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INTRODUCCION

Al finalizar mi carrera me encontré con la responsabilidad de desarrollar un
tema para titulacion que me satisfaciera en lo personal y en lo profesional, sin
embargo, 1a tarea no me fue facil en un principio, pues el campo de la pedagogia
es amplio y variado y no querfa errar en el tema de investigacién, por esta razén,
decidl realizar practicas en el Instituto Nacional de la Comunicacion Humana,
con el fin de encontrar una respuesta a mi duda de eleccién de tema. Esta
institucion no solo ofrece apoyo a aquellos nifos que presentan problemas de
lenguaje, sino que también atiende a toda aquelia poblacion con problemas de

aprendizaje.

Asi fue, que al abrirse la puerta de esta institucién se me designé el area
de problemas del lenguaje, otorgandoseme dos pequefios grupos de cuatro
nifios cada uno, entre las edades de 4 y 5 afios (durante un periodo de cuatro
meses) que presentaban retarde de patogenia anaririca (alteracién de la
elocucién de! lenguaje). Este fue mi primer encuentro con la problemética del
lenguaje y asi me di cuenta de cuan amplio, complejo y variado puede ser este
campo, y ta dedicacion que se necesita para poder lograr frutos en el mismo.

Al comenzar a trabajar en las sesiones de trabajo, como se les llama
dentro de esta institucién, nos abocamos principalmente a seguir las
instrucciones y consejos de la coordinadora, quien ademds nos proporciond gran
variedad de ejercicios y lecturas respecto al tema, io cual fue de mucha ayuda;
ademas, de manera andloga se consultaron diversos libros y tésis que fueron
guidndonos hacia la programacién de las sesiones. Dicha programacion se
realizaba de acuerdo a un diagnostico que previamente nos fue entregado y el
cual contenia no solo aquellas articulaciones defectuosas y los aspectos del
lenguaje que se debian reforzar, sino que también se contemplaban los aspectos
del desarrollo del nifio que no habian alcanzado ta evolucién de acuerdo a la

edad de! mismo.

Sin embargo, es interesante mencionar que la mayoria de ejercicios

recomendados y encontrados en las fuentes que se tenian, eran demasiado



automatizados, repetitivos, y al momento de llevarlos a la practica se pudo notar
que los nifios se distraian facilmente, pues en un momento dade se sentian
aburridos de repetir una y otra vez los mismos ejercicios que se tornan
necesarios para superar su problema.

Desde este momento, se tornd |la necesidad de encontrar alguna otra
forma de llevar a cabo las sesiones de trabajo, y se pensé en realizar diversos
juegos que adaptados, pudieran lograr el mismo objetivo que los ejercicios
automatizados que se encontraron en primera instancia, [o cual dio un excelente
resultando pues los nifios se encontraron mas motivados, més entretenidos en
las labores de las sesiones y con ganas de regresar a la siguiente sesion,
ademés de lograrse una mejor integracién del grupo, obteniendose la
recuperacion casi total de los nifios al final de |a estancia en el INCH.

Gracias a este acercamiento a los problemas del lenguaje y de la
experiencia obtenida en esta institucidn, fue que elegi el tema del juego como
apoyo en la superacion de otro problema de articulacién, muy similar al tratado
en esta institucion, y que es la dislalia funcional. Y gracias también a esta
experiencia, es que considero fehacientemente, que el pedagogo como
“terapeuta del lenguaje”, puede desemperiar un buen trabajo, pues su formacion
le permite desenvolverse en esta area de trabajo, y por lo tanto obtener
resultados éptimos. Es decir, desde mi perspectiva considero, que si bien es
cierto el pedagogo no tiene una base sélida sobre los problemas del lenguaje,
también es cierto que contamos con una formacién universitaria sélida que nos
permite hacer lecturas analiticas en el campo de [as patologias del lenguaje, por
lo tanto, estamos en la capacidad de analizar, evaluar, escoger, adaptar y
propener, por to que, nuestro trabajo se hace tan profesional como el de
cualquier otro especialista. Sin embargo, es necesario dejar bien claro que &l
pedagogo también enfrenta un reto muy importante, y es el de capacitarse,
actualizarse, con el fin de contar cada dia con mas herramientas para desarrollar
de forma eficiente nuestra labor dentro de ésta y cualquier otra area.

La elaboracién del presente trabajo ha sido muy gralificante, ya que no
solo descubri cuan importante es el compromiso que se adquiere al desarrollar
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un tema tan interesante como lo es la dislalia funcional, sino que también me doy
cuenta de cuantos son los alcances que nos puede brindar la carrera en cuanto
al tratamiento de nifios con problemas del habla.

Por dltimo es necesaric mencionar que el interés de la presente
investigacién, radica en la idea de que el juego puede ser una herramienta de
apoyo que sirva como complemento de los métodos utilizados en el tratamiento
de: niflos con dislalias funcionales, es decir, que el juego puede ayudar al nifio no
solo a superar su problema del habla, sino que también a [a superacion de las
dreas que se detecten bajas & que no han alcanzado el nivel de maduracion
6ptimo para la edad que el nifio presenta.

La capitulacion del presente trabajo se realizd de acuerdo a las dudas que
fui encontrando durante mi estancia en el INCH y la elaboracidn de mi
anteproyecto de trabajo. Asi pues, el presente trabajo girard sobre cuatro ejes
que he considerado importantes. En primer lugar, trataré de dar un panorama
general respecto de los transtornos 6 anomalias del lenguaje. En segundo
lugar, abordaré el problema del lenguaje de que se ocupara la presente
investigacion, es decir, la dislalia funcional. En tercer lugar, se estudiara el
proceso que se debe llevar a cabo para lograr el diagndstico de la dislalia
funcional. En cuarto lugar, abordaré ef tema del juego durante el desarrollo del
nife, su importancia y su apoyo para la superacién de nifios que presentan
dislafias funcionales en al edad elegida dentro del presente trabajo (4 a 6 afos
de edad). Y por Gltimo, se abordara el tema del tratamiento de la dislalia
funcional, proporcionandose al final de este capitulo algunas actividades de
juego elegidas para la obtencién de objetivos durante las sesiones de trabajo.

Espero que el presente, sirva a los pedagogos que interesados en los
problemas de lenguaje, y en especifico el de la dislalia funcional, puedan aclarar
muchas de sus dudas a las que constantemente nos enfrentamos.






CAPITULO I  Lenguaje y habla '

El fenguaje es parte fundamental en la vida del hombre y se manifiesta de
diversas formas, es proceso complicado entender, pues ademas de ser una funcion
del sistema nervioso central, también se requiere una serie de estimulos que

faciliten su desarrollo.

La tarea del pedagogo en esta drea de trabajo, debe referirse primeramente al
conocimiento general del desarrollo normal del lenguaje y las patologias que se
pueden encontrar en el mismo, la razén de este capitulo es precisamente dar una
panorama general que pueda orientar a aquel pedagogo, padre de familia o
cualguier otra persona interesada sobre este tema, que busquen respuestas a sus
dudas. Es importante dejar claro desde este momento que la informacién
preseniada en este y en los subsecuentes capitulos no debe ser suficiente para el
desempeiio del pedagogo dentro de esta area, pues como se mencionaba en un
principio, debemos estar en constante capacitacién, desde cualquier medio, para

poder desempenar nuesira tarea lo mejor posible.

En el presente capitulo se presentaran en forma completa la diferencia que se
encuentra entre lenguaje y habla, asi como el desarrcllo del lenguaje en el nifio,
pues es necesario que el pedagogo conozca como es que el nifio va adquiriendo
este medio de comunicacion tan importante para él y qué caracteristicas del
lenguaje presenta el nifio que nos ocupa en el presente trabajo y que lo es el nifio
que va de los 4 a los 6 afios; igualmente, se determinaran en qué consisten los
trastornos del lenguaje y su clasificacion, con la finalidad de poder ubicar el
problema gue nos preocupa que es la dislalia funcional.

1.1. DEFINICION DE LENGUAJE Y HABLA

Desde la mas remota antigliedad, el hombre ha utilizado diversas formas para
poder expresar sus ideas, sentimientos, pensamientos, etc. Asi los gestos, gritos,
simbolos, dibujos, sefiales, fueron evolucionando hasta llegar a la palabra. Todas

estas formas de expresién son consideradas como lenguaje, sin embargo se
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considera que la palabra es el medio de comunicacién mas importante. Y
cietamente el lenguaje oral, llamese también lenguaje verbal o habla, es
considerado como el medio de comunicacién de mayor importancia, por medio del
cual es posible la comunicacién entre los demas individuos de la sociedad.

De acuerdo con lo anterior, encontramos diversos autores que manifiestan la
importancia del lenguaje oral en la vida del hombre y que es ademas el Unico ser
entre los de su género que posee este medio de expresion, entre ellos encontramos

la siguiente:

“El hombre, ser social por naturaleza tiene comeo principal vehiculo de
comunicacion el lenguaje impregnando éste toda su vida. La interrelacion, la
interpretacion de la realidad y la transmision cultural, con todo lo que ella implica, se

hace posible teniendo como medio fundamental el lenguaje™

De acuerdo con tedo lo anterior y apoyandonos en la definicion que aporta
Margarita Nieto Herrera podemaos decir que: “El lenguaje en su concepto mas
amplio, es toda forma de comunicacién, expresién y representacion de nuestros
pensamientos, ideas y sentimientos, tales como ia mimica facial 0 manual, la
pantomima, todas las manifestaciones aristicas, los sonidos inarticulados, el

lenguaje oral y la escritura® 2

Como ya lo mencionabamos, el lengugje oral es considerado como el medio
de comunicacién mas importante dentro del desarrollo del individuo, esto debido a
que su principal funcién es la de pemmilir fa intercomunicacion con los demas,
obteniendo asi un gran intercambio de informacion, sentimientos e ideas,
lograndose la transmisidén de la cultura, valores y costumbres de cada sociedad,
ademas por medio del habla el hombre puede expresar la riqueza y complejidad de
que es capaz el pensamiento humano, es decir, gracias a la palabra, el hombre

puede demostrar su capacidad de pensar, ya que es el vehiculo fundamental para

! pascual Garcfa Pilar, “La Dislalia®, p.p. 13
? Nieto Herrera Margarita,”Anomalias del lenguaje y su correccién®, p.p. 94
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poder adquirir nuevas aprendizajes, para desenvolverse socialmente en el juego y
en el trabajo.

Es necesario que al pedagego le quede bien claro que el habla es
precisamente la expresion oral del lenguaje, o como lo menciona la Doctora Rosa
Belinda Pérez Contreras: “El habla es el fenémeno sonorizado del lenguaje...™, Y
se le define como el conjunto de sonidos que emplea el hombre, mismos que
agrupados en palabras, le permite la expresion de sus sentimientos, ideas y
sentimientos.

El habla es una actividad humana que varfa sin limites precisos en los
distintos grupos sociales, porque es una herencia histérica de! grupo, producto de
un habito social. El habla es una funcién adquirida, cultural.

El habla es la realizacién concreta en un momento y lugar precisos de un
determinado codigo o lengua. Cada individuo selecciona al hablar los signos y
reglas que la lengua pone sistematicamente a su disposicidn y que la persona
extrae de su mente. El habla es una de las funciones biolégicas vitales para el ser
humano, esencialmente relacionada con la alimentacién (succién, masticacion y
deglucién) y la respiracién.

Ahora bien, también se torna indispensable que el pedagogo conozca cémo es
que se lleva a cabo la elaboracidn del lenguaje oral, desde el punto de vista
fisioloégico y empezando por el orden natural de los funcionamientes que intervienen
en la produccién de la palabra, es decir, desde la captacidn de los estimulos
auditivos del medio externo, hasta la fase motriz del lenguaje oral y para los cuales
intervienen primordialmente; los aparatos sensoriales (audicion y vista), el sistema

nervioso central y el aparato fonoarticulador.

Asi pues, para que la emision de la palabra pueda realizarse, primeramente la

palabra debe ser oida; la audicién es requisito indispensable en la captacién de los

3 ¥umate Rodriguez Jesds y otros, "Institute Nacional de fa Comunicagién Humana®,
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estimulos sonoros orales del medio externo. La vista interviene en |las asociaciones
visuales de los objetos; en seguida, la palabra debe ser interpretada, la sensacion
auditiva se convierte en percepcion. El sistema nervioso central controla una red de
funciocnamientos muy complejos que permite la elaboracién de los conceptos
mentales en relacidén con la palabra, dandole a ésta su significacion propia y
formando el lenguaje interior. Posteriormente, el sistema nervioso central envia las
ordenes motrices correspondientes a la emision de la voz, la palabra y la frase en su

forma oral o escrita.

Cuando la respuesta es oral, actian una serie de sistemas que constituyen el
aparato fonoarticulador, el cual estd controlado por el sistema nervioso central.
Brevemente, podemos decir que la funcién del aparato fonoarticulador se refiere ya
a la materializacion del habla y ésta sucede “cuando la coriente de aire exhalado
atraviesa las cuerdas vocales, haciéndolas vibrar y produciendo la voz
indiferenciada. Cuando ta corriente de aire que interviene en la vibracién es
sometida a una modificacién adicional por los drganes articulatorios (lengua, labios,
dientes, paladar duro y blando, y mandibula), y es canalizada a través de alguna
cavidad resonadora, emergen los sonidos inteligibles del habla".*

Es a través de todo este proceso que es posible finalmente la interrelacidn del
medio externo con el interno, y se transforma el pensamiento en palabra y es asi
también, como cumple con la funcién social que le esta encomendada, es decir, “la
de enlazar |a relacion existente entre el sujeto y 1a realidad, con la relacion existente

entre el sujeto y otros individuos™

1.2. DESARROLLO DEL LENGUAJE

De todos los procesos de aprendizaje, la adquisicion del lenguaje es sefialado
como una de las experiencias mas importantes en el desarrolio del individuo, sin

* Macneil Robert Smith, "Elmeestro y el diagndstico de los defectos de aprendizaje” pp. 157
5 Nieto Herrera Margarita, “Anomalias del lenguaje y su correccidn®, p.p. 7
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embargo, el hombre no posee este medio de comunicacién desde su nacimiento,
sino que lo adquiere por medio de un proceso largo y laborioso a través de su
infancia.

Durante este proceso de desarrolto del lenguaje, es de gran importancia
proporcionarle al nifio una constante estimulacion y ayuda de las personas que lo
rodean, pero ademas de estas circunstancias sociales que impulsen su
desenvolvimiento, también es necesario: “la existencia de una percepcion auditiva
normal (que es la base de |la formacion y memorizacién de las imagenes auditivas),
el desarrollo de la coordinacion muscular de los 6rganos que actdan en la fonacion y
cierto grado de madurez intelectual y psicolégica que incite la necesidad y deseo de
hablar y comunicarse con los demas™

Profundizando un poco mas o anterior, s necesario tomar en cuenta otra
opinién, la cual he tomado de la autora Pilar Pascual Garcia, y menciona: “Ei
lenguaje surge primeramente por imitacién, en ila que intervienen no solamente
factores audic-motores, sino igualmente optico-motores, a través de los cuales se va
estructurando el lenguaje infantil. Este proceso no solo abarca la articulacién, como
imitacion de movimientos y sonidos, sino Ia comprension de lo escuchado y

expresado”.

Con lo anterior nos podemos dar cuenta que la adquisicion del lenguaje, sélo
serd exitosa si el nifio cuenta con la estimulacién adecuada dentro del medio
ambiente en que se desenvuelve y que también serd necesario la maduracién de
ciertas actividades nerviosas superiores que finalizan en el adecuado desarolio de
ciertas areas de aprendizaje indispensables para el buen desarroilo del lenguaje,

tales como son: percepcion espacial, temporal, coerdinacion motriz en general,

® Nieto Herrera Margarita, "Anomalios del lenquaje y sy correccién®, p.p. 94
7 Pilar Pascual Garcia "La Distalig”, pp. 13
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pero en especial de los érganos que intervienen en la articulacién, discriminacion
auditiva etc.

Por todo lo anterior, es de percatarse que la labor del pedagogo no solo debe
referirse a dar la suficiente estimulacién al nifig, sino que también debe estar al
pendiente sobre el diagndstico de todas aquellas areas en las que se sospeche que
pueda existir algun déficit, para que asi el tratamiento pedagogico no sélo se refiera
a que el nific aprenda a hablar bien, sino que encuentre la maduracién de todas
aquellas areas que se involucren con el lenguaje y que se encuentren deficientes.

Retomando lo anterior, necesitamos dejar bien claro, que el buen
funcionamiento de las actividades del sistema nervioso superior son realmente muy
importantes para el desarrollo del lenguaje oral y muchos son los autores que
remarcan esta importancia, entre ellos encontramos lo siguiente: “El sistema
nerviose central es el centro del mecanismo intelectual del lenguaje, el cual se
realiza a través de procesos psico-sensorio-motores muy complicados gque
requieren de una coordinacidn perfecta para lograr a interpretacidn y produccion de

la palabra".®

Como veremos a continuacion, el desarrollo de! lenguaje en el nifio se lleva a
cabo a través de todo un proceso en el que se siguen una serie de etapas, sin que
se pueda determinar con exactitud |a cronclogia de las mismas, es decir, no se
especifican indicadores cronologicos que determinen que el nifio tenga que alcanzar
exaclamente las caracteristicas que se marcan en cada etapa, Sin embargo, es
necesario que el pedagogo conozca los aspectos principales de cada etapa del
desarrollo del lenguaje, para asf poder entender el problema en que se encuentra el

nifio y dar un mejor tratamiento para ayudar a superar su problema.

A continuacion se describe el desarrollo del lenguaje en el nifio, desde el
punto de vista de tres autores: Arnold Gesell, Margarita Nieto Herrera y Jean E.

Azcoaga.

® Nieto Herrera Margarita, *Anomalias del lenguaje y su correccién”, p.p.25



CAPITULOI  Llenguaje y habla 7
1.2.1 DESARROLLO DEL LENGUAJE DE ACUERDO A ARNOLD GESELL
Este autor define el desarrollo del lenguaje en el nifio de la siguiente manera;
EL NINO DE 0 A 40 SEMANAS

Cuatro semanas. Presta mayor atencion a los sonidos. Con el tiempo |, la
percepcion del sonido se volvera discriminativa para las cosas: oird el ruido de
pasos y lo comprendera. ¥ un poco mas tarde todavia, escuchara y comprendera el
sonido de las palabras. Salvo el lanto, casi no efectia articulacion ninguna. El
caracter y la intensidad del llanto varian segun las causas y circunstancias. Sus
vocalizaciones son pobres y faltas de expresion; pero mira y produce ruidos

guturales, precursores del balbuceo.

Dieciséis semanas. Runrunea, hace gorgoritos y rie. Estos son los
productos fundamentales del aparato oral y respiratorio que permitiran, finalmente,
el habla articulada. Al oir un ruido familiar, gira la cabeza, pero es alin mas
significativa la atencidn que presta a la voz humana.

Veintiocho semanas. Efectia una gran cantidad de vocalizaciones
espontaneas y emiliendo vocales, consonantes y hasta silabas y diptongos. Ya esta
casi listo para la emision doble y precisa de mu, ma y da, que lo llevaran a decir sus
primeras “palabras”. Los acontecimientos practicos, los objetos fisicos, y los tonos e
inflexiones de la voz le interesan mas que las palabras. Toda esta existencia
practica es requisito previo para la comprensién de las palabras.

Cuarenta semanas. La creciente destreza de labios y lengua y de la
musculalura para la masticacion y la deglucién, combinada con su facultad imitativa,
favorece la vocalizacién articulada. El bebé de 40 semanas, demuestra cierta
sensibilidad para las impresiones sociales. Tiende a imitar ademanes, gestos y
sonidos. Responde a su nombre, y hasta “entiende” el jNo, no!, aungque
completamente incapacitado para una verdadera comprension del significado de tas
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palabras, su interés social es tan grande que inevitablemente io lleva al lenguaje.
Ademas, ya posee una o dos “palabras” en su vocabulario articulado,

EL NINO DE 1 A 5 ANOS

El nific de 1 afio. Manifiesta un alto grado de reciprocidad social.
Escucha las palabras con mayor atencion y repite las palabras familiares bajo la
influencia de la repeticion e imitacion. Empieza a subordinar la accion de la palabra
y es probable que haya agregado, también, dos o tres palabras mas a su
vocabulario o que trate de atraer la atencién, si no con palabras, por medio de toses
o chillidos. Cuando se aproxima a su imagen en el espejo, lo hace sociablemente,
acompaiiando a menudo el contacto secial de vocalizaciones. Estas vocalizaciones
pronto desemboca en una elocuente jerga y en la mutiplicacién del vocabulario
articulado.

Al afo, el nifio no es muy articulado. De ordinario, sélo puede decir una o dos
palabras, aparte de dada y mamd, que apenas tienen valor comunicativo. Gran
parte de su expresividad emocional es altamente egocéntrica. La distincion que
efectia entre €l mismo y los demés es bien escasa. Sus vocalizaciones apenas

comienzan a tener implicacidn social.

A los diecioche meses, también es de naturaleza ensimismada, pero sus
comunicaciones, por medio de ademanes y palabras, son mucho mas frecuentes y
diversas. A veces hasta puede jaclarse de un vocabulario de 10 palabras bien
definidas. Articuta lo bastante para decir papa cuando tiene hambre y no cuando
esta satisfecho. Ya empieza a usar palabras junto con los ademanes y aun en lugar

de éstos. Llega, incluso, a abandonar la medio lengua, prefiriendo gracias a ta ta.

Su comprénsién de! significado de las situaciones se encuentra en el plano de
la jerga que en plano articulado. Asi, capta el valor general de las situaciones
familiares y aun el de las situaciones nuevas. Responde a 6rdenes simples,
reconoce muchas figuras que es incapaz de nombrar. Las palabras recién estan

empezando a tomar un estado auxifiar, libre y flotante. Pero esto no le acarrea
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dificultades, puesto que sélo distingue parcialmente entre €l mismo y las cosas que
le interesan.

El nifio de 2 afios.  El habla articulada se halla en un estado de creciente
actividad. E| bebé de dos afios bulle con palabras. Puede poseer hasta mil
palabras, aunque en algunos casos, solo dispone de unas pocas. La jerga se ha
desvanecido casi completamente, aunque bajo la influencia de una fuerte excitacién,
cuando tiene que comunicar alguna gran noticia, puede mezclar la jergoriza con las
palabras. Predominan considerablemente los nombres de cosas, personas,
acciones y situaciones. Los adverbios, adjetives y preposiciones se hallan en
minoria. Los pronombres mio, mi tii y yo empiezan a ser usados mas o menos en el
orden dado. Se siente mucho mas inclinado a llamarse a sl mismo por su nombre:
“Pedro tira tobogan”

El soliloquio se ha convertido en canto. Mediante la repeticién con variaciones
no sélo practica la mecénica de la articulacién, sino que escoge las partes més
salientes del habla. Canta sus frases y le gustan los patrones sonoros simples.
Escuchando , adquiere cierto sentido de la fuerza descriptiva de las palabras.
Cuando cuenta sus propias experiencias, lo hace con toda fluidez aunque sin usar
un tiempo pretérito definido; el pasado se convierte en presente. Su sentido del
tiempo esta dado por una sucesién de acontecimientos personales.

El nifio de 3 aflos.  En esta edad el nifo ya comienza a articular frases.
Las palabras estdn separadas del sistema motor grueso y se convierten en
instrumentos para designar preceptos, conceptos, ideas, relaciones. El vocabulario
aumenta rapidamente triplicandose, para alcanzar un promedio de casi mil palabras.
El soliloquio y el juego dramatico, que tanto le complacen, tienen por fin ese proceso
de maduracion, incubando palabras, frases y sintaxis. El nifio es, a un tiempo, actor
y locutor y pone sus representaciones al servicio del lenguaje. Interpreta al
repartidor, al plomero, las escenas del almacén y la visita del médico, pero no tanto
por un impulso teatral como para crear una matriz donde poder cristalizar las
palabras habladas y el pensamiento verbalizado. Muchas de sus preguntas son
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aparentemente insustanciales. Los cantos que improvisa de mafiana al despertar
parecen, de igual modo, sin sentido.

EL NINO DE 4 ANOS

Puede elaborar e improvisar preguntas casi interminablemente. Le gustan los
juegos de palabras, especialmente si tiene un auditorio delante. Los por qué y los
como aparecen frecuentemente en las preguntas, pero las explicaciones no le
interesan gran cosa, mas bien, les interesa observar la forma en que las respuestas
se ajustan a sus propios sentimientos. Gran parte de sus interrogatorios son,
virtualmente, un soliloquio por medio del cual proyecta una construccién verbal
detras de otra, recordando sus imagenes y volviendo a formular otras relaciones.
No construye estructuras logicas coherentes, sino que combina hechos, ideas y
frases sélo para reforzar su dominio de palabras y oraciones. No le gusta repetir las
cosas. Puede sostener largas y complicadas conversaciones, puede contar una
extensa historia entremezclando ficcion y realidad.

EL NINO DE 5 ANOS

£l nifio de cinco afos, habla sin articulacion infantil. Sus respuestas son mas
breves y ajustadas a lo que se pregunta. Sus preguntas son mas escasas y serias.
Cuando pregunta, lo hace para informarse y no simplemente por razones sociales o
para practicar el arte de hablar. Sus preguntas son perfectamente razonables, pues
tiene verdadero deseo de saber. Sus definiciones estadn hechas en funcidn utilitaria.
Los cuentos de hadas con un exceso de irrealidad lo molestan y confunden. Es
capaz de aislar una palabra y preguntar su significado. El lenguaje ya esta completo
en estructura y forma, ha asimilado las convenciones sintacticas y se expresa con
frases correctas y terminadas. Usa toda clase de oraciones, incluyendo oraciones
complejas con oraciones subordinadas hipotéticas y condicionales. El vocabulario
se ha erriguecido con varios centenares de palabras, el uso es méas preciso y
mucho méas depurado, El juego teatral rebosa de didlogo y comentarios practicos
relacionados con los acontecimientos cotidianos del trabajo, la cocina, el aimacén

etc.
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1.2.2. DESARROLLO DEL LENGUAJE DE ACUERDC A MARGARITA E.
NIETO HERRERA

Esta autora considera que para describir como aprende a hablar el nifio, es
importante tomar en cuenta todas las circunstancias que ocurren dentro y fuera de
é&l, cdémao se van sucediendo cambios importantes en su organizacién fisiolégica y
mental, y cémo las fuerzas externas actuan sobre &l para transformarlo y
enriquecerlo a través de nuevas experiencias que impulsan el desarrollo integral de
todo ser dinamico.

Considera que el desarrollo del lenguaje en el nifio, es sélo uno de los
aspeclos de sus desarrollo general, aunque éste podria considerarse como el mas
importante dentro de sus dimensiones organicas, afectivas y cognoscitivas: “El
desarrollo del lenguaje, es sélo un aspecto mas del conjunto de desarrollos que
comprende la activacion de energias biolégicas y psiquicas, la toma de contacto ¢on
el medio, la adaptacién a la realidad y et desarrollo de capacidades neuro-
sensoriales cada vez mas finas.”°

Al igual que otros autores, como Jean E. Azcocaga, esta autora considera que
el habla, al igual que otros aprendizajes, se va logrando gracias a la funcién
fisiolagica del sistema nervioso central, asi como por el desarrolio alcanzado en
otras areas de su comportamiento, mismas que se encuentran intrinsicamente
unidas unas a otras. De acuerdo con lo anterior, esta autora afirma: “El lenguaje
aparece, ya completamente establecido, relativamente tarde en comparacion con
otros medios utilizados por el nifio para interrelacionarse en el medio que lo rodea, y
se va formando por medio del desarrollo de su actividad intelectual, afectiva,

motora, perceptual y social.” **

El curso del desarroflo del habla es el siguiente :

9 Nieto Herrera Margarita E., “Retardo del lenguaje®, p.p. 10
10 Nieto Herrera Margarita E., “¢Por qué hay nifios que no aprenden?”, p.p. §
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ETAPA PRELINGUISTICA

Desde los dos meses, e! nifio empieza a emitir voces, variando su duracién,
tono, forma articulatoria. De mes en mes aumenta la variedad de sus
vocalizaciones y balbuceos, y os emite en forma repetitiva, como si jugara con sus
érganos fonatorios-articulatorios. Generalmente tiende a emitir estos sonidos, con
mas frecuencia, cuando estd solo que cuando estd en presencia de otros. Suele
mover su boca y su lengua sin producir sonidos.

A los nueve meses el bebé tiende a disminuir su balbuceo repetitivo y
comienza a coordinar varios lipos de patrones motores auditivo-fonatorios, y
aproximadamente a los diez meses el bebé empieza a imitar los sonidos del habla
de los adultos.

En esta edad comienza a captar el concepto de estimulos verbales externos y

responde con movimientos significativos.
ETAPA INICIAL

Desde los 11 o 12 meses el nifio comienza a usar algunas palabras que poco
a poco entran en un proceso de reorganizacion y coordinacion de su patrén auditivo

y motor con [a significacién que encierran.

La refacién emocional positiva del bebé con sus padres sirve de base y
acelera el desarrollo verbal del nifio. Hacia los 18 meses el nifioc empieza a
encadenar dos palabrag y después mas, y las emplea en modelos de entonacion
diferente al del adulto. Poco a poco empieza a usar una curva de entonacion
natural, a la vez que mejora la regularidad en el orden de las palabras.

En esta etapa su comprensién y expresion verbal aln son torpes, inseguras,
titubeantes. Se observan caracteristicas como: la “jerga o habla ininteligible™; el
lenguaje telegrafico”, que consiste en empleo de oraciones en las que omite
articulos y palabras cortas de unién, expresandose al estilo telegrafico.
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En esta etapa es normal que un nifio confunda “leche” con “vaso”, “perra” con
“gato”, "mesa con “silla”. Estas confusiones pueden atribuirse a las relaciones entre
situaciones vividas similares, el parecido de ciertos aspectos particulares, o la
transferencia de un objeto a ofro, etc.

A veces parece haber un estancamiento en la evolucién linglistica, pero esto
sucede porque las nuevas posibilidades logradas hacen que el nifio se enfrente a
dificultades mayores, y como los fenémenos linglisticos no se presentan aislados,
sino que forman parte de sistemas bien estructurados, la aparente detencién del
desarrollo verbal es falsa; en realidad el nifio sélo estd almacenando, esta
perfeccionando sus conceptos verbales, preparandose para alcanzar una etapa

superior en su lenguaje.
ETAPA DELOCUTORIA

De los 2 a los 7 afios de edad se estructura un sistema linglistico basico que
permite al nific comunicarse y darse a entender con los adultos y funciona en las
diversas actividades psicoscciales cotidianas

Los conceptos verbales se afirman por conducto de la evocacion, la imitacion
y el “juego simbdlico”. Este dltimo consiste en la representacién de hechos
ocurridos con anterioridad por medic de ademanes y gestos que asumen ya un
contenide simbélico. El desarrollo del ‘juege simbolico” conduce a la adquisicion
del signo verbal. En el juego simbélico, el nifio impone sus propias reglas, en tanto
que cuando aprende el lenguaje tiene que aprender el cédigo impuesto por la
generalidad de su ambiente social.

De los 2 a 3 afios el porcentaje de inteligibilidad verbal se calcula de un 75 a
90 por ciento. En su expresion verbal se reflejan las caracteristicas de su
psiquismo: es mas afectivo que intelectual y es eminentemente egocéntrico. Poco
a poco empieza a diferenciar su sexo, usa el articulo y algunos pronombres a partir

de “mio”, "mi", "yo", “al", “t0", “tuyo".
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Suele hablar de si mismo en tercera persona y le gusta repetir patrones
sonoros rimados, que son fa base de la estructura sintactica de la oracion. Relata
sus experiencias en presente, ain no identifica el pasado. Poco a poco, a medida
gue capta la nocidn de cantidad, y progresa en su desarrollo psicosocial, emplea el
singular y el plural y expresa oraciones de tres © mas palabras, expresa sus deseos
e inicia e} control social, da su nombre completo, juega con €l lenguaje, le gusta el
cuchicheo.

EDAD PREESCOLAR

De los 3 a los § afios, generalmente se observa un auge notable en el
desarrollo verbal del nifio. El realismo intelectual, ain sin razonamiento, se ve
reflejado en su expresion verbal. El lenguaje rige su accién. Es la etapa del
“monélogoe individual® y el "monologo colectivo”, esta dltima expresion se refiere al
hecho de que el nifio de esta edad suele hablar para si mismo aunque se encuentre
en un grupo de nifios, de tal forma que cada gquien habla y actia por su cuenta, sin
hacer caso de los ofros. Esto se debe a la caracteristica egocéntrica del
pensamiento infantil, que se refleja en su conducta.

De los 4 a los 5 afios el nifio va adquiriendo gradualmente el concepto de las
palabras interrogativas que representan la preparacion intelectual para la ldgica y el
razonamiento, dado que relacionan los hechos o acontecimientos con las nociones
de espacio, tiempo, lugar, dénde y cudndo suceden o can la causa que los provoca.
Al mejorar la conciencia de sus acciones, mejora el manejo de los verbos. El
desarrollo cognoscitivo del nifio mejora al darse cuenta de la existencia de cosas

aunque estén ocultas a su vista.

Al final de los 5 afios, suele tener un lenguaje suficiente para iniciar su
escolaridad primaria. Comunmente de & a 7 afios, el nifio aprende a leer y escribir,
con lo que afirma sus patrones articulatorios, amplia su vocabulario y mejora su
construccion gramatical. Pero su desarrollo semantico y sintactico todavia tienen un
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largo camino por recorrer, dependiendo gran parte de ella, la influencia del medio y
de sus adquisiciones en el terreno cultural e intelectual.

ETAPA FINAL DE ESTRUCTURACION LINGUISTICA

El lenguaje escrito y el aprendizaje escolar, conjuntamente con el desarrollo
de la légica y nivel cognoscitivo del nifio, marcan la evolucidn lingiiistica a niveles
mas altos. De los 10 a los 12 afios, generalmente consolida la nocién de esquema
corporal y de espacio y tiempo, lo cual se refleja en su expresion verbal, en el
manejo de la conjugacién de los verbos, en el uso de adverhios, preposiciones y
conjunciones,

El nivel operatorio reviste importancia en la evolucion verbal de! nifio, dado
que implica el establecimiento de la nocién de reversibilidad, lo que le permite la
captacién de relaciones de oposicién, contraste y sucesion de hechos en el espacio
y en el tiempo. Cuando ya hay reversibilidad, aparecen adverbios y conjunciones
que expresan subordinacién. Si no hay reversibilidad, los nifios simplifican los
enunciados y en la repeticién inmediata usan los verbos igual.

La capacidad de abstraccién e introspeccién impulsan la etapa final del
desarrollo lingtiistico a la usanza del adulto, lo cual se alcanza generalmente a los
15 afios de edad, o mas tarde, dependiendo en gran parte de la influencia verbal,
psicosocial y cultural de su entorno.

1.2.3. DESARROLLO DEL LENGUAJE DE ACUERDO A JEAN E.
AZCOAGA

Este autor considera que e} desarrollo del lenguaje es un proceso de caracter
biolégico, dotado de leyes internas, con etapas principales y con lo correspondientes
indicadores para esas etapas. De igual manera, considera que no es posible olvidar
que el desarrolle del lenguaje, es analogo a otras funciones del desarrollo, y que
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éstas van organizandose, gracias a la intervencion del sistema nervioso central, del
cerebro y de la corteza cerebral, y al mismo tiempo, otras estructuras van
organizandose a medida que se ejecutan determinadas funciones. De acuerdo con
lo anterior, este autor menciona; “En el desarrollo del lenguaje del nifio se
entrelazan dos procesos de gran importancia, siendo muy dificit desglosar cuanta es
la participacién de uno y otro. Estos procesos son : maduracion bioldgica y los
procesos de aprendizaje fisiolégico, los cuales intervienen intimamente combinados

en cada etapa evolutiva.” "'

Para este autor, la maduracion es un proceso determinado genéticamente,
cuyas pautas se van cumpliendo de modo inexorable. En cambio, el aprendizaje
fisiologico resulta de la interaccion del individuo con su medio y sus resultados son
rigurosamente individuales. De este modo, este autor considera que el desarrollo
del lenguaje se manifiesta de la siguiente manera:

PRIMERA ETAPA DE LA QOMUNICACION
NIVEL PRELINGUISTICO

Esta etapa se extiende desde e! nacimiento hasta los 13 a 15 meses de edad.
En ella se establecen ios primeros recursos comunicativos del nifio, en particular
con la madre. Se ha destacado recientemente con comprobaciones, el papel
comunicativo del llanto, cuya entonacian, intensidad y ritmo, lo hacen portador de
diversos mensajes para la madre. Por otro lado, también cumple un importante
papel, la comunicacion gestual y la prosodia en el lenguaje de |la madre, que puede

tener diversas tonalidades afectivas para el lactante.

Todos estos hechos caracterizan esta etapa de comunicacién, que es
“prelingllistica” puesto que es preparatoria para el desarrollo del lenguaje. Sirven a
este desarrollo algunas actividades innatas que son principalmente: la succién, la
deglucion, el grito y el llanto del lactante.

Y Azcoaga Jean E y otros, "Los retardes del lenguaje en el nifio*, p.p 24
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En el proceso sensoperceptivo, interviene el mismo proceso fisiologico que va
creando las condiciones para la adquisicidn de las primeras gnosias, -visuales,
auditivas, tactiles, gustativas, etc.- y las primeras praxias, en particular las orales.

En el aspecto psicoldgico, la etapa se caracteriza por las primeras reacciones
circulares primarias en la formacién de actividades sensoriomotoras que iran
complicdndose gradualmente. Este autos sefiala dentro de esta etapa de
comunicacion otras subetapas, las cuales menciono a continuacion:

Comienzo del juego vocal. Hacia el sequndo mes de vida, comienzan las
actividades que constituyen lo que bien se ha dado en llamar “juego vocal”. Esta
actividad es un verdadero juego, ya que se compone de la repeticién incesante, y
aparentemente sin motivo, de sonidos vocales. El desarrollo del juego vocal se
separa en dos etapas:

La primera se denomina “primera etapa (propioceptiva) del juego vocal®, en la

cual el juego vocal se inicia con emisiones continuas y con sonidos gestuales. El
bebé repite en forma continua los motivos, que a veces lo entretienen dos o tres
dias hasta que incluye otro nuevo gue se intercala con el anterior, lo sustituye, o se
combina con & o se pierde. Asi es como paulatinamente se van generando nuevos
y nuevos senidos. Hacia los dos meses, el nifio es capaz de responder a las
incitaciones de la madre en un proceso de aprendizaje que corrientemente se
denomina “imitacién”, El juego vocal se produce especialmente en los momentos de
tranquilidad fisiolégica, cuando no hay estimulos externos tan intensos que
reclamen la atencién del nific y cuando sus necesidades estan satisfechas.

La segunda etapa dei juego se denomina “Propioceptiva-auditiva”, Esta etapa
se extiende aproximadamente hasta los 10 u 11 meses o mas. No sélo se
caracteriza por la intervencion de las aferencias auditivas, sino también porque
participan ofros analizadores en la organizacidn de gnosias mas complejas. Por
otra parte, intervienen en forma gradual nuevos recurscs comunicativos vocales y
gestuales que le permiten al nifio una aceptable comunicacion con la madre y otros
adultos, referida a sus necesidades mas notorias. El juego vocal en esta etapa, por
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medio de los dos procesocs ya resefiados, va incluyendo nuevos y nuevos sonidos,
de modo que en el segundo semestre ya hay una actividad vocal que se hace,
semana a semana, mas rica. Como efecto de la produccion de sonidos por el nifo,
a los componentes sensoperceptivos que integran el estereotipo de los musculos
vocales, respiratorios y otros, se agrega ahora la sensacién cida que se suma y
forma parte intimamente ligada a las otras aferencias.

Estas aferencias auditivas (sensacidén oida), obran como reforzador de la
actividad del juego vocal, y al mismo tiempo, van incorporandose a la sintesis,
puesto que dan lugar a la regulacién de los sonidos que produce el nifio. Junto con
esta regulacién de los sonidos van adquiriéndose nociones acerca de la propiedad
representativa de las palabras, es decir, en este segundo semestre, algunas
palabras, vinculadas a los intereses biolégicos principales del nifio, tiene la
propiedad de suscitar reacciones de éste, que indican el valor significativo que
poseen. Estas palabras con sentido representativo, tienen los mismos rasgos que
otros estimulos sensoperceptivos. Por eso a esta etapa se le ha denominado
“palabra -sedal”.

Pasaje del juego vocal al lenguaje. Este periodo se ve influenciadopor
diversos estereotipos del juego vocal (conjunto de sonidos del lenguaje que se habla
en torno del nific). En el segundo semestre se nota el reforzamiento de los sonidos
de la lengua que se habla en el ambiente. Simultdneamente, van excluyéndose
todos los sonidos del juego vocat que no forman parte de esla fonética. El segundo
semestre es también el periodo en que van incorporandose manifestaciones que
son propias de la comprensién del lenguaje. Es verdad que en esta etapa comienza
a ligarse una palabra determinada con objetos refacionados con la vida del nifio. Y
también es cierto que en esta etapa esta ligazon es precaria durante un periodo y
gradualmente va haciéndose mas y mas firme. Asimismo, en el momento que
estamos considerando, la palabra-sefial se relaciona con una cantidad de objetos a
veces arbitrariamente refacionados, lo que reproduce la etapa de generalizacion
propia del primer momento de la formacién de los reflejes condicionados. Asi se da
el caso de que el nifio logre, antes que otras, la comprensién de palabras
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relacionadas con sus aclividades vitales como, por ejemplo, la madre, la

alimentacion, el suefio, el juego, etc.

Para la comprensién son determinantes, la entonacion, los gestos, la
expresion facial del hablante y el contexto situacional. La adquisicién de
significados crece impetuosamente desde el primer afio. Alrededor de este tiempo
se va produciendo la separacion de fas palabras a partir del juego vocal. Este es
un preceso gradual en el que por mementos la preduccion de sonidos es propia del
juego vocal y por momentos constituyen palabras. Es justamente por la accién
reguladora (y reforzadora) de la lengua que se habla en torno del nifio, que se van
transformando los sonidos del juego vocal en fonemas. Asi es como en esta etapa
se produce ef transito de lo innato e incondicionado a lo aprendido. El juego vocal
tiene todas las caracteristicas y propiedades de lo innato hasta que las influencias
fénicas del ambiente comienzan a transformarlo en actividad fénica. Por eso los
fonemas producidos en esta etapa corresponde denominarlos ‘“estereotipos
fonematicos”.

La adquisicién de los fonemas propiamente dichos es un proceso sujeto a
ciertas leyes. En todas las lenguas del mundo, la adquisicién del lenguaje en los
nifos pasa por elapas fonolbgicas iguales, aunque pueden ser diferentes los
estadios en su extension, es decir, el orden cronolégico relativo de las adquisiciones
fonoldgicas es, en todas partes y en todos los momentos, el mismo. Las primeras
emisiones son la vocal a, seguida tiempo después por 1a i, e, u, 0, ¥ antes de estas
cuatro ultimas, se manifiestan las consonantes mas faciles de emitir para el nifio y
que son la p, t, m, n. La totalidad de los fonemas no se adquiere hasta los 3 0 4

anos.

SEGUNDA ETAPA DE COI’!I_UNICACIC)N
PRIMER NIVEL LINGUISTICO

Se extiende desde el primer afio de vida hasta aproximadamente los 5 afios.
El sustrato fisioldgico estd formado por la gradual adquisicion de estereotipos
fonematicos, por la ampliacién de la comprensién de significados y por incesantes
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sintesis en la actividad gnésico-praxico infantil con las actividades del lenguaje.
Antes de describir la primera de estas etapas -ya no fisiclégicas, sino linglisticas-
se sefiala que en el crecimiento del desarrollo del lenguaje estos periodos pueden
ser no sélo sucesivos, sino que pueden aparecer abreviados o superpuestos u
omitidos, de conformidad con el ritmo de procesos de aprendizaje en otros campos
del comportamiento.

Etapa de) monosilabo intenclonal. Comienza antes del afio y se extiende
hasta aproximadamente el afio y medio. Los componentes silabicos aln no
perfeccionados, o sea los estereotipos foneméticos, adquieren funcidn denominativa
durante el juego y alcanzan un nivel de comunicacion en la formulacién de deseos y
exigencias, combinados con actividad gestual comunicativa y con entonaciones
prosodicas. Simultdneamente, al alcanzar la capacidad de caminar, primero con
ayuda y luego solo, se amplia el dominio de la visidn mediante la identificacién de
objetos alejados de las manos momentaneamente y se enriquece asi de manera
notoria el repertorio de sus esquemas sensoriomotores . Esta actividad influye a su
vez en el desarrollo del lenguaje, ampliando tanto su funcién comunicativa como la
capacidad de comprension.

Etapa de la palabra — frase. Este periodo que se extiende en general
después del afio hasta casi los dos afios. La etapa se caracteriza por la ampliacién
de los recursos fonoldgicos que no sélo se expresan en la adquisicidn de nuevos
fonemas sino en la capacidad de combinacion en silabas simples y directas, silabas
inversas y algunas silabas complejas. La palabra es utilizada en un contexto del
que se desprende su valor comunicativo la situacion asi como la mimica y la
entonacion expresan el contenido comunicativo. Por otro lado, debe hacerse notar
que en este periodo, la palabra no es necesariamente la misma del vocabulario del
adulto. A menudo se trata de fusiones de dos palabras en una, palabras a las que
sé les ha suprimido una silaba o hasta neologismos que soélo son comprendidos por
los mas allegados al nifio.

Etapa de la palabra yuxtapuesta. Inmediatamente emerge de la etapa de |a
palabra-frase la utilizacién de dos palabras fusionadas, o con frecuencia
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coordinadas entre s, que paulatinamente se van independizando por la
incorporacién de nuevas palabras o simplemente por su uso aislado. En este
periodo comienza a configurarse una de las primera “gramaticas” infantiles, puesto
que por su funcién sintactica es posible diferenciar un vocablo que tiene
caracteristicas mas estables, y otros u otros que gradualmente se van conectando
con el primero. La palabra mas constante ha recibido el nombre de "pivote” y las

demas, palabras “abiertas”.

En el aspecto fonolégico, van incorporandose algunas silabas inversas y otras
complejas, aunque no se ha completado el conjunto de las posibilidades fonéticas
de la lengua. Los contenidos semdnticos del discurso se relacionan con objetos
concretos, por eso se ha hablado de "palabras-objetos™ o se ha subrayado la funcion
sustantiva de todos los vocablos utilizados, incluso algunos verbos que identifican
formas concretas de la accién.

La frase simple. Pasados aproximadamente los dos afics de edad, Ia
articulacién de palabras pivote-abiertas va en progresiva complgjidad. La sintesis
de nuevos fonemas fricativos y silabas complejas ofrece una mayor similitud del
sistema fonoldgico con el que es propio de los adultos. En la complejidad de las
“gramaticas” sucesivas se nota la incorporacion de preposiciones, conjunciones,
articulos y declinaciones {género, nimero y persona verbal) que van dando, en un
dinamico crecimiento, mayor coherencia a la sintaxis. En este periodo se dan
precisamente las ‘regularizaciones” de ciertas declinaciones de verbos irregulares,
que muestran la incorporacidon de funciones sintacticas que el nifto aplica a las
nuevas palabras aprendidas.

La semantica corresponde ahora a la de las preposiciones antes que a las
palabras, y al servicio de la comprension de los significados de las oraciones se
incorporan no ya sélo la actividad gestual y el contexto situacional, sino las mas
finas inflexiones de la voz, de modo que el conjunto de todos estos matices confiere
al mensaje un alto sentido comunicative. También comienza ahora el mondlogo

infantil durante el juego, que es el comienzo de la “interiorizacién” del lenguaje.
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TERCERA ETAPA DE COMUNICACION
SEGUNDO NIVEL LINGUISTICO

La descripcion de este periodo es de gran interés, ya que coincide a grandes
rasgos con el ingreso a la escuela y por lo tanto, con el desarrolio de los procesos
de aprendizaje pedagdgico que tiene como material basico al lenguaje. En los nifios
normales, el dominio de las funciones lingliisticas se desenvuelve no sblo en el
aprendizaje del nuevo cddigo lectoescrito, sino ademas en la transmisidén de
conocimientos mediante la comunicacién verbal. Es de gran importancia hacer una
diferencia entre dos subperiodos que se extiendende los 5a 7 yluegodelos 7 a

los 12 anos, aproximadamente.

Primera subetapa (5 a 7 afios). Los nifios, en esta época tienen ya integrado
e instrumental locutivos, fonoldgico y gramatical, de modo similar al fenguaje de los
adultos.  Prosigue un proceso de ordenacidn sintactica de los elementos
gramaticales incorporados a su habla y un desarrcllo moderadamente dependiente
de las influencias culturales del medio, de la comprensién de los significados. Esto
se ve reflejado en la amplitud de! vocabulario infantil. En el aspecto sintactico, ha
dominado casi totalidad de las formas de organizacidn sintactica de la gramatica de
los adulies. En lo semantico, se alcanza un dominio mas perfeccionado de adjetivo
y adverbios relacionados con distancias, longitudes, cantidades. El aspecto
gnosico-praxico preoperacional que puede advertirse en modelos de accion y
linglisticos, simultdneamente, evoluciona hasta el logro de integraciones de espacio
y tiempo, movimiento, velocidad, cantidad (nocién de nimero), medida {longitudes y
distancias), partes del objeto y objeto entero, apareamiento y correspondencia de
elementos mediante rasgos perceptivos, como color, tamano, 10 que constituye la
capacidad para la seriacion y las clasificaciones y las correspondientes inclusiones

en clases.

Segunda subetapa (7 a 12 afios aproximadamente). El lenguzje se
caracteriza por una mayor ampliacién conjunta de los aspectos sintacticos y
semanticos, demostrables en el aumento cuantitativo de los vocabularios vy

referidos, mediante los distintos tipos de oraciones, a reflejos muy flexibles de la
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realidad. Ellenguaje ha sido completamente interiorizado. Los agrupamientos y las
clasificaciones caracterizan el pensamiento operacional. Esta es la base para el
aprendizaje de calculo y [as nociones matematicas, del mismo modo que el dominio
de los diversos aspectos de! lenguaje incide en las posibilidades para el aprendizaje
del cdigo lectografico.

EVOLUCION POSTERIOR DEL DESARROLLO DEL LENGUAJE

El completo dominio del lenguaje como instrumento, la interiorizacion y el
pasaje del estadio de inteligencia intuitiva a las modalidades formalizadas que son
propias del pensamiento adolescente y permiten definir todavia un tercer nivel
linguistico a partir de los 12 afios. La organizacién sintactica predominantemente de
los estereotipos motores verbales se completa con la incorporacién de formas
mucho mas labiles, constituidas por las modalidades de articulacién de las palabras
entre si: declinaciones, prefijos, sufijos, articulos, conjunciones, preposiciones. La
organizacidn semantica incluye cada vez mayor riqueza conceptual y profundidad
en la capacidad comunicativa del lenguaje, lo que también depende de la actividad
analitico-sintética entre esterectipos verbales. A la actividad, relativa simple, que
depende de los significades de las palabras aisladas se agregan las modalidades
mas complejas de sintesis entre estereotipos que llevan a ia codificacién y
decodificacién de sentidos muy abstractos contenidos en las preposiciones o aun en
el contexto mismo del discurso. Y la forma mas alta de comprension del lenguaje
reside en la organizacion de los estereotipos verbales que constituye el lenguaje

interno.

1.3. TRASTORNOS DEL LENGUAJE Y ANOMALIAS DEL HABLA

El primer obstaculo con el que se encuentra el pedagogo dentro de esta area
de trabajo es sobre la problematica dentro de! campo de los trastornos del lengugje,
puesto que ésta es muy amplia y variada. Son muchas las alteraciones que se
pueden dar en el mismo, procedentes de erigenes diversos y presentando distintos
grados de severidad.
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Asi pues, para que podamos entender a qué se refieren estas anomalias del
lenguaje, es necesario tomar en cuenta que el lenguaje es funcién del sistema
nervioso central, y que éste interviene en el proceso de comunicacion desde el
primer momenta, es decir, desde la fase de recepcién hasta Ja fase expresiva.

Sin embargo, en este apartado lo mas importante de resaltar es la intervencién
de dos areas del sistema nervioso central que intervienen en este procesc de
comunicacién, éstas dos dreas son: la de Wemicke y la de Broca. Al respecto se
mencicnan las funciones de cada una de estas &reas, para que el pedagogo
comprenda como es que se da el proceso de comunicacion.

Es necesario retomar que dentro de este proceso de elaboracion de la palabra
intervienen primeramente la audicién, la vista y todas las funciones sensoriales que
contribuyen a captar los conceptos de las palabras {olfativas, gustativas, tactiles
etc.).

Posteriormente, en una segunda fase llamada interior, es donde interviene el
area de Wemicke (la cual se localiza en la segundo circunvoluciéon temporal del
hemisferio dominante), en dende llegan todas las impresiones sensoriales de los
objetos que se van a asociar con e! sonido de la palabra, lograndose en esta forma
la interpretacién o percepcion de la palabra. Después de esto se suceden los
procesos de abstraccién y memorizacidn: los primeros se forman mediante la
comparacion con contenidos anteriores y los segundos se logran a base de
repeticion. Por ejemplo, para que el nifio reconozca e identifique una naranja y la
asocie a la palabra que nombra, es necesario que primero adquiera el
reconocimiento visual de esta fruta {forma, tamano, color etc.), ias sensaciones de
sabor, olor, textura etc., y que asocie todo esto con el sonido de la palabra *naranja”.
Asi pues, despues de haber oido varias veces dicho término y de haber asociado a
su concepto real, el nifio podra hacer comparaciones y semejanzas con ofras frutas
para poder abstraer finalmente las caracteristicas esenciales de esta fruta. Estos
procesos se deben repetir numerosas veces hasta que se memorice y se aprenda el
concepto de la palabra. Todo este primer proceso del cual se encarga el area de



CAPITULO I  Lenguaje y habla »

Wernicke no es otra cosa que la formacién de las IMAGENES VERBALES, mismas
que constituyen la esencia del lenguaje y del pensamiento.

Ahora bien, es necesario explicar gue el PENSAMIENTO es el contenido del
lenguaje y se realiza a través de procesos psicolégicos de identificacion e
internalizacidn, A las imagenes verbales se les va a agregar conceptos de utilidad,
uso aplicacion, especie, clasificacion, etc,

Es asi como entendemos que a la imagen verbal de la palabra naranja, se van
a agregar, entre otras, nociones de utilidad y especie (que son procesos del
pensamiento), con lo que es posible destacar la relacién tan estrecha que existe
entre pensamiento y palabra, enfatizando que siempre que pensamos, lo estamos
haciendo con palabras, pero ademas éstas no son solamente la expresién del
pensamiento, sino que también aquellas son necesarias para la existencia de éste.

Continuando con la intervencién de la segunda area del sistema nervioso
central dentro del proceso del lenguaje cral, ésta se denomina; area de Broca, la
cual cumple sus funciones en una tercera fase llamada expresiva. Esta fase es el
paso inmediato al lenguaje interior y se realiza a través de procesos psico-motores
centrales y periféricos. £l drea de Broca contiene los engranes del lenguaje oral.
Aqgui en esta drea es donde se depositan las impresicnes de los movimientos que
son necesarios para articular corectamente las palabras y poco tiempo después se
asocian con la zona de Wemicke. Una vez formadas estas asociaciones, se forman
y memorizan los patrones motores que se refiteren a las palabras que se van a
articular. Del area de Broca parten los impulsos motores a los centros de motricidad
y de ahi a las vias eferentes de conduccién motora, que transmiten la incitacién
motriz al drgano de ejecucion constituido por el aparato fono-articulador, para
producir la palabra oral.

En relacidn con lo anterior, podemos decir que las anomalias del lenguaje se
deben a alguna falla, detenimiento o lesién dentro de alguna de estas areas y que
dependiendo de la gravedad de ésta es que se determinara Ja anomalia del lenguaje
a que nos estamos refiriendo.
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Al respecto es atinada la explicacién que nos da Azcoaga respecto de estos
trastornos o anomalias del lenguaje, quien menciona que: “por consecuencia de
ciertos factores patégenos, las pautas funcionales de la actividad nerviosa superior
se desorganizan y los dispositivos basicos de aprendizaje no actiian con justa
adecuacion a las exigencias adaptativas. Las consecuencias son procesos
distorsionados funcionalmente, que en el &mbito de uno o més analizadores (area
de broca o wernike), o en el de la actividad nerviosa superior en general, originan
modalidades de comportamiento anormales. En muchos casos, estas distorsiones
toman forma de retardos. En otros, pueden ser muy especificas, es decir, cuando
comprometen el trabajo de un solo analizador.”"?

1.3.1. DEFINICION

Existen diversos conceptos sobre la palabra trastorno o perturbacion del
lenguaje, entre ellas encontramos la que nos presenta Margarita Nieto Herrera quien
dice que es necesario partir del conocimiento de lo normal y de lo patolégico. Para
ello, parte de la idea de que el concepto de! lenguaje normal debe de abarcar los
puntos de vista fisioldgico, lingUistico estadistico, sacial, individual y temporal que fo

definen.

De esta manera, y desde el punto de vista fisiologico, define el habla normal
come aquella que se produce sin ninguna alteracidn en su dinamica
anatomofuncional. De acuerdo con la linglistica, es aquella que se ajusta a la
norma fradicional impuesta por la colectividad.  Estadisticamente, Iz norma
corresponde a lo que dicta la mayoria o generalidad de aquellos individuos que
forman la sociedad. En relacién con el fenémeno social, el lenguaje puede
considerarse normal cuando no obstaculiza fa intercomunicacién humana, Mientras
que para el individuo, la facultad linglistica es normal cuando cumple su misién

12 Azcoaga Jean E y otros, “Los retardos del lenquaje en el nifio”, p.p. 26
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satisfactoriamente, sin ninguna imposibilidad permanente y se aceptan dentro del
ambito de lo normal las alteraciones pasajeras que pueden presentarse
ocasionalmente.

De acuerdo con lo anterior, esta autora define el lenguaje normal cuando éste
reline una serie de caracteristicas graduadas y descritas por la generalidad,
ajustadas a las normas sociales que no obstaculizan las relaciones entre los
individuos que forman una colectividad y no entrafan una imposibilidad verdadera
de la expresion.

Mientras que por anomalia del lenguaje, se entiende “todas las diferencias de
la norma en cuanto a forma, grado, ¢antidad, calidad, tiempe y ritmo lingiistice que
dificultan las posibilidades de expresion interpersonal que implican una deficiencia

mas o menos duradera de la habilidad linguistica™. 1

Las anomalias del lenguaje abarcan gran variedad de alteraciones patoldgicas
de la voz, la audicion y el lenguaje, manifiestas éstas ultimas en la expresion de la
palabra o en su emision.

La diferencia entre alteraciones del lenguaje y alteraciones del habla, radica
en que las primeras resultan de la desorganizacién de la parte central de los
analizadores del lenguaje (es decir, de ciertas localizaciones cerebrales, en este
caso se debe a una desorganizacion en el drea de Wernicke, gque es la encargada
de la interpretacién del lenguaje y del area de Broca, que es la encargada de |a
produccion del lenguaje articulado}); mientras que las alteraciones o anomalias del
habla, son consecuencia de la desorganizacién de la parte “periférica® de tales

analizadores.

B Nieto Herrera Margarita, “Anomalias del lenquaje y su correccidn®, p.p. 119
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1.3.2. CLASIFICACION DE LOS TRASTORNOS DEL LENGUAJE

Como se mencionaba en el punto anterior, los trastornos del lenguaje se
pueden clasificar en: alteraciones de la voz, del lenguaje y de la audicion, y aunque
muchos autores no coinciden con la idea de hacer una clasificacion de los
problemas del lenguaje, per ser éstos amplios y muy variados, la clasificacién que
se presenta puede ayudarnos a una mejor ubicacién del problema que interesa en el
presente trabajo y que es la dislalia funcional.

De acuerdo con lo anterior se presenta a continuacién la clasificacién
propuesta por la mayoria de los libros de logopedia, y que retoma la autora
Margarita Nieto Herrera; sin embargo y para fines didacticos se presentaran los tres
grupos ya mencionados de forma separada con [a intencion de presentar una
definicién sencilla de cada uno de estos grupos, ademas se empezara por el grupo
de ias anomalias del lenguaje, pues el es grupo donde se encuadran las dislalias.

ANOMALIAS DEL LENGUAJE

Las anomalias de! lenguaje se definen como aquellos defectos o alteraciones
patolégicas del habla. Este tipo de anomalia se puede dar en cualquier fase del
desarrollo del lenguaje. La clasificacién de este tipo de anomalias como se podra
ver a continuacion, es la mas grande dentro de los trastornos det ienguaje y es
precisamente dentro de ésta que se encuentra localizada la distalia funcional, que

es el eje principal del presente trabajo.
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En este punto de las anomalias del lenguaje nos detendremos a examinar el
problema que nos ocupa y que es el de la dislalia, con la finalidad de tener un
panorama general de lo que se entiende por ésta, sus causas y su clasificacién,

veamos lo siguiente:

DISLALIA

Dentro del amplio campo de las alteraciones del lenguaje, se denomina con el
término de dislalia, a aquella dificultad que tienen algunos nifios para lograr una
correcta articulacidon de alguno o varios fonemas, eslo debido a la inhabilidad del
nifio para pronunciar aquelios fonemas que suponen coordinaciones motrices finas
de los 6rganos periféricos del habla, los cuales son: drgancs de respiracion,

fonacion y articutacién.

La dislalia, es considerada como una de las anomalias que se presentan con
mayor frecuencia dentro del campo de la expresion hablada, Ia cual se manifiesta
especialmente en la edad escolar. La dislalia puede afectar a cualquier consonante
o vocal. Asi puede presentarse esta dificultad referido solo a un fonema o a varios
en nimero indeterminado, o bien afectar tan sélo a la asociacién de consonantes,
cuando éstas aparecen unidas en una sola silaba, omitiendo en este caso una de

ellas.

Lo mas relevante de todo esto, es que si el lenguaje del nifio dislalico se
encuentra muy afectado al extenderse a muchos fonemas, puede llegar a hacerse
ininteligible, debido a las desfiguraciones verbales que emplea continuamente.

La dislalia puede ser motivada por distintas causas. Tomando en cuenta su
origen de su produccién, es que se hace la clasificacion de las mismas, de esta
manera la clasificacion se realiza segin su etiologia:

1) Dislalia evolutiva: El nifio, en el proceso de adquisicion y desarrollo del
lenguaje, va pasando por etapas en las cuales, aunque su expresion oral es
correcta por ser la adecuada a su edad, el dominic de las articulaciones no es
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total, sino que va siendo progresivo. Se dencmina dislalia evolutiva, a aquella
fase del desarrollo del lenguaje infantil en la que el nifio no es capaz de repetir
por imitacién las palabras que escucha, de formar los estereotipos acusticos
articulatorios correctos. A causa de ello repite las palabras de forma incorrecta
desde el punto de vista fonético.

2) Dislalia funcional; La dislalia funcional es un defecto en el desarrollo de
la arficulacién del lenguaje, por una funcién anémala de los érganos periféricos;
en estos casos el sujelo no presenta ningun tipo de alteracién o malformacién
anatdmica, ni lesion neurolégica o pérdida de audicién que o genere.

3) Dislalia audiégena: Como sabemos para la elaboracion y desarrollo del
lenguaje es necesaria una audicién correcta, su papel se refiere al control y
regulacién de los proceso motrices indispensables para la modulacion adecuada
de la voz, especialmente por €l pape! que |a imitacion tiene para su adquisicion,
El nifio que no oye bien, no hablard nada espontaneamente, y el nifo que oye
incorrectamente, hablard con defectes. Estas alteraciones de la articulacién
producidas por una audicién defectuosa, se denominan dislalia audidgena. El
nifio que presenta este tipo de dislalia, tendré especial dificultad para reconocer y
reproducir sonidos que ofrezcan entre si una semejanza, al faltarle la capacidad
de diferenciacién autditiva.

4) Dislalia orgéanica: Se denomina dislalia orgénica a aquellos trastornos
de la articulacién que estdn motivados por alteraciones orgédnicas. Estas
alteraciones organicas pueden referirse a una alteracion, lesidn o malformacion
que impide o dificulta una articulacién correcta, dando como resultado una
expresion dislalica y por tanto se pueden considerar dentro del grupo general de
las dislalias. Dentro de las dislalias organicas encontramos:

a) Disartria; El término de disartria se emplea para designar las
anomalias del habla de naturaleza motriz, secundarias a lesiones del
sistema nervioso, las cuales provocan trastornos del tono y del

movimiento de los misculos fonoarticulatorios, generando asi una forma
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de dislalia organica, En estos casos las lesiones afectan las zonas del
sistema nervioso que gobiernas los musculos de los 6rganos de la
fonacidn y de la articulacion. Generalmente son graves y sus
posibilidades de rehabilitacién estan en relacidn con la severidad de la
lesidén producida.

b) Disglosia: Son aquellas anomalias y malformaciones de los
érganos que intervienen en la expresiéon hablada o lenguaje oral. Las
causas de estas alteraciones anatomicas estan en malformaciones
congénitas en la mayoria de los casos, pero también pueden ser
producidas pro traumatismos u ofras causas. Segun la zona que esta
afectada las disglosias seran labiales, linguales, mandibulares, dentales,
palatinas o nasales. En algunas ocasicnes pueden ir asociadas mas de
una, cuando la malformacidn es mas amplia, afectando a veces a dos
érganos contiguos.

ANOMALIAS DE LA VOZ

Las anomalias de la voz o disfonias en general, son todos los defectos
manifiestos en la calidad de la voz, debido a alteraciones anatomicas, fisiologicas o
psiquicas que afectan el aparato vocal. Cuandoc este trastorno se presente en su
grado maxime y no se puede emitir ningun sonido vocal, la pérdida de la voz se
denomina afonia.

Es interesante mencionar que los atributos esenciales de una voz normal son
basicamente; volumen apropiado, cualidad y timbre agradables, apropiados ala
edad y sexo de la persona, a esto se agregan una adecuada modulacién de la
melodia vocal y cierta particularidad expresiva segun el contenido del discurso y la
personalidad del que habla.

Las anomalias de la voz se clasifican en:
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\
ANOMALIAS DE LA AUDICION

Las anomalias de la audicion se designan con los términos de anacusia o
sordera totat e hipoacusia que es la disminucién de la agudeza auditiva por lesiones
organicas o funcionales del aparato de la audicidn.

Los términos de hipoacusia y anacusia, significan respectivamente
disminucidn y pérdida de la agudeza auditiva.

Resulta interesante decir que el estudio de estos trastornos corresponde a las
ciencias audiolégicas, las cuales abarcan un ambito muy extenso que comprende
anatomia, fisiologia, patologia de la audicion, aclstica y el uso, mangjo y
perfeccionamiento de aparatos eléctricos que son indispensables para medir la
pérdida auditiva.

Esle tipo de anomalias se divide en:
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Anacusiao  (siempre es
sordera neurosensorial)
[ {
ANOMALIAS ﬁ Conductiva Suserficial
DE LA AUDICION P
{ {Media
Hipoacusia Y Neuronal Profunda
{subtotal)
Mixta \

Es asl como concluimos con la clasificacion de las anomalias del
lenguaje, dejando claro que la dislalia funcional encuadra en las anomalias dei
lenguaje, y que por lo tanto, su origen no se debe a ningun dafio a nivel del
sistema nervioso central, sino mas bien, a una mala funcion de los érganos

fonoarticulatorios que no permiten la correcta articulacién del habla.
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En el capitulo anterior hemos visto en qué consiste la diferencia del habla y del
lenguaje y de igual forma hemos podido entender el desarrollo del lenguaje oral en el
nifio. Igualmente, hemos podido comprender como es que se lleva a cabo la
elaboracion del lenguaje oral y las anomalias que se pueden dar en el mismo. Fue
asi que se hizo evidente que la dislalia funcional forma parte de las anomalias del
lenguaje y en términos generales hemos visto la clasificacidén de la misma.

En la continuacién de este capitulo, se entrara de lleno al tema de la dislalia
funcional y veremos todos los elementos que pueden comprender este tema, es decir,
a continuacion veremos en qué consiste la dislalia funcional, su eticlogia, los tipos de
errores articulatorios que conforman este tipo de anomalia, y por estar derivada ésta
de los problemas de articulacion, también veremos los drganos que deben trabajar en
la misma, la clasificacion de los fonemas etc.

El pedagogo debe estar atento a este capitulo muy especialmente, pues es a
través de la informacidn que a continuacién se proporciona, que su labor pedagégica
sera exitosa, es decir, el pedagogo no podra iniciar su labor si no existe un
conocimiento general del problema que esta tratando, es por esta razén que no sclo
se presenta la informacion referente a la dislalia funcional, sino que también se
presenta la forma en que intervienen otros factores en la elaboracidén de! habla
(6rganos articulatorios, los fonemas y puntos de articulacién}, con la finalidad que el
pedagogo comprenda como debe encausar su labor.

2.1. CONCEPTO DE LA DISLALIA FUNCIONAL

Entendemos por dislalia funcional a aquel defecto en el desarrolio de la
articulacién del habla en sujetos que no presentan ningin tipo de alteracidn o
malformacién anatémica, ni lesién neurolégica o pérdida de audicion que lo genere, es
decir, en estos casos el nifio es incapaz de lograr la posicién y los movimientos
adecuados de los érganos de la articulacién o de realizar una emisién correcta del aire
fonador, también puede suceder que el nifio no tenga fijadas las imagenes aclsticas
correctas y esto le lleva a una confusion de sonidos en el habla. Es necesario que &l
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pedagogo comprenda desde este momento que dicha dislalia funcional no solo se
debe a las causas mencionadas anteriormente, sino que también existe en este tipo de
alteracion otros factores los cuales se explican ampliamente mas adelante, y que son:
inmadurez motriz (especialmente en los érganos articulatorias), falta de discriminacién
auditiva, tensién muscular, falta de control respiraterio etc.

El pedagogo debe estar claro en las caracteristicas del problema que se esta
tratando, si es que no guiere errar en el tratamiento.

Continuando con el tema y en lo que se refiere a que la dislalia funcional es un
problema de articulacion, es necesario dejar ciaro que la expresion de un fonema es el
resultado final de la accidn de tres grandes grupos de musculos: de la respiracion, la
fonacién y la articulacién, Grganos que veremos su funcién especifica en los siguientes
puntos. En esta forma de dislalia existe una dificuitad o incapacidad funcional, en
cualquiera de las acciones de estos érganos, lo cual impide fa perfecta articulacion.
De acuerdo con esto, vemos que se dan casos en los que: “Los labios se niegan a
entrar en contacto; lenguas inhabiles, torpes velos del patadar que no se levantan para
cerrar €| pasaje al aire hacia las fosas nasales; ligamentos vocales que no se
aproximan etc., ésta es una dislalia provocada por incapacidad funcional”."*

La pronunciacidn defectuosa que se inicia se va fijando y automatizando,
llegando a constituir el habla habitual del nific. El sujeto disldlico puede tener
afectadas una, varias o gran nimero de articulaciones, pudiendo, en este Ultimo caso,
llegar a convertirse su lenguaje en una jerga ininteligible por las continuas
desfiguraciones verbales que emplea. En este sentido, es necesario dejar claro
desde este momento que el pedagogo debe tener bien claros los fonemas que estan
defectuosos, y tratar cada uno de ellos no solo en su pronunciacioén correcta y clara,
sino que también debe poner especial atencion a ia integracién de éstos, en el habla

habitual del nifio.

* raorredera Sdnchez Tobias, "Defectos en la diccidn infantil”, p.p. 76
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La dislalia se puede dar en cualquier fonema, pero lo mas frecuente es la
sustitucién, omisién o deformacion de la /rf, fk/, I, Isl, izf, fchf y Idi.

En algunos casos el nifio disldlico sabe cuando su articulacion es defectuosa,
pero se siente incapaz de imitar correctamente los movimientos que ve y los sonidos
qus oye. En otras ocasiones el nifio no percibe su defecto, sin saber cuando articuia
bien ¥ cuando mal, por la falta de diferenciacion acistica que tiene de los sonidos o
por la fijacién que tiene de sus defectos que le lleva a ng percibirlo.

2.2. ETIOLOGIA DE LA DISLALIA FUNCIONAL

La dislalia funcional puede estar motivada por diversos factores que bloguean o
impiden el nomal funcionamiento en el desarrollo y evolucion del lenguaje en el nifio.
En muchos casos, no es una sola causa la determinante del habla defectuosa, sino
que estas anormalidades funcionales se deben, per lo general, a una combinacidn de
factores que estén incidiendo sobre el nifio y que le impiden una buena comunicacion.
Lo importante es conocer a través del estudio profundo de cada caso, cudles son las
posibles causas, esto con la finalidad de aplicar un tratamiento lo mas adecuado
posible y asi poder ayudar al nifio a superar su problema. Es asi que se remarca la
gran necesidad, que al pedagogo le deben quedar bien claras las caracteristicas del
problema que estamos tratando.

En cualquier caso, la dislalia funcional, nunca es producida por una lesién en el
sistema nervioso central, sino que, en general, esta motivada por una inmadurez del
aparato fonoarticulador que impide al sujeto que impide un funcionamiento adecuado
de los érganos que intervienen en la articulacion del lenguaje, ademas de cierta
inmadurez en algunas areas del desarrollo del nifio. Es por esta razon que es
necesario que al pedagogo le queden bien claras, cuales son las causas que pueden
originar el defecto del habla.

A continuacién se describen una serie de causas que pueden ser determinantes
de la dislalia funcional y que como ya se habia mencionade antes, el pedagogo las
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debe tener presentes para que su labor dentro de las sesiones de trabajo sean
completas:

ESCASA HABILIDAD MOTORA: Entendemos por habilidad motriz a la

*capacidad del cuerpo para aunar el trabajo de diversos musculos con la intencién de
15

realizar unas determinadas acciones”

Ahora bien, existen varios autores que sostienen que le lenguaje esta
estrechamente relacionado con la accion, tales como Bruner, Piaget, Azcoaga efc.
Estos autores piensan que “el origen del lenguaje es el movimiento, pero después el

lenguaje regula y organiza el movimiento™*®

En general, los nifios que presentan dislalia funcional presentan en mayor o
menor grado, una escasa habilidad motora general, pero lo que si es evidente en
todos los casos es la inhabilidad de los 6rganos que intervienen en fa articulacién, es
decir, presentan una lorpeza en los movimientos de los drganos del aparato
fonoarticulador. Para ser mas explicitos en este ultimo punto, podemos decir que la
molricidad fina que entra en juego directamente en [a articutacion del lenguaje, es la
que abarca mayor importancia, pues la falta de ésta, se manifiesta en una escasa de
agilidad y coordinacién de los érganos del aparato fonoarticulader, en especial de los
érganos activos (lengua y labios), y que por tanto, genera defectos en la

pronunciacidn.

Por la importancia que juega la coordinacién dinamica general, es que se puede
entender fa importancia de desarrollar en el nifio el aspeclo psicomotor en general,
hasta llegar a la educacidén de la motricidad fina de los érganos del aparato
fonoarticulador, para lograr finalmente que el nifio vaya adquiriendo la agilidad y la
coordinacion de los movimientos que se precisan para hablar correctamente.

15 Jiménez Ortega José, "Psicomotricidad”, p.p. 14
6 Nieto Herrera Margarita E., "¢Por qué hay nifios que no aprenden?®, p.p.
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FALTA DE DISCRIMINACION AUDITIVA: La discriminacion auditiva se refiere a
la habilidad para oir y distinguir un sonido o ruido ente ofros sonidos y ruidos mas

comunes del ambiente, al igual que para diferenciar entre uno y otro, a los fonemas

que conforman una pareja de palabras.

Conforme a lo ya mencionado, la falta de discriminacidn auditiva que incide en el
nifio que presenta distalia funcional, se refiere precisamente a la incapacidad para
diferenciar unos sonidos de otros, lo gue trae como consecuencia la incorrecta

imitacién de los mismos.

Es asl que pedremos encontrarncs en el caso de que el nifio oiga bien, sin
embargo, resulta que analiza e integra mal los sonidos que oye, dando como resultado

una confusién entre los mismos.

En estos casos, falta la capacidad de discernir los intervalos entre dos sonidos,
las diferencias de intensidad y las duraciones, asi también el sentido ritmico es muy
imperfecto. Apoyando un poco méas o anteriormente mencionado encontramos ia
opinién que nos da la Doctora Candy Sue Marquez Avila, del Instituto Nacional de ia
Comunicacién Humana, quien dice: “Es innegable la trascendencia que tiene la
audicidn en la produccion del lenguaje y habla. Es necesaria una buena
retroalimentacién auditiva para autorregular las caracteristicas individuales del habla y

la voz""

FALTA DE CONTROL DE LA FUNCION RESPIRATORIA. Por la relajacién que
tiene la funcion respiratoria con la fonacion y la articulacion del lenguaje, las

dificultades, malos habitos o falta de control de esta funcién pueden alterar el habla,
con deformaciones o distorsiones en los sonidos, por una salida anémala del aire
fonador: * Los sonidos del habla son el resultade de la modificacion del aire que pasa

desde los pulmones a {ravés de los espacios laringeos, faringeos, orales y nasales"™®

7 gumate Rodriguez Jestis y ofres,"Instituto Nacional de la Comunicacién Humana”, p.p. 554
18 Melgar de Gonzdlez, Maria, "Cémo detectar a nifios con problemas dei habla®, p.p. 17
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Es por estas razones que la respiracién es fundamental en la produccién del
habla y por lo tanto, se debe tomar en cuenta en el diagndstico y en la programacién
de las sesiones de trabajo.

TENSION MUSCULAR. Un factor que generalmente va asociado a ofras causas,
pero que incide negativamente en el habla blogueando la articulacion, es la tension
muscular que transmite rigidez a los organos oro-faciales, impidiendo una
pronunciacién agil y fluida. Las tensiones emocionales que vive el sujeto se convierten
en tensiones musculares que pueden dificultar la articulacién.

FACTORES PSICOLOGICOS. Los faclores afectivos que pueda tener el nifio,
influyen negativamente sobre el desarrollo de su lenguaje, dando lugar a este tipo de

dislafia, Cualquier trastomo de tipo afective puede incidir sobre el lenguaje de! nifio
haciendo que quede fijado en etapas anteriores, impidiendo una normal evolucion de
su desarollo. Una falta de carifio, una inadaptacion familiar, un problema de celos
ante 1a venida de un hermano pequerio, la actitud ansiosa de los padres, la existencia
de un rechazo hacia el nifio, experiencias traumatizantes por ambiente familiar
desunido, por falta de alguno de los padres o por un accidente, puede provocar un
trastorno en el desarrallo de ia personalidad del nifio que se refleje en la expresion de
su lenguaje, ya que existe una interaccién continuada entre el lenguaje y el desamollo
de la personalidad.

De este modo, toda perlurbacion psicoafectiva de la primera infancia retarda y
perturba la normal evolucién del lenguaje. En estos casos falta la necesidad
emocional de comunicarse, que es un elemento basico del desarrollo del habla en el

nifio.

2.3. TIPOS DE ERRORES DE LA DISLALIA FUNCIONAL

Se entiende por error articulatorio a aquella anormalidad que existe en el punto
de articulacién o posicién tipo, es decir, del punto de acercamiento o de contacto de
los 6rganos articulatorios dentro de la cavidad bucal, lo que impide (entre ofras
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causas) la comrecta articulacién de los fonemas, es asi que cuando hay algo anormal
en esle mecanismo, se producen las dislalias por sustitucion, omision, distorsién o
insercion.

Respecto de este tema, la labor del pedagogo consislird en averiguar: en primer
lugar, cual es el fonema defectuoso y qué posicion guarda dentro de la palabra (inicial,
" media o final), y en segundo lugar, a qué tipo de error articulatorio, antes mencionado,
se refiere.  El pedagogo debe ser cauteloso y evaluar minuciosamente el habla del
nifio para poder determinar todos los fonemas defectuosos.

2.3.1. SUSTITUCION

Un error de articulacién se denomina sustitucién cuande implica reemplazar un
sonido comrecte por otro incorrecto, esto sucede si “en la articulacion de un fonema los
érganos se colocan en la posicién tipo o punto de articulacién exacta correspondiente

a otro fonema”"®

La sustitucién puede darse al principio, en medio o al final de una palabra. En
algunos casos, ante la incapacidad que siente el nifio para pronunciar una articulacion
concreta, ésta la sustituye por otra que le resulta mas facil y asequible, por ejemplo,
con frecuencia la /r/ es cambiada por la /g/ o /d/, diciendo "cada” y “cago”, en lugar de

“cara’” o “carro”.

En otras ocasiones, la falta de control de la lengua, lleva al nifo a cambiar el
punto de articulacion o la forma de salida del aire fonador y asi obtiene una
articulacion distinta de la que quiere imitar. De esta forma puede sustituir la /df por la
MV, al permitir |a salida lateral del aire, diciendo “tolo” en lugar de “todo”, etc.,

También se puede dar el error de la sustitucion por la dificuitad en {a percepcion

o en la discriminacion auditiva.

15 rorredera Sénchez Toblas, "Defectos en la diccidn infantil”, p.p. 75.
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2.3.2. OMISION

Este emor se da cuando un sonido desaparece por completo de una palabra.
Este defecto aparece cuando "los érganos no entran en actividad al momento de la
realizacion articulatoria de un fonema™

En algunas ocasiones esta omisién afecta solo a la consonante, y asi dird
‘caeta® por "carreta” o “emana® por "semana’. Pero también suele omitir en estos
casos la silaba completa que contiene el fonema conflictivo, diciendo “camelo” por
*caramelo”

Otra omisién frecuente es la de las consonantes que aparezcan en silabas
inversas, especialmente si van al final de la palabra, asi dird “do” en lugar de “dos”,
“mita” en lugar de "mitad”

También encontramos omisiones en las silabas dobles o sinfones, en las que
hay que articular dos consonantes seguidas, existiendo dificultad para pronunciarla y
es aqui cuando la omite. Asi dird “paza” por “plaza®, “bazo” por “brazo”, “fula” por
“fruta”.

2.3.3. INSERCION

Se llama insercién cuando un sonido que no corresponde a una palabra se
inserta o se agrega, salvando el nifio con ello, esta dificultad de pronunciarlo, sin
embargo éste se puede convertir en un vicio de diccién. Asi dird "aratén® en lugar de

“ratén”, en lugar de “plato” dira “palato”.
2.3.4. DISTORSION

Se entiende por sonido distorsionado, aproximado o indefinido, a aquel que se
da de forma incorrecta o deformada, pero que tampoce es sustituide por otro fonema

20 Thidem, p.p. 75.
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correcto, sino que su articulacién se hace de forma aproximada a la correcta, pero sin
llegar a serlo. Generalmente, éste es debido a una imperfecta posicion de los érganos
de la articulacién, a la forma de salida de aire, a la vibracién o no de las cuerdas
vocales, elc.

2.4. ORGANOS QUE INTERVIENEN EN LA ARTICULACION.

Como ya se mencionaba anteriormente, los érganos de articulacién son de gran
importancia debido a la actividad que realizan para fa articulacién de los fonemas.

Estos son:

% Respiraciéon
vy Fonacion
2 Articulacion.

La importancia del conocimiente de la funcién de estos drganos para el
pedagogo, parte y se funda de la idea que el lenguaje oral se ve afectado cuando se
da un funcionamiento anémalo o defectuoso de uno, de varios o del conjunto de estos
drganos. Asi por ejemplo, ias alteraciones respiratorias producen algunos tipos de
tartamudez, alteraciones de la voz, defectos en las cavidades de resonancia etc.; las
alteraciones laringeas pueden producir voz ronca, voz falsa, voz infantil, defectos de
intensidad etc.: al final las alteraciones en el organismo de las articulaciones pueden

producir las dislalias en general.
Por otra parte, estos drganos estan tan intimamente ligados en la funcién del
lenguaje que cualquier alteracién en uno de ellos, repercute en los otros.
2.4.1.0RGANOS DE RESPIRACION

Los érganos que conforman la respiracion son ios pulmones, los bronquios y la

traquea, éstos contenidos en la caja toracica.
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La respiracion tiene una doble funcién: la primera, es la de aportar el oxigeno
necesario a la sangre, expulsando el anhidrido carbénico que se origina en la
combustidn en el interior de los tejidos o respiracién vital; y la segunda proporcionar la
cantidad de aire suficiente para poder realizar el acto de la fonacidn y vencer los
6rganos articulacién (emisién del sonido).

Es ésta Ultima funcién de la respiracion la que realmente interesa, pues
interviene directamente en la produccién de la palabra, misma que se ha denominado
respiracion fénica.

Ahora bien, los movimientos pulmonares que suceden de manera regular y
ritmica son dos: la entrada de aire o inspiracion; y la salida o espiracién, siendo mas
breve el primero, que el segundo, y produciéndose en e! segundo, el sonido articulado.

En la inspiracién el aire debe penetrar por tas fosas nasales, faringe, laringe,
trdquea, bronquios, pulmones y alvéolos pulmonares.

En este momento se produce lo que Margarita Nieto Herrera, menciona como
una “pausa’ y enseguida viene la espiracidén que es un acto pasivo. Cuando la salida
de comriente se utiliza para articular fonemas el camino a seguir es el siguiente:
pulmones bronquios, traquea, laringe, parte de la faringe, boca (siguiendo por las
fosas nasales solamente para articular los fonemas m, n, fi.)

De estos dos movimientos respiratorios la inspiracidén es la que tiene una funcién
mads activa, por lo gque, intervienen en ella mayor nimero de misculos, de los cusles et
diafragma desempefia la funcién méas importante, pues de este misculo va a depender
esencialmente el dominio de las técnicas respiratorias: “El diafragma es el misculo
inspirador por excelencia, pues aumenta la capacidad pulmonar en su mayor grado.
La alteracion en su funcionamiento produce como consecuencia defectos respiratorios
que se traducen en muchos casos en defectos del lenguaje™’

2 1dibem, pp. 13
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En tanto que en !a exhalacian lo Gnico que se necesita es relajarse, sucediendo
asi lo siguiente: El tono normal de los musculos y la fuerza hacen que las costillas
bajen, regresando a su posicién normal y provocando la salida de aire debido a la
disminucién de volumen de la caja toracica.

Es importante tomar en cuenta que la inspiracidon bucal no debe suplir a la
respiracidn nasal, pues este cambio puede tener graves consecuencias, ‘ya
morfologicas (tanto faciales, como bucales y toricicas), ya fisiolégicas y mentales,
ocasionando en unos casos la insuficiencia respiratoria, que predispone el organismo
al ataque microbiano, y en otros, la pereza intelectual” ?

Es por esta razén que la boca no sustituye fisiolégicamente a las fosas nasales
en la funcidn respiratoria debiendo ser utilizada solo como una opcidn excepcionat de

auxifio.
2.4.2. ORGANOS DE FONACION

La laringe es el érgano esencial de la fonacion, Esta situada en la zona media
anterior det cuello, en continuidad con la faringe y en la parte superior de la traguea.
Tiene forma de piramide triangular truncada con la base dirigida hacia arriba.

En la constitucién interna de la laringe se pueden distinguir tres zonas: la de las
cuerdas vocales o ligamentos vocales, llamada zona gldtica; la superior a ella o
vestibulo laringeo y la inferior o subglotis.

La zona glélica es la fundamental, ya que en ella se produce el sonido laringeo.
Se presentan en esta zona cuatro repliegues membrancsos: dos superiores y dos
inferiores. Los inferiores son las cuerdas o ligamentos vocales, elementos
fundamentales de la fonacién y a las superiores se les denomina falsas cuerdas.

22 TBIDEM, p.p. 11
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Ademas de otras funciones como la respiratoria, la de prateccién de los érganos
de respiracién y la participacion en la deglucién, es funcién elemental de la laringe la
fonacién o emision de la voz.

Para que el sonido pueda producirse en necesario:

A} Que ja comiente de aire tenga la fuerza suficiente para separar las cuerdas
vocales de su posicion de descanso;

B) Que las cuerdas vocales se aproximen lo suficiente para cerrar el orificio
glético, dejando tan solo un estrecho paso al aire, que variard segun los tonos,
siendo mayor para el grave y menor para el agudo, y,

C) Que las cuerdas vocales estén tensas.”

Como nos podemos dar cuenta, la voz es producida por la corriente de aire
arrgjada por los pulmones que llegando a la laringe con suficiente presion y
encontrando tensas las cuerdas vocales, choca con ellas y las hace vibrar dando lugar
a un tono fundamental, al que se van a agregar posteriormente tonos armoénicos en las

zonas de resonancia,

El sistema de fonacidn es solo una parte de los procesocs indispensables en el
lenguaje, su misién es la producir la voz. Por otro lado, el sonido laringeo o la voz,
tiene cuatro elementos constitutivos; 1a intensidad, el tono, el timbre y la duracidn;

siendo los tres primeros los que lienen su origen en la laringe.

La intensidad depende de la presion aérea espirada, que determina una mayor ¢
menor amplitud vibratoria de las cuerdas vocales.

El tono esta determinado per la frecuencia de las vibraciones o numereo de ellas
que se dan por segundo. Es agudo el sonido producido por una gran nimero de
vibraciones, y grave aquel en que los repliegues vocales se mueven con mas lentitud.

2 pgecyal Garefa Pilar, *La Dislalia®, p.p. 21
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El timbre permite distinguir unos sonidos de otros aunque se produzcan con el
mismo tono y la misma intensidad. El tono fundamental crea una serie de armdnicos
que se superponen. El conjunto formado por el tono fundamental, mas los arménicos
filtrados por los resonadores, constituye el timbre del sonide. La variacién del timbre

depende de la caja de rescnancia, su constitucién o sus alteraciones.

2.43. ORGANOS DE ARTICULACION

Los drgancs que intervienen en la articulacién tiene a su cargo el mecanismo
final del aparato fonoarticulador, es decir, Ia emisién de la palabra; “Después que la
voz es producida en la laringe, al pasar por las cavidades de resonancia, adquiere los
tonos arménicos que la hacen agradable al oido humano y finalmente estos sonidos se
convierten en fonemas, palabras o frases, mediante la accién conjunta de los drganos

que constituyen el sistema de articulacién™

Algunos autores como Bolafo, Pilar Pascual Garcia y Margarita Nieto Herrera,
mencionan que los érganos que intervienen en la articulacidon se pueden dividir en dos
grupos, segun la movilidad que presenten en su papel de modificadores del sonido
laringeo. Asi se clasifican en: drganos activos (labios, lengua) y érganos pasivos
(paladar, alvéolos dentales, dientes y fosas nasales). Estos 6rganos se pueden

visualizar en el siguiente esquema:

Pualiddir

* Nieto Herrera Margarita, "Anomalias de| lenguaje y su correccién”, pp.64
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Los érgancs activos desempeiian gran movilidad al momento de la articulacién
de las palabras.. La funcidn correcta de estos érganos es de suma importancia en la
articulacién de la palabra, puesto que: “una articulacion correcta exige una buena
movilidad y sensibilidad de los ¢érganos activos del sistema de articulacion,

principalmente de la lengua que es el érgano mas movil* %

Estos 6rganos son: labios y lengua. Margarita Nieto Herrera, también considera
como Grganos activos a la mandibula y el velo del paladar.

Los labios, son drganos fonéticos de gran importancia, constituyendo por la

variacidn de su abertura, un filtro para el sonido. Intervienen en la articulacién de los
fonemas bilabiales como /p/, b/ y Im/, y de los labiodentales, como /f. |gualmente
tiene un papel importante en la articulacién de los fonemas vocélicos fo/ y /ul.

La lengua es el 6rgano que presenta mayor movilidad y es importante no sélo
como 6rgano de! gusto y tactil, interviniendo en la masticacién, succién, deglucion etc.,
sino que es uno de los 6rganos fundamentales del hable, ya que sus diferentes formas
y posiciones producen los distintos fonemas.

La cara superior o dorso de la lengua, se puede dividir en tres regiones, gue, de
delante a atrds se denominan: predorsal, mediodorsat y postdorsal. La punta de la

lengua se denomina dpice.

Su movilidad es de gran importancia, en especial para la articulacién de alguncs
fonemas. De ahi los trastomos que pueden acamrear para el lenguaje, su hipertrofia,
falta de energia o de movilidad, pudiendo ser motivado esto Gltimo, por la acclén del

frenillo lingual.

La lengua actda directamente en la articulacion de los fonemas linguodentales o
dentales: /t/, /df; linguointerdentales /z/; lingucalveolares o alveclares /s/, /nf, N/, itl y Itf;
linguopalatales o palatales /y/, /eh/, /I, ifif, y linguovelares /i/, g/, fif

2% Nieto Herrera Margarita, "Retardo def lenguaje del nifio”, p.p. 88
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Los drganos pasivos no se mueven, sino que permanecen fijos y representan
los puntos de apoyo en los que se van a fijar los érganos activos durante la fonacion, y
estos drganos son: paladar, alvéolos dentales, dientes y fosas nasales.

El paladar, constituye la parte superior de la cavidad bucal y se encuentra
dividida en dos zonas: la anterior, o sea, que recibe el nombre paladar duro, y la
posterior, denominada paladar blando o velo del paladar.

El paladar duro comienza inmediatamente detrds de los alvéolos, y se divide en
prepaladar, mediopaladar y postpaladar. El paladar blando o velo del paladar, se
divide en zona prevelar y postvelar.

Los alvéolgs, se encuentran en la zona de transicién que esta entre los incisivos
superiores y el comienzo del paladar duro. Al ponerse en contacto con ellos la lengua,

constituyen el punto de articulacién de los fonemas alveolares.

Los dientes, son Organos necesarios para una correcta  articulacion,

principalmente de los fonemas fabiodentales e interdentales, ya que constituyen el
punto fijo para su articulacion. La carencia de los mismos hace notar su precision, al
apreciar las dificultades articulatorias que su falta lleva consigo.

Las fosas nasales. Si durante la emisidon de un sonido desciende el velo del

paladar, poniendo en comunicacién la cavidad bucofaringea con fas fosas nasales, el
aire fonador pasa por encima del velo det paladar, saliendo a través de la cavidad
nasal, que produce un filtro de los sonidos graves. Al cerrarse los drganos
articutatorios bucales y pasar el aire a través del conducto nasa!, se producen los

fonemas nasales.
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2.5.  LOS FONEMAS EN CASTELLANC

El habla humana se compone de una sucesién de unidades de sonidos
caracteristicos o fonemas, considerados éstos como “la unidad fonolégica mas

pequefia y el elemento fundamental del lenguaje” ®

Los fonemas de la modalidad del castellano hablado en México son § vocalicos:
i, fel, fal, foi, W/, y diecisiete_consonanticos: /p/, &/, Idi, IV, Im/, Int, Iil, ifl, T/
{transcrito ortograficamente b, v), f¢f (transcrito ortograficamente ch), /x/ (transcrito
ortograficamente j, g, con sonido fuerte cuando va unido a las vocales e, i}, fof
(transcrito ortograficamente g, gu), /s/ (transcrito ortograficamente s, z, c, ante e, i), W/
(transcrito ortograficamente k, qu y ¢ ante a, o, u), /r/ (ere simple), /i/ (*erre® vibrante
maltiple), fy! (transcrito ortograficamente con las letras I, )

Ahora bien, para cada uno de estos fonemas o sonidos, los drganos fonatorios
realizan una serie de movimientos finamente coordinados, tomando una posicién
definida. Es importante, antes de comenzar con la reeducacién, conocer las
caracteristicas de cada fonema y su clasificacion, con la finalidad de poder corregir
correctamente el fonema defectuoso,

Los fonemas vocéalicos se caracterizan porque en su pronunciacion, el aire que
sale por los pulmones no encuentra obstaculos en la cavidad oral.

Atendiendo al lugar en que se producen los fonemas vocdlicos se pueden

clasificar en tres categorias:

Delanteros o palatales i,e
Medio a
Posteriores o, u

26 pascua) Garcia Pilar, "La Dislalia”, p.p. 128.




CAPITULO II La Dislalia Funcional 32

Por lo que respecta, a la vocal media /a/, la lengua descansa en la parte inferior
de fa boca, suavemente apoyada contra los dientes inferiores.

En la articulacién de las vocales palatales /if /e/, el movimiento de la lengua se
acentua hacia adelante.

En tas velares fo/ fuf la lengua se recoge cada vez mas adentro, elevandose
hacia el velo del paladar.

En la articutacion de las vocales intervienen también los labios, llevandose hacia
adelante en la articulacién de los fonemas /of, fu/; en forma progresiva y retrayéndose
en fef, fil. Desde este punto de vista los fonemas fo/ /fuf son labializados; /fef i/

deslabializados y el fonema /al es neutro.

Y por ultimo, de acuerdo al grado de apertura de la cavidad bucal, tas vocales

pueden ser:
Abiertas fal
Semiabiertas el fof
Cerradas fif ut

En cuanto a los fonemas consonanticos, éstos se caracterizan porque el aire,
al salir de los pulmones, encuentran obstaculos producidos por alguno de los érganos
articulatorios, produciendo de este modo un sonido caracteristico en cada uno de los

fonemas.

En cuanto a la clasificacion de estos fonemas consonanticos, resulta un tantoe
compleja, esto debido a la gran variedad de autores que los clasifican tomando en
cuenta solo algunas de las caracteristicas de éstas.

En e! presente trabajo, se toma en cuenta la clasificacién de cuatro autores, con
la finalidad de presentar una mas completa. Estos autores son: Margarita Nieto



CAPITULO IT La Dislalia Funcional 53

Herrera, Tobfas Corredera Sanchez, Pilar Pascual Garcia y Maria Melgar Garcia de
los cuales se desprende la siguiente clasificacién, tomando en cuenta :

1} El punto de articulacion

2} El modo de articulacién

3} La funcién de la glotis o accién de Jas cuerdas vocales
4} La posicion del velo del paladar.

1) El punto de articulacién, se refiere “a la posicion que toman los érgancs al
articular tos fonemas consonanticos y los puntos de apoyo de los érganos activos
sobre los pasivos o partes duras de |a cavidad bucal” ¥

De esta manera los fonemas se clasifican en :

Bilabiales; En |as articulaciones bilabiales son los dos labios los que se ponen en
contacto para su emisién, sin embargo el érganoc activo es el labio inferior; y el érgano
pasivo es el superior. Los fonemas son: p, m, b;

Labiodentales: Estas se realizan entre los incisivos superiores y el labio inferior,
sobre el que se apoyan; de esta manera los primeros son los érganos pasivos, y el

segundo el érgano activo. Los fonemas son: f, v.

Interdentales o linguointerdentales; Para su articulacién la punta de la lengua se

sitba entre los incisivos superiores € inferiores; el érgano activo es la punta de la
lengua, y el drgano pasivo, el borde de los incisivos superiores. Los fonemas son: d,
zZ, ¢ {suave, es decir, el sonido s)

Dentales o linguodentales: Se emiten entre la lengua y el borde de los dientes,
apoyando la punta de aquella contra la cara interna de los incisivos superiores; el
drgano activo es el primero y el pasivo el segundo.

77 Nieto Herrera Margarita, “Anomalias del lenguaje y su correccién”, pp.71
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Alveolares o Linguocalveorales: En estas articulaciones entran en juego la lengua
y la zona alveolar, apoyanda el apice en los alvéclos; el rgano activo es la punta de la
lengua y el pasivo la protuberancia alveolar. Los fonemas son: n, L r, r.

Palatales o Linguopalatales: Para su realizacion e} dorso de la lengua se adhiere
a la parte media y anterior del paladar duro; el drgano activo es la parte anterior y
media del dorso de la lengua, en tanto el érganc pasivo es el paladar duro. Las
consonantes son: A, ch, v, J, Il, g (cuando se asemeja a la j).

Velares o linguovelares: Para la emisién de estas articulaciones el postdorso de
la lengura se acerca al velo del paladar; el 6rgano activo es la parte posterior del dorso
de la lengua, y el érgano pasivo el velo del paladar en distintos puntos. Las
consonantes son: k, ¢, (cuando se asemeja alaK), qu, g.

2) El modo de articulacién, se refiere a “la disposicién que adoptan los

érganos para permitir el pasaje del aire” 2

De esta manera se agrupan en :

Oclusivas: Para su realizacion se da previamente un cierre completo de los
organos de !a articulacion, seguido de una abertura total, dandose una salida explosiva
del aire fonador. Se les [lama también explosivas o instantdneas. Les fonemas son: p,
1, ¢ {ruido fuerte), k, qu.

Nasales: Las consonantes nasales, asi definidas por la accién del velo del
paladar, también se pueden considerar como una variable mas por el modo de
articulacion, ya que el descenso del velo cerrando la salida bucal, obliga una salida
nasal del aire en la produccidn del sonido. Las consonantes son: m, n, fi.

Fricativas; La interrupcién que produce el fonema, no cierra completamente el

paso del aire, sino que deja un pequefic espacio por donde puede escapar,

28 roeredera Sdnchez Tobias, "Defectos en la diccidn infantil”, p.p. 95
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produciendo en su rozamiento, un ruido mas o menos fuerte, esto es, inicialmente hay
una aproximacion de los drganos de articulacion, sin llegar a cerrarse, produciendo un
estrechamiento de canal de salida de aire. Se les llama también continuas. Son
consonantes que se pueden prolongar tanto tiempo como dure la espiracién. |os
fonemas son: f, v, b, d, Z, ¢ (suave), s, ¥, j, 9.

Africadas: En su articulacion existe, a! principio, contacto entre los organos,
como si fuera aclusiva; pero después, al producirse el fonema, los rgancs dejan una
estrechez que permite la salida del aire suavemente. E! paso de la oclusion a la
estrechez, es o que caracleriza a estos fonemas. Se les llama también,
oclusivofricativas. Los fonemas son: ch.

Laterales: Se caracterizan por el hecho de que la corriente fonatoria, en lugar de
salir por un canal central, sale por los lados de la lengua y los malares, permaneciendo
el apice de la lengua en contacto con el paladar. Los fonemas son: |, Il

Vibrantes: Los fonemas vibrantes son la r, mr; el drgano activo que es la lengua,
realiza un movimiento vibratorio rapido, simple en el primer caso y miultiple en el
segundo fonema.

3) Lafuncién de ia glofis o cuerdas vocales, se refiere a la accién o vibracion
de las cuerdas vocales y se clasificanen:

a) Sordas: Cuando las cuerdas vocales no entran en
vibracién. Esto no quiere decir que no se les oye, 0 que estos
fonemas sean menos intensos 0 mas suaves que los otros, sino
que no existe sonido laringeo. Los fonemas sordos son: /pf, W,
foht, I, #, 15l 1.

b} Sonoros: Cuando las cuerdas vocales vibran, es decir, van
acompanadas de sonido laringeo. Los fonemas sonoros son: /b,
idf, rgh, i el iyl Il Ik, TRl
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4) Por la posicién o movimiento del velo def paladar, se clasifican en :

a) Bucales u orales: Son los fonemas que se pronuncian con
el velo del paladar elevado, para impedir la salida del aire contenido
en la boca por las fosas nasales., Estos fonemas son[ /p/, A/, /el 1K/,
ol ldf, iyl Igl, M1, st Ixd, Af, Ik, i

b} Nasales: Son los fonemas que se pronuncian manteniendo
¢l velo del paladar, lo cual permite que el aire contenido en la boca,
se escape por las fosas nasales. Estos fonemas son: /m/, /n/, /A/.

2.6. PUNTO DE ARTICULACION DE LOS FONEMAS DEL CASTELLANO

Los puntos de articulacién o posicién tipo de acuerdo a Margarita Nieto Herrera y
Tobfas Corredera Sanchez, respectivamente, se refiere a la posicién que adoptan los
organos al momento de la produccién de los fonemas. Es necesario tomar en cuenta
que estos puntos de arliculacién de los fonemas varian segin el sonido que las
antecede o sucede, de acuerdo con la posicién que tienen en la palabra, conforme a
las normas sociales propias de cada entidad lingdistica y segiin las normas
individuales del hablante reforzadas por el habito.

La importancia de conocer el punto de articulacion o posicién tipo de los
fonemas, radica en que es necesario conocer la comecta posicién de los 6rganos
articulatorios en cada fonema, con la finalidad de poder detectar y corregir las fallas
que pueda presentar el nilo con problemas en su articulacién, pues recordemos que
“saber pronunciar es la condicién indispensable para saber hablar” %

A continuacién se presentan los puntos de articulacion de los fonemas que son
mas comunes encontrar defectuosos en la dislalia funcional, es decir, de los fonemas
fehd, fat, i, M, il (vibrante maltiple), i/ (simple}, /s/, f2/; tomados en cuenta de Tobias

% Ibidem, p.p. 1.
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Corredera Sanchez, de su libro Defectos de fa Diccion Infantil, éstos por ser los mas
completos en cuanto a descripcién de los movimientos de los drganos de articulacion,
encontrados en la presente investigacién, y que a continuacién se describen:

FONEMA CH

Caracteristicas: Palatal, sordo, africado, bucal.

Labios: La forma que toman los labios
cuando se articula este fonema es
caracteristica: avanzan separdndose
entre si y de la cara anterior de los
dientes, permitiendo wver los incisivos
superiores e inferiores.

Dientes: Se colocan en un mismo plano
vertical, con una pequedisima
separacién entre ellos: 1 a 2 milimetros.

Lengua: La parte anterior de la lengua,
tomando una forma convexa, se apoya
con energia en el paladar, en las
protuberancias alveolares incisivas; la
punta queda libre y como suspendida
entre los incisivos superiores e inferiores,
llegando a veces a colocarse detras de
los inferiores, sin variar por ello la
caracteristica del fonema; los bordes
tocan los molares, y parte del dorso se
aplica lateralmente contra el paladar,
dejando un estrecho y largo canal para el
pasaje del aire, formado por el dorso de
la lengua y el paladar y cerrado por
segundos en su parte anterior.

Velo del paladar: Esta levantado,
impidiendo et pasaje del aire a fas fosas
nasales.

Glotis: muda.
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FONEMA D

Caracteristicas: Interdental, fricativo, sonoro, bucal.

Labios: Los |abios estan entreabiertos y
permiten ver los dientes y la punta de la
lengua.

Dientes: Los dientes estdn algo mas
separados que cuando se articula la t. La
distancia entre ellos corresponde al
espesor de la punta de la lengua. Los
incisivos inferiores estdn en distinto
pltano vertical que los superiores, ¥
separados por la lengua.

Lengua: Este drgano se coloca entre
ambas arcadas dentales, aunque
ejerciendo una pequefia presion contra la
arcada formada por el borde libre o
triturante de las coronas de los dientes
del maxilar superior. Su punta avanza
un poco, colocada entre los incisivos de
ambos maxilares, pero sobresaliendo a
la cara anterior de los incisivos
superiores, siendo perfectamente visible
cuando se articula el fonema.

Velo del paladar:  Levantado. La
corriente aérea sonora, recorre el
espacio que queda entre el dorso de la
lengua, arcada dental superior, y el
paladar, pero como la tensién lingual no
es intensa, el aire sale rozando
suavemente los bordes libres de las
coronas, principalmente entre el borde
de los incisivos superiores y la punta de
ta lengua, entrando ésta en vibracién
cuvando el fonema se pronuncia durante
varios segundos.

Glotis: sonora
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FONEMACK Q
{En las combinaciones ca, co, cu,
¥ qu en las combinaciones que, qui)

Caracteristicas: Vetar, oclusiva o explosiva, sorda, bucal.

Labios: Estan separados, permitiendo
observar los dientes y la lengua. Sigue
pasivamente el movimiento de los
maxilares.

Dientes: Se alejan algo mas de un
centimetro.

Lengua: La punta se coloca detrds de
los incisivos inferiores, tocando la encia.
Esta algo retirada de los dientes y por
debajo de su nivel. La parte posterior se
levanta y el dorso de esa region
(postdorso) se apoya con fuerza contra
el velo del paladar, haciendo oclusién y
cerrando totalmente el pasaje a la
corriente espirada. La posicion del
postdorso varia, como en el caso de los
olros fonemas velares, seguin la vocal
que siga al fonema. Es postpalatal
cuando le siguen la e o la i, ¥ en este
caso es el fonema qu, variando también,
légicamente, la posicién de la punta d
ella lengua, la que se adelanta hasta
apoyarse en la cara interna de los
incisivos inferiores. En cambio, con la o
y la u es netamente velar, retrocediendo
también fa punta de {a lengua. La
verdadera posicion es cuando va
acompafiada de la a.

Velo del paladar: El wvelo esta
levantado, saliendo el aire por la boca.
La glotis no entra en accién. El aire se
acumuta en la parte posterior de la boca
y en la regién faringobucal. Cuando la
lengua se desplaza, separandose el
dorso del velo del paladar, se produce la
salida del aire y el ruido caracteristico del
fonema. Para que el fonema se
produzca, la presién del aire debe ser
superior a Ia tension lingual y vencer la
resistencia del érgano. Normaimente, la
presidon es superior a la resistencia
lingual, pero en algunos nifios se
produce el caso contrario.
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FONEMA L

Caracteristicas: Alveolar, fricativo, lateral, sonoro, bucal

Labios: Estdn entreabiertos, sin
contraccién, permitiendo ver los dientes
de ambos maxilares. En el centro, su
separacidn es algo mayor de 1
centimetro.

Dientes: los dientes estdn separades 5
milimetros, aproximadamente. Los
incisivos inferiores estan situados detras
de los superiores, en distinto plano
vertical. La posicién de los labios y los
dientes permite ver la cara inferior de la
lengua, levantada ésta hacia el paladar

Lengua: La punta de la lengua se
levanta, apoyandose en la protuberancia
alveolar de los incisivos supertores. Entre
el borde de la lengua y los molares,
queda, de cada lado, o de un lado solo,
segun la costumbre de cada uno, una
abertura por donde pasa el afre sonoro,
el que choca contra la cara interna de fa
o las mejillas, haciéndolas vibrar.

Velo del paladar: Levantado,
impidiendo el pasaje del aire por jas
fosas nasales.

Glotis: sonora
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FONEMA R
(cuando este fonema no empieza o esta en medio de la
palabra y no va precedide de la |, n, 8)

Labios: Los labios estan entreabiertos,
permitiendo ver los incisivos superiores e
inferiores. En la parte céntrica, su
separacion es de unos 10 a 12
milimetros. No existe contraccion labial.

Dientes: Los incisivos inferiores se
colocan detras de los supericres, en
distinto plano vertical, y separades de
ellos alrededor de 5 milimetros. La
posicion que toman los labios y los
dientes permite observar la cara inferior
de la lengua, levantada hacia el paladar.

Lengua: La punta de la lengua se
coloca apoyada suavemente en la
protuberancia alveoclar de los incisivos
superiores. Sus bordes tocan la cara
interna de los molares, la encia y la parte
del paladar, impidiendo en esa forma la
salida lateral del aire, como sucede
cuando se articulala /.

Velo del paladar: Esta levantado, el
aire sale por la boca. Existe una
oclusion completa cuando los érganos
estan en posicién de articular e! fonema,
pero en reposo. El aire se acumula en la
boca, en la cavidad formada por el dorso
de la lengua y parte del paladar. Para
pronunciar el fonema la punta de la
lengua se separa de la protuberancia
alveolar, saliendo el aire en la forma de
pequena explosion,
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FONEMA R

{Correspondiente a la /7y a la r cuando esté al principio de la
palabra o precedida de lal, n, s}

Caracteristicas: Alveolar, vibrante
maftiple, bucal, sonoro.

Labios: Los labios estan entreabiertos y
permiten ver los incisivos superiores e
infericres. En la parte céntrica, su
separacion es de 10 a 12 milimetros. No
existe contraccion.

Dientes: Estan separados alrededor de
5 milimetros. Los incisivos inferiores se
colocan detras de los superiores, en
distinto plano vertical. La posicion de los
labios y los dientes permite observar la
cara inferior de la lengua, levantada
hacia el paladar.

Lengua: La punta de la lengua se apoya
con cierta fuerza en la protuberancia
alveolar de los incisivos superiores, en la
parte mas alta, recogiéndose un poco
hacia adentro. Sus bordes tocan la cara
interna de los molares, la encia y parte
del paladar, impidiendo la salida lateral
del aire, como sucede cuando se
pronuncia la /. El dorso de la lengua, en
su parte anterior y céntrica, toma una
forma cdncava.

Velo del paladar: Levantado,
impidiendo la salida del aire por las fosas
nasales. El aire se acumula en la
cavidad formada por el dorso de la
lengua y el patadar, cuando se colocan
los érganos en la posicién
correspondiente al fonema.
Cuando se pronuncia, la punta hace presion sobre la protuberancia alveolar, pero su
resistencia es vencida por la presion del aire, permitiendo el pasaje de parte de éste.
Cuando parte del aire acumulado en la boca ha salido, la resistencia linguai es superior
a la presion de! aire, y la lengua vuelve a la posicién primitiva. Como no hay aberlura,
éste se acumula nuevamente, aumentando al mismo tiempo su presion, volviendo a
vencer la resistencia lingual. El movimiento se repite varias veces con gran rapidez y
el aire sale en forma de pequefiisimas explosiones. La pronunciacién exige gran
agilidad de la punta de la lengua.
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FONEMA S

Caracteristicas: Fricativo, dental, sordo, bucal.

Labios: Los labios estan entreabiertos,
con las comisuras algo hacia atrds y
permitiendo ver los dientes.

Dientes: El maxilar inferior avanza un
poco, colocandose los incisivos inferiores
detras de los superiores y casi juntos. La
separacibn es de un  milimetro
aproximadamente. Las lineas de los
bordes de los incisivos superiores e
inferiores estdn en el mismo plane
horizontal,

Lengua: La lengua esta arqueada. Su
punta se coloca detrds de los incisivos
inferiores, apoyandose en su cara
posterior. La parte anterior de ella se
levanta y desde los caninos hacia atras,
sus bordes tocan principalmente los
molares superiores, los bordes libres de
las coronas y sus caras internas. Su
dorso toca, a ambos lades de la linea
media, el paladar, acentuandose el surco
central lingual. De esta manera, la
lengua forma con el paladar un canal
estrecho, por donde pasa la cerriente de
aire, la que choca contra los dientes
superiores, desciende y sale, rozando
con fuerza el borde de fos incisivos. Este
roce produce un silbido caracteristico,
por lo cual se llama silbante a esta

consonante.

Velo del paladar: Levantado,
impidiendo el pasaje el aire a las fosas
nasales.

Glotis: muda
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En capitulos anteriores hemos podido comprender y analizar los problemas
del lenguaje, su importancia en la vida del ser humano y por supuesto las
anomalias que se pueden dar en el mismo. De la misma forma, se ha entendido
en qué consiste la dislalia funciona!, asi como su dasificacién, su eticlogia etc.
El presente capitulo no solo abarca el estudic de las posibles causas que
presentan en este tipo de anomalia (etiologia), sino que abarca también los
aspectos que se deben evaluar para llegar al diagnéstico diferencial del
problema de lenguaje que presenta el nifio, es decir, a continuacion se tratan
todos aquelios aspectos que el pedagoge debe tomar en consideracién para
evaluar el lenguaje del nifio y todos los que se relacicnan al mismo. Es
necesario dejar bien ctaro desde este momento, que el pedagogo o examinador
debe estar preparade y su experiencia debe ser amplia, porque esto traeria
consecuencias no deseables en el tratamiento.

3.1.__ DIAGNOSTICO DE LA DISLALIA FUNCIONAL

Antes de comenzar, es necesario que nos preguntemos jqué entendemos
por diagnédstico? El término de diagndstico ha pasado por el campo de la
medicina, de la psicologia y también de la pedagogia.

E! Diccionario de las Ciencias de Ia Educacién define al diagnéstico como:;
“método por el que se trasladan y comparan hechos desconocidos con otros
conocidos para descubrir mediante esta comparacion rasgos distintivos,

anomallas o funciones deterioradas™

El diagnosticar consiste en llegar al conocimiento de algo a través de
técnicas en donde se va a hacer una comparacion de esos datos con un patrén y

tratar conforme a esto, descubrir algo nuevo.

30 piccionario de las Ciencias de la Educacidn, Tomo I, p.p. 400




CAPITULO IIT Diagnéstice de la Dislalia Funcional 66

El diagnéstico en cualquier caso, es un trabajo de investigacién minuciosa,
ya que debe dar respuesta a qué es lo que no permite al nifio aprender y por qué
tiene esa dificultad.

Un diagndstico debe ser preciso, ya que se puede correr el riesgo de que
al niflo se le diagnostique de una manera equivocada y que en vez de resolver el

problema pueda agravarse.

El diagnéstico tiene la finalidad de conocer cémo es que una persona
adquirio una enfermedad determinada, cudles son las incapacidades vy
caracteristicas del comportamiento del individuo, lo cual se lleva a cabo a través
de técnicas de observacion y andlisis de los diferentes aspectos que integran su
personalidad, con el fin de obtener un conocimiento o mas amplio de! problema

que presente.

En este sentido, se entiende como diagndstico pedagégico a aquel
“proceso que mediante la aplicacion de unas técnicas especificas, permite ilegar
a un conocimiento méas preciso del educando y orientar mejor las actividades
enseflanza-aprendizaje™

El diagnéstico pedagdgico se debe encargar de analizar qué factores son
los que estan impidiendo que el nifio aprenda y en el presente caso que nos
ocupa, el andlisis se referird al impedimento del aprendizaje del lenguaje. Por
otro lado, también, debe de aclarar las causas de los sintomas observados y las
sugerencias que pueden ser aplicadas para su eliminacién. De esta forma,
comprendemos gue la labor pedagdgica en este sentido es de suma importancia,
debido que el pedagogo debe tener la preparacion suficiente para poder lograr
un diagnostico lo mas certero posible.

El diagndstico pedagdgico debe tener las siguientes funciones:

3 piccionario de las Ciencias de la Educacidn, Tomo I, p.p.400
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1. |dentificacién de anomalias concretas.
2. Determinacion de etiologia
3. Emisidn de un pronéstico

4. Senvir de elemento de apoyo para orientar el proceso de ensefianza
correctiva de dificultades de aprendizaje.

5. Integracion de los factores analizados en un programa normalizado
correctivo.

Asi pues, el pedagogo debe estar atento sobre el diagnéstico diferencial
del problema de lenguaje que presenta el nifio, es decir, al finalizar las
evaluaciones necesarias para el lenguaje, se tendra el diagndstico definitivo del
problema gue presenta el nifio, asi pues si se trata de una distalia funcional, el
siguiente paso sera el tratamiento que lleve a la correccion de esta anomalia.

En relacién a lo anterior, es necesario recordar que cuando hablamos de
cualquier tipo de dislalia, nos estamos refiriendo a un problema de articulacion,
que no es de origen neuroldgico y que por el contrario se puede referir
solamente a: un refraso en el desarrollo (dislalia evolutiva), a alteraciones
orgénicas (dislalia organica), a un problema de audicién (dislalia audidgena), o
simplemente a una inmadurez en el aparato foncarticulador (dislalia funcional),

ésta ultima es el eje principal del presente trabajo.

Pero ademas de esta inmadurez del aparato fonoarticulador, la dislalia
funcional se genera por otras multiples causas, que aunque en muchos casos no
aparecen todas como cuadro generador de esta dificultad, es conveniente
evaluarlas todas y cada una de ellas, veamos lo siguiente: *Las causas que
pueden generar la dislalia funcional son diversas y con frecuencia se dan varias
de ellas asocladas... el problema de cada nifio estard motivado por causas

distintas™ *

Asi pues es légico tomar en cuenta que: “Para el diagndstico de una
dislalia es recomendable realizar una revision lo mas extensa posible, ya que las

2 pacey il Garcia Pilor, * Trataméensto de los defectos de artiadacidn en el lenquaje del nifio”. pp.35
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causas pueden ser multiples y normalmente suelen ir asociadas.” *

Es por esta razén que resulta necesario detectar en cada caso ¢l punto o
puntos de arranque de donde ha surgido la dificultad articulatoria, es decir, los
sintomas significativos que la han generado, todo esto con {a finalidad de que el
tratamiento vaya dirigido a todos aquellos aspectos en los gue exista un
deterioro o déficit, para que éstos sean corregidos y favorecer asl la ensefianza

de la ariculacién.

Para lograr lo anterior, es necesario ¢comenzar por un diagndstico completo
que abarque el andlisis y estudio de la situacién del nifio en todos aquelios
aspectos en los que se ha visto puede estar la causa del problema, sin
conformarnos nunca con un mero anélisis de la articulacién, aunque este sea el
aspecto mas importante del diagnéstico completo.

Pero ;Cémo es que llegamos al diagnédstico diferencial de este tipo de
dislalia {funcional)?, o bien ¢Cbémo puede el pedagogo o el examinador,
determinar que solamente se trata de un problema de articulacién y no de algdn
otro problema de lenguaje? La tarea no es facil y existen diversos autores que
tratan de explicar el procedimiento o procedimientos para llegar a tal diagndstico,
sin embargo, y a pesar de que éste es un punto muy importante para llegar a un
diagndstico certero, para después continuar con un tratamiento y seguimiento
adecuados, en el presente trabajo se pretende dar un pancrama general sobre
los puntos mas necesarios que se deben tomar en cuenta para hacer un

diagnéstico lo mas completo y certero posible, estos puntos son:

1. La anamnesis
2. La exploracidn de! lenguaje; y
3. Exploraciones mas comunes.

La anamnesis, se refiere a la recogida de datos del desarrollo general del
nifio, asi como del desarrollo del lenguaje por medio de preguntas, pues en este

33 gos Abad, Antonio, “Logopedia préctica®, p.p. 79
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caso es el punto que nos preocupa y que se debe investigar. Este punto se
explica mas ampliamente en el siguiente punto.

La exploracién del lenguaje abarca diversos aspectos que se deben tomar
en cuenta, es decir, no solo se toma en cuenta la evaluacién de la arliculacion
del nifio, aunque aparentemente su problema sea sobre esta linea. Por Gltimo,
se torna necesario evaluar todos los aspectos o areas que se relacionen con el
desarroilo de! lenguaje, como son: respiracion, percepcion y discriminacion
auditiva, motricidad etc. Al igual, que la anamnesis estos puntos se abarcan
mas ampliamente en los siguientes puntos.

Ahora bien, es necesaric mencionar a grandes rasgos, que para que el
diagnédstico sea mas completo, es necesario en muchos casos, la intervencidn
de médicos y técnicos especialistas, (equipo interdisciplinario como lo llama J. E.
Azcoaga), con la finalidad de tener un panorama mas completo sobre el estado
del nifio, es decir, que nos aporten datos importantes que descarten o confirmen
la presencia de alguna otra patologia o sintoma que esté fuera de la eticlogia de
la disialia funcional, o bien, del problema de articulacién que nos presenta el

nino.

El equipo interdisciplinario o grupo de médicos y técnicos especialistas que
pueden participar en forma conjunta en la labor del pedagogo o examinador,
pueden ser los siguientes: pediatra, neurélogo, psiquiatra infantil, psicélogo,

otorminolaringologo, odontélogo, ete.

Ahora bien, la pregunta seria ;en qué momento seria necesario la
intervencién de éstos?. Algunos autores, como Margarita Nieto Herrera J. E.
Azcoaga y 'a Dectora Candy Sue Marquez Avila, establecen que esta
intervencion debe hacerse, solo en los casos necesarios, después de la
recepcién del nifio y la anamnesis ; “Naturalmente son la recepcién del nifio y la
anamnesis, las que decidan a quién se debe enviar a continuacién para el
examen clinico. En los casos generales, sin embargo la primera orientacion
puede estar a cargo del pediatra, del neurdlogo, del psiquiatra o del
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otorrinolaringologo, mas o menos en ese orden”

Lo anterior pretende explicar, que es a través de la anamnesis que se
puede sospechar que el problema de articulacién o dislalia que presenta el nifig,
no sea de orden puramente funcional, sino que sea de origen neurolégico,
audidgeno 0 organico, y en estos casos se clasificaran comeo tales, requiriendose
por consecuencia, la intervencion del equipo médico antes mencionado para
formar asi el diagnéstico final, con el objetivo de realizar una orienlacién y
tratamiento adecuados.

Sin embargo, es sumamente importante mencionar gque puede darse el
caso que en la aplicacidn de la anamnesis no arroje ninguna sospecha de algun
problema ajeno a la dislalia aparentemente funcional, y que sea a través de las
siguientes  exploraciones, consistentes en evaluacién del lenguaje vy
exploraciones mas comunes, como se menciono anteriormente, cuando se
determine la necesidad de enviar al nifio a algun examen complementario y asi
lo percibe entre otros autores, Pilar Pascual Garcia quien manifiesta que estos
examenes complementarios, también se pueden llevar a cabo después de ia
anamnesis, de la exploracién del lenguaje y de las pruebas psicol6gicas que se
realizan para el diagnostico de la dislalia funcional:  “los exdmenes
complementarios, solo se solicitardn en aquelios casos en que a través del
analisis descrito y de los datos que aporte la familia, se presuma la existencia de
otros factores ajenos... estos examenes seran de caracter médico y se referiran
al estudio neurolégico que detecte alguna posible lesion en este campo, y
audiémetro, que pueda medir la pérdida de audicidén cuanto se teme queexista™®

Con lo anterior, podemos concluir que la colaboracion de estos médicos
puede ser determinada a través de la recepcion del nifie y la anamnesis, con la
finalidad de comprobar que el nific no padezca algun otro sintoma, tales come
pérdidas auditivas, frenillo o cualquier otro tipo de problemas crganicos,
neurologicos o psicolégicos, pues recordemos que la dislalia funcional también

¥ Azcoaga, J. Enrique y otros, "Los retardos del lenguaje en el nifio”, p.p. 155
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puede ser un sintoma de ofra patologia que origine el problema articulatorio.
Pero también, se puede dar el caso que a lo largo de las siguientes
evaluaciones, se cbserve la necesidad de enviar al nific a algin tipo de
evaluacidn médica que no se haya detectado en la aplicacién de esta anamnesis
o historial.

3.2. LA ANAMNESIS

La anamnesis o historial “es un cuestionario en el que ordenadamente se
solicitan los datos sobre los aspectos fundamentales del lenguaje y sobre las

pautas de su desarmollo” %

La anamnesis, es considerada como el primer paso necesario para todo
diagnéstico y ésta debe de abarcar el aspecto personal y familiar del nifio que
ayude a recoger aquellos datos significatives que puedan orientar sobre el
problema, y que sdlo la familia nos puede proporcionar. Por lo tanto, la
anamnesis deberd abarcar no solo los datos estrictamente lingQisticos, sino que
debe abarcar todos los datos referidos a la maduracién general.

Es conveniente insistir que es a partir de este interrogatorio que se
determina si el problerna de articulacion que presenta el nifio, se debe a una
dislalia clasificada como funcional, o bien si se trata de algan otro problema de
lenguaje o es solamente un sintoma dentro de alguno otra patologia del
lenguaje. Es decir, la aplicacion de la anamnesis pretende que el pedagogo
llegue a un diagndstico presuntivo, o sea, a la formulacion de una hipétesis sobre
la “clasificacion del problema del lenguaje™ como o menciona Jean E. Azcoaga,
en su libro “Retardos de lenguafe en el nifio. Y sera al final de la aplicacién del
interrogatorio y del analisis del misme, que se determine la intervencién de algun
examen médico o clinico con algln especialista, tal como el neurdlogo, el
pediatra, el otorrinclaringélogo etc., con la finalidad de llegar al diagnéstico
definitivo y certero del problema que presenta el nifio. Como nos podemos dar

3 Pascual Garcia Pilar, "La Dislalia®, p.p. 62
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cuenta ia aplicacién de este interrogatorio es un paso sumamente importante
para el diagndstico y es por esta razén, insisto que debe abarcar todo el
desarrollo del nifio.

Existen diversas fichas para la anamnesis que han establecido algunos
autores e instituciones dedicados a este tema, sin embargo, para que tengamos
un idea favorable de este aspecto, encontramos dos fichas para la anamnesis
que se complementan y pueden ayudamos a la tarea de la entrevista con la
familia, la primera de la autora Pilar Pascual Garcia de su libro “La Dislalia” y la
otra de la autora Margarita Nieto Herrera de su libro “Anomalias del Lenguaje y
su correccién”, ambas fichas se fusionan en el presente trabajo abarcando los
puntos principales que a continuacion se describen, y si el lector precisa conocer

los detalles de esta anamnesis, los podra encontrar en el anexo 1, veamos:

1. DATOS PERSONALES
1.1. FILIACION
1.2. HISTORIA PERSONAL

2. INVESTIGACION ETIOLOGICA DEL PROBLEMA
3. CONCLUSIONES

Diversos autores, insisten que las preguntas que presentan las anamnesis,
no deben llevarse cabo de manera rigida, sino que deben ser consideradas
como una guia para ef pedagogo, el cual debe estar atento y formular otras
preguntas de interés durante el proceso que sirvan para orientar el diagnéstico
presuntivo: “Todos estos datos resefiados pueden servir como indicativos,
pudiende omitir o afiadir los que se consideren oportunos segin los casos e
incluso pedir a los familiares si creen que hay algo mas que pueda ser de

utilidad” ¥

Es conveniente insistir en que la dislalia funcional, no es de origen
neurolégico, organico, ni auditive y que se trala de un problema de articulacién

por cierta inmadurez en el aparato fonoarticulador, es por ello, que es necesario

36 TIbidem, p.p. 165.
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descartar la posibilidad de déficit en cualquiera de los aspectos mencicnados,
antes de afirmar que solamente se trata de una dislalia funcional, al respecto la
Profesora Margarita Nieto Herrera nos presenta un cuestionario que nos permite
sospechar la presencia de estos elementos y que pueden servir de guia al
pedagogo o examinador para enviar al nifo al examen respectivo, estos
cuestionarios se pueden encontrar en el libro “Retardo del Lenguaje,
Sugerencias Pedagégicas”, de la autora mencionada.

Al finalizar el interrogatoric y después de realizar un ANALISIS DE LOS
DATOS aportados y por supuesto de la observacidén del niflo, si el pedagogo
sospecha que existe algun problema de audicién o emocional por ejemplo,
entonces como ya se habia mencionado anteriormente, se recomienda que se
envie al nifio a tantos examenes complementarios o médicos sean necesarios, ©
bien, se podra dar cuenta que se trata de un problema de articulacién debido a
causas funcionales (dislalia funcional), y de esta manera se debe continuar con
el exdmen del lenguaje que es el siguiente punto del presente trabajo.

3.3, EXPLORACION DEL t ENGUAJE

Después de haber realizado la aplicacion de la anamnesis, el analisis dei
mismo y confirmada hasta este momento la presencia de una dislalia funcional,
se recomienda pasar al andlisis del lenguaje del nifio, recordando que nuestra
jabor pedagdgica debe consistir en el andlisis profundo de todos aquellos
aspectos que estén relacionados con el lenguaje.

Es conveniente insistir que este trabajo trata de 1a dislalia funcional misma
que se refiere a un problema de articulacién, por lo que, es importante que
dentro de la evaluacion de! lenguaje se examinen el punto o puntos de
articulacién que presentan problema en el nifio, es por ello que la exploracion de
la articulacidn se recomienda que se lleve a cabo a traves de un examen
completo y sistematico de todas las articulaciones, con la finalidad de que no

3 pascual Garcia Pilar, “La Dislalia”, p.p. 62.
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pase desapercibida ninguna forma de dislalia.

Existen actualmente muchas exploraciones 0 test de lenguaje para nifios
con problemas de articulacion, en el presente trabajo se presenta la evaluacion
aplicada en el Instituto Nacional de la Comunicacibn Humana, ltamada
“Exploracién Lingilistica Evaluada. Exploracién Lingiiistica del nifio
preescolar”, misma que fue proporcionada en la institucién mencionada
anteriormente y que esta actualizada en la tesis de la misma institucién llamada
“Programa de estimulacién para nifios de 4 a 6 anos con problemas de
lenguaje expresivo”. Esta prueba es de aplicacién individual, breve y sencilla,
y permite apreciar el lenguaje comprendido y utilizado por nifos de 3 a 6 arfios,
(rango de edad que es de interés en el presente trabajo).

Del mismo modo, se analiza la expresidon verbal en los tres aspectos tan
recomendados por varios autores, es decir, analiza el lenguaje oral en su forma:
espontdnea, repetida e inducida; pero también abarca ofros aspectos del
lenguaje que se deben analizar para llegar al diagndstico definitivo y certero de
la disfalia funcional y que se deben tomar en cuenta para no errar en el mismo y
por supuesto en el tratamiento. Sin embargo, y a pesar de que esta prueba
cuenta con los exdmenes que evaldan el lenguaje del nifio, existen autores que
recomiendan evaluar mas aspectos, como por ejemplo: ritmo, discriminacidn
auditiva de sonidos y articulaciones, percepcion y orientacidn espacial etc., por
esta razdn se analizard en ctros apartades cada uno de estos puntos, para que
de esta forma el pedagogo cuente con los elementos que se tornan necesarios
para el diagnéstico diferencial y definitivo del problema de lenguaje que presenta
el nifio. La prueba completa consta de:

1. Ficha de identificacion
2. Conversacion (preguntas y didlogo)
3. Comprensién (Discriminacion fonolégica, memaoria

auditiva, comprensidn de ordenes y preguntas de
razonamiento)
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4, Ulilizacidn del lenguaje, evaluacién de la articulacién
(lenguaje  repetido, lenguaje dirigido, lenguaje
espontaneo)

5. Evaluacion

6. Conclusiones

Es necesario dejar claro desde este momento, que la descripcidn que se
da a continuacién de cada unc de los puntos de esta prueba, es sencilla, por lo
que el pedagogo debe remitirse a ésta, analizandola minuciosamente antes de
aplicarla.

La primera parte de esta prueba, consiste en la “ficha de identificacion”, la
cual pretende recabar los datos personales del nific y se llena con los datos que
se tengan de |a primera entrevista (anamnesis) con los familiares cercanos del

nifio.

La segunda parte de esta prueba, denominada “conversacién”, se divide
en dos: preguntas y didlogo dirigido, y solamente establecer una buena relacién
con el nifio, para poder obtener una buena colaboracidén durante la aplicacién de
la prueba completa

La tercera parte de esta prueba, denominada “comprensién”, se
subdivide en cuatro partes, que son: discriminacién fonoldgica, memoria auditiva
comprensién de érdenes y preguntas de razonamiento; en cada unc de estos
aspectos el pedagogo debe estar atento a la conducta del nifio, por ejemplo, si
se observa gestos o mimica por parte del nifio que sefialen incomprensién a las
indicaciones que se le dan. Pero veamos de qué se tralan cada una de estos

aspectos:

a) Discriminacion fonoldgica. Este tipo de evaluacion tiene como objetivo
apreciar |a capacidad para distinguir percibir y reproducir fonemas por medic de
la repeticion de pares de palabras. La realizacion de esta prueba se realiza a
través de una pequefia lista de palabras que presentan sonidos o fonemas
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parecidos, mismos que se presentan en la prueba mencionada y que se

encuentra en el anexo numero 2.

b) Memoria auditiva. La evaluacién de la memoria auditiva, consiste en
conocer la habilidad que tiene el nifio para recordar y reproducir mensajes
auditivos.  La realizacién de este punto, se realiza a través de una lista de
oraciones que tiene que decir el pedagego y €l nifio tiene que repetir después de
él, recordemos que debemos dar un ejemplo antes de comenzar la aplicacién
formal de este punto; en este aspecto se debe transcribir foncldgicamente lo que
dice el nifio, registrando todas fas palabras.

VALORACION: Se debe marcar con rojo las sustituciones y con azul las
omisiones de palabras, sifabas o fonemas encircutandolas sobre las oraciones
de! protocolo.  Se recomienda registrar toda conducta significativa.

¢) Comprensitn de ordenes. Este punto se valora a través de respuestas

no verbales, en donde se busca valorar:

= Vocabulario comprendido:

Sustantivos: taza, copa, caja, plato, silla etc.
Verbos: dame, toma, pon, abre, guarda.
Adjetivos: color — rojo; nimero — tres; tamano -~ grande
Preposiciones: en, encima, abajo, afuera
Ejemplo; Pon el plato encima de la taza y 1a copia encima del plato.
= Comprension propiamente dicha de fas 6rdenes. Recordando que
para obtener una buena ejecucién de las érdenes se requiere que el

nifio 1as haya entendido.

= Memoria y secuencia auditivas. Las drdenes deben ser realizadas en
el orden solicitado, lo que pondra de relevancia la capacidad de
reproducir un mensaje en el orden presentado.

VALORACION. Se debe marcar con rojo las sustituciones y con azul las
omisiones de palabras, silabas o fonemas encirculandolas sobre las oraciones
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del protocolo. Se recomienda registrar toda conducta significativa.

d) Preguntas de razonamiento. Con este apartado se pretende advertir [a
comprensién de preguntas sencillas a través de una respuesta simple. Se debe
anotar la respuesta de! nifio en la hoja de protocolo de la prueba y se debe
transcribir fonoldgicamente.

VALORACION. Se debe marcar con un signo negativo en rojo (-) si la
respuesta es incorrecta,

La cuarta y quinta parte de esta prueba he decidido exponerla en un
siguiente apartado; la cuarta parte, trata de la evaluacién de ia expresidn oral en
sus tres aspectos: repetido, dirigido y espontdneo, los cudles son de suma
importancia y deben tratarse por separado ya que su evaluacion ayudard a
detectar los fonemas que estan defectuosos en el habla del nifio, por lo tanto su
evaluacién y valoracion se describirdn en la continuacién; la quinta parte, trata de
la evaluacion del aparato fonoarticulador, y aunque la prugba sclamente
recomienda la verificacion de manera somera de la integridad y funcionalidad de
algunos drganos del aparato fonoarticulador para determinar si existen factores
organicos que originen el trastorno del habla, en su respectivo apartado se
sefialara como es que podemos damos cuenta de que existe alguna anomalia
en algunos drganos de! aparato fonoarticulador.  Es necesario insistir, gue el
pedagogo debe tener un conocimiento amplio sobre éste tema, por lo que, sera
su responsabilidad el valorar dicho aparate. Veamos ahora en qué consisten
cada uno de estos puntos.

3.3.1.LENGUAJE REPETIDO (ARTICULACION INDUCIDA).

El lenguaje repetido es evaluado en !a cuarta parte, denominada
“utilizacién del lenguaje”, en el subapartado lamado “realizacién articulatoria de
1a prueba expuesta enel presente trabejo, misma que podemos encontrar en el anexo 2.
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En general, diversos autores como Pilar Pascual Garcia, recomienda que
para el estudio del lenguaje repetido se debe utilizar una lista de palabras en las
cuales el sonido examinado esté contenido tanto en posicién inicial, media o
final. Por lo que si el pedagogo, no aplica ningdn tipo de prueba estandarizada,
es importante que cuente con una lista de palabras de cada fonema con las
posiciones mencionadas, esto con la finalidad de que no se escape alguna de
tas formas que se quiere valorar. El resultado de esta prueba se debe plasmar
en una ficha donde quede reflejado el estado de todas las articulaciones en el

nifio.

Para la realizacién de esta prueba se recomienda que el pedagogo y &
nifio estén sentado ante el espejo, con el fin de que el pequefio pueda ver como
imita él los movimientos bucales del pedagogo y facilitar asl su reproduccidon. De
igual manera, se recomienda que el espejo sea amplio y exista buena
fluminacién. Y por ultimo es importante que el pedagoge vaya diciendo cada
palabra de forma lenta y clara al pronunciarlas, para que sean repetidas por el
nifo; ademas es necesario mencionar que esta parte de la prueba, se
recomienda realizarla en dos sesicnes, pues de lo contrario se corre el riesgo de
que el nific se encuentre fatigado y sin animo de seguir con la prueba
(recordemos que es de edad preescolar), lo cual puede resultar

contraproducente.

Con la finalidad de que el lector se dé una idea sobre qué consiste Ia
evaluacién del lenguaje repetido, a continuacién se presenta solamente un
ejemplo de dos de los fonemas que se presentan mayor frecuencia en este tipo
de dislalia y que son /r/ y /d/ analizados dentro de la palabra y dentro del

enunciado, veamos:

= REALIZACION ARTICULATORIA DE PALABRAS (LENGUAJE REPETIDO)

¥/ roca enredo dar
Idf dulce codo pared
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@ LENGUAJE REPETIDO POR MEDIO DE ENUNCIADOS

Vi) Los ratones comren por los corredores

/df David dejo los dados y sus soldaditos

VALORACION: Se debe marcar con rojo el fonema que sustituyo o
distorsioné, y con azul las omisiones e inserciones, encirculandolos sobre la lista

impresa del protocolo. Se recomienda anotar cualquier otro dato significativo.

3.3.2.LENGUAJE DIRIGIDO

La evaluacién del lenguaje dirigido también se encuentra en la cuarta parte
de la prueba lingdistica que en el presente trabajo se presenta, pero en el
subapartado denominado “nominacion de imagenes”.

Este aspecto pretende analizar la expresion del nifio de forma mas libre,
sin que medie un modelo de pronunciacién dado para imitar, y conocer asl si
tiene generalizada la articulacion.

En términos generales, para la evaluacion del lenguaje dirigido, diversos
autores recomiendan la utilizacidén una serie de objetos o dibujos conocidos para
el nifio, cuyos nombres contengan el fonema a examinar; de esta manera se ira
induciendo al nifio para cbligarle a decir palabras con los sonidos a analizar. Por
lo que, si el pedagogo o examinador, decide no utilizar prueba estandarizada
alguna o dicha prueba no contenga la evaluacidén del lenguaje dirigido, debe
estar preparado y contar el material necesario y la hoja de registro de fonemas.

Sin embargo, en !a prueba elegida en el presente trabajo cuenta con la
evaluacion del lenguaje dirigido, y ésta consta de 46 dibujos y un registro del
protocolo de aplicacién. La realizacién de esta prueba consiste, en mostrar al
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nifio los dibujos con los fonemas a examinar, con el objetive de advertir tres
puntos importantes: la realizacion de fonemas incluidos en las palabras,
determinar las deformaciones o simplificaciones de grupos consonanticos vy

conocer el nivel de vocabulario del nifio.

VAI ORACION:  Se encirculard con rojo el fonema que sustituyo ¥ se
Mmarcara con una raya diagonal azul (/) el fonema que omitié, sobre la primera
columna de la lista impresa del protocolo, misma que se identifica con la palabra
espontaneo. Se recomienda registrar los articulos empleados. En caso de que
el nifio mencione de manera comecta el dibujo sefalado se pondra solamente

una paloma.

Se puede observar en este apartado de la prueba que existen tres
columnas, la utilizacion de cada una de ellas sera la siguiente: si el nifio dice la
palabra sin ninguna ayuda, es decir, inmediatamente, se anotara lo indicado en

la primera columna.

Si el nifio no puede decir de forma espontanea el nombre del dibujo que se
le muestra, entonces se le podra inducir al nifio a través de preguntas indirectas
para que diga e! nombre de |a figura mostrada, por ejemplo: “Mama hace agua
de ... limon®, si el nifio lo hace entonces se pondréa la respuesta en la segunda
columna, que es por induccion {P.1.).

Si después de ello no puede mencionar el dibujo mostrado, entonces se le
dird directamente el nombre de éste y se anotard la respuesta en la tercera
columna, que es la de imitacion. Se recomienda anotar cualquier otro dato

significativo.
3.3.3.LENGUAJE ESPONTANEOQ

Por dltimo, para completar la valoracion de la expresion hablada del nifio,
se recomienda llevar a cabo una observacidén de la misma en el dialogo
espontaneo, eslo se conseguira a base de preguntas y de entablar una
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conversacion dirigida a los datos que queremos analizar. Se recomienda, utilizar
para este objetivo; cuentos, laminas, preguntas sobre la escuela, la familia, los
juegos, programas de televisién que el nifio suele ver, etc.

Como ya habiamos mencionado, en el lenguaje espontaneo aparece en
muchas ocasiones muchos errores disldlicos {omision, distorsion, sustitucion),
gue no aparecen en el lenguaje repetido y dirigido, por ellc se recomienda que
se recojan en otra ficha todas las anomalias que aparecen en este tltimo.

La evaluacion del lenguaje espontaneo, igualmente se encuentra en la
prueba elegida en este trabajo (anexo 2). Este apartado se subdivide en dos
partes: la primera parte de este anexo consta de una serie de preguntas que irdn
guiando al pedagogo a entablar un didlogo mas fluido con el nifio. La segunda
parte, comprende de tres imagenes y preguntas scbre ellas que también tiene el
mismo objetivc de la primera parte; es valido hacer mas preguntas que el
pedagogo considere necesarias o pertinentes.  El objelivo de esta prueba es
valorar el nivel de utilizacion del lenguaje, en cuanto a: vocabulario empleado,
morfologia, sintaxis,

VALORACION:  Se registrard si fue necesario estimular al nifio y se
anctara toda conducta o respuesta que indique comprension.

3.3.4.0BSERVACION DEL APARATO FONOARTICULADOR

La observacion del aparato fonoarticulador, se encuentra localizado con el
numeral “5" de la prueba que se recomienda en el presente trabajo (anexo 2).
Como ya habiamos mencionado anteriormente, lo Unico que pretende la
presente prueba el la verificacidn somera de la integridad anatémica y funcional
de algunos de los organos del aparato fonoarticulador tales como: labios, lengua,
paladar, amigdalas, frenillo, piezas dentarias, fosa nasal. Todo esto, con la
finalidad de determinar si existen factores organicos que sean los causantes del

trastorno del habla.
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Pero cémo es que verificamos si existe algin problema en estos drganos
que forman aparato fonoarticulador, para determinar lo anterior la autora Maria
del Carmen Bustos Barcos, en su libro “Manual de logopedia escolar”,
presenta la evaluacion funcional de los "6rganos bucofonatorios” (como ella tos
denomina), 1a cual pretende, como ya se habia mencionado, observar fa
ausencia de alguna alteracién organica de los 6rganos ya mencionados.

En esta prueba podemos encontrar pase a paso la evaluacién de cada uno
de los érgancs bucofonatorios.

3.4.  EXPLORACIONES MAS COMUNES

El objetivo de estas pruebas, es tener una panorama mas amplio y
completo sobre la situacién de! nifc, pues como se mencionaba en el capitulo
anterior, la etiologia de la dislalia funcional es amplia y variada, presentando
diversos factores que originan este problema. Es por ello se plantea la
necesidad de realizar una exploracion lo mas completa posible, razén por la cual
se deben analizar todos los aspectos en los que se pueda encontrar un deterioro
o déficit en algunas de las areas de su desarrollo. Por lo tanto, se recomienda
evaluar en este punto, los siguientes aspectos:

Motricidad
Discriminacion auditiva
Respiracion

Tono y relajacion

LI U

Personalidad.

Se analizara a continuacién cada uno de estos puntos a evaluar,

3.41.MOTRICIDAD

Como se mencionaba en el capitulo anterior, existe una estrecha relacién
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entre el movimiento y el habla, y que podemos encontrar en muchos casos gue
un retraso motor puede originar este problema de articulacién, por lo tanto, se
recomienda la valoracidn de este aspecto (motricidad) para lograr el diagnéstico
final.

Remarcamos de nuevo, que el aspecto que mas puede afectar al habla, es
la torpeza en los movimientas de los érganos de articulacién, que en muchos
casos es la Unica zona en la que presente falta de agilidad y de coordinacion,
Sin embargo, en ocasiones este retraso motor esta generalizado, aunque afecte
mas ala zona bucal y por ello es que resulta importante valorar la situacion del
nifio en ambos aspectos. Asi pues, dentro la exploracién de la motricidad se
recomienda examinar los siguientes aspectos:

#i)Motricidad general
B)Ritme
@) Motricidad buco-facial

#J} Motricidad general

Al hablar de motricidad general en el nifio, no estamos refiriendo a la
coordinacion dinamica general, la cual se refiere a: “la capacidad det cuerpo para
aunar el trabajo de diversos muisculos, con la intencién de realizar unas

determinadas acciones™®

Por lo tanto es necesario una prueba gue abarque todos los aspectos de la
motricidad general, por lo cual, tomamos la propuesta de la autora Pilar Pascual
Garcia de su libro Tratamiento de los defectos de la articulacién en el
lenguaje del nific y que es fa Escala de Ozeretzky, la cual permite conocer el
nive! general del desarrollo motor del nifio y analiza los componentes ¢ aspectos
de la motricidad, y que son los siguientes:

3 Jiménez Ortega José, "Psicomotricidad, Teoria y programacidn®, p.p. 73.
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Coordinacién estatica

Coordinacién dindmica de las manos
Coordinacién dindamica generat
Rapidez de movimientos
Movimientos simultaneos

U O

Sincinesias

Esta Escala puede ser aplicada en edades de 4 a 15 afios, y presenta por
cada edad seis pruebas que valoran cada uno de los seis aspectos citados. Los
resultados daran la edad motora global del nifio, que debe coincidir con su edad
cronoldgica, y los aspectos en que su desarollo es mas deficitario, siendo
conveniente comenzar la exploracion por las pruebas correspondientes a la edad
inmediata inferior a la del sujeto. La edad motora del nifc serda ia
correspondiente a aquel grupo cuyas pruebas, por término medio, haya

superado.

VAL ORACION

Respecto a la valoracion, ésta se realiza de acuerdo a cada uno de los
aspectos citados, es decir, dentro de la escala, cada ejercicio de cada aspecto
del desarrollo motor, trae las instrucciones de valeracién de cada uno de ellos, y
por razones de espacio, en el presente trabajo no se presenta la prueba
completa, pero si mencionamos que esta prueba se puede encontrar en el libro
de la autora citado dentro de este punto.

#7) Ritmo

El ritmo, ademas de ser una cualidad propia del lenguaje, va a suponer
una gran ayuda a la hora de fijar y automatizar los esquemas posturales de la
correcta arliculacién, una vez que ésta se logra emitir. El ritmo flexibiliza el
movimiento faciltando su interiorizacién. Por ello, al trabajar la nueva

articulacion conseguida, estos ejercicios de ritmo seran muy Utiles.
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La autora Pilar Pascual Garcia en su libro citado con anterioridad, propone
valorar & capacidad ritmica del nifio de forma sencilla hasta llegar a la aplicacion
de la prueba propuesta por la misma autora, haciéndolo de la siguiente forma:

1. Incialmente se ie puede marcar un ritmo determinado,
pidiendole que ¢él lo siga a la vez que el reeducador, para dejar
que luego lo continie solo y observar si se mantiene
correctamente en el mismo.

2. Repetir la prueba marcandele un ritmo mas rapido y terminada
ésta, hacerlo de nuevo con un ritmo mas lento que el inicial.

3. Reproduccidon de las estructuras ritmicas realizadas por el
reeducador, siguiendo las propuesta en la prueba de ritmo de
Mira Stambak.

Esta prueba se puede encontrar completa, es decir con las estructuras
ritmicas propuestas para la valoracién del ritmo en el nifio, en el libro
Tratamiento de los defectos de la articulacién en el lenguaje del nifio, de la
autora Pilar Pascual Garcia. Es recomendable que el pedagogo realice un
ensayo para comprobar que el nific ha captado bien la diferencia entre tiempos
breves y largos. Si los reproduce bien, se pasa a la realizacion de la prueba. En
caso contrario hay que volver al aprendizaje hasta lograr el &xito del ensayo.

VALORACION: Antes que nada, es recomendable que el nifio escuche
bien hasta el final de cada estructura, antes de intentar reproducirla. Si fracasa,
se hace un nuevo ensayo, haciéndosela escuchar de nuevo. Si el nifio no logra
realizar las primeras cuatro estructuras ritmicas después de dos ensayos,
entonces se necesitara que este aspecto sea tomado en el plan de trabajo.

€&} Motricidad buco-facial

La importancia de examinar este aspecto es encontrar cuél es el grado de
agilidad, rapidez y coordinacién que existe en los odrgancs activos de la
articulacién (lengua y labios). Para llevarla a cabo, se recomienda en primer
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término, que el pedagogo y el nifio estén frente a un espejo, para que el nifio
vaya repitiendo los movimientos que se le vayan poniendo, al ritmo que se le
vayan marcando, si el nifio no se le facilita la realizacion de estos ejercicios

frente al espejo, los puede realizar frente al pedagogo.

Para llevar a cabo esta prueba, se necesitan una serie de ejercicios de
lengua y labios que el nifio debe de repetir y que conllevan movimientos basicos
que se precisa dominar para el habla. En el presente trabajo, se presentan en el
anexc 3, una serie de ejercicios de labios y lengua propuestos por la autora Pilar
Pascual Garcia mismos que el nific debe repetir después de las instrucciones del
pedagogo.

VALORACION: De cada ejercicio o movimiento propuesto se hard una
triple valoracién:

1. Cbservar si el nifio puede realizar dichc movimiento, ya que a veces es
incapaz de imitar lo que ve. De ser negativo el resultado no se podra
pasar a las siguientes valoraciones, que son las que evalian la calidad del
movimiento, si éste se realiza.

2. Valorar [a agilidad y control que tiene del movimiento y del érgano que
interviene, ya sea lengua o labios. Para ello se le pedira que lo realice al
ritmo que se le vaya marcando, alternando lento, rapido y paro repentino.
Con frecuencia el nific puede realizar un movimiento determinado, pero lo
suele hacer de forma arbitraria, siendo incapaz de controlario de la forma
que se le va indicando.

3. Conocer si tiene independencia para realizar los movimientos
propuestos. Cuando ésta no existe aparecen sincinesias o movimientos
involuntarios en los que el nifio tiene que apoyarse para realizar la acciéon
gue se le propone, como son. movimientos de cabeza, balanceos,
parpadeos de ojos, etc.

Si el nifio logra realizar correctamente todos los ejercicios, con todas las
variables propuestas, entonces su agilidad y control de movimientos no exige
una reeducacién, de lo contrario, sera un aspecto que se debe tomar en cuenta

antes de la ensefanza de la articulacion de los fonemas.
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3.4.2.DISCRIMINACION AUDITIVA

Este punto se refiere al andlisis de la capacidad del nifio para la
identificacion de los sonidos. En este aspecto, se debe analizar la capacidad
perceptivo-auditiva que tiene el nifio, referida al:

) Reconocimiento y diferenciacién de sonides ambientales

B) Reconocimiento y diferenciaciéon de articulaciones

€¢) Reconocimiento y diferenciacion de palabras

Estos aspectos se describirdn posteriormente. Es importante sefialar que
a lo largo de estas pruebas de discriminacién auditiva, es necesario cbservar [as
reacciones que tiene el nifio, para asi poder valeorar el case. El pedagogo puede
encontrarse con un nifio que puede no responder correctamente de forma
repetida estas pruebas, especialmente en la de palabras, y este hecho puede
estar motivado por distintas causas. Puede tratarse de un nific que tenga una
ligera pérdida de audicion, lo que le impide reconocer la pequeiia diferencia de
sonidos existentes entre las dos palabras propuestas, o por el contrario, ser un
nifio con una audicién perfecta, pero con una mala discriminacién de lo que oye,
lo que le lleva a no diferenciar y a confundir los sonidos. En el primer caso, el
nifio dure de oide se da cuenta ¢on frecuencia que no capta bien lo que le dicen
y tiende a preguntar, a pedir que le repita, de una manera mas o menos
persistente. En el segundo caso, el nifio con mala discriminacién generalmente
no pregunta, sino que repite incorectamente tal como €l lo ha percibido.

Todo lo expuesto, se debe tomar en consideracién, pues si el nifio
presenta un déficit en la audicion, (lo que puede generar una dislalia audidgena),
es necesario remitir al nifio al examen médico para que le realicen la
correspondiente audiometria que lo confirme y asi aplicar un tratamiento
adecuado y evitar asi un posible aumento de la pérdida de fa audicion.

1) Discriminacién de sonidos ambientales.

Como se mencionaba anteriormente la discriminacion se refiere a la
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diferenciacion de distintos sonidos y en presente caso se refiere a sonidos
ambientales. Para evaluar si el nifio percibe y discrimina este tipo de sonidos, se
recomienda realizar los siguientes pasos: primero, se coloca al nifio de espaldas
al pedagogo, con la finalidad de que no pueda ver lo que éste realiza y que por
tanto pueda reconocer los sonidos selo por el vido; segundo, se le daran al nifio
pares de scnidos ambientales que ofrezcan semejanza entre si para que sean
identificados y diferenciados solo por la audicién. Es importante que los sonidos
que se elijan sean familiares para el nifio, es decir, que se refieran a acciones
que éste realice habitualmente y que por tanto tenga motivos para reconocerlos
si tiene una percepcidn auditiva normal.

A continuacion se muestran tres ejemplos tomados de la autora Pilar
Pascual Garcia de su libro Tratamiento de los defectos de articulacion en el

lenguaje del nifio, los cuales son:

1} Se rasgara una hoja de periddico grande y dejando un momento
de intervalo se arrugara una hoja de papel de seda hasta hacer con
ella una pelota. El sonido del rasgado y del crujido del papel que se
producen en ambas acciones debe llevar al nifio a identificarlas, ya
que él las habra realizado en muchas ocasiones. Recogido el
material utilizado, se pide al nifio que se vuelva e indique las
acciones que se han llevade a cabo.

2} Con la misma posicién del nifie, situado de espaldas, se dara
vueltas cont una cucharita dentro de un vaso y a continuacién se
jugara con varias monedas batiéndolas en la mano. El nifo, igual
que en la prueba anterior, debe reconocer por el sonido as acciones
realizadas.

2) Finalmente, llamara con los nudilios a la puerta o sobre la mesa y
después se pataleara en el suelo.

VALORACION: En todas estas acciones se debe observar si el nifio

puede reconocerlas, de ser asi, entonces el nifio tiene una buena discriminacion
auditiva sobre los sonidos. De lo contraric se debe tomar en cuenta este
aspecto en el momento de la elaboracidn del programa de sesiones de trabajo.
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%) Discriminacién de fonemas

En este punto se pretende conocer la capacidad que tiene el nific para
diferenciar sonidos articulados {fonemas) semejantes y para la identificacidén de
los sonidos que se propongan dentro de las palabras.

Para la discriminacion de los sonidos articulados o fonemas, se debe dar al
nifio pares de estos fonemas que tengan el mismo modo y el mismo punto de
gjecucion, pero con una sola diferencia: que una sea sorda (sin vibracién de las
cuerdas vocales), y la otra sonora (vibracién de las cuerdas). Se recomienda
que el nifo esté frente al pedagogo, pero que éste se tape la boca con un papel,
con la finalidad de que el nific no vea los movimientos que produce el pedagogo,
esto debido a que a pesar que ambos sonidos tienen el mismo punto de
articulacién, se pone mas fuerza en la realizacion de los sordos y esto podria
suponer un apoyo visual para su reconocimiento. A continuacién se dan algunos
ejemplos:

*pe’ oclusiva, bilabial, sorda
*be” oclusiva, bilabial, sonora
“te” oclusiva, dental, sorda
"de” oclusiva, dental,, sonora
"que” oclusiva, velar, sorda
“gue” oclusiva, velar, sonora

Ahora bien, para la discriminacién de sonidos dentro de las palabras,
primeramente se tendra una lista de palabras en las que se contengan varias de
ellas con el sonido a analizar, por ejemplo el sonido “s". Posteriormente se le
explica al nifio que se le van a p-roponer una serie de palabras en donde él
tendréa que identificar el sonido aislado "s* y que éste puede ir acompafiado por

moun & ”

las distintas vocales, es decir, “sa”, “se”, “si", “s0”, “su”. Se le pedira al nifio que
esté atento para indicar si estd 0 no en cada una de las palabras propuestas.

Esta lista no se llevara cabo con todos los sonidos articulados, toméndose en
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cuenta solamente los que presenten mas problemas en el nific come son; /s/, /Z/,
fdf, I/, y también aquellos que, en el examen de la ariculacion, eran sustituidos
por otros, con la finalidad de valorar si esta sustitucion era porque no sabia
pronunciarlos o porque ne los reconocia como tales.

VALORACION: En todas estas acciones se debe observar si el nifio

puede reconccerlas, de ser asi, entonces el nifio tiene una buena discriminacion
auditiva sobre los fonemas. De lo contrario se recomienda tomar en cuenta este
aspecto en el momento de la elaboracién del programa de sesiones de trabajo.

€/ Discriminacién de palabras

Para finalizar la valoracién de la discriminacién auditiva del nifio, se lleva a
cabo la discriminacion de palabras, en la cual se debe observar la capacidad que
el nifio tiene para diferenciar unas palabras de otras, cuando tienen sonidos muy
semejantes.

Para llevar a cabo esta valoracion, se presentan al nific pares de palabras
cortas, que contengan solo un fonema vocélico e igualmente situado dentro de ta
palabra, es decir, ambos fonemas deben estar al principio, en medio o al final de
la palabra. Estos pares de palabras serdn muy semejantes, con una sola
variable de una a otra de un sonido, por lo cual se necesita una buena
discriminacidon para poderlas diferenciar correctamente. Se recomienda
igualmente que el pedagogo ponga un papel delante de su boca, para que el
nifo ne vea los movimientos que realiza y solo tenga el dato auditivo para el
reconocimiento de palabras.

Algunos pares de palabras, pueden ser los siguientes :

poca - boca pino - vino pesa - besa
polo - bolo pata - bata par - bar
coma - goma COITO - goITo caza - taza
toser - coser café - cacé calvo - caldo

pala - mala pato - mato pozo - mozo
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VALORACION: En todas estas acciones se observa si el nifio puede

reconocerlas, de ser asi, entonces el nifio tiene una buena discriminacidn
auditiva sobre las palabras. De lo contrario se debe tomar en cuenta este
aspecto en el momento de la elaboracién del programa de sesiones de trabajo.

3.4.3.RESPIRACION

Como ya sabemos la respiracién proporciona la materia prima, (el aire
espirado), para la emision de la voz y la articulacién del habla, Es por esta razén
que es necesario saber si existen dificultades, malos habitos o falta de control en
el proceso respiratorio que puedan influir negativamente en la expresién de su
lenguaje, lo que se tendra que conocer a través del andlisis de los siguientes
puntos:

A) Defectos en el proceso respiratorio
R) Capacidad respiratoria

@) Control y direccionalidad del aire espirado

) Defectos en el proceso respiratorio

Podemos encontrar dos defectos que son muy comunes en este tipo de
dislalia y los cuales debemos estar atentos para poder detectarlos y comegirlos,
o de ser necesario enviar al nifio al especialista, estos defectos son:

1) La respiracidén bucal, es decir, la toma de aire por [a boca o inhalacién
bucal constante, permaneciendo por ello continuamente con la boca abierta.
Este defecto de la respiracidn como ya menciondbamos en el capitulo anterior
no es conveniente, entre otras cosas, porque afecta su paladar, pudiendo liegar
a crearle una deformacion ojival. Ante esto, se debe observar si el nifio respira
constantemente a través de la boca. Cuando se da este hecho puede estar
ocasionado por una dificultad para realizar la inspiracidon nasal por la existencia
de vegetaciones o puede tratarse de un mal habito respiratorio.
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Para detectar cual es la causa se hara inspirar al nifio, tapandole la boca y
cerrando alternativamente uno y otro orificio nasal. Al obligarle de esta forma a
tomar el aire por la nariz, nos podremos dar cuenta si lo puede hacer
correctamente, tratdndose en este caso de la implantacidn de un habito
defectuoso. Ahora bien, si por el contrario se observa dificultades en la
posibilidad de inspiracién nasal, serd necesario enviar al nifio a revisién medica
correspondiente.

2) Otro aspecto que debemos tomar en cuenta, es la capacidad que tiene
el nifio para combinar la inspiracién nasal seguida de la espiracion bucal. Para
valorar este aspecto se le pedird al nifio que respire profundo y a continuacion
gue sople con fuerza. Es muy frecuente que cuando se le indica que eche el aire
con fuerza utilice ta misma via de entrada y salida, tomando previamente, en
este caso, el aire por la boca, al no ser capaz de coordinar las vias nasal-bucal
en una misma respiracién, coordinacién que es necesaria para tener un buen

dominio de ia respiracian.

#7) Capacidad respiratoria

Para medir la capacidad respiratoria se recomienda utilizar un espirémetro,
e! cual mide la cantidad de aire expulsado en cada respiracién. Los baremos
graduados por edades y sexos que llevan estos aparatos, nos indicaran si existe
un comrecto desarrollo en este aspecto.

¢} Control y direccionalidad del aire espirado

Por la implicacién que estos dos aspectos tienen en el habla, debido a que
la articulacién de cada sonido tiene una forma y un canal de salida de aire que
es necesario controlar, se considera indispensable valorar la fuerza y control que
tiene el soplo y la orientacidn en la direccionalidad del mismo.. Se recomiendan

los siguientes ejercicios:
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1) Se pedira al nifio que sople a una vela encendida, la cual debe
situarse a distintas distancias, pidiéndole al nifio que lo haga con
intensidad variable, unas veces para apagarla y otras solamente
para hacer oscilar la llama segun se le vaya indicando.

Para valorar la capacidad que tiene en la orientacion de la direccienalidad del
aire emitido, se le pedira también que sople una vela encendida y se iran
cambiando las posiciones de éstas, describiendo un arco frente a su boca. Asi
se observara si el nifio es capaz de orientar correctamente Ia emisién del aire.

3.4.4. TONO MUSCULAR Y RELAJACION

Debido a la dificultad que puede crear a la articulacion del lenguaje la
rigidez y tensién muscular en la zona bucal, bloqueando a veces la agilidad en la
pronunciacién, es necesaric analizar cudl es el fondo tdnico habitual que
presenta el nifio, para conocer en qué medida esta situacidn puede dificultarle el
habla correcta. La tensién muscular afectard a la articulacion del lenguaje
cuanto esté localizada en la zona buco-facial, pero generalmente, cuando un
sujeto es tenso, la contraccién muscular no se da sdlo en una zona, sino que
estd generalizada en todo el cuerpo, aunque haya puntos méas conflictivos donde
se concentra mas este fondo tonico contraido. Por lo tanto, sera necesaric
conocer los siguientes aspectos:

A) Fondo tonico general.

B) Distensién bucal.

#4} Fondo ténico general

Lo que se pretende en este punto, es conocer en qué medida existe una
tensién generalizada en el nifie, valorando las respuestas que da a los gjercicios

de relajacién que se le proponen.
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Es necesario tomar en cuenta que el nifio puede manifestar la tension
muscular de dos formas distintas: en unos casos serd mostrando rigidez en los
musculos, no respondiendo correctamente a los ejercicios que se le indican; y en
otros casos, sera en forma de hiperactividad, muy frecuente en los nifios, que
también le impide una postura pasiva y miasculos relajados,

Para la realizacion de esta prueba se recomienda que se le muestre un
mufiece de trapo, indicandole que se hara con su cuerpo lo mismo que con el
muieco y que debe fratar de hacerlo. Posteriormente se realizan una serie de
ejercicios, mostrandolos siempre antes en el cuerpo de! pedagogo o del mufieco,
para que el nifio pueda constatar inicialmente lo que es un miembro o una zona
del cuerpo totalmente pasiva.

Cada uno de los gjercicios propuestos, deben repetirse dos o tres veces,
para que el nifio capte el mecanismo del mismo, ya que al tratarse de algo nuevo
para él, puede no ser capaz de realizarlo a la primera indicacion, aungue exista
tension que le bloquee.

Se recomiendan los siguientes ejercicios :

1) Se pedird al nifio que, estande de pie frente al pedagogo, se
quede flojo, como el mufieco de trapo, con los brazos caldos a lo
fargo del cuerpo. Entonces, el pedagogo, poniendo sus manos
sobre los hombros del nifig, le imprimird movimientos de rotacién
al tronco que provocaran oscilaciones pasivas de los brazos, si
éstos estan relajados. Cuando esta distensidn no se fogra, se
manifestard de una de las siguientes formas: la primera, cuando
los brazos permaneceran rigidos, pegados al tronco siguiendo los
movimientos de rotacion de éste, pero sin ninguna oscilacién o
balanceo, en este caso existe una tension manifestada en forma
de rigidez con dureza muscular; la otra, cuando los brazos se
mueven, pero no con movimiento de oscilacidn que se observa
claramente pasivo, sino con un movimiento activo, como si
estuviera haciendo la instruccién, en este caso, la tension se
manifiesta en forma de hiperactividad, no siendo capaz de dejar
pasivos los brazos.

2) Siguiende la indicacién de dejar las manos de trapo, se le tomara
por las mufiecas para imprimile movimientos pasivos de las
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manos. Se iniciara con la mano derecha si es diestro o con ia
izquierda si es zurdo, ya que el lado dominante se relaja mas
facilmente. Como en el ejercicio anterior, se observara si hay
pasividad en las manos, ¢ si por el contrario existe tensidn,
manifestada en forma de rigidez o de hiperactividad, con
colaboracidn activa.

3) Para observar la rigidez o pasividad que el nific presenta en los
brazeos se realizara otro ejercicio en el que, cogiéndole por la
mufieca, se levantara el brazo, percibiendo la pesadez del mismo
si estd relajado. Al soltarle desde esta postura, si existe
distensién, el brazo caera libremente terminando el movimiento
con una oscilacién penduladez de la misma. Al soltarla, si la
piema esta relajada, caerd con rebote sobre la colchoneta. Sino
se dan estas condiciones y por el contrario la pierna no se percibe
pesada y en lugar de caer libremente se observa que la baja y por
tanto no hay rebote, esto indica que existe una tensidén muscular,
sin respuesta a ia propuesta de relajacion.

4) Para conocer el tono muscular que existe en las piernas, se
tumbara al nifio y en esta postura se cogera la pierna por el tobillo
y se levantara, observando si se da pesadez de la misma. Al
soltaria, si la pierna estd relajada, caera con rebote sobre la
colchoneta. Si no se dan estas condiciones y por e! contrario la
pierna no se percibe pesada y en lugar de caer libremente se
observa que la bajo y por tanto no hay rebote, esto implica que
existe una tensidn muscular, sin respuesta a la propuesta de
relajacién.

5) Partiendo de la misma postura de! ejercicio anterior y también
para valorar el fondo tonico de ias piernas, se le cogeran éstas
por las rodillas y, sin levantarlas, se le imprimird un movimiento
rapido de rotacién de las mismas de dentro a fuera. Al soltarlas, si
existe un fondo tonico que responde positivamente a |a distension
que proporciona este gjercicio, las rodillas quedaran separadas,
en la postura de rotacién externa, como igualmente los pies,
cuyas puntas quedaran hacia los lados formando un angulo
abierto. Si, por el contrario, 1as rodillas quedan pegadas y las
puntas de los pies juntos mirande hacia arriba, indica que existe
una tensién en las piemnas que le impide relajaras,

#7) Distensién bucal
La tensién localizada en [a zona bucal y en los érganos de articulacion,

sera la que dificulte directamente la expresion hablada. En anteriores paginas se

ha tratado ¢l aspecto de evaluar la movilidad de los labios, la cua!l podria estar
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bloqueada por una rigidez tonica que puede afectar, no sélo a los labios, sino
también a la lengua y a la mandibula. Para la evaluaciéon de este punto, se

sefialan los siguientes ejercicios:

1) Se llevard a cabo un ejercicio de contraste, haciendo pasar la
tension a la distension, ya que es un medio util para facilitar la
relajacién de la zona tratada. Se pedira al nifio que apriete con
fuerza la zona bucal, los labios, la mandibula y que mantenga la
lengua pegada con fuerza contra el paladar o los dientes. A una
indicacién dada se pasard a aflojarlo tode, quedando la
mandibula caida, la boca entreabierta, los dientes y los labios
separados y la lengua reposando en el suelo de la boca. Para
constatar {a distension, el pedagogo imprimird movimientos de
jablos, comprobando que no exista rigidez o resistencia a su
accién y observara la postura pasiva y relajada de toda la zona
bucal,

2} Con el depresor (abatelenguas) se imprimiran a la lengua una
serie de movimientos verticales y laterales, observando si se da
rigidez en la misma que los impide o si por el contrario existe una
distensidn que los permite.

3.4.5.PERSONALIDAD

La aplicacién de este tipo de pruebas, esta determinada al momento de
aplicar la anamnesis o historial, el cual nos aporta datos para saber si es que
existen conflictos personales desencadenantes de la alteracién del lenguaje.
Cuando se detecta que es necesaria la aplicacién de la misma, podemos remitir
al nifio con el psicologo, o bien, si el pedagogo se encuentra capacitado para la
aplicacioén de estas pruebas, se recomienda aplicar el dibujo de la familia, que es
una de las formas a través de las cuales el nifo puede proyectar su problematica
personal, ya que en la constelacién familiar es donde $e encuentran sus
principales conflictos relacionales que influyen en su personalidad.
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En capitulos anteriores, hemos tratado de presentar un panorama general,
pero lo mas completo posible, sobre los temas: lenguaje y habla, las patologias
que se encuentran en los mismos, asi como el tema que es de mas interés en el
presente trabajo, la dislalia funcional. En el presente capitulo se pretende dar a
conocer la importancia del juego en la vida de! nifio y de agui comenzaremos a
afianzar la idea de que el juego puede ser una herramienta de apoyo que sirva al
nifio a superar su problema de! lenguaje. Es asi como veremos, poco a poco,
que siendo el juego parte fundamental en la vida del nifio, actividad que le
produce placer y es gratificante para él realizarla, puede ayudarnos a encaminar
nuestro programa de rehabilitacién hacia el juego, esto con Ia finalidad de hacer
las sesiones de terapia mas atractivas para el nifio. Es por ello que en este
capitulo se abarcaran diversos puntos entorno al tema del juego, con ia finalidad
de visualizar su relevancia en la vida del nifio y su apoyo en la rehabilitacién de
aquellos que presenten dislalias funcionales.

4.1. _DEFINICION DEL JUEGO

Ei juego infantil, estudiado por muchos autores por ser actividad innegable
en la vida del nifio, ha sido conceptualizado e investigado desde diversos
enfoques, de este modo encontramos un singular nimero de teorias que tratan
de analizar y explicar el por qué del juego y sus implicaciones durante la infancia.

En témminos generales encontramos que el juego “es una actividad fisica y
mental fundamental en la vida de los nifios, que posibilita el desarrollo armonioso
del cuerpo y de su personalidad. El desarrollo infanlil estd directamente

_vinculado con el juego ya que éste inicia, de forma placentera, el contacto con la
realidad e introduce en ef mundo de las relaciones sociales” *

% Diccionario Enciclapédico de Educacién Especial, Volumen III, p.p. 1203
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La tarea mas importante que realiza el nifio en la infancia es jugar y
podemos decir que el rol que cumple el trabajo para el adulto, lo cumple el juego
en la infancia y es casi imposible pensar en un nific sin actividad lGdica, por fo
tanto, no es erréneo pensar que no hay ningln pasatiempo mas constructivo que
el juego para &l. Pero ;qué otros roles cumple el juego ademas de ser el mejor
pasatiempo del nifio? Como se vio en |a definicion anterior el juego cumple un rof
importantisimo en la formacién de la personalidad y el desarrollo del cuerpo,
pero también es la manera primordial por 1a cual el nifio aprende de si mismo, de
otros y de su mundo. Por otro lado, también es de gran importancia para el
desarrollo de la inteligencia y de muchas otras habilidades tales como: las
emocionales y creativas, todas ellas necesarias para la vida.

Después de todo lo expuesto en el anterior parrafo, tenemos que
preguntarnos ;qué tiene que ver el juego en la superacion dei problema de habla
(dislalia funcional)?

Pues bien, se ha pensado &n el juego como apoyo para que el nifio supere
su problema de articulacién, sin descartar aquellas areas en las que no se haya
logrado el desarrcllo dptimo para la edad del nifio, pues considero que el juego
es un medio excelente por medio del cual se puede motivar al nifio a que vaya
superando este problema, y no limitarnos solamente a ejercicios automatizados
que no solo son aburridos para el nifio sino que son cansados y tediosos, |0 que
hace que al poco tiempo de realizarlos, el nific en una siguiente sesién se
encuentre desinteresado. Sin embargo la tarea no es facil, pues necesario tomar
en cuenta muchos factores que seran decisivos para que el nifio pueda
encontrar esta motivacion, es decir, hay que tomar en cuenta: la edad, el sexo,
sus preferencias de juego, etc., ademas el educader o pedagogo debe estar
atento a escoger los juegos que mejor le convengan para lograr sus objetivos.

Pero guién nos dice que el juego puede ser herramienta de apoyo para
lograr estos objetivos, Margarita Nieto Herrera piensa gue por medio del juego el
nifio puede explorar, experimentar, probar ideas y asi se ensefia a ser
imaginativo, constructive, independiente: “el juego le da al nifio la oportunidad de
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crear nuevos mundos, de imaginar y estructurar figuras y ambientes que antes
no habia conccido; le permite hacer un mundo acorde a sus deseos, como lo

siente, como su imaginacion y su libertad le dejen realiza” °

Ahcera bien, si bien es cierto que el juego es parte fundamental en la vida
del nifio y que a través de él se conoce y conoce el mundo que lo rodea, también
es cierto que a través del juego el nifio puede superar distintos aspectos de su
desarrollo que se encuentran en conflictos, tales como problemas familiares, o
bien, como es el caso concreto que nos ocupa, puede ayudar a la superacion de
problemas de lenguaje, motores, de percepcion del espacio y tiempo, etc. Pero
veamos qué es lo que piensa sobre este aspecto la autora Margarita Nieto
Herrera, quien se ha dedicado durante muchos afnios al tratamiento de nifios con
diversos problemas y quien piensa que el juego "es una necesidad psicolégica,
por medic de él modifica o supera la ansiedad e inhibiciones que suele sufrir en

su edad temprana” **

Dandonos a entender que a través del juego el nifc expresa sus
emociones mas genuinas, en donde se puede plasmar sus sinsabores y sus
alegrias; igualmente esta autora considera que por medio del juego el nifio
puede superar diversos déficits en el desarrcllo del nifio, tales como: sus
deficiencias motoras, posturales, de equilibrio, de coordinacién motora y
perceptuales e intelectuales.

En relacién con todo lo anterior, resulta necesario resaltar que el juego
puede ser una herramienta sumamente poderosa e inclusive peligrosa en casos
de nifios en situaciones problematicas a nivel psicologico, y en estos casos, si el
pedagogo no estd capacitado para manejar esta situacion problematica a través
del juego, es mejor que no lo intente y que remita al nifio con un especialista que
bien puede ser un psicélogo dedicado a la terapia de juego. -

40 Nieto Herrera Margarita E., "¢Por qué hay nifios que no aprenden?”, p.p.
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4.2. DESARROLLO DEL JUEGO EN EL NINO

Se ha tomado en cuenta el desarrollo del juego en el nifio como punto
imporiante en ef presente trabajo, puesto que es nec¢esario conocer qué puede
aprender el nifio a través del juego y cuando puede aprender mejor, por ello se
describe a continuacion la actividad ludica del nifio durante su infancia.

El juego, tan necesario para el crecimiento, se desarrolla a lo largo de toda
la vida y produce sus efectos en ¢asi todas las etapas de la vida humana.

Encontramos, respecto a este tema, un sin fin de autores que fratan de
describir dicha actividad lidica, sin embargo, en el presente trabajo se tomara en
cuenta el enfoque de Piaget de su libro "La formacién del simbolo en el nifio”,
apoyandonos y reforzando este punto con los autores Liv Vedeler de su
publicacién “Ef juego y la educacion de los nifios deficientes”, y José Luis Diaz
Vega, de su libro “El juego y el juguete en ef desarrolio del niffo”.  Asi pues se
describira el desarrolio de! juego en el nifio por etapas.

DESARROLLO DEL JUEGO INFANTIL

Piaget divide el desarrollc del juego en tres etapas o periodos, los cuales
son: SENSORIOMOTOR O DE EJERCICIO, SIMBOLICO Y DE REGLAS.
Veamos como es que desarrolla el juego en cada una de estas etapas.

JUEGO SENSORIOMOTOR,, Este tipo de juego se caracteriza porque el

nific ejerce y repite una serie de estructuras (acciones o conductas) por simple
placer funcional de repetirlas y tener éxito en ello. Esta repeticion de acciones o
conductas, dice Piaget no se relaciona con el pensamiento y por lo tanto no hay
ninguna acomodacion a su situacion actual: “los esquemas sensorio-motores
adquiridos por el nific daban lugar a una asimilacidn funcional al margen de las
situaciones y adaptacion propiamente dicha, es decir, a una especie de simple

! Nieto Herrera Margarita, “Retardo_del lenguaje en el nifio”, p.p. 77
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funcionamiento por placer™2. Sin embargo, es importante mencionar desde este
momento, que este egjercicio sensoriomotor o de ejercicio se prolonga hasta la
edad adulta, pero en las siguientes etapas se incluye ya la actividad del
pensamiento.

EL JUEGO DEL NINO DE LOS 0 A 2 AROS. Este periodo considerado
por Piaget como de "ejercicio o funcional”, el cual se define como: “La
persistencia de una conducta de manera deliberada, asi como la apariciéon de
nuevas capacidades motoras con propdsitos placenteros” **. Este juego, se
caracteriza precisamente porque durante este periodo predomina el ejercicio
sensomotor, el cual cumple un destacado papel en el desamollo de las
capacidades motrices.

Durante el primer mes de vida se considera dificii saber si lo que el nifio
hace es juego. Piaget piensa que el nifio aprovecha el primer mes de vida para
conselidar y diferenciar los reflejos naturales innatos, especialmente el reflgjo de
la succién y el de prensién. Es importante hacer mencién, que durante este
primer mes de vida, el nifio tiene un estrecho contacto con su madre ¢ con la
persona que lo cuida, esta interaccién entre madre e hijo, le ayudara al nific a
despertar su interés por las cosas y el desarrollo cognoscitivo ulterior, es por ello
que se considera importante que durante este primer mes de vida se debe
estimular al nifioc a través del contaclo corporal: “El contacto corporal es
enormemente importante y en menor grade el contacto visual en las primeras

cuatro a cinco semanas de vida del nifo"

Pasadas las primeras semanas de vida, se puede observar que el nifio
manifiesta una actividad diferente, haciendo cosas nuevas que ya no son
simples reflejos, es decir, durante el periodo del segundo al cuarto mes de vida,
la actividad del nifio se centra en torno a la propia actividad corporal y al cuerpo
de la madre. Es igualmente importante mencionar que durante estos primeros

*2 piaget Jean, "La formacién del simbolo en el nifio”, p.p.158.

* Diaz Vega José Luis, "El_juego v el juguete en el desarrofle del nifio*, p.p. 105
* 1 iv Vedeler, El juego vy la educacién de los nifios deficientes”, p.p. 521.
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tres meses de vida, el nifio se interesa fundamentalmente por las personas, no
por las cosas; “El interés por las cosas se despierta cuando la cosa es objeto de
juego entre el nifio y otras personas” 4. Sin embargo, es a parir de los tres
meses, que el nifio se interesa mas por los objetos y le gusta jugar con ellos.

Asl se observa, durante este periodo, que el nifio comienza a jugar con sus
dedos, manos y brazos, sacude cosas con las manos y juega con su voz, mira
por el solo placer de mirar; es decir, se dedica a acciones centradas sobre si
mismas, al modo de todos los juegos y que no pertenecen a ninguna de las
series de actos impuestas por otro o por las circunstancias exteriores, y ademas
estas actividades no tienen ningdn fin determinado, es decir, el nifio solo las lleva
a cabo por el simple ptacer que le causa realizarlas.

Durante el segundo mes de vida, el nifio modifica su modo de Horar y una
madre sensible comprende lo que las distintas formas de llorar significan. El
nific empieza también a sonreir. También se advierlen concentracion vy
percepcién en el nifio y como empieza a seguir con los cjos a las personas y

cosas en movimiento.

Durante el periodo de los cuatro a los ocho meses, el nifio ya no se
interesa solamente en su propio cuerpo y el de la madre. Es a partir de este
momento que el nifo se da cuenta gue su propia actividad influye sobre su
entorno y frata de asir y manipular las cosas que ve. De este modo esta
actividad de juego, consistente en la manipulacidn de los objetos, con
intencionalidad creciente, también se agrega al “simple placer funcional’, esto es,
sin que exista ningun fin determinado que conlleve a tales actividades. Al
respecto Piaget menciona: "La accién sobre las cosas se transforma en juego
cuando el fenémeno nuevo es “comprendido” por el nifio y no ofrece ya alimento
a |a busqueda propiamente dicha... simplemente hay asimilacion de la actividad

43 IBIDEM, p.p. B22
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propia, es decir, la utilizacidén del fendmeno por el placer de actuar, en lo cual
consiste el juego” “®

De acuerdo con lo anterior, vemos que el nific cuando tiene un juguete
nuevo, trata de obtener de él lo mas posible: lo chupa, lo muerde, lo sacude y lo
golpea contra el borde de las cosas; y es asi como cbservamos que si el nifio se
siente satisfecho con et resultado, repite esas acciones una y otra vez. E! nifio
siente las cosas con las manos, agama objetos y las personas y al mismo tiempo
aprende qué son esas cosas. El nifo disfruta también los movimientos repetidos
y ritmicos, del tipo de los que acompafan las canciones de cuna, los versos
infantiles y los estribitlos. Liv Vedeler, comenta que todas estas canciones,
cuandeo son buenas, son una combinacién de experiencia corporal, lingQistica,
musical, y lo que no es menos importante, de interaccién afectiva y ludica con el
adulto que canta y juega con &l nifie. Desde este momento y durante muchos
anos, el sentimiente de afecto que suscita jugar con canciones, versos y
estribillos, potenciara el goce de! nifio y su proceso de aprendizaje y desarrolio.

El nifio también empieza a imitar sonidos y movimientos perc solo de
forma aproximada. Igualmente, comienza a percibir las relaciones causales
operacionales (comprensién de la causa de varios sonidos y sus efectos) y las
relaciones espaciales (nociones de espacio, distancia, armriba/abajo). Asi
también, durante este periodo el nifio se percibe a si mismo cada vez mejor. El
reconocimiento y el recuerdo de las personas comienzan a formar parte de la
situacién, de igual forma es consciente de la diferencia entro lo conocido y lo
desconocido. Y es en este momento cuando las aptitudes basicas adquiridas en
los primeros meses de vida comienzan a manifestarse.

Ahora bien, en el periodo de ocho a doce meses, las aptitudes basicas se
hacen mas evidentes. A lo largo de este periodo son tipicas todas las formas de
intercambio de objetos y las canciones infantiles tradicionales, versos, en los que

4 piaget Jean, “La formacién del simbolo en el nifie”, p.p. 129
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la atencién del nific se centra en su propio cuerpe o en actividades de la vida
cotidiana.

En este periodo, Piaget sefiala la aparicién de dos novedades relativas al
juego: primera se refiere a la intervencién del juego en la “apficacién de fos
esquemas conocidos a siluaciones nuevas’, siempre y cuando estas
manifestaciones iidicas sean ejecutadas por asimilacién, es decir, por el placer
de actuar sin esfuerzo de adaptacion y para alcanzar un fin determinado, por
ejemplo: el nifio que al querer alcanzar su juguete, tratando de quitar el
obstaculo que previamente ha puesto su madre delante del mismo, olvida el
juguete y comienza a jugar con el obstaculo golpedndolo y estallando en risa.
Asi en este ejemplo observamos como un esquema anterior se presenta al ver el
obstaculo, esto es, manotea para quitarlo y asi vemos como este mismo
esquema lo reproduce por solo placer de hacerlo.

La segunda novedad, se refiere a la movilidad de los esquernas, misma
que permite la formacion de verdaderas combinaciones l0dicas y el sujeto pasa
de un esquema a otro no ensayandolo sucesivamente, sino mas bien, con cierto
grado de simplicidad o de una simple extensién gozosa de gestos o acciones
conocidos; para ser mas claros, Piaget expone una de sus observaciones, en la
que se observa este salto de esquema a esquema por simple placer en su
actividad, esta observacion se refiere a aquella en la que el nifio estando en su
cuna, ejecuta varios movimientos con la finalidad de mover sus juguetes
colgados en la misma, después sin querer mueve su colcha vy olvida la primera
accion para jugar ahera con su colcha, ésta accion dura unos minutos y vuelve a
manotear para mover sus juguetes que estan colgados en su cuna, para
después fijarse en los bordes de su almohada y succionarlos, este gesto le
recuerda al mismo que hace todos los dias al dormirse, lo cual hace que se
conduzca a acostarse de lado, en posicion para dormirse, teniendo una esquina
de la funda en la mano y succicnandose el pulgar, esto dura solo medio minuto y
vuelve a las actividades precedentes.
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Piaget observa también que durante este periodo en donde surgen estas
dos conductas o novedades relativas al juego, en éstas hay alge mas que una
serie de combinaciones sin finalidad ni esfuerzo a la acomodacién actual: “Hay
lo que podriamos llamar una especie de “ritualizacion® de los esquemas que

sacados de su contexto adaptativo, son como imitados “jugado” plasticamente” *7

Esta ritualizacion es como una repeticion incesante de algun fenémeno, ya
sea que nos refiramos a ciertos gestos o acciones, que le causa placer, que le
gusta realizar; ademas esta conducta no es elegida con alguna finalidad o
porque trata de representar algo, sin mas bien es una eleccién hecha al azar y
por placer de realizarla. Sin embargo son estas ritualizaciones, las que preparan
al nifio a la formacién del juego simbolico.

Durante este pericde se puede observar también, que el nifio ya no solo se
interesa por los objetos, sino que también comienza a compartir los objetos de
su interés con otras personas; en ocasiones se aferra a su juguete pero también
quiere darselo al adulto y a menudo trata de conseguir que el adulto haga cosas
que: él solo no puede hacer.

De los doce a los dieciséis meses, se observa como se desarrollan
plenamente las “aptitudes basicas”. El nifio las utiliza ahora en toda una gama
de juegos y en otras actividades y pueden ser observadas de muchas formas
tanto cuando el nifio juega con juguetes o con cosas del cajon de ta cocina por
ejemplo, cuando juega y se comunica con otros nifios y con adultos. En esta
edad una caracteristica muy destacada en el nifio, es la curiosidad y una
actividad desbordante que le lleva a experimentar constantemente,

En el juego especificamente, se puede observar que es capaz de crear
situaciones IGdicas mas complicadas y experimentar y repetir acciones
deliberadas y movimientos por el solo placer que le preduce la propia actividad.
Los juegos del nifio durante este periodo, se basan mas aln en [a ritualizacion,

4 Piaget Jean, "La formacidn del simbalg en el nifie”, p.p. 129
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misma que se comenzo a dar en el perfodo anterior. Sin embargo, durante este
periodo se dan una serie de “combinaciones™ de gestos o acciones cada vez
mas fértiles, mismas que el nifio efectla con gran placer y ante cualquier hecho
fortuito. La novedad durante este periodo, es que estos gestos o acciones, que
en el periodo anterior fueron tomados de esquemas adaptados, son nueves, muy
frecuentes y casi siempre inmediatamente lidicos; estos gestos o acciones
nuevas se combinan frecuentemente con gestos o acciones habituales para el
niflo, lo cual provoca lo que Piaget Hama un “juego de combinaciones motoras”.
Y algo muy importante, es que este progreso en la ritualizacién ludica de estas
acciones, implica un desarrollo correlativo en el sentido del simbolismo, es decir,
mientras que el ritual englobe esquemas serios o elementos tomados de estos
esquemas, tiene como resultado destacarlos de su contexto y por consecuencia
evocarlos simbdlicamente.

Lo que Piaget trata de deciros con lo anterior, es que ciertamente estas
nuevas conductas que presenta el nifio, son casi simbolos en accidn, es decir,
casi son representaciones conscientes de “hacer como si”, sin embargo, el nifio
aOn no logra esta simbolizacidn totalmente, debido a que por el momento solo se
limitard a reproducir tos esquemas tal cuales sin aplicarlos simbodlicamente a
nuevos objetos.

Por ultimo de los dieciséis a los veinticuatro meses, se puede observar por
primera vez la aparicion del fingimiento, 0 como Piaget lo menciona: “la ficcion o
sentimiento del “como si*. Esta caracteristica la podemos percibir at leer algunas
de fas observaciones que menciona Piaget en las que el nifio simula, finge como
si durmiera y tuviera su almohada, realizando gestos que hace al dormir, o bien,
cuando “hace como si’ comiera y bebiera algo y realiza gestos de agrado o
desagrado (en ambos ejemplos el nifio no tiene ningln objeto que pueda

representar su cuna y su aimohada o alimento alguno}.

Esta caracteristica es propia de lo que Piaget llama simbolo lidico, mismo
que va mas alla de la realizacidén de simples juegos maotores. Sin embargo, es
de hacer notar que son precisamente los esquemas ya conocidos y ritualizados
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en el curso de los juegos motores, los gue caracterizan a este comienzo de
“hacer como si”, pero ahora en lugar de ponerlos en accién en presencia de
objetos a los cuales fe son aplicados ordinariamente, los asimila con objetos

nuevos, inadecuados y que no tienen que ver con esquema.

Estos primeros signos de “hacer como si", muestran que el nifio ha dado
un gran salto hacia la autopercepcion y ademas *ha alcanzado un hito en el
desarrollo cognoscitivo, esto significa que el nifio puede imaginar cosas,
personas y acontecimientos con independencia del contexto espacio-temporal

concreto” *8

JUEGO SIMBOLICO, Esta segunda etapa a que hace mencién Piaget se
refiere precisamente a la aparicién de! simbolo en los juegos del nifio. El juego
simbélico en palabras det propio Piaget significa: “la representacién de un objeto
ausente, puesto que es la combinacién entre un elemento dado y un elemento
imaginado y una representacion ficticia, puesto que esta comparacién consiste

en una asimilacién deformante” *°

L.o que ahora trata de explicarnos Piaget es que el nifio adquiere ya una
capacidad de evocar objetos ausentes, iransformando cosas de acuerdo con sus
necesidades, de esta manera una caja puede convertirse en un coche, en un
palo, una serpiente etc. Sobre este punto es interesante el comentario a que se
refiere José Luis Diaz Vega, sobre esta nueva caracteristica en el juego del nifio:
“Esta capacidad de transformar la realidad a través del simbolo es iimitada por
cuanto se sustenta en la imaginacién, caracteristica del hombre, de ahi que e!

juego simbdlico es exclusivamente humano” %0

De acuerdo con lo anterior, es de percatarse que esta representacién de la
realidad que vive el nifio, contiene un huevo factor que es la imaginacién, misma
que con la aparicién sistemdtica del lenguaje, hara que dentro de esta etapa, el

 {iv Vedeler, “El juego y la educacién de los nifios deficientes”, p.p. 526
* Piaget Jean, “La formacidn del simbolo en el nifio®, p.p. 155

% Diaz Vega José Luis, "El juego v el juguete en el desarrollo del nific”, p.p. 107
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juego simbdlico vaya tomando nuevos elementos que serviran para una
asombrosa evolucién de este tipo de juego; asl es como veremos que poco a
poco, a través de estos nuevos elementos, el nifio ira del juego simbdlico
individual al juego simbélico colectivo, con lo cual podremos también comprobar
que el nifio con este tipo de juego, lo que pretende es adaptarse o asimilar el
mundo exterior, esto es, este juego simbdlico se transforma poco a poco en
representacién adaptada. Pero veamos cémo es que se va desarrollando el
simbolo lidico en la vida det nifio.

Es necesario recordar que al finalizar la etapa anterior (cuatro meses mas
o menos), aparece en el juego del nifio lo que Piaget llamo “esquemas
simbélicos”, los cuales considera una forma muy primitiva del juego simbélico
propiamente dicho, esto es, los esquemas simbélicos (acciones habituales que el
nifo realiza sin adaptacién alguna y por puro placer funcional, “hacer como si"),
representan el comienzo del simbolismo y presenta una importancia
considerable para el destino ulterior del juego, lo que quiere decir que gracias a
estos esquemas simbélicos, se asegura |a primacia de [a representacion sobre la
accion pura, la cual permitird al juego asimilar el mundo exterior al Yo con
medios mucho mas poderoses que los del simple ejercicio. Sin embargo, Piaget
toma en cuenta estos esquemas simbdlicos como parte del juego simbdlico,
encontrando ciertas caracteristicas las cuales se describen a continuacion:

ESTADIO .- Cerca de los dos afios, aparece lo que Piaget ha llamado
“proyeccién de esquemas simbélicos sobre objetos nuevos®, juego que se refiere
a la atribucién que hace el nifio de algin esquema que se ha hecho familiar, a
otros u otros objetos. Esto es, el nifio después de haber constituido el esquema
simbdlico y gracias a las relaciones establecidas entre el Yo y los otros, y gracias
también al mecanismo de la imitacion, cualquier accidn que el nifio realizaba en
la etapa anterior por simple placer funcional, ahora en esta etapa, esta accion la
atribuirs a otro objeto, es asi como después de haber jugado a hacer como que
se duerme, pasa a otro nivel en este tipo de juego de realizar la misma accién de
“dormir” pero ahora atribuido a sus juguetes por ejemplo, su 0s0, Su perro etc.
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Ahora bien, en esle mismo nivel del desarrolle se constituye una nueva
forma de juego, la “proyeccion de esquemas de imitacién sobre objetos nuevos”,
los cuales se refieren a una imitacion de alguna accién que el nifio ha visto y que
imita utilizando objetos que encuentra a su alcance y que le son propios para
realizar tal accién; "se trata siempre de esquemas aplicados simbélicamente a
objetos nuevos para reemplazar su objetivo habitual, pero estos esquemas han
sido tomados por imitacion en lugar de pertenecer al conjunto de la accion
propia”. De esta forma veremos por gjempio, cémo el nifio puede jugar a que
habla por teléfono o hace hablar por teléfono a su mufieca, utilizando un teléfono
de juguete o cualquier otro objeto que le sirva.

ESTADIO | - TIPOS II-A Y II-B.- Pasando los dos afios, se presenta un
nuevo tipo de juego el cual se caracteriza segln Piaget por una “asimilacion
simple de un objeto a otro”, ubicando a este tipo de juego como “Il-A%; el cual se
refiere a que el nifio evoca o toma algun esquema ya asimilado, referente a
ciertas acciones u objetos, para transferirla o referirla a otro objeto, por ejemplo
una concha es tomada como una taza, después como un vaso, un sombrero o
una barco en el agua. En ofras palabras, el nifio evoca la idea de lo que es una
taza o un vaso (asimilacién simple) y la traslada a otro objeto (la concha).

De igual manera, aparece en este mismo estadio un tipo “II-B”, mismo que
es una profongacion del tipo de Juego “I-B” respecto al empleo de los esquemas
de imitacién y que consiste ahora en una “asimilacion del cuerpo propio al otro o
a ofros objetos cualesquiera”, es decir, en este momento aparece el juego que
identificamos como “juego de imitacion”. Este tipo de juego a diferencia de los
anteriores juegos, porque no se limita en sus propias “acciones interiores” (o
esquemas asimitados) frente a objetos nuevos, sino que va mas alla y esta vez
ol niflo se identifica totalmente con otros personajes que el nifio observa
atrededor de él, mismos que trata de imitarlos. Esta imitacion, dice Piaget no es
pura sino que se subordina a la asimilacion ludica, puesto que el sujeto no se
fimita a copiar al otro permaneciendo €l mismo, sino que, asimila enteramente al
otro, incluyendo sus gestos, acciones elc. Es asl, que observamos como el

juego se filtra dentro del papel imitativo que hace el nifio de los otros, esto es, no




CAPITULO IV  El juego 1

solo imita al otro por imitarlo, sino que juega y manipula las acciones del otro a
su antojo.

ESTADIO 1 - TIPQO lil. En un siguiente nivel, dentro de este estadio,
Piaget identifica un nuevo tipo de juego “lI", en donde encontramos como un
subtipo “IlI-A” el cual tiene como caracteristica las “combinaciones simples
que van de la transposicién de escenas reales a desarrollos mas o menos
extendidos”. Este nuevo tipo de juego, se caracteriza por la construccion de
escenas enteras, mas desarrolladas y con muchos mas detafles. Esta
construccién intencional en el nifio, se extiende insensiblemente desde la simple
transposicion de la vida real hasta la invencién de seres imaginarios sin modelo
asignativo, pero que retinen elementes de imitacién y asimilacién deformante en
dosis variables. Un ejemplo que nos permite percibir estas combinaciones
simples de imitacién y asimilacion deformantes, es el que nos proporciona Piaget
en su observacién 83, en la cual el nifo realiza una serie de episodios con un
personaje imaginario, el cual lo transpuso a un pajaro, el cuai lo llama “azo”,
mismo que en un principio lo imita y lo encarna, pero después lo transforma en
distintos animates y finalmente se convierte en personas que él de alguna
manera estima, tat como su nana. Es asi como se observa que este ser extrafio,
va convirtiéendose en un soporte para todo lo que aprendia y deseaba, y dice
Piaget que también de animacion moral en la ejecucién de ordenes y de
consoclador de tristezas.

Es asi que observamos en este personaje de “az6" una transposicién
maxima, puesto que el nific cambia el personaje del pajaro a su juego, pero cada
uno de los rasgos particulares del “azé* (el pajaro) es imitado de la realidad,
mientras que &l montaje es imaginario.  La funcion de estos juegos, segin
analiza Piaget es el preejercicio que se da respecte & la “imaginacion”, y que en
este nivel es llamado “simbolo imagihativo". el cual pudimos observar en el
anterior ejemplo, en el cual "azé” toma cuantas formas se le ocurren at nifo, en
diferentes situaciones y montajes. Este juege de “imaginacion” reproduce todo lo
vivido, pero por representaciones simbdlicas, con lo cual se busca la afirmacion

del Yo por placer de ejercer sus poderes y revivir experiencias. En cuanto a los
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personajes ficticios, aparecen o adquieren existencia en la vida del nifio, en tanto
que le sirvan de auditores benévolos y espectadores para el Yo.

Ahora hien, Piaget describe un nuevo tipo de juego “llI-B”, en este mismo
estadio 1, el cual le asigna el nombre de “combinaciones compensadoras”, el cual
no pierde esa asimilacién de lo real por medio de la ficcién simbdlica, pero en
este caso estas combinaciones compensadoras, se refieren a corregir lo real,
mas que a reproducirio por placer. Este tipo de juego que lleva a cabo el nifio, lo
podemos observar cuando negamos el permisc al nifo de realizar alguna
actividad o bien cuando tiene miedo de realizar alguna accion pues ya le
advirtieron lo que le puede pasar y entonces su Unica salida es transferir ese
deseo reprimido a situaciones lddicas con sus juguetes o con amigos
imaginarios, logrando desplazar esa situacioén que tanto desea hacer y que le ha
sido prohibida, a un tipo de juego en donde puede realizar lo que no se atreveria
a hacer en realidad en contra de esa situacidn desagradable. Esta

compensacion se convierte asi, en catarsis.

En relacién con el anterior tipo de juego (11-B), Piaget observa un nuevo
tipo “lI-C”, el cual tiene una caracteristica realmente interesante y que llama
*juego de combinaciones kquidadora™ Esto es, en presencia de situaciones
desagradables o penosas, €l nifio puede compensar, como en el juego anterior,
o bien aceptar esas situaciones, pero en este Uitimo caso inlentara revivirlas
transponiéndolas simbdlicamente; asi al ser aislada del contexto desagradable,
la situacién es asimilada progresivamente por incorporacién a otras conductas.
Piaget nos expone un ejemplo claro sobre este tipo de juego, en donde una nifia
ve en mercado a un pato muerto, lo que le impresiona muchisimo y no puede
dejar de pensar en el suceso, por lo que, al dia siguiente imita al pato muerto y
juega a que ella es este animalito, con lo anterior la nifia trata de asimilar lo real
al Yo, es decir, permite a que el nifio reproduzca esta escena en las cuales el ha
sido amenazado, tal cual han sucedido para permitirie asimilarlas y vencerlas
después. Hay pues imitacién exacta, pero con el fin de subordinar el modelo

imitado y no de someterse a él.



CAPITULO IV  El juego "3

Por otra parte, en este mismo estadio |, encontramos un dltimeo tipo de
juego “IV-D”, llamado por Piaget de “combinaciones simbolicas anticipadoras”,
este tipo de juego marca una de las formas extremas det simbolismo lidico,
puesto que éste se refleja en la direccion del pensamiento adaptado. Estoes, a
través de este tipo de juego el nifio trata de aceptar una orden o un consejo, pero
anticipando simbélicamente las consecuencias de la desobediencia o de la -
imprudencia que vendrian en el caso previsto. Esta conducta es facil de
observar cuando al nifio se le advierte que ademas de que le puede pasar si
realiza alguna accién o alguna actividad prohibida, tales como salir a la calle
sola, o caminar por fugares peligrosos, 0 asomarse a cocina, puede recibir un
castigo, y es entonces cuando el nifio reproduce o real a través del juego con
sus juguetes o amigos imaginarios, pero con una anticipacién exacta o a veces
exagerada, de las consecuencias del aclo reproducido.

ESTADIO i, De los 4 a los 7 afios, mas o0 menos, los juegos simbélicos
que anteriormente se describieron, comienzan a desaparecer, pers no porque
disminuyan en numero, ni por su intensidad efectiva, sino mdas bien, esta
desaparicidn de los juegos simbdlices, se debe a que al aproximarse mas a lo
real, el simbolo llega a perder su caracter de “deformacién” para convertirse en
una simple representacién imitativa de la realidad. Al respecto, Piaget nos
describe tres nuevas caracteristicas de diferencian los juegos simbélicos de este
estadio de 4 a 7 arios, de los del estadio anterior.

1. En las construcciones lidicas hay una superacion de la incoherencia y en la
secuencia de ideas, es decir, los acontecimientos estan mejor estructurades.

2. Enlos juegos de los 4 a los 7 arfios, existe ya una preocupacion crectente por
la variedad de la imitacién exacta de lo real y un cuidado especial en las
construcciones materiales que acompanan al juego, tales como casas corrales,
mesas y cocinas, dibujos y modelos, zooldgicos, mufiecas etc.

3. Latercera caracteristica de los juegos de los 4 a los 7 afios, es el comienzo
del simbolismo colectivo propiamente dicho, es decir con una diferenciacion y
adecuacion de los papeles, que a diferencia del juego que se presentoc en
estadios precedentes en donde el nifio le gustaba jugar entre dos o varios a
través de simples “monologos colectives®, ahora en este estadio y de los cuatro
anos, ocurre cada vez mas que los papeles se diferencian, se complementan y
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las ideas cobran un mayor orden y coherencia en las escenas ludicas. De igual
manera, el nifio ha encontrado un gran pregreso en la socializacion.

De esta manera sera facil observar que el nifio ¢ nifia juega al doctor, a la
comidita, a ser papa y mama, y es por esta razén que el nifio al apegarse mas a
la realidad, imitandola lo mas exacta posible, todos los elementos que el nifio
encuentre {como los juguetes, estuches de belleza, juegos de té, alimentos de
plasticos, botiquines de doctor y otros tantos elementos) seran muy apreciados
por el nifio, ya que le permitird la aproximacion de su actividad lidica a la accidn
real.

ESTADIO lIl. Este (ltimo periodo se sitta entre los 11 y los 12 afios y se
caracteriza por fa disminucién del simbolismo en provecho de los juegos de
reglas o de las construcciones simbélicas cada vez menos deformantes y cada
vez mas cercanas al trabajo continuo y adaptado. Ahora bien, de los 7 a los 11
anos, se observa una coordinacién cada vez mas estrecha de los papeles y una
ampliacién de la socializacidén con respecto al nivel precedente y el cual solo fue
de los 4 a los 7 afios.

Por otro lado, y en comrelacion directa con esa adaptacién social progresiva
que avanzo atn mas de los 7 a los 11 afios, es gracias a esta adaptacion social,
que el desarrollo de las construcciones, trabajos manuales, dibujos, son cada
vez mas adaptados a lo real, y por ello, se marca el final del simbolismo ladico.

JUEGO DE REGLAS. A diferencia del simbolo, la regla implica relaciones
sociales o interindividuales. La regla, implica una regularidad impuesta por el
grupo y su violacion representa una falta, Hemos visto cémeo durante el juego de
ejercicio en su parte final, se va constituyende el juego simbdlico en forma de
preejercicio, asl que de igual manera el juego de reglas, se fue constituyendo a
forma de preejercicio durante la Ultima etapa del juego simbdlico {de los 4 alos 7
afios). Pero, por el contrario, si en el adulto ne quedan sino algunos residuos de
los juegos de ejercicio simple {por ejemplo, divertirse con su aparato de radio) y
de los juegos simbolicos {por ejemplo, contar una historia), el juego de reglas
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subsiste y se desarrolla durante toda la vida (deportes, cartas, ajedrez, etc.). La
razén dice Piaget de esta aparicion tardia y su supervivencia mas alla de la
infancia, es la siguiente: el juego de reglas es la actividad ludica de! ser
socializado y asi como el simbolo reemplazo al ejercicio simple apenas surgio el
pensamiento, la regla reemplaza al simbolo y enmarca al ejercicio, apenas

ciertas relaciones sociales se constituyen.
4.3 CLASIFICACION DEL JUEGO

Existen diversos tipos de juegos que conceptualizados por varios autores
nos dan una idea de cudles juegos utilizar durante la programacién de nuestras
sesiones de trabajo, por ejemplo, es recomendable utilizar el tipo de juego
*fisico” o de "manipulacion” para aquéllos nifios que presentan cierta deficiencia
motora (ya sea en sus habilidades de coordinacién fina o gruesa), o bien, en el
caso que concretamente nos ocupa, y que lo es |a dislalia funcional, podemos
elegir el tipo de juego “simbdlico”, el de “representacion” o el “social” etc., para
lograr la integracién el habla; todo depende de la eleccion y creatividad del
pedagogo para poder realizarlos con éxito y sin duda se encontraran diversos
libros de juegos didécticos, materiales de juegos, canciones, rimas etc., que
puedan ayudarnos a planear mejor la actividad de juego dentro de la sesién,

1.a importancia de conocer esta clasificacion de los juegos radica en que tal
vez para algunos pedagogos, maestros, padres de familia etc., les sean
desconocidos ciertos tipos de juego; es por ello, que presentamos esta
clasificacién para que se tomen en cuenta todos aquellos que puedan ayudar a
lograr los objetivos deseados, no olvidando que para escogetlos es necesario
conocer los intereses del nifio, el sexo, su edad y el entorno en el que se

desenvuelve.

La clasificacion de los juegos o tipos de juegos que se han expuesto
durante varios afios son extensos y la mayoria de aulores coinciden en algunos
de ellos. A continuacion y con la finalidad de no caer en repeticiones, se toman
en cuenta las clasificaciones expuestas por cuatro autores para formar una sola
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clasificacién. Estos autores son: Jerome Brunner, José Luis Diaz Vega, Grace
J. Craig y Margarita Nieto Herrera, veamos ahora esta clasificacion:

1) JUEGO ABSTRUSO: Se refiere a aquellas actividades en que los
nifios juegan "Juegos Peligrosos”, tales como [a ruleta rusa, retos o desafios, en
los que los riesgos son demasiados altos, son a menudo muy utilizados por los
adolescentes para minimizar algunos de los riesgos mas grandes que deben
afrontar al crecer.

2) JUEGO CON AGUA: E! agua fascina a todos los nifios. Los juegos de
agua favorecen a la concentracién y relajacion. Cuando el nifio la chapotea la
derrama, arroja, facilita un escape de sus conflictos intemos. Esta clase de juego
también coopera en la experiencia def nifio y crea la comprension de capacidad

y volumen.

3) JUEGOS DE AZAR: Son aquellos jueges en donde la suere
desempefia un papel destacado, es decir, el rumbo de la partida es
indeterminada, por lo que, cada oportunidad depara un avance o un retroceso (la
oca, serpientes y escaleras, loteria)

4) JUEGOS COLECTIVOS TRADICIONALES: A ias bondades del juego
colectivo, se agregan los valores de |a tradicidn oral que se transmite a través del
tiempo y el espacio, atraviesa fronteras y une a todos los nifios del mundo (las
rondas, el balero}

5) JUEGO COMPETITIVO: Permite a los jugadores competir con uno o

mas adversarios y representar una agresion controlada.

6) JUEGO DE ENTRETENIMIENTO: Ponen énfasis en el aprendizaje de
una serie de reglas. Los jugadores deben aprobar y obedecer las reglas. Esta
actividad ha sido considerada como una de las principales formas de aprendizaje

de la persona.
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7) JUEGOS DE ESTRATEGIA: En este tipo de juegos, el azar no tiene
nada que ver, pues implican tomar decisiones y actuar de determinada manera
al evaluar una situacion dada, con objeto de tomar resoluciones acerca de la
forma en que se llevara a cabo el juego.

8) JUEGO FiSICO: Son aquellos en los que se realizan actividades
motoras, ejercicios o preparacion y en los que el resuitado final tiene importancia
en tanto que revela la capacidad fisica de los participantes, por lo que, podemos
decir que pone énfasis en la accién, desarrollando musculos y explorando las
relaciones fisicas, gravedad, resistencia, etc.

9) JUEGO LIBRE: La libertad en el juego empuja al nifio a desarrollar su
creatividad y le facilita una manera de escape a sus problemas internos. El
juego inventado por el nifio rompe los limites fisicos del espacio y el tiempo y le
permite expresarse desde los rincones mas intimos de su ser. Su practica
periddica le puede servir como catarsis para liberarse de sus conflictos
psiquicos, a fa vez que amplia sus horizontes en el terrenc de la creatividad.

10)JUEGOS DE MANIPULACION: implica los intentos de dominar el

medio ambiente: el asir, el alcanzar, la coordinacién de cjos y manos, etc.

11}JJUEGOS DE PAREJAS Y EN GRUPO: En lo que respecta a los
juegos en parejas se trata de que se acoplen uno con otro, estableciéndose
entre ellos una relacién ténica reciproca, lo cual facilita las interrelaciones
sociales. Encontramos varios juegos en parejas, como son: los ejercicios de
resistencia en que un nifio empuja al otros y éste opone resistencia, caminar
como gemelos (espalda con espalda y los brazos entrelazados), conservando el
ritmo al caminar y cambiarse el nifio que guia, etc.

Por lo que respecta a los juegos en grupo, afianzan las relaciones sociales
de los nifios, especialmente cuando se ensefian a respetar sus reglas y aceptar

cuando pierden y gana otro.
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12)JUEGOS DE PLACER SENSORIAL.- Se trata de juegos que
enriquecen la experiencia sensarial en si y por si misma. Los nifios chapotean,
mastican pasto, golpean cacerolas o arrancan pétalos de manera interminable y
s6lo por experimentar nuevos sonidos, sabores, olores y texturas. El juege
sensorial les ensefa los hechos esenciales de su cuerpo, los sentidos y las
cualidades de las cosas del entorno.

13)JUEGO DE REPRESENTACION: Esta clase de juego le permite al
nifio aprender los roles sociales mientras interactia con sus padres, ademas les
ayuda a ver las cosas desde el punto de vista de los demas.

14)JUEGO SIMBOLICO: Implica el uso de simbolos para imitar |a realidad
de acciones: juegos de titeres, construccion de edificios, etc.

15)JUEGO SOCIAL: lLos nilos incorporan todas las habilidades
individuales basicas en una amplia variedad de interacciones sociales. Esta
clase de juego intensifica y preserva la cultura que sera transmitida a las
generaciones venideras. A través de las rimas, las historias, las canciones y los
juegos, los participantes aprenden a comprender y a apreciar sus herencias

sociales y culturales.

16)JUEGO TERAPEUTICO: Esta clase de juego es una herramienta
poderosa. Se utiliza la terapia de juego en situaciones clinicas cuidadosamente
controladas por profesionales entrenados, para ayudar a los nifios a atravesar
por serios problemas. No debe utilizarlo, psicolégicamente hablando, la persona
no capacitada para su aplicacion.

17)JUEGO VERBAL: Estos juegos estan encaminados a la utilizacion del
lenguaje. A los nifios les encantan los juegos verbales: experimentan con ritmos
y cadencias, mezclan palabras para crear nuevos significados, juegan con el
lenguaje para reirse del mundo y verificar su comprension de la realidad y lo
usan como amortiguador de las expresiones de enojo, alegria, asombro, para

controlar sus experiencias, etc.
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Es imposible poder un ejemplo de cada una de estas clases de juego y el
fruto que dan en cada aspecto del desarrollo infantil, sin embrago, podemos
decir por ejemplo que a los nifios de apreximadamente 4 afios de edad, cuando
juegan la oca (juego de azar) pueden aprender y ejercitarse para esperar su
turno, leer el nimero del dado y contar hasta 6, seguir un circuito (esencial para
poder escribir) y aceptar el hecho de ganar o perder, o bien, cantar canciones
{(juego social) y hacer gestos durante el proceso, permiten a los nifios mejorar se
lenguaje verbal {pues resulta mas sencillo pronunciar las palabras al ritmo de
una melodia), mejorar su capacidad de comunicacién al poder apoyar sus
palabras en gestos, o ser cada vez mas ritmicos (esencial para poder desglosar
después las palabras en silabas y desarrollar su sentido musical; o también
podemos darnos cuenta de jugar a la cocinita o cualgquier otro juego de
representacién, ayuda a que el nifio desarrolle argumentos, asi como a
coordinarse con otros compaferos poniéndose de acuerdos en el reparto de
papeles y en el desarrollo de la accidn, y a manipular los diferentes materiales
que se utilicen para este tipo de juego

Es necesario mencionar que no todos estos juegos son dtiles para las
edades de los nifos que se eligieron en &l presente trabajo y que son de 4 a 6
afios, sin embargo, resulta interesante conocerlos todes y tomar en cuenta que
pueden ayudarnos en otros casos y edades.

4.4. LA IMPORTANCIA DEL JUEGO EN EL DESARROLLO DEL
NINO

Antes de comenzar el presente punto, es necesario preguntames ;Qué
entendemos por desarrollo del nifio?. De acuerdo con Grace J. Craig, la palabra
desarrollo se refiere a *los cambios en el tiempo de estructura, pensamiento o

conducta del individuo debido a influencias biolégicas y ambientales” ¥

 Craig Grace J., “Desarrollo psicoldgice”, p.p. 5
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Estos cambios que se van dande durante toda la vida del ser humano, son
progresivos y acumulativos, por lo que, la organizacién y funciones dentro del
desarrolle son siempre crecientes. De acuerdo con la misma autora, el
desarrollo ocurre en tres dominios o areas, que son: |a fisica, la cognoscitiva y la
psicosocial.  El area fisica se refiere a todas las caracteristicas como el tamafio,
ia forma y los cambios en la estructura cerebral, o las capacidades sensoriales y
las apliludes motoras. El area cognoscitiva implica todas (as habilidades y
actividades mentales, e incluso la organizacién del pensamiento; percepcion,
razonamiento, memoria, resolucion de problemas, lenguaje, juicio e imaginacion.
Y por Ultimo el 4rea psicosocial se refiere a los rasgos de personalidad y las
habilidades sociales: el estilo personal de comportamiento y de respuesta
emocional, la manera en que uno siente y reacciona a las circunstancias
sociales.

Ahora bien, volvamos al tema del juego comenzando por decir que es casi
imposible pensar en el nifio sin relacionarlo con su actividad IGdica, actividad que
realiza con gusto y que le proporciona muchas satisfacciones. Por ejemplo, a los
nifios pequefios les gusta manipular, moverse, armar y desarmar cosas, poner,
sacar, ensartar, arrastrar y empujar, imitar y contactar fisicamente. Cuando son
un poco mas grandes, los juegos cambian, sin que esto quiera decir que lo
hagan con el mismo placer, y de esta forma los vemos cémo representan
personajes, dibujan, recortan y pegan, construyen y echan a bajo, modelan,
experimentan, juegan con palabras, escuchan e inventan historias. Mas cerca
de la escuela primaria empiezan a aceptar algunas reglas en los juegos; se
agrega el interés por conocer el significado de algunos carteles y mensajes
escritos, por escribir a su manera y copiar algunos grafismos, imitando la
escritura del adulto.  Sin embargo, no sdlo a ios nifios les gusta jugar, sino que
inclusive es actividad divertida para muchos adultos. Pero volviendo al tema del
nific y afirmando que el juege es actividad fundamental en su vida, podemos

decir que:
"El juego es la reaccion del nific a 1a vida®

Andnimo



CAPITULO IV El juego 121

El jugar es una actividad tan necesaria e imprescindible para el nifio, como
el alimento, el amor y la proteccion. Pero jpor qué decimos que el juego es tan
importante en la vida del niflo?, Podemos comenzar diciendo que el juego se
considera como la expresién y la condicién para el desarrollo nifio: “cada etapa
del desarrollo infantil se encuentra estrechamente ligado con cierto tipo de
jueg o™

El juego representa un aspecto fundamental en el desarrollo dei nifio, pues
esta ligado a diversos aspectos tales como: el conocimiento, la afectividad, la
formacion de ia personalidad, la motricidad y la socializacion del nifio. Gesell
confirma lo anterior con las siguientes palabras: “ a través del juego el nifio
durante sus primeros afios, practica todas sus capacidades en los campos
principales de la conducta humana, como son la conducta motriz, adaptacién,

lenguaje y personal-social™*

Como podemos visualizar el juego es tan importante en la vida del nifio por
el apoyo que da a los diversos aspectos de su desarrollo, sin embargo, y antes de
comenzar a describir cada uno de estos apartados, creo necesario tomar en
cuenta dos aspectos fundamentales que se ven favorecidos a través del juego y
que considero que es a partir de éstos que el nifio va desarrollando todas
aquellas habilidades que se mencionan en el parrafo anterior, veamos cudles son:

1. A través del juego el nifio se construye asi mismo espontanea y
libremente; y

2. Se pone en contacto con los demas, lo cual permite un
constante aprendizaje no solo sobre el comportamiento ajeno y
el modo de manejarlo, sino del mundo que lo rodea.

El juego motiva el aprendizaje constante en la vida de! nifio y es por esta
razén que se han tomado como punto de partida estos dos aspeclos, pues
considero que es a través del aprendizaje del conocimiento de si mismo y su

%2 Oscar A. Zapata, "Aprender jugando en la escuela primaria®, p.p. 11
53 Gesell Arnold, "El nifio de 5 a 10 afios de edad”, p.p. 153
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interaccidn con los demas, que el nifio va desarrollando varias habilidades,
mismas que se van adquirfiendo y reforzando también a través del juego, lo cual
podemos identificar mejor a través del siguiente comentario: “El juego es funcién,
estimulo y formacion del desarrollo infantil; porque para el nifte es un instrumento
de afimacioén de si mismo, que le permite ejercitar sus capacidades fisicas e
intelectuales, pero también le ayuda a plantear y resolver problemas cotidianos

de desarrollo y convivencia™

Sin embargo, no debemos olvidar que esta construccién de si mismo y
reconocimiento del mundo que lo rodea, son aspectos que también se van
desarrollado a través del juego, pues recordemos que el nifio va reconociéndose
desde los primeros meses de vida, y lo vimos en el punto anterior al notar que ¢!
nific va explorando su cuerpo una y otra vez, repitiendo acciones que le
provocan placer y que son un juego para él y de este modo, meses después,
también va reconociendo el mundo que lo rodea, comenzando por la interaccion
con la madre, y asi sucesivamente el nifio va adquiriendo una serie de
aprendizajes que ayudan a desenvolverse dentro del mundo que le rodea.

Es asi que observaremos en las siguientes paginas cémo es que por
medio de la accion del juego, el nifie puede conocer y descubrir los objetos del
mundo externo, y que este aprendizaje también compromete todos aquellos
aspectos de su personalidad, puesto que descubre y toma conciencia de si
mismo, como ya se menciono anteriormente. Asimismo, conoce y acepta a los
otros favoreciendo el aspecto social; en tanto que en el aspecto cognitivo,
organiza las percepciones y las relaciones de los objetos, etc., es por estas y por
las siguientes razones que el juego puede ser estimulador o motivador no solo
del desarrollo infantil, sino que también del aprendizaje, y en la edad que es
motivo de estudio del presente trabajo (4 a 6 afios), lo es ain mas, veamos: “Es
preciso- insistir especiaimente en que el juego de los nifios de 4 a 8 afos

constituye una parte vital de su desarrollo y del aprendizaje social e intelectual™®

% Zapata Oscar A., "Aprender jugando en la escuela primaria®, pp. 14
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Asi pues, desde este momento remarco la importancia del juego como
herramienta de apoyo para la superacion de la dislalia funcional, que el
pedagogo debe tomar en consideracién muy seriamente, porque es a través de
esta actividad que puede encontrar un sin fin de posibilidades para lograr los
objetivo deseados.

Antes de continuar debemos insistir que el juego es realizado por el niflo
por el puro placer y disfrute que le causa éste, pues el juego dice acertadamente
Jerome Bruner, DIVIERTE Y DIVIERTE MUCHQ, incluso el mismo autor
menciona: los obstaculos que se ponen durante el juego para ser superados

también divierten, De aqul que el autor finalice diciendo que: “si no
consideramos que el juego es fuente de diversién, no entenderemos realmente

de qué se trata” ®

Ahora bien, respecto al proceso de socializacién, el nific a través del juego
va desarrollando ciertas habilidades sociales, tales como la incorporacién de
roles, status, normas, costumbres pautas de conducta etc., asi como el
aprendizaje de seguir instrucciones, cooperar, esperar su turno, obedecer las
reglas, compartir etc., de su estructura social y medio familiar especifico al que
pertenece; “El juego... en situaciones sociales contribuye a juzgar las numerosas
variables dentro de las interacciones sociales y a conseguir empatia con otros.
Induce a niftos y a adultos a desarroilar percepciones acerca de ofras personas y

a comprender las demandas en los dos sentidos de expectacion y tolerancia” ¥

Es asi como vemos que por medio del juego e! nifio realiza una serie de
identificaciones con la realidad, que le permiten incorporar un nicleo de
identidades, mismas que a través del tiempo también van estructurando su
propia identidad, es por eflo que los factores especificos de su personalidad en
relacién con su sociedad y su cultura, estructuran su propia identidad, en cuanto
a la imagen que cada unc tiene de si mismo y a la forma de usarla. Lo

% Moyles J. R., “El juego en la educacién infantil y primarig®, p.p. 13

% Bruner Jerome, "Juego, pensamiento y lenquaje”, p.p. 80.
57 Moyles J. R., “El juego en la educacién infantil y primaria”, p.p. 22
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importante aqui es que por medio del juego podemos apoyar y favorecer el
proceso de socializacion, generando en el grupo de nifios el sentimiento de
solidaridad, de ayuda mutua y de integracion cooperativa.

En cuanto a las habilidades fisicas, el juego ayuda al nifio a mejorar la
fuerza y el control muscular, el equilibrio y la confianza en el uso de su cuerpo, y
en este sentido, desarrolla la coordinacion de las habilidades motoras gruesas,
las cuales se desarrolian a medida que el nifio jugando aprende a alcanzar,
gatear, caminar, correr, subir, saltar, arrojar y equilibrarse. Y por otro lado,
también ayuda al desarrollo de !as habilidades motoras finas {uso de manos y
dedos) mismas que avanzan al manipular los objetos que durante el juego se le
proporcionen al pequenio.

A este respecto es acertado el comentario de Moyles al decir que el juego
*brinda situaciones en donde practicar destrezas tanto fisicas o mentales,
repitiéndolas lantas veces como sea necesario, sirven para conseguir confianza
y dominio” **

Otfro punto que resulta interesante mencionar, es el desarrollo de las
habilidades cognitivas a través del juego, puesto que éste es un medio
excelente por el cual el nifio aprende a utilizar las capacidades de su
pensamiento:; “El juego para el nifio y para el adulto es una forma de usar la
inteligencia, o mejor dicho, una actitud con respecto al uso de la inteligencia. Es
un banco de prueba, un vivero en el que se experimentan formas de combinar el

pensamiento, el lenguaje y la fantasia” *°.

Esto es facil de comprobar cuando el nifio durante su actividad lGdica se
esfuerza por dar soluciones a ciertos problemas para alcanzar el objetivo
desead(;, o bien, cuando a través del juege los nifios aprenden acerca de las
formas, colores, tamafios y otros conceptos de! munde que le rodea,

memorizando también canciones, inventando nuevos juegos y nuevas reglas,

5B Thidem.
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etc. Es asi como se puede comprobar que: “el juego espontaneo de la infancia
es el medio que posibilita que se ejercite la iniciativa y se desarolle la
inteligencia, en una situacion dende los nifios estan naturalmente motivados por
el juego” ®

Ahora bien, toquemos el tema del lenguaje que también es considerada
una habilidad cognitiva y que ademas es eje principal de! presente trabajo, éste
brota cuando el nifo interacciona con otros y emplea palabras para sus objetos y
actividades favoritas de entretenimiento. Pero come nos lo recuerda Jerome
Bruner, el lenguaje tiene una faceta innata o congénita referente al mismo y que
no podemos dejar de pasar en alto. Sin embargo, dice que el dominio del
lenguaje por parte del nific se logra mediante el gjercicio y la experimentacién y
que no existe medio mas poderoso que el juego para lograr este dominio del
lenguaje: “yo pienso que podemos encontrar ahi que el juego tiene un papel

considerable en el dominio def milagro del lenguaje” *'

El juego es un medio eficaz para estimular el desarrollo de! lenguaje y las
innovacicnes de su empleo, es decir, el juego es facilitador, estimulador para que
el nifio aprenda nuevas palabras y conceptos del munde que lo rodea. Es
interesante mencionar que el lenguaje tiene diferentes formas de expresion y
como ya lo mencionamos anteriormente la que nos importa es fa oral, la cual se
ve estimulada por diversas formas de juego, sin embargo, también encontramos
que a través de éste, podemos estimular las otras expresiones del lenguaje,
tales como las gestuales, graficas etc.

Jerome Bruner, en su articulo “Juego, Pensamiento y lenguaje”, realiza un
experimento interesante con grupos de juego, el cual consiste en saber jqué
clases de actividades y en qué circunstancias el juego duraba mas y cuando
daba lugar a un mayor nimero de variaciones sobre un tema?. Resulta
importante conocer las conclusiones a las que llego este autos con su grupo de

9 Bpuner Jerome, "Jueqo, pensamiento y lenguaje”, p.p. 85

® Zapata, Oscar A., "Aprender jugando en la escuela primaria®, pp.13
! Bruner Jerome, “Juego, pensamiento y lenquaje”, p.p. 82
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investigacién, pues puede ayudarnos a encaminar nuestro programa para la
superacién del problema de articulacién planteado anteriormente, veamos ahora
de que se tratan éstas:

1) “Las secuencias de juego que duraban mas y que eran mas variadas y
mas elaboradas se obtenian con materiales cuya estructura se podria denominar
“finafitaria” es decir, eran formas de juego cuyos medios conducian a un fin” *

Bruner, trata de explicarnos con esto que son aquellos juegos que tienen
un objetivo 0 una finalidad, tales como los juegos de contruccién, los que mas
propician y prolongan la actividad ludica y la proliferacion del lenguaje.

2) “La presencia del adulto era un elemento que favorecia una
concentracidn prolongada y una elaboracion compleja”

Muchos autores coinciden que para que el juego pueda llamarse como tal,
debe ser totalmente libre de la intervencién del adulto, sin embargo, de acuerdo
a esta investigacion se considera que el adulto debe participar en el juego del
nifio, no mirando por encima de &, dirigiendo sus actividades y sobreponiendo
intereses, sinc mas bien deben estar al alcance del nifio y proporcionarle
seguridad de que el medio es estable y continuo, al igual que debe de
estimularlos, alentarlos y darles informacién en casc de que la necesiten, es

decir, aqui el adulto debe ser parte activa dentro del juego.

3) “Una persona es un caminante solitario, dos son compafiia y tres son
una multitud®

Lo gue pretende darnos a entender Bruner con esta observacion, es que
un nifio solo no mantiene algun juego durante mucho tiempo, por otro lado,
siendo tres nifios es dificil la comunicacion entre ellos, pues ninguno puede
hablar el tiempo necesario para imponer su opinién.  Sin embargo, cuando son
dos nifios solamente es facil que se establezca la comunicacion tan deseada
pues hay un gran intercambio de ideas, tratan de ponerse de acuerdo mas

rapidamente y juegan mas tiempo.
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4) “Si un niflo de una clase o de un grupo tiene que participar en un
momento dei dia en alguna actividad intelectual de cierto nivel, entonces el nifio
tendra juegos més variados y mas elaborados cuando vaya a jugar solo”

Lo que descubre Bruner en esta ochservacion, es que a través del juego
colectivo bien estructurade y variado, el nifio se siente mas estimulado, mas
imaginativo para llevar a cabo una actividad espontanea de juego cuando esta

solo

Con estas tres observaciones, podemos observar que el juego, ya sea
colectivo o individua), dependerd de los materiales, de la estimulacidon o
motivacion del educador y de la calidad y cantidad de Yos tipos de juegos que el
educador seleccione para llevar a cabo, en el presente caso, la programacion de
los ejercicios para la superacion de la dislalia funcional.

El juego también desamolla las habilidades emocionales por medio del
placer que experimentan los pequefios, el comparierismo con otros, y a través de
los sentimientos durante el juego de personajes imaginarios. La autoestima, tan
crucial para la felicidad duradera y el éxito, también incrementa cuando los nifios

logran metas por medio del juego.

Ademas, el juego estimula la creatividad y la imaginacién, asi como
también permite que los nifios amplien los horizontes de su mundo. Cuando un
nifio pretende que es doctor, profesor, o padre, madre, bombero, &l o ella

aprende que la vida esta llena de posibilidades y oportunidades.

4.5. EL_JUEGO COMO APOYO EN LA SUPERACION DE LA
DISLALIA FUNCIONAL

Hemos visto en este capitulo ia gran impoﬂaﬁcia que tiene el juego en la
vida del nifio y el apoyo que da para el desamollo de ciertas habilidades. Pero
£qué apoyo nos puede brindar en la superacién de la dislalia funcional?

52 TBIDEM, p.p. 83
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Es posible pensar en este sentido, que para la edad del nifio que estamos
trabajando el juego lo vive durante la escuela, pues recordemos que se sitda en
la etapa preescolar, perc a esto podemos decir, que el nifio al no sentirse al
mismo nivel de lenguaje que sus compafieros, se siente disminuido, poco
motivado ete, por lo que, durante las sesiones de trabajo y con la utilizacion de
diversos juegos, el pedagogo puede estimular, motivar al nifio para que se
comunique sin ninguna inhibicién, pero recordemos que esto dependera del
interés de! pedagogo o educador para encontrar el medio mas eficiente para
acercarse al pequenio.

Creo conveniente mencionar tres aspectos que me parecen se deben
tomar en cuenta para una mejor eleccion de los juegos que se programaran y asi
lograr los objetives deseados, y son los siguientes:

Primero, es importante que durante la organizacion de actividades el
pedagogo o educador, debe tomar en cuenta los intereses del nifio, su edad,
sexo, para que pueda elegir los juegos que le puedan ayudar a la estimulacion
de aquellos aspectos o funciones que no han adquiride el desarrollo adecuado,
asi como en la correccién y expresién del lenguaje oral, o bien, adecuar los

juegos con los que cuenta para alcanzar los objetives deseados.

Segundo, resulta interesante mencionar también que el material que se
utilice durante las sesiones de trabajo, es de suma importancia, pues de esto
dependera que el nifio se sienta interesado por la actividad de juego y en este
sentido el juego puede ir estimulando cada una de los aspectos o funciones que
presentan inmadurez o deficiencia, y dependera de la creatividad y el
entusiasmo del pedagoege que se alcancen los objetivos deseados: “No cabe
duda de que se puede mejorar el materiat y la atmosfera del juego, de modo que

fomenten y mejoren la concentracién de los nifios y la riqueza de su juego™®

¢ Bruner Jerome, “Jueqo, pensamiento y lenquaje”, p.p. 218
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Existen actuaimente un sin fin de libros con actividades diversas de juegos,
pero sin duda no siempre se podran encontrar actividades especificas para cada
aspecto que es necesario reforzar, por ejemplo las actividades de juego para
realizar ejercicios de labios, succién o soplo, sin embargo es aqui donde
nuevamente la creatividad del pedagogo o educador puede entrar en accion y
adecuar y organizar ciertos tipos de juegos a los fines que se desean alcanzar.

Tercero, y en lo personal, pienso que puede ser mas aclivo, estimulante y
alentador realizar las sesiones de frabajos con dos o tres nifios, pues esto
permite una mejor participacién entre los nifios, ademas que se crea un clima de
compafierismo mucho mas estrecho entre el pedageogo y los nifies: “el grupo de
aprendizaje con técnicas ludicas es un grupo de trabajo donde se utiliza al juego
como instrumento movilizador, a la vez que provee a los participantes de un
ambiente estimulante para la produccién” ©

Por otro lado, y si bien es cierto que muchos investigadores del juego
(puristas) manifiestan que el juego no tiene lugar sin un propdsito real y no posee
un objetivo manifiesto, lo cual contradiria nuestra propuesta del juego como
apoyo en la superacién de la dislalia funcional, también es cierto que de acuerdo
a otras invesligaciones se afia que “e! juego en si mismo se orienta y puede
orientase hacia objetivos a voluntad de los participantes, tanto si se trata de un

adulto como de un nifio” ¥

Este tipo de juego proponen varios autores se le denomina en algunos
casos juego educativo y en ofros juego dirigido, pero lo importante aqui es que
este tipo de juego puede ser de gran ayuda para la programacion de las
actividades que se tomaran en cuenta para la superacion de la dislalia funcional,
y aungue estas aclividades tendran un objetivo, un fin, esto no debe implicar la
imposibilidad de iniciar al nifio en estas actividades por medio del juego, lo
importante es que el pedagogo “conserve” lo placentero, lo gratificante de éste;

% Gandulfo Granato y otros, "El jueqo en el proceso de aprendizaje®, p.p. 15

%7 Moyles J. R., “EL juego en la educacién infantil y primaria®, p.p. 24
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“porque la caracteristica principal del juego -tanto de nifios como de adultos- no

es su contenido sino su modo” %

Con lo anterior no se pretende dar a entender que el juego libre el cual
tiene como principal caracteristica la experimentacién libre del nifo, sin
presencia del adulto, esté desvinculado del juego dirigido o educativo, sino mas
bien se establece que el primero puede ser preludio del segundo, dando como
resultado un aprendizaje significativo, es decir, que pase los limites del simple
juego libre: “del juego libre exploratorio pasa al juego dirigido y vuelven para
exaltar y enriquecer el juego libre, dando lugar a un espiral de aprendizaje que
se extiende hacia fuera en experiencias mas amplias para los nifios y hacia
arriba en el incremento de conocimientos y destrezas™®

Es asi comeo podemos deducir que el juego adecuadamente dirigido
asegurard el aprendizaje de diversos conocimientos y destrezas, y en este caso,
el objetivo es llevar a cabo la superacién de la dislalia funcional y los aspectos o
funciones disminuidas que en cada caso se diagnostique.

Recomendamos pues, que el pedagoge o educador utilice la gran
diversidad de juegos para que a través de la programacion de aclividades se
ayude al nifio de forma mas activa, estimulante y alegre, a la superacién no solo
del problema del habla que presenta, sino que también se utilice el juego para
favorecer también aquellos aspectos o funciones que no han adquirido el
desarrollo adecuado.

8 Tbidem, p.p. 26
& Thidem. P.p. 28
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En capitulog anteriores hemos visto como es que se lleva a cabo el
diagndstico diferencial de los problemas de lenguaje, por lo que, una vez
determinado en forma definitiva que el nifio presenta dislalia funcional, asi como
las causas que la han provocado, el pedagogo debe hacerse a [a tarea de
programar las actividades y ejercicios adecuados para la rehabilitacion o
reeducacién del lenguaje, asi como de todos estos aspectos que en su
desarrollo se ven disminuidos.

Por lo tanto, es de deducirse que el presente capitulo es de especial
interés para el pedagogo, pues debe poner especial atencion a todos y cada uno
de los elementos que tiene a [a mano para lograr la correcta articulacién de los
fonemas que estan defectuosos, asi como la superacién de todas aquellas dreas
que se encuentren disminuidas. En el capitulo que estudiamos con antelacion,
pretende damos una muestra de cémo es que el juego puede ayudamos a hacer
mas atractivas las sesiones de trabajo, sin embargo, es en este capitulo donde
se propondran solo algunas actividades de juego que pueden crientar mejor el
trabajo del pedagogo durante la programacion del tratamiento. Para ello,
primeramente se estudiard cdmo es que se lleva a cabo esta programacién y
qué aspectos debemos tomar en cuenta, veamos:

51 __PROGRAMACION DEL TRATAMIENTO

Como ya habia mencionado en el capitulo 2 y 3, para lograr la superacién
total de la dislalia funcional, es necesario trabajar no solo en el area de
articulacion, sino que se debe atender todas aquellas areas que se encuentren
disminuidas o con cierto nivel de inmadurez, lo cual ya debe estar determinado
por el diagnéstico final. Lo que resta ahora es la programacion de actividades
para la superacién del problema de la dislalia funcional, pero LComo es que
debemos realizar dicha programacion? ;qué puntos se deben tomar en cuenta y
cuéles deben ser tomados como prioridad?
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Al respecto, Pilar Pascual Garcia, en su libro “La Dislalia”, en relacién con
Sos Abad Antonio, en su libro “Logopedia Escolar”, asi como otros autores,
recomiendan que nos centremos en dos aspectos de reeducacién, veamos
cuales son éstos:

1. El momento previo a ia comeccién e indispensable para conseguirla, al que
se le denomina “Tratamiento indirecto, o proceso de estimulacién y
desarrollo de aquellas funciones que son fundamentales e imprescindibles
para la expresién correcta de! lenguaje hablado.

2. En segundo lugar, e} pedagogo debe centrarse en una segunda parte del
tratamiento denominada Tratamiento directo, el cual se refiere a la
automatizacion, interiorizacion e integracion en el lenguaje espontaneo de
aquella articulacién o articulaciones, que ya han sido corregidas, que por
tanto el niflo puede pronunciar perfectamente, pero que todavia no las domina
en su lenguaje conversacional o espontaneo.

Asi pues, a través de eslos aspectos se conseguira la superacién de las
dislalias funcionales que presenta el nifio, dejando bien claro que no se podra
comenzar el tratamiento directo sin el preiudio del indirecto.

{.a autora Pilar Pascual Garcla, también manifiesta que a pesar de que se
recomienda que ambos tratamientos deben seguir un camino paralelo, es
recomendable se comience con el tratamiento indirecto pues éste facilitard y
posibilitara trabajar con una articulacién determinada, pues recordemos que no
se podra lograr el correcto punto y modo de articulacion de cada fonema, sin que
adquiera primero una cierta madurez en las &reas que se encuentren
disminuidas, dejando claro que tiene mayor relevancia lograr primeramente,
cierta madurez en el aparato fonoarticulador: “asi se comenzard actuando
indirectamente para preparar y facilitar la articutacion. Muy pronto se podra
pasar a la ensefianza directa de la realizacion de aquellos fonemas...”™

Asi pues, sé esta trabajando sobre un enfoque pluridimensional, en donde
el pedagogo debe estar atento a todos los sintomas y causas que lo provocaron,
¥ que trajo como consecuencia el problema de articulacion.
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De este modo se tratard de conseguir una base de maduracién previa
sobre los aspectos o funciones que se encuentran disminuidas, de comenzar con
la correccion directa de la dislalia, y asi poder realizar ésta sobre bases
fisioldgicamente sélidas.

Antes de continuar con la explicacion de lieno a la programacién del
tratamiento, es necesaric tomar en cuenta ciertas recomendaciones de varios
autores gque se deben tomar en cuenta antes de comenzar el tratamiento y que
se son de gran importancia para el pedagogo:

1) Es necesario mencionar, que durante las sesiocnes se recomienda
trabajar de acuerdo a las potencialidades y posibilidades del nifio, no
esforzandolo a que realice actividades que no puede realizar, de lo contrario éste
puede sentirse desinteresado, agotado; por lo tanto, se recomienda comenzar
con gjercicios simples hasta llegar a los mas complejos. De esta manera el nifio
se sentirg estimulado al sentir que va logrando objetivos dentro del tratamiento.

2) Se debe tomar en cuenta !a capacidad de respuesta y colaboracién que
tiene el nifio en cada momento, evitando fatigarie, ya que el cansancio disminuye
siempre sus posibilidades de participacién y asimilacién. Para evitar esta
situacién, es conveniente cambiar frecuentemente de actividad para ayudar a
despertar el interés y fa colaboracién del nifio.

3) Es sumamente importante, la “constancia” con la que se deben realizar
todas las actividades y asf cada ejercicio propuesto, de cualguiera de los
aspectos que se trabajen, se repetird cada dia, sin llegar a cansar al nifio, de tres
a cuatro veces, para facilitar su aprendizaje, desarrollar las habilidades que
requiera y fijar los patrones correctos de ejecucion.

4) Es de suma importancia, crear un ambiente de distension y confianza,
en donde exista una comprensién empatica del nifio , su mundo y su problema,
que le genere una seguridad de si mismo y pueda sentirse motivado a participar
en todas las sesiones de trabajo.

5) Se recomienda, evitar que el nifio centre su atencién en sus
dificultades, pues le puede llevar a centrarlas mas y crearle problemas de

™ Pascual Garcia, Pilar, "Tratamiento de los defectos de articulacién en el lenguaje
del nifio®, p.p. 84
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inhibicién en la comunicacién, Por lo tanto, se debe reforzar la confianza del
nifio en si mismo, partiendo siempre de sus posibilidades y sin alusién a sus
limitaciones.

6) Por tiltimo, y lo que es de especial interés dentro del presente trabaijo,
es la participaciéon del juego dentro de! tratamiento, en sus dos etapas. En
especial, para la edad que se estd manejando dentro del presente trabajo (4 a 6
afios), se recomienda e! juego dentro de la programacién; en primer término
recordemos que el lenguaje aparece en el nifio unido a la actividad ldica y del
mismo modo, por lo tanto se propone que las actividades que se lleven a cabo
durante la programacién sean a través del juego: ‘las técnicas utilizadas en esta
intervencién, se convertirdn en juegos, logrando asf su interés y participacién.

En todas ellas, el lenguaje y vocabulario utilizados, se adaptaran a la edad del
LTa

nifie, igual que la propuesta o enfoque de las actividades™'.

En relacién con lo anterior, es necesario dejar claro desde este momento,
que en muchas ocasiones se deben llevar a cabo los ejercicios propuestos en el
presente trabajo y en otros libros tal y como se pide, y después podra el
pedagogo continuar con alguna actividad ludica que refuerce mis gratamente el
aprendizaje obtenido.  Por ejemplo, antes de comenzar con los ejercicios
respiratorios, es necesario hacerlo consciente de su respiracién, para lo cual
muchas veces se necesitard que el pedagogo lo haga bajo los lineamientos que
se rigen para ello, para continuar con alguna actividad lidica que refuerce el
conocimiento que ha adquirido.

£n ia continuacion del presente trabajo se trata mas ampliamente cada uno
de los aspectes que integran las dos fases del tratamiento, por lo que, tomando
en consideracion tas recomendaciones antes citadas, se encontrara mayor
beneficio para las partes dentro del tratamiento.

Sin embargoe, creo conveniente detenernos en el Oltimo punto a considerar
sobre el tratamiento de la dislalia funcional, y que es la evaluacion, pero ¢ qué és
lo que entendemos por evaluar?, |a logopedia nos dice que evaluar, consiste en
arbitrar procedimientos que nos permitan contestar ias siguiente preguntas:

M pascual Garcia Pilar, * Tratamertto de ks defectos de arficulcidn en el lenguaje del nifio” pp. 80
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¢cbmo podemos saber si el nifio ha superado sus dificultades tanto del lenguaje
como de las dreas que se encontraron deficiente?, o bien, jcdmo podemos
darnos cuenta que realmente ha habido cambios durante el proceso educativo o
del tratamiento?, y por Ultimo, si ha habido cambios, ;se deben a los
procedimientos usados?. La logopedia, también nos dice que antes que nada
debemos detenerncs a preguntamnos qué es o que entendemos por cambio,
manifestando que en el campo de! lenguaje se refiere a: “los cambios
observables en la conducta verbal de los pacientes o alumnos. En definitiva,
cuando se ensefa algo, ¢ se rehabilita o se “cura” a una persona, el educador, el
pedagogo o el terapeuta estan ayudando a que se preduzcan cambios en los

alumnos o paciente™?

En la actualidad existen diversas formas de evaluacion que son
recenocidas y aceptadas ampliamente, siende los mas conocidos los dos
siguientes: el control experimental y la evaluacion “clinica”, terapéutica o
educativa. Esta ultima es la que nos interesa de sobremanera y la que va de
acuerdo al tipo de evaluacion que buscamos, puesto que se realiza de forma

individual y concreta.

Asi pues, para evaluar la intervencion que hemos tenido al final del
tratamiento y saber si realmente ha habido cambios en la conducta verbal del
nifie, podemos utilizar dos técnicas de evaluacién: una interna y otra externa al

tratamiento.

1) Técnicas de evaluacién inciuidas dentro de la intervencion: Esta
técnica de evaluacion consiste en determinar “objetivos observables” que se
quieren conseguir al final del programa realzado.  Estos objetivos que el
pedagogo debe plantear antes de comenzar el tratamiento, le podran afirmar si
su intervencién ha producido cambios en el comportamiento verbal del nifio.

72 Mare Monfort, "La intervencidn logopédica®, p.p. 143
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Los pasos recomendables para plantear estos objetivos se han tomado de
acuerdo a los lineamientos que se plantean en el libro “La intervencién
logopédica” de Marc Monfort, y éstos son los siguientes:

a) La linea basal {LDB) para cada objetivo operativo o test inicial (T), con
lo cual se conoce exactamente el punto de partida inicial de cada individuo. Es
decir, de acuerdo al diagnéstico podra el pedagogo de acuerdo a las causas que
provocaron la dislalia funcional, determinar los objetivos que se lograran en un
futuro,

b) Un criterio de ejecucién, o sea, el nivel que se quiere alcanzar y
conseguido el cual, se dara por sabido o superado el objetivo. Es decir, de
acuerdo al diagnéstico y ya que el pedagoge conoce las causas que
determinaron el problema, el pedagogo podra determinar fos objetivos que se
lograran en un futuro.

©) Un criterio temporal, es decir, una aproximacion o estimacion del
tiempo que se tardara para obtener el criterio de ejecucion.

d) Por ultimo se toma de nueve la linea de base (LDB) o test final (TF)

@) En algunos casos y sobre todo en el caso de la dislalia funcional, es util
establecer un criterio de inteligibilidad, que consistirla en determinar el grado de
perfeccion articulatorio que se exigira, incluyendo incluso pruebas “ciegas” con
personas ajenas al tratamiento.  La finalidad de este criterio es evitar que el
educador o pedagogo rebaje sus exigencias y se “adapte” al nifio,
“entendiéndolo” en su lenguaje incorrecto.

Asi pues, mediante este procedimiento sencilio, el pedagogo o educador
podré evaluar en primer lugar, el progreso de su propio trabajo y esto le permitira
fener una vision méas de conjunto de la marcha del tratamiento, mas alla de la
lentitud y frecuentes altibajos del mismo; en segundo lugar, se podra valorar la
eficacia de su método de trabajo, mejorarlo si lo juzga necesario y compararlos
con otros diferentes; por ullimo, comparando los cambios habidos y el tiempo
transcurrido puede en muchas ocasiones tener una certeza razonable de que no
es el azar ni el paso del tiempo quienes producen los cambios, habida cuenta de
la historia previa del nific o paciente.
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2) Técnicas de evaluacion externa a la intervencion: Esta técnica se
refiere a la mas usuat utilizada para 1a evaluacién del programa, y se refiere a los
test estandarizados.

En el presente trabajo se recomendaron una serie de test y en lo que
respecta al lenguaje se utilizo la “Exploracién Lingilistica Evaluada,
Exploracién Lingiiistica del Nific Preescofar”, por 1o que, para realizar este
fipo de evaluacion externa, se compararan los resultados de esta escala verbal,
antes y después del tratamiento.

La utilidad y veracidad de este procedimiento es para la misma logopedia
discutible y limitada, por las siguientes razones: en primer lugar, esta técnica
puede que demuestre que se ha modificado el nivel de ejecucion verbal del
sujeto, sin embargo, no dice nada respecto a la adecuacién ¢ no de los métodos
empleados en la intervencion; y en segundo lugar, resulta que en estos casos de
aplicacién de test estandarizados, su sensibilidad es muy pequeda, por tanto,
tiene que producirse grandes cambios en el comportamiento verbal de los
sujetos para que estos tests los registren.

Par lo tanto, esta técnica de evaluacién se recomienda que se utilice como

complementario del anteriormente expuesto.

Con la utilizacién de estas dos técnicas de evaluacién podremos saber si el
programa que estamos utilizando esta beneficiando o no al nifio que presenta
dislalias funcionales, es decir, con éstas se determinard si realmente ha
producido cambios en su conducta verbal.

5.2, Ti?ATAMIENTO INDIRECTO DIRIGIDO A LAS FUNCIONES QUE
INCIDEN E LA EXPRESION ORAL DEL LENGUAJE

Como ya lo hemos hablado en anteriores ocasiones, para que exista una
perfecta articulacion del lenguaje, se precisan una serie de condiciones gue
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permitan la correcta articulacion de los fonemas que estén defectuosos, asl pues
encontramos que debemos fijar nuestra atencion en los siguientes aspectos: una
madurez motriz general, (pero que tenga especial atencion sobre |a agilidad de
los 6rgancs del aparato fonoarticulador), percepcidn del ritmo, percepcion y
discriminacién auditiva, control de fa funcién respiratoria y un fondo ténico
habitual.

Estas funciones son necesarias para realizar una perfecta articulacion del
lenguaje, por ello, es necesario tomarlas en cuenta en primera instancia, pues
como bien dice la autora Pilar Pascual Garcla: "estamos trabajando el lenguaje
en forma indirecta, al estar estimulando y desarrollando los aspectos funcionales

que han de intervenir en el habla, facilitando asi la articulacién” &

La intervencién del juego en esta parte del tratamiento, puede ser muy
enriquecedora, sin embargo, es de mencionar nuevamente que la creatividad e
inventiva del pedagogo serd impartante para la adaptacién de juegos a los
objetivos que desea, asi pues encontramos o siguiente: ‘el tratamiento
comenzara, por tanto, con una serie de ejercicios, a modo de juegos, que

actuaran indirectamente para conseguir el objetivo propuesto” ™

Esta parte del tratamiento debe consistir en ejercicios: mofrices (con
especial atencion en los ejercicios bucofaciales), discriminacién auditiva,
respiratorios, de relajacion, ritmo.

5.2.1. MOTRICIDAD

Ya hemos hablade con anterioridad, de la gran relacién que existe entre
lenguaje y movimiento, guedando claro que el lenguaje hablado es el resultado
final de una serie de movimientos precisos y perfectamente coordinados, que

exigen una agilidad y contro! motriz.

7 paseua Garcia Pilar, “Tratamiento de los defectos de artiauhcitn en el lengqunie delnifio”, pp. 83
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Por lo tante, no es erréneo mencionar que el desenvolvimiento del lenguaje
estd estrechamente ligado con el desenvolvimiento de la motricidad, asi pues
encontramos cémo la mayoria de los nifios con problemas del lenguaje tiene
perturbadas o retardadas las funciones motrices. De aqui la necesidad de llevar
a cabo una educacién motriz, para actuar, a través de la misma, sobre el
lenguaje deteriorado, pues en la medida que educamos el movimiento educamos

el lenguaje.

En relacién a lo anterior, ya en la etiologia de la dislalia funcionat tratada
en el capitulo 2, hemos que et nifto dislafico presenta una cierto grade de
inmadurez no solo en la motricidad fina que afecta los movimientos articulatorios,
sino que, también la motricidad general también se encuentra afectada: “La
experiencia, en el contacto diario con nifos que presentan defectos de
articulacion, confirna la relacién existente entre motricidad vy lenguaje, al
encontrar que, la mayoria de los niflos con dislalias funcionales, tienen

perturbadas o retardadas las funciones motrices” &

Por esta razon, la labor pedagdgica ira dirigida, orientada al desarrollo
motriz, tanto general como el referido a la agilizacion de los érganos de
articulacion.

a) Motricidad general

Dentro de este aspecto generalizado de desarrollo del movimiento, se
recomienda que la ejercitacion de los aspecto que de manera mas directa,
tengan que ver con las habilidades articulatorias, asi pues se sugiere que se
tomen en cuenta los siguientes aspectos:

> Coordinacion motora. La cual se refiere a la coordinacién de:
piernas y brazas, de los dedos y coordinacion facial.

™ pascual Garcia Pilar, "La Dislalia” PP. 72
7> Ibidem, pp 98
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o  Rapidez y habilidad de movimientos. Esta clase de ejercicios se

refiere a la coordinacién de las partes de nuestro cuerpo con objetos externos,
asi pues se recomiendan los juegos y ejercicios con pelotas, balones, cuerdas
etc.

©  |Imitacién motora. Los ejercicios de imitacidn motora tiene gran

utilidad en todos los procesos de adquisicién y mejora dei lenguaje, ya que en su
aprendizaje juega un papel primordial la imitacién de movimientos, {lo cual sera
de gran utilidad al encontrarnos con fos ejercicios bucofaciales, por la imitacién
que debe hacer de diversos ejercicios) a la vez que facilita la interiorizacién de
los mismos y desarrolla la atencién y la observacion. La imitacién de los
movimientos propuestos por la autora Pilar Pascual Garcia, se pueden realizar
de distintas formas: imitacién directa, imitacién memorizada, imitacidn con ojos
cerrados, imitacién con érdenes verbales, imitacidn con dibujos.

= Ritmo. El ritmo es un aspecto fundamental en el trabajo de la
motricidad y det lenguaje. Por lo que refiere al movimiento, se afirma que si éste
se realiza con el apoyo del ritmo, facilita su automatizacion e interiorizacién con
un minimo de fatiga. Esta actividad ritmica permitira al nifio adquirir flexibilidad,
facilitara su relajacion y la independencia segmentaria de sus miembras,
ayudandole a conseguir con ello el dominio motriz de su cuerpo.

Por ofra parte, en relacién al lenguaje, se menciona gque el ritmo es una
“cualidad” propia del mismo, ya que la expresién hablada ha de tener un
componente ritmico, ademds, en el momento de trabajar la interiorizacion y
automatizacion de la correcta articulacion adquirida, e! ritmo sera un apoyo
valioso para conseguirio. Por todo ello interesa desarrollar la expresion ritmica

en el nifo.

Asi pues, al ser el ritmo un elemento esencial del lenguaje, es necesario
desarrollar en el nifio su capacidad ritmica para que su expresion sea correcta y

armoniosa.
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Sin embargo, el papel del ritmo no solo es de gran importancia en esta
parte del tratamiento, sino que también se recomienda utilizarlo como
instrumento de trabajo a la hora de ta automatizacion e interiorizacion de la
correcta articulacidn adguirida, que es la segunda parte del tratamiento.

Por esta causa, y cuando este aspecto aparezca deficitarios, sera
necesario trabajarlo a través de todo tipo de ejercicios ritmicos, combinando

distintos movimientos, como marcha, paro palmas etc., con ritmos distintos. *

El reconocimiento y reproduccién de estructuras ritmicas, partiendo de
esquemas muy sencillos, sera la expresion ritmica fundamental que interesa
desarrollar para trabajar con ella posteriormente la articulacion. La
representacién grafica puede facilitar la comprension de estas estructuras.

En relacién con lo anterior, podemos mencionar que. ‘La educacion
ritmica se dirige a la coordinacién y armonia de los movimiento que conducen a
un mejor equilibrio motor: la educacién de fa marcha, el salto, la carrera, la

coordinacién dinamica general y se puede enfocar al flujo del habla” ™

Los ejercicios respecto al ritmo, recomendados a través del juego, son los
siguientes: adquisicion de la nocion del ritmo, ejercicios de movimientos ritmicos,
combinacién de movimientos con ritmos simples y complejos, imitacion de
estructuras ritmicas, ejercicios de ritmos unidos a la articulacion, con palabras y

frases.
b) MOTRICIDAD BUCOFACIAL.

Este punto es de especial interés, pues recordemos que para obtener una
buena articulacion, se debe contar un control preciso de los ¢érganos que
intervienen en la misma, con la adecuada agilidad y coordinacién de los

movimiento que entran en juego en la realizacion de cada fonema: ‘el aspecto

76 Nieto Herrera Margarita, "Retardo del lenguaje” , p.p.80
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gue fundamentalmente habra que desarrollar sera la motricidad fina que afecta a
los Grganos de la articulacién, para adquirir la agilidad y coordinacién de

movimiento que se precisan para hablar correctamente.” n

En general, se recomienda que estos ejercicios el nific los realice ante el
espejo y por imitacién, ejecutando los movimientos que lleve a cabo el
pedagogo, pudiendo en ocasiones ser ayudado por éste. Se recomienda que el
pedagogo o educador realice los movimientos de los gjercicios propuesto, de
forma lenta para que puedan ser observados por el nifio y asi pasar a
continuacién, por imitacién a reproducirlos &1, observandose en el espejo.

Para facilitar e} seguimiento de los ejercicios el pedagogo podra apoyarse
en los siguientes materiales: varillas guialenguas o palillos, depresores ©
abatelenguas. En lo personal, en la institucion en la que me encontraba, usaba
abatelenguas de madera, sin embargo, la utilizacién de éste solo sera en casos
en que la agilidad de la lengua sea muy deficiente, pues de lo contrario el nifio
se puede encontrar molesto e inclusive disminuido, sin ganas de seguir
cooperando en la realizacion de los ejercicios.

Antes de comenzar a trabajar con este tipo de ejercicios, se recomienda
realizar ejercicios de relajacién bucal, mismos que se trataran mas tarde, pues
de esta forma se posibilitard que el nifio consiga un fondo t6nico distendido que
facilite el movimiente, mejorando el control del mismo.

Respecto a la realizacién de estos ejercicios a traves del juego, me parece
conveniente mencionar que éstos se recomiendan una vez gue se tenga un
cierto grado de habilidad en estos 6rganos bucofaciales, para que de esta forma
a través del juego los integre sin mayor problema.

Los ejercicios buco-faciales deben ir dirigidos a la agilizacion de:

77 Monfort, Marc, "La intervencién logopédica”, p.p. 152
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Lengua
€  Labios
¥  Mandibula

La habilidad linqual, como ya se ha mencionado en anteriores capitulos, es
un requisito indispensable para lograr una buena articulacién; “su agilidad,
flexibilidad, energia funcional y el control de su motricidad son de gran

importancia para una perfecta articulacion del lenguaje” ™

Recordemos que la lengua, participa activamente en todas las
articulaciones linguales, que son la mayoria. Por esta razén, cuando la lengua es
torpe, por medio de los gjercicios linguales se pretende restituir fa movilidad que
le hace falta. Los ejercicios de lengua que recomienda la autora Pilar Pascual
Garcla, los divide en intemos y externos, segun se realicen dentro o fuera de la
cavidad bucal, siendo necesario llevar a cabo todos ellos para desarrollar las
destrezas necesarias. Ademas, dice, que deben realizarse con las siguientes
formas de movimiento: laterales, verticales, semicirculares o circulares.
Recomienda también, realizar movimientos rapidos y pequefios, que afecten
especialmente al 4pice, golpeando con el misto el labio superior como los
dientes y alvéolos e igualmente hacer aparecef, de forma muy rapida y
continuada la punta de la lengua entre los labios sin abxir la boca.

Es importante, dice la autora, lograr la independencia en el movimiento de
la lengua, evitando todo tipo de movimientos asociados que con frecuencia
suelen darse. Se recomienda que en un principio se ayude ai nifo sujetando
aquella parte del cuerpo (labios, mandibula o cabeza} gque se involucre
involuntariamente a los ejercicios linguales, hasta conseguir poco a poco su

independencia.

Es interesante mencionar, que para cada aulor e inclusive para cada
institucion se encuentra una forma distinta de llevar a cabo estos ejercicios, sin

78 pyscual Garcia Pilar, "La Dislalia” p.p. 121
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embargo, todos mantienen el mismo objetivo. Por ejemplo, Margarita Nieto
Herrera nos habla de gimnasia lingual pasiva y activa; la primera, se trata de la
manipulacién sobre ta lengua con aparatos como vibradores, cepillos eléctricos
de cerdas finas etc., con los cuales se pretende excitar la sensibilidad de la
lengua. La segunda, la gimnasia lingual activa, se trata ya de ejercicios
similares a los de la autora Pilar Pascual Garcia, ademdas de otros ejercicios con
otros materiales: paletas, mermetadas, chicles etc., que permitirdn la gjercitacién
de las funciones motrices previas al habla, recordando que éstas son:
masticacién, deglucién, soplo y succién; si es que éstas se encuentran

deterioradas o mal realizadas.

Como en todos los ejercicios, se recomienda que se comience por los
ejercicios de mas facil realizacién, insistiendo mucho mas en aqueilos en donde
presente mayor dificultad.

La habilidad labial, es precisa también para la articulacidn y realizacion de
los fonemas bilabiales y labiodentales, sin embargo su participacion en la
emision de las vocales, su movilidad y control tiene una gran importancia en fa
expresién hablada: “los labios participan en la fonacién activamente, en la
produccién de vocales y fonemas labiales, y en general en la inteligibilidad global

de la palabra" ™

Es frecuente, dice la autora Pilar Pascual Garcia, que en los casos de
dislalias, éstas vayan acompafadas de una vocalizacién poco marcada debido a
la postura estatica de los labios, lo que lleva a tener un habla poco clara que
incluso a veces puede dificultar su inteligibilidad: “el principal obstaculo se
encuenira cuando los labios mantienen una postura estatica, con escasa

movilidad y vocalizacién o una rigidez debida al tono tenso que mantienen” ¥

Por estas razones, para mejorar la expresion del lenguaje es necesario
lograr la agilidad labial, que permita un habla clara y correcta, a través de los

7 Margarita Nieto Herrera, “Retardo del lenguaje”, p.p. 90
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ejercicios adecuados que faciliten la movilidad, fuerza, tono muscular y destreza
que precisan los labios para mantener una expresion oral adecuada.

Para lograr la agilidad de tos labios, se recomienda llevar a cabo todo tipo
de actividades o ejercicios como: apretar y aflojar, abrir y cerrar a distintos
ritmos, encoger y estirar, montar y morderse uno y otro labio, vocalizaciones,
vibracién, zumbido y chasquido de los labios ete.  Se recomiendan también
ejercicios de soplo.

Existen diversos autores, como Pilar Pascua! Garcia, Sos Abad Antonio,
Margarita Nieto Herrera, que ya tienen impresos una serie de gjercicios que

pueden ayudarnos a guiar fa programacién de los ejercicios.

La mandibula, es al igual que los labios, un érgano menos movil, sin

embargo, también puede presentar faita de movilidad o exceso de tensién:
«_dificultando la apertura y la claridad del habla, siendo necesario también

trabajar esta zona para facilitar y mejorar la expresion” o

Los ejercicios de mandibula, pueden ser los siguientes: abrir y cerrar la
boca a distintos ritmos, imitar el bosteza y la masticacion, asi como realizar
movimientos laterales de mandibula.

5.2.2. DISCRIMINACION AUDITIVA

En muchos casos, e! nifio disldlico que no tiene ningln deficit en su
audicién, presenta trastonos en la percepcidn auditiva, con dificultad para
reconocer sonidos y discriminar unos de otros, dando como resultado una

articulacién defectuosa.

Asi pues, cuando aparece en la valoracion inicial este tipo de trastorno, es

necesario realizar con el nifio una serie de ejercicios que le ayuden a fijar las

€ ponfort, Marc, “La intervencién logopédica®, p.p. 153
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imagenes acusticas correctas para asi lograr una perfecta comprensién auditiva
que permitird una expresion articulatoria correcta: ‘la condicidn de una
pronunciacién comrecta es la elaboracién de una buena audicion fonematica. Asi
en la comeccién de la dislalia es preciso, ante todo, ejercer una percepcién
auditiva correcta, por una educacién sistematica del oldo” &

Conforme a lo anterior, es facil de comprender que mientras no se trabaje
este aspecto y se llegue a conseguir una correcta discriminacion, sera dificil
lograr la rehabilitacién de la dislalia.

Como actividad inicial, cada dia que se vaya a trabajar este aspecto, es
conveniente proponer al nifia ejercicios de silencio y de escucha que le ayuden a
concentrarse en la percepcién auditiva, pues es fundamental ensefiarle a
escuchar.

Los ejercicios de discriminacién auditiva deben ir orientados a la

percepcién y reconocimiento de:

sonidos
fonemas

Bl palabras

Respecto a la discriminacién de sonidos, se recomienda trabajar la
identificacién y localizacion de todo tipo de sonidos ocasionales, con preferencia
los que puedan llevarse a cabo directamente en la sala de reeducacién, pero
también se pedrén utilizar grabaciones, siempre que sean lo suficientemente
claras. La autora Margarita Nieto Herrera, en su libro “Retardo del Lenguaje”,
nos recomienda la utilizacién de sonidos humanos: llanto de bebé, voz de
hombre y de mujer, bostezo, tos, estornudo, voz cuchicheada, voz hablada,
cantada, ronquido, garraspeo, voces de personas comunes. Asi como también,

nos recomienda los siguientes ejercicios de discriminacién de sonidos

8 pascual Garcia Pilar, “La Dislalia®, p.p. 103
®2Ibidem, p.p.104
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ambientales como: los propios de una casa, de la calle, de la naturaleza (lluvia,
truenos de una tempestad, el viento, etc.), onomatopeyas de animales de la
casa, de una granja, del zooldgico. También, recomienda los siguientes sonidos
con instrumentos musicales. percusiones, instrumentos de viento, de madera,
metélicos, de cuerda etc. Y por ultimo nos da algunos ejemplos de sonidos de
herramientas y objetos de uso comun: el martillo, el serrucho, una cuchara
chocando con una copa, las tijeras que se caen, platos que se rompen, la
licuadora, el teléfono, el timbre de la puerta.

En lo que concierne, a la ejercitacion de la discriminacién de los fonemas
{discriminacién fonémica), se recomienda que se le den a! nifo dos sonidos en
forma de siabas, sin que constituyan palabra y sin que vea los movimientos de
los labios, para que su reconocimiento sea tan solo por la percepcién auditiva y
que a continuacién deben ser repetidos por &. Se comenzara por parte de
sonidos muy distintos para que sean facilments diferenciados, como pe-re, para
terminar con otros muy semejantes como pe-be, gue precisan una capacidad de
discriminacion mas desarrollada.  Progresivamente, se iran presentando
dificultades crecientes proponiendo més de dos sonidos, combinando las silabas
directas con las inversas o presentandolos seguidos de distintas vocales.
También se le puede dar un sonido para que el nifio indigue si se encuentra o no
en cada una de las palabras que se le van proponiendo.

Finalmente, para la discriminacién de palabras, se recomienda que se le
proporcionen al nifio pares de palabras cortas y sencillas y que ofrezcan
semejanza al oido, por existir solo la variacién de una letra, como poca-boca,
puente-fuente, mesa-pesa, elc., para que el nific las repita y discrimine la
diferencia enire ambas. De la misma forma se pueden proponer palabras mas
largas, dificiles o poco conocidas por el nifio, para que sena repetidas de una en

una por su reconocimiento auditivo.

Respecto a este punto, es necesario que el nifio no debe ver la boca del
pedagogo o educador para que no tenga mas via de reconocimiento que la

audicidn.
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5.2.3. RESPIRACION

En relacién directa con la expresion del lenguaje, esta la funcion
respiratoria y asl, un buen dominio de la misma facilitara la correccién, en
especial, de algunos defectos de articulacién.  El aprender a respirar
correctamente es el primer paso para una buena fonacion.

El acto respiratorio es un acto para el nifio, un acto inconsciente y
automatico, por lo que, el primer paso que se recomienda para lograr una
correcta respiracion, es que el nifio tome conciencia de su propia respiracién, de
este modo e acto inconsciente, podra hacerse voluntario y disciplinado.

En seguida, es necesario que el pedagogo trabaje la respiracion, tanto con
espiracién nasal como bucal y en éstas las formas soplante y silbante y todas
ellas realizadas a distintos ritmos para adquirir un control sobre el acto
respiratorio. Se recomienda también trabajar los aspectos de intensidad,
modulacién, duracitn y direccionalidad del soplo.

Para trabajar la respiracién se recomiendan ejercicios de soplo y succidn.
Los primeros podran llevarse a cabo a través de materiales sencillos y faciles de
utilizar, tales como: pajas, tiras de papel, velas, molinilios, globos, pelotas de
ping pong, matasuegras e instrumentos musicales de viento.

Ahora bien, el juego en este punto es realmente interesante, pues
recordemos que éste tiene diversas formas de llevar a cabo el aprendizaje, lo
importante es que el pedagogo nuevamente, utilice su inventiva para encontrar
las actividades de juego indicadas para lograr los objetivos deseados: “"A través
de todos estos ejercicios, a modo de juego, se trabaja la fuerza del soplo, su
direccionatidad y la modulacién en la salida del aire, siendo a la vez motivador

para el niflo, ya que encuentra en su realizacién una respuesta gratificante” *

83 monfort, Marc, "La intervencién logopédica”, p.p. 150
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Para la edad que estamos manejando en el presente trabajo, (4 a 6 arios),
serd muy divertido y estimulante para el nifio si encuentra gran variedad de
juegos y materiales para ello.  Los juegos de competencia, reglados etc., son
una opcidn para motivar la participacion de! nifio durante el juego, lo importante
es que en cada caso, se realicen 0s juegos que estén mas acordes alaedad e
intereses del nifo

5.2.4. RELAJACION

Como ya hemos hablado en anteriores ocasiones, la programacion debe
llevarse a cabo bajo un planteamiento pluridimensional, es decir, debemos
abarcar todos y cada uno de los aspectos que estéen disminuidos en el nifio, y
que por supuesto, estén determinados por el diagnéstico final.

Asi pues, encontramos que dentro de esa programacion, los ejercicios de
relajacién juegan un papel muy importante, pues ésta posibilita en primer
término, el descubrimiento del cuerpo y sus funciones, haciendo disminuir a la
vez, los estados de tension muscular. Y en segundo lugar, facilita una situacién
basica para que el nifio pueda controlar mejor su actitud fonatoria, obteniéndose
con ello mejores resultados en el habla: “La relajacion, al facilitar &! dominio y
contro! del propio cuerpo por fa disminucion de los estados de tensién muscular,
va a favorecer en el nifio todos los procesos de fonacién y articulacion, al mismo
tiempo que le hace llegar a una pulsacion y vivencia del propio cuerpo que le

ayudara a la estructuracién de su imagen corporal”

Asi pues, cuando el nifio presenta tension o rigidez muscular tanto corporal
como en los Organos de articulacién, bloqueando e impidiendo la expresion
comrecta, se recomienda iniciar el tratamiento con una serie de ejercicios de
relajacion que permitan la distension ténica necesaria para lograr la movilidad y

control de los 6rganos de articulacion: “... siendo imprescindible comenzar el

84 pascual Garcia Pilar, Trokemiento de kos defectos de artiaucién en el krgusie delnfia”, pp. 123
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tratamiento con una programacién de ejercicios de relajacion que vayan

permitiendo al nifio desbloquear el tono rigido que presenta.” ®

Tendran especial importancia los ejercicios de relajacion buco-facial,
dirigidos a los labios, lengua y mandibula, ya que la rigidez en estos érganos
sera la que dificulte la articulacién. En esta zona se logra mas faciimente la
relacién por medio de ejercicios de contraste, en los que se hace pasar
sucesivamente de contraccion a distensién, de apretar y aflojar.

Se considera conveniente que este aspecto se trabaje inmediatamente
antes de iniciar los ejercicios de motricidad bucal y los ejercicios articulatorios ,
para facilitar al nifio el tono que precisa para la agilidad del movimiento y para la
articulacion.

5.3. TRATAMIENTO DIRECTO DE LA ARTICULACION Y DE SU
INTEGRACION EN EL LENGUAJE ESPONTANEQ

IO e e e e e e e e e —

Como ya lo habiamos mencionado anteriormente, en el tratamiento de la
dislalia se dan dos apartados claramente diferenciados e insustituibles: el
tratamiento indirecto, expuesto anterionmente, y el tratamiento directo que tiene
como finalidad ensefiar al nifio disldlico una correcta articulacion y su
automatizacién para ser integrada en su lenguaje espontaneo, es decir, tiene
como objeto: “ensefiar una pronunciacién correcta, asi como lograr una

integracién de la misma al lenguaje espontaneo™®

Por esta razén, esta parte del tratamiento pretende ensefiar al nifio la
emisidn comecta de todas las articufaciones (punto y modo de articulacion) y la
integracion de las mismas en su expresion espontanea o dialogal, es decir, se
debe actuar directamente sobre su lenguaje, una vez que se hayan conseguido

previamente las bases necesarias para ello.

8 Monfort, Mare, "La intervencién logopédica®, p.p. 150
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Esta fase del tratamiento, tiene dos momentos SUCesivos:

% La ensefanza de la articulacion

‘& La automatizacion e integracién de la misma al lenguaje espontaneo

Estas dos fases o etapas, a pesar de ser independientes, deben intervenir

en forma paralela en el momento de su aplicacion.

5.3.1. ENSENANZA DE LA ARTICULACION

Este fase del tratamiento directo, se refiere a la ensefianza del punto y
modo de articulacién de cada fonema o articulacién defectuosa. Como ya lo
hemos mencionado en el capitulo 2, el habla del ser humano se compone de una
sucesion de unidades de sonidos caracteristicos o fonemas.  Encontramos
también que los fonemas de la modalidad del castellano hablado en México son
5 vocalicos y 17 consondnticos y que para cada uno de estos fonemas ©
sonidos, los érganos fonatorios realizan una serie de movimientos finamente
coordinades, tomando una posicion definida. Finalimente, se describieron las
caracteristicas de los fonemas que se presentan con mayor frecuencia en la
dislalia funcional, asi como clasificacion, todo lo anterior con la finalidad de
conocer como es gue se articulan los fonemas para asi poder corregir aguellos

defectuosos.

Conforme a lo ya mencionado, es de percatarse que para la ensefianza de
los fonemas, debemos auxiliarnos y estar atentos al punto y modo de articulacién
de cada uno de ellos, descritos en et capitulo dos.

Asi pues, con esta primera parte del tratamiento se pretende la emisién
correcta en forma ‘“aislada”™ de las articulaciones que el niflo presenta

defectuosas ¢ imperfectas.

8 pascual Garcia Pilar, “Tratemiento de los defectos de artiafaddnenel ie delifia” pp. 135
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En relacién con lo anterior, y siguiendo los lineamientos de la autora Pitar
Pascual Garcia en relacién con la logopedia, se recomienda que antes de iniciar
los ejercicios directos encaminados a conseguir cada una de las articulaciones
incorrectas, se sigan una serie de lineamientos que a continuacién describiré:

1) Haber adquirido las habilidades necesarias para la realizacién de la
articulacién (tratamiento indirecto)

2) Los ejercicios articulatorios deben ser individuales, sentados el
pedagogo y el nifio ante el espejo, para que pueda observar e imitar los
movimientos y posiciones que requieren para la emision de cada sonido: "se iran
mostrando las posiciones y movimientos de los érganos de articulacién, que se
deben dar para cada fonema que sea preciso corregir, para que puedan ser
observados e imitados por el nifio™

3) Estos ejercicios articulatorios nunca deben proponerse como
correccion a lo que pronunciaba mal el nifio, puesto que esa forma de emisién
defectucsa que presenta éste se encuentra fuertemente grabada y solo
confundiriamos al nifio. Por lo tanto, es necesario que con estos ejercicios se
trate de ensefiar sonidos nuevos para él, creando nuevas asociaciones motrices
que vayan destruyendo las antiguas defectuosas.

4) Se recomienda grabar el habla del niflo, tanto al comenzar la
reeducacién, como al cabo de ciertos periodos de tiempo, para poder apreciar
los avances que se vayan consiguiendo.

5} Es conveniente trabajar al mismo tiempo, al ensefianza de varias
articulaciones, siempre y cuando existan las bases que se precisan, ya que esto
supone una ecanomia de tiempo. En esle mismo, punto, es necesario que el
pedagogo no trabaje en una misma sesién aquellas ariculaciones que tengan el
mismo punto de articulacién, pues se pueden dar confusiones en el nifio.

6) Los ejercicios articulaterios nunca se deben realizar en forma
enérgica ni con movimientos bruscos 0 exagerados, pues pueden dar lugar a
una articulacién excesivamente marcada y artificial, ademas de generar tension
en la zona bucal.

7) Estos ejercicios deben ser de duracién corta (2 o 3 minutos) para
evitar la fatiga de! nifio, por lo tanto, se recomienda realizar pausas intermedias
dedicadas a otra actividad, para después volver al trabajo de articulacién cuando
el nifio esté en unas condiciones dptimas para fijar la atencion.

& pgscuar Gercia, Pilar, "La Dislalia®, p.p. 126
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Estas recomendaciones deben ser tomadas en cuenta antes de comenzar

la ensefianza de cada fonema.

Es preciso hacer notar que esta ensefianza de! fonema incorrecto o
ausente, se realiza en primera instancia por imitacién del punto de articulacién
del mismo, por lo tanto, la mayoria de la veces el nific puede encontrarse
desinteresado, aburrido, por esta razon, se recomienda como primer auxiliar en
esta ensefianza, al juego como una herramienta excelente y eficaz para la

“

ensefanza de aquél sonido nuevo que el nifio esta aprendiendo: es
conveniente actuar de forma indirecta, utilizando cuando sea posible formas de
juego, sin pedir directamente la articulacion que se esta trabajando, sino tratar de

lograrla indirectamente, sin que el nifio se dé cuenta del fin que buscamos” e

De igual manera se recomienda la utilizacidn de scnidos auxiliares:
*denominandose asi aquéllos a partir de los cuales se puede obtener una nueva
articulacién, sin que el nifio advierta nuestra intencion de actuar sobre la que
tenia defectuosa™®. Por ejemplo, podemos jugar con el nifio a que estamos en
una selva, y que realizaremos sonidos que hace |a vibora “sssss”, para asi poder
lograr indirectamente la pronunciacion de silabas con la "s"; pediremos al nifio
que reaiice el rugido de un ledn ‘", para asi poder lograr indirectamente la
pronunciacién de silabas con la “r’

5.3.2. AUTOMATIZACION E INTEGRACION DE LA ARTICULLACION
CORRECTA.

Una vez que se ha conseguido que el nifio emita correctamente la
articulacién que tenla ausente o defectuosa, es necesario lograr su
automatizacion y la generalizacion de esta expresion adecuada en su lenguaje

espontaneo.

8 pascual Garcia, Pilar, *Tratermiento de los defectos de articulacidn en el lenguaje. del nifio”, pp. 136
8 Ibidem, p.p- 136
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La razén, por la cual se deben integrar las artticulaciones que ya han sido
comregidas al lenguaje espontaneo del nifio es sencilla, sucede que en
ocasiones, aunque el nifio haya logrado con relativa facilidad, una perfecta
pronunciacién en cualquier combinacién silabica, ésta la ha logrado en forma
aislada, por lo que, en muchos casos, durante su expresion libre, espontanea
vuelve a la misma articulacién defectuosa que tenia, cometiendo sustituciones o
deformaciones del sonido.

Esta segunda parte del tratamiento directo, tiene a su vez dos tiempos
sucesivos para lograr la generalizacion de la pronunciacion adecuada, y que son:

1) La automatizacion de la articulacién correcta

2) Laintegracién de la misma en el lenguaje espontaneo

A pesar de que estas dos fases son independientes, na forman bloques
aislados, sino que por el contraric van ligadas y no se podra pasar a la
integracién de la articulacion defectuosa al lenguaje espontaneo, sin que antes
se fije, se automatice el correcto punto y modo de articulacion de cada fonema,
por lo que, su intervencion en el tratamiento directo, sera en forma paralela. Asi
pues, mientras que con la primera fase, se estara trabajando para lograr su
automatizacidn, es decir, se fijaran las articulaciones en forma silabica; mientras
que en la segunda parte, se estard actuando para consequir su integracién
dentro de la palabra, de la frase y por Ultimo en el lenguaje espontaneo: ‘el
tratamiento direclo tiene una primera fase en la cual se ensefa la perfecta
pronunciacion de todos los fonemas que estaban ausente, con esta fase se
lograra la forma correcta de expresién en su lenguaje dialogal en todos los

niveles™®

AUTOMATIZACION DE LA ARTICULACION CORRECTA

La automatizacién se refiere a: “la fijacion de los esquemas articutatorios

correctos y 'os automatismos posturales y de movimientos, para gue el nifio

9 pascual Garcia, Pilar, "La Dislalia®, p.p. 160
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pueda emitir estos sonidos nuevas que ha aprendido prescindiendo ya de los

apoyos gue antes se le han proporcionado para conseguirlos o

Con lo anterior, se quiere decir que si ya el nifio tiene el correcto punto y
modo de articulacién de los fonemas que presentaba defectuosos, el siguiente
paso sera integrarias, fijarlas en la palabra, la frase y la expresidn libre.

La autora Pilar Pascual Garcia y diversos autores de la logopedia,
manifiestan que una herramienta que puede ayudar a lograr la fijacion de estas
articulaciones correctas puede ser entre ofros, el ritmo, pues éste afirman;
“flexibiliza el movimiento, permitiendo su automatizacién e interiorizacién con un
minimo de fatiga y en el menor tiempo posible . Es por tanto, un medio idéneo
para integrar la perfecta pronunciacién en el fenguaje espontaneo, al facilitar el

dominio de los movimiento que se precisan para cada articulacion correcta™?

De acuerdo con lo anterior, estos autores propercionan diverses ejercicios
de ritmo, que en general conllevan los siguientes pasos:

1. Se iniciara con el sonido trabajado en silaba directa seguido de cada

una de las vocales, por gjemplo:

La-la, la-la la-la, la-la la-la, la-la
Le-le, le-le le-le, le-le le-le, le-le

2. Poco a poco se iran intorduciendo nuevas variables para ir
favoreciendo la agilizacién en la articulacién, como por ejemplo, en

un mismo esquema, emifir la consonante con distintas vocales.

li-lili, lo-lo-lo li-li-li,  lo-o-lo li-li-h lo-lo-lo

%1 pascual Garcia, Pilar, " Tratamento de los defectos de artiadxcidn eneel ie delnfio”, pp. 165

92 ponfor, Marc. "La intervencién logopédica”, p.p. 153
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8, Después se trabajard dentro de un mismo esquema de ritmo, el
sonido que se estd tratando combinado con otro que domine
previamente el nifio, para flexibilizar el movimiento y facilitar la
integracién de fa nueva articulacion adquirida, como por ejemplo, en
caso de estar aprendiendo la // se podrd combinar con uno ya

dominado como con la /sf:

lo-lo, sa-sa lo-le, sa-sa lo-lo, sa-sa

4. Posteriormente, para facilitar y automatizar la diferencia entre la
articulacién en silaba directa e inversa de una misma consonante, se
trabajaran ambas formas dentro de un mismo esquema de ritmo;

la-la, al la-la, al la-la, al

Se recomienda antes que nada, que se comience con esquemas de ritmo
sencillos, repitiéndolos hasta tres veces cada uno antes de comenzar las
combinaciones que se han sugerido. Estos mismos autores recomiendan
marcar con las manos estos esquemas de ritmo, en lo personal y después de
que hayan logrado el ritmo a través de sus manos, recomiendo que se inlegren
otras actividades en combinacion con diversos juegos, como. marchar, saltar,
caminar, dando pisadas fuertes, usando percusiones o instrumentos musicales

ete.: asi coma objetos de juego, como por ejemplo; pelotas, baquetas, aros etc.

En la continuacién sobre la importancia del ritmo para la automatizacion de
la arliculacion correcta, la autora Margarita Nieto Herrera, nos habla también del
lenguaje ritmado el cual dice: “relaciona el ritmo con la estructura y forma

melédica de la frase oral. Consiste en marcar el ritmo a la vez que se habla"™*

De igual forma esta autora afirma que el lenguaje a través de! ritmo puede
ayudarnos, no solamente a lograr la fijacién de las articulaciones correctas a

través de esquemas fitmados como se menciona arriba, sino que puede



CAPITULO V  Tratamiento dz la Dislalia Funcional y el juego 160

enfocarse para: centralizar y sostener la atencion, organizar y conltrolar sus
movimientos, canalizar sus energias vitales, desarrollar y enriquecer su lenguaije,
facilitar la expresividad al hablar, mejorar su comprensién oral, mejorar la
gramaticalidad del habla, desinhibirle e impuisario a hablar.

INTEGRACION Y GENERALIZACION DE LA ARTICULACION
CORRECTA EN EL LENGUAJE DIALOGAL

Cuando ya se ha conseguido que el nifio pronuncie adecuadamente la
articulacién deseada, con el apoyo vocalico para formar la emision silabica, es
necesario pasar a la integracién de ésta en la palabra y la frase; asi como su
generalizacion en el lenguaje espontaneo.

Esta tarea se lograra a través de los siguientes ejercicios:

EJERCICIOS DE REPETICION: Estos se comenzaran con palabras
que contengan el fonema tratado, tanto en la posicion inicial, media y en algunos
casos final. Estas seran pronunciadas por el educador, frente al espejo, en
forma clara y precisa, para que después sean repetidas por el nifio.  En un
segundo paso, se utilizara esta misma forma de trabajo pero en frases sencillas
que contengan dichas patabras. Estos ejercicios de repeticion pueden llevarse
a cabo a través de diversos juegos y materiales didacticos.  Sin embargo,
cuando el nifio encuentre cierta dificultad en repetirtos, entonces y en lo
personal, recomiendo que se utilice el juego cuando ya se haya logrado la
repeticion correcta del fonema estamos tratando.

.”  EJERCICIOS DE EXPRESION DIRIGIDA: Estos se llevaran a través
de las siguientes recomendaciones: mostrando al nifios distintos dibujos que
contengan el fonema tratado; conversando con el nifio a través de preguntas que
e! pedagogo elija en funcién de las palabras que contengan el sonide trabajado y
con las que el nific se vea obligado a responder, dandole al nifio frases

incompletas para que sean terminadas por &l, siendo del grupo tratado las

9 Nijeto Herrera Margarita, *Retardo del Lenguaje”, p.p. 81
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palabras que falten; dandole al nifio palabras para que forme frases; pedirle al
nifio que diga varias palabras con e! sonido tratado, este mismo ejercicio se
puede llevar a cabo de forma inversa, es decir, que el pedagogo diga una serie
de palabras y que el nifio identifique aqueilas en las que se encuentra el fonema
tratado. Pueden existir otros lipos de ejercicios que puedan auxiliar al
pedagogo en su tarea, lo importante es que se realicen a través de distintos
juegos siempre que se pueda y que intervenga aqui la creatividad del pedagogo
para que se logre los objetivos deseados.

.~ EJERCICIOS DE EXPRESION ESPONTANEA: A través de estos
ejercicios se irA motivando al nifio, por medio de laminas, libros, datos
ocasionales, y por supuesto a través del juego, para que se exprese
espontdneamente y vaya automatizando e integrando la correcta prenunciacion
en esta forma de expresion.

Cuando en esta forma de expresidn libre o dialogal el nifio domina todas
tas articulaciones que tenia ausentes o deformadas, superandose asi todos los
errores dislalicos que presentaba, puede darse por terminada la intervencion
pedagégica en relacién con la logopédica que se ha seguido: “se podra dar por
terminado el proceso de reeducacion cuando el nifio domine la articulacion

correcta en este lenguaje espontaneo™

Es interesante mencionar, que a pesar de que el nific termine con éxito
este tratamiento, puede darse et caso de que el nifio vuelva a cometer los
errores disldlicos, ante esta situacion sera necesario llamarle ta atencién, no de
manera ruda, pidiéndole al nifio que vuelva a pronunciarla con cuidado; esto
hara que e! nifio se fije y rectifique, pronunciande correctamente la palabra mal
pronunciada. Se recomienda también el apoyo de la familia para que lleve a
cabo estas observaciones con el nifio, sin agobiarle ni recriminarle para que éste

pueda repetir la palabra sin ninguna perturbacion. Lo anterior permitird

9 Monfort, Marc, “La intervencién logopédice”, p.p. 154
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mantener la atencion y el cuidado del nific sobre su habla, en lodas las

situaciones o entoros hasta lograr su total automnatizacién.

Ahora bien, ya que conocemos como es que se puede llevar a cabo la
programacién para la reeducacion, rehabilitacion o superacion de la dislalia
funcional y &reas bajas, podemos comenzar a organizar las actividades
especificas siguiendo aquellos lineamientos, con la finalidad de que ei nifio vaya
superando poco a poco su problema del habla. Es durante esta programacién
que el juego puede desempefiar un rol muy importante como estimulador y
motivador para que el nifio realice los ejercicios que le pueden ayudar a superar
su problema, es decir, a través de diversos juegos el nifio puede ejercitar todos
aquellos aspectos que en sus funcicnes se encuentran disminuidas y por
supuesto puede ayudarnos a superar su problema del habla: “el medio mas
idéneo para la reeducacién del niiio es el juego y por ello serd preciso realizar

juegos con eficacia rehabilitadora, convirtiendo las técnicas en juegos™®®

54. ACTIVIDADES LUDICAS PARA LA SUPERACION DE LA
DISLALIA FUNCIONAL

A continuacién se ofrecen como ejemplos, algunas actividades de juego
que fueron elegidas para nifios en la edad de 4 a 5 afios; sin duda estos son solo
gjemplos de la gran variedad de juegos que podemos encontrar y adaptarlos a
las necesidades que tenemos como pedagogos para lograr los objetivos
deseados. Mucho hincapié se ha hecho sobre la valiosa ayuda que puede ser
el juego verbal, a través de rimas, cantos, adivinanzas etc., sin embargo solo se
expondran algunas actividades de este tipo de juego, dejando al criterio del
interesado encontrar los mejores juegos verbales que le convengan a sus

cbjetivos.

95 pascual Garcia Pilar, “La Dislalia®, p.p. 68
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\ COLATERAL MATERIALES J l
l Afectiva Lenguaje Ubicar al nific dentro del [ JUEGO: Presentacién Hdd ks be e 110 min.
espontaneo espacio de trabajo Se hara un circulo y cada un nifo ira diciendo:
Memoria Hola yo soy.... y me gusta... Después cada
auditiva nifio presentara a los demds diciendo quién es
inmediata y gué le gusta.
Afectiva Lenguaje Ubicar la nific dentro del | JUEGO: Verbal “Caracol” Cassett y grabadora |10 min.
espontaneo, espacio de trabajo Los niflos entraran y abandonaran (al terminar
Coordinacién la sesién) el saldn, entonando la cancion
motriz gruesa “caracol”. Pude elegirse alguna otra cancién.
Ritmo
1 Nocion espacial
iMotricidad Motricidad Lograr |a realizacion de | JUEGO: Sefiala con la lengua Salon de sesiones, |10 min.
! bucofacial diversos movimientos En este juego los nifios sefatan con la lengua | varios objetos
i de la lengua y labios y después con los labios diferentes lugares de
I acuerdo a las indicaciones del pedagogo
I (quedandose los nifios en un solo lugar), por
' ejemplo; el pizarron, la puerta, la ventana,
arriba, abajo, a un costado, al otro, etc,
pueden colocarse diversos objetos que sean
llamativos y faciles de localizar.
Motricidad | Motricidad Lograr la realizacion de | JUEGO: Tia Ménica Grabadora y cassett { 10 min.
bucofacial diversos movimientos Se hara un circulo de modo que todos lo nifos
Fonacidn de lengua, labios y puedan ver al pedagogo y se continuara con el
mandibula canto de la cancion y en el momento preciso
se dara la orden de realizar los ejercicios {que
ya se deberdn haber visto con antelacién) de
lengua, labios y mandibula elegidos per ei
pedagogo:
“Yo tengo una tia, una tia Ménica, que cuando
va al parque le dicen “ulala”, mueve su boquita
asi, asl, asi(insertar el ejercicios elegido” y

mueve su lengiiita asi asi asi,... continuar con
la cancion.




ARECA MARRLA Sl S ha + T W W - v m R R T
I COLATERAL MATERILES | |
fMotricidad Ritmo Lograr la integracién de | JUEGO: ¢ Qué es capaz de repetir? Pelotas, silbatos, 15 min.
Discriminacion |diversas estructuras Se formara un circulo déndose todos la| panderos,
auditiva ritmicas. espalda; el pedagogo al igua! que los nifios | espantasuegras
Coordinacién tendran varios objetos con los cuales marcara
motora distintos ritmos que los nifios después de &,
debera realizar.
Discriminac | Discriminaciéon | Lograr una correcta JUEGO: JQUE ES? Grabaciones de los |20 min.
i6n auditiva | de sonidos discriminacion de Se formara un circulo v los nifios tendran los| diversos sonidos
diversos sonidos ojos tapados ¢ de espaldas al pedagogo; elegidos por el
ambientales, musicales, | después éste deberd realizar diversos pedagogo, o bien,
humanos etc. sonidos que el nifio debera reconocer. los distintos
intrumentos de los
sonidos elegidos
Respiracon | Intensidad, Adquirir el control JUEGO: LOS LABERINTOS Pelotas de unicely [ 10 min.
modutacidn y respiratorio Se formaran dos equipos y se pintara en el| goma medianas, X objeto
direccionalidad piso dos caminos iguales (con curvas y| plumas de ave.
del soplo rectas). E! pedagogo pedird a los nifios que
soplando sigan los caminos marcados y el que
llegue primero serd el ganador. Para este lipo
de actividad se pueden utilizar distintos objetos
par hacer mas entretenida ésta.
Lenguaje |Emision Lograr la articulacién JUEGO: LA SELVA Colchonetas, dibujos |35 min.
articulatoria correcta del fonema fs/, | Se acondicionara el salon de sesiones a modo
Nocién espacial } /r/ de selva en donde se pondran muchos dibujos
Coordinacion de la viboras, leones y otros animales para
motriz gruesa animar mas esta actividad. Antes de
comenzar la sesién el pedagogo recostara al
nifc en colchonetas y se realizaran los
movimientos que hace la vibora (arrastre) y el
ledn por todo el salon de sesiones, para que
después por medio de onomatopeyas se
ensefie al nifio como es que hace la vibora
“s5ss” “ssss” y como el ledn rrr, “rrr”




AREA AREA LobJelIvy A HIVIAL LUUIWA T b A | W ol LELL AL L
COLATERAL MATERIALES I {
Lenguaje |Coordinacién [Lograr la articulacion del) JUEGO: La cuerda Cuerdas ‘ 20 min. |
motriz fina y fonema /i/ (puede Se enrollara a cada nific ¢n una cuerda, al
gruesa jugarse con otro fonema | tiempo que articula: ‘ra, ra, ra” (u otro }
Emision si asi se desea) fonema}, de forma cada vez mas rapida, al
articularotia mismo tiempo que se ird desenrrollando. El :
nifio tendra que regresar a su lugar brincando. |
Lenguaje |Integracion del |Lograr la integracién de | JUEGO: Habia un navio Laminas con los 25 min,
lenguaje los fonemas corregidos | Se calocaran todos los nifios y el pedagogo en | distintos campos
Memoria al habla espontanea un circulo y se comenzara el juego con| semanticos. |
auditiva distintas campos semanticos y entonando la i
siguiente frase: Habia un navio, navio cargado !
de: (cada nifio dira las palabras del campo
semantico que se les pida)”. Puede el
pedagogo apoyarse con laminas que tengan
los diversos campos semanticos con los
fonemas que se deseen reforzar
Lenguaje |Integracion del |Lograr la integracién de | JUEGO: ¢Qué se perdio? Diversos objetos 25 min.
lenguaje los fonemas corregidos | Se colocaran de 5 a 7 objetos (de preferencia
Memoria al habla espontanea con el fonema tratado), en fila sobre una mesa
auditiva y se le hace decir el nombre de cada objeto,
mediata después se le pedira que cierre los ojos y el
pedagoge escondera un objeto para que al
volver abrirlos, el nifio indique cudl es el que
falta
Lenguaje |integracion del |Lograr la integracion de | JUEGO: Cuéntame un cuento Laminas y dibujos 20 min.

lenguaje
Creatividad

los fonemas corregidos
al habla espontanea

El pedagogo informa a los nifios de una serie
de actvidades, como por ejemplo: subir una
montafia, ir por el campo y pasar por un
puente, pasear en el zooldgico y ver a los
animales etc, para que después pedir a fos
nifios que en grupos hagan un cuento para
incorporar alguna de estas actividades.

de las actividades
que el pedagogo
elija.
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Lenguaje |Coordinacién |El nifio sera capaz de JUEGO: La mariposa HErER RS asasie 120 min,
motriz gruesa | descubrir la gran Se le pedira a los niflos que se muevan por
Fonacion variedad de sonidos que | todo el salon produciendo sonidos diferentes;
Creatividad puede producir dando el pedagogo inicio a distintos sonidos:
l Después, cuando el pedagogo dice ‘llegd la !
mariposa y ella dice” todos se detienen y el
pedagoge dird alguna palabra con el fonema .
tratado que los nifios deberan decir. Se }
iniciard nuevamente la actividad. |
Lenguaje |Lenguaje El nifio lograra emitir JUEGQO: ;Cémo lo haces? e 10 mip,
espontaneo varios sonidos y Con este juego el pedagogo debera trabajar i
Coordinacion | palabras e integrarlos a |sobre imagenes que el nifioc posee. Las |
motriz fina su lenguaje espontaneo | acciones iniciales seran simples, familiares \
Fonacion para el nifio. Se recomienda que las acciones |
estén simplificadas por el sonido L
onomatopéyico correspondiente o por alguna
exclamacion gue ayude a provocar gestos, por
ejemplo: Toquemos un tambor: rataplan-
rataplan; Clavemos con un martillo: tac-tac-tac,
Tenemos mucho calor y nos abanicamos: |(Qué ‘
calor! I
Lenguaje | Integracion del | El nifio lograra integrar JUEGO: EL MERCADO Dibujos con las 35 min.

lenguaje
Coordinacién
motriz gruesa

los fonemas tratados al
lenguaje espontaneo,

El pedagogo y los nifios se colocaran al centro
del salon de sesiones {6 patio si existe), con
los nifios divididos en grupos con nombres de
frutas 6 verduras, se marcaran varios refugios
alrededor de acuerdo a las frutas y verduras
{pueden hacerse dibujos de éstas). El

pedagogo dira: Sefior verdulero quiero:
naranias... peras.. etc. Al ser nombrada la
fruta o wverdura, el grupo de nifios

correspondiente debe correr a sentarse al
refugio propio. Cuando el pedagogo dice:
“toda la verduletia”, entonces todos los grupos
deberan I a sentarse a su lugar comespondents. Bl juego

imagenes del campo
semantico elegido
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Como se mencionaba al principio de! presente trabajo, mi interés por los
problemas del lenguaje, inicio cuando realicé practicas en el Instituto Nacional de
la Comunicacién Humana, en donde se me designaron dos pequefios grupos
que presentaban retardo de patogenia anartrica {problema de elocucion del
lenguaje). Mi labor pedagdgica dentro de esta institucion radico principaimente
a la programacién para la “rehabilitacion” (como se llama dentro de ésta) de este
tipo de poblacién.

Sin embargo, a pesar de gue esta experiencia me ayudo a elegir el tema
de investigacion, no fue sino hasta el desarrollo de la misma, que comprendi aun
mas que el tratar del habla del nific es sumamente interesante y de gran
importancia para su desamolio social, afectivo y cognitive.  En retacién con lo
anterior, también me pude percatar de que el pedagogo puede llegar a evaluar,
diagnosticar, elaborar y aplicar programas educativos para aquellos nifios que
presentan problemas en la articulacion del lenguaje, sin olvidar que se necesita
de fa vocacion y constante preparacion para lograrlo, es decir, es necesario que
el pedagogo se comprometa con su labor, realizando por su lado lecturas,
investigando, asistiendo a cursas de capacitacién efc., para enriquecer su trabajo

y su profesion.

Esta experiencia, aungue corta, fue altamente gratificante, pues me
permitio desarrollarme en un area de la pedagogia para mi desconocida, lo cual
me ofrecio nuevos conocimientos y la posibilidad de poder aplicarlos en otras

labores a futuro.

Ahora bien, ya con la elaboracién del trabajo, también me pude percatar en
primera instancia, que si bien es cierto que el lenguaje oral o habla es el medio
de comunicacién mas importante en el desarrolio del ser humano, (pues es a
través de éste que se transmiten una serie de ideas, pensamientos y
sentimientos, que permiten la interrelacién con fos demas, la interpretacion de la

realidad y la transmision cultural), también es cierto que existen diversos factores
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que pueden perturbar este proceso de comunicacion, |6 que puede traer graves

consecuencias en cualquier aspecto del desarrolio del individuo.

En este sentido, y respecto a la funcién normal del lenguaje oral,
podemos decir que éste se materializa gracias tres factores sumamente
importantes, que son: la madurez de ciertas funciones del sistema nervioso
central, una perfecta audicidn y de una constante estimulacion del medio
ambiente, todo ello en conjunto determinara un buen desarrollo del lenguaje oral.
Y por ofra parte, las causas que delerminan una anomalia del lenguaje son
diversas, variadas y complejas, a pesar de ello, existe una clasificacidn que
permite encuadrarlas en: anomalias de la voz, del lenguaje y de la audicién.

La importancia de clasificar los trastornos o anomalias del lenguaje en
estos tres grupos, es porque a través de ésta podemos situar el problema que
presenta el nifio y las causas que lo originan, entendiendo asi que las causas
que pueden griginar una anomalia del lenguaje puede deberse a una pérdida
auditiva, a alguna lesion del sistema nervioso central, a una falla organica, a

causas evolutivas o a causas simplemente funcionales, etc.

Conforme a lo ya mencionado, se comprende que la dislalia funcional, es
una anomalia del lenguaje manifiesta en la expresion de la patabra, debido a
causas funcionales del aparato fonoarticulador y a la inmadurez de ciertas

habilidades o areas del desarrollo.

En relacién a lo anterior, y al momento de tratar de escudrifiar como es que
llegamos a determinar si el nifio que s€ nos presenta esta sufriendo de una
simple dislalia funcional o de alguna otra anomalia del lenguaje, me encontre
muy interesada al respecto, porque es aqui donde el pedagogo debe lograr un
diagnoslico to mas certero posible, lo cual es una de las cosas mas complicadas
a las que se debe enfrentar y ser sumamente minucioso en el examen de cada
caso. Esta preocupacidn que no se dio sino hasta la investigacion mas
profunda de este tema, se debid a gue, como ya se habia mencionado

anteriormente, desde el primer momenta en el INCH se me entrego el
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expediente de cada nifio, con €l diagnéstico final de cada caso, por lo que,
solamente restaba programar las sesiones de trabajo con los datos

proporcionados por la hoja de diagnéstico.

Por esta razon, resulto dificil de comprender por dénde empezar y como
determinar a qué clase de anomalia de lenguaje nos estamos enfrentando, y
descubri en este punto que el diagnostico debe ser lo mas completo posible para
no errar en el tratamiento y que debido a que el campo de las anomalias de!
lenguaje es demasiado amplio y complicado, e} pedagogo debe trabajar en forma
conjunta con otros especialistas para determinar las causas que provocaron su
problema de habla. Por lo que, se tendra la necesidad de enviar al nifio y
comunicamos con neurdlogos, para descartar cualquier posible lesion a nivel del
sistema nervioso central, asi come a un otorrinclaringologo, para descartar alguin
problema de audicién o cualquier otro, © tal vez, con un psicélogo, si es que
detectamos que el nific presenta algin problema en este campo. Por esta
razén el pedagogo debe buscar informacion, capacitarse para no errar en su
diagnostico, pues le deben quedar bien claras las caracteristicas del problema

que esta tratando.

Lo mas relevante respecto a este tema, es que esta decision de enviar al
nifio con estos especialistas, se determinara a través de la anamnesis, la cual se
debe realizar a través de los padres o familiares mas cercanos del nifio. Al
respecto, €s necesario mencionar que cietamente es a través de este
interrogatorio con los padres, que el pedagogo podra resolver a que
especialistas enviar al nifio y podra tener alguna orientacion sobre qué tipo de
anomalia del lenguaje presenta éste, pero ademas, se torna necesario que el
pedagogo eslé preparado para poder detectar cualquier problema o dato
adicional que manifiesten los entrevistados, analizando detalladamente cada una

de estas informaciones.

Una vez delerminade, a través del analisis de los resultades de los
examenes requeridos, que el nifio no presenta ninguna causa que determine

algiin tratamiento médico, psicologico o de cualquier otro tipo, el pedagogo debe
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realizar un examen de lenguaje lo mas completo posible, pues asi se
determinara qué aspectos del lenguaje estan afectados, asi como que
articulaciones se necesitan reforzar. En este sentido, se debe remarcar que ho
bastara con el analisis del estado de su lenguaje, sino que, también se deben
evaluar aquellos aspectos que inciden en el lenguaje, tales como su
psicomotricidad, su percepcién del ritmo, su discriminacién auditiva, la
respiracion, el tono y relajacion,  Todo lo anterior para lograr un diagnéstico
completo que ayude al pedagogo a programar las sesiones de trabajo.

De acuerdo con el diagnostico final y conociendo las causas que originaron
la dislalia funcional, se llega al punto de realizar un tratamiento pluridimensional,
es decir, que no solo abarque la comreccion de la articulacién defectuosa, sino
que también abarque todos aquellos aspectos del desarrollo del nifio que
presenten inmadurez.  Es necesario que al pedagogo le queden claras las
caracteristicas del problema que estamos tratando, de otra manera podriamos

errar en este diagnéstico final, y por lo tanto en el tratamiento.

Es en este aspecto del tratamiento y programacion de las sesiones de
trabajo, es que se propone al juego cOMOo apoyo para lograr la superacion del
problema de dislalia funcional del nifo.  Ante todo, podemos decir que &l juego
puede ser apoyo en la superacion en este problema de habla que presente el
nific en cualquier edad, sin embargo, en la edad elegida en el presente trabajo {4
a 6 afos de edad), resulta mas motivadora pues el nifio se encuentra en una
etapa en donde la mayor parte de su tiempo la utiliza jugando. Por lo tanto, el
pedagogo cuenta con una herramienta muy valiosa para poder obtener los
resultados tan deseados, sin embargo, debemos poner total atencion a los
intereses del nifio, a sus capacidades y sus necesidades, por lo que, la eleccidn
de juegos debe ser cuidadosa. Al respecto, se pueden concluir cuatro aspectos
fundamentales respecto al juego como apoyo pedagégico para la rehabilitacion

del nifio con preblemas del habla:

El primero, es el que 5¢ refiere al juego como parte imprescindible para el

crecimiento y desarrolio infantil, puesto que éste es considerado como una
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actividad que el nifio hace con placer, y por lo tanto, es gratificante para él
realizara.

En segundo lugar, y de acuerdo con mi experiencia en el INCH, me puede
dar cuenta que esta actividad ladica, le permite al nifio ta evolucion de muchas
habilidades dentro de las tres areas del desarrollo del nifo, las cuales son: la

social, la fisica y la cognitiva.

En tercer lugar, se concluye que jugando es como el nifio tiene mas
facilidad de aprender, porque estd més motivado, y por tanto, mas atento; y es
asi que podemos encontrar una valiosa herramienta que nos ayude a lograr los
objetivos deseados.

En cuarto lugar, es imprescindible concluir que si echamos mano del juego
dirigido, debemos tomar en cuenta que si queremos alcanzar los objetivos
propuestos, el pedagogo tendra la responsabilidad de realizar una minuciosa
eleccion de juegos, misma que se debe realizar tomando en cuenta diversos
factores, tales como la edad, el sexo, los intereses y gustos del nifio. De igual
manera, el pedagogo tendra que tomar en consideracion la adaptacién de ciertos
juegos o del mismo material que encuentre, para que a través de éstos el nifio
pueda ejercitar su psicomotricidad, su percepcion del ritmo, su respiracion y
relajacién, su diseriminacion auditiva, y por supuesto, que pueda ejercitar e

integrar el habla.

Por todo lo anterior, considero que el juego puede ser un apoyo
fundamental para que el nifig supere su problema de articulacion, sin descartar
aquellas areas en las que no se haya logrado el desarrolle éptimo para la edad
del nifio, ya que el juego es un medio excelente a través del cual se puede

motivar y estimular a éste para que vaya superando este problema.

El pedagogo liene aqui un gran apoye, una gran herramienta para poder
solucionar el problema de habla en el nifo; su capacidad de analizar, escoger,

programar y poner en practica sus conocimientos, lo pone en venlaja para poder
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desempeiiar su labor de manera eficaz, y por lo tanto obtener los resultados tan
deseados para cualquier profesional que se digne de elevar su vocacian,

Sin duda, el tema de las patologias del lenguaje es un realmente
complicado y aunque no es un drea puramente pedagdgica, creo
fehacientemente que el pedagogo puede realizar una trabajo completo, ya que
este cuenta con los instrumentos necesarios para lograrlo, pues la formacion que
tenemos no puede quedarse a un lado en areas del aprendizaje que no
conocemos totalmente. Con lo anterior, quierc decir que nuestra labor puede
tener alcances insospechables, pues si realmente tenemos dedicacién a la tarea
encomendada en cualquier 4rea del aprendizaje, podemos obtener frutos
satisfactorios. La diferencia que pude notar respecto a los terapeutas del
lenguaje y el pedagogo, es que ciertamente el primero cuenta con una gran
variedad de ejercicios que maneja para la programacion de sesiones, que si bien
podria presentarse como una ventaja, quedaria cubierta con los diversos cursos
de capacitacion y la investigacion individual que realice el pedagogo para

alcanzar sus objetivos.

Asi pues concluyo, que gracias a la experiencia obtenida en esta
institucién y a la elaboracién del presente trabajo, puedo creer que el pedagogo
puede realizar un buen trabajo dentro de esta rea de los problemas del lenguaje
{dislalia funcional), ya que contamos con bases, aunque no profundas, del
fenguaje y con una formacion analitica que nos permite evaluar y aplicar los
conocimientos adquiridos, para asi poder obtener resultados dptimos en la labor

desempenada.
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ANEXO 1

ANAMNESIS

DATOS GENERALES PARA EL REGISTRO

1.1

1.2,

FILIACION
= Nombre y apellidos
= Fecha de nacimiento
< Direccién
= Nombre de los padres
= Ndmero de hermanos y lugar que ocupa entre ellos.
HISTORIA PERSONAL
= Historia y descripcién del problema que presenta
— Comprensién del lenguaje
— Expresion de! lenguaje (vocabulario, articulacién y construccion
gramatical)
— Calidad de la voz y modulacién y ritmo de la frase
- Qtras observaciones
= Cuando lo han percibido y si ha habido regresiones o variacicnes en
su intensidad
> Circunstancias del embarazo y del parto
= Enfermedades sufridas por €l nifio, traumatismos o disminuciones
percibidas en la audicién.
> Dificultades respiratorias.
= Desarroilo del lenguaje.
— Cuando comenzd a hablar
— Expresividad o retraimiento en su comunicacién.
= Desarrollo psicomotor
— Cuando comenzd a sostener la cabeza, a coger las cosas, a
sentarse, a arrastrarse, a ponerse de pie, a andar solo.
- Habilidad manual que observan en él.
~ Zurderia
= Personalidad.
~ Actitud del nifio en la vida familiar.
~ Relacion con los hermanos u otros miembros de la familia
— Adaptacion familiar
o Escolaridad {Cuando ésta ya se ha iniciado)
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— Actitud del nifio frente al medio escolar
— Rendimiento

2. INVESTIGACION ETIOLOGICA DEL PROBLEMA

Antecedentes familiares de defectos del habla

Datos de estudios médicos (si es que ya existen)

Condiciones organofuncionales del aparato fonoarticulador
Observaciones de motricidad general y en especial de los organos de
articulacion

Datos del estudio psicométrico y psicolégico (si es necesario)
Conducta del paciente y su acompadante durante la primera
entrevista.

= Otros informes

334880

80

3. DATOS FAMILIARES

Qcupacion de los padres.

Situacidn socio-econdmica

Relaciones familiares o atmaésfera emotiva familiar
Actitud de los padres frente al problema del nific

IR U

4. CONCLUSIONES

= Diagndstico preliminar
> FEtiologia
< Pronostico
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ANEXO 2

EXPLORACION LINGUISTICA EVALUADA
EXPLORACION LINGUISTICA DEL NINO PREESCOLAR

1.- FICHA DE IDENTIFICACION

Nombre del nifio:

Direccion:

Fecha de nacimiento

Nacido en: Padre Madre

Lugares donde ha permanecido mas de seis meses
Otras lenguas ademas del espaniol;

Cuestionario aplicado por:

Fecha de aplicacion:

2.- CONVERSACION
% PREGUNTAS

;Como te lamas?

£ Cuantos afos tienes?
;iDénde vives?

¢ Coma se llama tu papa?

¢ Cémo se lama tu mama?
: Como se llama tu maestra?

% DIALOGO DIRIGIDO

& A qué te gusta jugar?

£ Qué programas de television te gusta mas?
¢ A donde fuiste el domingo de paseo?
Observacion de la conducta del nifio

3.- COMPRENSION
@ DISCRIMINACION FONOLOGICA

Ej. beso - peso
1, mono - mofio
2. sopa - kopa
3. Kkarro - jarro
4
5

. Pantera - bandera
. Paleta - pelota
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= MEMORIA AUTIDIVA - REPETICION DE ORACIONES :

Ej. El avién es café

1. Mi gato te arafio

2. Un gusanito sube al arbol

3. Catalina tiene una muieca nueva

4. El sdbado en el parque monté en un caballito

5. Me gusta el sol que calienta en las mafianas de invierno

=7 COMPRENSION DE ORDENES

Ej. Dame la taza y la copa

1. Toma el coche rojo y mételo en la caja

2. Pon el plano encima de la taza y la copa encima del plato.

3. Toma tres fichas y ponlas abajo de tu silla,

4. Toma la pelota grande, abre la puerta y échala afuera-

5. Mira: aqui hay tres papelitos; guarda uno en tu bolsa, otro me lo das a mi y el
otro lo tiras al bote de la basura.

Observaciones :

& PREGUNTAS DE RAZONAMIENTO

¢ Qué haces cuando tienes hambre?

¢ Qué haces cuando tienes suefio?

. ¢ Qué haces cuando tienes frio?

. ¢Qué haces cuando has perdido algo?

. ¢Qué haces antes de atravesar la calle?

Db WN

4.- UTILIZACION DEL LENGUAJE (EVALUACION DE LA ARTICULACION)

=> REALIZACION ARTICULATORIA (LENGUAJE REPETIDO)

VOCALES

i

e

a

Lo ]

u
A} Fonemas Inicial Media Final
Bilabia!
in/ Pasa — Capa Pop SE—
ibf Bote —— Haba Club _—
Imf Mesa —— Cama Tam -




Labiodental

#l

interdental

Is!

Dental

fdf
il

Alveolar

h

n/
il
Il

Palatal
il

fchf

nf
Velares!
g/

i

fof

B) DIPTONGOS

Foco

Sopa

Duice
Tela

Lima
Nene

Roca

Liama
Chango
Nofo

Goma
Jamoén
Queso

——————
e ————————r
—————————

au - auto
oi - boina
ie - piedra
ua -agua
C) SILABAS
COMPUESTAS
{sinfones)

gr - grano

|

i

|

INICIAL

Café

Casa

Codo
Gato

Palma
Ventana
Arafna
Enredo

Ampolla
Noche
nino

Manga
Aljibe
caleulo

ei - reina

ue - hueso
ai - caiman
io - camion

Tigre

Decaf

Maiz

Pared
Closet

Comal
Pan

Dar

uch

Pig
Reloj
Mac

MEDIA
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pr - premio
cr - crayola
br - brazo
fr - fruta
dr - dragon
ir - trompo
bl — blanco
pl - platanc
cl - clase
gl- globo
fl - flecha
tl - tldloc
C) SILABAS
COMPUESTAS

{gpo. consondrtico)

rg - margarita

ct -recta
nc - blanco
ng —mango

mb ~ sombra

mp — campana

rc —arco
ib — silbar
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Temprano
Alacran
Cabra
Cofre
Cuadro
Entrada
Tablén
Sopla
Bicicleta
Reglas
Camuflaje
atlas

st - canasta
lc - talco

nd — candado
nt — mantel

rt — carta

sc — refresco
it — alto

If - alfiler

> LENGUAJE REPETIDO POR MEDIO DE ENUNCIADOS

/P
D/
/m/
Viid
¥4
o/
¥4
Y/
m/
Vi
Vird
A
chf
n
/ol
/4
o/

Pepe pinta paisajes

El barco blanco

Maria y Omar

Fernando fundid el foco
Susy sube sus 0s0s
David dejo los dados
Tomas tomé té de tila
Lalo lanza la pelota
Nadia no come naranjas
Maria mira las banderas
Los ratones corren
Guardamos a los pollos
Chucho y Concha comen churros
Los nifios en la mahana
Los grillos en el agua

Juan y Javier melen juntos
E! queso blanco

por poco precio

navega suavemente

mastican goma de mascar
y los fusibles

ala silla

y sus soldaditos

y galletas

muy alto al recho

ni toronjas

en los libros

por los corredores
cuando llueve

con chocolate
comen pifias y cafas
cantan alegres

el reloj a la caja

pesa un kilogramo



<> NOMINACION SOBRE IMAGENES: {LENGUAJE DIRIGIDO)

ESPONTANEO  POR INDUCCION IMITACION
1) foka
2) estufa 19)jitomate 36)blusa
3} bela 20)dedo 37)chikle
4} candado 21)una 38)globo
5} limén 22)nifno 39)fresas
6) pantalén 23)kara 40)braso
7) kalsén 24)naris 41}krus
8} pastel 25)oreja 42}tigre
9) siya 26)ojo 43}tren
10)oso 27)amariyo 44}kuadro
11)pescado 28)rrata 45)primo
12)tapis 29) perro 46)abion
13)kampana 30)sigarro 47)piano
14}yanta 31)barko 48)dientes
45)kuchara 32)kuerno 49)bailando
16)gato 33)tenedor 50)indico
17)tortuga 34)platano 51)peine
18)muneka 35)flores 52)sanaoria

= LENGUAJE ESPONTANEQ

1.- LAS TAZAS
;Qué ves aqui?
;Donde estan las tazas?
+De qué tamario es esta (pequeda — grande?
¢ Cuantas tazas son?
;Para qué sirven las tazas?
¢ Como esta la puerta?

2.- LATRAVESURA

Dime todo lo que se te ocurra de este dibujo.
¢ Qué ves aqui?

¢ Qué esta pasando?

. Esta contenta la mama?

i Por qué la mama esta regafiando al nino?
:Qué hay en |la mesa?

;Donde esta el barco?

3.- ELVIENTO

Dime todo lo que se te ocurra de este dibujo.
& Qué esta pasando?

i Por qué se le cayd el gorre a la nina?
;Hace frio o calor?
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¢ Por qué sabes que hace frio?
¢ Qué le va a pasar al gorro?

5.- OBSERVACION DEL APARATO FONOARTICULADOR.
EXPLORAR EL ESTADO FiSICO DE :

lengua frenille labios
paladar velo del paladar amigdalas

piezas dentarias
Anotar cualquier alteracién o anomalia.

6.- EVALUACION.

v Conversacién:
v+ Comprension:

+ Discriminacion fonoldgica
+ Memoria auditiva

< Comprension de 6rdenes
+ Preguntas de razonamiento

v UTILIZACION DEL LENGUAJE,
Realizacion articulatoria

Nominacidon sobre imagenes
Descripcion y preguntas sobre imagenes

v OBSERVACION DEL APARATO FONOARTICULADOR

7.- CONCLUSIONES :
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ANEXO 3

EJERCICIOS DE LENGUA Y LABIOS

EJERCICIOS DE LENGUA:

Sacar la lengua lo méaximo posible, pidiéndole que intente con la lengua
mojarse la barbilla y volverla dentro, segtin los ritmos propuestes. Cuando el
nifio es incapaz de sacar minimamente la lengua, hay que levantansela con el
depresor para observar si tiene frenillo que se lo impida.

Para este ejercicio, con los iabios relajados y sin abrirlos, sele pedira que
saque minimamente entre ellos la punta de la lengua en movimientos rapidos
y pequeios, Aqui no se le marcaran ritmos cambinates, sino que con
movimientos de mana se le propendra un ritmo rapido. Con este ejercicio se
trata de valorar la capacidad que tiene para realizar movimientos pequefios y
rapidos con el apice de la lengua.

Con la boca abierta, como si fuere a decir la “a”, llevar la punta de la lengua a
una y otra comisura de los labios, segun el ritmo marcado, en un movimiento
continuado, es decir, sin cortarlo cerrando la boca ¢ metiendo la lengua entre
cada movimiento.

Partiendo de la misma postura anterior de boca abierta, pedir, que sin mover
los labios no la mandibula, toque con la punta de la lengua, sin sujetarla con
los dientes, el centro del labio inferior y del superior. Este Ultimo movimiento
de elevacion de |a lengua es de los mas dificiles de realizar cuando existe la
mas minima torpeza motriz en la misma. Por ello el nifio tratard de ayudarse
con labios, dientes o cerrando |la boca, para alcanzar con el apice de la
lengua el labio superior, lo que indica que no puede realizar el movimiento de
elevacion. También en este caso hay que observar si se da la presencia de
frenillo bajo la lengua que se lo impida.

Igualmente con la boca abierta de la “a", hacer movimientos de giro con la
punta de la lengua sobre los labios, marcéndole la lentitud o rapidez del
mismo, de forma variable, como también realizard el cambio de sentido del
movimiento cuando se le indique. Este ejercicio exige, ademas de agilidad
para la elevacion de la lengua una buena coordinacion de sus movimientos y
asi con frecuencia sucede que al llegar a una comisura de los labios no son
capaces de continuar el movimiento circular.
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EJERCICIOS DE LABIOS:

Relajacién lahial

Se realizara un ejercicio de contraste, que facilita la distension de la zona que
se quiera constatar o trabajar.

Se pedira al nifio que cierre la boca, presionando con fuerza los labios y los
dientes, para pasar a aflojarlos y dejarlos relajados. Para constatar su
pasividad el examinador lievara a cabo movimientos laterales del labio inferior
de! nifio y con su mano le hara abucinar los labios, observando si se da
alguna forma de resistencia o rigidez en esta zona. Previamente el
examinador habra realizado el mismo ejercicio sobre sus propios labios, para
que el nifio observe el mecanismo de la prueba que vamos a realizar.

Movilidad labial

a) Se pedira que, con la boca cerrada, abucine los labios proyectandolos
hacia delante, como si fuera a dar un beso y a continuacion los estire, sin
separarlos imitando la sonrisa. Las dos posiciones de forma muy marcada y
siguiendo el ritmo propuesto.

b) Morder el labio inferior con los incisivos superiores y a 1a inversa, morder
el superior con los inferiores. Si este ultimo gjercicio no lo puede realizar hay
que observar si existe alguna anomalia en la implantacién dentaria superior,
como dientes excesivamente salientes que le impida realizarlo.

c) Inflar las mejillas y hacérselas desinflar con una explosion de labios al
presionarle sobre las mismas. Este ejercicio no se realizara con la variable
del ritmo sino que sélo se valorara en el mismo el control de las mejillas y los
labios.

d) Repetir una a una por imitacion la emision de [as cinco vocales, para
observar la movilidad de los labios en e! seguimiento de las distintas posturas
labiales que requiere cada una.

e) Realizar sonidos producidos por los labios, como zumbido, chasquido,
silbato y vibracién.
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