
Narzędzia badawcze do oceny prozodii mowy

Research tools for assessment of speech prosody
Marta Wysocka

Uniwersytet Marii Curie-Skłodowskiej, Zakład Logopedii i Językoznawstwa Stosowanego, Lublin

Adres autora: Marta Wysocka, Uniwersytet Marii Curie-Skłodowskiej, Zakład Logopedii i Językoznawstwa 
Stosowanego ul. Sowińskiego 17, 20-040 Lublin, e-mail: marta.wysocka@poczta.umcs.lublin.pl

Streszczenie

Celem artykułu jest prezentacja narzędzi przeznaczonych do oceny słuchu prozodycznego i ekspresji prozodii mowy. Przed-
miotem opisu i oceny są przede wszystkim te narzędzia, które są najczęściej wykorzystywane w badaniach naukowych i prak-
tyce klinicznej.

Analizowany materiał stanowią publikacje o zasięgu międzynarodowym i krajowym (artykuły, pozycje zwarte, testy i instruk-
cje do testów). Większość prezentowanych w artykule narzędzi pozwala na dokonanie wieloaspektowej oceny cech i jedno-
stek suprasegmentalnych, lecz są wśród nich i takie, które przeznaczone są do diagnozy tylko wybranych zjawisk prozodycz-
nych. Za szczególnie przydatne w praktyce klinicznej należy uznać te narzędzia, które umożliwiają odrębną diagnozę słuchu 
prozodycznego i realizacji prozodii.

Słowa kluczowe: zaburzenia komunikacji • zaburzenia mowy • rehabilitacja zaburzeń mowy i języka

Abstract

The purpose of the article is to present the tools for assessing prosodic hearing and the expression of speech prosody. Those 
used most frequently in research and clinical practice were characterized primarily.

The material is based on national and worldwide publications (articles, non-serial publications, tests and text instructions). 
Most of the tools presented in the article enable the multi-faceted assessment of the suprasegmental features and units, but 
among them there are also tools meant only for diagnosing only selected prosodic phenomena. Especially useful in clinical 
practice should be the tools that enable the separate diagnosis of prosodic hearing and realization of prosody.

Key words: communication disorders • speech disorders • rehabilitation of speech and language disorders

Wprowadzenie

Prozodia mowy jest ważnym składnikiem komunikacji 
językowej i pełni w niej liczne funkcje. Tradycyjnie wy-
odrębnienia się funkcje lingwistyczne prozodii związane 
z funkcjonowaniem zjawisk prozodycznych w danym sys-
temie językowym, paralingwistyczne – związane głównie 
z przekazywaniem emocji i ekstralingwistyczne – służące 
do charakterystyki osobniczej mówiącego [1].

Zaburzenia umiejętności odbioru, interpretacji i ekspre-
sji zjawisk prozodycznych wiążą się z utrudnieniami w ro-
zumieniu i realizacji funkcji prozodii. Występują w róż-
nych jednostkach patologii mowy. W literaturze najczęściej 
wskazuje się na istnienie zaburzeń prozodycznych u osób 
z zaburzeniami słuchu i głosu, pragnozją, afazją, dyzartrią, 
zaburzoną płynnością mowy, apraksją, SLI, oligofazją, au-
tyzmem czy schizofazją [2].

Narzędzia do oceny prozodii służą diagnozie słuchu pro-
zodycznego oraz umiejętności ekspresji cech i zjawisk pro-
zodycznych w mowie. W literaturze mianem słuchu prozo-
dycznego określa się specyficzne procesy odpowiedzialne 
za zdolność odbioru zjawisk prozodycznych [3,4], do któ-
rych zalicza się intonację, akcent, rytm i  tempo mowy, 
ton (w językach tonalnych) oraz iloczas (w językach ilo-
czasowych). Sprawny słuch prozodyczny umożliwia roz-
wój kompetencji i sprawności prozodycznej. Kompetencja 
prozodyczna jest umiejętnością odbioru oraz interpretacji 
cech i zjawisk suprasegmentalnych, natomiast sprawność 
prozodyczna – to adekwatna, w stosunku do zawartości 
semantycznej i budowy wypowiedzi oraz sytuacji jej uży-
cia, ekspresja zjawisk prozodycznych [5]. O pełnym roz-
woju kompetencji i sprawności prozodycznej danego użyt-
kownika języka świadczy rozumienie przez niego funkcji 
prozodii w komunikacji oraz prawidłowa ich realizacja [6].
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Konstruowanie narzędzi diagnozujących słuch prozodycz-
ny i  sprawność posługiwania się prozodią w komunika-
cji wymaga wiedzy na temat budowy jednostek prozo-
dycznych, mechanizmów percepcji prozodii i  jej funkcji 
w komunikacji. Należy także zwrócić uwagę na fakt, że 
prozodia mowy jest zjawiskiem wielowymiarowym, wa-
runkowanym w komunikacji przez różne czynniki. Pomi-
mo istnienia pewnych uniwersaliów prozodycznych [7–9] 
(np. powszechnego w różnych językach związku między 
wypowiedzeniem zakończonym a opadającym konturem 
intonacyjnym), wyróżnia się prozodyczne cechy swoiste 
danych języków (np. charakterystyczne dla danego języ-
ka miejsce akcentu wyrazowego czy tendencja do zazna-
czania sylaby akcentowanej za pomocą dominacji jednej 
cechy prozodycznej, np. wzrostu iloczasu samogłoski sy-
labicznej tej sylaby). Narzędzia diagnostyczne powinny 
z pewnością tę swoistość uwzględniać. Wynika stąd ogra-
niczona uniwersalność ich zastosowania w różnych języ-
kach i konieczność adaptacji narzędzi do specyfiki prozo-
dycznej danego języka.

Wspólną cechą prezentowanych w artykule narzędzi dia-
gnostycznych jest osobna diagnoza prozodii lingwistycz-
nej (w zadaniach jej dotyczących badana jest percepcja 
i  realizacja struktur intonacyjnych, najczęściej powiąza-
nych z określonym typem zdania: oznajmującym, pyta-
jącym i  rozkazującym, akcentu logicznego oraz akcentu 
leksykalnego) i emocjonalnej (zadania służą do diagno-
zy percepcji i ekspresji emocji wyrażanych w prozodii za 
pomocą swoistej kombinacji cech prozodycznych, a w te-
stach polimodalnych – relacji między emocjami wyrażo-
nymi w prozodii oraz w mowie ciała i mimice).

W ocenie słuchu prozodycznego wykorzystywane są spe-
cjalnie opracowane testy czy zestawy zadań przeznaczo-
ne do diagnozy percepcji cech i  zjawisk prozodycznych 
oraz badające rozumienie lingwistycznych i paralingwi-
stycznych funkcji tych zjawisk. Umiejętność ekspresji pro-
zodii diagnozuje się, wykorzystując wcześniej zaprojekto-
wane zadania diagnostyczne oraz analizując zachowania 
językowe osoby badanej w naturalnych sytuacjach komu-
nikacyjnych – w tym celu stosuje się arkusze obserwacji, 
ułatwiające ukierunkowaną i sprawną subiektywną ocenę 
zjawisk interesujących badacza.

Podczas uczestnictwa w diagnozie słuchu prozodyczne-
go przeprowadzonej z użyciem opracowanych prób testo-
wych, zadaniem badanego jest słuchanie i analizowanie 
odbieranych cech i zjawisk prozodycznych oraz udziela-
nie odpowiedzi na pytania. Zazwyczaj stosuje się tu zada-
nia wymuszonego alternatywnego wyboru, wymagające 
porównania dwóch sygnałów i podania, czy są one takie 
same czy inne. Wykorzystywane są również zadania iden-
tyfikacji i określania (np. miejsca akcentu, kierunku prze-
biegu intonacji, sygnalizowanego przez określony kontur 
intonacyjny typu wypowiedzenia czy emocji zakodowa-
nych w prozodii). Podczas diagnozy sprawności prozo-
dycznej badany ma naśladować w swojej mowie określo-
ne cechy czy struktury prozodyczne obecne w bodźcach 
testowych lub samodzielnie realizować je według ścisłych 
wskazań. Narzędzia służące do badania zarówno słuchu 
prozodycznego, jak i ekspresji prozodii łączą scharaktery-
zowane powyżej aktywności osoby poddawanej diagnozie.

W ocenie ekspresji prozodii, oprócz analizy audytywnej, 
stosowana jest niekiedy analiza akustyczna mowy. Pozwa-
la ona w sposób obiektywny ocenić realizacje prozodycz-
ne, często też wyłowić te cechy realizacji, które umykają 
percepcji oceniającego, szczególnie jeśli nie ma on wystar-
czających (rozwijających się dzięki osobniczym predyspo-
zycjom oraz treningowi) kompetencji w ocenie realiza-
cji jednostek prozodycznych. W analizie instrumentalnej 
prozodii mowy w większości badań bierze się pod uwagę: 
średnią częstotliwość podstawową frazy, odchylenie stan-
dardowe parametru F0, minimalną i maksymalną war-
tość F0 i rozpiętość między nimi, wzrost F0 w miejscu ak-
centu logicznego, długość frazy oraz wartości natężenia 
w jej obrębie [10].

Testy i zestawy zadań do diagnozy percepcji 
i ekspresji prozodii

W dalszej części artykułu przedstawiono najnowsze na-
rzędzia diagnostyczne, którymi posługują się za zarówno 
badacze prozodii, jak i klinicyści. Szczególną uwagę po-
święcono narzędziom wykorzystywanym w Polsce. Z opi-
sywanych w literaturze narzędzi wybrano te, które służą do 
wieloaspektowej oceny prozodii. Większość z nich diagno-
zuje również jej percepcję. W prezentacji przyjęto porzą-
dek chronologiczny, zaczynając od najwcześniej wydanych.

Narzędzia powstałe i wykorzystywane poza 
Polską

PVSP Prosody-Voice Screening Profile

PVSP to przesiewowe narzędzie służące do charakterysty-
ki głosu i prozodii [11]. Badane cechy i zjawiska ocenia się 
w nim audytywnie, poprzez analizę ciągu mownego reali-
zowanego przez badanego w swobodnych zachowaniach 
dialogowych. Narzędzie pozwala na ocenę rytmu, tempa, 
czasu trwania frazy, akcentu wyrazowego i frazowego oraz 
wysokości głosu. Ocenie podlegają następujące elementy: 

a)	W zakresie zjawisk prozodycznych:
•	� Intonacja i frazowanie – oceniający powinien zwrócić 

uwagę na rozpiętość konturów intonacyjnych i ich ade-
kwatność względem typu wypowiedzenia oraz na umie-
jętność właściwego frazowania.

•	� Tempo mowy – podczas jego oceny analizuje się czas 
trwania artykulacji głosek, liczbę i długość pauz oraz 
tendencję do zwalniania lub przyśpieszania tempa. Re-
zultatem audytywnej oceny tych parametrów jest za-
kwalifikowanie tempa mowy badanego jako normal-
nego, zbyt wolnego lub zbyt szybkiego.

•	� Akcent wyrazowy – osoba oceniająca zwraca uwagę na 
miejsce akcentu w wyrazach wielosylabowych, na jego 
wyrazistość oraz ocenia, czy jego miejsce jest zgodne 
z regułami akcentu gramatycznego właściwymi dla da-
nego systemu językowego.

b)	W zakresie cech głosu:
•	� Wysokość głosu – oceniający określa względną wyso-

kość głosu (czy w jego ocenie głos jest wysoki czy ni-
ski) oraz czy w przypadku głosu niskiego nie występu-
ją laryngalizacja, a w przypadku wysokiego – używanie 
głosu falsetowego, czyli zjawiska znamionujące dysfunk-
cje fonacyjne.

Wysocka M.
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•	� Natężenie głosu – przy badaniu tego parametru ocenia 
się, czy badany umie dowolnie regulować natężenie gło-
su i utrzymać jego określony poziom.

•	� Fonacja – należy określić, czy fonacja ma charakter cią-
gły i jednorodny, czy głos nie jest drżący, przydechowy, 
szorstki, napięty lub diplofoniczny.

•	� Aktywność rezonatorów nasady w aspekcie nadmier-
nej nazalizacji lub denazalizacji czy rezonansu gardło-
wego, związanego z utylnieniem masy języka.

PVSP jest właściwie rozbudowanym zestawem wskazówek 
ukierunkowującym obserwację i analizę zachowań mow-
nych osoby badanej. Dołączono również do niego nagra-
nia zawierające normatywne i nienormatywne realizacje 
prozodyczne. Jego zaletą jest szczegółowość zadań oraz 
wieloaspektowość parametrów poddawanych ocenie. Wa-
runkiem prawidłowego wykorzystania PVSP jest rozbu-
dowana kompetencja badającego w zakresie audytywnej 
oceny prozodii i głosu.

PROP Prosody Profile (Nonsegmental Phonologi-
cal Profile)

PROP przeznaczony jest do oceny prozodii mowy reali-
zowanej w swobodnych wypowiedziach oraz podczas za-
dań powtarzania [12]. Tak jak PVSP również i PROP jest 
arkuszem obserwacji, wzbogaconym o wytyczne do oceny 
prozodii zaburzonej. Narzędzie zostało opatrzone obszer-
nym omówieniem, w którym autor umieścił bardzo wie-
le informacji na temat budowy i funkcji jednostek prozo-
dycznych. Do narzędzia dołączone są nagrania ilustrujące 
poszczególne komponenty testu.

PROP służy przede wszystkim do oceny zjawisk pro-
zodycznych związanych ze zmianami wysokości głosu, 
a więc: intonacji, akcentu frazowego oraz strategii jego 
tworzenia, a  także tempa mowy w odniesieniu do reali-
zacji frazy.

Analizując za pomocą tego narzędzia jednostki intonacyj-
ne, w szczególności frazę, określa się kierunek przebiegu 
intonacji w  jej obrębie, głównie w końcowym odcinku. 
Ocenia się także umiejętność frazowania w zakresie kom-
pletności frazy i realizacji akcentu frazowego – jego miejsca 
we frazie i sposobu jego tworzenia, a także tempa mowy 
realizowanego we frazie. W ocenie jednostek intonacyj-
nych i akcentowych bierze się więc pod uwagę ich budo-
wę i powiązanie ze strukturą gramatyczną (czy są typowe 
dla określonych typów wypowiedzeń, czy akcent frazowy 
jest dobrze ulokowany i odpowiednio zrealizowany). Okre-
śla się również względną wysokość głosu, a  także umie-
jętność realizacji przez mówiącego lingwistycznych i pa-
ralingwistycznych funkcji prozodii.

Narzędzie nie jest wystandaryzowane. Pozwala jedynie na 
podjęcie decyzji, czy prozodia jest zaburzona czy też nie, 
bez umożliwienia charakterystyki tych zaburzeń. Wyeks-
ponowane są problemy związane z intonacją i akcentem 
frazowym, pominięte zaś te, które związane są z rytmem 
i rozmiarem zaburzeń prozodycznych. Użycie tego narzę-
dzia wymaga od diagnozującego wiedzy dotyczącej budo-
wy i funkcji jednostek intonacyjnych i doświadczenia w ich 
odbiorze i ocenie, umiejętności zapisywania ich cech za 
pomocą odpowiednich symboli graficznych.

Prosodic Teaching Model Checklist

Jest to arkusz obserwacyjny przydatny do oceny cech i zja-
wisk prozodycznych występujących w mowie osoby bada-
nej [13]. Ocenie poddawane są w nim następujące cechy 
prozodyczne: wysokość głosu (średnia, rozpiętość wyso-
kości, kierunek zmian oraz umiejętność jej zmiany), gło-
śność (jej poziom i umiejętność modulacji), czas trwania 
(elementów segmentalnych i struktur prozodycznych).

Do ocenianych zjawisk prozodycznych należą: pauzy 
(w środku jednostek prozodycznych i na ich granicach), 
tempo (szybkość realizacji ciągu fonicznego, umiejętność 
utrzymania tempa oraz jego udział we frazowaniu wypo-
wiedzi), intonacja (charakterystyka początku przebiegu, 
miejsce największej zmiany w przebiegu, związane z wy-
stępowaniem jednostki leksykalnej o największym znacze-
niu (ang. nucleus), ogólny kierunek przebiegu i charakte-
rystyka przebiegu w odcinku końcowym), relacje między 
kolejno występującymi po sobie w ciągu mownym jed-
nostkami intonacyjnymi (spójność, zgodność wysoko-
ści), akcent (leksykalny, frazowy, emfatyczny), rytm (po-
wtarzalność rytmiczna i odejścia od niej, ciągłość struktur 
rytmicznych).

Każdą cechę prozodyczną i każde zjawisko prozodyczne 
osoba badająca klasyfikuje jako: realizowane adekwatnie, 
nieadekwatnie lub nieocenione.

Narzędzie pozwala na orientacyjną ocenę najważniejszych 
cech i  zjawisk prozodycznych. W przypadku wykrycia 
u osoby badanej zaburzeń prozodii, diagnoza powinna być 
poszerzona o bardziej szczegółowe badanie.

The Aprosodia Battery

Jest to narzędzie przeznaczone do diagnozy ekspresji i per-
cepcji prozodii emocjonalnej [14]. Zawiera zarówno za-
dania różnicowania, jak i identyfikacji emocji. Ekspresja 
prozodii badana jest tu poprzez wykonanie przez osobę 
badaną zadań powtarzania wypowiedzenia odtwarzanego 
z nagrania: (ang.) I am going to the other movies, realizowa-
nego bez nacechowania emocjonalnego, z nacechowaniem 
radością, zdziwieniem, smutkiem, złością lub znudzeniem. 
Każde wypowiedzenie jest w badaniu powtórzone dwu-
krotnie, raz z naciskiem na am i ponownie z naciskiem na 
other. Drugi rodzaj bodźców przeznaczony do diagnozy 
omawianej umiejętności to pseudozdania, realizowane za 
pomocą monosylab (ba ba ba ba ba ba). Każde pseudoz-
danie realizowane jest dwukrotnie, analogicznie do zadań 
poprzednich, po raz pierwszy z naciskiem na drugą syla-
bę, po raz drugi – z naciskiem na piątą. Trzecim rodzajem 
bodźców, niesylabicznym, są pseudozdania zrealizowanie 
przez ciąg głosek aaaaahhhhh. Metodyka wykonania za-
dań z  ich użyciem jest analogiczna względem poprzed-
nich. W pierwszej realizacji akcent lokowany jest w po-
czątkowej części ciągu fonicznego, w drugiej – w końcowej.

Do oceny rozumienia i identyfikacji prozodii służą w pre-
zentowanym narzędziu zdania i pseudozdania wykorzy-
stane w poprzedniej części testu. Są one prezentowane 
badanemu, którego zadaniem jest rozpoznanie emocji za-
kodowanej w ich realizacji, wskazanie nazwy emocji i ry-
sunku przedstawiającego wyraz twarzy odpowiadający 
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prozodycznemu nacechowaniu emocjonalnemu słysza-
nego zdania.

W skład tej części testu wchodzą również zadania różni-
cowania emocji, do których wykorzystano 12 par wyżej 
scharakteryzowanych wypowiedzeń, których sygnał prze-
filtrowano akustycznie tak, żeby czytelne były tylko zmia-
ny wysokości i natężenia. Zadaniem badanego jest określe-
nie wypowiedzeń w parach jako takich samych lub innych.

Ocenie poddaje się również realizację prozodii emocjonal-
nej w swobodnych realizacjach językowych. Dużą zaletą 
narzędzia jest fakt, że jego autorzy zalecają uzupełnienie 
wyników oceny audytywnej analizą akustyczną wypowie-
dzi osób badanych. Skupia się ona na analizie zmienno-
ści w czasie częstotliwości podstawowej, która, w ocenie 
autorów, jest najbardziej czułym parametrem zdolności 
ekspresji emocji.

The Aprosodia Battery pozwala na wieloaspektową diagno-
zę percepcji i ekspresji prozodii emocjonalnej. Dodatko-
wym atutem narzędzia jest dobre opracowanie akustyczne 
nagrań służących do przeprowadzenia badania.

Florida Affect Battery

Jest to narzędzie przeznaczone do oceny zaburzeń percep-
cji i rozumienia niewerbalnych wykładników emocji wy-
stępujących u osób z zaburzeniami neurologicznymi lub 
psychicznymi [15]. Składa się z  trzech rodzajów zadań. 
Pierwszy służy do diagnozy umiejętności odczytywania 
emocji z wyrazu twarzy, drugi – do oceny umiejętności 
odczytywania funkcji prozodii: intonacji związanej z  ty-
pami zdań (stwierdzenie/pytanie) oraz emocji zakodowa-
nych w prozodii, trzeci – pozwala na diagnozę umiejęt-
ności łączenia określonego prozodycznego nacechowania 
emocjonalnego z odpowiadającym mu wyrazem twarzy.

Podczas diagnozy umiejętności percepcji intonacji wyko-
rzystywane są zadania różnicowania par wypowiedzeń, 
z  których połowę stanowią pary takich samych reali-
zacji (dwa pytania lub dwa zdania oznajmujące), a po-
łowa par zawiera po jednym pytaniu i  jednym zdaniu 
oznajmującym.

Zadania przeznaczone do oceny percepcji prozodii emo-
cjonalnej badają umiejętność dyskryminacji emocji wy-
rażonych prozodycznie, ich nazywania oraz rozpozna-
wania w zdaniach, których zawartość semantyczna jest 
zgodna lub sprzeczna z zawartością emocjonalną ich re-
alizacji prozodycznej.

Zadania prozodyczne wykorzystywane są również w trze-
ciej części testu, w której badany ocenia zgodność wyrazu 
twarzy kobiety prezentowanej na fotografiach, wyrażające-
go poszczególne emocje, z prozodycznym nacechowaniem 
emocjonalnym wypowiedzi. Jego zadaniem jest określe-
nie nacechowania prozodycznego wypowiedzenia zgod-
nego z prezentowanym mu wyrazem twarzy lub dobranie 
wyrazu twarzy do zdania z określonym nacechowaniem 
prozodycznym.

Omawiane narzędzie, oprócz dokładnej diagnozy pro-
zodii emocjonalnej i  ekspresji mimicznej związanej 

z wyrażaniem emocji, pozwala również na ocenę rozu-
mienia związku konturu intonacyjnego z  typem zdania 
(oznajmującym lub pytającym).

PEPS-C Profiling Elements of Prosody in 
Speech-Communication

PEPS-C to bardzo popularne wśród badaczy i klinicystów 
narzędzie do badania kompetencji i  sprawności prozo-
dycznej osób powyżej 4 roku życia [16,17]. Profil jest na-
rzędziem tylko częściowo wystandaryzowanym. Służy do 
badania osób anglojęzycznych. Dostępne są też jego ada-
ptacje do innych języków (francuskiego, hiszpańskiego, 
flamandzkiego i norweskiego). Narzędzie dostępne jest 
w formie programu komputerowego, który zawiera zada-
nia testowe, ilustracje do zadań, analizuje wypowiedzi ba-
danego pod względem ich poprawności i  rejestruje jego 
odpowiedzi. Pozwala też na ewidencję wyników poszcze-
gólnych badanych osób.

Opisywane narzędzie składa się z dwunastu grup zadań 
i bada równolegle umiejętności receptywne i ekspresyw-
ne. Struktury prozodyczne diagnozowane są w zakresie 
ich form oraz funkcji. Zadania badające formy prozodycz-
ne składają się z zadań różnicowania (taki sam/inny) i za-
dań imitacji. Do oceny odbieranych przez osobę badaną 
i realizowanych przez nią funkcji prozodii służą zadania: 
a) percepcji i ekspresji znaczenia konturu intonacyjnego 
(jako markera zdania oznajmującego lub pytania); b) od-
czytywania i wyrażania emocji i nastawienia (tu względem 
określonych potraw i napojów); c) odczytywania i ekspresji 
pauzy jako elementu segmentującego wypowiedź, sygna-
lizującego rzeczowniki złożone i oddzielającego od siebie 
części mowy i grupy składniowe, przez co wpływającego 
na znaczenie wypowiedzi (np. (ang.) cream, buns and jam 
z pauzą po pierwszym wyrazie albo cream-buns and jam 
bez pauzy); d) percepcji i  ekspresji akcentu logicznego. 
Dużą zaletą PEPS-C jest jego multimedialna forma oraz 
opracowany do tego narzędzia program terapii uwzględ-
niający wszystkie diagnozowane w nim aspekty percepcji 
i ekspresji prozodii.

Oprócz scharakteryzowanych powyżej testów i zestawów 
zadań o szerszym zastosowaniu można odnaleźć w litera-
turze wiele narzędzi wykorzystywanych przez wąskie gro-
no specjalistów. Specyfika tych narzędzi ściśle odpowiada 
problemom badawczym podejmowanym w danych bada-
niach [18–27].

Ciekawym narzędziem przeznaczonym do oceny percepcji 
i ekspresji jednego tylko zjawiska prozodycznego, akcentu 
leksykalnego, jest The TAKI Task. W narzędziu tym uży-
to pseudosłów. Badający nazywa dwa wymyślone obiekty 
wymyślonymi nazwami. Nazwy różnią się tylko miejscem 
akcentu wyrazowego. Zadaniem badanego jest wskaza-
nie nazwanego obiektu i samodzielne nazwanie go [28].

Z nowszych publikacji na uwagę zasługuje m.in. narzę-
dzie opracowane w celu badania kompetencji i sprawności 
prozodycznej (aspektu pragmatycznego i percepcji rytmu) 
francuskojęzycznych dzieci. Narzędzie to charakteryzuje 
się dbałością o dobór materiału leksykalnego pod wzglę-
dem frekwencyjności występowania jednostek leksykal-
nych w języku oraz ich budowy morfologicznej. Nowością 
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w teście, w stosunku do powszechnie stosowanych narzę-
dzi, jest dokonywana przez dziecko, na podstawie relacji 
między charakterystyką prozodyczną a zawartością se-
mantyczną, ocena słyszanego zdania pod względem jego 
zrozumiałości i poprawności oraz próba korekty błędów 
podczas własnej realizacji zdania [29].

W praktyce klinicznej w pracy z osobami z zaburzeniami 
neurologicznymi i psychicznymi często wykorzystywane 
są narzędzia służące do diagnozy polimodalnej percepcji 
emocji. Składają się one z zadań oceny emocji zawartej 
w prozodii mowy, wyrazie twarzy, czasem też w mowie 
ciała. Wśród nowszych tego typu narzędzi można wska-
zać: The Cambridge Mindreading (CAM) Face-Voice Bat-
tery [30] oraz The Multimodal Emotion Recognition Test 
(MERT) [31] i późniejszą jego wersję The Geneva Emotion 
Recognition Test (GERT) [32]. Diagnoza i terapia osób z za-
burzoną umiejętnością odczytywania i ekspresji emocji jest 
obecnie wspomagana przez nowoczesne narzędzia kom-
puterowe wykorzystujące analizę akustyczną mowy oraz 
mające możliwość przetransponowania cech akustycznych 
charakterystycznych dla danej prozodii na bodziec wizu-
alny w postaci wyrazu twarzy właściwego danej emocji. 
Przykładem takiego narzędzia jest EmoVoice – Real-time 
emotion recognition from speech [33,34].

Opracowania polskie

Ze względu na wspomniane już różnice w charakterysty-
ce prozodycznej istniejące między poszczególnymi języ-
kami, konieczne jest dostosowanie narzędzi oceniających 
odbiór i realizację prozodii do specyfiki danego języka.

W Polsce opracowano dotychczas kilka narzędzi diagno-
stycznych opisanych poniżej.

Głosowy Test Identyfikacji Emocji i Głosowy Test 
Rozróżniania Emocji

Inspiracją do powstania testu był anglojęzyczny Voice Emo-
tion Identification Test [35]. W Głosowym Teście Identyfi-
kacji Emocji [36] wykorzystano 5 zdań, z których każde 
realizowane jest przez lektora w różnych wariantach: bez 
nacechowania emocjonalnego, z nacechowaniem smut-
kiem, radością, strachem, złością, zdziwieniem i wstrę-
tem. Zadaniem osoby badanej jest wybór nazwy odbiera-
nego nacechowania prozodycznego.

Test diagnozuje tylko jeden z aspektów kompetencji pro-
zodycznej – umiejętność określania emocji zakodowa-
nej w prozodii.

Głosowy Test Rozróżniania Emocji [36] składa się z dwóch 
części. Pierwsza zawiera 12 różnych zdań zestawionych w 3 
pary zdań nacechowanych prozodycznie taką samą emo-
cją i 3 pary zdań różniące się nacechowaniem. W drugiej 
części zawarto zdania takie same, w 3 parach nacechowa-
ne prozodycznie taką samą emocją i w 3 parach – różny-
mi emocjami. Zadaniem osoby badanej jest określenie, 

czy zawartość emocjonalna zdań w każdej parze jest taka 
sama czy różna.

Omawiany test, podobnie jak prezentowany poprzednio, 
również przeznaczony jest do oceny tylko jednego aspek-
tu funkcjonowania prozodycznego – różnicowania zawar-
tości emocjonalnej.

Testy do Badania Prozodii Mowy

W skład tego narzędzia wchodzą testy przeznaczone do 
badania dzieci (w prezentowanej tu pracy w wieku 5–13 
lat) oraz osób dorosłych [37].

Testy dla dzieci (dzielą się na te, które diagnozują prozodię 
emocjonalną i takie, które służą do oceny prozodii lingwi-
stycznej. Testy do badania prozodii emocjonalnej zawierają 
zadania służące do rozpoznawania emocji w zdaniach na-
turalnych, czyli takich, w których zawartość semantyczna 
jest adekwatna do prozodycznego nacechowania emocjo-
nalnego, zadania rozpoznawania prozodii emocjonalnej1 
w zdaniach obojętnych semantycznie oraz w pseudozda-
niach. Testy do badania rozumienia prozodii lingwistycznej 
służą do diagnozy umiejętności rozpoznawania konturów 
intonacyjnych związanych z rodzajami zdań: oznajmują-
cym, pytającym i rozkazującym.

Testy przeznaczone do badania dorosłych również służą 
do oceny prozodii emocjonalnej i lingwistycznej.

W testach do badania prozodii emocjonalnej zastosowa-
no wypowiedzenia zrealizowane bez nacechowania emo-
cjonalnego, nacechowane radością i smutkiem. W teście 
z wykorzystaniem pseudozdań wykorzystano nacechowa-
nie smutkiem, radością i złością. W każdym teście zapro-
jektowano jedno zadanie próbne, polegające na prezentacji 
badanemu zdania realizowanego trzykrotnie, z wykorzy-
staniem trzech emocjonalnych wariantów intonacyjnych 
oraz 12 zadań punktowanych. Pierwszy z testów zawiera 
zadania różnicowania zestawionych w pary zdań o iden-
tycznej lub odmiennej prozodii emocjonalnej, drugi test 
bada umiejętność rozpoznawania prozodycznego nace-
chowania emocjonalnego. W trzecim teście znajdują się 
pseudozdania realizowane z nacechowaniem smutkiem, 
złością lub radością. Zadaniem osoby badanej testem dru-
gim i trzecim jest określenie odczytanej z prozodii emocji.

Pierwszy test z grupy testów do badania rozumienia pro-
zodii lingwistycznej służy do diagnozy umiejętności róż-
nicowania miejsca akcentu logicznego. W kolejnym teście 
badana jest umiejętność różnicowania konturów intona-
cyjnych. Trzeci test zwiera zadania identyfikacji typu zda-
nia (oznajmującego lub pytającego) na podstawie usłysza-
nego konturu intonacyjnego. Ostatni test z tej grupy służy 
do diagnozy umiejętności rozpoznawania intonacji lingwi-
stycznej w pseudozdaniach.

Atutem charakteryzowanych testów jest ich podział na te-
sty dla dzieci i dorosłych oraz fakt, że pozwalają one na 
diagnozę percepcji wielu zjawisk prozodycznych: prozodii 

1. �Autorka testów używa terminu „intonacja emocjonalna”, choć bardziej adekwatnym byłby termin „prozodia emocjonalna”, ponieważ emo-
cje kodowane są w prozodii nie tylko przez zmiany częstotliwości podstawowej, lecz także przez inne cechy prozodyczne: barwę, różnice 
głośności czy czasu trwania, głównie samogłosek sylabicznych.
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emocjonalnej, akcentu logicznego i intonacji, powiązanej 
z określonym typem zdania.

Bateria Testów do Badania Funkcji Językowych 
i Komunikacyjnych Prawej Półkuli Mózgu 
(RHLB-PL)

W skład omawianego narzędzia, oprócz innych testów ba-
dających sprawności językowe i komunikacyjne [38,39], 
wchodzą dwa testy prozodyczne. Pierwszy z nich, Test Pro-
zodii Emocjonalnej, składa się z 3 pseudozdań testowych 
i 16 punktowanych. Podczas badania osobie diagnozo-
wanej prezentuje się wcześniej zarejestrowany materiał 
testowy. Zdania realizowane są przez lektora z nacecho-
waniem radością, smutkiem lub złością. Zadaniem bada-
nego jest identyfikacja i wskazanie nazwy emocji odczy-
tanej z prozodii mowy.

W skład drugiego testu – Testu Prozodii Językowej wcho-
dzą również pseudozdania: 3 wykorzystane w zadaniu 
próbnym i 16 ujętych w zadaniach punktowanych. Zda-
nia zrealizowane są przez lektora z trzema rodzajami in-
tonacji: charakterystyczną dla zdań oznajmujących, roz-
kazujących i pytań. Podczas wykonania tego testu badany 
identyfikuje i określa typ zdania sygnalizowany przez sły-
szany kontur intonacyjny.

Zaprezentowane testy służą do diagnozy tylko wybra-
nych składników kompetencji prozodycznej: umiejętno-
ści określania zabarwienia emocjonalnego wypowiedze-
nia oraz określania typu zdania na podstawie konturu 
intonacyjnego.

Testy do Diagnozy Słuchu Prozodycznego

Testy te badają percepcję zjawisk prozodycznych i analo-
gicznych do nich zjawisk występujących w muzyce [40]. 
Włączenie percepcji muzyki do narzędzia służącego do 
oceny percepcji prozodii podyktowane było prezentowa-
nymi w literaturze przedmiotu wnioskami dotyczącymi 
powiązań słuchu muzycznego i prozodycznego oraz prze-
konaniem o możliwości wykorzystania muzyki w celu sty-
mulacji rozwoju słuchu prozodycznego.

W testach wykorzystano zadania różnicowania, będące 
zadaniami alternatywnego wymuszonego wyboru, pole-
gające na prezentacji badanemu dwóch struktur, po wy-
słuchaniu których badany podejmuje decyzję, czy słysza-
ne struktury są takie same czy inne. Obecne są tu także 
zadania określania, związane z koniecznością identyfika-
cji badanych zjawisk. W zadaniach różnicowania bodźce 
testowe zestawione są w pary, a zadaniem badanego jest 
odpowiedź na pytanie, czy są one takie same czy różne. 
W zadaniach identyfikacji badany określa (czasem posłu-
gując się pomocami graficznymi) rozpoznawaną cechę zja-
wiska prozodycznego (np. kierunek przebiegu intonacji 
czy melodii, akcentowany wyraz czy odczytaną emocję).

Wśród zadań wchodzących w skład testów znajdują się 
zadania diagnozujące umiejętność różnicowania struktur 
prozodycznych i muzycznych (melodycznych i akcento-
wych) jak również zadania określania kierunku przebie-
gu wysokości w strukturach prozodycznych i muzycz-
nych, miejsca akcentu w  zdaniu i  rytmie oraz emocji 

zakodowanych w prozodii. Wykorzystanie intonacyjnych 
przebiegów samogłoskowych w zadaniach prozodycznych 
ma na celu odsemantycznienie materiału.

Charakterystyka poszczególnych testów prozodycznych 
przedstawia się następująco:
1.	�Test Percepcji Intonacji składający się z zadań różnico-

wania wariantów intonacyjnych wyrazu dwu-, trójsyla-
bowego i wypowiedzenia siedmiosylabowego oraz ich 
samogłoskowych postaci i próby określania kierunku 
przebiegu intonacji tych wyrazów i wypowiedzenia oraz 
ich samogłoskowych postaci.

2.	�Test Percepcji Akcentu Frazowego składający się z zadań 
określania i różnicowania miejsca akcentu we frazie.

3.	�Test Percepcji Prozodii Emocjonalnej składający się 
z  zadań określania i  różnicowania emocji w  wypo-
wiedzeniach. Wypowiedzenia nacechowane są rado-
ścią, smutkiem lub złością albo nie mają nacechowania 
emocjonalnego.

Materiał wykorzystywany w  zadaniach został nagrany 
i poddany analizie akustycznej, której celem było wybra-
nie najlepszych wykonań i ujednolicenie prezentacji ma-
teriału (m.in. pod kątem wyrównania długości pauz mię-
dzy kolejnymi jego partiami).

Zaletami narzędzia są: szczegółowość zadań, możliwość 
zdiagnozowania za jego pomocą wielu aspektów funkcjo-
nowania słuchu prozodycznego oraz dokładne opracowa-
nie materiału testowego z wykorzystaniem analizy aku-
stycznej. Dzięki temu, że narzędzie bada percepcję prozodii 
mowy oraz muzyki, jest ono również przydatne w przypad-
kach kwalifikowania pacjenta na terapię zaburzeń prozo-
dycznych z wykorzystaniem bodźców muzycznych.

Oprócz narzędzi przeznaczonych wyłącznie do oceny pro-
zodii istnieją w polskiej literaturze również i takie, w któ-
rych prozodia mowy jest jednym z ocenianych aspektów 
zachowań mownych, a do jej diagnozy służą wyodrębnio-
ne w narzędziu próby diagnostyczne [41].

Podsumowanie

Scharakteryzowane w artykule narzędzia, choć różnią się 
między sobą, posiadają liczne cechy wspólne. Widoczny 
jest w nich podział na prozodię lingwistyczną i emocjonal-
ną oparty na przekonaniu o istnieniu lingwistycznych i pa-
ralingwistycznych funkcji prozodii mowy. Uwzględnione 
w większości narzędzi funkcje lingwistyczne to: pełnienie 
przez kontury intonacyjne funkcji gramatycznej, związa-
nej z trzema typami wypowiedzeń: oznajmującym, pyta-
jącym i rozkazującym (najczęściej eksponowana funkcja) 
oraz wskazywanie przez akcent frazowy najbardziej nace-
chowanego semantycznie miejsca we frazie. Wśród funk-
cji paralingwistycznych prozodii zdecydowanie przeważają 
te, które wiążą się z rolą prozodii w przekazywaniu emocji.

Analiza ilościowa zadań w poszczególnych narzędziach 
skłania do wniosku, że przeważają wśród nich te, które 
diagnozują percepcję i  ekspresję emocji zakodowanych 
w prozodii, a w ogromnej mniejszości są takie, które ba-
dają percepcję i  ekspresję takich zjawisk prozodycznych 
jak akcent leksykalny czy rytm mowy.
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Szczególnie cenne w praktyce klinicznej są te narzędzia, 
które pozwalają na odrębną diagnozę słuchu prozodyczne-
go i realizacji prozodii, ponieważ umożliwiają określenie 
zaburzonej sprawności (czy jest nią słuch prozodyczny czy 
też zaburzenia dotyczą wyłącznie poziomu realizacyjnego). 
Testy oparte wyłącznie na zadaniach imitacji nie spełnia-
ją tej funkcji. Cenne są również narzędzia uwzględniające 
diagnozę percepcji parametrów dźwięku oraz pozwalające 
na analizę parametrów głosu osoby badanej i cech związa-
nych z fizjologią jego tworzenia (umożliwiają one wykrycie 
lub wykluczenie zależności zachodzącymi między zaburze-
niami w obrębie procesu tworzenia głosu a dysprozodią).

Na podstawie dokonanego przeglądu narzędzi diagno-
stycznych można również stwierdzić, że są one w więk-
szości niestandaryzowane. Istnieją ponadto ograniczenia 
w powszechności ich zastosowania, wynikające przede 
wszystkim ze swoistości prozodycznej poszczególnych ję-
zykó0w. Zasadne jest zatem tworzenie narzędzi dla okre-
ślonych języków lub adaptacja narzędzi obcojęzycznych, 
z dokładnym uwzględnieniem specyfiki prozodycznej ję-
zyka, w którym będą one wykorzystywane.

Należy także zwrócić uwagę na to, że nie we wszystkich 
opisanych w niniejszym artykule narzędziach służących 
do oceny realizacji prozodycznych wykorzystuje się anali-
zę akustyczną. Szersze zastosowanie jej szczegółowych wy-
ników mogłoby się przyczynić do powstania obiektywnej 
klasyfikacji zaburzonych cech oraz zjawisk prozodycznych 
i opracowania uniwersalnych wytycznych dotyczących ich 
terapii, tak jak to ma już miejsce np. w leczeniu zaburzeń 
głosu [42,43]. Przeszkodą w powszechnym wykorzystaniu 

analizy akustycznej jest fakt, że nie wszyscy specjaliści zaj-
mujący się zaburzeniami prozodii mają kompetencje nie-
zbędne do jej wykonania i  interpretacji jej wyników, dla-
tego też analiza akustyczna wykorzystywana jest raczej na 
potrzeby badań naukowych niż w codziennej praktyce kli-
nicznej. Ponadto ograniczeniem w posługiwaniu się analizą 
akustyczną jako wiodącą techniką diagnostyczną jest fakt, 
że nie wszystkie aspekty kompetencji i sprawności prozo-
dycznej można zmierzyć instrumentalnie. Nie da się oce-
nić adekwatności użycia prozodii w stosunku do sytuacji 
komunikacyjnej, co jest miarą opanowania umiejętności 
odbioru i posługiwania się prozodią. Może ją ocenić tyl-
ko kompetentna w tym zakresie osoba diagnozująca. Dla-
tego też w praktyce klinicznej, pomimo dobrze rozwinię-
tych rozwiązań technicznych służących do instrumentalnej 
analizy zjawisk prozodycznych, powszechnie stosuje się te-
sty kompetencji i  sprawności prozodycznych wymagają-
ce udziału osoby oceniającej zachowania badanego. Budo-
wanie jej kompetencji w zakresie percepcji i oceny zjawisk 
prozodycznych ułatwiają wydawane jako dodatek do narzę-
dzi diagnostycznych materiały treningowe w postaci nagrań 
prawidłowych i nieprawidłowych realizacji cech i zjawisk 
prozodycznych [11,12] oraz osobne publikacje, zawiera-
jące wskazówki pomocne w ocenie zachowań prozodycz-
nych [44,45].

Artykuł powstał w związku z  realizacją projektu „Zintegrowany 
system narzędzi do diagnostyki i telerehabilitacji schorzeń narzą-
dów zmysłów (słuchu, wzroku, mowy, równowagi, smaku, powonie-
nia)” współfinansowanego przez Narodowe Centrum Badań i Roz-
woju w ramach Programu STRATEGMED.
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