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Samtalsinteraktion vid Huntingtons sjukdom — En jamforelse
mellan narstaendes uppfattning och samtalsanalys

Elisabeth Eriksson
Kerstin Petersson

Sammanfattning. Studiens syfte var att undersoka hur pragmatiska
aspekter paverkas i samtalsinteraktion for personer med Huntingtons
sjukdom, hur val denna paverkan kan fangas upp med hjalp av ett
frageformulér till narstdende samt hur de nérstdende uppgav att
samtalsinteraktionen forandrats sedan insjuknandet. Tre dyader,
bestdende av en person med Huntingtons sjukdom och dennes nér-
stdende, deltog. Samtal analyserades inom ramen for
Verksamhetsbaserad kommunikationsanalys och en férekomst-analys
avseende formagorna som tas upp i frageformularet. Resultaten visade
pa nedsatt formaga inom ordfinnande, turtagning, aterkoppling och
kommunikativa kroppsrorelser, reparation, artikulation samt prosodi.
Overensstimmelse med narstaendesvar varierade mellan 54-65 %.
Samtliga narstaende uppgav kommunikativt initiativ, artikulation,
turtagning och satsmelodi som mycket forandrade. Resultaten
indikerar att pragmatiska aspekter paverkas vid samtalsinteraktion for
personer med HS, att denna forandring kan fangas upp genom ett
frageformular och att de narstaende uppfattar
kommunikationsformagan som férsamrad.

Nyckelord:  Huntingtons sjukdom, samtalsanalys, pragmatik,
narastaendeformular

Abstract. The purpose was to investigate how conversational
interaction is pragmatically affected in Huntington’s disease; whether
this can be assessed by means of a questionnaire completed by a close
partner and how the close partners consider communicative ability has
changed since the onset of illness. Three dyads, consisting of a person
with Huntington’s disease and a conversational partner were involved.
Conversations were analyzed with respect to the parameters in the
questionnaire and through Activity Based Communication Analysis.
The results showed word finding difficulties, impaired turn taking,
feedback and body language, repair, articulation and prosody.
Agreement between communication analysis and the close partner
report varied between 54-65 %. The close partners considered
communicative initiative, articulation, turn taking and sentence
intonation as much changed. The results indicate that communicative
interaction is pragmatically affected; that this can be illustrated by
close partner reports and that the close partners report a deterioration
of communicative ability.

Keywords:  Huntington’s  disease, communication  analysis,
pragmatics, close partner questionnaire



Huntingtons sjukdom (HS) ar en degenerativ neurologisk sjukdom som ger stor
paverkan pa kommunikationsformagan (Fagius, 2006; Socialstyrelsen, 2005). Sjuk-
domen ger beteendepaverkan, kognitiva samt motoriska symtom. HS arvs autosomalt
dominant vilket innebér att barn till en forélder med anlaget 16per 50 % risk att drva det.
Bar man anlaget debuterar sjukdomen forr eller senare, ofta i 35- 40-arsaldern men stor
variation forekommer.

Orsaken till sjukdomen &r en genmutation pa korta armen av kromosom 4 med for
manga trinukleotidrepetitioner (CAG-repetitioner) (Fagius, 2006). I genen finns normalt
ca 20 CAG-repetitioner. Néar expansionen overstiger den kritiska gransen av 36 blir
genens funktion sa forandrad att celler skadas. Framforallt drabbas cellerna i basala
ganglierna av dysfunktion. Aven delar av kortex beldgna i frontal- och temporalloben
skadas. | och med att genen é&r identifierad gar det att upptacka anlaget genom dna-
analys vid exempelvis fosterdiagnostik. Diagnosen stalls med neurologisk undersékning
som bekraftas genom blodprov.

De motoriska symtomen kénnetecknas av ofrivilliga rorelser (Socialstyrelsen, 2005).
For manga ar ryckningar i tunga, hander eller fotter forsta tecknet pa sjukdomsdebuten.
Men resultaten fran en studie av Robins Wahlin, Lundin och Dear (2007) tyder pa att
subtila kognitiva nedsattningar debuterar tidigare &n de motoriska symtomen. De
ofrivilliga rorelserna kannetecknas efterhand av slingrande, danslika rorelser i bal,
armar och ben, s.k. chorea, och utokas under sjukdomens forlopp for att na sin kulmen
efter ca 10 ar i typfallet (Socialstyrelsen, 2005). Dock finns stora individuella skillnader.
Aven den viljestyrda motoriken paverkas genom forlangsamning, svérigheter att starta
en rorelse och s& smaningom muskelstelhet. Dessa problem som inte ar lika synliga
utgor ofta ett storre funktionshinder an chorean. De motoriska symtomen visar sig ocksa
i dysartri och da framfor allt hyperkinetisk dysartri (Hartelius, 2008). I en studie som
undersokte dysartri hos personer med HS visade resultaten att dysartrin dkar i takt med
sjukdomens progrediering (Hartelius, Carlstedt, Ytterberg, Lillvik & Laakso, 2003). De
talparametrar som visade sig vara mest avvikande var fonation, diadokokinesi och
annan oralmotorisk formaga samt prosodi. Fonationen beskrevs som anstrangd, med
forhajt taltonlage och signifikant samre resultat pa maximalt uthallen fonation; de kunde
inte halla ut de diadokokinetiska stavelserepetitionerna och repetitionshastigheten var
oregelbunden; artikulationen beskrevs som oprecis, svag och oregelbunden och
prosodin var avvikande genom korta fraser, ovéantade pauser, fluktuerande talhastighet
samt monotoni. Forutom att de motoriska svarigheterna ger dysartri, uppstar ocksa
svarigheter med mimik och gester, som ar viktiga komponenter i interaktion.

Personligheten forandras gradvis vid HS (Socialstyrelsen, 2005). Férsamrad initiativ-
formaga ar symtomatiskt men den andra ytterligheten &r att en del istallet far ett mer
ohdmmat beteende och en férsamrad impulskontroll. Omdémet férsémras och
sjukdomsinsikten ar bristande. Psykiska sjukdomar sasom angest och depressioner ar
vanligt forekommande hos patientgruppen och orsakar ofta 6kad irritabilitet och aggres-
sivitet. En kombination av orsaker i grundsjukdomen och kénslomaéssiga orsaker kan
leda till psykisk sjukdom.

HS inrdknas bland de sjukdomar som leder till subkortikal demens vilket enligt
Eriksson (2001) ar “ett kliniskt begrepp for sjukdomstillstand praglade av motoriska
storningar, emotionell och motivationell avflackning samt allmén kognitiv troghet — i
varierande kombinationer”. De kognitiva problemen dr i borjan mycket subtila men kan
borja ge sig till kédnna i form av tanketrdghet, gldmska och bristande koncentration



(Fagius, 2006). Det logiska tankandet och komplexa kognitiva funktioner paverkas,
sasom formaga att lara in nya praktiska fardigheter, att planera och att fatta beslut. Det
blir svarare att fora resonemang och talet blir mer innehallsfattigt. Flera studier stoder
att sjukdomen leder till en nedsatt spraklig formaga vad géller bl.a. syntaktisk
komplexitet, (Murray & Lenz, 2001; Podoll, Caspary, Lange & Noth, 1988), minskad
andel informativa yttranden (Murray, 2000) och svarigheter med att tolka dubbeltydigt
sprak (Chenery, Copland & Murdoch, 2002). Chenery m.fl. visade ocksa pa nedsatt
benamningsférmaga genom BNT (Boston Naming Test) och dven Podoll m.fl. visade pa
nedsatt benamningsférmaga men daremot inga ordfinnandesvarigheter vid test av
spontantal. | en studie av Saldert, Fors, Stromberg och Hartelius (Submitted) dar man
undersokt sprakforstaelse hos personer med HS fann man nedsatt sprakforstaelse for
komplex diskurs. Studiens forfattare diskuterar aven att dessa svarigheter kan leda till
en forsamrad pragmatisk formaga vilket i sin tur kan orsaka svarigheter vid samtals-
interaktion.

Pragmatisk formaga i sprakanvandande innefattar for bade talare och lyssnare att pa
ett adekvat satt anvéanda sig av fonologi, syntax och semantik (Levinson, 1983). Dessa
lingvistiska strukturer kan vara korrekta till sin form men blir avvikande om de inte
anpassas till sitt sammanhang. Pragmatisk formaga innefattar ocksa anvandandet av
kommunikativa kroppsrorelser. Manga teorier om pragmatik har lagts fram och en
allenaradande definition av termen ar svar att hitta. En vanlig definition &r dock laran
om sprakets anvandning, men den ar sa 6vergripande att en narmare beskrivning kravs
(Perkins, 2005b). Perkins kritiserar aven tendensen att se pragmatik som en separat
lingvistisk niva i sprakanvandning likstalld med semantik och syntax (2005a). Istallet
framhaller Perkins en mer holistisk syn pa pragmatik som ett framvéxande (emergent)
fenomen med avseende pa att pragmatisk formaga kraver ett antal underliggande
interaktioner mellan olika motoriska och kognitiva formagor som t.ex. sprak, minne,
slutledningsférmaga och uppmarksamhet. Detta innebér att pragmatik &r ett resultat av
kognitiva, sensorimotoriska och lingvistiska processer. Perkins foreslar darfor en mer
specificerad definition, ndmligen laran om anvandandet av lingvistiska och icke-
lingvistiska formagor i kommunikativt syfte (2005b). Perkins definition av pragmatisk
formaga syftar till att kunna forklara bade fungerande och bristande pragmatisk
formaga. Han ser kompensatoriska strategier som ett val dar talaren kan forflytta sina
kommunikativa resurser mellan lingvistiska och icke-lingvistiska omraden for att pa sa
satt forstarka sin kommunikation och kompensera for en bristande férmaga. Perkins
anser aven att vissa symtom kan vara uttryck for kompensation och darmed grunda sig
pa en annan underliggande nedsattning an det synliga symtomet. Att forflytta sina
kommunikativa resurser pa detta satt visar saledes pa pragmatisk formaga samtidigt som
den kompensatoriska strategin kan framsta som pragmatiskt avvikande i interaktionen.

Samtal och samtalsanalys

Samtal &r en interaktion som forekommer i en kontext dér alla parter ar beroende av
sin formaga att tolka ett yttrandes syfte, att ha insikt i vilken mangd bakgrundsinfor-
mation som kravs for gemensam forstaelse, och att pa ett logiskt satt kunna introducera
nya samtalsamnen. Man behover ocksa ha formaga att kunna reparera missforstand och
oklarheter i konversationen, kunna placera in yttranden i ett samtal pa ett korrekt satt
enligt turtagningsregler, samt ha formaga att adekvat anvanda sig av och forsta
kommunikativa kroppsrorelser.



De lyssnarsignaler som ges under ett samtal exempelvis hummanden, nickningar,
huvudskakningar eller kortare bidrag betecknas av Allwood som aterkoppling (1988).
Enligt Allwood har denna typ av signaler inom ett samtal olika basfunktioner, vilka han
beskriver pa foljande satt: a) kontakt + fortsatt interaktion d.v.s. information om
kommunikationen skall fortsattas b) perception d.v.s. information om det som
kommuniceras uppfattas eller ej c) forstaelse d.v.s. information om det som
kommuniceras forstas eller ej d) attitydmassiga reaktioner d.v.s. information om de
ké&nslor och attityder som vackts hos deltagarna i samtalet. Dessa basfunktioner kan
signaleras i form av aterkopplingsgivare men ocksd framkallas i form av
aterkopplingsframkallare, exempelvis va, vem, vad, nar, var, begrips och ju. Ju utgor
enligt Allwood en indirekt aterkopplingsgivare i och med att den forutsétter samforstand
utan att uttryckligen efterfraga det. For att aterknyta till Perkins definition (2005b),
kraver alla dessa lingvistiska och icke-lingvistiska egenskaper fungerande kognitiva,
sensorimotoriska och lingvistiska underliggande processer.

Under senare ar har intresset for samtalsanalys okat inom forskning i pragmatisk
formaga (Perkins, 2005a). Samtalsanalys har manga fordelar i jamforelse med stan-
dardiserade tester eftersom den kommunikativa férmagan observeras i en verklig
situation. Samtidigt &r det inte s enkelt som att tala om “metoden” samtalsanalys, da
det finns minga olika inriktningar och “skolor” och en viss begreppsforvirring radder
(Norrby, 2004). Samtalsforskningen ar tvarvetenskaplig med influenser fran lingvistik,
och da framfor allt sociolingvistiken, antropologi, filosofi, socialpsykologi och socio-
logi.

Den tidigt utvecklade och kanske mest vélkanda inriktningen ar Conversation
Analysis (CA) (Norrby, 2004). CA har sin grund i etnometodologisk forskning och
analysen utfors forutsattningslost utan fardig fragestallning. Det ar yttrandenas
sekventiella strukturer som analyseras for att faststélla deras funktion inom samtalet,
t.ex. en fragesats som kraver ett svar eller indikerar byte av samtalstur. | fraga om
kontext begransas denna till yttrandets funktion inom samtalet. Paverkan av situationens
karaktar och relationen samtalsparter emellan inkluderas inte inom traditionell CA.
Kritik riktad mot CA har ifrdgasatt bl.a. dess sndva kontextanalys. Gumperz (1982)
betonar att lyssnaren tar hjalp av den yttre kontexten som stracker sig utanfér samtalets
struktur och som tar kulturella och sociala aspekter i akt. Beroende pa samtalsdel-
tagarnas forforstaelse, menar Gumperz, att olika lyssnare tolkar en talares kontextuali-
seringssignaler (t.ex. ordbetoning, taltempo, tvekande och dialekt) pa olika satt, och
darmed uppfattar olika betydelser i yttrandet.

Ockséa Allwood (2000) har kritiserat CA for att man koncentrerar analysen till det som
ar synligt i transkriptionen och darmed bortser fran paverkande bakgrundsfaktorer. Han
har formulerat en verksamhetsbaserad hallning till pragmatik och harifran har Verksam-
hetsbaserad kommunikationsanalys (VKA) utvecklats (Ahlsén, 1995). VKA tar sin
utgangspunkt i den kommunikativa helheten till skillnad fran CA-traditionen. Kom-
munikationen paverkas av saval kollektiva som individuella bakgrundsfaktorer. Med
kollektiva bakgrundsfaktorer avses de mal och roller som hor till verksamheten och med
individuella bakgrundsfaktorer avses de mal och roller som den enskilde deltagaren for
med sig in i interaktionen. Genom att analysera hur de kollektiva och individuella
bakgrundsfaktorerna paverkar och paverkas av samspelsmonstret i interaktionen och de
individuella uttrycksséatten hos deltagarna ges en bild av kommunikationen, dess
mojligheter och begransningar.

Begreppsforvirring finns ocksa vad galler termen diskurs och diskursanalys kontra
samtalsanalys (Norrby, 2004). Om man lagger in olika betydelser i termen diskurs séger



det sig sjélvt att diskursanalysen kommer att omfatta skilda ting. Samtal &r ett slags
diskurs och darmed kan samtalsanalys kallas diskursanalys som ett 6verordnat begrepp.
Men man kan med diskursanalys ocksa mena den lingvistiskt baserade Discourse
Analysis (DA) som éar traditionell, grammatikinriktad eller talaktsbaserad talspraks-
analys.

Den samtalsanalys som gors i foreliggande studie hamtar impulser fran olika
inriktningar och kan darfor inte ges ett specifikt namn utan 6verensstammer med det
Norrby (2004) beskriver som Samtalsanalys i ett vidare perspektiv. Analysen i forelig-
gande studie utgar fran specifika fragestallningar, med utgangspunkt i frageformularet
Bedoémning av forandring av pragmatisk férmaga (BFPF, Saldert, 2006) och Verksam-
hetsbaserad kommunikationsanalys (Ahlsén, 1990). Hansyn tas till typ av situation,
samtalsdeltagarnas roller och bakgrund, d.v.s. den yttre kontexten.

Huntingtons sjukdom férekommer hos en liten patientgrupp och ar darmed som
sjukdom inte lika utforskad som andra. De flesta studier som undersokt sprakliga
aspekter hos personer med HS, har anvént standardiserade tester och inte studerat
samtal i verklig kontext. Vad galler forskning inom samtalsinteraktion finns det
betydligt mer skrivet om afasi (Goodwin, 2003) men &ven inom andra neurologiska
diagnoser har intresset Okat. Perkins, Whitworth och Lesser (1998) pléderar for ett
samtalsanalytiskt forhallningssatt till demens och det finns studier som har anvént
samtalsanalys for att studera grupper med Parkinsons sjukdom (Whitworth, Lesser &
McKeith, 1999). | en magisteruppsats i logopedi fran 2008 har samtalsinteraktion hos
personer med HS studerats med avseende pa kommunikationseffektivitet (Sahlin &
Sundin). Dar analyserade man interaktionen hos personer med HS i tre olika typer av
samtal for att undersoka om samtalsmatta kunde vara ett bra kommunikationsstod for
patientgruppen. Kommunikationen bedémdes utifran videoinspelade samtal med hjalp
av ett beddmningsprotokoll och resultaten visade pa en hogre kommunikations-
effektivitet vid samtal med samtalsmatta &n vid mindre strukturerade samtal.

Syfte och fragestallningar

Syftet med foreliggande studie ar dels att studera hur pragmatiska aspekter i vardagliga
samtal forandras till foljd av Huntingtons sjukdom, dels att undersoka hur pass vél denna
typ av paverkan kan fangas upp med hjalp av ett frageformular som stalls till en
narstaende till patienten.

Studien antas kunna tillféra viktig information om hur samtalsformagan paverkas vid
HS och kanske dven andra demenssjukdomar. Denna information kan ligga till grund for
utformning av interventionsprogram for omhandertagande och stéd till drabbade
personer och deras narstaende.

Fragestallningar i foreliggande studie ar:

e Hur paverkas férmagan till samtalsinteraktion vid Huntingtons sjukdom?

e Hur uppfattar narstdende forandringar i samtalsinteraktionen?

e Vilken dverensstammelse finns mellan den nérstaendes rapportering i ett
frageformulér och en bedémning av samma formagor genom samtalsanalys?



Metod

Deltagare

Sex personer med diagnostiserad HS tillfragades via Huntingtonprojektet vid Dalhei-
mers hus i Goteborg. For att delta i studien kravdes att personen med HS hade en
narstaende som ocksa var villig att delta. Av dessa sex tillfragade dyader tackade tre
nej. | tva av fallen var det den narstdende som inte ville delta. Som deltagare i studien
aterstod da sex personer i tre dyader. Ytterligare inklusionskriterier for dyaderna var att
nagon av parterna upplevde kommunikationssvarigheter, att svenska var modersmal hos
bada parterna, att syn och horsel vid behov var korrigerad hos bada, samt att ingen
hjarnskada var kand hos den narstaende.

Dyad A bestod av Anna’, en medelélders kvinna med HS och hennes personliga
assistent i 25-arsaldern. Anna hade tidigare arbetat inom industrin och hade diagnosti-
serats med HS for tolv ar sedan. Da assistenten bara kant Anna i tva ar tillfragades dven
Annas dotter i 30-arsaldern att delta i studien genom att fylla i frageformularet.

Dyad B utgjordes av Bjorn, en man i 25-arsaldern med HS-diagnos sedan tre ar till-
baka, och hans far. Bjorn hade tidigare arbetat inom IT och pappan arbetade som data-
tekniker.

Dyad V bestod av ett gift par, dar Viktor hade HS och var i pensionsaldern. Han hade
tidigare arbetat som administrativ chef och hade haft diagnosen sedan tio ar. Hans jamn-
gamla fru arbetade som ingenjor.

Material

Teknisk utrustning. Tva kameror anvandes for att kunna se bada samtalsparter
framifran. Videokamerorna som anvandes var Panasonic SDR-S7A samt Sony DCR-
TRVE80E.

Samtalsmaterial. Varje dyad spelades in vid tre tillfallen och varje samtal varade i
tjugo minuter. Av den tiden transkriberades tio minuters interaktion, fran fem minuter
fram till femton minuter in i varje inspelning. Detta gav totalt 30 minuters transkriberat
material per dyad. Enligt Perkins, Whitworth och Lesser (1997) ar ett tio minuters urval
rimligt for att fanga samtalsinteraktion.

Frageformular. Det frageformular som anvéandes, BFPF (Saldert, 2006), ar utvecklat
ur Conversation Analysis for People with Cognitive Impairment (CAPPCI, Perkins
m.fl., 1997). CAPPCI é&r ett redskap for logopeder for bedémning av kommunikations-
formaga hos patienter med kognitiva nedsattningar. Det bestar av tva delar: en
strukturerad intervju som genomfors med en nérstaende om patientens kommunika-
tionsformaga samt samtalsanalys av ett samtal mellan patienten och den narstaende. | en
utvardering av CAPPCI framhalls att en av dess styrkor ligger i det strukturerade
analysschemat for samtalsanalysen, och att metoden utgdér en god grund for intervention
I syfte att forbattra patientens livskvalitet (Larimore, 1998). Larimore anser dock att
CAPPCI ar béast lampad i forskningssammanhang eftersom en tidskravande

" Namn och yrken ar fingerade for att skydda deltagarnas identitet.



samtalsanalys kan vara svar att finna tid till inom klinisk verksamhet. BFPF ar avsett att
anvandas sjalvstandigt utan samtalsanalys och pa sa satt vara ett kliniskt anvandbart
alternativ som komplement i utredning av kommunikationssvarigheter. Fragorna i BFPF
utgar fran CAPPCI:s intervjufragor men har anpassats till formularform som den
narstaende kan fylla i pa egen hand. Det ar uppbyggt kring fem delférmagor: a)
grundlaggande lingvistisk formaga, b) turtagning, c) hantering av samtalsamne, d)
reparation och e) komplex lingvistisk formaga samt ett antal fragor pa slutet som tar upp
uppmarksamhet, minne, artikulation, rést och fluktuation. Totalt bestar formularet av 28
fragor som ar graderade i fem steg. Fragorna besvaras enligt figur 1 utifran hur ofta ett
visst beteende forekom fore insjuknandet samt hur ofta det forekommer nu for tiden. |
slutet av formularet ges ocksa mojlighet att beskriva med egna ord vad man anser har
mest negativ inverkan pa samtalsférmagan. Fragorna presenteras i bilaga 1.

1. Hander det att din narstaende letar efter ratt ord nar han/hon ska beréatta nagot?

] L] ] ] 1
Fore insjuknandet  Mycket ofta Ofta Ibland Séllan  Aldrig
] ] ] ] ]
Nu for tiden Mycket ofta Ofta Ibland Sallan  Aldrig

Figur 1. Exempel pa hur BFPF fylls i.

BFPF har anvénts i en tidigare studie med strokepatienter (Saldert, 2006). For att
kunna anvanda formuléret dven pa patienter med HS &r det viktigt att veta om BFPF
overensstammer med logopedisk bedémning av pragmatisk formaga. | nulaget finns
inget svenskt motsvarande material for att anvanda pa personer med HS.

Analysschema. For att kunna jamféra de narstaendes svar pa hur patientens formaga
till samtalsinteraktion fungerar nu for tiden med resultatet av en samtalsanalys,
konstruerades ett analysschema. Varje fraga i BFPF motsvarades av en parameter i
analysschemat. Kriterier formulerades for varje parameter for att dka reliabiliteten i
bedémning av nedsatt eller kvarstaende formaga. Kriterierna som kopplades till respek-
tive fraga var till stora delar en Gversattning fran CAPPCI. Dar forfattarna ansag att
kriterier behdvde specificeras eller andras gjorde man det. Har foljer ett exempel av en
fraga i BFPF och hur den har analyserats for forekomst av nedsatt och kvarstaende
formaga.

”Anvander din narstdende ord som t.ex. "han/hon", "den/det" och "har/dar",
utan att du vet vem eller vad som menas? ”

For att bedomas som férekomst av nedsatt férmaga gavs foljande kriterium: Pro-
nomen anvands av HS sa att reparation kravs, och for att bedémas som férekomst av
kvarstaende férmaga gavs kriteriet: Nar HS anvander pronomen kravs ingen reparation.
Nagra av parametrarna behdvde ett tredje svarsalternativ: IE vilket stod for inga
exempel och gavs da det inte gick att hitta forekomst pa varken nedsatt eller kvarstaende
formaga. Ett exempel pa en sadan fraga ar nr. 21 Hander det att han/hon inte forstar
poangen i ett skamt? som besvarades med IE om den narstaende aldrig skamtade i det
transkriberade samtalsmaterialet.

Tillvagagangssatt



De dyader som tackade ja till att delta i studien kontaktades av forfattarna. Deltagarna
informerades da aterigen om studiens syfte, innehall och tidsatgang, och tid och plats
for en forsta inspelning avtalades. Bade personen med HS och den narstaende fick ge
skriftligt samtycke till att medverka. Hansyn togs till vilken tid pa dygnet som personen
med HS normalt fungerar som béast. For att fa hog validitet spelades dyaderna in i
hemmilj6. Dyad A spelades in i hemmet vid tre tillfallen uppdelat pa tva besok. Vid
forsta tillfallet gjordes en inspelning och vid andra besoket spelades dyaden in tva
ganger med en halvtimmes paus emellan. Deltagarna fick sjalva bestamma hur lang
paus som behdvdes innan nasta inspelning gjordes. Dyad B spelades ocksa in i hemmet
med de tva forsta samtalen inspelade pa samma dag med en halvtimmes paus emellan
och det tredje samtalet ett par veckor senare. Dyad V spelades in pa boendet dar Viktor
bodde med jamna mellanrum. Forsta tillfallet gjordes en inspelning och vid besok
nummer tva gjordes tva inspelningar med en timmes lunchpaus emellan. Dyaderna fick
information om att de fick vélja fritt vad de ville tala om, men de fick ocksa en lapp
med forslag pa samtalsamnen, sasom planer for dagen eller nagot som visats pa TV.
Forfattarna riggade tva videokameror och lamnade rummet under tjugo minuter medan
dyaden samtalade. Dyaden behovde aldrig sjalv ta ansvar for samtalets langd.

Vid forsta besoken delades BFPF ut till samtalspartnern att fylla i. Vid det andra
inspelningstillfallet samlades formuldren in och samtalspartnern gavs mojlighet att stalla
fragor kring eventuella oklarheter i formularet. Formuldren lades at sidan for att inte
paverka samtalsanalysen.

Analysmaterialet fran videoinspelningarna transkriberades ortografiskt utan att fone-
tiskt aterge uttalssvarigheter. | bilaga 2 presenteras transkriptionsnyckel. For att 6ka
samstdmmigheten i transkriptionerna gjordes den forsta gemensamt av forfattarna. En
oberoende bedémare, logoped och forskare inom samtalsanalys kontrollerade ocksa
samtliga transkriptioner mot innehallet i videoinspelningarna. De skillnader som kunde
konstateras inskrankte sig till enstaka tolkningar av ord, timing av éverlapp och pauser
samt kroppssprak.

Forekomstanalys, d.v.s. bedémning av forekomst av nedsatt och kvarstaende formaga
efter analysschemat, gjordes for att dels anvandas i jamforelse mot samtalspartnernas
svar nu for tiden, och dels som en del i analysen av hur samtalsinteraktionen paverkas
vid HS. | dessa beddmningar anvéande sig forfattarna av bade transkriptioner och mot-
svarande avsnitt ur videoinspelningarna. Forfattarna gjorde den forsta bedémningen
gemensamt. Efterféljande beddmningar gjorde forfattarna i stort sett sjalvstandigt men
satt i samma rum for att kunna diskutera oklarheter som uppstod. | analysschemat
markerades 1 for forekomst av nedsatt formaga och 0 for forekomst av kvarstaende
formaga. Exempel ur materialet angavs for att styrka bedomningen. Om det inte fanns
nagra exempel pa varken nedsatt eller kvarstaende formaga angavs IE (inga exempel).

For berdkning av interbedomarreliabilitet for beddmningarna enligt analysschemat
analyserade den oberoende beddmaren 30 % av materialet efter att en traningsbedom-
ning genomforts och diskuterats. Interbedémarreliabiliteten analyserades i SPSS (Statis-
tical Packages for the Social Sciences, version 14 for Windows), med Cohen’s Kappa
och uppgick till K=.59 vilket enligt Peat, Mellis, Williams och Xuan (2001, s. 228)
raknas som mattlig dverensstammelse. Forfattarna analyserade 30 % av materialet tva
ganger och intrabedomarreliabiliteten uppgick da till K=.66 vilket ocksa raknas som
mattlig Gverensstammelse.

Utifran de svarigheter som framtratt hos deltagarna med hjalp av férekomstanalysen
valdes ytterligare omraden ut for vidare analys inom ramen for VKA (Ahlsén, 1990).



Till samtalsanalysen av deltagarnas interaktion tillkom: aterkoppling och kommuni-
kativa kroppsrorelser samt en mer ingaende analys av turtagning och prosodi an den
som gjordes efter analysschemat. Dessutom analyserades sekvenser av narhetspar, vil-
ket kan beskrivas som ett replikskifte som utgors av en forsta- och en andradel. Exem-
pel pa narhetspar ar: fraga — svar dar fragan ar en forstadel som kréaver en andradel i
form av ett svar, eller hédlsning — hélsning. I enlighet med VKA Kkartlades &ven sam-
talens och samtalsdeltagarnas mal och roller. Forfattarna paborjade analysarbetet till-
sammans och fortsatte sedan pa egen hand.

For att kunna beskriva hur formagan till samtalsinteraktion paverkas vid Huntingtons
sjukdom kartlades fynd fran forekomstanalysen och VKA. Till de viktigaste fynden rak-
nades de férmagor som i forekomstanalysen var nedsatta hos samtliga deltagare samt de
nedsatta formagor som genom VKA framtradde som mest negativt inverkande pa sam-
talsinteraktionen for respektive dyad.

Hur de narstaende uppfattade forandring av samtalsformagan hos deltagarna med HS
kartlades av den ena av studiens forfattare. Detta gjordes genom att notera antal skal-
stegs forandring mellan vad den narstaende angett for respektive fraga fore insjuknandet
jamfért med nu for tiden. Eftersom Annas assistent inte kande henne fore insjuknandet
var det dotterns formulérsvar som anvédndes for att uppskatta fordndring sedan fore
insjuknandet.

Samstammigheten mellan forfattarnas bedémning enligt analysschemat jamfordes av
en av forfattarna med samtalspartnernas formulérsvar avseende formagor nu for tiden. |
denna samstammighetsanalys anvandes svaren fran Annas assistent. Samtalspartnernas
svar Oversattes till forekomst av nedsatt respektive kvarstaende formaga. | BFPF var de
flesta fragor formulerade s att nedsatt formaga efterfragades, exempelvis 10 Begransar
han/hon sina inlagg till enstaviga eller mycket korta svar? medan ett fatal ringade in
kvarstaende formaga, sa som 13 Kan han/hon fortsétta tala om ett och samma samtals-
amne en langre tid?. Om samtalspartnern pa en fraga om nedsatt formaga hade kryssat i
Mycket ofta, Ofta, Ibland eller Sallan, gav det 1 (nedsatt formaga) jamfort med 0
(kvarstaende férmaga) om man hade svarat Aldrig. Pa motsvarande sétt gavs de fragor
som fragade efter kvarstdende formaga 1 om Aldrig var ikryssat och 0 om Séllan,
Ibland, Ofta eller Mycket ofta var ikryssat. Fraga 6 och 28 (se bilaga 1) kunde inte
besvaras med hjalp av samtalsanalys och togs darfor inte med i analysen av
samstammighet.



Resultat

Formaga till samtalsinteraktion

Hér presenteras forst de bakgrundsfaktorer som tagits fram for samtalsanalysen. Sedan
foljer resultat fran samtalsanalysen som ger en bild av hur formagan till samtalsinter-
aktion paverkas vid Huntingtons sjukdom. Forfattarnas bedomning av forekomst for
parametrarna i BFPF visas i tabell 1.

Verksamheten for samtliga dyader var vardagligt samtal vid tre tillfallen under
videoinspelning. Verksamhetens 6vergripande mal var att delta i en studie om samtals-
interaktion vid Huntingtons sjukdom. Inom varje dyad fanns tva huvudroller: samtals-
deltagare med HS och samtalsdeltagare utan HS. Bada roller innebar skyldighet att
medverka i samtalen samt att bidra till dess utveckling. Ytterligare roller fanns inom
varje dyad beroende pad samtalsdeltagarnas relation till varandra, i dyad A vardgivare
och vardtagare, i dyad B far och son, och hustru och make i dyad V.

Verksamhetens karaktar skapade vissa gemensamma fysiska forutsattningar. Deltag-
arna blev placerade sa att de satt i kamerafokus vilket ocksa inskrankte deras rérelse-
frihet. Mojliga stressfaktorer for de deltagande var, att de skulle samtala vardagligt i 20
minuter under videoinspelning, att de sedan skulle bli avbrutna och kénsla av att forvan-
tas prestera.

Anna var i sin formaga till interaktion paverkad av fysiska faktorer som ofrivilliga
rérelser och dysartri. Hennes engagemang fluktuerade under samtalens gang da hon
ibland var trott och okoncentrerad. Anna bodde ensam med daglig hjalp av assistenter.
Assistenten hade som mal att hjalpa Anna i hennes deltagande i studien genom att
samtala med henne. Anna och hennes assistent upplevdes tycka bra om varandra. Infor
forsta inspelningstillfallet var de bada lite nervésa och hade skrivit ned en lapp med
samtalsdmnen som de kommit dverens om.

De fysiska forutsattningar som paverkade Bjorns samtalsformaga var dysartri, rigiditet
och utslatad mimik. Han bodde ensam med assistans av hemtjéanst. Pappan deltog pa sin
sons initiativ i studien. Han hjélpte ofta sin son i hans vardagliga bestyr och hade dven
ett stort ansvar for ett syskon till Bjorn med samma sjukdom. Pappan och sonen tycktes
ha nagot olika mal med samtalet. Bjorn ville i storre utstrackning samtala forutsatt-
ningslést medan pappan garna ville avhandla praktiska fragor. Pappan upplevdes dven
som nagot stressad.

Dysartri, rigiditet och utslatad mimik paverkade aven Viktors formaga till samtals-
interaktion. Han uppgavs ocksa lida av sémnproblem. Han bodde omvéxlade pa ett bo-
ende och i sitt hem tillsammans med frun.
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Tabell 1

Sammanstallning av forekomstanalysen. Forekomst av nedsatt respektive kvarstaende
formaga markeras av 1 respektive 0. Inga exempel markeras med IE. ET markeras for
de férmagor som inte kan bedomas utifran samtalsmaterialet,

Anna Bjorn Viktor

A Grundlaggande lingvistisk formaga

1 Ordfinnandeproblem 1 1 1
2 Formaga till omskrivningar IE 0 1
3 Forstaelse av SP:s yttrande 1 0 0
4 Svara adekvat 1 0 0
5 Anvénda pronomen 0 0 0
B Turtagning

6 Initiera samtal ET ET ET
7 a Svarslatens 1 1 1
7 b Ingen respons 0 1 1
8 Avbryta under SP:s tur 1 1 1
9 Formaga att lamna Gver turen 1 1 1
10 Minimala responser 1 0 1
C Hantering av samtalsamne

11 Initiera nytt samtalsamne 1 1 1
12 Orientera SP till nytt samtalsdmne 0 0 IE
13 Utveckla samtals&mne 1 0 1
14 Utelamna viktiga detaljer 1 1 0
D Reparation

15 Initiera reparation efter SP:s tur 1 IE 0
16 Initiera reparation pa egna fel 1 1 1
17 Rétta sig sjalv utan hjalp 1 0 1
18 SP behdver be om fortydligande 1 1 1
E Komplex lingvistisk formaga

19 Tolka figurativa uttryck IE 0 0
20 Gora inferens 1 0 0
21 Forsta humor 1 0 1
22 Lamnade turer p.g.a. bristande koncentration 0 0 0
23 Aterkommande fragor och kommentarer 0 0 0
24 Minnas familj, vanner, gemensamma héndelser 0 0 0
25 Artikulation 1 1 1
26 Svag roststyrka 0 0 0
27 Satsmelodi 0 1 1
28 Fluktuerande kommunikationsférmaga ET ET ET

De viktigaste fynden géllande paverkan pa samtalsinteraktion hos deltagarna med HS
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presenteras forst i tabell 2 och sedan i text. Fynden utgdrs av de formagor som genom
forekomstanalysen hos samtliga HS-deltagare noterats vara nedsatta samt av de analy-
serade formagor i VKA som beddomts haft mest negativ inverkan pa samtalsinterak-
tionen for respektive dyad.

Tabell 2

Fynd fran forekomstanalys och VKA.
Ordfinnandeproblem
Turtagning
- Svarslatens
- Avbryta under SP:s tur
- Formaga att lamna Gver turen
Aterkoppling och kommunikativa kroppsrorelser
Hantering av samtalsdémne
- Initiera nytt samtalsédmne
Reparation
- Initiera reparation pa egna fel
- SP behover be om fortydligande
Artikulation
Prosodi

Exemplen som belyser fynden &r hdmtade ur transkriptionerna. Se bilaga 2 for tran-
skriptionsnyckel. Samtalspartnerna har oavsett dyad forkortats SP.

Ordfinnandeproblem. Samtliga deltagare uppvisade ordfinnandesvarigheter. Bjorns
ordfinnandeproblem visade sig framst genom ett oprecist bendmnande men &ven
ordsubstitutioner forekom. Exempel 1 illustrerar det oprecisa bendmnandet:

Exempel 1

101 Bj lite kort (..) lite (daligt) kort pa sidorna annars 4 de (...) annars 4 de
la lite <lbredare (X) mycke kortare skulle> bara récka ner till
fonstret

Ordsubstitution exemplifieras i det foljande exemplet. Hér talade Bjérn med sin pappa
om de persienner han skulle fa uppsatta men benamnde dem som gardin:

Exempel 2

85Bj (3 sek) va har & matte a lite & sant dar fraga vilken (.) <1farg jag
ville ha pa (.) gardinen>

Viktors svarigheter med ordmobilisering var aterkommande. Karakteriserande for
hans svarigheter med ordfinnande var att de, som exempel 3 visar, foregas av tvekljud
och dven av langre pauser. | exemplet nedan talar Viktor och frun om husrenovering
och ett papptak. Malordet ar troligtvis uppflakt men tvekljuden och pauserna visar pa
ordmobiliseringssvarigheten:

Exempel 3
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31Vi deeinge fel pd den de ing de finns inga hal eller (..) dar finns inget
0:h (...) inget uppflaks (...) eller 6:

Annas ordfinnandeproblem visade sig framst genom aterbruk, d.v.s. att hon repeterade
delar av samtalspartnerns yttrande. Genom att upprepa nagot i det som samtalspartnern
just sagt producerades farre egna ord. Se exempel 4:

Exempel 4

21 SP sajag har inte behovt [(..)] jag har inte behovt TVEKLIUD»

22 An [behdvt]
21 SP »anvénda dom kunskaperna om [hur]man fixar en bil=
23 An [n&]

24 An =fixaenbilnd (. .nad

Annas ordfinnandeproblem visade sig ocksd genom valrelaterad OCM (Allwood,
Ahlsén, Nivre & Larsson, 2001). OCM star fér own communication management och
innefattar bl.a. anvandandet av strukturer som mojliggor for talaren att vinna tid for att
valja ratt ord eller planera yttrandet som i foljande exempel dar Annas OCM bestar av
tvekljud och uttrycket ’sana’:

Exempel 5

332 SP <llaser inte du nanting> langre?=
<1skakar pa huvudet>

333 An =.nd ingenting

334SP na

335 An <lbara> te- sana (.hh) &:: tidningar

Turtagning. Samtliga deltagare hade svarigheter att initiera respons vid sin tur, nedsatt
formaga att lamna Gver ordet samt avbrot i samtalspartnerns tur. Dock varierade det
mellan dem vilket beteende som var mest framtradande. Viktor hade dterkommande och
langa svarslatenser och aven langa pauser under sina bidrag som i exempel 6:

Exempel 6

7 SP (... vatycker du (.) vi ska ta for farg

8 Vi <1(8s)> SP HARKLAR SIG <2(15s)><3finns manga farger a valja
pa>
SP<1réttar till glasdgonen, tittar fram> <2tittar pa Vi>
<3tittar rakt fram>

9 SP m

10 Vi da far man ju titta pa en (..) fargkarta

Bjorn hade vid ett flertal tillfallen svarigheter att lamna ifran sig turen medan det hos
Anna och Viktor inte var lika vanligt forekommande. Exempel 7 visar att Bjorn inte tar
hansyn till samtalspartnerns forsok i rad 40 och 42 att ta 6ver turen. Istéllet avbryter
Bjorn och fortsatter med sitt samtalsamne och samtalspartnern far vanta med sitt &mne
till rad 50.
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Exempel 7

39Bj  (x) mycke pa rummet a sover & sant dar

40 SP men du nér de [géller]

41 Bj [finns] ju inte (.) mycke & géra innan (.) lise(.)berg
Oppnar heller

42 SP n& men du=

43Bj  =(X) sticka dit sen

44 SP  <ljo(.) ade klart>=
Bj <1tittar pa SP>

45Bj  =ligger ju néra (dar) carlanderska
46 SP  .hja
47 Bj  ligger jamte svenska méssan uppe (for) backe dar

48-50: SP TITTAR NER
48 SP  ade & <lju enkelt>
Bj <1tittar pa SP>
49 Bj  jattendra
50 SP  jatdnkte pa de: (...) ndr ni 4 dér (..) nd de 4 klart <ltisdagar de & ju
bl de & inga hemmamatcher for frolunda pa tisdagar eller?
<ltittar pa Bj igen>

Aterkoppling och kommunikativa kroppsrérelser. Under interaktionen héll Anna och
samtalspartnern god ogonkontakt. Anna anvande aterkommande bade aterkopplings-
givare och -framkallare for att signalera kontakt, perception, forstaelse och acceptans i
samtal med samtalspartnern. Vid ett flertal tillfallen anvande Anna sig av aterbruk i sin
produktion av aterkoppling. Hon hade &ven formaga, trots choreatiska rorelser, att
forstarka sin verbala aterkoppling med nickningar och huvudskakningar och kunde
dessutom ibland signalera kvarhallande av tur med hjélp av mimik och kroppssprak som
exempel 8 visar. Daremot anvande hon sig aldrig av gester med hander eller armar.

Exempel 8

224 SP  m (..) hur tanker du pa sjukdomen idag?
225 An <1(.hh) idag>
<ltittar fundersamt at sidan sedan ner i bordet>
226 SP m
227 An .nd inte som nat bra

Viktor producerade endast ett fatal aterkopplingsgivare vilka fungerade som signal till
samtalspartnern att fortsatta med sin tur. Det observerades endast vid ett tillfalle i dyad
V en primar aterkopplingsframkallare och annars endast ju vilket enligt Allwood (1987)
raknas som en sekundér aterkopplingsframkallare da det forutsatter samforstand. Se fol-
jande exempel:

Exempel 9

27 SP né&(.) va tror du om ditt spelande av golf i ar?

28 Vi (.. djagvetinte (..)ja har ju <I(...)> jag har ju (blitt sa svag) (.)
spela golf
<1kliar sig pa nasan>

29SP  m(.) pa vad satt da?
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Bjorn producerade fa aterkopplingsgivare under hans och samtalspartnerns samtal. De
fa som producerades fungerade som signal till samtalspartnern att fortsatta sin tur.
Liksom Viktor anvéande sig Bjorn av den indirekta aterkopplingsframkallaren ju.

Bade Bjorn och Viktor hade genomgaende lite 6gonkontakt med samtalspartnern och
under stora delar av interaktionen hade de blicken riktad rakt framat. Bjorn forstarkte
aldrig sin aterkoppling med hjalp av nickningar eller huvudskakningar, mimiken var
utslatad och inga exempel pa anvandande av gester patraffades i materialet.

Viktor hade mycket utslatad mimik, producerade en nickning under samtalen och
anvande sig endast vid ett par tillfdllen av gester med hdnderna varav ett visas i
exemplet nedan. Har bidrar gesten till kvarhallande av turen genom att den signalerar att
han letar efter ord:

Exempel 10

105 Vi (...)ja (xxx) (..) <1de kommer nog fran storkoket pa (..)>
traslovslage (..) nej d 6: (..) 6: HARKLAR (...) d v: vi far ju maten
a (.) ifran samma hall som vi fick innan
<ltittar ner pa ena handen som han rér i en penga-/sedelgest>

Hantering av samtalsamne. Formaga att initiera nytt samtalsamne var nedsatt for
samtliga deltagare. Under varje dyads samtalsinteraktion fanns flera mojligheter att
infora ett nytt samtalsémne da det pagaende samtalsamnet under en tid varit pa vég att
ta slut och en langre paus uppstatt. Vid dessa tillfallen var det aterkommande sam-
talspartnern inom dyaden som initierade nytt amne eller sag till att konversationen
upprattholls. Se exempel 11:

Exempel 11

29 SP  .hhna (.) du far ta me mej dit nan gang=
30 An  =<lja> [(..)] far ta med dej dit
31SP [°sé jag far se’]
An<lnickar>
32SP  ja<1(.)> far du go[ra]

33 An [.hja]
SP<1nickar>

34SP m
(3s)

35SP  a[(.)] hoppas att de gar imorn [da]

Anna initierade vid ett par tillfallen nytt samtalsamne. Alla var av typen har och nu i
motsats till &mnen som introduceras for diskussion. | exemplet nedan gallde fragan hur
lange inspelningen skulle paga:

Exempel 12

151 SP  SKRATTAR gar de a hélla dej tror du=
152 An  =TVEKLJUD inte

153 SP  kan [du forsoka]

154 An [vanta lite]

155 SP va

156 An ja: ve:tinte
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157 SP na

158 An fase

159SP m
(..)

160 An tar de en halvtimma

Bjorn tog vid ett tillfalle upp ett nytt samtalsimne da han talar om sin ledsagare
medan Viktor inte vid nagot tillfalle under samtalen introducerade ett nytt amne. De tre
deltagarna producerade aven fa forstadelar. Speciellt utmarkande var detta for Viktor
medan Bjorn var den som tog flest initiativ till forstadelar.

Anna och Viktor hade langa sekvenser i samtalsinteraktionen dar de inte tillforde ny
information i sina turer utan forlitade sig till minimala responser. Viktor anvande sig av
korta instimmande eller nekande svar under dessa sekvenser. Anna anvénde korta svar
pa samma satt som Viktor men ocksa aterbruk av samtalspartnerns tur. Har &r ett exem-
pel fran dyad V:

Exempel 13

9 SP men du titta <linte pa de> igar
<1skakar pa huvudet>

10 Vi na
11 SP .né&(..) nd de va ett hemskt program dom blev sjuka allihopa=
12 Vi =m=

Bade Bjorn och Anna hade svarigheter att uttrycka sig tillrackligt detaljerat for att
gora sig forstadda. | nedanstdende exempel lyckas inte Anna forklara varfor hon ar ner-
vOs for att rida:

Exempel 14

15 HS .hha <1(.)> lite nervos:t
SP<Zlnickar>

16 SP jassa (.) [varfor] da?

17 An [.hha]

18 An a nervos for de o(.)cksa

19 SP a(.) vaededu (.) [tycker kdnns]

20 An [ja e alltid] nervos

Reparation. Alla tre deltagare hade svarigheter med egen-initierad reparation, d.v.s.
att forsoka ratta sig sjalva da de sagt fel. | exempel 15 pratar Anna och assistenten om
hur det var pa ett av Annas tidigare arbeten och nar Anna uttrycker sig otydligt pa rad
167 forsoker hon inte reparera det. Ofta lat samtalspartnern ocksa konversationen fort-
satta utan att gora personen med HS uppméarksam pa att nagot sagts fel som pa rad 168:

Exempel 15

163 An atta borja jag
164 SP a okej <1(.)> varje dag
<lnickar>
165 An <lehja>
SP<1dricker en klunk ur glaset>
166 SP m=
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167 An =(ju) dom andra va sju tror jag=
168 SP =0j [()] fick du en timmes sovmorron

| alla tre dyaders interaktion forekom dock aven sekvenser dar samtalspartnern var
tvungen att initiera reparation genom foljdfragor till personen med HS. Exempel pa det
ar rad 16 och 19 i exempel 14.

Artikulation. Alla deltagare hade dysartri och svarigheter att uttala orden klart och
tydligt. Inget exempel ges, bl.a. for att transkriptionsnivan var ortografisk och inte
fonetisk, men generellt kan deras artikulation betecknas som oprecis men med for
sjukdomen typiska fluktuationer.

Prosodi. Prosodin var paverkad for alla tre. Bade Bjorns och Viktors tal var
genomgaende monotont men mer hos Bjorn an hos Viktor. Bjorn hade ocksa en
anstrangd och pressad fonation med aterkommande fonationsavbrott som storde talets
normala rytm. Han hade ocksa ibland svart att anvanda satsmelodin till att segmentera
yttranden. Annas tal var inte entonigt men daremot paverkade chorean vid aterkom-
mande tillfallen prosodin sa att produktionen blev avvikande. | exempel 16 saknar
“barnbarn” grav accent.

Exempel 16

48 SP  veme lisa
49 An  mitt mitt barnbarn

Néarstaendes uppfattning av forandringar i samtalsinteraktionen

De narstdendes responser i BFPF ger en bild av hur de uppfattar forandringar i
samtalsinteraktionen. Resultaten fran de narstaendes ifyllda formulér presenteras i figur
2. For varje parameter anges den upplevda forandringen i antal skalsteg fran fore
insjuknandet till nu for tiden. | de fall den narstdende bedémde att nagon parameter ha-
de forandrats till det battre har det gett negativt utslag i figuren. Som exempel kan
namnas parameter 2 Formaga till omskrivningar (Nar din narstaende inte hittar réatt ord
— forsoker han/hon da& pa annat séatt beskriva det han/hon vill saga?) dar Bjorns pappa
uppgett att Bjorn oftare &n tidigare beskriver med andra ord.

Annas dotter uppgav storst forandring pa parameter 7 Ingen respons eller svarslatens
(fyra skalstegs forandring). De parametrar som uppgatt till tre skalstegs forandring i
hennes formularsvar var 2 Formaga till omskrivningar, 14 Utelamna viktiga detaljer, 22
Lamnade turer p.g.a. bristande koncentration, 25 Artikulation samt 27 Satsmelodi.

Bjorns pappa uppgav inte fyra skalstegs forandring for ndgon parameter, men de
parametrar som han ansag var mest férandrade (tre skalsteg) var 1 Ordfinnandeproblem,
7 Ingen respons eller svarslatens, 23 Aterkommande fragor och kommentarer, 25 Arti-
kulation och 27 Satsmelodi.

Den av de tre narstaende som uppgett storst forandring pa flest parametrar var Viktors
fru. De parametrar som hon beddmt forandrats med fyra skalsteg var 7 Ingen respons
eller svarslatens, 16 Initiera reparation pa egna fel, 17 Rétta sig sjalv utan hjalp, 21
Forsta humor, 25 Artikulation, 26 Svag roststyrka samt 27 Satsmelodi. De parametrar
hon gett tre skalstegs forandring var parametrar 4 Svara adekvat, 5 Anvanda pronomen,
6 Initiera samtal, 9 Férmaga att lamna 6ver turen, 10 Minimala turer, 11 Initiera nytt
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samtalsamne, 14 Uteldmna viktiga detaljer samt 28 Fluktuerande kommunikationsfor-
maga.

De tre parametrar dar de alla tre narstdende uppgett en stor forandring (tre till fyra
skalsteg) var alltsa parameter 7 Ingen respons eller svarslatens, 25 Artikulation och 27
Satsmelodi.

| formularet fanns det ocksa utrymme att beskriva vad som har mest negativ inverkan
pa samtalsformagan for personen med HS och nagra av de synpunkterna presenteras
har.

Exempel 17

“Ofta upplever jag att det dr svdrt att hdlla en konversation flytande. Det dr
ingen riktig dialog utan en monolog med svar.”

"Det verkar som X tycker att det dir jobbigt om han inte far respons pa det
han sdger. /.../ Initiativet att kommunicera dr forsamrat. Innan pratade han
mycket, nu for tiden verkar han behéva ténka ett tag for att kunna starta upp
ett samtal.”

”Aven om mimiken upplevs som stel sd gar det tydligt att avlisa férandrade
kénslor som upplevs under ett samtal. Klassiska kdnslor /.../ syns mycket
tydligt. X verkar inte kunna délja dessa kinslor sa som andra vuxna “ldrts/
uppfostrats” att géra.”

VAtt kunna smdprata och hdlla liv i ett samtal. /.../ Koncentrationssvarig-
heter. Han “stinger av” sig sjdlv och hor inte vad jag sdger. Han har nog
av sig sjilv /.../.”

Kommentarerna ovan séger en del om det kommunikativa ansvaret. Nar personen med
HS har svart att “hélla liv i ett samtal” eller att samtalet &r ”en monolog med svar” sd far
samtalspartnern ta ett desto storre ansvar.
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Ordfinnandeproblem 1

Férmaga till omskrivningar 2
Forstaelse av SP:s yttrande 3
Svara adekvat 4

Anvénda pronomen 5

Initiera samtal 6

Ingen respons eller svarslatens 7
Avbryta under SP:s tur 8
Férmaga att ldmna éver turen 9
Minimala responser 10

Initiera nytt samtalsamne 11
Orientera SP till nytt samtalsamne 12
Utveckla samtalsémnet 13

Uteldamna viktiga detaljer 14

Parametrar

Initiera reparation efter SP:s tur 15

Initiera reparation pa egna fel 16

Rétta sig sjalv utan hjalp 17 'Xirt‘)‘“

SP behéver be om fértydligande 18~ Bjorm
(pappa)

Tolka figurativa uttryck 19 ®Anna
(dotter)

Géra inferens 20

Férsta humor 21

La&mnade turer p.g.a. bristande koncentration 22
Aterkommande fragor och kommentarer 23
Minnas familj, vAnner, gemensamma handelser 24
Artikulation 25

Svag réststyrka 26

Satsmelodi 27

Fluktuerande kommunikationsférmaga 28

-3 -2

-1

0

1

2

Forandring i antal skalsteg

Figur 2. De narstaendes bedémning av forandring av samtalsformaga.
Jamforelse mellan samtalspartnernas rapportering i BFPF och beddmning av
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forekomst av samma formagor genom samtalsanalys

De sammanfattade resultaten av jamforelsen mellan samtalspartnernas svar pa forma-
gor nu for tiden i BFPF med forfattarnas forekomstanalys presenteras i figur 3. | de fall
dar forfattarnas beddomning Overensstdimde med det samtalspartnern uppgivit gav det
overensstammelse, i de fall dar samtalspartnern hade rapporterat nedsatt formaga medan
forfattarna hade sett exempel pa kvarstaende formaga gav det EUN, d.v.s. endast
uppgett av den narstaende, och i de fall dar forfattarna hade sett nedsatt formaga medan
samtalspartnern hade uppgett att det aldrig férekom, gav det konflikt. Konflikt gavs
ocksa i de fall dar forfattarna hade sett exempel pa kvarstdende formaga fast samtals-
partnern hade uppgett att det aldrig forekom.

Annas assistent

0 ®EUN = endast uppgett
" 16% " 19% av narstaende 19%

- _ v = dverens-
stdmmelse 65%
65%
B x = konflikt 16%

Bjorns pappa
J Papp HEUN = endast uppgett
M 0% m 389, avnirstaende 38%

M 62% ’

Viktors fru
H 15% H 31%

av narstaende 31%
> b = dverens-
- 54% stammelse 54%
H x = konflikt 15%

Figur 3. Sammanfattade resultat av samstammighetsanalys mellan samtalspartnerns
rapportering i BFPF och bedémning av férekomst av samma forméagor genom
samtalsanalys.

M/ = dverens-
stdmmelse 62%

H x = Kkonflikt 0%

HEUN = endast uppgett

| tabell 3 presenteras samstammigheten for respektive parameter. De parametrar som
gav konflikt mellan férekomstanalysen och formulérsvaren var parametrarna 3, 8, 9, 15,
16 och 17. De parametrar som gav EUN genom att samtalspartnern hade uppgett att
nedsatt formaga forekom ofta eller mycket ofta medan forfattarna enbart sett exempel pa
kvarstaende férmaga var 3, 4, 5, 14 och 23.



Tabell 3

Samstammighet for respektive parameter mellan samtalspartnerns rapportering i BFPF
och bedémning av forekomst av samma férmagor genom samtalsanalys.

Anna Bjorn Viktor

A Grundlaggande lingvistisk formaga

1 Ordfinnandeproblem O O O
2 Formaga till omskrivningar EUN 0 O
3 Forstaelse av SP:s yttrande 0 EUN EUN
4 Svara adekvat 0 EUN EUN
5 Anvénda pronomen O EUN EUN

B Turtagning
6 Initiera samtal ET ET ET

7 Ingen respons eller svarslatens 0 0 O
8 Avbryta under SP:s tur 0 0 O
9 Formaga att lamna 6ver turen O O O
10 Minimala responser 0 EUN O
C Hantering av samtalsamne

11 Initiera nytt samtalsémne 0 0 O
12 Orientera SP till nytt samtalsamne EUN EUN O
13 Utveckla samtalsdmne O O O
14 Uteldmna viktiga detaljer 0 0 EUN
D Reparation

15 Initiera reparation efter SP:s tur 0 0 O
16 Initiera reparation pa egna fel 0 0 O
17 Rétta sig sjalv utan hjalp 0 0 O
18 SP behdver be om fortydligande 0 0 O
E Komplex lingvistisk formaga

19 Tolka figurativa uttryck EUN EUN EUN
20 Gora inferens EUN O O
21 Forsta humor 0 EUN 0
22 Lamnade turer p.g.a. bristande koncentration 0 EUN EUN
23 Aterkommande fréagor och kommentarer EUN EUN O
24 Minnas familj, vanner, gemensamma héndelser O O EUN
25 Artikulation O O O
26 Svag roststyrka O EUN EUN
27 Satsmelodi 0 0 O
28 Fluktuerande kommunikationsformaga ET ET ET

Diskussion
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Studiens huvudresultat kan sammanfattas med att de viktigaste fynden som framkom i
samtalsanalysen var svarigheter hos personerna med HS, avseende framfor allt ordfin-
nande, turtagning, aterkoppling och kommunikativa kroppsrorelser, hantering av sam-
talsamne, reparation, artikulation samt prosodi. Vidare visade analys av de narstaendes
rapportering i BFPF att de omraden dar samtliga narstaende uppgett stor foérandring fran
tiden fore insjuknandet var formaga att ta turen, artikulation, satsmelodi samt formaga
till kommunikativt initiativ. Slutligen gav samstdammighetsanalysen mellan samtals-
partnernas bedémning av hur kommunikationen fungerar nu for tiden jamfért med
forfattarnas forekomstanalys ett varierat resultat pa 54-65 % Overensstammelse, 0-16 %
konflikt och 19-38 % EUN.

Studien syftade till att studera samtalsinteraktion hos deltagarna med HS i ett vardag-
ligt samtal. For att fa hog validitet 6nskade forfattarna att interaktionen i det insamlade
materialet skulle vara sa naturlig som mojlig. Helt naturligt kan ett inspelat samtals-
material aldrig vara. Flera av deltagarna sade sig vara nervdsa infor inspelningen och att
samtala pd uppmaning ar inte naturligt. Trots dessa forutsattningar upplevde forfattarna
interaktionen som naturlig. En sekvens som stddjer detta &r da pappan och sonen i dyad
B for en diskussion som hettar till framfor kameran.

Nedsatt initiativformaga tillhor de kognitiva grundsymtom som raknas till HS. Att den
kommunikativa initiativformagan var nedsatt var saledes ett forvantat fynd som dven
har stod i Podoll m.fl. (1988). Som namnts i resultatavsnittet under hantering av sam-
talsamne yttrade sig detta i fa initiativ till nytt samtalsamne, fa forstadelar av narhetspar,
samt aterkommande sekvenser av minimala responser. For deltagarna med HS for detta
med sig att de blir passiva i samtalet da deras majlighet att styra konversationen och att
bidra till dess innehall begransas.

Vid beskrivning av verksamhetens roller har namnts att bada parter hade skyldighet att
medverka i samtalet och bidra till dess utveckling. HS-deltagarnas nedsatta initiativ-
formaga gor att de inte fullt ut kan uppfylla denna roll i samtalet vilket for samtals-
partnern innebdr ett stérre kommunikativt ansvar. Det ar ocksa detta samtalspartnerna
beskriver i den sista fragan av formularet (se exempel 17), da de ombeds beskriva det
som de sjalva tycker har mest negativ inverkan pa den narstaendes samtalsformaga.

Ordfinnandesvarigheter var ett forvantat fynd i linje med tidigare rapporter (Jonsson,
Rickeberg, Laakso & Hartelius, submitted; Chenery, Copland & Murdoch, 2002). Del-
tagarna uppvisar olika grad av ordfinnandesvarigheter och olika satt att handskas med
dem. Viktors ordfinnandesvarigheter ledde till Ianga tvekljud och pauser medan Bjérns
ledde till en del oprecisa beskrivningar och ordsubstitutioner. Anna anvande sig ater-
kommande av ateranvandning av samtalspartnerns yttrande. Samtidigt som aterbruk
visar pd hennes svarigheter att mobilisera sitt lexikon kan det som Tannen (2007)
beskrivit, utgdra en resurs och dérigenom ségas vara en strategi som Anna anvander sig
av. Tannen menar att ateranvandning kan utgora ett satt att underlatta for produktion
samt for planering av det som ska s&gas. Genom att repetera delar av redan sagda
yttranden kan den som talar producera ett nytt eget yttrande med hjalp av kortare tillagg
(Tannen, 1987). Anna anvande sig av denna méjlighet pa olika sétt.

Ibland repeterades yttranden med ett tillagg av ett instdmmande ja eller nej, se exem-
pel 4. Har kan hon med enkla medel producera ett yttrande vid sin tur och i viss man
skapa ett nytt innehall i yttrandet, samtidigt som hon visar att hon tar del av det som
s&gs utan att pafresta sin nedsatta formaga till ordmobilisering. Ateranvéndningen tycks
ibland dven hjalpa Anna att mobilisera sin produktion da hon kan ldagga till ett langre
yttrande i anslutning till det som repeteras. Under ett flertal sekvenser tycks dock repeti-
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tionen framst tjana som syfte att lamna ifran sig turen till samtalspartnern utan att franga
turtagningsreglerna. Strategin med ateranvandning kan i enlighet med Perkins (2005b)
sagas leda bade till ett pragmatiskt avvikande inslag i interaktionen samtidigt som det
som strategi visar pa pragmatisk formaga att uppratthalla turordning.

I Jonsson m.fl. (Submitted) som &r en intervjustudie om kommunikation och Hunting-
tons sjukdom, beskriver personer med HS att de har svart for timingen i samtal. Det tar
energi att lyssna pa samtalspartnern och tid att komma igang med vad man sjalv vill
sédga. Det stammer vél 6verens med foreliggande studies fynd kring turtagning med
forekomst av svarslatens hos samtliga deltagare. En tur avgransas med hjélp av syntak-
tiska, prosodiska och pragmatiska medel (Lindstrom, 2008). De syntaktiska har att géra
med hur turen ar konstruerad i fras eller sats, de prosodiska medlen visar genom
exempelvis satsmelodi om turen nérmar sig slutet eller ej, och med pragmatiska avses
om turen &r relevant till sitt innehall. Nar en tur gar mot sin avslutning, intrader turover-
gangsomradet, dar det i en dyad ar lampligt att talarbyte sker. | dyad V, dar den nedsatta
formagan att ta turen var det mest framtradande fyndet inom turtagning, har samtals-
partnern, Viktors fru, utvecklat en strategi av paustolerans vilket, for deras interaktion,
ar mycket effektiv. Den tillater Viktor att ta den tid han behdver for att komma med sitt
bidrag. | en studie av Perkins, Whitworth och Lesser (1998) som beskriver ett samtals-
analytiskt forhallningssatt till demens, indikerar resultaten att en hog paustolerans hos
den narstaende leder till en béattre fungerande interaktion. P4 samma séatt skulle Bjérns
svarigheter inom turtagning vad géller att lamna turen (se exempel 7) hjalpas av att
samtalspartnern tillat pauser under Bjorns pagaende bidrag, om man ser till slutsatserna
som Perkins m.fl. drar. Bakgrundsfaktorer att ta i beaktande hér ar att pappan upplevdes
som stressad, och att de verkade ha olika mal. Detta kan mojligen ha lett till att pappan
var mindre tolerant mot pauser.

Reparation i interaktion handlar om att samtalsdeltagarna gemensamt forsoker atgarda
problem som uppstar i talproduktion, horbarhet och forstaelse (Schegloff, Jefferson &
Sacks, 1977). Detta innebar bade att korrigera det som redan sagts och att lamna utrym-
me for planeringen av det kommande, sasom vid ordsokande. I en dyad kan repara-
tionen vara egen-initierad eller annan-initierad. Initierad reparation behdver inte slut-
foras av samma person utan kan fullféljas av endera samtalsdeltagaren. Foreliggande
studies deltagare hade alla nedsatt formaga inom omradet reparation, framfér allt med
egen-initiering av reparation (parameter 16). Detta stods av att alla deltagare ocksa fick
forekomst pa parameter 18 SP behdver be om fortydligande vilket asyftar samma
problemkalla: om personen med HS sjalv inte forsoker reparera en problemkélla &r det
naturliga att samtalspartnern far initiera reparation istallet. | en studie av Lindsay och
Wilkinson (1999) som understker reparation hos personer med afasi framkom att det
var vanligare att narstdende begarde reparation jamfort med logoped i samtal med
personer med afasi. De narstdende lat dessutom samtalet uppehalla sig langre kring
reparationen an logopederna. | foreliggande studie var det daremot vanligt att samtals-
partnerna inte bad om reparation vilket kan bero pa det Norrby beskriver: att en
samtalspartner kan motverka att en person tappar ansiktet genom att lata bli att be om
reparation (2004). Det skulle ocksa kunna vara sa att forhallningssattet till reparation
skiljer sig at beroende pa diagnos. Samtalspartner till personer med afasi kan tinkas
vara mer bendgna att be om reparation jamfort med samtalspartner till personer med en
demenssjukdom med tanke pa att intervention for personer med afasi, till skillnad fran
insatser vid degenerativa sjukdomar, har som mal att rehabilitera en nedsatt funktion.
Men &ven om nagot blir fel i det som sags ar det inte alltid nédvéandigt med reparation.
Manga ganger verkar interaktionen inte paverkas negativt av att reparation inte
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genomfors, och det stdds delvis av en studie som genom CAPPCI studerade samtals-
formagan hos personer med Parkinsons sjukdom. I denna studie uppgav nérstaende att
nedsatt formaga att initiera reparation inte paverkade kommunikationen i nagon storre
utstrackning (Whitworth, Lesser & McKeith, 1999).

Vi ar som talare i regel beroende av respons for att vilja fortsatta en konversation.
Eftersom aterkoppling bade &r ett satt att reglera turtagning och att signalera kontakt,
perception, forstaelse samt attitydmassiga reaktioner, blir den av betydelse for hur sam-
spelet mellan talare och lyssnare uppfattas (Allwood, 1988). Férmagan till aterkoppling
sag olika ut hos de tre dyaderna. Anna skiljde sig fran Ovriga dyader da hon
genomgaende gav aterkoppling under sitt samtal med samtalspartnern. Interaktionen i
dyad A framstod ocksa for forfattarna som mer engagerad, livligare och nara, an den
hos dyad B och V, trots Annas mycket nedsatta férmaga till ordmobilisering. Att Viktor
och Bjorn dessutom i jamforelse med Anna hade mindre 6gonkontakt med sina samtals-
partners samt uppvisade en mer utslatad mimik var férmodligen ocksa bidragande
faktorer. Med en utslatad mimik gar en viktig del av den icke-verbala kommunika-
tionen forlorad.

For samtalspartners till personer som producerar lite aterkoppling bor interaktionen
upplevas som modosammare eftersom man inte far den respons som normalt fore-
kommer. Det kan vara viktigt att informera narstaende om detta for att tydliggora att det
som skulle kunna upplevas som oengagemang i ett samtal helt enkelt kan vara ett
uttryck for svarigheten att producera aterkoppling.

Prosodin ar paverkad hos alla deltagarna vilket ar i linje med tidigare forskning pa
patientgruppen (Hartelius m.fl., 2003). Daremot verkar det inte inverka sa mycket pa
dyadernas interaktion vad géller Anna och Viktor. Med hénsyn till flera gynnsamma
bakgrundsfaktorer, sdsom att det ar en tyst miljo och att de har samtalspartnerns fulla
uppmérksamhet, kan man missténka att en bullrigare miljo eller interaktion med en inte
lika kand samtalspartner skulle skapa fler problemkallor kopplat till forstaeligheten.
Bjorn, som har den mest paverkade prosodin, bade vad géller talets rytm och melodi,
har svart att signalera att han inte ar fardig med sitt bidrag da pappan férsoker ta 6ver
ordet. Med en monoton satsmelodi blir de sma skillnader som normalt signalerar fort-
sattningston eller att talaren narmar sig slutet pa sin tur svara for lyssnaren att urskilja.
Déarmed forsvaras turtagningen. En avvikande prosodi kan, d&ven om det inte paverkar
forstaeligheten under gynnsamma férhallanden, paverka kanslan av samhorighet, da
prosodi &r en viktig del i terkoppling.

Genom att mata forandring i antal skalsteg fran fore insjuknandet till nu for tiden
gavs en bild av hur den narstdende upplevde forandring i kommunikationsformagan hos
personen med HS. Det ar dock viktigt att ta i beaktande att skalan ar en sa kallad
ordinalskala vilket innebdr att skalstegen &r rangordnade men inte befinner sig pa jamna
avstand fran varandra utan utgors av graderande ord. Det kan t.ex. uppfattas som ett
storre steg mellan ibland och sallan, &n mellan ofta och mycket ofta. Trots detta kan
man tydligt se att de narstaende upplever kommunikationen som mycket forandrad. For
endast ett fatal parametrar uppgavs ingen férandring medan manga parametrar uppgavs
vara forandrade med tre till fyra skalsteg.

Samstdmmighetsanalysen mellan samtalspartnernas svar i BFPF och forekomstanaly-
sen gav inga entydiga svar angaende dverensstammelse. Det var en stor andel som inte
gav Overensstimmelse, utan resulterade i EUN, och dven konflikt. Forfattarna kunde
urskilja nagra faktorer som antogs minska Gverensstimmelsen: materialets storlek,
gynnsamma férhallanden, snava kriterier och olika tolkning av fragor.

Manga fall av EUN berodde pa materialets storlek. Detta var véntat utifran studiens
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design eftersom de narstaende har ett stérre samtalsmaterial att relatera fragorna till, an
de 30 minuter av interaktion som forfattarna analyserat. Samma problematik finns &ven
beskriven i en studie av Whitworth, Lesser och McKeith (1999) dar de anvént sig av
CAPPCI-metoden. | vissa fall i foreliggande studie var EUN sérskilt forvantat, som nar
samtalspartnern kryssat i svarsalternativet sallan pa en fraga om nedsatt férmaga, och
forfattarna enbart noterat kvarstaende formaga. Exempelvis hade Bjorns pappa uppgett
att Bjorn sallan hade svart att forsta vad pappan sa och forfattarna hade aldrig noterat
nagra sadana situationer i samtalsmaterialet. Pappans formularsvar sallan dversattes till
1 d.v.s. férekomst av nedsatt formaga medan férekomstanalysen gav 0. Daremot var det
i andra fall av EUN, da den narstaende hade rapporterat att ett beteende forekom mycket
ofta, anmarkningsvart att denna formaga inte noterats som nedsatt i férekomstanalysen.
Alla utom ett av dessa fall uppstod i jamforelsen med Viktors fru. Detta skulle kunna
forklaras av att Viktor i det insamlade materialet presterat ovanligt val. | studien av
Jonsson m.fl. (Submitted) framkom att personer med HS ibland presterade battre i
samtal dd ndgon kom pa besok eftersom de da anstrangde sig mer an nar endast deras
narstaende var narvarande. Det namndes ocksa informellt av Viktors fru, att Viktor
“skérpte sig” och att samtalen gick battre &n hon hade forvéntat sig.

FOr vissa parametrar var de kriterier som angetts for férekomst av nedsatt respektive
kvarstaende formaga for snava. Forfattarna kunde ibland se tendens till nedsatt formaga
utan att kunna notera férekomst utifran kriteriets angivelser. Ett exempel pa detta ar
parameter 14 Utelamnande av viktiga detaljer. For att kunna notera nedsatt formaga for
denna parameter krdvdes att uteldmnandet av detaljer skulle ske i en redogdrelse av
personen med HS. For Viktor som mycket sallan gav redogorelser kunde forekomst inte
ges vilket ledde till konflikt i samstammighetsanalysen. Problematiken angaende
kriteriernas snava utformning hanger dven ihop med att de for manga parametrar bygger
pa traditionell CA-metod. Inom CA bestams ett bidrags funktion av den respons det far i
foljande tur. I exemplet for parameter 14 racker det inte att personen med HS ger en
redogorelse med nedsatt formaga att fa med viktiga detaljer, utan kriterierna kraver
ocksa att samtalspartnern begér reparation, t.ex. i form av féljdfragor. Detta innebér att
aven om personen med HS ger en redogdrelse med nedsatt formaga att fa med viktiga
detaljer, gar det inte att bedoma forekomst av nedsatt formaga om samtalspartnern inte
initierar den reparation som efterfragas i kriterierna.

| analysschemats kriterier lamnades inte heller utrymme till att ta hénsyn till en vidare
kontext. Som exempel kan namnas att Bjorn fick forekomst av nedsatt formaga pa
parameter 7 Ingen respons eller svarslatens i en situation dar stdmningen var spand och
han var pressad. | spanda kommunikationssituationer &r det vanligt att den som é&r
trangd dréjer med sin respons. Det fanns dock andra exempel pa férekomst av svars-
latens i materialet fran dyad B. Fordelen med de snava kriterierna var att de minskade
risken for godtyckliga beddmningar.

En orsak till vissa av konflikterna och ett av EUN-resultaten, tros vara att de narsta-
ende inte alltid tolkade fragorna i BFPF sa att de motsvarade de parametrar som avsags.
Fragorna i BFPF ar anpassade for att de narstdende ska kunna fa en bild av de formagor
som efterfragas. For fraga 23 Brukar din narstaende fraga om samma fraga eller saga
samma kommentar om och om igen, svarade Annas assistent att detta hdnde mycket
ofta. Troligen &r det Annas aterbruk som asyftats i svaret pa denna fraga medan det som
avses i fragan handlar om huruvida personen har favoritamnen som aterkommer trots att
man redan har avhandlat amnet. Aven fraga 9 tycks de narstdende ha tolkat pa annat sétt
an vad som avsags. Fragan 16d i formularet Nar ni talar med varandra, ar hans/hennes
svar mycket langa och detaljrika? Det ter sig naturligt att den narstaende svarar nekande
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pa den fragan om man tanker pa att personen med HS ofta har ordfinnandesvarigheter,
lamnar korta bidrag, och ofta har svarslatens. Men det som fragan egentligen avsags
efterfraga var formaga att Iamna over ordet. Detta har for denna fraga resulterat i kon-
flikt i samstammighetsanalysen och &ven paverkat resultatet for hur den nérstaende
uppgett forandring fran fore insjuknandet till nu for tiden. Parametern framstar som
forbattrad sedan fore insjuknandet.

Genom ett vidare samtalsanalytiskt perspektiv framtradde en bild som generellt sett
stammer val 6verens med de narstaendes svar i BFPF. Det ar alltsa inte omotiverat att
anvanda BFPF i klinisk verksamhet for narstaende och personer med HS. Daremot bor
man vara uppmarksam pa att de formagor man efterfragar i formularet kanske inte alltid
ar de man far svar pa. Saledes bor formularfragorna dels delvis formuleras om och dels
diskuteras tillsammans med den narstaende sa att logopeden vet vad som asyftats i
svaret och far mojlighet att stalla kompletterande fragor.

Trots att kriterier angavs for de parametrar som analyserades i hopp om att minska
risken for godtyckliga bedomningar blev bade inter- och intrabedémarreliabiliteten en-
dast mattlig. FOr vissa parametrar var gransdragningar for forekomst av nedsatt formaga
svara att gora vilket bor ha paverkat bade inter- och intrabedomarreliabiliteten. Ett
sadant exempel ar parameter 4 angaende att svara adekvat pa fraga. Har kravdes i
kriteriet for forekomst av nedsatt formaga att personen med HS svarade irrelevant pa
fraga fran samtalspartnern. Vad som var ett irrelevant svar eller ej i en samtalsinter-
aktion visade sig vara nagot av en graskala.

Utifran studiens resultat anser forfattarna att BFPF kan fungera som ett bra kliniskt
komplement for att screena nedsattningar hos patienter med Huntingtons sjukdom.
Daremot skulle vissa tillagg i formularet gynna patientgruppen, sa som fragor angaende
aterkoppling och kommunikativa kroppsrorelser. Dessutom finns forslag pa forandrin-
gar av befintliga fragor for att tydliggora vilken formaga som avses. T.ex. skulle fraga 9
kunna formuleras Nar ni talar med varandra, kan din narstaende ha svarigheter att
tolka dina signaler om att du vill ta ordet?. Att anvdnda samtalsanalys ger dock en mer
djupgdende forstaelse for hur patienten fungerar i samtalsinteraktion. Framst skulle
samtalsanalys vara ett utmarkt medel att hjalpa narstdende och personer med HS att
hitta strategier for en forbattrad kommunikation. Aven om de tre deltagarna hade
problem inom samma omraden tog de sig uttryck pa olika sétt, delvis beroende pa den
narstdendes samtalsstil. Strategier behdver saledes individanpassas. Framfor allt bor
utbildning om strategier rikta sig till de narstdende med tanke pa patientgruppens
nedsatta initiativformaga.

Utifran studiens resultat vad galler strategier hos samtalspartnern vid turtagningspro-
blem skulle mer forskning behdva goras for att underséka om kommunikation gynnas
av att samtalspartnern har en hog paustolerans. Framtida forskning skulle ocksa behova
undersoka samtalsinteraktion med ett storre antal deltagare. Dessutom, med utgangs-
punkt i att bakgrundsfaktorer for saval verksamhet som for individ ar viktiga for hur
interaktionen avloper, ar det viktigt att underséka kommunikation i olika typer av verk-
samheter och med mindre val kdnda samtalspartners.
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Bilaga 1

Fragor och parametrar

Har presenteras fragorna sa som de stalldes i formularet Bedoémning av forandring av
pragmatisk formaga (BFPF), samt inom parentes den for fragan motsvarande
parametern som anvandes i forekomstanalysen.

1. Hander det att din narstaende letar efter ratt ord nar han/hon ska beréatta nagot?
(Ordfinnandeproblem)

2. Nér din narstaende inte hittar ratt ord — forsoker han/hon da pa annat satt beskriva
det han/hon vill séaga?
(Férmaga till omskrivningar)

3. Hander det att din narstaende har svart att forsta vad du sager till honom/henne?
(Forstaelse av SP:s yttrande)

4. Om du staller en fraga till din narstaende — hander det att han/hon da ger dig en
respons som inte ar svaret pa din fraga?
(Svara adekvat)

5. Anvander din narstaende ord som t.ex. "han/hon", "den/det" och "har/dar", utan att
du vet vem eller vad som menas?
(Anvanda pronomen)

6. Brukar din narstaende ta initiativ till och pabdrja samtal med dig?
(Initiera samtal)

7. Hander det att det blir en lang paus eller att han/hon inte alls kan komma igang med
ett svar nér det ar hans/hennes tur att prata?
(a. Svarslatens b. Ingen respons)

8. Nér ni talar med varandra, hur ofta hander det att han/hon avbryter dig?
(Avbryta under SP:s tur)

9. Nar ni talar med varandra, ar hans/hennes svar mycket langa och detaljrika?
(Formaga att lamna over ordet)

10. Begransar han/hon sina inl&gg till enstaviga eller mycket korta svar?
(Minimala responser)
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11. I ett vanligt samtal kan man ibland véxla mellan olika samtalsamnen. Paborjar
eller byter din narstaende samtalsamnen i ett samtal?
(Initiera nytt samtalsdmne)

12. Nar han/hon for in ett nytt samtalsdmne — upplever du att bytet kommer plotsligt
eller att det ar svart att se hur det hanger ihop med tidigare samtalsamnen?
(Orientera SP till nytt samtalsdmne)

13. Kan han/hon fortsatta tala om ett och samma samtalsamne en langre tid?
(Utveckla samtalsdmne)

14. Hander det att din narstaende utelamnar viktiga detaljer nar han/hon ska beréatta
nagot for dig?
(Uteldamna viktiga detaljer)

15. Det hander aven friska personer att man nagon gang emellanat kanner att man inte
riktigt forstar vad ens samtalspartner pratar om. Nar det hander din narstaende, brukar
han/hon da tala om eller visa att han/hon inte riktigt har hangt med i vad du pratar
om?

(Initiera reparation efter SP:s tur)

16. Aven friska personer kan snubbla pa orden ndgon gang emellanat. Nar nagot blir
fel i det din narstaende sager — forsoker han/hon da ratta sig sjalv?
(Initiera reparation pa egna fel)

17. Om din narstaende forsoker ratta sig sjalv — kan han/hon gora det helt utan din
hjalp?
(Rétta sig sjalv utan hjalp)

18. Hur ofta behdver du stélla fragor till din narstaende for att du ska kunna forsta mer
exakt vad han/hon vill formedla till dig?
(SP behdver be om fortydligande)

19. Tolkar han/hon saker och ting "bokstavligt" och missforstar darfor?
(Tolka figurativa uttryck)

20. Kan han/hon "lasa mellan raderna” och forsta vad andra egentligen menar med det
de séger?
(Gora inferens)

21. Hander det att han/hon inte forstar poangen i ett skamt?
(Forsta humor)
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22. Hander det att din narstaende stannar upp mitt i en mening och lamnar den
oavslutad som om han/hon hade "tappat traden" eller blivit distraherad?
(Lamnade turer p.g.a. bristande koncentration)

23. Brukar din narstaende fraga om samma fraga eller saga samma kommentar om
och om igen?
(Aterkommande fragor och kommentarer)

24. Nér ni talar om familjen, vanner eller gemensamma handelser, gldmmer han/hon
vilka personerna &r eller vad som hént?
(Minnas familj, vanner, gemensamma handelser)

25. Har din narstaende svart att uttala orden klart och tydligt?
(Artikulation)

26. Brukar din narstiende tala sa tyst att du inte kan héra vad han/hon sager?
(Svag roststyrka)

27. Later hans/hennes tal monotont/entonigt?
(Satsmelodi)

28. Tank pa en typisk dag. Kan din narstaendes férmaga att kommunicera variera éver
dagen?
(Fluktuerande kommunikationsférmaga)
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Bilaga 2

Transkriptionsnyckel

Delvis modifierad version av principer for transkription efter Norrby (2004).

()

()
(...)
(3 sek)
glad
gla:d
gla::d
[glad]
[m]

oglad®
+glad+
*glad*

gl-

BULLER
SKRATT
SKRATTAR
.na

hh

.hh

(glad)
(x)
(xx)
(xxx)

»

<lglad>
<lnickar>

Mikropaus (<0.5 sek)

paus 0.5-1 sek

paus, ca 1-2,9 sek

paus under angivet antal sekunder
emfatiskt tryck

forlangning av foregaende ljud
ytterligare forlangning av foregaende ljud
Overlappande tal

latching, d.v.s. yttranden sammanbundna utan paus
ségs med svagare rost

ségs med starkare rost

ségs med skrattande rost

avbrutet ord

metakommentarer skrivs med versaler
bada skrattar

talaren skrattar

sdgs pa inandning

utandning

inandning

osaker transkription

ett ord gar inte att hora

tva ord gar inte att hora

tre eller fler ord gar inte att hora

turen fortsatter pa ny rad och tecknet anvands i slutet av raden och i
borjan pa den nya i de fall samtidigt tal ger avbrott i transkriptionen

kroppssprak sker samtidigt och beskrivs under yttranderaden inom
samma typ av klamrar
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