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RESUMEN

Dentro de los trastornos asociados de la Pardlisis Cerebral (P.C.) se encuentran los del
lenguaje, principalmente del lenguaje verbal, en el cual se manifiestan alteraciones de la
voz, ritmo y entonacién asi como mala adquisicion y produccion de los complejos
consonanticos. Por otra parte, la estructura gramatical se afecta debido a que los nifios se
comunican con una o dos palabras, eliminando conectivos y preposiciones, es decir,
presentan agramatismo y utilizan el gesto y la sefializacibn como complemento de la
comunicacion. Aungue en la mayoria de los nifios con P.C. la comprensién esta conser-
vada, pueden presentar alteraciones en la compresién de palabras que pertenecen a un
mismo campo semantico y en frases con estructura gramatical compleja. El objetivo del
presente trabajo se dirige a la rehabilitacion del lenguaje a través de la principal actividad
del nifio: el juego. Para experimentar esta propuesta se trabajo con cuatro nifios preesco-
lares, con diagnéstico de disartria espastica durante un periodo de seis meses, observan-
dose al finalizar la terapia el incremento de la comunicacién, el uso de frases cortas con
adecuada organizacion gramatical y la disminucion de los gestos y las sefias. La terapéu-
tica del lenguaje propuesta en esta investigacion se orienta a la organizacién gramatical
de la frase asi como al desarrollo seméntico, sin hacer énfasis en la produccion articulatoria.

PALABRAS CLAVE: Pardlisis cerebral, disartria, agramatismo.
ABSTRACT

One of the dysfunctions associated to the cerebral palsy are the dysfunctions of the
language, mainly in the expressive language, it has alterations of the voice, rhythm and
intonation as well as the acquisition and production of complex consonant. The grammatical
structure is affected because the children only communicate with one or two words
eliminating connectives, prepositions and using the grimaces and the sign as complement
of the communication. Although in most of the children with cerebral palsy the
understanding is conserved, they present alterations in the understanding of words of
semantic type and in sentences with complex grammatical structure.The objective of the
present work is about the rehabilitation of the language through the children’s main
activity: play. We worked with four children pre-school, with spastic disartria for a period
of 6 months, they being increased the communication, making uses of short sentences
with appropriate grammatical organization and decreasing grimaces the expressions and
the signs. In this investigation the therapy of the language proposed a guides to the
grammatical organization of the sentences as well as to the semantic development, without
making emphasis in producing articulation, opposedly to common therapies.

KEY WORDS: Cerebral palsy, disartria, agrammatism.
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INTRODUCCION

La pardlisis cerebral surge como consecuencia de una le-
sién que ha sufrido un cerebro en desarrollo.®2

Al estar involucradas las zonas cerebral es que controlan
e movimiento voluntario, la alteracién principa del len-
gugje se manifestara en el control motor de los misculos
gue intervienen en éste, es decir, se presentaran problemas
en la coordinacion, fluidez y secuenciacion de los movi-
mientos del aparato fonoarticulador, e cual produce los
sonidos del lengugje (fonemas).

El diagndstico de las alteraciones del lenguaje en la
pardlisiscerebral esllamadaDISARTRIA, lacua sedefine
como una perturbacién del habla causada por pardlisis,
debilidad o incoordinacion de la musculatura del habla,
de origen neuroldgico, abarcando sintomas de trastorno
motor relativo a la respiracion, fonacion, resonancia, arti-
culacion y prosodia G4

Laclasificacion de ladisartriaen laP.C. eslasiguiente:

ATETOsICA: lavoz esamenudo grave, laintensidad dé-
bil o forzada, el volumen de lafonacién esirregular, los
episodios de acrecentamiento de volumen estan asocia-
dos a los espasmos del diafragma, la fonacion (produc-
cién delosfonemas) larealizan con frecuenciadurantela
inspiracioén.

Esrastica: lavoz es dtay forzada, la hipernasalidad es
casi siempre la caracteristica dominante, la ausencia de in-
flexién es notable y €l volumen sonoro irregular.

Desde € punto de vista linglistico, Pefia Casanova®
distingue € desarrollo del lenguaje de los nifios con PC en
los siguientes niveles:

Fonol 6gico: muestran un retardo del desarrollo fono-
I6gico, producen tardiamente las consonantes, teniendo
dificultades en la produccion de consonantes dobles e
inversas.

En el desarrollo morfosintactico presentan simplificacion
en laextension del discurso, las dificultades motoras hacen
que € nifio utilice un |éxico més restringido.

L os aspectos semanticos y psicolingdiisticos se veran re-
ducidos por las limitaciones fisicas y de tiempo.

Este tipo de limitaciones conllevan a que €l nifio tenga
un bajo nivel de abstraccién y linglistico.

En la disartrialos componentes extralinguisticos estaran
comprometidos por o que la intensidad, ritmo, melodia 'y
prosodia inadecuados conllevara a un lengugje dificil de
entender para el interlocutor.

Asimismo se aprecia agramatismo, el cual se caracteri-
za por la produccion dificultosa de palabras, sustantivos
aislados con ausencia relativa de palabras con funcién
gramatical.

El agramatismo se sitla a nivel de los constitutivos in-
mediatos de la oracion: frase nominal y frase verbal, que-
dando suprimidos los contrastes entre ellos. 6789

De acuerdo a Hécaen, propone que el agramatismo pue-
de dividirse en dos categorias:

1) en e empobrecimiento de las reglas sintécticas y
2) en la perseveracion de lexemas con una reduccién en
su repertorio.* 1

En cuanto alos procedimientos tradicionales de la reha-
bilitacién del lenguaje en los nifios que presentan P. C. se
resumen en:

1) gjercicios para€ control de larespiracién,

2) gercicios fundamentales dirigidos al mecanismo del
habla, ejercicios encaminados a fortalecer el aparato
fonoarticulador: lengua, labios y paladar.

En estos gercicios el uso del espejo o e modelo del
terapeuta es fundamental para que el nifio puedaimitar los
movimientos realizados entre estos musculos y haga con-
ciencia de sus propios movimientos.

3) Finamente en estas terapéuticas se considera que la
mejoria del habla se da sélo en la medida en que €l nifio
logre un mayor control de los grupos muscul ares (extremi-
dades, tronco, etc.) y consiga mejorar las habilidades mo-
toras.

Cuando la persona con P. C. harecibido terapia de len-
guaje pero no se han obtenido resultados favorables se uti-
lizan como aternativa los tableros de comunicacion, los
cuales pueden ser con imagenes o afabéticos.

Para mangjar estos tableros, la persona debe poseer la
habilidad motriz para sefidar, por gemplo, sefidlar con el
movimiento de los ojos, un dedo o €l pie.

También debe estar conservado el intelecto y la com-
prension del lenguaje.t4+19

En estainvestigacion partimos de laadquisicién del len-
gugje de formanatural através delaprincipal actividad del
nifio preescolar: el juego.

Utilizando esta metddica se desarrollan teméticas de jue-
go donde el paciente participe activamente en la actividad,
através de preguntas abiertas, dialogos entre el terapeuta, €l
nifio y los papés o entre 10s juguetes.

El objetivo principal es hacer énfasis en los aspectos
semanticos y gramaticales del lenguaje, proporcionando-
le al nifio el modelo elocutivo pero evitando solicitarle la
repeticion.

METODOLOGIA
En el presente estudio se revisaron cuatro casos de nifios

que presentan P. C. que acuden a APAC, cuyas caracteristi-
cas se describen en el cuadro |.
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Cuadro |.
SuETO Epbap EscoLArRDAD DiagNOsTICO Tx
FARMACOLOGICO
1 5 afios Jardin de nifios Triparesia
espastica
Luxacion bilateral
de cadera
2 anos Jardin de nifios Estrabismo
3 4 afios Jardin de nifios P.C.Atetdsica Nootropil
Triparesia
4 5 afios Jardin de nifios Espéstica
Triparesia
espastica

PROCEDIMIENTO

A. Se realiz una valoracién neuropsicolégica completa con
los siguientes instrumentos:

— Protocolo de evaluacion de la actividad intelectual. Dr.
Quintanar

— Protocolo de evaluacion del lenguaje oral. Dr. Quinta-
nar, 1997

— Protocolo de evaluacion de la comprension del lenguaje
oral. Dr. Quintanar,1997

— Esquema de evaluacion de la atencion. Dr. Quintanar,
1996

— Prueba de evaluacion neuropsicoldgica para nifios. Dra.
Elsa Roca

B. Se trabajo en 2 sesiones semanales de 1 hora durante
6 meses, utilizando la propuesta

«ludica contextual», bajo los lineamientos de la psicolo-
gia soviética con su representante principal Vigotsky, y las
aportaciones de la lingiistica de Chomsky.

Esta propuesta entiende al lenguaje como un proceso
dindmico donde intervienen: forma, contenido y uso. La for-
ma se refiere a los aspectos fonoldgicos, morfosintacticos y
sintacticos; el contenido se refiere a la sintaxis y semantica
y el uso a la seméntica y pragmatica. La pragmatica y la
semantica abarcan factores de la interaccién que no se limi-
tan a las estructuras de la oracion y sus elementos, sino a
una forma dinamica de la comunicacion.

Durante las sesiones se abordé al lenguaje en un con-
texto de uso, forma y contenido, es decir, en la interaccion
nifio-ambiente, la cual se da a partir de la préactica cotidiana
del nifio, que es el juego.

La propuesta tiene los siguientes objetivos:

1. Crear la necesidad de comunicacion.
2. Disminuir el uso de gestos y sefializacién como forma
de lenguaje.
. Aumentar el uso de frases simples.
. Fomentar el uso y aplicacion de palabras funcion.
5. Desarrollar el lenguaje verbal con el uso de frases com-
plejas.

~ W

Para alcanzar estos objetivos se trabajaron los siguien-
tes juegos tematicos:

La casita

La granja

El doctor

La escuelita

Los bomberos
Policias y ladrones
La comidita

El supermercado

El transito vehicular
Juegos de mesa

CoNoO~WNE

-
©

En esta metddica el terapeuta dirige el juego, presentan-
do al nifio la accién que él debe repetir con los juguetes y
acompafiando la accion con una frase concreta y simple.

Se busca incrementar el didlogo con el nifio formulan-
dole preguntas abiertas. Se tiene habla paralela con el nifio,
es decir, cuando expresa una frase pobre, el terapeuta
expresa la frase de manera adecuada, usando palabras fun-
cion e incrementando paulatinamente sustantivos, adjeti-
vos, adverbios y verbos.

Dentro de la propuesta también se emplean cantos y
poesias, que le permitan al nifio realizar acciones, auto-

Plasticidad y Restauracién Neurolégica
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matizar el lenguaje, llevar ritmo, entonacién y melodia, para
que el nifio alcance un mejor nivel de fluidez verbal.

Los objetivos se trabajaron de acuerdo al nivel de len-
guaje verbal que tenia el nifio.

RESULTADOS

De acuerdo al analisis neuropsicolégico se encontré que la
atencion y la actividad intelectual se encuentran conserva-
dos en todos los pacientes. No se apreciaron dificultades en
la discriminacién de los sonidos del lenguaje, pueden ejecu-
tar 6rdenes sencillas y la comprensién de frases con estruc-
tura gramatical simple son adecuadas.

En las funciones motoras, tres nifios han logrado la mar-
cha, y pueden manipular objetos, con las dificultades pro-
pias de las alteraciones motoras de la P.C. Sélo uno de ellos
aln no camina, pero logra el control de tronco y puede
permanecer sentado sin sujetadores.

En cuanto al lenguaje, se apreciaron las siguientes carac-
teristicas; Los cuatro pacientes presentan alteraciones del
ritmo, entonacién y prosodia del lenguaje.

En los nifios con P.C. espastica, las irregularidades de la
v0z son constantes, su habla se caracteriza por hipernasilidad
y falta de inflexion, asi como por irregularidades en el volu-
men sonoro.

El nifio que padece PC. atetOsica tiene voz grave y la
intensidad es débil. Los nifios manifiestan sus deseos, nece-
sidades y pensamientos, sin embargo, la estructura de la
frase se encuentra simplificada, ya que utilizan el gesto para
indicar lo que quieren o la sefializacion, haciendo que el
adulto adivine o diga por el nifio lo que quiere.

La frase utilizada estd compuesta generalmente por
sustantivos y adjetivos, eliminando los conectivos, preposi-
ciones, articulos y conjunciones.

El lenguaje narrativo se afecta debido a que el discurso
es simplificado y pobre.

En el aspecto semantico, los nifios presentan dificultades
en la comprension de palabras que pertenecen a un mismo
campo semantico, por ejemplo, al pedirles que sefialen una
taza, ellos sefialan un vaso. Asimismo, los nifios cometieron
mas errores de comprension en frases con estructura gra-
matical compleja, es decir, frases donde hay inflexiones, sub-
ordinacion, etc. En el cuadro Il, se resumen las caracteristi-
cas del lenguaje de los nifios.

ANALISIS DE RESULTADOS

Podemos observar que las alteraciones del lenguaje no sélo
se aprecian en la dificultad para la produccién de los fone-
mas, principalmente en la combinacion de éstos, sino en la
elaboracidn de frases. Todos los nifios expresan sus ideas
o0 sentimientos con una sola palabra o dos en el mejor de
los casos, por lo que es de nuestro interés trabajar el nivel
gramatical en la rehabilitacién. Considerando la edad de
los nifios, los intereses y motivaciones, la actividad ludica
es la propuesta del trabajo rehabilitatorio para los trastor-
nos del lenguaje que presentan, haciendo énfasis en los

diferentes componentes del lenguaje: morfosintaxis, seman-
tica, pragmatica y por supuesto considerando el nivel fono-
I6gico. Las sesiones se programaron de acuerdo a los inte-
rese de los nifios, y se trabajo usando el medio ambiente
donde se desarrolla el nifio, se proporcionan modelos de
comunicacion, interaccién y accion, evitando solicitarle al
nifio la produccion exacta de una palabra (es decir, evitan-
do la repeticion). Esta propuesta se apoya en la rehabilitacion
del lenguaje total donde se considera que el lenguaje se aprende
mejor dentro de un contexto de uso.*”

Asimismo se les solicitd a los familiares que cuando el
nifio utilizara un gesto o sefial para solicitar algo, ellos te-
nian que proporcionarle el modelo de la frase que tenia que
decir, de tal manera que los nifios se apoyaran en las sefias
y los gestos, para dar paso a la frase.

Los nifios lograron una mayor produccion de palabras,
principalmente sustantivos y verbos, ademas de que la es-
tructura de la frase mejoro cualitativamente, utilizando aho-
ra conectivos, articulos, etc.

Aunque aun no logran un lenguaje muy extenso, si utili-
zan el lenguaje para manifestar sus deseos y necesidades y
cada vez menos los gestos.

DISCUSION

La rehabilitacion de los trastornos del lenguaje en las perso-
nas que presentan paralisis cerebral es un proceso largo y
complejo donde los métodos que se emplean se apoyan en
los aspectos generales de la rehabilitacion fisica.

El trabajo rehabilitatorio de la motricidad general (desa-
rrollo de las posturas adecuadas) y la motricidad de las
estructuras implicadas en la emisién de los sonidos son los
principales aspectos que debe manejar el logopeda junto
con el fisioterapeuta.

En la educacion de la postura se incluye la desaparicion
de los reflejos arcaicos y el aprendizaje progresivo de la
reeducacion de los muasculos de los miembros, tronco y
cabeza; es decir, a través de la fisioterapia debe lograrse una
buena posicién corporal y una buena relajacion, ya que
éstos son aspectos importantes para obtener un habla lo
mas correcta posible.

Asimismo, la reeducacion de la masticacion, la succion y
la deglucion, son aspectos béasicos para la adecuada pro-
duccién de sonidos. La masticacion y la deglucién son lla-
madas actividades prefénicas por lo que una serie de ejerci-
cios como masaje en las mejillas, ejercicios de soplar, etc. se
hacen necesarias.

Para el aprendizaje de los fonemas, los terapeutas pro-
ponen seguir una secuencia de los mas faciles a los méas
dificiles. Primeramente se iniciard con la produccion de
los fonemas bilabiales, Posteriormente se trabaja con los
fonemas labiodentales, se continta con los fonemas velares
y por ultimo se trabaja la produccién de las vocales. Final-
mente se considera el aprendizaje del lenguaje en sus as-
pectos léxicos, semanticos y morfosintacticos, es decir, el
aprendizaje de la organizacién de las palabras dentro de
una frase, el significado de las palabras, y el uso de reglas
gramaticales, etc.
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Partimos de la propuesta de Vigotsky &% que considera
la adquisicion del lenguaje de forma natural, es decir, la ad-
quisicién va de la frase completa y su comprensién y no del
andlisis fonolégico a su comprension. Es por ello que se
insiste en crear la necesidad y motivo de la comunicacion

en un ambiente apropiado para ello, evitando en lo posible
ser el interlocutor del nifio. Nuestro interés principal se
enfoca en la adquisicion del lenguaje en todos sus compo-
nentes y no sélo en la articulacion, solo asi lograremos el
desarrollo psiquico global.

principales dificultades en la produccion que se le realizan. Utiliza
de fonemas se aprecia en la combinacién mas frecuentemente

de éstos, presentando omisiones, sustantivos que verbos.
sustituciones y simplificaciones.

2 Tiene dificultades en los fonemas /I/, /s/, / Logra elaborar frases con
r/. Presenta omisiones, sustituciones. estructura gramatical

correcta, pero al hablar,
omite palabras y lo hace
con alteraciones en la
articulacién, haciendo
dificil la comprension para
su interlocutor.

3 Ha logrado la adquisicion de los fonemas  Realiza frases de dos
fal, lol, Iel, fil, lul, Iml, [cl, Ipl, It/, NI, Ibl, | palabras, principalmente
g/, In/, sin embargo, presenta grandes sustantivos y adjetivos.No
dificultades en la produccion de utiliza en su lenguaje
complejos consonanticos, produciendo preposiciones,
palabras como/ivo/-chivo/ia/-mira/eon// conjunciones o conectivos
ato/ pato

4 En su expresion fonoldgica aparecen Elabora sus expresiones
omisiones, sustituciones. verbales con una sola

palabra, apoyandose en el
gesto, la sefializacién y la
mimica, por ejemplo, al
preguntarle de dénde
viene?, nos ensefia su

la escuela, o si quiere
tomar agua, hace el gesto
de beber, o para decir que
jugé futbol, hace el gesto
de patear un balén.Tiene
un pobre nivel lexical y
sintactico.

uniforme, es decir, viene de

Cuadro II.
SuETO FonoLoGico MORFOSINTACTICO ASPECTO SEMANTICO
1 Ha logrado la adquisicion de los fonemas  La produccion de su Es reducido. El medio
fal, lol, Iel, lil, lul y de consonantes /m/,/  lenguaje se reduce a una ambiente no ha sido
p/, /bl, y otros, sin embargo las palabra ante las preguntas  favorecedor para el desarrollo

del Iéxico asi como de sus
componentes semanticos.

No se apreciaron dificultades.

Se encuentra disminuido

Se encuentra disminuido.

Plasticidad y Restauracién Neurolégica
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