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Abstrakt

Schizofrenie je psychotickd porucha, mezi jejiz hlavni symptomy patii poruchy feci. Touto
nemoci trpi zhruba 1 % populace. K uspé$né lécbe schizofrenie vyrazné pomaha spravna a véasna
diagnostika. Cilem této prace je navrhnout a otestovat potencialni jazykové biomarkery, které by

mohly napomoci k diagnostice schizofrenie.

Pro tuto préaci byly pouzity zdznamy tec€i Sesti pacientil se schizofrenii a k nim vékove
odpovidajicich kontrolnich subjektl. Jejich feCové zaznamy byly pofizeny ve Ctyfech rtiznych
typech tloh zamérenych na spontanni promluvu a ¢teni. Na zaklad¢ charakteristickych projevi
schizofrenie v feCi byly provedeny analyzy zaméfené na lexikalni sémantiku, zpracovani

prirozeného jazyka, latentni sémantickou analyzu a prozdédické parametry.

Statisticky signifikantni vysledky byly vyhodnoceny pro zkoumané parametry valence
a arousal emoc¢ni analyzy a analyzy sentimentu. V ramci kvantitativni lingvistiky byly potvrzeny
odlisnosti v relativni Cetnosti spojek a frekventovanosti pouzitych slov. V prozodickych
parametrech byly signifikantni rozdily nalezeny vtempu feCi a v prumérné délce pauz.
Z vyslednych hodnot také vyplyva, ze ulohy zaloZzené na spontdnni promluve, pfi kterych je
pravdépodobna vyssi kognitivni aktivita, jsou pro diagnostiku schizofrenie vhodnéjsi nez tiloha

zaloZena na prostém cteni.

Bylo potvrzeno, Ze sémantické parametry mohou v budoucnu napomoci k diagnostice

schizofrenie z feCi.

Klicova slova: schizofrenie, fe¢, sémantika, emoce, zpracovani ptfirozené¢ho jazyka



Abstract

Schizophrenia is a psychotic disorder whose main symptoms include speech disorders. With
approximately 1% prevalence in the world population. Successful treatment of schizophrenia is
greatly aided by correct and early diagnosis. The aim of this work is to propose and test potential

language biomarkers that could aid in the diagnosis of schizophrenia.

Speech recordings of six schizophrenia patients and age-matched healthy controls were used
in this work. Their speech was recorded during four different types of tasks focusing on
spontaneous speech and reading. Analyses were performed based on the characteristic speech
manifestations of schizophrenia using lexical semantics, natural language processing, latent

semantic analysis and prosodic parameters.

Statistically significant results were evaluated for the investigated valence parameters and
arousal emotional analysis and sentiment analysis. Differences in the relative frequency of
conjunctions and the frequency of words used were confirmed within the quantitative linguistics
framework. In prosodic parameters, significant differences were found in speech rate and in the
average length of pauses. The results also suggest that tasks based on spontaneous speech, which
are likely to involve higher cognitive activity, are more appropriate for the diagnosis of

schizophrenia than tasks based on simple reading.

It was confirmed that semantic parameters may be helpful in the future diagnosis of

schizophrenia from speech.

Keywords: schizophrenia, speech, semantics, emotions, natural language processing
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1. Uvod

1.1. Schizofrenie

Definice a charakteristiky

Schizofrenie je psychotickd porucha, mezi jejiz hlavni symptomy patfi poruchy feci [1], [2].
Tato porucha postihuje skoro 1 % svétové populace [3]. Po stoleti studia schizofrenie zlistava jeji
pfima pfi¢ina neznama. Mezi dosud identifikované mirné vlivy prostiedi se fadi nékolik
prenatalnich a perinatalnich faktord a témi jsou podvyziva matky béhem t€hotenstvi, infekce ve
druhém trimestru t€hotenstvi, perinatalni poranéni ¢i expozice cytokindm [1]. DalSim moznym
neurovyvojovym modelem schizofrenie je pfitomnost spoustéce a nasledné latentni periody, pfi
které stale dochazi k vyvoji mozku a tato kombinace v budoucnu zplsobi vznik psychdzy
v pozdni adolescenci nebo rané dospélosti. Jednim ze scénait je ptitomnost léze v raném stadiu
neuronalniho vyvoje, kdy nasledujici zmény v ramci kompenzace 1éze jiz nestaci. Druhym,
vzajemn¢ se nevylucujicim, scénafem je, ze vyvojova léze ovlivituje drahu nebo regulaéni proces
napiiklad u excita¢nich a inhibi¢nich synapsi v prefrontalni ktfe, které mohou mit jen jemné
ucinky, dokud neni vyzadovéana absolutni a pfesnd rovnovaha, kterd je nezbytnd v pribchu

dospivani. [1]

Priznaky a projevy

Schizofrenie je charakterizovana souborem symptomi neznamé etiologie, prevazné
definovand pozorovanymi znamkami psychozy [1]. Ve své nejbéznéjsi formé se schizofrenie
projevuje paranoidnimi bludy a sluchovymi halucinacemi zejména v dospivani nebo v rané
dospélosti [1]. Pro okoli se projevy schizofrenie daji pozorovat naptiklad praveé kvili narusené
teci [2]. Obecné se priznaky schizofrenie dé€li na pozitivni a negativni (viz Tabulka 1). Pod
pozitivnim pfiznakem, resp. patologickym excesem, si mlizeme predstavit stav, kdy oproti
béznému stavu ¢loveéku néco prebyva. Témito ptiznaky jsou napiiklad bludy, sluchové, zrakové
¢i jiné halucinace, zmatené mysleni a fe¢ nebo neucelné jednani. Naopak mezi negativni pfiznaky,
resp. patologické deficity, se fadi ty ptiznaky, které vyrazn¢ zhorsuji kvalitu Zivota a zaroven se
také hure 1é¢i. Mezi patologické deficity se fadi abulie, alogie, anhedonie, asocialita, otupélost

¢i oplostelé emoce (terminy jsou blize vysvétlené v Tabulka 1). [4], [5]
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Tabulka 1: Tabulka déleni piiznakt schizofrenie na pozitivni a negativni.

Inspirovano podle [4], [5].

Déleni priznaki Projevy Priznaky
Clovéku oproti Bludy (mylna, neviditelnd presvédceni)
Pozitivni pFiznaky béznému stavu néco Sluchové, zrakové a dalsi halucinace
prebyva Zmatené mysleni a fe¢
Neucelné jednani

Abulie (nedostatek vile, ztrata motivace)
Vyrazné zhorsuji Alogie (ochuzeni feci)
Negativni priznaky kvalitu zivota Anhedonie (neschopnost prozivat radost)
Asocialita (neschopnost navazovat vztahy)
Hure se 1é¢i Otupélost

Oplostélé emoce (plochy afekt)

Epidemiologie, diagnostika a 1écba

Lécba schizofrenie je zejména farmakologicka. Néktefi pacienti ovSem na lécbu nereaguji
a ¢eli chronickym problémum, tieba z diivodu neptesné diagnostiky, kde by pravé mohly pomoci
feCové biomarkery. Ke schizofrenii se tedy v poslednich letech zacalo pfistupovat jako
k neurovyvojové poruse s psychozou jako pozdnim stadiem onemocnéni, kterému Ize predchazet.

Toto pfehodnoceni mlize ptinést novou nade€ji na prevenci a 1écbu. [1]

Pozdni stddium nemoci, resp. psychodza, se témet vzdy projevuje v pozdni adolescenci nebo
v rané dospélosti a vrcholi mezi 18. — 25. rokem, kdy se prefrontalni kortex stale vyviji [1], [2].
Neurozobrazovaci metody dokazuji zménéné frontotemporalni sémantické a fonologické sité
u pacientd trpicich schizofrenii [2]. Toto zahrnuje také abnormality ve struktufe Brokova centra,
které je v dnesni dob¢ spise spojovano se zodpovédnosti za gramatiku, morfologii a syntaxi jazyka
[6], [7], ve struktufe Wernickeho centra, které ovliviluje a zpracovava spiSe lexikalni
a sémantické jevy [8], a ve struktuie dalSich frontotemporalnich regiont [2]. Lze pozorovat
abnormality ve traktech bilé [2] a Sedé [9] hmoty mozkové a zménéné aktivacni vzorce v fMRI

(funk¢ni magneticka rezonance) v riiznych jazykovych ukolech [1], [2].
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Typy schizofrenie

Podle ptiznaki (viz Tabulka 1) se obecny pojem schizofrenie dale rozliSuje na Sest podtypt

(viz Tabulka 2). Prvnim a nejcastéj$im typem je paranoidni schizofrenie, ktera se ¢asto projevuje

bludy a halucinacemi. Hebefrenni schizofrenie se projevuje zejména u osob od 15.-25. roku véku.

Casto se jeji ptiznaky pripisuji a zaroven piirovnavaji k opozdéné puberté. Tento typ se projevuje

nezodpovédnym chovanim, hloupym vtipkovanim, pouzivanim vulgarismii a zanedbavanim

svych povinnosti. Vzacnym typem schizofrenie je katatonni schizofrenie, jejimz ptfiznakem jsou

vyrazné psychomotorické poruchy. Simplexni schizofrenie vede k uzavienosti, ke ztrat¢ zajmu

0 svét a k neschopnosti prozivani radosti, ke ztraté¢ vile. Chronickou formou doprovazenou

atakami a zhorSujicimi se negativnimi pfiznaky je rezidudlni schizofrenie. Posledni typem

schizofrenie je nediferencovana schizofrenie, kterd se projevuje kombinaci ptfiznakd rtznych

typti. [10]

Tabulka 2: Tabulka ptehledu typt schizofrenie s typickymi projevy.

Inspirovano podle [10].
Typ schizofrenie

Paranoidni schizofrenie

Hebefrenni schizofrenie

Katatonni schizofrenie

Simplexni schizofrenie

Rezidualni schizofrenie

Nediferencovana schizofrenie

Projevy
Bludy (pfedstavy o pronasledovani ¢i ohrozovani)
Halucinace (zejména sluchové vjemy, které maji charakter
hlast)
Zejména u osob 15.-25. roku véku
Lze ptirovnat k opozdéné puberté — nezodpovédné
chovani, hloupé vtipkovani, pouziti vulgarismd, zanedbavani
svych povinnosti
Vzacna forma
Porucha psychomotoriky
Vede k uzavienosti, ztrata z4jmu o svéet, neschopnost
prozivat radost, ztrata vule
Chronicka forma doprovéazena atakami a zhorSujicimi se
negativnimi piiznaky

Kombinace ptiznakt riiznych typi
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1.2.  Motivace a cile prace

Je potfeba najit objektivni kvantitativni biomarker, ktery by pomohl diagnostickému nebo
prognostickému procesu. Krevni a neurozobrazovaci biomarkery nedosahuji klinicky pouzitelné
urovné [2]. Jejich diagnosticka ptesnost se pohybuje mezi 60-90 % [2]. Nedavné pokroky
v pocitacové lingvistice dovoluji lékatim obratit se na jazykovy vystup jako na novy
biomarker [2]. Vyhody feci jako biomarkeru jsou casova efektivnost, neinvazivnost a nizka cena
celého procesu. Dalsi vyhodou mluveného jazyka jako biomarkeru, oproti klasickym piistupiim
jako jsou krevni ¢i zobrazovaci testy, je jeho reprodukovatelna kvantifikovatelnost [2]. Metody
komputacni lingvistiky mohou poskytnout doplnujici informace béhem klinického rozhodovani,
protoze psychiatfi nejsou vzdy schopni zaznamenat vSechny jazykové rozdily pfitomné
v mluveném projevu pacienta [11]. ZlepSeni schopnosti predvidat psychozu u vysoce rizikovych
populaci by meélo diilezité disledky pro v€asnou diagnostiku, coz by potencialné mohlo zménit

zivot lidi s nove se objevujicimi psychotickymi poruchami [12].

Detailni cile této diplomové prace byly popsany v zadani diplomové prace a jsou nasledujici:

1. Provést resersi literatury tykajici se projevit schizofrenie v Fecovém signadlu se
zamerenim na semanticke charakteristiky.
Il.  Pro experimenty pouzit recoveé signdly pacientit trpicich schizofrenii poskytnuté
Narodnim ustavem dusevniho zdravi v Klecanech.
1Il.  Analyzovat vybrané charakteristiky v programovém prostiedi Matlab.

V. Vyhodnotit moznosti detekce onemocnéni schizofrenii pro Cesky jazyk.
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2. Teoreticka cast

2.1.  Charakteristika jazyka a promluvy pacienti se

schizofrenii

Motivaci pro analyzu sémantiky jazyka schizofrenickych pacientd je vyskyt naruSené
jazykové komunikace [12], [13]. Obecné pacienti se schizofrenii vykazuji velkou Sskalu
sémantickych poruch zpracovani jazyka [2], [14]. PotiZe pacientli se schizofrenii se objevuji i pfi
rozhovoru ¢i vypravéni, kdy maji problém s koherenci projevu i s rozhodovanim [2], [13],
s vyhledavanim slov a s tvofenim asociaci [2]. Pfi rozhovoru ¢i vypraveéni schizofrenici typicky
zapomenou zminit podstatné informace k pochopeni sdéleni, nebo naopak zmatou celkové
vyznéni [2]. U schizofrenickych pacientii 1ze také pozorovat zhorSenou verbalni fluenci [13], [15].
Podle studie v ¢lanku [16] dé€lali schizofreniCti pacienti vice morfologickych chyb nez zdravé
kdy se v fe¢i objevuji bud’to sama slova bez obsahu (napt. vycpavkova slova), nebo opakovanim
slov ¢i velkym vyskytem pauz [15]. Z hlediska syntaxe ¢i gramatiky mlizeme u schizofreniki
pozorovat redukovanou syntaktickou sloZitost [2], resp. méné slozita souvéti s méné zavislymi a

vnofenymi vétami, coZ souvisi s pouzitim mén¢ spojovacich prostiedkd, resp. spojek.

Re¢ pacientt se schizofrenii obvykle neni plynula [15]. Schizofrenie se v fe&i miize projevovat
1 hezitaci [15], ktera se projevi v poctu a délce pauz [9]. Déle Ize také u pacientli se schizofrenii

pozorovat snizenou rychlost feci a artikulace [18].

Jednim ze symptomt schizofrenie je afektivni zplosténi, definované jako redukce rozsahu
a intenzity emocionalniho projevu [19], [20]. Toto snizeni emocionalniho projevu se projevuje
ve vyrazu obliceje, tonu hlasu, feci t¢la, ale i v ocnim kontaktu [9]. U pacientl se schizofrenii lze
také pozorovat zhorSenou identifikaci emoci a jejich zpracovavani [20]. V nékterych piipadech
se mizeme setkat sjevy, kdy samotnd mluva se jevi klasicky, ovSem obsah ¢i intenzita
neodpovida adekvatni reakci [20]. Setkavame se i s definici abnormalni myslenky ¢i emoce

v normalni feci [5].
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V nasledujicich kapitolach se budeme teoreticky vénovat tématiim jako je lexikalni sémantika,
komputacni a korpusova lingvistika, analyza emoci a sentimentu, zpracovani prirozeného jazyka,
latentni sémantickd analyza nebo prozodie, a jejich souvislostmi s moznym vyuzitim

k diagnostice schizofrenie.

Zpracovani ptirozeného jazyka (Natural Language Processing) je nazev pro interdisciplindrni
obor, ktery propojuje informatiku a lingvistiku. Zpracovanim ptirozené¢ho jazyka se zabyva védni
obor komputacni lingvistika [21]. Komputacni lingvistika kombinuje metody zpracovani
ptirozeného jazyka s korpusovou lingvistikou a prostiedky jako je logika, algebra, statistika
a informatika [21]. Dal$im Casto vyuzivanym typem jazykové analyzy je kvantitativni lingvistika,

ktera se soustfed’uje na Cetnost jevt v feci [22].

2.2.  Analyza sentimentu a emoci

Analyzu sentimentu i emoci je mozné realizovat tiemi moznymi technikami: pouzitim
jazykovych korpusti, pomoci strojového uceni a pomoci hlubokého uceni. V nasledujicich
kapitolach bude blize popsana technika zaloZzena na pouziti rozsahlych jazykovych korpust, ktera

byla zvolena pro tuto praci.

Sentiment

Analyza sentimentu je definovana jako proces ziskavani smysluplnych informaci a sémantiky
ztextu k urCeni postoje pisatele nebo mluvciho, jehoz postoj mlize byt pozitivni, negativni
¢i neutralni [23]. Sentiment je mozné hodnotit béZznou kategorizaci na pozitivni/negativni
(pfipadné neutralni), ale také méné obvyklymi Skalami, kdy jsou slova rozdélena do kategorii
souhlas/nesouhlas, dobré/Spatné, anebo mohou byt rozdélena naptiklad do péti kategorii: velmi

dobré, dobré, uspokojivé, Spatné, velmi Spatné [24].

Jednou z moznosti analyzy sentimentu je analyza zaloZena na pouziti korpust jazyka. V této
metod¢ pouzivame rozsahlé korpusy, ve kterych je sloviim pfifazena polarita, napf.
pozitivnost/negativnost. Sentiment véty, textu nebo dokumentu se dale urci jako suma nebo
pramér z detekovanych polarit. [23] Pro Cesky jazyk byl napiiklad na Matematicko-fyzikalni
fakult¢ Karlovy univerzity v Ustavu formélni a aplikované lingvistiky vytvofen lexikon
SubLex 1.0 [25], ktery obsahuje 4625 slov s pfifazenou polaritou — pozitivni/negativni. Tento
lexikon krom¢ informace o polarit¢ také informuje napiiklad o negaci slova nebo o jeho

zakladnim tvaru — lemma.
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Emoce

Pro analyzu emoci byl vybran korpusovy pfistup. Dvéma nejvice uzivanymi lexikony pro
detekci emoci jsou WordNet-Affect [26], ktery se sklada z afektivnich slov a emoci k nim
prifazenych, a NRC word-emotion lexicon [27], ve kterém je ke kazdému slovu piifazena polarita
a emoce. Emoce byvaji nejcasteji kategorizovany do osmi zékladnich emoci, kterymi jsou hnév,
ocekavani, znechuceni, strach, radost, smutek, pfekvapeni a divéra. Oba zminéné lexikony
WordNet-Affect a NRC word-emotion lexikony jsou kategorické, ovSsem zanedbavaji informaci
o intenzité emoci, ktera dana slova vyjadiuji. Proto jako rozsifeni jednoho z nich byl vytvoten
lexikon NRC-Valence arousal dominance [28], ktery je dimenziondlnim lexikonem a dopliuje
informaci o valence, arousal a dominanci emoce obsazené ve slovech. Tento lexikon byl pielozen
do 108 jazykli vcetné CceStiny. Obsahuje v sobé hodnoty pro dimenze valence, arousal
a dominance pro 20 000 slov. Hodnoty pro tato tfi kritéria jsou mezi 0-1 a kazdé slovo je
definovano pomoci ¢iselné hodnoty v kazdé dimenzi. Pro ¢eStinu obsahuji nejvétsi informaci
kritéria valence a arousal, resp. polarita a intenzita. Ukazku ¢eskych slov a jim pfislusné hodnoty
z NRC Valence arousal dominance lexikonu je mozné vidét v Tabulka 3. Vyobrazeni jednotlivych

dimenzi lexikonu je vidét na Obrazek 1.

Tabulka 3: Piehled vybranych slov a pfislusnych parametrt arousal a valence.

Hodnoty arousal a valence vzaty z NRC VAD lexikonu [28]. Inspirovano v [28].

Dimenze slovo nejvyssi skore slovo nejnizsi skore
unos  0.990 mekkost  0.086
Arousal exorcismus (0.980 gau¢ 0.082
no¢ni mura (0.942 siesta  0.046
laska 1.000 nebezpec¢ny 0.020
Valence radost 0.980 bolest 0.012
svoboda 0.969 no¢ni mira 0.005
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Obrazek 1: Dimenziondlni 2D model emoci déleny na Etyfi kvadranty.
Tento model reprezentuje emoce v zavislosti na dvou parametrech — arousal a valence. Uprostfed kazdého

kvadrantu je umisténa emoce, ktera tuto pozici reprezentuje. Inspirovano v [29].
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2.3.  Zpracovani prirozeného jazyka

2.3.1. Latentni sémanticka analyza

Sémantika je obor, ktery se zabyva vyzkumem vyznamu slov a vyssich jednotek jazyka, resp.
slovnich spojeni, frazi, vét [30]. Sémantika mtize byt zkoumana pomoci modeld sémantického
prostoru. Jednim znich je Latentni sémantickd analyza (dale jen LSA) [31]. LSA je
vysokodimenzionalni asociativni analyza sémantické struktury fec¢i [31]. LSA umoznuje
vypocitat podobnosti mezi prvky jazyka na zakladé vzorci spoleéného vyskytu slov ve velkych
korpusech [32]. Cilem LSA je zachytit vyznam slova pomoci vektoru v sémantickém prostoru.
Vzdalenost mezi slovy v sémantickém prostoru udava, jaky vztah maji dana slova mezi sebou,

jak jsou si pribuzna. [32]

V ramci LSA je mozné hodnotit koherenci slov, frazi ¢i textd. V praxi to znamena, ze napiiklad
véta, ktera ma nizkou koherenci bude slozena ze slov, ktera reflektuji vice oddélené pojmy. [2]
Sémantické a zaroven i syntaktické informace dokazi z textu zachytit naptiklad modely a metody
jako Word2vec [33]. Word2vec je popularni metodou vyuzivajici neuronové sité k vytvareni
distribuovanych reprezentaci slov (tzv. word embeddings), kterd k procesu uceni pouziva velké
korpusy dat. Po natrénovani je Word2vec schopno vytvofit vektorovou reprezentaci slova
v prostoru na zéklad¢ jeho vyznamu a sémantické podobnosti. Tato metoda vznikla v roce 2013
a jejim autorem je Tomas Mikolov ve spolupraci se spole¢nosti Google [34]. Pro ¢esky jazyk je
mozné pouzit metodu fastText, ktera je rozSifenim metody Word2vec, a vznikla pod zastitou
Facebook AI Research [35]. FastText je schopen vytvofit vektory pro slova, ktera se pfimo
v korpusu (v trénovaci mnozin€) nevyskytuji [36]. Vektory pro tato slova jsou vytvofené
z vektorti podfetézct znakd, které obsahuji [36]. Kromé vlastniho natrénovani téchto modeld na
vlastnich datech je také mozné pouzit jiz predtrénované verze, ke kterym jsou pouzivané rozsahlé
korpusy, napt. Wikipedie. Dal§imi moznymi metodami a modely jako je Word2vec jsou napiiklad
GloVe (Global Vectors of Word Representations), BERT (Bidirectional Encoder Representations
from Transformers) nebo ELMo (Embeddings from Language Models) [11], [37] . Kazdy z téchto

zminénych modeld nebo metod je vhodny pro jiné specifické pouziti.

Pro diagnostiku schizofrenie jsou metody vyuZzivajici LSA Casto dopliiovany o parametry
kvantitativni lingvistiky. Napfiklad v ¢lanku [2] byl vytvofen klasifikator, ktery k odliSeni
skupiny pacienti a kontrol pouzivda kombinaci hodnoceni koherence spontanni promluvy,
normalizované Cetnosti vyskytu determinantti (napf. to, co, cokoli, ktery, jakykoli) a maximalni
délky fraze spontanni promluvy. V ¢lanku [13] bylo zjisténo, Ze kosinova podobnost mezi po sob¢
nasledujicimi slovy pfi testech verbalni fluence je nizsi pro pacienty se schizofrenii nez pro

kontroly. V préci [38] byl nalezen rozdil mezi pacienty se schizofrenii a kontrolnimi subjekty
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ve snizené sémantické koherenci, véts$i varianci v této koherenci a snizeném pouzivani

ptivlastiiovacich zajmen.

2.4. Prozodie

Dalsim moznym hodnocenim projevil schizofrenie jsou prozodické parametry. Alogie,
neplynulost feci a hezitace patii mezi negativni symptomy schizofrenie. DalSim projevem miize
byt 1 snizeni rychlosti fe¢i, pfipadné artikulace. V ¢lanku [15] bylo zminéno, ze klinicky
vyhodnocené faktory alogie a plochého afektu siln€ koreluji s délkou pauz a hezitaci. V jiné praci
[19] byla nalezena souvislost mezi neplynulosti fe¢i a morfologickymi chybami v feci. Také
v ¢lanku [9] bylo demonstrovano, ze délka pauz v promluvach a jejich primérna délka je vyssi
u pacientdl nez u zdravych kontrol a pocet pauz dosahuje vyssich hodnot pro skupinu pacientt

oproti kontrolam.

V této praci byly jako mozné parametry k rozliSeni skupiny zdravych kontrol a pacientt
navrzené pocet a délka detekovanych pauz v promluvéach (okno bez detekce feci del§i nez 30 ms),
celkova délka nahravek a fecové a artikulaéni tempo. Tempo feci je definovano jako pocet slabik
za jednotku Casu a zahrnuje i pauzy a hezitace. Artikula¢ni tempo definuje pocet slabik
za jednotku Casu stejné jako tempo feci, ovSem bez zahrnuti délek pauz a hezitaci. Tyto parametry
mohou byt z fecovych zaznamti vyhodnoceny manualné, ale takovy postup je pro analyzu vice
nahravek casové velice naro¢ny. Proto lze k analyze t€chto parametrti pouzit fadu sofistikovanych
algoritmii k tomu uréenych. Jednim z nich je také algoritmus pouzity v této praci, ktery je blize

popsany v Kapitola 3.7.
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3. Metodika

3.1. Databaze promluv

Databaze pro tuto praci vznikd ve spolupraci s Narodnim tustavem duSevniho zdravi
v Klecanech a obsahuje zaznamy Sesti pacientl se schizofrenii (pét muZzd a jedna Zena) a Sesti
kontrolnich subjekti (tfi muzi a tfi Zeny). Tato databaze vznikd od roku 2022. Sbér dat byl
schvalen Etickou komisi Narodniho ustavu dusevniho zdravi a kazdy subjekt podepsal
informovany souhlas s Gcasti na vyzkumu. Matetskym jazykem vSech osob byla ¢estina. VSechny
provedené analyzy byly vybrany a nasledné provedeny nezavisle na pohlavi zdivodu
nerovnomérného zastoupeni muzil a zen ve skupinach kontrol a pacientti. Databaze kontrolnich
subjekti dodand z Narodniho tstavu duSevniho byla mnou doplnéna o nahravky dalSich tfi
kontrolnich subjektt, aby byl pocet subjekti stejny jako ve skupiné€ pacienttl, tedy Sest pacientil

a Sest kontrol.

Nahravani probihalo v tiché mistnosti podle schvaleného protokolu pro tento vyzkum
(viz Priloha B). Pfi nahravani byl pouzit kondenzatorovy hlavovy mikrofon Bayerdynamic

Opus 55 v 16bitovém rezimu se vzorkovaci frekvenci 48kHz.

Tabulka 4: Prehled uloh protokolu k vyzkumu pacientil se schizofrenii.
Kompletni ptehled protokolu uveden v Pfiloha B.
Uloha 1 Cteny text (akusticka analyza)
- hlasité ¢teni emocné neutralniho textu
Uloha 2 Spontianni promluva (prozédicka informace)
- prevypravéni pohadky o Popelce dle predlozeného textu, cca 90 s
Uloha 3 Spontanni promluva (emo¢né neutralni)
- odpovéd na otazku - ,,Popiste byt nebo dim, ve kterém bydlite.“,cca 90 s
Uloha 4 Spontianni promluva (vyvolini emoci)
- popis obrazku - vytvoreni piibchu a detailni popis obrazku, ktery pochazi ze
standardizovaného projektivniho psychologického testu TAT (Tematicky

apercepc¢ni test), cca 90 s
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3.2. Predzpracovani reCovych nahravek

Pro analyzu sémantiky a emoci bylo potieba ziskat pfepis promluv. Nahrdvky pacienti
a kontrol byly pomoci algoritmu spolecnosti Google - speech2text - pfevedeny do psané formy.
Pomoci ChatGPT byl text rozdélen na véty a byla doplnéna interpunkce. Jako posledni krok byla
provedena manualni kontrola s nahravkami. Dale bylo sjednoceno oznaceni ¢isel, aby kazdé ¢islo
bylo psané jako slovo, a ne pomoci ¢islovky. Pokud néktery ze subjektt pouzil zkratku misto
celého nazvu, zlstala pouzita zkratka presné tak, jak ji subjekt fekl. Upraveni bylo inspirovano

podle [39]. Ilustrace procesu transkripce je zobrazena v Obrazek 2.

kdyZ ¢lovék po prvé T Kdyz ¢lovék poprvé
"|||"|||||||'||"|“Hl"”““'l'" speech2text vsz.:)dl do ze mé vsadi do zemé
sazenitku chodise na v/astni iprava  sazenicku, chodi se na
ni divat 3 krat denné a kontrola ni divat tfikrat denné.

Obrazek 2: Ilustrace postupu ziskani transkripti zvukovych nahravek feci.
V prvnim kroku byl pouzit algoritmus spolecnosti Google, speech2text. Dale byl pouzit ChatGPT
k doplnéni interpunkce a rozdéleni textu na véty a zaroven byla provedena vlastni kontrola se zvukovou

nahravkou.

Dale pro lexikalni analyzu sentimentu bylo potieba provést lemmatizaci transkriptt. Ilustracni
ukazka procesu viz. Obrazek 3. Pro tento krok byl pouzit voln¢ dostupny korpus MorfFlex CZ
2.0 [40] vytvoieny Ustavem formélni a aplikované lingvistiky na Karlové univerzité v Praze.
Tento korpus obsahuje vice nez 125 miliont slov a jejich tvar, proto byla lemmatizace textu
provedena pomoci MetaVO!, virtualni organizace Seské Narodni Gridové Iniciativy, kde v§ichni
akademicti pracovnici a studenti registrovani na této strdnce maji moznost bezplatného vyuziti

vypocetni a ulozni kapacity a fady aplikacnich programt, napt. Matlab.

U zvukovych nahravek byly odstranény nefecové ¢asti na zacatku a konci kazdého souboru,

aby bylo zamezeno artefaktim a faleSnym detekcim.

! https://metavo.metacentrum.cz
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bydlime _ bydlet
. lemmatizace ,

Jje MorfFlex 2.0 byt
metrd > metr
Ctverecnich Ctverecni
druhém druhy

Obrazek 3: Tlustrace procesu lemmatizace transkriptti.

Lemmatizace byla provedena pomoci morfologického slovniku MorfFlex 2.0. [40]

3.3.  Vyvojova prostredi pro analyzy

Matlab

Analyzy v implementacni Casti této prace byly provedeny v prostiedi Matlab. Matlab je
programovaci jazyk a interaktivni prostfedi vhodné pro numerické vypocty [41]. Matlab je také

vhodny pro tvorbu algoritmtl a vizualizaci dat [41].

PRAAT a Parselmouth

K analyze dat v oblasti fonetiky se pouzivda PRAAT, rozsahly softwarovy balik, ktery fonetici
vyuzivaji bézn¢ ke kazdodenni praci [42]. PRAAT pracuje napfiklad jako v nasem pfipad¢ se
soubory s piiponou .wav. O souboru miizeme ziskat jakékoliv akustické nebo artikulacni

parametry.

Jako dopln¢k PRAAT byla vytvofena open-source knihovna jazyka Python, Parselmouth [42].
Diky této knihovné je mozné ziskat hlavni funkce PRAAT v jazyce Python. Tato kombinace je
benefitem z diivodu moznosti kombinace sofistikovanych analyz diky PRAAT a rozsahlych

implementa¢nich moznosti jazyka Python.
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3.4.  Statisticky test

Ke statistickému vyhodnoceni analyz byl v této praci pouzit neparovy neparametricky
Mann-Whitney test [43]. Tento test byl zvolen z divodu nesplnéni normalniho rozdéleni dat
ve skupinadch subjektii v tomto vyzkumu. Neparovy test byl zvolen kvili slozeni datasetu, ktery
neobsahuje opakovand méfeni jedné ulohy, a tedy data ve skupinach pacienti a kontrol jsou
nezavisla. Pro tento test byla v Matlabu pouzita funkce ranksum. Hladina vyznamnosti byla

standardn€ zvolena 5 %.

V nasledujicich kapitolach je ke kazdému testovani uvedena nulova hypotéza Hy definovana
za predpokladu, ze distribuce kontrolni skupiny a skupiny pacientti se rovnaji. Kompletni piehled

nulovych hypotéz definovanych pro tuto praci je uveden v Ptiloha C.
Hy: distribuce v obou skupinach jsou identické
Pfipadné pfi zamitnuti nulové hypotézy je formulovana alternativni hypotéza.

Hy: distribuce v obou skupinach nejsou identické

Vysledky budou v nasledujicich kapitolach uvadéné ve tvaru:
stiedni hodnota + smérodatna odchylka (median).

K zobrazeni vyslednych distribuci pro testy skupin pacientl a kontrol budou pouzity krabicové

grafy.
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3.5. Lexikalni sémantika

Frekvence vyskytu vycpavkovych slov

Analyza frekvence vyskytu vycpavkovych slov byla provedena za predpokladu, Ze pacienti
trpici schizofrenii ¢eli problémim s nalezenim spravnych slov [2], ¢asto maji chudsi aktivni
slovni zasobu [5], a proto si mohou napomahat vycpavkovymi slovy [44]. Jejich ¢asté pouziti
v promluvach miize indikovat nizkou sémantickou hustotu fec¢i [11]. Po reSersi byla jako
relevantni vybrana tato vycpavkova slova: jakoby, viastné, prosté, jako, takovy/i/é, jaksi, takze.
Tato slova byla vyhledana ve vypovédich subjektli a nasledn¢ byla analyzovana jejich relativni

Cetnost v promluvach. Byly vygenerovany boxploty a proveden Mann-Whitney U-test.

Pro tuto analyzu byly vybrany tulohy zalozené na spontanni feci, tedy ulohy 2, 3 a 4

(viz Ptiloha B).

Hy: Pacienti i kontrolni skupina pouzivaji vycpavkova slova se srovnatelnou cetnosti.

Frekvence pouziti spojek

Analyza frekvence pouziti spojek a predlozek probéhla za predpokladu, Ze pacienti trpici
schizofrenii maji potiZe s tvofenim komplikovangjSich vét, pouzivaji méné zavislych a vnofenych
vét [2], [44]. V jejich promluvach pozorujeme snizenou syntaktickou slozitost [2], [44]. Oproti
kontrolnim subjektim tedy existuje predpoklad niz$iho uziti spojovacich prostfedkit — spojek
[2], [44]. V textu byly proto vyhledany vyskyty spojek podle seznamu spojek, ktery byl vytvoren
pomoci dokumentace k Prague Dependency TreeBank 2.0, jez je volné dostupny online [45].
Opét byla vyhodnocena relativni ¢etnost pouziti tohoto slovniho druhu v promluvach. Byly

vygenerovany boxploty proveden Mann-Whitney U-test.

Pro tuto analyzu byly vybrany tlohy zaloZené na spontanni feci, tedy ulohy 2, 3 a 4

(viz Priloha B).

Hy: Syntakticka slozitost promluvy pacientii a kontrolni skupiny je stejna.
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Frekventovanost pouzitych slov

Tato analyza probé¢hla s cilem zjistit, jak Cetna slova tcastnici se subjekty voli ve svych
promluvach, zda pouzivaji bézna slova, ¢i pouzivaji slova vice raritni, nebézna. Pfedpokladem
tohoto testu byl fakt, Ze schizofrenni pacienti pouzivaji méné Castd, mén¢ frekventovana slova [2].
K této analyze byl pouzit korpus ceského jazyka SYN2015, volné dostupny online [46], kde jsou
slova sefazena podle frekventovanosti pouziti v feci v populaci. K analyze byla pouzita jedinecna
slova (seznam slov bez opakovani). Kazdé jedine¢né slovo z promluv pacientt bylo tedy nalezeno
v korpusu SYN2015 a byla ulozena pozice, na které se v korpusu nachazi. Z takovych dat byl
vypoéten prumérny index pro kazdy subjekt a kazdou ulohu zv1ast’. Z téchto vyslednych hodnot

byly vygenerovany boxploty a proveden Mann-Whitney U-test.

Pro tuto analyzu byly vybrany tlohy zaloZené na spontanni feci, tedy ulohy 2, 3 a 4

(viz Priloha B).

Hy: Skupina pacientii a kontrol v Feci pouziva srovnatelné frekventovana slova.

Bohatost jazyka

Tento test probehl na zaklade€ predpokladu o vlivu schizofrenie na slovni zdsobu pacientt, kdy
se s vlivem pusobici nemoci ukazuje efekt i na slovni zasob¢ jedinct [11], [14]. Bohatost byla
vyhodnocena v Matlabu a byl analyzovan pocet slov, kdy bylo do seznamu pro kazdou promluvu
ulozeno kazdé slovo pouze jednou a v§echny dalsi vyskyty jsou zanedbany, protoZze nam seznam
slov neobohacuji. Tento test byl vyhodnocen spocitdnim poméru unikatnich slov ku celkovému
poctu slov v promluvé a tento pomér byl pfepocten na procenta. Z téchto dat byly vygenerovany

boxploty a proveden Mann-Whitney U-test.

Pro tuto analyzu byly vybrany tlohy zaloZené na spontanni fe¢i, tedy ulohy 2, 3 a 4

(viz Ptiloha B).

Hy: Skupina pacientit a skupina kontrol pouziva v reci stejné procentudlni zastoupeni

unikatnich slov.
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Emoc¢ni analvza

V této Casti byla provedena analyza sentimentu a emoci pro Cesky jazyk. Jako hlavni byl pro
tuto analyzu vybran NRC VAD Lexicon [47], ktery v sob¢ nese informace pro Valence a Arousal
slov, které se pro Cesky jazyk vyhodnocuji. Kazdé slovo v tomto lexikonu obsahuje hodnotu pro
Valence, tedy pozitivnost nebo negativnost, a pro Arousal, tedy jak je emoce silné vyjadiena tim
danym slovem. Hodnoceni slov vyslo z teorie sémantického diferencialu [48] a vysledné hodnoty
pro Arousal a Valence jsou naskalovany od 0-1, kde hodnota blizka 1 oznacuje silny vyraz emoce
¢i pozitivnosti/negativnosti a hodnota blizka 0 naopak slabou emoci ¢i pozitivnost/negativnost

(viz Tabulka 3).

Pro hodnoceni Valence byl ptidan lexikon SubLex 1.0 [25], kde je krom¢ jinych hodnoticich

parametra také kazdé slovo v tomto lexikonu oznacené jako pozitivni ¢i negativni.

Stejny postup byl zvolen i pro hodnoceni Arousal slov v transkriptech. K lexikonu NRC VAD
byl ptidan lexikon NRC Affect Intensities [49], kde je seznam slov a k nim pfidana emoce, kterou
vyjadiuji. V tomto lexikonu jsou slova rozdélena do 8 zakladnich emoci, kterymi jsou hnév,

oCekavani, znechuceni, strach, radost, smutek, ptekvapeni a divéra.
Arousal

Predpokladem pro tento experiment je zaznamenana oplostélost vyjadieni emoci, objevujici
se u pacientl trpicich schizofrenii [20]. Tedy jedna z hypotéz je, ze kontroly budou oproti
pacientim vykazovat silngj§i vyjadfeni emoci, budou pouzivat slova s vétsi intenzitou
a variabilita jejich emoc¢niho vyjadfovani bude vyssi. Naopak u pacientli bychom méli pozorovat
spiSe neutralni vyjadieni emoci. Pro tuto analyzu byl pouzit parametr Arousal z NRC VAD

lexikonu [47].

Arousal slov byl hodnocen pro kazdou ulohu zvlast. Pro kazdé slovo z transkriptd,
resp. lemma, které v sobé nese emoci, byla nalezena jeho ptislusna hodnota v lexikonu a byl
vyhodnocen median hodnot arousal pro kazdy subjekt a kazdou ulohu. Dale byla vyhodnocen
interkvartilovy interval hodnot arousal pro kazdy subjekt i tlohu. Vysledné hodnoty byly
vyobrazené v krabicovych grafech a statistické vyhodnoceni bylo provedeno prostiednictvim

Mann-Whitney U-testu.

Pro tuto analyzu byly vybrany ulohy zalozené na spontanni feci, tedy ulohy 2, 3 a 4
(viz Priloha B).

Hy: Parametr arousal slov v promluvdach pacientit a kontrol je shodny.
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Valence

Dale byly emoce hodnocené z hlediska celkové polarity emoci. Tedy zda se ob& skupiny od

sebe odlisuji v parametru Valence uvedeného v NRC VAD lexikonu [47].

Valence slov byla vyhodnocena opét pro kazdou tlohu a pro kazdy subjekt zvlast’. Slova,
resp. lemma, byla nalezena v lexikonu a byla uloZzena pfislusnd hodnota. Pro kazdy subjekt
a ulohu byla vyhodnocena medianova valence a také interkvartilovy interval. Vysledky byly

zobrazeny pomoci krabicovych grafii a statisticky pomoci Mann-Whitney U-testu.

Pro tuto analyzu byly vybrany tlohy zaloZené na spontanni feci, tedy ulohy 2, 3 a 4

(viz Priloha B).

Hy: Parametr valence slov v promluvach pacientii a kontrol je shodny.

Kvalitativni zastoupeni emoci v uloze vyvolani emoci

Samostatnou kapitolou pfi kvalitativnim hodnoceni emoci je analyza pro tlohu 4 — popis
obrazku (viz Ptiloha B), ktera byla do protokolu umisténa se zamérem vyvolani emoci. Stanovena
hypotéza tedy testuje, zda u popisu obrazku, ktery mél vyvolat spiSe negativni emoce, vypovéd’
pacientl odpovida a zda jejich emoce z hlediska lexikalniho hodnoceni odpovidaji pfedpokladim

a zda se odliSuje reakce skupiny pacientl a kontrol na tento obrazek.

Kvalitativni zastoupeni emoci a sentimentu v tloze popisu obrazku bylo provedeno pomoci

dvou lexikont, a to lexikonu SubLex 1.0 [25] a NRC Affect Intensities [49].

Nejprve byla vkazdém transkriptu identifikovdna slova se sentimentem, resp. lemma
nachazejici se v SubLex 1.0. A bylo vyhodnoceno jejich procentualni zastoupeni v feci ku
celkovému poctu slov v transkriptu. Timto byla ziskana informace o sémanticka hustoté kazdé
vypovédi, protoZze slova oznacujici polaritu vypoveédi jsou zaroven i nosi¢i informaci [17]. Dale
byl pro kazdé slovo, resp. lemma, piimo urcen sentiment pomoci lexikonu SubLex 1.0. Bylo
vyhodnoceno procentualni zastoupeni pozitivnich ¢i negativnich slov ve slovech se sentimentem.

Vyhodnoceni bylo provedeno pomoci krabicovych grafii a Mann-Whitney U-testu.

Hy: Procentudlni zastoupeni slov se sentimentem v promluvach je stejné pro skupinu pacienti

a kontrol.

Hy: Procentualni zastoupeni slov s pozitivnim ¢i negativnim sentimentem je shodné pro

skupinu pacientit a kontrol.
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Dale byla pomoci lexikonu NRC Affect Intensities pfifazena kazdému slovu pfimo emoce
a bylo analyzovano procentualni zastoupeni 8 zakladnich emoci (viz Kapitola 2.2) pouze ve
slovech, kterd emoci vyjadfuji. Cilem bylo zanalyzovat pomérové zastoupeni danych emoci

v promluve.

Hy: Procentualni zastoupeni jednotlivych emoci v promluvach pacientii a kontrol je shodné.

3.6. Latentni sémanticka analyza

Koherenéni model

Sémantika jazyka se da hodnotit na zdkladé koherence. Predpokladem pro tuto analyzu byla
ztrata cile ¢i pointy v feci [12], kdy tento jev 1ze pozorovat u pacientl se schizofrenii jako Casty.
Dalsim znakem, ktery hodnoceni koherence mtize zachytit je tzv. vykolejeni [11], coz je jev, kdy
se objevuji preruseni v toku mysleni a subjekt skace od jednoho tématu k druhému. Dana témata

spolu z vétSiny nesouvisi a nemaji zadnou zjevnou spojitost [50].

Pro samotnou analyzu koherence bylo nejprve potieba upravit podobu transkriptti. Transkripty
vypovédi byly rozdélené na véty a dale na slova. Kazdé slovo bylo potieba pievést na vektorovou
reprezentaci. (viz Kapitola 2.3.1). Tento krok prob&hl pomoci lexikonu fastText [35], kde ke
kazdému slovu nalezel vektor o dimenzi 1x300 a pouzita byla funkce v Matlabu word2vec.
Lexikon s pfedtrénovanymi vektory slov je voln& dostupny online na webu fastText’. Tento
piedtrénovany model byl zvolen z divodu malé velikosti datasetu pro tento vyzkum, protoze by
nebylo mozné natrénovat vlastni validni model. Z vektort slov ziskanych pomoci fastText byl
vytvoten jeden primérny vektor, ktery reprezentuje vyznam celé véty. [12] llustrovany piiklad
této vektorové reprezentace redukovany do tfidimenzionalniho prostoru byl vytvofen pomoci
statistické metody t-SNE a nasledn¢ byla slova rozdélena do tii klastri pomoci metody k-means

(viz P¥ilohy Obrazek 20).

2 https://fasttext.cc/docs/en/crawl-vectors.html
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Koherence prvniho radu

Prvnim typem hodnoceni koherence je koherence prvniho fadu (resp. First order coherence —
dale jen FOC). Pomoci FOC se mezi s sebou porovnavaji véty za sebou nasledujici [12]. Dle

vzorce (1) z ¢lanku [12] byla tato koherence analyzovéna.
FOC = (cos (Vi,Vi+1)), (M

kde V; oznacuje primérny vektor reprezentujici vétu a V;,; oznacuje primérny vektor véty

nasledujici.

Pro samotny vypocCet koherence byla vybrana kosinovd podobnost vypocitana podle

vzorce (2) [11], [12].

ViVisa

kosinova podobnost = ————=—
Vill-NlVieall

()

Z vyslednych hodnot FOC byly analyzovany parametry jako minimum, median
a interkvartilovy interval koherenci v kazdé promluvé kazdého subjektu. Tyto parametry byly
vybrany vzhledem k ptedpokladiim o nizs$i koherenci a vétsi varianci koherence v promluvé
pacientll se schizofrenii [11], [12], [38]. Pro kazdy parametr byl proveden U-test a vyobrazeni
pomoci krabicovych graft.

Pro tuto analyzu byly vybrany ulohy 2, 3 a 4 (viz Pfiloha B) z diivodu nutnosti spontanni

promluvy pro analyzu tohoto typu.

Hy: Koherence prvniho vadu dosahuje srovnatelnych hodnot ve zkoumanych parametrech

minima, medianu a interkvartilového intervalu pro skupinu pacientit a kontrol.

Koherence druhého radu

Druhym typem hodnoceni koherence promluvy je koherence druhého adu (resp. Second order
coherence — dale jen SOC). Pomoci SOC se porovnava podobnost vyznamu vét, které oddéluje

jedna véta mezi nimi. Dle vzorce (3) z ¢lanku [12] byla tato koherence analyzovana.
S0C = (COS (Vi: Vi+2)>a (3)

kde V; oznacuje praimérny vektor reprezentujici vétu a V., oznacuje primérny vektor véty

o dva indexy v textu dale.

Pro vypocet SOC dvou vét byla pouzita kosinova koherence podle vzorce (2) upravena pro

dva vektory vét, které oddéluje jedna véta mezi nimi [12]. Z vyslednych hodnot SOC byly
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analyzovany parametry minimum, median a interkvartilovy interval koherenci v kazdé promluve
kazdého subjektu. Pro kazdy parametr byl proveden U-test a vyobrazeni pomoci krabicovych

grafil.

Pro tuto analyzu byly vybrany ulohy 2, 3 a 4 (viz Pfiloha B) z diivodu nutnosti spontanni

promluvy pro analyzu tohoto typu.

Hy: Koherence druhého radu dosahuje srovnatelnych hodnot ve zkoumanych parametrech

minima, medianu a interkvartilového intervalu pro skupinu pacientit a kontrol.

3.7. Prozodie

Tato akusticka analyza byla provedena za predpokladu, ze u pacientli se schizofrenii se v feci
objevuji delsi pauzy oproti kontrolnim subjektim, proto tedy prvnim parametrem byla zvolena
primérna délka pauz [9], [15]. Déle byla k analyze vybrana celkova délka promluv a pomér
celkové délky pauz ku celkové délce nahravky, tempo feci a artikulacni tempo [9], [15], [19].

K ziskani téchto parametrd bylo potieba odlisit fecové a nefecové Casti nahravek.

Pro zminéné akustické analyzy byla pouzita open-source knihovna jazyka Python,
Parselmouth. Tato knihovna umoziiuje vyuzivat hlavni funkce, které ma aplikace a knihovna
PRAAT, ktera je nejznaméjSim a nejvyuzivanéjSim ndastrojem pro analyzu fecovych

zaznamu [42].

K akustické analyze fecovych nahravek byl pouzit volné dostupny kod [51], ktery byl vyuzit
k odliseni fecovych a nefeCovych Casti nahravek. Cilem tohoto skriptu je detekovat jadra slabik.
Jadra slabik vétSinou tvofi samohlasky. V signalu jsou hledany znélé tuseky, které jsou
charakterizované vys$i intenzitou oproti zbytku signalu a je také pfitomna zakladni hlasivkova
frekvence. Z tohoto diivodu je v tomto algoritmu po segmentech zkoumany pribéh intenzity
a jsou hledana lokalni maxima piekracujici prah. Prah je definovany jako median vSech intenzit.
Aby bylo zamezeno falesnym detekcim v ramci jedné slabiky, jsou vyloucena vSechna lokalni
maxima, kterym nepiedchazi pokles intenzity minimalné o 2 dB. Dale je pouzita znélost, zjisténa
pomoci zakladni hlasivkové frekvence, k vylouceni detekovanych vrcholi, které jsou v neznélych
Castech signalu. Zbylé detekované vrcholy jsou povazovany za jadra slabik a byly ulozeny pro

dalsi analyzu. [51]

Vzorova ukazka detekovanych jader slabik je vidét na Obrazek 4.
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Pomoci tohoto kddu [51] byl automaticky detekovan pocet pauz v promluvach. Za pauzu byl

povazovany kazdy usek promluvy, kde nebyla detekovana fe¢ a ktery byl del$i nez 30 ms.

Dychani je v tomto provedeni brano jako podmnoZina pauz.

20. TextGrid partsound_syllables

File Edt Query View Select Interval Boundary Tier Spectrum Pitch Intensity Formant Pulses Help

Obriazek 4: Vybrany usek feci vyobrazeny v PRAAT.

Na ilustraci je zobrazena intenzitou (bild ¢ara ve spektru) a vyskou téonu (tmava ¢ara ve spektru). Ve spodni

Casti obrazku je vyobrazeno umisténi deviti detekovanych jader slabik. Pfevzato z [51].

Dal$im automaticky ziskanym parametrem byla celkova délka feci, fonace, v nahravkach.
Tento parametr byl pouzit k ziskani celkové délky pauz odectenim celkové délky feci od celkové

delky nahravky.

Protoze vysSe zminéné parametry celkové délky pauz a poctu pauz nejsou objektivné
hodnotitelné pro rtuzné délky nahravek, byly pouzity objektivni metriky jako procentualni
zastoupeni pauz v nahrdvce a prumérna délka pauzy, které jsou blize popsané v nasledujicich
kapitolach. Kod pro detekci jader slabik byl tedy nasledné doplnén o vlastni vypocty parametri.
Vysledné hodnoty byly ulozené pro kazdou nahravku a extrahované do prostiedi Matlab, kde bylo
provedené statistické vyhodnoceni.
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Celkova délka nahravek

Zkoumanym parametrem byla celkova délka nahravek. Hodnoty celkové délky nahravek byly

ziskané pomoci algoritmu [51].
Analyza byla provedena pro vSechny ulohy — 1, 2, 3 a 4 (viz Ptiloha B).

Hy: Délky nahravek pro kazdou ulohu samostatné jsou pro skupiny pacientii a kontrol shodné.

Procentualni zastoupeni pauz v nahravce

S predchozi kapitolou celkové délky nahravek souvisi procentualni zastoupeni detekovanych
pauz v nahravce. Pomoci algoritmu [51] popsaného vyse Kapitola 3.7 byla zjisténa celkova délka
pauz. Protoze pro kazdy subjekt ma nahravka jinou délku, byla zvolena obecna mira,

a to procentualni zastoupeni pauz v nahravce.
Analyza byla provedena pro vSechny tlohy — 1, 2, 3 a 4 (viz Priloha B).

Hy: Procentualni zastoupeni pauz v nahrdvce je shodné pro skupiny pacientii a kontrol pro

kazdou ulohu.

Primérna délka pauzy

Pomoci algoritmu [51] popsaného v Kapitola 3.7 byla vypocitdna primérna délka pauzy.

A to pomoci celkové délky pauz v nahravce vydélené poctem detekovanych pauz.
Analyza byla provedena pro vSechny ulohy — 1, 2, 3 a 4 (viz Priloha B).

Hy: Prumérna délka pauzy je pro pacienty a kontrolni skupinu stejna.
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Tempo Feci

Dalsim zkoumanym akustickym parametrem je tempo feci. Tempo feci se vypocita jako pocet
vyslovenych slabik ku celkové délce nahravky. Parametr pocétu slabik byl zjistén pomoci

algoritmu [51] popsaného v Kapitola 3.7.
Analyza byla provedena pro vSechny tlohy — 1, 2, 3 a 4 (viz Priloha B).

Hy: Tempo reci je pro pacienty a kontrolni skupinu stejné.

Artikulacni tempo

Artikulacni tempo bylo zvoleno jako dalsi vhodny akusticky parametr. K vypoctu
artikulacniho tempa se pouziva pocet slabik a délka fonace, resp. délka nahravky bez zahrnuti

délky pauz. Data byla opét ziskdna pomoci algoritmu [51] popsaného v Kapitola 3.7.
Analyza byla provedena pro vSechny ulohy — 1, 2, 3 a 4 (viz Ptiloha B).

Hy: Artikulacni tempo je pro pacienty a kontrolni skupinu stejné.
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4. Vysledky

4.1.

Lexikalni sémantika

Relativni ¢etnost vycpavkovych slov

Dle kapitoly 3.5 byla vyhodnocena ¢etnost pouziti vycpavkovych slov pro tlohy 2, 3 a 4. Dle
vyslednych krabicovych graf (viz Obrazek 5) a vysledki U-testu (viz Tabulka 5) 1ze vidét, ze
relativni Cetnost vycpavkovych slov se méni v zavislosti na tloze. V tloze 4, ktera méla vyvolat
emocCni reakci, pouzili pacienti vice vycpavkovych slov nez kontroly. V tlohach 2 a 3, emocné
neutralnich, pouzily kontrolni subjekty op&t v priméru méné vycpavkovych slov nez pacienti.

Z4dna vysledna p-hodnota U-testu nepotvrzuje signifikanci téchto trendd (p > 0.05, U-test).

Nulové hypotézy o shodnosti relativni cetnosti v promluvach nebyly zamitnuty.

N w »
T T T

relativni ¢etnost vycpavkovych slov (%)

-h
T

Uloha 2: Pohadka

I
-l

pacienti

kontroly

relativni ¢etnost vycpavkovych slov (%)

Y
T

I
T

w
T

nN
T

Uloha 3: Bydleni

relativni Cetnost vycpavkovych slov (%)

L
]
g |
! !
! |
! |
! 1
— - ]
I
R —
1
]
1
e
I
)
I
)
I
I
- 5
1 1
pacienti kontroly

Obrizek 5: Vysledné krabicové grafy relativni ¢etnosti vycpavkovych slov.

Pomoci U-testu nebyly mezi distribucemi pro tlohy zalozené na spontanni promluvé nalezeny signifikantni
rozdily (p > 0.05, U-test). Primérné hodnoty i median relativni ¢etnosti vycpavkovych slov je ve vSech

ulohach vyssi pro skupinu pacientil nez pro zdravé kontroly.
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Tabulka 5: Tabulka vyhodnoceni relativni ¢etnosti vyskytu vycpavkovych slov v promluvach subjektt pro
ulohy 2, 3 a 4.

Vysledné hodnoty jsou uvedeny v procentech. Ve vsech trech testech vysla vysledna p-hodnota U-testu nad
hranici 5 % a mezi jednotlivymi distribucemi nebyl nalezen signifikantni rozdil. Primérné hodnoty relativni

¢etnosti i mediany jsou obecné vyssi pro skupinu pacientl oproti kontrolni skupiné.

Pacienti Kontroly Mann-Whitney

p + o (median) u + o (median) U-test (p-hodnota)
Uloha 2: pohadka 14 +1.1(1.3) 1.1 +£1.0(0.8) 0.5887
Uloha 3: bydleni 3.6 £1.2(3.8) 2.7 £2.1(2.6) 0.3939
Uloha 4: obrazek 3.1 +1.6(21) 2.0 £1.2(1.6) 0.3095

Relativni ¢etnost spojek

Dle Kapitoly 3.5 byla vyhodnocena relativni Cetnost spojek. Pro ulohu 2 — pohadku
a ulohu 3 — bydleni Ize (viz Obrazek 6) pozorovat trend, kdy u distribuce pacientd vidime obecné
vys$si procento spojek v fe¢i nez u kontrol. U ulohy 3, popisu bydleni, je vyslednd hodnota
U-testu (viz Obrazek 6 a Tabulka 6) signifikantni (p < 0.05, U-test), a tedy lze pozorovat
signifikantni rozdil mezi skupinou pacientd a kontrol. Pro tlohu 4 — popis obrazku je median

i pramér velmi srovnatelny.

Hypotézy shodnosti relativni Cetnosti spojek nebyly zamitnuty pro ulohy 2 a 4 a nulova

hypotéza byla zamitnuta pro tlohu 3 na 5% hladin¢ vyznamnosti.

Tabulka 6: Tabulka relativni ¢etnosti spojek v promluvach pro tlohy 2, 3 a 4.

Vysledné hodnoty jsou uvedeny v procentech. V tloze bydleni je vidét signifikantné vyssi relativni Cetnost
spojek pro pacienty nez pro kontrolni skupinu (p < 0.05, U-test). V testech pro tlohu pohadky a obrazku
jsou vidét vzajemné opacné trendy, mezi kterymi nebyl nalezen statisticky signifikantni rozdil (p > 0.05,

U-test). (hvézdic¢ka oznacuje signifikanci hodnot: *p < 0.05)

Pacienti Kontroly Mann-Whitney

U+ o (median) u =+ o (median) U-test (p-hodnota)
Uloha 2: pohadka 6.8 + 1.2 (6.5) 5.6 £1.0(5.6) 0.0931
Uloha 3: bydleni 6.4 + 1.4 (6.0) 4.0 + 1.4 (4.0) 0.0238%*
Uloha 4: obrazek 7.7 £ 2.3(7.3) 8.1 +3.4(7.6) 0.9372
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Obriazek 6: Krabicové grafy relativni Cetnosti spojek v pouziti pro ulohy zaloZené na spontanni promluvé.
V tloze o bydleni vidime signifikantni rozdil mezi distribucemi (p < 0.05, U-test). Ve zbylych dvou ulohach

jsou trendy odlisné ve vSech zkoumanych parametrech (primér, smérodatna odchylka a median).

Frekventovanost pouzitych slov

Frekventovanost pouzitych slov byla hodnocena pro vSechny transkripty spontanni promluvy,
tedy pro ulohy 2, 3 a 4. Mezi distribucemi uloh 2 a 4 nebyl nalezen signifikantni rozdil (p > 0.05,
U-test) (viz Tabulka 7). U ulohy 3 lze vidét mozny trend (viz Obrazek 7), ktery je statisticky

vyznamny na 5% hladiné vyznamnosti pii pouziti Mann-Whitney U-testu.

Hypotézy o shodnych distribucich frekventovanosti pouzitych slov nebyly zamitnuty pro

ulohy 2 a 4 a hypotéza byla zamitnuta na 5% hladin¢ vyznamnosti pro tlohu 3.

Tabulka 7: Tabulka frekventovanosti pouzitych slov pro tlohy zalozené na spontanni promluveé.
Pro tlohu 3 byla zamitnuta nulova hypotéza o shodnosti distribuci (p < 0.05, U-test). Zdravé kontroly maji
medidny frekventovanosti pouzitych slov vyssi ve vSech ulohach. Vysledné hodnoty jsou uvedeny

v indexech pozice slov v lexikonu. (hvézdicka oznacuje signifikanci hodnot: *p < 0.05)

Pacienti Kontroly Mann-Whitney

p + o (median) u + o (median) U-test (p-hodnota)
Uloha 2: pohadka 616.7 + 78.6 (601.6) 647.5 +82.9 (621.7) 0.4848
Uloha 3: bydleni 672.4 + 68.4 (674.3) 837.9 +95.3 (859.0) 0.0158*
Uloha 4: obrazek 726.7 £ 142.6 (690.6) 708.2 + 72.5 (712.0) 0.9372
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Obrazek 7: Krabicové grafy frekventovanosti slov pro ulohy zalozené na spontdnni promluvé.

Mediany frekventovanosti pouzitych slov jsou vyssi u kontrolni skupiny pro vSechny ulohy. Signifikantni

rozdil mezi distribucemi byl nalezen pro ulohu bydleni (p < 0.05, U-test).

Bohatost slovni zasoby

Bohatost slovni zasoby byla hodnocena postupem popsanym v Kapitola 3.5. Na vyslednych

grafech (viz Obrazek 8) a tabulce (viz Tabulka 8) lze vidét primérné vyssi zastoupeni unikatnich

slov u pacient nez u kontrol ve v§ech tlohach. U kontrol zejména u uloh 3 a 4 Ize pozorovat, ze

kontrolni subjekty vice opakovaly slova, a tedy jejich procentudlni zastoupeni jedine¢nych slov

bylo nizsi nez u pacientd. Vysledné p-hodnoty Mann-Whitney U-testu (viz Tabulka 8) ukazuji,

ze skupiny dat nejsou statisticky odlisné (p > 0.05, U-test).

Tabulka 8: Tabulka o bohatosti slovni zdsoby pro vSechny tilohy zalozené na spontanni promluve.

Vysledné hodnoty jsou uvedeny v jednotkdch procentudlniho zastoupeni unikatnich slov v celkové

promluvé. Mezi distribucemi nebyl ani pro jednu tlohu nalezen signifikantni rozdil (p > 0.05, U-test).

Pacienti

U+ o (median)

Uloha 2: pohadka 78.5 + 4.6 (78.1)
Uloha 3: bydleni 85.1 + 2.4 (85.4)
Uloha 4: obrazek 86.0 + 5.9 (86.6)
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Kontroly
U+ o (median)
77.6 + 4.2 (78.8)
83.1 £+ 3.2 (83.5)

83.2 +3.9 (82.1)

Mann-Whitney

U-test (p-hodnota)

0.9372

0.3939

0.3095



Nulové hypotézy o shodnosti distribuci v bohatosti slovni zdsoby se nepodaftilo zamitnout.
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Obrazek 8: Krabicové grafy hodnoceni bohatosti slovni zasoby pro tlohy zaloZené na spontanni promluve.
Mezi jednotlivymi distribucemi je mozné pozorovat urcité trendy, ovsem statistickym U-testem nebyl

nalezen signifikantni rozdil (p > 0.05, U-test).
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Emoc¢ni analvza

V nasledujicich podkapitolach jsou shrnuty vysledky lexikdlni analyzy emoci

(viz Kapitola 3.5) pro ulohy zalozené na spontanni promluve.
Arousal

Dle Kapitola 3.5 byl hodnocen arousal, resp. intenzita, slov. Pro kazdou ulohu spontanni
promluvy byly vyhodnoceny dva parametry — median a interkvartilovy interval hodnot arousal
vSech slov vyjadfujicich emoci. Hodnoty byly ziskané z NRC VAD Lexikonu [47]. U vyslednych
boxplotl (viz Obrazek 9) lze vidét trend zejména pro median Glohy 4 a také p-hodnota U-testu
(viz Tabulka 9) ukazuje signifikanci tohoto parametru pro ulohu zaloZenou na spontanni
promluvé vybrané za ucelem vyvolani emoci (p < 0.01, U-test). V ulohach vypravéni pohadky

a popisu bydleni nebyly mezi distribucemi nalezeny signifikantni rozdily.

Hodnoty interkvartilového intervalu vykazuji vyssi hodnoty pro kontrolni skupinu nez pro
pacienty v ulohach Cislo 2 a 4. Opa¢ny vysledek pozorujeme pro tlohu 3 — popis bydleni, kdy
pacienti dosahuji vyssich hodnot v hodnoceni interkvartilového intervalu sily slov nez kontroly.
V Tabulka 9 a Obrazek 9 mtzeme vidét, Ze rozdilné distribuce interkvartilového intervalu byly
U-testem vyhodnoceny pro ulohu popisu obrazku (p < 0.05, U-test). Pro ostatni ulohy jsou
distribuce hodnot shodné (p > 0.05, U-test).

Tabulka 9: Tabulka vyslednych hodnot analyzy arousal slov z Gloh zaloZenych na spontanni promluve.

Vysledné hodnoty emoc¢ni intenzity jsou Skalovany v intervalu 0-1. Signifikantni rozdil byl nalezen pro
parametr median (p < 0.01, U-test) a interkvartilovy interval (p < 0.05, U-test) pro lohu popisu obrazku.
Pro zbylé dvé tlohy nebyl mezi tlohami nalezen signifikantni rozdil. (hvézdi¢ka oznacuje signifikanci

hodnot: *p < 0.05, ** p < 0.01)

Pacienti Kontroly Mann-Whitney
p £ o (median) p + o (median) U-test (p-hodnota)
U2: pohadka 0.42 +0.03 (0.41) 0.40 £+ 0.04 (0.42) 0.7338
Median U3: bydleni 0.35 + 0.03 (0.34) 0.35 £ 0.03 (0.35) 0.5887
U4: obrazek 0.37 %+ 0.02 (0.37) 0.40 + 0.01 (0.39) 0.0022**
U2: pohadka 0.20 + 0.03 (0.20) 0.21 + 0.05 (0.23) 0.4848
IQR U3: bydleni 0.23 +0.05(0.21)  0.20 £ 0.04 (0.19) 0.2403
U4: obrazek 0.18 + 0.04 (0.16) 0.24 £+ 0.06 (0.24) 0.0411*
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Hypotézy o shodnosti distribuci parametru arousal slov nebyly zamitnuty pro ulohy 2 a 3,
ale hypotéza byla zamitnuta pro tlohu 4 pro median na 1% a pro interkvartilovy interval na 5%

hladin€ vyznamnosti.
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Obrazek 9: Krabicové grafy hodnoceni arousal slov pro parametry median a interkvartilovy interval.
Pro ulohu popisu obrazku byly pro oba parametry nalezeny signifikantni rozdily mezi distribucemi
(median: p < 0.01, igr: p < 0.05, U-test). Pro Glohu vypravéni pohadky a popisu bydleni nebyly mezi

distribucemi nalezeny signifikantni rozdily a nulové hypotézy o shodnosti distribuci nebyly zamitnuty.

Valence

Valence, resp. pozitivnost/negativnost, promluv zalozenych na spontanni promluvé byla
vyhodnocena pomoci dvou parametrii medianu a interkvartilového intervalu. Vysledné hodnoty
pro median nevysly signifikantn€ ani pro jednu tlohu (viz Tabulka 10) a mezi distribucemi nebyl

nalezen Zadny rozdil (p > 0.05, U-test) (viz Obrazek 10).

Dale byl vyhodnocen interkvartilovy interval hodnot valence pouzitych slov. Tato analyza
vysla signifikantné pro tlohu zalozenou na pievypravéni pohadky (viz Tabulka 10) (p < 0.05,
U-test), ovSem pro zbylé dvé tlohy U-test signifikanci nenasel. U tilohy popisu obrazku miizeme
pozorovat urcity trend, kdy variabilita promluvy kontrolni skupiny je vy$s$i nez u pacientt,

ale vysledna p-hodnota neni pod hranici vyznamnosti (p > 0.05, U-test).
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Hypotézy o shodnosti distribuci parametru valence slov nebyly zamitnuty pro ulohy 2, 3 a 4

v parametru medidnu stejné tak i pro interkvartilovy interval s vyjimkou, kdy hypotéza byla

zamitnuta pro ulohu 2 pro interkvartilovy interval na 5% hladiné vyznamnosti.

Tabulka 10: Tabulka vyslednych hodnot analyzy valence slov z tloh zaloZenych na spontanni promluve.

Vysledné hodnoty polarity emoci jsou Skalovany v intervalu 0-1. Signifikantni rozdil byl nalezen pro

parametr interkvartilovy interval (p < 0.05, U-test) pro ulohu vypravéni pohadky. Pro zbylé dvé ulohy nebyl

mezi tlohami ani pro jeden parametr nalezen signifikantni rozdil. (hvézdi¢ka oznacuje signifikanci hodnot:

*p < 0.05)

Median

IQR

U2: pohadka
U3: bydleni
U4: obrazek
U2: pohadka
U3: bydleni

U4: obrazek
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0.67 + 0.00 (0.67)
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0.65 + 0.04 (0.67)
0.23 +0.03 (0.21)
0.20 + 0.02 (0.21)
0.22 +0.04 (0.21)

Uloha 3: Bydleni

Mann-Whitney
U-test (p-hodnota)
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0.9372
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0.0411*
0.3939
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Obrazek 10: Krabicové grafy hodnoceni valence slov pro parametry median a interkvartilovy interval.

Pro tlohu vypravéni pohadky byl pro parametr interkvartilovy interval nalezen signifikantni rozdil mezi

distribucemi (p < 0.05, U-test). Pro parametr median nebyl nalezen signifikantni rozdil v Zddné z tiloh.

Nulovou hypotézu o shodnosti distribuci se podatilo zamitnout pouze pro tlohu vypravéni pohadky.
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Kvalitativni zastoupeni emoci v tloze vyvolani emoci

V této Casti byl dle Kapitola 3.5 vyhodnocen sentiment tlohy ¢islo 4, ktera byla do analyzy
zafazena z divodu vyvolani emoci. Dle Obrazek 11 a vyslednych hodnot v Tabulka 11 lze vidét,
ze u kontrol se v promluvach nachdzi pomérné vice slov nesoucich sentiment nez u skupiny
pacientii. U zastoupeni slov s negativnim sentimentem vidime signifikantni rozdil potvrzeny
statistickym testem (p < 0.01, U-test) (viz Obrazek 11 a Tabulka 11). U procentualniho
zastoupeni slov s pozitivnim sentimentem nebyl statistickym testem nalezen rozdil mezi

distribucemi obou skupin (p > 0.05, U-test).

Hypotéza o shodném procentudlnim zastoupeni slov se sentimentem v promluvach nebyla

zamitnuta.

Hypotéza o shodném procentudlni zastoupeni slov s pozitivnim sentimentem nebyla

zamitnuta, ale hypotéza o negativnim sentimentu byla zamitnuta na 1% hladiné¢ vyznamnosti.

Tabulka 11: Tabulka vyslednych hodnot pro hodnoceni sentimentu v promluvé uréené k vyvolani emoci,
resp. tloha 4 popis obrazku.

Vysledné hodnoty jsou v jednotkach procent. U-test objevil signifikanci pro procentudlni zastoupeni
negativnich slov ze slov se sentimentem (p < 0.01, U-test), kdy u kontrolni skupiny bylo pouzito
signifikantn¢ vice slov s negativnim sentimentem neZ u skupiny pacienttl. Pro ostatni testy se nepodafily

nulové hypotézy zamitnout. (hvézdicka oznacuje signifikanci hodnot: **p < 0.01)

Pacienti Kontroly Mann-Whitney

u + o (median) p + o (median) U-test (p-hodnota)
Procentudlni zastoupeni slov ~ 10.2 + 4.1 (9.2) 14.0 + 3.4 (14.8) 0.0931

nesoucich sentiment v celkové
promluvé
Procentualni zastoupeni 6.0 +£3.0(5.1) 6.1 +3.8(6.6) 0.9372
pozitivnich slov ze slov se
sentimentem
Procentualni zastoupeni 42 +1.8(4.9) 7.8 £ 1.5(7.9) 0.0022%*

negativnich slov ze slov se

sentimentem
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Obrazek 11: Krabicové grafy procentudlniho zastoupeni slov se sentimentem a grafy procentudlniho
zastoupeni slov s pozitivnim ¢i negativnim sentimentem v feci pro ulohu popisu obrazku zalozené na
vyvolani emoci.

U kontrolni skupiny se v praméru v promluvé vyskytovalo vétsi procento slov se sentimentem. Mezi
jednotlivymi distribucemi nebyl nalezen signifikantni rozdil (p > 0.05, U-test). Mezi procentudlnim
zastoupenim pozitivnich slov nebyl U-testem nalezen signifikantni rozdil (p > 0.05, U-test). Mezi
procentudlnim zastoupenim negativnich slov ze slov se sentimentem byl nalezen signifikantni rozdil

< 0.01, U-test). (hvezdicka oznacuje signitikanci hodnot: < 0.
(p<0.01,U (hvézdick Suje signifikanci hodnot: **p < 0.01)

.

Navazujici ¢ast byla pfimo zaméfena na identifikaci emoci vyjadienych v této tloze. Evaluace
byla provedena v ramci osmi zakladnich emoci zminénych blize v Kapitola 3.5. A bylo

vyhodnoceno procentudlni zastoupeni slov urcité emoce v celkovém poctu slov nesoucich emoce.

Prvotni porovnani bylo provedeno z hlediska poc¢tu subjektd v kazdé skupiné, které pouzily
slova dané emoce. Emoce ptekvapeni byla zastoupena jen u jednoho subjektu v kazdé skupiné,
proto je z hodnoceni vyfazena. Emoce znechuceni a radosti byla ve skupinach pouzita pouze
polovinou subjektd, proto jsou zhodnoceni také vyfazeny. Emoce strachu byla z obrazku
vyvolana vice u kontrolni skupiny nez u pacienti v pomeéru 4:1, ale i tato emoce byla z diivodu

nedostatecného poctu vzorkl z analyzy vyfazena.

Naopak emoce ocekdvani a divéry byly pouzity vSemi subjekty v obou skupinach.
A poslednimi dvéma ponechanymi emocemi je zlost a smutek. Dle vysledné Tabulka 12

a Obrazek 12 neni zadny vysledek statistického testu signifikantni (p > 0.05, U-test), a tedy mezi
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jednotlivymi distribucemi nebyl nalezen zadny signifikantni rozdil. OvSem u emoce ocekavani
muzeme pozorovat urity trend, kdy byla tato emoce pomérové mnohem vice zastoupena
u kontrol nez u pacientli. Naopak u hnévu pozorujeme opacny trend, kdy pacienti pouzivali slova
emoce hnévu vice nez kontrolni skupina. Distribuce smutku a divéry jsou srovnatelné a mezi

distribucemi nebyl nalezen zadny rozdil.

Nulové hypotézy o shodnych distribucich slov nesoucich zminéné emoce nebyly zamitnuty.
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Obrazek 12: Krabicové grafy procentualniho zastoupeni slov vyjadiujicich étyfi vybrané emoce — hnév,
smutek, o¢ekavani a divéra.

Mezi jednotlivymi distribucemi nebyly pro zadnou z vybranych emoci nalezeny signifikantni rozdily
(p > 0.05, U-test). U emoce ocekavani mlzeme pozorovat urCity trend, ktery ovSem neni statisticky
vyznamny (p = 0.0866, U-test).
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Tabulka 12: Tabulka vyslednych hodnot procentualniho zastoupeni slov, z celkového poctu slov nesoucich
emoce, Ctyf vybranych zakladnich emoci — hnév, smutek, ocekavani a dtvéra.

Mezi skupinami nebyly pro tyto Ctyfi emoce nalezené signifikantni rozdily (p > 0.05, U-test). U skupiny
pacientll lze pozorovat vy$$i procentualni zastoupeni slov vyjadfujicich smutek, hnév a divéru oproti
kontrolni skupiné. U kontrolni skupiny lze pozorovat vyssi procentudlni zastoupeni slov vyjadiujicich

emoci ocekavani oproti skupiné pacientt.

Pacienti Kontroly Mann-Whitney

p *+ o (median) p + o (median) U-test (p-hodnota)
Hnév 20.5 +17.7 (24.3) 11.5 £ 7.8 (13.4) 0.3874
Smutek 14.0 + 8.6 (10.6) 10.1 +8.7 (10.8) 0.6602
Ocekavani 24.0 £ 8.7 (24.3) 37.5 £12.1 (35.9) 0.0866
Duvéra 20.6 +£11.4 (21.4) 18.1 +5.1(20.0) 0.7879

4.2.  Latentni sémanticka analyza

Koherence prvniho radu

Koherence prvniho tfadu byla hodnocena postupem popsanym v Kapitola 3.6. Pro koherenci
prvniho fadu byly vyhodnoceny parametry minimum, medidn a interkvartilovy interval. Analyza
byla provedena pro ulohy zalozené na spontanni promluvé. Dle tabulky vyslednych hodnot
(viz Tabulka 13) lze vidét, Ze mezi jednotlivymi distribucemi nebyl nalezen signifikantni rozdil
(p > 0.05, U-test). U parametru medianu ulohy 4 popisu obrazku mizeme vidét naznak trendu
(viz Obrazek 13), ktery ovSem nebyl potvrzen pomoci Mann-Whitney statistického testu
(p =0.1320, U-test).

Hypotézy o shodnosti distribuci skupinu pacientd a kontrolni skupiny pro koherenci prvniho

fadu nebylo mozné zamitnout ani pro jednu z loh a parametrd.
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Tabulka 13: Tabulka vyslednych hodnot koherence prvniho tadu pro ulohy zalozené na spontanni
promluvé.

Mann-Whitney U-test nebyl schopen odhalit signifikantni rozdily mezi jednotlivymi distribucemi
(p > 0.05, U-test). Vysledné hodnoty se pohybuji v intervalu 0-1.

Pacienti Kontroly Mann-Whitney
p * o (median) p + o (median) U-test (p-hodnota)
U2: pohadka  0.50 £ 0.11 (0.49) 0.49 + 0.11 (0.45) 0.8182
Minimum U3: bydleni 0.61 +0.10 (0.59) 0.57 £ 0.04 (0.57) 0.6991
U4: obrazek 0.60 + 0.10 (0.60) 0.61 + 0.07 (0.59) 0.8182
U2: pohadka  0.73 £ 0.06 (0.73) 0.75 + 0.05 (0.75) 0.6991
Median U3: bydleni 0.78 + 0.06 (0.77) 0.74 + 0.04 (0.74) 0.4848
U4: obrazek 0.75 + 0.04 (0.76) 0.79 +0.03 (0.79) 0.1320
U2: pohadka  0.17 £ 0.08 (0.14) 0.15 + 0.04 (0.15) 0.6991
IQR U3:bydleni ~ 0.12 £0.04(0.12)  0.13 + 0.03 (0.13) 0.5887
U4: obrazek 0.13 +0.03 (0.11) 0.15 + 0.06 (0.13) 0.6991
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Obrazek 13: Krabicové grafy koherence prvniho fadu pro tlohy zalozené na spontanni feci.
Pro hodnoceni byly pouzity parametry minimum, medidn a interkvartilovy interval. Mezi jednotlivymi

distribucemi nebyl pomoci U-testu nalezen signifikantni rozdil (p > 0.05, U-test).
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Koherence druhého Fadu

Koherence druhého fadu byla vyhodnocena dle postupu blize popsané¢ho v Kapitola 3.6. Pro
koherenci druhého fadu byly opét vyhodnoceny parametry minimum, median a interkvartilovy
interval. Analyza koherence byla provedena pro ulohy zalozené na spontanni promluvé. Dle
vysledné Tabulka 14 lze vidét, Ze zddny ze tfi zkoumanych parametri nepotvrdil signifikantni
rozdily mezi distribucemi pacientl a kontrol. U parametru minima a medidnu pro ulohu 3 mtzeme
pozorovat ur¢ité trendy (viz Obrazek 14), které ovSem nebyly U-testem potvrzeny

(minimum: p = 0.1797, median: p = 0.1320).

Tabulka 14: Tabulka vyslednych hodnot koherence druhého fadu.
Hodnoty U-testu neprokazaly signifikantni rozdily mezi jednotlivymi distribucemi (p > 0.05, U-test).
Primérné hodnoty minima, medidnu a interkvartilového intervalu koherence se 1isi vzhledem k uloham.

Vysledné hodnoty se pohybuji v intervalu 0-1.

Pacienti Kontroly Mann-Whitney

U+ o (median) u + o (median) U-test

(p-hodnota)
U2: pohadka 0.51 +£0.10 (0.51) 0.48 £+ 0.12 (0.45) 0.4848
Minimum U3: bydleni 0.63 £0.11 (0.59)  0.55 £ 0.05 (0.55) 0.1797
U4: obrazek 0.58 £0.08 (0.57) 0.60 £ 0.08 (0.57) 0.5887
U2: pohadka 0.73 £0.03 (0.74) 0.75 £ 0.05 (0.75) 0.6991
Medién U3: bydleni 0.78 £ 0.07 (0.79)  0.72 £ 0.04 (0.73) 0.1320
U4: obrazek 0.76 +0.06 (0.76) 0.75 £+ 0.07 (0.78) 0.9372
U2: pohadka 0.16 +0.05 (0.14)  0.17 + 0.06 (0.15) 0.5887
IQR U3: bydleni 0.11 +0.04 (0.12)  0.13 + 0.04 (0.12) 0.9372
U4: obrazek 0.12 £ 0.02 (0.12)  0.13 £ 0.05 (0.14) 0.4848
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Obrizek 14: Krabicové grafy koherence druhého fadu pro parametry minimum, median a interkvartilovy
interval pro ulohy zaloZené na spontanni promluve.

Dle vysledkti U-testu neni rozdil mezi skupinami pacienti a kontrol statisticky signifikantni (p > 0.05,
U-test).

4.3. Prozodie

Celkova délka nahravek

Dle porovnani délky nahravky (viz Kapitola 3.7) pro kazdou tlohu zvlast bylo zjisténo,
7Ze tento parametr neni signifikantni ani pro jednu tlohu (viz Tabulka 15). Vysledné
p-hodnoty U-testu nejsou pod hranici signifikance (p > 0.05, U-test). Mezi daty nebyl nalezen
signifikantni rozdil. V délce nahravek pro tlohu 3 — bydleni miizeme pozorovat trend (viz
Obrazek 15), kdy délka nahravky pro kontrolni skupinu je vys$§i neZz pro pacienty. V tloze
vypravéni pohadky muZeme pozorovat podobny trend. U-test ovSem nedokazal zamitnout

hypotézu o shodnosti distribuci (p = 0.3939, U-test).

Hypotéza o vlivu schizofrenie na délku nahravek nebyla zamitnuta ani pro jednu z uloh.
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Tabulka 15: Porovnani celkovych délek nahravek pro jednotlivé tlohy.

Vysledné hodnoty jsou v jednotkach sekund. Vysledné hodnoty pro ¢teni jsou srovnatelné pro obé skupiny
(p = 0.9372, U-test). Pro tlohu vypravéni pohadky a popisu bydleni pozorujeme stejny trend, a to takovy,
ze kontrolni skupina je schopna primémé déle mluvit na dana témata. Naopak u tilohy popisu obrazku
vysledné hodnoty ukazuji, Ze pacienti popisovali primémé déle nez kontroly. Zadna z analyz neprokéazala

signifikantni rozdil mezi jednotlivymi distribucemi.

Pacienti Kontroly Mann-Whitney
p + o (median) p + o (median) U-test (p-hodnota)
Uloha 1: &teni 36.4 +9.9 (32.5) 34.6 +4.8(32.9) 0.9372
Uloha 2: pohadka 157.0 £ 71.9 (146.1) 244.9 + 150.3 (193.8) 0.3939
Uloha 3: bydleni 109.5 +16.3 (107.2) 126.7 +15.5 (127.4) 0.1320
Uloha 4: obrazek 1144 + 14.1 (113.3) 107.7 + 38.7 (97.0) 0.4848
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Obrazek 15: Krabicové grafy porovnani celkovych délek nahravek pro vSechny tlohy protokolu.

Mezi jednotlivymi distribucemi nebyl nalezen signifikantni rozdil (p > 0.05, U-test). U ulohy vypravéni
pohadky a popisu bydleni mluvi kontroly primérné déle nez pacienti. U ulohy ¢teni jsou obé distribuce
shodné ve vSech parametrech (p = 0.9372, U-test). U tlohy popisu obrazku je primérnd hodnota a median

délky nahravani vyssi pro pacienty nez pro kontroly.
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Procentualni zastoupeni pauz v nahravce

Vtéto casti kapitoly vyhodnocujeme procentudlni zastoupeni pauz v nahravce
(viz Kapitola 3.7). Dle Tabulka 16 Ize vidét, ze pro zadnou ulohu se nepodatilo zamitnout nulovou
hypotézu o shodnosti jednotlivych distribuci. Pro lohu vypravéni pohadky a popisu bydleni Ize
vidét srovnatelné vysledné hodnoty parametri pro obé skupiny (viz Tabulka 16). U ulohy c¢teni
dosahuje kontrolni skupina vys$siho primérného i medianového zastoupeni pauz v nahravce
oproti skupiné pacienti (viz Tabulka 16 a Obrazek 16). V tiloze popisu obrazku pozorujeme
opacny trend, tedy u skupiny pacientli se vyskytuje prumérné vyssi procentni zastoupeni pauz

v nahravce nez u kontrolni skupiny (viz Tabulka 16 a Obrazek 16).

Nulové hypotézy o shodnosti distribuci nebyly zamitnuty (p > 0.05, U-test).
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Obrazek 16: Krabicové grafy procentualniho zastoupeni pauz v nahravce.

Mezi jednotlivymi distribucemi nebyl nalezen signifikantni rozdil v zadné loze (p > 0.05, U-test).
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Tabulka 16: Tabulka procentualniho zastoupeni pauz v nahravce.
Vysledné hodnoty pro kontroly a pacienty jsou uvedeny v procentech. Mezi jednotlivymi distribucemi
nebyl nalezen signifikantni rozdil v zadné tloze (p > 0.05, U-test). Pro Glohu ¢éteni a popisu obrazku lze
pozorovat urcité trendy, které ov§em nebyly statisticky potvrzené.

Pacienti

Kontroly Mann-Whitney

u + o (median) p + o (median) U-test (p-hodnota)

Uloha 1: &teni 18.2 + 4.1 (18.0) 20.6 + 3.5 (21.5) 0.3095
Uloha 2: pohadka 32.7 + 6.4 (31.8) 29.6 + 14.8 (31.6) 0.9372
Uloha 3: bydleni 29.4 +6.9 (29.6) 27.3 +7.5(29.8) 0.5887
Uloha 4: obrézek 40.7 + 8.9 (42.2) 33.5 +9.7 (31.7) 0.2403

Primérna délka pauzy

Dalsim hodnoticim faktorem je primérna délka pauzy (viz Kapitola 3.7). Vysledné hodnoty
(viz Tabulka 17) nasleduji stejny trend, pro v§echny ulohy je primérna délka pauzy vyssi pro
pacienty neZ pro kontrolni skupinu. Tento trend 1ze pozorovat ve vSech statistickych parametrech
pro vSechny ulohy (viz Tabulka 17 a Obrazek 17). Vysledné hodnoty U-testu prokazaly
signifikanci pro ulohu popisu obrazku (p < 0.05, U-test).

Hypotéza o shodnosti distribuci primérné délky pauzy pro pacienty a kontroly byla zamitnuta
pro ulohu popisu obrazku na 5% hladiné vyznamnosti. Pro tlohy ¢teni, vypravéni pohadky

a popisu bydleni se nepodatilo nulové hypotézy zamitnout.

Tabulka 17: Tabulka primérnych délek pauz.
Vysledné hodnoty pro skupinu pacienti a kontrol jsou uvedeny v milisekundach. Dle v§ech statistickych
parametrt prumérné délky pauz je vidét, Ze pacienti maji ve vSech ulohach detekovanou vyssi primérnou

délku pauz nez skupina kontrol. (hvézdicka oznacduje signifikanci hodnot: *p < 0.05)

Pacienti

U+ o (median)

Kontroly
p + o (median)

Mann-Whitney
U-test (p-hodnota)

Uloha 1: &teni 223.9 +42.8(234.3) 199.1 + 41.3 (200.7) 0.3095
Uloha 2: pohadka 4802 +219.3 (442.7)  301.3 + 136.7 (278.9) 0.1320
Uloha 3: bydleni 428.6 +177.6 (403.9)  288.1 +102.3 (267.7) 0.1320
Uloha 4: obrazek 706.1 +296.3 (699.5)  390.0 + 122.6 (385.4) 0.0411*
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Obrazek 17: Krabicové grafy primérné délky pauzy pro vSechny ulohy protokolu.
Pro parametr primérmné délky pauz jsou primér, medidn a smérodatna odchylka vzdy vyssi pro skupinu
pacienttl pro vSechny typy uloh nez pro kontrolni skupinu. U-test prokazal signifikanci pro tilohu popisu

obrazku (p = 0.0411, U-test).

Tempo Feci

Dalsim prozoédickym parametrem hodnocenym v této praci je tempo feci (viz Kapitola 3.7).
Dle vyslednych hodnot v Tabulka 18 Ize vidét, Ze pro tlohy ¢teni, vypravéni pohadky a bydleni
nebyl pomoci U-testu nalezen signifikantni rozdil. Pro ulohu popisu obrazku byl nalezen
signifikantni rozdil na 5% hladin€é vyznamnosti (viz Obrazek 18, viz Tabulka 18). Pro vSechny
ulohy lze pozorovat shodny trend, kdy je primérnd hodnota i median tempa feci vyssi pro

kontrolni skupinu nez pro pacienty.

Hypotézy o shodném tempu feci pro skupinu pacientl a kontrol se nepodatilo zamitnout pro
ulohy cteni, pohddky a bydleni. Pro ulohu popisu obrazku se podatilo zamitnout nulovou

hypotézu na 5% hladin€¢ vyznamnosti.
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Tabulka 18: Tabulka vyslednych hodnot tempa feci.

Vysledné hodnoty jsou v jednotkach pocet slabik za sekundu. Mezi jednotlivymi distribucemi pro Glohy
¢teni, pohadky a bydleni nebyl nalezen signifikantni rozdil. Ve vSech tlohach je mozné vidét, Ze kontrolni
skupina ma pramérné vys$si tempo feci nez skupina pacientli. U-test prokazal signifikanci pro tlohu popisu

obrazku (p = 0.0411, U-test). (hvézdicka oznacuje signifikanci hodnot: *p < 0.05)

Pacienti Kontroly Mann-Whitney
u + o (median) p + o (median) U-test (p-hodnota)

Uloha 1: &teni 3.99 +0.59 (3.82) 4.20 £+ 0.41 (4.31) 0.9372
Uloha 2: pohadka 291 +0.38 (2.86) 3.03 +£0.43 (3.10) 0.6991
Uloha 3: bydleni 3.02 +0.33(2.98) 3.26 +£0.27 (3.31) 0.2403
Uloha 4: obrazek 247 +0.37 (2.51) 3.08 + 0.44 (3.09) 0.0411*
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Obrazek 18: Krabicové grafy tempa feci pro vSechny tlohy protokolu.
Pro tlohu popisu obrazku byl mezi distribucemi nalezen signifikantni rozdil (p < 0.05, U-test). Pro ulohu
¢teni je pramérné tempo feci rychlejsi nez pro tlohy zalozené na spontanni promluvé. (hvézdicka oznacuje

signifikanci hodnot: *p < 0.05)
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Artikula¢ni tempo

Dalsim zkoumanym parametrem je artikulacni tempo (viz Kapitola 3.7). Vysledné hodnoty

v Tabulka 19 ukazuji, Zze mezi jednotlivymi distribucemi nebyl ani pro jednu tlohu nalezen

signifikantni rozdil (p > 0.05, U-test). Ve vSech ulohéch lze pozorovat shodny trend, kdy pro

kontrolni skupinu je artikula¢ni tempo vyssi v primérné hodnoté i medianu nez pro skupinu

pacienttl (viz Obrazek 19, viz Tabulka 19).

Nulové hypotézy o shodnosti distribuci artikula¢niho tempa pro kontrolni skupinu a skupinu

pacientl se nepodafilo zamitnout ani pro jedu z uloh (p > 0.05, U-test).

Tabulka 19: Tabulka vyslednych hodnot artikula¢niho tempa.

Vysledné hodnoty v tabulce jsou v jednotkach poctu slabik za sekundu. Mezi jednotlivymi distribucemi

nebyl pomoci U-testu nalezen signifikantni rozdil (p > 0.05, U-test). Primérné artikula¢ni tempo i median

jsou ve vSech tlohach vyssi pro skupinu kontrol nez pro skupinu pacientd.

Pacienti

U+ o (median)

Uloha 1: ¢teni 4.87 +0.62 (4.65)
Uloha 2: pohadka 4.33 +0.46 (4.21)
Uloha 3: bydleni 429 + 0.54 (4.15)
Uloha 4: obrazek 4.20 + 0.65 (3.87)
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Kontroly
p + o (median)
5.29 +0.46 (5.24)

439 + 0.58 (4.49)
451 + 0.46 (4.35)
4.65 + 0.51 (4.63)

Mann-Whitney
U-test (p-hodnota)

0.2403
0.6991

0.3095
0.2403
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Obrizek 19: Krabicové grafy artikulacniho tempa pro vSechny tlohy protokolu.
Mezi jednotlivymi distribucemi nebyl pomoci U-testu nalezen signifikantni rozdil (p > 0.05, U-test).
Kontrolni skupina ve v§ech Glohach vykazuje vyssi primérné a medianové hodnoty artikula¢niho tempa

neZ skupina pacientt.
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5. Diskuse

Tato prace prezentuje pilotni analyzy potencidlnich sémantickych biomarkert fe¢i pro
diagnostiku schizofrenie. Cilem pilotniho projektu bylo provést resersi literatury tykajici se
projevi schizofrenie v fe¢i se zaméfenim na sémantické charakteristiky, vhodné parametry pouzit
k experimentiim a vyhodnotit jejich vyuziti v ramci detekce schizofrenie v feci. Komputacni
metody hodnoceni fecového naruseni pro schizofrenii maji velky potencial, protoze jsou
neinvazivni, snadno interpretovatelné a finanén€ nenaro¢né. Na rozdil od nyn¢jsiho pristupu, kdy
posouzeni diagnostiky musi provést lékar, je tento pristup pocitaového hodnoceni schopen

vyloucit subjektivni slozku a pfidava moznost reprodukovatelnosti méteni.

V této diplomové praci byly pouzity promluvy Sesti pacientll a Sesti vékoveé odpovidajicich
kontrolnich subjekti. Nahravky feci se pro kazdy subjekt skladaly ze ¢tyt uloh: ¢teni, vypravéni
pohadky, popisu bydleni a popisu obrazku (viz Ptiloha B). Pro sémantickou analyzu fe¢i byly

nahravky zalozené na spontanni promluvé transkribovany (viz Kapitola 3.2).

Byla vyhodnocena relativni cCetnost spojek, kterd se ukazala jako signifikantni
pro ulohu popisu bydleni (p < 0.05, U-test), kdy pacienti pouzivali vice spojek nez kontroly
(pacienti: 6.4 + 1.4 (%), kontroly: 4.0 + 1.4 (%)). Schizofrenie ma negativni vliv na mozkova
centra, kterd jsou zodpovédna za zpracovani a tvorbu feci [2]. Proto je vyssi relativni Cetnost
spojek v feci pacientli zajimavym jevem, nebot’ neodpovida predpokladu o nizsi komplikovanosti
vét a pouziti méné spojovacich prostiedk [2] pro skupinu pacientl trpicich schizofrenii.
Zajimavosti je, Ze relativni Cetnost spojek se 1isi v zavislosti na zkoumané tloze protokolu
vyzkumu. Pro ulohu vypravéni pohadky je relativni Cetnost spojek vyssi pro pacienty o 21 %
oproti kontrolam, pro popis bydleni je ¢etnost pro pacienty vyssi o 60 % a pro ulohu popisu
obrazku je relativni ¢etnost spojek naopak nizsi pro pacienty o 5 % oproti kontroldm. Pro skupinu
pacientt se relativni Cetnost spojek témét nemeéni v zavislosti na uloze. Pro kontrolni skupinu je
ovSem variabilita Cetnosti spojek v zavislosti na tloze vyraznd. To mulze znamenat ve&tsi

schopnost zmény stylu fe¢i v zavislosti na kontextu, kterou pacienti vlivem nemoci ztraci [2].

Frekventovanost pouzitych slov, resp. hodnoceni, jak frekventované je dané slovo populaci
pouzivano, je dalsim parametrem, ktery prokazal signifikantni rozdil mezi pacienty a kontrolami.
(p <0.05, U-test). Pfedpokladem bylo, Ze pacienti budou trpét zhorSenou verbalni fluenci, proto
budou pouzivat bézn¢jsi slova [13]. Tento piedpoklad byl splnén pro tlohy vypravéni pohadky
a bydleni. Indexy pouzitych slov byly podle lexikonu o 5-25 % nizs§i u pacientll nez u kontrolni
skupiny. Tento parametr frekventovanosti pouzitych slov souvisi se slovni zasobou, jejiz velikost

je vlivem nemoci negativné ovlivnéna [44].
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Vyhodnoceni analyzy sentimentu a parametri arousal a valence v kapitole analyzy emoci
ptineslo pro tuto praci velice optimistické prognézy pro budouci navazujici vyzkum. Mezi
skupinami byl pozorovan markantni trend, ktery dle ptedpokladu a stejn¢ jako ve ¢lanku [20]
potvrdil pouziti ,,siln¢jSich a vice emoéné zabarvenych slov v kontrolni skupiné oproti
pacientiim (tloha 4: p < 0.01, U-test). Tento vysledek potvrzuje mozné afektivni zplo§téni, které
je jednim ze symptomu pro schizofrenii. Pfi zamétfeni pouze na tlohu popisu obrazku ur¢enou
k vyvolani emoci, bylo zjisténo, ze zdravé kontroly byly schopné&jsi v pochopeni emoci a byly
vyrazngj$i v jejich vyjadieni. Kontroly také pouzily vice slov s emoci ,,o¢ekavani oproti skuping¢
pacientl pfi loze popisu obrazku. To bychom mohli vysvétlit tim, ze kontrolni skupina pfi
vytvareni pribéhu, inspirovaného obrazkem v uloze 4, Casteji vlozila optimisticky a pozitivni

vhled do ptibéhu oproti skupiné pacientt.

Prekvapivé vysledky pfinesla analyza koherence prvniho a druhého fadu pro ulohy zalozené
na spontanni promluvé. Predpokladem byly potize pacientll se schizofrenii s alogii, s verbalni
fluenci, se schopnosti zlstat u tématu a vyjadifenim pointy. Vzhledem k vysledkim v ¢lancich
[11]-[13] byl pfedpoklad signifikance v minimalni koherenci, ve varianci a praimérné hodnotg.
V ramci této diplomové prace nebyly pozorovany stejné signifikantni vysledky jako v uvedenych
¢lancich. OvSem zajimavé pocatky trendid lze pozorovat pro koherenci druhého fadu v uloze
popisu bydleni, kde by zvétSeni datasetu i pouziti jiného modelu sémantického prostoru mohlo

objevit vyznamné rozdily.

Z hlediska prozddie byla mimo jiné hodnocena priimérna délka pauz, ktera se ukézala jako
signifikantni faktor (p < 0.05, U-test) pro tlohu zaloZenou na emocné zabarveném popisu obrazku
(pacienti: 706.1 + 296.3 (ms) a kontroly: 390.0 £+ 122.6 (ms), p <0.05). Primérna délka pauz
je ve vSech ulohach pro pacienty vyssi (Cteni: +12 %, pohadka: +59 %, bydleni: +49 %,
obrazek: +81 %) oproti kontrolni skupingé. ZvySend délka pauz mtze byt v ptipade pacientil se
schizofrenii spojena s hezitaci, s neschopnosti se vyjadfita s problémem nalezeni spravnych slov,
které jsou zpiisobené narusenim jazykovych center v mozku. ZvySena délka pauz u pacienti se

schizofrenii byla shodn¢ potvrzena i v citované studii [9].

Recové i artikulaéni tempo bylo pro viechny tlohy vyssi u kontrolni skupiny neZ u pacientt.
Signifikantni vysledek byl prokézan pouze v ptipad¢ tempa feci pro tlohu popisu obrazku, ktera
je zaloZena na vyvolani emoci (p < 0.05, U-test). Lze tedy diskutovat, zda na tento vysledek mtize
mit, krom¢ alogie nebo hezitace, vliv také problematika zpracovani a vyjadieni emoci, na které

je uloha 4 popisu obrazku zaméiena.

Nelze zanedbat korelaci dvou prozodickych charakteristik, a to primérmné délky pauz a tempa
teci. Z vysledku artikula¢niho tempa feci lze vidét, ze podstatnym faktorem k rozliSeni pacientt

a kontrolni skupiny je pocet a délka pauz v promluve.
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Pro hodnoceni sémantiky, sentimentu a emoci se nejvétsi rozdily prokazaly v tlohach popisu
bydleni a popisu obrazku. Proto by do budoucna mohl byt protokol vyzkumu doplnén o dalsi
ulohy spontanni promluvy, emoc¢n¢ neutralni tlohu a Glohu uréenou k vyvolani emoci. Nebot’ tyto
ulohy se ukazuji jako nejvhodnéj$i pro sémantické, ale i prozodické analyzy. Obecné
z provedenych experimentll vychazi, Ze v prostém ¢&teni pro zkoumané parametry neni mozné

pozorovat patologické rysy.

Vysledky experimentd zaméfenych na sémantické a prozodické parametry potvrzuji,
ze diferenciace mezi zdravymi kontrolami a pacienty je mozna a Ze fe¢ové biomarkery by

v budoucnu mohly byt pouzity k diagnostice schizofrenie.

Limitace

Ve statistickém testovani nebyla zahrnuta korekce na mnohonasobné testovani z divodu
velikosti datasetu. Pravé vzhledem k velikosti datasetu byly v této praci hlavné komentovany

trendy, které 1ze v datech pozorovat.

V lingvistické sekci byla evaluovdna bohatost jazyka, resp. procentudlni zastoupeni unikatnich
slov v feci. Tento test vychazel z pfedpokladu, Ze schizofrenicti pacienti trpi zhor§enou verbalni
fluenci [52]. Pfed nahravanimi subjektti vyzkumu ovSem nebyl proveden inteligen¢ni test nebo
nebylo zjisténo jejich dosazené vzdélani. Tyto faktory spolecné s vékem nebo prave
neurodegenerativni nemoci mohou mit na verbalni fluenci vliv [52]. Pii zvétSovani databaze pro
tento vyzkum by do budoucna mohly byt vybirdny nejen veékoveé blizké kontrolni subjekty
k pacientim, ale také kontrolni subjekty blizké dosazenym vzdélanim. Tim bychom mohli
predejit piipadné limitaci zplisobené nevyvazenosti datasetu v tomto parametru. Do budoucna by
také mohlo byt pfinosné piimo zahrnout test verbalni fluence do protokolu pro tento vyzkum
podobné jako v téchto studiich [13], [53]. I pfes tyto limitace diplomova prace prokazala

uzite¢nost takovéhoto pristupu k vyzkumu diagnostiky schizofrenie z feci.
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Shrnuti dosaZenych cili této diplomové prace:

1 Provést resersi literatury tykajici se projevii schizofrenie v recovéem signalu se zamérenim

na sémantické charakteristiky.

Provedla jsem reSersi literatury tykajici se projevl schizofrenie v feCovém signalu se zaméfenim
na sémantické charakteristiky. ReSerSe uvadim v teoretické casti této diplomové prace (viz
Kapitola 2.1). Nad ramec této prace jsem pridala resersi prozodickych charakteristik, které se

tykaji projevii schizofrenie v feci.

1. Pro experimenty pouzit iecove signaly poskytnuté Narodnim ustavem dusevniho zdravi

v Klecanech.

Pro experimenty provedené v této diplomové praci jsem pouzila fecové signaly pacientl trpicich
schizofrenii a zdravych kontrol, které mi byly poskytnuté Narodnim tstavem dusevniho zdravi
v Klecanech. Kontrolni skupinu jsem doplnila fecové signaly dalSich subjektt, aby byly skupiny

pacientll a kontrol pocetné vyrovnang.

1Il.  Analyzovat vybrané charakteristiky v programovéem prostiedi MATLAB.

Vybrané sémantické a prozodické charakteristiky jsem analyzovala v programovém prostiedi

Matlab a Python.

IV, Vyhodnotit moznosti detekce onemocnéni schizofrenii pro Cesky jazyk.

V této diplomové praci jsem pouzila korpusovy pfistup detekce schizofrenie pro Cesky jazyk
z hlediska lexikalni sémantiky a latentni sémantické analyzy. Tento pfistup prokazal schopnost

budouciho vyuziti sémantickych charakteristik v rdmci detekce onemocnéni schizofrenie.

Vybrané prozodické charakteristiky také prokidzaly mozné budouci vyuziti v ramci detekce
onemocnéni schizofrenie. Tyto charakteristiky svym provedenim ovSem nejsou vazany na

specificky jazyk.
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6. Z.avér

Byla provedena reSerSe literatury tykajici se projevil schizofrenie v feCovém signalu se
zaméfenim na sémantické charakteristiky, sentiment, emoce a prozodii. Na zakladé této reserSe
byly vybrany parametry pro analyzu v Matlab a Python. VSechny analyzy byly provedeny na

feCovych zaznamech pacientl pofizenych v Narodnim ustavu duSevniho zdravi v Klecanech.

Jako potencialni parametry pro detekci schizofrenie byly vyhodnoceny valence a arousal
emoci, sentiment promluvy, relativni Cetnost spojek, frekventovanost pouzitych slov, primérna

délka pauz a tempo feci.

Recové biomarkery navrzené v této praci byly schopné rozlisit mezi zdravymi kontrolami

a pacienty a davaji nadéji na budouci vyuziti v ramci diagnostiky schizofrenie.

Budouci vyzkum

Do budoucna by mohlo pfinést vyznamné vysledky zahrnuti kontextu zejména pro analyzu
emoci. Zvlasté pro Cesky jazyk, ktery je specificky riznym vyznamem slov v zdvislosti na

slovnich spojenich, by mohlo zahrnuti kontextu znamenat velky benefit pro analyzu promluvy.

Lexikalni analyza by do budoucna mohla byt doplnéna o parts-of-speech tagging, tedy

o doplnéni analyzy slovnich druht.

S vyhlidkou zvétSeni databaze fecovych nahravek pacientii a zdravych kontrol by mohl byt

vytvoren klasifikator s vyuzitim signifikantnich biomarkert pro diagnostiku schizofrenie.
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Priloha A: Dopliujici ilustrace

3D Word Embedding t-SNE graf
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Obrazek 20: Latentni sémantickd analyza. Ilustrativni reprezentace vybranych slov v sémantickém
prostoru.

Redukce dimenze pomoci statistické metody t-SNE z dimenze 300 do 3. Nasledné provedeno shlukovani
slov, resp. vektort, do skupin pomoci metody k-means. Barvy sdruzuji slova pfifazena do stejnych klastra

pomoci k-means.
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Priloha B: Protokol pro vyzkum pacientii se

schizofrenii

Uloha 1: Cteny text — Akusticka analyza

Kdyz ¢lovek poprvé vsadi do zemé sazenicku, chodi se na ni divat tfikrat denn¢: ,,Tak co,
povyrostla uz nebo ne?* I taji dech, naklani se nad ni, pfitla¢i trochu ptdu u jejich kofinkd,
nacechrava ji listky a vibec ji obtézuje riznym konanim, které povazuje za uziteCnou péci.
A kdyz se sazenicka pfesto ujme a roste jako z vody, tu ¢lovek Zasne nad timto divem piirody,

ma pocit ¢ehosi jako zazraku a povazuje to za jeden ze svych nejvétsich uspéchi.
Uloha 2: Spontanni promluva — vypravéni pohadky — Prozédicka informace (cca 90 s)

Popelka zije v domecku se svymi dvéma linymi sestrami Katetinou a Dorou. Obé¢ sestry se
zlou macechou nuti Popelku k neustalé praci. Jednou se Popel¢in hodny tatinek vyda do mésta.
Katefina s Dorou po ném chtéji drahé Saty a Sperky, jen Popelce staci to, co mu cestou zavadi
o kabat. Kdyz se tedy otec vrati, pieda Popelce vétvicku se tfemi ofisky, kterd mu cestou zpét
zavadila o kabat. Své zené také fekne novinu, ze princ se chysta oZenit. A skutecn¢ ze zamku se
ozve hlas, ktery oznamuje, Ze se na zamku budou po tfi dny konat plesy, kde si princ Mojmir
vybere svoji budouci Zenu. Na ples jsou zvany vSechny divky z kralovstvi — chudé i bohaté,
urozené i neurozené. V den, kdy se kona ples je macecha se svymi dcerami v plné paradé. Nez se
ale vydaji na ples, ptipravi Popelce praci. Daji ji za kol piebrat popel od hrachu. Popelka se
smutn¢ pusti do prace, kdyz najednou se na okn€ objevi holoubek, ktery Popelce poradi, aby
rozlouskla ofisek a o praci, Ze se postara on a jeho bratfi. Holoubek ji zaroven varuje, ze do
pulnoci musi byt zpatky. Popelka rozlouskne ofiSek, obleCe si modré Saty

a odjede na ples.

Princ Mojmir se Zenit nechce a z hledani nevésty je otraven. Vse se ale zméni, kdyz do salu
vstoupi Popelka. Princ se do ni ihned zamiluje a protancuje s ni cely vecer. Jenomze jesté nez
odbije ptlnoc, Popelka se z plesu vytrati. Druhy den musi Popelka opét piebirat popel od Cocky.
Ale 1 tentokrat ji prispéchaji na pomoc holoubci. Popelka rozlouskla druhy ofiSek
a najde stfibrné Saty. Princ uz na ni na plese ¢ekd a znovu s ni stravi cely vecer. Na tieti den je
princ cely nedockavy, a tak jeho otec a jeho radce vymysli malou lest. Natteli schody lepidlem,
aby se divka, az bude odchazet, prilepila. Popelka tentokrat najde v ofisku zlaté Saty a zase spécha
na ples. Princ na ni jiz ¢eka a pozada ji o ruku. Nicméné kdyZ odbije ptilnoc, Popelka utece pryc.
Na schodech se ji prilepi stfevicek, ktery tam musi nechat. Princovi tak po jeho nezndmé divce
zbude stievicek. Nakonec dojede az do chaloupky, kde bydli Popelka. Jeji sestry se pokousi

stievicek obout, ale stfevicek je moc maly. Princ uz skoro ztraci nadéji, kdyz do chaloupky vejde
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Popelcin otec a tekne princi, Ze ma jeSté jednu dceru — Popelku. Popelka stfevicek zkusi
a padne ji jako ulity. Princ poznd, Ze je to ta divka, do které se zamiloval a odveze sijii s jejim

otcem na zamek.
Uloha 3: Spontanni promluva — Odpovéd’ na emo¢né neutralni otazku (cca 90 s)
Popiste dim nebo byt, ve kterém bydlite.

Uloha 4: Spontanni promluva — popis obrazku — zaloZené na vyvolani emoci (cca 90 s)

Obrazek 21: Tématicky apercepéni test.

Obrazek volné dostupny na https://www.psychestudy.com/general/personality/detailed-procedure-

thematic-procedure-test.
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P

riloha C: Souhrn hypotéz

Lexikalni sémantika:

Hy: Pacienti i kontrolni skupina pouzivaji vycpavkova slova se srovnatelnou cetnosti.

H, 0.
H, 0.

Hy:

H, 0.

H, 0.

Hy:

H, 0.

Syntakticka slozitost promluvy pacientu a kontrolni skupiny je stejnd.
Skupina pacientii a kontrol v Feci pouziva srovnatelné frekventovana slova.

Skupina pacientii a skupina kontrol pouziva v Feci stejné procentualni zastoupeni unikdtnich

slov.

Parametr arousal slov v promluvdich pacientit a kontrol je shodny.

: Parametr valence slov v promluvach pacientii a kontrol je shodny.

Procentualni zastoupeni slov se sentimentem v promluvdch je stejné pro skupinu pacientii

a kontrol.

Procentualni zastoupeni slov s pozitivnim ¢i negativaim sentimentem je shodné pro skupinu

pacientii a kontrol.

Procentuadlni zastoupeni jednotlivych emoci v promluvach pacientii a kontrol je shodné.

Latentni sémanticka analyza:

H, 0.

H, 0.

Koherence prvniho vadu dosahuje srovnatelnych hodnot ve zkoumanych parametrech

minima, medidnu a interkvartilového intervalu pro skupinu pacientit a kontrol.

Koherence druhého vadu dosahuje srovnatelnych hodnot ve zkoumanych parametrech

minima, medianu a interkvartilového intervalu pro skupinu pacientit a kontrol.

Akustické parametry:

Hy

Hy

Hy
Hy

Hy

: Délky nahravek pro kazdou ulohu samostatné jsou pro skupiny pacientii a kontrol shodné.

: Procentudlni zastoupeni pauz v nahrdvce je shodné pro skupiny pacientii a kontrol pro

kazdou ulohu.
: Priimérna délka pauzy je pro pacienty a kontrolni skupinu stejnd.
. Tempo Feci je pro pacienty a kontrolni skupinu stejne.

. Artikulacni tempo je pro pacienty a kontrolni skupinu stejné.
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