14

Uusien sanojen oppiminen afasiassa

LEENA TUOMIRANTA

Afasiasta kuntoutuminen perustuu aivojen hermoverkkojen muotoutuvuu-
teen (esim. Duffau, 2006; Hillis, 2007; my6s luku 10), mutta siitd, mitd afasian
saaneiden aivoissa oikeastaan tapahtuu tuloksellisen kuntoutuksen seurauk-
sena, tiedetddn hyvin vihan. Kun afaattinen ihminen pystyy kuntoutuksen
jalkeen taas kdyttimadn sanaa haukifilee asioidessaan kaupan kalatiskilla
tai luettelemaan naapuriensa nimet, on toipumiselle kaksi teoreettista seli-
tysmallia. Sanojen tuottamisen onnistuminen voi perustua sille, etté kielen
yksikoiden aktivaatiotaso on noussut ja/tai eri yksikoiden viliset yhteydet
ovat vahvistuneet kielellisessad verkostossa. Hermoverkko on siis jarjestynyt
uudelleen. Sanojen “ainesosat” ovat toisin sanoen koko ajan olleet tallella,
mutta niihin péisy ja niiden kiytto on ollut rajoittunutta. Toipumisen myotd
tiettyjen semanttisten piirteiden aktivoituminen on jélleen yhdistynyt tietyn
sanamuodon aktivoitumiseen, ja timé on johtanut asianmukaisen ddnteis-
ton valikoitumiseen.

Toinen teoreettinen selitysmalli sille, ettd sanojen tuottaminen jilleen
luonnistuu, on se, ettd kielen yksikét on luotu kokonaan uudelleen ja yhdis-
tetty onnistuneesti toisiinsa. Sanat on siis opittu uudelleen samaan tapaan
kuin lapsi oppii uutta sanastoa. Tuttujen sanojen palautuessa afasian saaneen
puhujan kiyttoon emme voi tietdd, kumpi ndistd malleista selittdd tapah-
tuneen. Afasian kuntoutusmenetelmien kehittdimisen kannalta olennainen
seikka on se, onko jalkimmaiinen selitysmalli ylipddtdan afasiassa mahdolli-
nen. Asia voidaan selvittad kayttdmalld tutkimuksessa sellaista uutta sanas-
toa, jota afaattiset ihmiset eivit ole hallinneet ennen sairastumistaan.
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MIKSI UUSIEN SANOJEN OPPIMISTA TUTKITAAN?

Nimedmisen kuntoutustutkimus on tuottanut paljon tietoa afasian saanei-
den ihmisten kyvystd ottaa uudelleen kéytto6n arkipéivéin sanastoa (Laine &
Martin, 2006). Kuntoutustutkimukset aloitetaan yleensd mittaamalla usealla
alkumittauksella sitd, kuinka vakaasti afaattinen ihminen joko pystyy tai
ei pysty nimedamaién tutkittavia kohteita. Usein afaattinen ihminen nimeda
saman kohteen hyvin vaihtelevalla menestykselld eri hetkini. Vaikka tutki-
muksessa tarkasteltaisiinkin kutakuinkin yhtd hankalasti nimettévid, aiem-
min tuttuja késitteitd, on jokseenkin mahdotonta varmistaa, onko kaikkien
ndiden sanojen aktivoiminen tai uudelleen oppiminen tutkittavalle yhta
hankalaa. Tam4 johtuu siité, ettd sanojen tuttuus ja merkityksellisyys vaih-
televat yksilollisesti, ja ne ovat siten eri tavoin aktiivisia kielellisessa verkos-
tossamme. Opimme jotkin sanat nuorempana kuin toiset, ja tima jarjestys
on yksilollinen. Sanoihin liittyy myos erilaisia tunnesisélt6jd ja muistoja.
Jotkin kasitteet ovat myds helpommin kuviteltavissa kuin toiset, abstrak-
timmat késitteet.

Tutun sanaston kaytto tutkimuksessa vaikeuttaa siis tulosten tulkintaa.
Sanaston sisédisistd ominaisuuksista johtuvat hankaluudet valtetdédn, kun
kaytetddn tuttujen sanojen sijasta uutta tai keksittya sanastoa. Aivan uusien
sanojen avulla padstddn myos seuraamaan koko kielellisen omaksumisen
prosessia alkaen siitd, kun uusi sana ja kisite kohdataan ensimmadisen ker-
ran. Uusia sanoja omaksuttaessa vastaanotetaan aistitietoa, assosioidaan
yhteen sanoja ja kisitteitd sekd semanttista informaatiota ja lopulta tydste-
tadn muistijélkid osaksi pitkdkestoista semanttista muistia. Oppimisen eri
vaiheiden sujumisesta saadaan tarkedi tietoa afasiaterapian suunnitteluun.

Afaattisten ihmisten kykya oppia uutta on tutkittu vihdn, mutta vii-
meksi kuluneiden kymmenen vuoden aikana kiinnostus aihetta kohtaan
on lisddntynyt. Sofia Vallila-Rohter (2014) on keskittynyt tutkimuksissaan
afasian saaneiden ei-kielelliseen oppimiskykyyn ja timén luvun kirjoittaja
tyoryhmineen (Tuomiranta ym., 2011; Tuomiranta ym., 2012; Tuomiranta,
Camara ym., 2014) kielelliseen oppimiseen nimenomaan uusien sanojen
oppimisen nakokulmasta. Vielakin vihemman l6ytyy tutkimusta siitd, miten
uuden oppimisen kyky lopulta korreloi kuntoutuksesta hyétymisen kanssa
(Dignam ym., 2016; Tuomiranta, Gronroos ym., 2014; Vallila-Rohter, 2014).

Tarve huomioida oppimiskyky afasiakuntoutuksen suunnittelussa on
kuitenkin jo tunnistettu. Esimerkiksi Anna Basso (2003) on perdankuulut-
tanut afasiakuntoutuksen ldhtokohdaksi teoriapohjaa, johon kuuluisi my6s
jonkinlainen teoria oppimisesta. Timi osa-alue on kuitenkin afasiologiassa
vield lapsenkengissd. Myos Dalia Cahana-Amitay ja Martin Albert (2015a)
ovat tuoneet hiljattain ilmestyneessé kirjassaan esille tarpeen tarkastella
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afasiasta toipumista monipuolisemmin kuin pelkkéién kieleen rajoittuvasta
niakokulmasta. He kutsuvat tata lahtokohtaa neuraaliseksi multifunktio-
naalisuudeksi ja vetdvit yhteen tieteellistd ndytt6d monien ei-kielellisten
tekijoiden vaikutuksesta hermoverkkojen muotoutuvuuteen ja afasiasta
toipumiseen (ks. luku 10). Néihin ei-kielellisiin tekijoihin he lukevat toi-
minnanohjauksen, tarkkaavuuden saitelyn, praksian eli tahdonalaisten liik-
keiden suunnittelun ja ohjelmoinnin, sensomotoriset toiminnot, visuaalisen
prosessoinnin, emootiot ja kommunikaatioympériston ominaisuudet sekd
tirkednd osa-alueena muistitoiminnot ja oppimisen.

Afasiakuntoutuksessa omaksuttava tai aktivoitava aines ja prosessit ovat
kielellisid, joten afasian saaneiden ihmisten oppimiskykyéd mitattaessa on
luonteva kiyttas kielellistd ainesta. Tutkimustulokset osoittavat, etté terveet
aikuiset aktivoivat uutta sanastoa opetellessaan samoja aivoalueita, jotka
ovat kéytossd tutun sanaston prosessoinnissa (Hultén ym., 2009; 2010). Néin
ollen voidaan olettaa, ettd afasia vaurioittaa yhti lailla kyky4 oppia uutta
sanastoa kuin kykya kayttdd aiemmin opittua. Téssd luvussa tarkastellaan
afasian saaneiden ihmisten oppimista nimenomaan sanaston nakokulmasta.
On tdrked muistaa, ettd sanasto on kuitenkin vain yksi, joskin hyvin tirkes,
kielellisen kommunikoinnin osa-alueista.

UUSIEN SANOJEN OPPIMINEN JA SEN
HERMOSTOLLINEN POHJA

Pienet lapset omaksuvat uutta sanastoa nopeasti ja tehokkaasti, mutta
sanojen oppiminen ei lopu lapsuuteen. Aikuisidssakin paivitimme jatku-
vasti sanastoamme muun muassa oppimalla uusia nimié ja kehittyvin tek-
niikan termeja. Sanojen oppimisen on havaittu korreloivan lyhytkestoisen
fonologisen muistin kanssa siten, ettd henkildt, jotka toistavat hyvin kuu-
lemiaan sarjoja ja epdsanoja, oppivat helposti my6s uusia sanoja (Baddeley
ym., 1998; Gathercole, 2006; Gupta ym., 2006). Afasia heikentidd yleisesti
juuri lyhytkestoista fonologista muistia, joten on odotettavissa, ettd uusien
sanojen oppiminen hankaloituu afasian myo6td. Uusia sanoja opitaan paitsi
kuulemalla my6s lukemalla. Itse asiassa onkin ndyttod siitd, ettd terveet nuo-
ret aikuiset oppivat sanastoa tehokkaammin lukemalla kuin kuuntelemalla
(Nelson ym., 2005). Syyksi on ehdotettu sitd, ettd kirjoitettujen sanojen
koodi avataan samanaikaisesti kahta eri reittid pitkin: sekd fonologisesti ettd
ortografisesti. Tdma johtaa kaksinkertaiseen médardan muistijalkia ja siten
tehokkaampaan oppimiseen kuin kuuntelemalla opittaessa, jolloin sanojen
koodi avataan vain fonologisesti.

Mitki aivojen osat sitten mahdollistavat sanojen oppimisen? Uusien
sanojen oppimisen hermostollinen perusta voidaan hahmottaa kolmen eri
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prosessointireitin kautta, jotka yhdistavit vasemman aivopuoliskon osia toi-
siinsa (Rodriguez-Fornells ym., 2009). Dorsaalinen audio-motorinen rata,
joka kulkee ohimolohkon yli-takaosista motorisille alueille, mahdollistaa
uusien sanojen toistamisen ja on sanamuotojen oppimisen perusta (Hickok
& Poeppel, 2007). Ohimolohkosta alakautta otsalohkoon kulkeva ventraa-
linen rata mahdollistaa semantiikan tulkinnan ja oppimisen (Rodriguez-
Fornells ym., 2009). Ohimolohkon mediaalisissa osissa sijaitsevat, muisti-
prosessien kannalta tirkedt rakenteet hippokampus ja parahippokampus
muodostavat perustan kolmannelle prosessointireitille, niin sanotulle episo-
dis-leksikaaliselle reitille. Tdéma viyld mahdollistaa assosiaatioiden luomisen
sanan ja sitd vastaavan kisitteen vélille.

Uusien sanojen oppiminen on monimutkainen prosessi, joka alkaa
aistitiedon vastaanotosta ja jasentdmisestd. Kuulemme tai luemme kielté ja
saamme tietoa kielen merkityksestd esimerkiksi nd6n kautta. Kun opimme
sanoja luonnollisissa kommunikointitilanteissa, segmentoimme eli erotte-
lemme ensin uuden sanan puhevirrasta ja assosioimme sen nopeasti johon-
kin merkitykseen, esimerkiksi esineeseen, jota puhuja katsoo sanoessaan
kyseisen uuden sanan. Tavallisissa kommunikointitilanteissa saamme seg-
mentointiin vihjeitd muun muassa kielen fonotaksista (eli siitd, millaiset
foneemijonot kielessd ovat mahdollisia) sekd puheen prosodisista piirteista:
intonaatiosta, painotuksista ja tauoista. Kuitenkin jo pieni lapsi pystyy seg-
mentoimaan sanoja puhtaasti tilastollisen oppimisen kautta, ilman niita
ulkoisia vihjeitd (Saffran & Newport, 1997).

Tilastollinen oppiminen perustuu todenndkdisyyksien rekisteréinnille.
Usein yhdessi esiintyvien asioiden, esimerkiksi useimmiten perakkdin kuul-
tujen tavujen, katsotaan kuuluvan samaan kokonaisuuteen. Puhuttaessa
sanoista voidaan maidritelld, ettd tavupareilla on joko korkea tai matala
siirtymdtodenndkaisyys (transitional probability). Korkea todennédkoisyys
kertoo siitd, ettd tavut todennéikoisesti kuuluvat samaan sanaan, ja matala
siitd, ettd tavujen vilissd todenndkoisesti on sananraja. Esimerkiksi tavujen
yk ja si vilinen siirtymétodennékaisyys on korkea, koska tavua yk ei suo-
men kielessd voi seurata kuin muutama eri tavu. Sen sijaan tavujen kuu ja
si valinen siirtyméatodenndkoisyys on matalampi, koska tavun kuu jilkeen
voi kdytdnnodsséd seurata mikd tavu tahansa (kuu voi olla itsendinen sana
lauseessa tai osa esimerkiksi sanoista kuuluu ja kuuri).

Afasian saaneiden kykyéd segmentoida sanoja on tutkittu vasta yhdessi
tutkimusprojektissa (Pefialoza ym., 2015). Kyseisessé tutkimuksessa afaatti-
set ihmiset kuuntelivat monotonista puhevirtaa, jossa toistettiin epdsanoja
vaihtuvassa jarjestyksessd siten, ettd sananrajat oli mahdollista erottaa
ainoastaan tilastollisen oppimisen kautta. Osa tutkittavista kykeni seg-
mentoimaan uusia sanoja jatkuvasta puhevirrasta. Lisdksi tutkimuksessa
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havaittiin, ettd segmentointikyvyn siilyminen liittyi aivovaurion sijaintiin
vasemmassa aivopuoliskossa. Etisemmait (frontaalilohkon alaosan) vauriot
olivat yhteydessd heikompaan segmentointiin ja takaisemmat (parietaaliset
ja temporaaliset) vauriot sekd vahvempi fonologinen lyhytkestoinen muisti
paremmin sdilyneeseen segmentointikykyyn.

Kun uusi sana on havaittu ja segmentoitu, assosioimme sen yleensi
nopeasti kohteeseensa ja semanttisiin piirteisiinsd. Sanaston oppimiseen liit-
tyvien muistiprosessien hahmottamiseen tarjoaa viitekehyksen CLS-muisti-
jarjestelmidt (Complementary Learning Systems). Sen mukaan oppimisessa
erotellaan kaksi toisiaan tdydentdvid vaihetta: nopea hippokampaalinen
sitominen ja hitaampi integrointi semanttiseen muistiin aivokuorelle (esim.
Davis & Gaskell, 2009; O'Reilly & Norman, 2002). Sitomisvaiheessa fonologi-
nen tydmuisti pitad uuden sanamuodon aktiivisena, ja sana ja kohde voidaan
assosioida nopeasti yhteen hippokampuksessa. Télloin syntyvit muistijdljet
ovat episodisia, ja useampi altistus uudelle sanalle johtaa joukkoon tillaisia
episodisia muistijdlkid. Kun tdssd oppimisvaiheessa palautamme sanaa mie-
leen, olemme vield riippuvaisia ja tietoisia siitd, missd yhteydessd olemme
sanan kuulleet. Jotta uusi sana jdisi osaksi sanavarastoamme pidemmaksi
aikaa, olisi helposti loydettivissd ja riippumaton episodisesta muistista,
nidméd muistijiljet tulee konsolidoida (consolidate, ’kiinnittd®’) ja integroida
perinteisille kielellisille aivoalueille hippokampuksen ja kortikaalisten
alueiden yhteyksien kautta. On todettu, ettd unella on tirked merkitys télle
muistijdlkien konsolidaatiolle (Davis ym., 2008).

AFASIAN SAANEET IHMISET UUSIA
SANOJA OPPIMASSA: MENETELMIA

Kun tutkitaan afaattisten ihmisten kykyé oppia sanoja, mittauksiin on usein
kaytetty ainakin osittain tuttua materiaalia ja sanastoa (katsaus Tuomiranta
ym., 2011). Tdmai on sikili ymmarrettavad, ettd afasiakuntoutuksen tarked
tavoite on juuri tutun sanaston saaminen uudelleen kayttoon. Téllaisissa
oppimistutkimusasetelmissa on kuitenkin ongelmia, jotka voivat hankaloit-
taa perimmaiisen oppimiskyvyn mittaamista. Afasiassa se, miten hyvin kie-
len edustumat millédkin hetkelld ovat saatavilla, voi vaihdella huomattavasti
riippuen monista tekijoistd, joita kuvattiin edelld. Oppimistutkimuksissa
voidaan kuitenkin kdyttdd myds materiaalia, josta oppijalla ei ole ennestddn
kokemusta. Tall6in minimoidaan edelld mainitut ongelmat.

Kokonaan uutta materiaalia on kéytetty muutamissa afaattisiin ihmisiin
kohdistuneissa sanastonoppimistutkimuksissa. Tutkittavat ovat opetelleet
niissd tutkimuksissa avaruusolentojen (Gupta ym., 2006), mielikuvitus-
olentojen (Kelly & Armstrong, 2009) seki entisaikojen maatalousvilineiden
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nimid ja kdyttotarkoituksia (mm. Tuomiranta ym., 2011; Tuomiranta, Camara
ym., 2014; Tuomiranta, Grénroos ym., 2014).

Seuraavaksi kdyddédn lapi kotimaisten tutkimusten menetelmii. Naissad
oppimistutkimuksissa joukko kroonisesti afaattisia ihmisid oppi aiemmin
tuntematonta maataloussanastoa vihitellen, neljille pdiville ajoittuvan har-
joitusjakson aikana (Tuomiranta ym. 2011; Tuomiranta ym., 2012; Tuomi-
ranta, Camara ym., 2014; Tuomiranta, Gronroos ym., 2014). Téllainen tutki-
musasetelma ja oppimisen rytmi on yhteneviinen CLS-muistijarjestelmien
viitekehyksen kanssa siten, ettd tutkimusten aikana voitiin tarkastella paitsi
nopeaa assosiatiivista oppimista mys hitaampaa, véhitellen etenevad uusien
sanojen integrointia aivokuorelle ja opitun sanaston siilyttamistd pitkdai-
kaismuistissa.

Tutkimukset olivat kontrolloituja tapaustutkimuksia, joihin osallistui
afaattisten ihmisten lisdksi terveitd verrokkeja. Kaikki osallistujat harjoit-
telivat samaa sanastoa. Osallistujille néytettiin yksittdin piirroskuvia entis-
aikojen maatalousvilineistéd ja ndiden vilineiden tuntemattomat nimet,
jotka osallistujat samanaikaisesti my6s kuulivat. Tehtédvina oli toistaa kuultu
sana ja painaa kukin kuva-sana-pari mieleen. Puoleen esineisti liitettiin
myds merkityssisaltod kuvailemalla niiden kayttotarkoitusta. Ohjeena oli
kuitenkin keskittyd ainoastaan painamaan mieleen esineiden nimié, jotta
olisi mahdollista tutkia myds tahatonta semanttista oppimista. Oppimis-
tuloksia mitattiin aktiivisilla nimentatehtavilla harjoituskertojen alussa ja
my®6s harjoitusjakson jélkeen siihen asti, kun viimeisestd harjoituskerrasta
oli kulunut puoli vuotta. Tdmén pitkdn “yllapitojakson” aikana osallistujilla
ei ollut mahdollisuutta kerrata materiaalia.

AFASIAN SAANEET IHMISET UUSIA
SANOJA OPPIMASSA: TULOKSIA

Afaattiset osallistujat harjoittelivat oppimistutkimuksissa (Tuomiranta ym.,
2011; Tuomiranta ym., 2012; Tuomiranta, Camara ym., 2014; Tuomiranta,
Grénroos ym., 2014) 20 uuden sanan ja kuvan paria ja kévivit lapi jokai-
sen parin yhteensi 20 kertaa koko neljan harjoituskerran jakson aikana.
Harjoitusmaéra ei siis ollut erityisen suuri. Siitd huolimatta kaikki afaattiset
tutkittavat oppivat nimedméain oikein vahintddn viisi uutta esinettd. Opit-
tujen nimien mééra vaihteli huomattavasti, ja kaksi osallistujaa kuudesta
oppi uudet sanat samantasoisesti kuin terveet verrokit (Tuomiranta, Camara
ym., 2014; Tuomiranta, Gronroos ym., 2014), tosin jonkin verran hitaam-
min. CLS-viitekehyksen termein kaikki afaattiset osallistujat kykenivit siis
nopeaan assosiatiiviseen oppimiseen.
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Oppimisen tavoin myds kyky sdilyttda opittu pitkdaikaismuistissa vaih-
teli paljon. Osa afaattisista osallistujista unohti sanaston nopeasti. Toisilla
taas sanat integroituivat onnistuneesti semanttiseen muistiin aivokuorelle,
koska he pystyivit palauttamaan sanoja mieleensi vield kuukausia harjoit-
telun paatyttyd, joko ilman apua tai danteellisten vihjeiden tuella. Parhai-
ten uusia sanoja oppineella sanat pysyiviat myds parhaiten muistissa, ja hdn
pystyi nimedmaién kaikki 20 uutta esinettd ilman apua oikein puoli vuotta
harjoittelun pédttymisen jilkeenkin (Tuomiranta, Camara ym., 2014).

Alkuperiisessd oppimiskoeasetelmassa afaattiset osallistujat ja terveet
verrokit saivat samanaikaisesti sekd kuulla ettd nahda kirjoitettuna uudet
sanat. Parhaiten sanastoa oppineet afaattiset ihmiset katsoivat hy6tyneensi
erityisesti kirjoitettujen sanojen nikemisestd harjoittelun aikana. Tdmén
vuoksi jatkotutkimuksissa tutkittiin ndiden osallistujien suoriutumista oppi-
miskokeissa, joissa heille esitettiin uusia sanoja yksinomaan kuulon tai nd6n
kautta (Tuomiranta, Camara ym., 2014; Tuomiranta, Gronroos ym., 2014).
Kokeiden perusteella he tosiaan oppivat huomattavasti tehokkaammin ja
nopeammin Kirjoitettuja kuin kuultuja sanoja.

Paras afaattinen oppija, henkilo AA, osallistui tarkempiin tutkimuksiin,
joissa selvitettiin hanen oppimiskykynsi neuraalista perustaa toiminnal-
lisella magneettikuvauksella ja diffuusiotensorikuvauksella (Tuomiranta,
Camara ym., 2014). Lahtokohtana oli se, ettd nykyisten teorioiden mukaan
AA:n laajan aivovaurion olisi pitdnyt estdd normaali sanaston oppiminen tai
ainakin vaikeuttaa sitd huomattavasti. Vasemman ohimolohkon ylimmin
ja keskimmaiisen poimun tuhoutuminen oli katkaissut fasciculus arcuatus
-radan, joka muodostaa rungon dorsaaliselle audio-motoriselle proses-
sointireitille. Gregory Hickok ja David Poeppel (2007) ovat esittineet, ettd
tdma dorsaalinen reitti mahdollistaa puheen oppimisen lapsuudessa ja on
aikuisidssdkin uusien sanojen oppimisen vayla.

Toiminnallinen aivokuvantaminen paljasti, ettd AA:n ja terveen verrokki-
ryhmin aivot aktivoituivat keskendin eri tavalla sekd lukemistehtavin ettéd
lukemiseen perustuvan oppimistehtdvan aikana. AA:n vasemmassa aivo-
puoliskossa néhtiin tehtdvien kannalta odotettuja aktivaatioalueita, mutta
ndilld alueilla ei ollut toimivaa yhteyttd toisiinsa, eli informaatio ei paassyt
siirtymédn eteenpdin. Sen sijaan terveessd oikeassa aivopuoliskossa ja eri-
tyisesti oikeassa ohimolohkossa aktivoitui alueita, joita diffuusiotensori-
kuvauksen mukaan yhdisti oikeanpuoleinen valkean aineen hermosiie-
kimppu. Aktivaatio pédsi etenemdéin kiertotietd, oikean aivopuoliskon
kautta, vasemman aivopuoliskon takaisilta alueilta vasemman aivopuoliskon
motorisille alueille. Tdman vuoksi AA pystyi lukemaan d4dneen nikeménsa
sanat. Hinelld toimivat myos yhteydet muistin ja oppimisen kannalta tér-
keisiin hippokampukseen ja parahippokampukseen (Breitenstein ym., 2005;
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Meinzer ym., 2010) ohimolohkon siséosiin. Puheen prosessoinnin mallissa
(Hickok & Poeppel, 2007) ei ole kuvattu dorsaalista rataa oikeassa aivo-
puoliskossa lainkaan, joten ndmé tulokset antoivat uutta naytto4 siitd, miten
kielen ja puheen prosessointi voi tapahtua vaurioituneissa aivoissa.

Tdhdn mennessi tutkittujen afaattisten ihmisten joukko on liian pieni,
jotta voitaisiin tarkastella luotettavasti oppimistulosten yhteytti erilaisiin
taustamuuttujiin, kuten afasian vaikeusasteeseen tai kielellisen prosessointi-
hiirion ominaisuuksiin. Alustavat tulokset viittaavat kuitenkin siihen, ettei
afasian vaikeusaste ennusta oppimistulosta: kahden parhaan oppijan afasia
ei ollut lievé, eikd toisaalta lievimmin afaattinen osallistuja yltanyt ndiden
kahden oppimistuloksiin. Fonologisen lyhytkestoisen muistin merkitys kie-
lelliselle oppimiselle oli jo varhaisempien tutkimusten perusteella tiedossa,
mutta uudet tulokset osoittivat, ettei erittdin heikko lyhytkestoinen fonolo-
ginen muisti estd uuden sanaston oppimista.

My®6s leksikaalis-semanttisen prosessointikyvyn sdilymisen yhteys afasia-
terapiasta hyotymiseen oli todettu aiemmassa afasiakirjallisuudessa (esim.
Martin ym., 2006; Renvall ym., 2005), joten tétdkin haluttiin tutkimuksissa
tarkastella. Kahdessa ensimmaisessd tutkimuksessa (Tuomiranta ym., 2011;
Tuomiranta ym., 2012) pystyttiin vertailemaan afaattisia osallistujia pareina,
joista toisella leksikaalis-semanttiset prosessit olivat sdilyneet paremmin ja
toisella huonommin. Tutkimustulokset antoivat viitteiti siitd, ettd suhteel-
lisesti hyvin siilynyt leksikaalis-semanttinen prosessointikyky ennustaa
parempaa tulosta paitsi sanaston myos semantiikan oppimisessa.

Moni afaattinen osallistuja oppi siis melko hyvin uutta sanastoa, ja
kaksi heistd ylsi tassé terveiden verrokkien tasolle. Yksi afaattinen osallis-
tuja myos sdilytti oppimansa muistissa yhtd hyvin kuin terveet osallistujat.
Tutkimuksissa tarkasteltiin kuitenkin muutakin kuin sanaston oppimista,
nimittdin semanttisen sisdllon tahatonta omaksumista. Tdma tehtiin siten,
ettd puolelle entisaikojen maatalousvilineitd esittavistd kuvamateriaalista
annettiin harjoitusten aikana my9s semanttista sisdltod esineen kayttotarkoi-
tusta kuvaavan lauseen muodossa. Kuten edelld mainittiin, osallistujia keho-
tettiin silti keskittyméén varsinaisten nimisanojen oppimiseen. Seuranta-
jakson aikana tahatonta semanttista oppimista mitattiin pyytamalld osal-
listujia arvioimaan, kuuluiko ndytetty esine niihin, joiden kayttotarkoitus
oli harjoitusten aikana selitetty. Mikéli ndin osallistujan mukaan oli, hdnta
pyydettiin kertomaan annettu selitys mahdollisimman tarkasti. T4st4 vas-
tauksesta laskettiin oikein tuotetut sisidltdsanat (substantiivit, adjektiivit ja
verbit) ja niiden synonyymit. Tahaton semanttinen oppiminen jii kaikilla
afaattisilla osallistujilla heikommaksi kuin terveilld verrokeilla ja oli usealla
heistd vahaistd. Kaikki pystyivit kuitenkin palauttamaan mieleen edes jotain
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semanttista sisdltod, mutta tehtavan edellyttdma vapaa kerronta tuotti vai-
keuksia kaikille niille, joilla oli sujumaton afasiatyyppi.

OPPIMISTULOKSET JA AFASIAN KUNTOUTUS

Mihin edelld kuvatuilla kokeilla muodostettua oppimisprofiilia voidaan
kéyttda afasian kuntoutuksessa? Suppeat oppimiskokeet voisivat jatkossa
olla osa alkututkimusta, joka edeltdd afasiakuntoutuksen suunnittelua. Sitd,
miten hyvin oppimiskokeet ennustavat terapian tuloksellisuutta, ei ole vield
paljoakaan tutkittu, mutta alustavat tulokset ovat rohkaisevia (Dignam ym.,
2016; Tuomiranta, Camara ym., 2014; Vallila-Rohter, 2014). Uusien sano-
jen oppimisessa toiminutta menetelmai (yksinkertainen assosiatiivinen
oppiminen, jossa on kerrallaan tarkasteltavana vain yksi kuva-sana-pari)
ja modaliteettia (kirjoitetut sanamuodot) pystyttiin kiayttamédn hyvalla
menestykselld nimedmisen kuntoutuksessa (Tuomiranta, Camara ym.,
2014). AA oppi nimedméin arkipdivin esineitd ja asioita harjoittelemalla
kotitietokoneellaan ohjelmalla, joka noudatti samaa muotoa kuin oppimis-
kokeet uusilla sanoilla.

Yhteys uusien sanojen oppimisen ja ainakin lyhytaikaisen afasiakuntou-
tuksesta hyotymisen valilld havaittiin myds tuoreessa ryhmatutkimuksessa
(Dignam ym., 2016). Aiemman tutkimustiedon valossa ei ole suinkaan yllt-
tdvad, ettd uusia sanoja hyodyntavi oppimiskoe ennustaa terapian tulosta.
Kuvantamistutkimukset ovat néet osoittaneet, etti terveet aikuiset kaytta-
vit samoja aivoalueita nimetessidn tuttuja ja toisaalta hiljattain oppimiaan
uusia asioita (Hultén ym., 2011; 2012). Néin ollen voidaan olettaa, ettd myos
afaattisten ihmisten tulokset ovat samansuuntaisia. Muu néytto siitd, miten
oppimiskokeiden tulokset ennustavat afasiaterapiasta hy6tymisté, on kerdtty
hyodyntamalla ei-kielellisia oppimistehtavia (Vallila-Rohter, 2014). Ei-kie-
lellinen oppimiskyky on korreloinut positiivisesti terapiatulosten kanssa.
Kyky monitoroida palautetta ja taito muodostaa hypoteeseja on nostettu
esiin tekijoind, jotka ovat tarkeitd sekd uuden oppimisessa ettd terapiasta
hy6tymisessa (Vallila-Rohter, 2014).

Perinteiset afasiatestit muodostanevat jatkossakin rungon afasian tutki-
miseen, mutta on tarkedd pohtia, mité seikkoja niillé ei saada esille. Perintei-
set afasiatestit eivit valttdmattd pysty ennustamaan, mitkd ovat toimivimmat
oppimisen viylit ja menetelmét. T4std on saatu alustavaa néyttod tapaus-
tutkimuksessa, jossa afasian saanut henkilé TS hyédynsi modaliteetteja
painvastaisella tavalla taustatesteissd kuin varsinaisessa oppimiskokeessa
(Tuomiranta, Gronroos ym., 2014). TS suoriutui afasiatesteissd paremmin
toistotehtdvistd kuin daneen lukemisesta mutta oppi kuitenkin uusia sanoja
tehokkaammin lukemalla kuin kuuntelemalla.
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OPPIMISKOE TAYDENTAMAAN AFASIATUTKIMUSTA?

Afasiakuntoutus on monitahoinen prosessi, johon vaikuttaa mys afasian
saaneen ihmisen oppimiskyky. Uusien sanojen oppimista afasiassa on tut-
kittu, koska ennestain vieraat sanat ja merkitykset tarjoavat helposti kont-
rolloitavan vilineen kielellisen oppimiskyvyn mittaamiseen. Kun sanoista ei
ole kielellisessé verkostossa aiempia edustumia, oppimistulos kertoo kyvysta
luoda ja yllapitdd niitd.

Vaikka afaattisilla ihmisilld on yleisesti nimedmis- ja sananloytimis-
vaikeuksia ja siten hankaluuksia ennestddn tuttujenkin sanojen kéytossi,
kykenevit he my6s — joskin vaihtelevasti — oppimaan aivan uutta, ennestdan
tuntematonta sanastoa. Kertynyt tutkimusnéytto viittaa siihen, ettd vaihtelu
uuden sanaston assosiatiivisessa oppimisessa ja sanojen integroinnissa pitka-
aikaiseen semanttiseen muistiin on suurta. Raportoiduista tapauksista kaksi
vahvinta afaattista oppijaa kuitenkin omaksui uutta sanastoa terveiden
verrokkien tapaan, vaikkakin hieman hitaammin. Néit4 afaattisia ihmisia
yhdisti se, ettd he oppivat merkitsevasti paremmin silloin, kun omaksut-
tavat sanat esitettiin kirjoitetussa muodossa kuin silloin, kun ne esitettiin
kuullussa muodossa. Parhaiten sanoja oppinut afaattinen ihminen muisti
uudet sanat vield puoli vuotta harjoittelun paittymisen jilkeen terveiden
verrokkien tasoisesti.

Leksikaalis-semanttiset kyvyt nayttivit ennustavan sitd, miten hyvin
uutta sanastoa opitaan. Heikkokaan lyhytkestoinen fonologinen muisti
el estd sanojen oppimista. Vahvimman afaattisen oppijan tapaustutkimus
osoittaa, ettd oppimiskyky voi sailyd normaalilla tasolla huolimatta vau-
riosta kielenoppimisen kannalta keskeisissa aivojen rakenteissa. Aivojen
hermoverkkojen muotoutuvuus voi mahdollistaa oppimisen kiertoteitse,
tassd tapauksessa hyodyntden oikean aivopuoliskon valkean aineen ratoja.

Toistaiseksi on tehty vain vahan tutkimusta siitd, miten oppimiskokeissa
onnistuminen ennustaa afasiakuntoutuksesta hyotymistd, mutta alustavat
tulokset ovat timén suhteen rohkaisevia. Nayttaisi siltd, ettd pienimuotoisia
oppimiskokeita olisi hyodyllistd sisdllyttdd afasiakuntoutusta edeltdvain tut-
kimukseen. Alustavien tutkimustulosten mukaan oppimiskokeilla voidaan
nimittdin maarittdd perinteista afasiatestid tarkemmin esimerkiksi oppimi-
sen kannalta toimivin modaliteetti.
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