan ja kehon liikkeet puheenvuoron vaihdon yhteydessi. Jotkin
eletyypit voivat myos korvata puhetta. Useissa tutkimuksissa on havaittu,
ettd afaattiset ihmiset kiyttavit enemman eleitd kuin terveet puhujat
(Sekine ym., 2013). Lisadntynyt eleiden kaytto voidaan nahdd mukautumi-
seen liittyvand ilmiond. Toisaalta Lucette Lanyon ja Miranda L. Rose (2009)
ovat esitténeet, ettd sanahauissa eleiden kaytt6 nayttdd myos helpottavan
kielellista prosessointia. Tavallista on, ettd eleet tuotetaan rinnan puheen
kanssa. Mikéli sanahaku onnistuu eleen avulla, se myds tukee keskustelun
etenemistd ja ennaltaehkiisee vuorovaikutuksen héiriintymista.

Merkitysten vilittymisen kannalta kielellisten ongelmien yhteydessi
esiintyvilld kohdetta muistuttavilla (ikonisilla) ja pantomiimisilla eleilld on
erityisasema. Ne muodostavat esittdvien eleiden ryhmén, ja niilld on siten
mahdollisuus korvata puhetta. Niiden onkin havaittu korvaavan sanallista
ilmaisua (esim. Hadar, 1991; Le May ym., 1988; Smith, 1987). My0s osoitta-
miseleilld on néhty tietyissé tilanteissa selvéd korvaava tehtavé (Klippi, 2015).
Yhdessi Liisa Ahopalon kanssa olemme analysoineet tapaustutkimukses-
samme (Klippi & Ahopalo, 2008) afaattisen puhujan (konduktioafasia)
sanallista ja ei-sanallista toimintaa sanahakutilanteissa. Seuraavassa on tyy-
pillinen esimerkki sanahausta, jossa afaattinen puhuja (Pirkko) kertoo p4an
alueen kasvaimen leikkauksesta ja hakee sanaa “kasvain”. Keskustelussa ovat
liséiksi mukana Pirkon aviomies Matti ja tutkija.
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Esimerkki 6.5. Kasvi. P =Pirkko (afaattinen ihminen), M = Matti (Pirkon

puoliso) ja T = tutkija. (Henkiloiden nimet muutettu.)

((katsoo eteen)) ((katsoo T:hen))
1 P: mult otettii tuolta((0.9) keskeltd)) ((niinkun (0.9) [valta]va-
((koskettaa péddtd)) ((kuppimainen asento))
2 M: [nii]
((katsoo eteen)) ((katsoo T:hen))
3 P:valtavan iso tuota timmonen (0.8) kasvi
4 M: nii eli hinhin tuli siitd kasvi[leikkauksesta]

5 T: [ai se tuli sellases]ta

Pirkko aloittaa puheenvuoronsa kertomalla mult otettiin tuolta mutta pitad
katseensa suunnattuna eteenpéin, mikd on tyypillistd sanahauissa. Pienen
tauon jalkeen hin saa sanotuksi keskeltd koskettaen samalla vasemmalla
kadelld padtdadn ja kddntad katseensa tutkijaan, jolle kertomus on osoitettu.
Kosketuksella hin saa siis ilmaistua kasvaimen paikan. Pddstyddn sanaan
niinkun Pirkko muuntaa kimmenen ja sormien asennon kuppimaiseksi
ikoniseksi eleeksi, jolla hdn ilmaisee kasvaimen muotoa sekd mahdollisesti
my0s kokoa. Eleen muutos saattaa auttaa sanahakua, koska tauon jalkeen
Pirkko pystyy viittamaan kasvaimen kokoon sanomalla ensin valtava ja pie-
nen keskeytyksen jéilkeen valtavan iso. Témin jilkeen seuraa sanahaulle tyy-
pillisid hakupronomineja ja pieni tauko, kunnes Pirkko 16ytdd lopulta sanan
kasvi ja siirtad katseensa tutkijaan. Mahdollisesti juuri pitkdn sanahaun paét-
teeksi aviomies Matti tarjoaa seuraavaksi (rivi 4) ikddn kuin selvennyksen
Pirkon puheenvuoroon.

Pirkko kykeni siis useiden hakupartikkeleiden ja eleiden kiyton jilkeen
lausumaan tavoittelemansa sanan. Pirkon sanahaut noudattivat tyypillisesti
hyvin samankaltaisia vaiheita. Ensisijaisesti hdn pyrki lausumaan sanan.
Mikali kielelliset resurssit eivit riittdneet sanan 16ytdmiseen, Pirkko hyo-
dynsi eleitd ja mahdollisesti jopa ddnellisid vihjeitd sanahaussa: esimerkiksi
hakiessaan sanaa lypsdd hin tuotti eleen ohessa kuvaavaa d4nti tss-fss. Jos
sanahaku ei ndillikédan ratkennut, han “kutsui” vastaanottajan mukaan sana-
hakuprosessiin esimerkiksi siirtdmalld katseensa kumppaniin, mika saattoi
johtaa yhteisty6hon sanan hakemisessa. Mikili siis itsekorjausyritykset eivt
tuoneet tulosta, keskustelussa siirryttiin yhteistyona tuotettuun korjaukseen.
Erilaisten semioottisten ainesten kaytt6é vuorovaikutuksessa nayttaa kui-
tenkin olevan melko yksil6llistd, ja esimerkiksi eleiden kaytt6d merkitysten
vilittamiseksi on afasiavuorovaikutuksessa monesti harjoiteltava terapiassa

runsaasti, ennen kuin ne vakiintuvat vuorovaikutusta helpottaviksi ainek-
siksi (ks. luku 21).
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TAPAHTUMIEN KERRONTA

Tapahtumien kuvailu tai kertomusten rakentaminen on vaikeassa afasiassa
valtava haaste (ks. luku 18). Kerronnassa tai sen yrityksissa yhdistyvitkin
monet edelld mainituista semioottisista aineksista. Myos afaattisen kerto-
jan ja vastaanottajan vilinen yhteistyo on usein vilttimétonta kertomuksen
viemiseksi eteenpdin. Kertomuksen puhutut ainekset voivat olla yllattavian
vihiisid, mikali kertoja osaa taitavasti yhdistelld niitd muihin ilmaiseviin
aineksiin, kuten eleisiin tai piirtimiseen. Spontaanit keskustelun lomassa
syntyvit kertomukset eivit liioin valttdmatta noudata mitddn erityistd raken-
netta toisin kuin esimerkiksi testitilanteissa annetuissa kerrontatehtavissd,
joissa yleensd odotetaan kertomuskieliopin (ks. luku 18) mukaista raken-
netta. Kertomuksen rakenneainekset ovat kuitenkin universaaleja, ja niiden
keskeisin sisdlté koostuu tarinan osallistujien esittelystd ja vihintdan yhden
tapahtuman muodostamasta episodista.

Esimerkki 6.6 kuvaa hyvin niukoin sanallisin aineksin syntynytta kerto-
musta (tarkemmin Klippi, 2015). Siind vaikeasti afaattinen ihminen, Pekka,
kertoo keskustelukumppanilleen (tutkijalle) kolmesta koirastaan. Aluksi
Pekka nimedd koirat joutuen kuitenkin korjaamaan sitéd, missd jarjestyksessd
koirat hinelld olivat. Tarinan etenemisen kannalta merkittavdi on, ettd
nimetessddn koirat hian ikdan kuin asettaa kunkin koiran tiettyyn kohtaan
poydaille napauttamalla pdydin pintaa. Jatkossa hédn osoittaa kunkin koiran
paikkaa puhuessaan kyseisestd koirasta.

Esimerkki 6.6 Koirat. P = Pekka (afaattinen ihminen) ja T =tutkija. (Pekan nimi
muutettu.)

1 T:vielik+sul on koiria muuten

2 P:66h (0.5) ((Pantta)) (0.7) ja sitte,(0.7) ((Mus- eiku eiku,))(0.8)

((sormi poytdcn)) ((sormi poytidn))
3 ((Musa)) (0.3) ((Pantta)) (0.4) ja sitte (0.3) ((Pagr Pagr Baragon)) (0.9) kolme
((sormi poytdidn)) ((sormi poytddn)) ((sormi poytddn))

4 T:hmm (0.3) kolme

Hieman myohemmin Pekka saa kerrotuksi, ettd kahden ensimmdisen koi-
ran kuoltua hin otti kolmannen (rivi 23), ja osoittaa jilleen nimetyn koiran
paikkaa poydalla.

17 P:jaSItten (0.8) 66h tota (0.4) ((Pantta)) (.) ja sitte (1.4) ((tim4 néin))

((sormi poytddn)) ((vaihtelee sormea kahden paikan valilli))
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18 T:hmm?
19 P: ((kaks))
((vaihtelee sormea kahden paikan vililli))
20 T:aha sul oli kaks sitte yhtd aikaa
21 P:joo (0.5) jasitten (0.7) 66h (0.6) ((KUoli ja sitte)) (0.4) ((KUoli))
((sormi poytddn)) ((sormi poytdcdn))
(0.3)
22 T:hmm.=
23 P:((jasit (.) Paragon))
((pyorittid sormea péydilld))
(03)
24 T:ahasit sen jalkeen otit timan
25 P:joo

26 T:joojoo hmm

Huomionarvoista esimerkkikertomuksessa on, ettd vaikka Pekan puheilmaisu
oli hyvin niukkaa, han kykeni yhdistelemain taitavasti vahiistd puhettaan
ja osoittamiseleitd. Hdn merkitsi kullekin koiralle oman paikan poydille ja
osoitti kertomuksen edetessd puheena olevan koiran paikkaan. Ndin hin
kykeni vilttimaidn muun muassa liian vaativia kieliopillisia rakenteita. Toi-
saalta han pystyi kdyttdmaan kerronnalle tyypillisté jatkavaa ilmausta ja sit-
ten ja toistamaan ydinverbid (rivi 21) osoittamiseleen kanssa selvittddkseen
tapahtumien jdrjestystd. Esimerkki osoittaa myos, miten tirkedd kertomuk-
sen etenemisen kannalta on vastaanottajan tulkinta (rivit 4, 20, 24). Tdssé
tapauksessa kertomus rakentuikin yhteistyossa.

YHTEISTYO AFASIAKESKUSTELUISSA

Keskustelunanalyysin tirked anti on se, ettd vuorovaikutusta tarkastellaan
keskustelijoiden resurssien eiké pelkéstadn hiirididen niakokulmasta. Afa-
siavuorovaikutuksen kiytinteet rakentuvat monilta osin samojen periaat-
teiden mukaan kuin tyypillisen vuorovaikutuksen. Toisaalta afasiavuorovai-
kutuksessa on tunnistettavissa useita sille ominaisia piirteitd, muun muassa
tietynlaista sekventiaalista rakennetta, joka aiheutuu vaikeuksista palauttaa
sanoja mieleen (korjausjakso keskeyttdd puheenaiheen kisittelyn ja vihje—
arvaus-rakenne), korjauskeinojen runsasta kayttod ja erilaisten ei-sanallis-
ten ainesten nousemista kielellisten ainesten rinnalle tarkeind merkitystd
luovina tekijoind. Merkitykset syntyvit vuorovaikutuskumppaneiden aktii-
visen yhteistyon tuloksena, ja olennaista on merkitysten vahittdinen raken-
tuminen keskustelun edetessd. Keskusteluun tuotu uusi aines suhteutetaan
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edeltdviddn tietoon ja puhujien yhteisesti jakamaan tietopohjaan. Afasiakes-
kustelut etenevit siis yhteistydssd, eivit pelkédstdan yhden puhujan varassa.

Jatkotutkimusta aiheesta tarvitaan muun muassa kuntoutuksellisia sovel-
luksia varten. Toistaiseksi hyvin vdhén on tutkittu esimerkiksi sitd, miten
keskusteluvuorovaikutus kehittyy vuosien kuluessa afasian kroonistuessa
(ks. kuitenkin Klippi & Helasvuo, 2011). Keskusteluntutkimuksesta kehitty-
neitd terapiasovelluksia esitellddn luvussa 19.

98 AFASIA: AIKUISIAN KIELIHAIRIOIDEN AIVOPERUSTA JA KUNTOUTUS



